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Objetivo:

O objetivo da pesquisa é desenvolver nas académicas a escrita cientifica e a busca por conhecimentos na érea da
cosmetologia,

Justificativa:

A proposta de desenvolver pesquisa e desenvolvimento de produtos cosméticos se fundamenta na ementa da
disciplina como também na viabilidade de prospec¢do no mercado cosmético, das académicas, atualmente as
industrias gue produzem cosmeéticos voltados para estética e cosmética. Para isso o académico necessita
correlacionar pratica com teoria, além de vivenciar a cosmetologia na pratica.

Resultados alcancados:

Os académicos tiveram a oportunidade de ampliar os conhecimentos tedricos e desenvolver seu artigo cientifico,
Contribuindo para motivacdo em busca de mai i

5 conhecimentos na area de ia.
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Resultados sado pretendidos (quantitativos e qualitativos):

Parecer da coordenagio

Autorizado <~ Nao autorizado
OBS 02: Dara andamento ao projeto com o Coordenador de Iniciagdo Cientifica.
Assinatur Ciéncia
Professor Responsavel Coordenagdodo Curso __— Coord. detniciacao Cientific-.
/ / — Ms Gew e Lima 75
A{u/@ g , /(1{ wy Prof* Katrd . rﬂ”]% Ooudens
[ t‘r COD[ELUGD :S[E e STt
- FacUnicamo REVISOES E APRVACOES

| 1a. Revisio elaborada por LUCIA KRATZ, e aprovada por Almério Junior em 10/05/2019. ]

Nossa Missao
A Faculdadle Unida de Campinas tem como missao a constante busca da exceléncia em todos os niveis da educacao
superior, utiiizando expressivas competéncias humanas e adequados recursos pedagogicos e tecnolégicos -

wfacunicamps

#® facunicamps.edu.br



FAC = .
ENCAMINHAMETO PARA INICIAGCAO CIENTIFICA

Facukiad Unitadl Eamparms Cdodigo: PES-FOR-0001 Versdo: 01 P3gira: 1/1

ENCAMINHAMENTO PARA INICIAGAO CIENTIFICA

Curso(s): Aluno(s)/Turma(s) Envolvidas:

oddira + Commilita Oaono Ay (lj'w;m %M%LU\ oo Dandan
Disciplina(s): Cargg Horaria da aula do Projeto: /

(_c, Q*):n\Lth@.%( e ngll.ﬁud& a JL‘&HIA'!I:» D&O L

Periodo de Iniciagéo: Professor(es) Envolvidos:

I & gwu:&:&o AS/Tse N I

Professor Responsavel: K& ﬁ& Kn'x -

OBS 01: E obrigatério o envolvimento dé alunos (obrigatério ter no minimo 1 e no maximo 3 alunos no projetc

Linha de Pesquisa do Curso? (verificar no PPC)

Descricao sucinta do projeto:

Tamey LOme by Tints stQORon gy Tigeo x:LL OLAY L R Grow,
o lomunkes s @\w&;\}ulntﬂb SN0 ukdugn&@b A & oDao
indilodes Qonon  fodow Kokl m%mgaﬁm s N\ gdbonde ok

aradhows foumern S8 Ruadon oo Lo gl andio, Aunandy
s dpeo Ao polamunde-

Resultados sao pretendidos (quantitativos e qualitativos):
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Autorizado Nao autorizado

OBS 02: Dara andamento ao projeto com o Coordenador de Iniciagao Cientifica.

Assinaturas de Ciéncia

Professor Responsavel Coordenag4o do Curso Coord. de Iniciagdo Cientifica
) ral deLimalJr.
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| 1a. Revisdo elaborada por LUCIA KRATZ, e aprovada por Almério Jinior em 10/05/2019. |

Nosso Missao
A Facuidade Unida de Campinas tem co miss3o a constant ca da exceléncia 2m todos os 3 s [1d ) @ i
Facuidade Unida de Campinas tem comao missao a constante busca da exce 1a am tox niveis da educagac @ facumcamps.edu.br

superior, utiizando expressivas com peténcias humanas e adequados recursos pedagogicos e tecnologicos. facunicamos
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| la. Revisao elaborada por LUCIA KRATZ, e aprovada por Almério Jtinior em 10/05/2019. |

Hessa Missao

fadle Unida de Campinas tem coma missao a constante busca da exceléncia em todos os niveis da educacao
i, utilizando expressivas competéncias humanas e adequados recursos pegagogicos e tecnoidgicos

¥ facunicamps.edu.br
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| |_la. Revisdo elaborada por LUCIA KRATZ, e aprovada por Almério Jinior em 10/05/2019. |

Nossa Missao:
A Faculdade Unicla de Campinas tern como missao a constante busca da exceléncia em todos os niveis da educacao
superior, utilizando expressivas competéncias humanas e adequados recursos pedagogicos e tecnologicos.

@ facunicamps.edu.br
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superior, utiizando expressivas competéncias humanas e adequados recursos pedagogicos e tecnologicos.




ENCAMINHAMETO PARA INICIACAO C::NTiFICA
veukiada Unida e Loty Cédigo: PES-FOR-0001 Versdo: 01 Pagina: 1/1

ENCAMINHAMENTO PARA INICIACAO CIENTIFICA

Curso(s): Aluno(s)/Turma(s) Envolvidas: - ‘ mua_
. t "+ Sodads de Olivento, {o'éfm _
w e. Geomﬁua, Qaudiare. Adbmaido. wlomad

Disciplina(s): Carga Horaria da aula do Projeto: k,
Cmm@ﬂgo, Mxmdn o &felicq,
Periodo de Iniciacao: Professor(es) Envolvidos:

/l . - »
B "= | U W L. — _
e = AV O S s ¥ iV TR W A T

Professor Responsavel: \(Qho_/ ds Ao 'b,lm)-/

OBS 01: E obrigatorio o envolvimento de alunos (obrigatdfio te’no minimo 1 e no maximo 3 alunos no projeto

Linha de Pesquisa do Curso? (verificar no PPC)

. S . '_'i?,'ﬁ

Descrigao sucinta do projeto

suc L Foo € o ao Juwnican ol

TS
T . E St Ll., @'\EW )
Wai woslogno QMW e AT solaclo ol

Resultados sao pretendidos (quantitativos e qualitativos):

Parecer da coordenacgao

Autorizado |- Nao autorizado
OBS 02: Dara andamento ao projeto com o Coordenador de Iniciagcao Cientifica.
Assin s de Ciéncia
Professor Responsavel Coordenagao do Curso Coord. de Injeiagéo Cientifica
\ .
s de Lima Jr-
Ms. Ge Nt
L{/DL‘ v ﬂ ’( \ Prof’ %ﬂ ujo Jath Cunlenadin e nicno Gt
2 1oy ‘ J i o Cocrabtir
e A | . Coor st
Factiniear’ REVISOES E APRVACOES
| 1a. Revisdo elaborada por LUCIA KRATZ, e aprovada por Almério Jinior em 10/05/2019.
Iorssa Miissao:
% Faculdade Unida de Caimpinas tem como miss3o a constante busca da exceléncia em todos 0s niveis da educagao ’1 facunicamps.edu br

upenon, utilizando expressivas competéncias humanas e adequados recursos pedagogicos e tecnoiogicos.
i izary pressivas competé 2qua F GOgi 1O wfacunicamps



‘ ENCAMINHAMETO PARA INICIACAO CIENTIFICA
ok i e Campc Codigo: PES-FOR-0001 Versdo: 01 Pagina: 1/1

ENCAMINHAMENTO PARA INICIAGAO CIENTIFICA

w

Curso(s) Aluno(s)/T urm/a{(s Envolvidas: (. e \‘K’a&km
) . SorrrO. iy C»QNCL&Q\J /
Evserca. e Veorméaco Soxnon Yodanra G de \MKJ

Disciplina(s): Mt}-@yw Carga Horaria da aula do Projeto:
L Aolicndo. o Evleriea Lo L\J

Periodo de Iniciagao: A4 1EC )L Professor(es) Envolvidos: \Mmm Fayue y S
- Roledls “odrrnomn

Professor Responsavel:
g ‘\X-Ltk(ld'e\ Aoy s o darreve
OBS 01: E obrigatorio o envolvimento de alunos (obrigatério‘ter no'minimo 1 e no maximo 3 alunos no projeto

Linha de Pesquisa do Curso? (verificar no PPC)

# Uros duo opouuiine de OV AR LQUUL MO0, ORDSILCTLO OO
Tore 5o oL O e

e

Descrigdo sucinta do projeto: | A\ Corme. @' Uurr oo, oo QL Qe e Obe\)«c,
ole WA s wwmwm O oadale Yol
MO djﬁﬁefmwm wCrderuduuo O UL OS %\mmm

RN R ot T R R e el
RTINS \;mqa\?ru ! me%%@@m e

IS AR WOy QO - Ipe S

SOSRELEDIPLO0 505 OpouuING  uaonios borba o S

= SUSLLE D, f&%@@%&i% OO AR oo OD
CUFD @ e T O OS> 4y

Resultados sao pretendidos (quantitativos e qualitativos):

Parecer da coordenagio

Autorizado | < Nao autorizado

OBS 02: Dara andamento ao projeto com o Coordenador de Iniciagao Cientifica.

Assinaturas de Ciéncia
Professor Responsavel Coordenacao quC’ur‘so Coord. de Inigiagao Cientifica
/ L, [— d i
) T . ..@.. de Lima Jr.
AT N . - iju ]‘k raujo J Jam Cooidenid e]mmcéuCnnuﬁcn
A L) l_!_JL; S AUy ot
(LA r Conrd- Curst Estitica &EO/STH Ic”
' FacUnicamne
\

REVISOES E APRVACOES
| 1a. Revisdo elaborada por LUCIA KRATZ, e aprovada por Almério Jinior em 10/05/2019. |

Nossa Missdo:
AFacuildade Unida de Campinas tem como missdo a constante busca da exceléncia em todos os niveis da educagao L‘J fa(unicar.,: 5 edu br
superior, utilizando expressivas competéncias humanas e adequados recursos pedagogicos e teenoloaicos. -:Jfa:umcamnlg :



FAC
ENCAMINHAMETO PARA INICIACAO CIENTIFICA
Pkt e Carpirt : Cddigo: PES-FOR-0001 Versdo: 01 Pagina: 1/1

ENCAMINHAMENTO PARA INICIAGAO CIENTIFICA

Curso(s): Aluno(s)/Turma(s) Envolvidas: Cx.&\r,\ﬁ‘a,f h)hdﬂb’),
%/37\35.;‘(10 ) \R C@m&\’ x&}\nrm\u p\_u;:;;m" Q{)ima ) anﬁgﬂm
Disciplina(s): Carga Horaria da aula do Projeto: 0 '
G Q’W\Q‘h)mr\éaj }\/
Periodo de Iniciacao: Professor(es) Envolvidos:
; / - [ - .
3 oads [Ba/recs Wi b
Prof R avel: \45 e -
rofessor Responsave u —

OBS 01: E obrigatério o envolvimento de\glunos (obrigatério ter no minimo 1 e no maximo 3 alunos no projeto

Linha de Pesquisa do Curso? (verificar no PPC)

Ol o oo ol ndrongrdicon

Descricao sucinta do projeto:

FEIOU @ Quedty Qe Yo - InCuindl @ wie des yurkipied o
W?W,Wmmwmmﬁm
DOPEVU & v Tamal ) JuatradswneD 0 LoD o)

Resultados sao pretendidos (quantitativos e qualitativos):

Parecer da coordenagao

Autorizado == Nao autorizado

OBS 02: Dara andamento ao projeto com o Coordenador de Iniciagéo Cientifica.

Assinatﬂras de Ciéncia
Professor Responsavel Coordenagip/do Curso
I ]

it { Yguie | e fime
U Coord. Clirsp ESTeTiea e L0S

ki REVISOES E APRVACOES
| 1a. Revisdo elaborada por LUCIA KRATZ, e aprovada por Almério Jinior em 10/05/2019. I

Nossa Missao:
AFaculdade Unicla de Campinas tem como missdoa constante busca da excaléncia em todos os niveis da educagao ‘| facun icar'nrlq edu.br

superior, utilizando expressivas competéncias humanas e adequados recursos pedagagicos e tecnologicos. :
JOg mfacunicamps



FAC a y
@ U_N_I'GAMPS ENCAMINHAMETO PARA INICIACAO CIENTIFICA
Fecklc U e Campiem Cédigo: PES-FOR-0001 Versdo: 01 Pagina: 1/1

ENCAMINHAMENTO PARA INICIAGAO CIENTIFICA

Curso(s): Aluno(s)/Turma(s) Envolvidas: (L( -ILH H(iOJt’OJF\,Uo&U\.D-
Batdhicor @ Loamdbicas | daabella, Odvveveos w It quuo - andlods
Disciplina(s): Carga Horaria da aula do Projeto:

(eomttdeqia. Loh

Periodo de Iniciaga%: Professor(es) Envolvidos:

Yo Ruiede - AY IToenl Y aX; 0. é%um_&fmm.ﬁ(ﬂm
Professor Responsavel: K drl o A g \

OBS 01: E obrigatério o envolvimento de al@os (obrigatério ter no minimo 1 & no maximo 3 alunos no projeto

Linha de Pesquisa do Curso? (verificar no PPC)
10 g Rrall \ wald

 Descrigao sucinta do projeto: A LOILSON U D0 &y 'b.&)éb ole LﬁO.to.frru il LOWD wrncieo:
des o \C}un_d% uacm,o\e o\%uo.nmmm}rdx?dg
ma i\- e o 4;12 ue_o.uxn,clﬁ

oo o- pugsngiia . dicn
L g
dues (ﬁ.&d@s mmeum X %eld,w\x) Qs ™ EOmE &J&%ﬁ,qﬁu mQLE ucﬁglf

CQ.JUWMA \}\JU—\(&LS qurudde\Lma el Cb L m bu.
T oy e 8 \Eamakqmnttrmrﬁj BALCN mdl“@mgf t G e LM

Resultados sao pretendidos (quantitativos e qualitativos):

Parecer da coordenagao

Autorizado | < Nao autorizado

OBS 02: Dara andamento ao projeto com o Coordenador de Iniciagdo Cientifica.

Assinaturas de Ciéncia

Professor Responsavel Coordenacgao dq Curso Coord. de Inigiggadp Cientifica
‘ de Lima Jr.
T 4 4 = me; h, “' HJU _jtl“.ll Eg:rd?e A ¢ Iniciagdo Cientifica
L QU e oard-CL E1Ica € Smém
! U - FRcUpica - .
REVISOES E APRVAFQES

| 1a. Revisdo elaborada por LUCIA KRATZ, e aprovada por Almério Jinior em 10/05/2019. 1

o5 Missao

A Facuidade | inida de Campinas tem como missdo a constante busca da excelencia em todos os niveis da educagac _J facun ica mPS ed u bl’
superior, utiiizando expressivas competéncias humanas « adequadas recursos pedagogicos e tecnoldgicos. '-facunirarnns



FAC A
ENCAMINHAMETO PARA INICIACAO CIENTIFICA

Codigo: PES-FOR-0001 Versdo: 01 Pagina: 1/1

ENCAMINHAMENTO PARA INICIAGAO CIENTIFICA

Curso(s): (Al e s Aiuno(s)/Turma(s) Envolvidas: AnOlnwo. Jonaro |
(33}" MO 6‘33 i Os ).j.u-:'v’)()l\()&‘? { Kotin AKI@V%EQ ﬁg'lp)om 20
(ZM%&«OiDﬂ% Jow, Olweino

Disciplina(s): Carga Horaria da aula do Projeto:

‘ . Ly = /
kbmﬂ%@&@ﬁm, i ;JOI L
| Periodo de Iniciacao: Professor(es) Envolvidos:

A4 /T en)

Professor Responsavel: : . 5 .
. P _Koﬁmv, Jover, e » Anaigp
OBS 01: E obrigatério o envolvimentc de alunos (obrigatério ter no Minimo 1 e no maximo 3 alunos no projeto

Linha de Pesquisa do Curso? (verificar no PPC)

Froinapiov wo ol wa, Odendend (Rosfle, tind )

Descrigao sucinta do projeto:

Naaz \ou{r;ao Xremer tomo éamvo alomeens rade O Lo Ao
onolou el 1 o oo dow duoudowd o ouno
coXxludo \Qéﬁvmb\y;ff\dﬂ 0 odormunle o eulney odied -

Resultados sao pretendidos (quantitativos e qualitativos):

Parecer da coordenagio

Autorizado | > Nao autorizado

OBS 02: Dara andamento ao projeto com o Coordenador de Iniciagéo Cientifica.

AssinaturaB de Ciéncia

Professor Responsavel Coordenagao dofCurso Coordﬁgﬁo Cientifica

Lé{ 4 b D:)w/ Ms. ‘pesdeLimaJr.
j a:? A ’Oa’( 24" Prof* Katy\¥ AravijeJam: ‘

elniciagio Cientifica

Coord. Curso Bstbtica e Cosmetics . -
FacUnicamns REVISOES E APRVACOES
| 1a. Revisdo elaborada por LUCIA KRATZ, e aprovada por Almério junior em 10/05/2019. ]

Nossa Missao

# Faculdade Unida de Campinas tem como missdo a constante Susca da exceléncia em todos os niveis da educacac
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ESTETICA MANUAL NO TRATAMENTO DE FIBROSE MANUAL
AESTHETICS IN FIBROSIS TREATMENT

EYLA QUEREN, JACKELINE TORRES, MORGANA OLIVEIRA. Prof.?
KATIA JAIME DE ARAUJO!

RESUMO

As cirurgias estéticas tem aumentado incessantemente nos ultimos anos , e em muitas
ocasides a cirurgia plastica pode ocasionar lesdes nas células obtendo uma inflamagao, essas
células sdo trocadas por tecido cicatricial formado por fibras de colageno .O propésito do
artigo € esclarecer a formagdo da fibrose na cirurgia estética e seus tratamentos manuais,
como por exemplo a drenagem linfatica e a massoterapia.

Palavras-chave: Fibrose, cirurgia pldstica, tratamentos manuais, drenagem linfatica.
ABSTRACT

Cosmetic surgery has been increasing steadily in recent years, on many occasions plastic
surgery can cause cell damage leading to inflammation, these cells are replaced by scar tissue
formed by collagen fibers. The purpose of the article is to clarify the formation of fibrosis in
the cosmetic surgery and its manual treatments, such as lymphatic drainage and massage
therapy.

Keywords: Fibrosis, plastic surgery, manual treatments. lymphatic drainage.
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1 INTRODUCAO

Desde o inicio da historia da humanidade, o ser humano tem se dedicado cada vez
mais na sua imagem visual principalmente em relagdo ao corpo. Um exemplo que podemos
citar claramente sdo as cirurgias plasticas, que vem crescendo ao longo dos anos e é de
extrema importancia se atentar bastante no pos operatorio, um pds operatorio incorreto pode
acarretar varias disfungdes uma delas € a fibrose, Que esta associada a um processo cicatricial,

resultando uma resposta defensiva do corpo humano para manter a homeostase corporal.
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Para tratar a fibrose cicatricial pode ser usado varios eletroterdpicos, como por exemplo
vacuoterapia, Ultrassom, radiofrequéncia, entre outros. Tambem pode ser associado com tecnicas

manuais por exemplo drenagem linfética e a massoterapia.

BJEHVO

Trazer informagdes acerca dos tratamentos manuais da fibrose, em especial, a
drenagem linfitica e a massoterapia, sendo elas de extrema importincia no pdos-operatorio

afim de evitar a fibrose.
3 METOLOGIA

Esse artigo teve como método pesquisa bibliografica. Para o desenvolvimento do
trabalho foram utilizadas as bases de dados: Google académico e Scielo. Os artigos de Sofia
Tania Vieira e Daisy Janice Aguilar Netz “Formagdo da fibrose cicatricial no pds-cirirgico de
cirurgia estética e seus possiveis tratamentos”, e de Maria de Nazaré Lopes Costa e Dayana
Priscila Maia Meija “Os efeitos da radiofrequéncia na fibrose no pés-operatério de

lipoaspirag@o™. Os artigos selecionados foram de 2004 a 2014.
4. DESEN"Q{&VIMENTO

4.1 Formacio da fibrose

De acordo com Altomare ¢ Machado (2006), a formagdo da fibrose esta associada a
um processo cicatricial que decorre de uma intervencdo cirtrgica, a fibrose se inicia de uma
resposta defensiva do organismo para manter a homeostase do corpo. O processo de reparagdo
se inicia apés o sangramento provocado pela interrup¢do dos vasos sanguineos, em que as
plaquetas desenvolvem um coagulo onde & a atragdo de células inflamatdrias e outras
substancias encarregadas pelo processo de reparagdo tecidual.

Figura 1: Fibrose com aderéncia em caso de lipoaspirag¢do no abdémen.



Fonte: http:/'/www.marcushubaide.com.brlcuida0pevcr-seromas-ﬁross-aps—cirurgias-plasticas/ Acesso
em 04 stov 2019.

Podemos concluir que, a cirurgia plastica lesiona as 'células promovendo uma reagdo
inflamatoria em resposta fisiologica. As células que encontra-se lesionada sdo substituidas por
tecido cicatricial, com composigdo de fibras colagenas. De acordo com Guirro Guirro (2004),
o colageno € a proteina mais abundosa do corpo humano, sendo 30% do total dessas
proteinas, representando 70% do peso da pele seca . O coldgeno tem funcdo de proporcionar
resisténcia € a elasticidade da pele, as fibras de coldgeno sio reabsorvidas durante o
crescimento, remodelacdo, inflamacdo e reparo dos tecidos.

Figura 2: Pele normal e pele com fibrose .

e PeLE NormaL A
- ot il it - o .5- I - 4
Fonte: hitp://www.marianealtomare.com/fisioterapia/pesquisas-recentes-na-area-reparo-x-tensao/ Acesso em 04
nov 2019.

Borges (2006) descreve o reparo tecidual em trés fases sendo elas:; fase inflamatoria,

fase proliferativa, fase de remodelamento.



Fase Inflamatoria: inicia- se primeiro' instante da lesdo tecidual e dura entre 24 a 48
horas. Sua caracteristica ¢ a presenga de dor, calor, inchago e vermelhidio

Fase Proliferativa: apos a fase inflamatoria, inicia-se a fase proliferativa com o
surgimento dos tecidos de granulag@o. A fase dura de trés dias a trés semanas e nela ocorre o
provimento da lesdo pelos macrofagos, fibroblastos, novos vasos, tecido de granulagdo €
células epiteliais. Nesta fase o colageno € imaturo e tem pouca resisténcia .

Fase de Remodelamento: essa € a maior fase do processo de cicatrizagdo, pode durar
anos. Define-se por um remodelamento das fibras de colidgeno que constitui o tecido

cicatricial dependendo das forgas de tensdo, as quais a cicatriz ¢ sujeitada.
4.2 Tratamentos manuais para a fibrose
4.2.1 Drenagem linfatica

A drenagem linfitica manual, é uma técnica que pode ser utilizada no pds-operatdrio
para a redugdo de edemas, ¢ também de outras complicagdes como a prevengdo de seromas,
fibroses e aderéncias. A drenagem linfitica é um procedimento de massagem cometida com
pressdes suaves seguindo o trajeto do sistema linfitico e atualmente ¢ um dos recursos mais

aconselhados no pds-operatorio de cirurgias plasticas,

A sua importincia € leva-la a ser feita com uma relevincia imediata pds a cirurgia
recorrida, respeitando sempre as orientagdes do médico que executou tal procedimento. a
técnica de drenagem linfatica pode ser executada de 2 a 3 dias a uma semana. Quando se faz
uma drenagem pés-operatoria imediata € justamente para ndo dar a fibrose e enrijecer o
tecido. Sendo essas sessdes de no minimo 10 sessdes, observando a reagdo do organismo de
cada paciente e sua cicatrizagdo. Lembrando que ndo se deve fazer muita pressdo préximo da
cicatriz para que ndo haja um rompimento dos pontos, procurar nio tencionar de mais o tecido

¢ posicionar o paciente de forma correta para nao prejudicar o paciente e a cirurgia realizada.

A drenagem linfatica tem alguns efeitos diretos como a filtragdo e reabsorgdo dos
capilares sanguineos, a quantidade de linfa processada dentro dos ganglios linfaticos, a velocidade
da linfa transportada. Ja as influéncias indiretas sio as distribuigio de horménios, oxigenacio dos

tecidos, nutrigdo das células, absorgo de nutrientes pelo trato digestivo.




As indicagdes para a drenagem linfatica sfio nos casos de FEG(celulite), gestagdo so
apos o terceiro més, estresse devido ao dia a dia, pré e pds-operatérios de cirurgia plastica,
retencéio de liquido, rejuvenescimento. as contraindicagbes s3o as neoplasias a qual é cancer
diagnosticado e tratado, inflamagdes ¢ infecgBes em fase aguda, hipertiroidismo nio controlado,
gestagdo de alto risco, insuficiéncia cardiaca congestiva, hipo e hipertensdo nio controlada, patologias

pulmonares.

4.2.2. Massoterapia

Um aspecto significativo de tais procedimentos cirirgicos,é o processo de
recuperagdo. A massagem exerce um papel fundamental como um complemento aos
procedimentos de reabilitagfio padrio apds a cirurgia. Causando o aumento da circulagio,
enquanto relaxa os musculos, ajudando o corpo a bombear mais oxigénio e nutrientes para os
tecidos € 6rgdos vitais. Possibilitando que a 4rea de reabilitagdo cirirgica venha tornar mais
flexivel, acelerando o processo de recuperagio cirlrgica.

Nos casos da massoterapia ¢ interresante, levar em consideragdo alguns componentes
incluindo a pressio leve para ndo acometer no tecido muscular e o sistema venoso, mas com
pressdo para manipular os intersticios dos tecidos superficiais, essa leveza na hora da manobra
auxilia para ndo ocasionar dores sobre a pele. A direcdo que serd o ponto de partida da
drenagem linfatica manual se Inicia do ducto toricico e o ducto linfatico, fossa
supraclavicular, onde o desembocam na jungdio das veias jugulares com as subclavias. A
drenagem linfatica manual seguird da regido proximal do membro para a distal. O objetivo da
drenagem linfatica manual seguir a diregdo Proximal — Medial — Distal, estd em

descongestionar as vias principais para garantir o livre escoamento da linfa.

A velocidade que consistird nas manobras que serdo realizadas com ritmo continua ¢
lenta. Cada movimento deve ser a cerca de um segundo e ser repetido trés, cinco ou sete vezes
em cada ponto. Na condugdo a linfa superficial € transportada para o interior da regifio
"Drenada”. E as manobras que correspondera em rotagdo, abertura do dngulo venoso linfatico,

movimento ritmicos, pressdo, deslizamentos e palpagéo.

5. CONSIDERACOES FINAIS



Com esse artigo podemos conciuir que, a fibrose esta vinculada com o espessamento
local da pele devido a um excesso de coldgeno, sendo um processo de defesa ao organismo

para manter sua homeostase.

Para evitar a formagéo da fibrose € necessario cuidar no inicio quando ha produgéo de
colageno de acordo com o Borges (2006), sempre existird um desenvolvimento de coldgeno
sendo ele com pouca quantidade ou sendo de maior quantidade. a Baseado nesse assunto foi
desenvolvido terapias manuais como foi citado no artigo como por exemplo a drenagem
linfatica e a massoterapia afim de previnir e tratar a fibrose no tratamento de cirurgias

plasticas.




10

REFERENCIAS

BORGES, Flavio S. Dermato-funcionat - Modalidades Terapéuticas nas disfuncgdes estéticas.
S30 Paulo: Phorte, 2006.

COSTA, Maria de Nazaré Lopes. MEJIA, Dayana Priscila Maia. SILVA, Mayara Jucilea
Oliveira da. Os efeitos da radiofrequéncia na fibrose no pés-operatorio de lipoaspiragio.
Disponivel em https://portatbiocursos.com.br/ohs/data/docs/19/58 - A _fisioterapia_dermato-
funcional_no_tratamento_da_fibrose_pYs-operatYria_em_cirurgia_plYstica corporal.pdf
Acesso em 04 nov 2019.

GUIRRO, Elaine. GUIRRO, Rinaldo. Fisioterapia Dermato-Funcional: fundamentos,
recursos e patologias. 3° ed. Sdao Paulo: Manole, 2004.

SILVA, Leuziane Alves da. MEJIA, Dayana Priscila Maia. A Importincia da Drenagem
Linfatica Manual no Pés-Operatério de Lipoaspiracio e Abdominoplastia. Disponivel
em

https://portalbiocursos.com.br/ohs/data/docs/39/05_A_ImportYncia_da_Drenagem LinfYtic_
Manual_no_PYs-OperatYrio_de_LipoaspiraYYo e Abdominoplastia.pdf Acesso em 31 out
2019.

VIEIRA, Sofia Tauana. NETZ, Daisy Janice Aguilar. Formagio da fibrose cicatricial no
pés-cirurgico de cirurgia estética e seus possiveis tratamentos. Disponivel em
http://siaibib01 .univali.br/pdf/Tauana%20So0fia%20Vieira.pdf Acesso em 04 nov 2019.



»»»»»

\ Faculdadie Unida de Campinas o= ""RELATORIO DE ATIVIDADES ACADEMICAS

I Codigo: TEC-FOR-0003Versdo: 01 Pagina: 1/6

FACULDADE UNIDA DE CAMPINAS — FACUNICAMPS
CURSO DE ESTETICA E COSMETICA
RELATORIO DE ATIVIDADE

Executor:Katia de Araujo Jaime

Fungdo:Professores

Instituigdo:FacUnicamps

Coordenador/Supervisor:Katia de Aratjo Jaime e Jacqueline Campos Borba de Carvalho
Projeto: Cosmetologia aplicada a estética

Convénio:Ndo se aplica

Data Horario | N2 horas Atividades Desenvolvidas/Objetivos _
19/11/19 | Noturno 50 O Ob’jl‘j:‘thO da pesquisa é des_envolver na’s académicas a es'crlta
cientifica e a busca por conhecimentos na area da cosmetologia.

Total de horas trabalhadas no més: 20

2. Resumo das atividades executadas

A partir das instrugdes repassadas em sala de aula o aluno pesquisou sobre varios temas dentro
de cosmetologia e logo apés escolheu aquele que mais lhe interessava. Apresentou com auxilio
de banner na semana cientifica.

3. Resultadosalcangados T
Os académicos tiveram a oportunidade de ampliar os conhecimentos tedricos e desenvolver seu

artigo cientifico. Contribuindo para motiva¢io em busca de mais conhecimentos na area de

cosmetologia.
PESQUISA: X | ENSIND: | EXTENSAQ: I sociaL: | CULTURAL:

OBS: MARCAR SOMENTE UM ITEM ACIMA, O VINCULADO AQ PROJETO DESTE RELATORIO.

Goiania - GO, 19 de novembro de 2019 Goiania - GO, 19 de novembro de 2019
Declaro que o executor atuou sob minha orientagdo e,
portanto ratifico a execucdo das atividades conforme

descrito neste documento.

Declaro para os devidos fins de direito a veracidade das
informagées constantes neste documento.

(assinatura)
RESPONSAVEL PELA EXECUCAD {assinatura)

COORDENADOR/SUPERVISOR DO PROJETO
OBSERVACAO: ANEXAR: FOTOS, LISTAS E/OU VIDEOS E/OU MATERIAL GRAFICO.

W facunicamps.edu.br

JRNERS cox: T Ty G W8
Fhrmnasiinicampers




R |

UNW - B m.“w-mwmw“mmw.”
h : . ' . ) RS P e s mren T l IVI I
\n-\ e e e i : V | i : /

ANEXO | - FOTOS DO EVENTO

T
B o,

e s -

i e

e T
B

e W facunicamps. edu.br

e N oG B s
e e LI AT PR RS,




wow s e

FAC
UNICAMPS

Faculdade Unida de Campinas

e "RELATORIO DE ATIVIDADES ACADEMICAS

Cédigo: TEC-FOR-0003Versdo: 01 Pagina: 3/6

e

e W facunicamps. edu.br

vl EC S s
AT L OGRS



I

ELA'}(')RIO DE ATIVIDADES ACADEMICAS
Cédigo: TEC-FOR-0003Versdo: 01 Pagina: 4/6

W facunicamps.edu.br
Gl S G M mamps
FEOs LPdC R P REES



- os o

U

FAC

Facuklade Unida de Campinas

r

—="""RELATORIO DE ATIVIDADES ACADEMICAS

Cdédigo: TEC-FOR-0003Versdo: 01 Pagina: 5/6

i ®facunicamps. edu.br

rois ol et 3 B YT S
SLorriasitaicarm pers



------

FAC
UBNICAMPS

Faculdade Urida de Campinas

erame s e T

““RELATORIO DE ATIVIDADES ACADEMICAS
Codigo: TEC-FOR-0003Versao: 01 Pagina: 6/6

e i T
e T
Mfacunicamps.cdu.br
gofaCunECarmps
FhormasUnilcamperns



FACULDADE UNIDA DE CAMPINAS — FACUNICAMPS

CURSO DE GRADUACAO EM ESTETICA E COSMETICA

BRENDA OLIVEIRA VASCO DA SILVA
LAIS EMANUELLY PEREIRA

PATRICIA PEREIRA FERNANDES

MICROAGULHAMENTO FACIAL E SUAS DISFUNCOES ESTETICAS

GOIANIA - GO
2019/4



BRENDA OLIVEIRA VASCO DA SILVA!
LAIS EMANUELLY PEREIRA?

PATRICIA PEREIRA FERNANDES?

MICROAGULHAMENTO FACIAL E SUAS DISFUNCOES ESTETICAS

Trabalho de Conclusio de Curso, apresentade como
requisito para nota da disciplina de TCC, necessaria para
a graduago do curso de Estética e Cosmética da
Faculdade Unida de Campinas — FACUNICAMPS.

Orientag¢do do (a) Prof° de Cosmetologia e Coordenadora
do Curso de Estética e Cosmética Katia de Aranjo Jaime.

GOIANIA — GO
2019/4




MICROAGULHAMENTO FACIAL E SUAS DISFUNCOES ESTETICAS
FACIAL MICROAGULATION AND ITS AESTHETIC DYSFUNCTIONS

BRENDA OLIVEIRA VASCO DA SILVA'; LAIS EMANUELLY PEREIRA'; PATRICIA
PEREIRA FERNANDES!.
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RESUMO

Este artigo aborda sobre o0 microagulhamento tendo em vista a tendéncia da procura por parte dos profissionais de
salde e estética por procedimentos seguros, eficazes e que permitem trabathar em uma ampla variedade de
disfungdes estéticas. O microagulhamento é um tratamento que pode ser usado em tratamentos, como: acne,
melasma e outros. Consiste em um rolo recoberto por agulhas finas, por meio da perfuragfio sem causar danos 2
pele, que permiti a liberagfo de fatores de crescimento que promovera a produgiio de coldgeno e elastina na derme.
Objetivo: O proposito deste artigo € descrever sobre a técnica usada nesse procedimento, abordando sobre
estruturas da pele, o microagulhamento, a técnica, indicagdes, contra indicagdes, beneficios e principios ativos.
Meétodos: O presente estudo baseia- se na revisdo bibliografica sistematica feita através de livros e artigos em base
cientifica, e mecanismos de Google Académico. Resultados: A pesquisa confirma que o microagulhamento
potencializa a permeacdo de principios ativos, facilitando a absorgfio desses ativos. Assim como mostra que
pacientes com disfung@es estéticas tiverain 6timos resultados com o tratamento. Conclus@o: O microagulhamento
pode ser indicado para amplo espectro de alteragdes quando o objetivo € o estimulo da produgéo de coligeno. Uma
vez que um complementa ¢ potencializa o outro além de se tratar de técnica pouco invasiva e nio alterar a rotina
dos individuos.

PALAVRAS-CHAVES: Estética. Pele. Microagulhamento. Disfungdes Estéticas, Principios Ativos.

ABSTRACT

This article deals with microagging in view of the trend of health and aesthetic professionals seeking safe, effective
procedures that allow them to work on a wide variety of aesthetic dysfunctions. Micro-needling is a treatment that
can be used in treatments such as acne, melasma and others. It consists of a roller covered by thin needles, through
the perforation without causing damage to the skin, which allowed the release of growth factors that will promote
the production of collagen and elastin in the dermis. Objective: The purpose of this article is to describe the
technique used in this procedure, addressing skin structures, microneedling, the technique, indications, tell
indications, benefits and active principles. Methods: This study is based on a systematic bibliographic review
made through books and articles on scientific basis, and mechanisms of Google Scholar. Results: The research
confirms that microneedling potentiates the permeation of active principles, facilitating the absorption of these
actives. It aiso shows that patients with aesthetic dvsfunctions had excellent results with the treatment.
Conclusion: Microagulching can be indicated for a wide spectrum of alterations when the objective is to stimulate
collagen production. Since one complements and potentiates the other besides being a noninvasive technique and
not changing the routine of individuals. KEYWORDS: Aesthetics. Skin. Microneedling. Aesthetic Dysfunctions.
Active Principles.’
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1 INTRODUCAO

Desde da antiguidade a beleza sempre foi considerada um atributo indispensavel tanto
no universo feminino quanto no universo masculino, sendo motivo de preocupagio em todas as
idades e etnias. Efeitos do tempo, fatores genéticos e fatores ambientais, contribuem para o
envelhecimento e agem independente e simultaneamente através dos fatores distintos,
comprometendo a estrutura da pele podendo causar linthas de expressdo, rugas, melasma, acne
¢ diminuigdo da produgdo de colageno. Devido a essas circunstincias a busca pela a aparéncia
estd em constante crescimento, por esse motivo, tem-se aumentado a procura por tratamentos

estéticos.

Ao longo do século XX, varios avangos na safide e informagfo, fizeram com que a
populagio mundial tivesse uma preocupagdo maior com a saude, higiene ¢ estética. Por isso,
vém adotando cuidados preventivos como a adogdo de habitos de vida saudaveis, a realizacio
regular de atividades fisicas, a alimentagéo balanceada, o controle da hipertensdo arterial e do

diabetes mellitus. (WEIBRICHet al.,2002)

o Envelhe’cimento da populagdo e a potencializagio deste cendrio, a pele também vem
recebendo mais atengfo, em termos de prevengio de neoplasias e tratamento estético dos sinais
de envelhecimento cutdneo. Este processo provoca uma alteragiio no aspecto, por isso, o
encadeamento cutineo ocasiona diversos sinais clinicos e fisioldgicos. Tais alteragGes estdo
relacionadas com a diminuigdo do nimero de células do organismo e ao funcionamento
desordenado das que permanecem. Com isso, observa-se um aumento nos procedimentos

estéticos faciais e corporais, sobretudo aqueles menos invasivos. (GUIRRO, 2004, 560p)

Entre as diversas opgdes de tratamentos estéticos destaca-se o microagulhamento facial,
também conhecido como microneedling. O microagulhamento surgiu na década de 90, na
Alemanha sob a marca Dermarroler™, porém apenas em 2006 a ideia deste equipamento
comegou a se difundir por todo o mundo. O procedimento consiste em uma técnica onde se
produz microperfuragdes na pele com finas agulhas metalicas, também conhecidas por indugio

percutinea de colageno. A pele € perfurada superficialmente, criando multiplos microcanais




através dos quais se utilizam formulagdes com principios ativos a base de fatores de crescimento

¢ peptideos nanoencapsulados que penetram nestes microcanais com maior efetividade.

Essas perfura¢Ges nas camadas da pele tm como objetivo de estimular a derme com
renovacdo de coldgeno, elastina e restaurar fotodanos, diminuindo e/ou amenizando as rugas,
linhas de expressdo, melasma e cicatrizes de acnes. Contudo, o procedimento também promove

autoestima elevando a qualidade de vida.

Seu principio € semelhante ao da acupuntura, porém, localizada e multiplo, produzindo
efeito apenas na area tratada. No procedimento é utilizado um equipamento denominado de
Dermaroller, uma espécie de rodo que possui uma média de 190 a 540 agulhas muito finas que
causam microperfuragBes e sdo as responsaveis pelo processo inflamatorio no local, que
estimula os fibroblastos, que so células que produzem colageno. Além disso, é produzido em
ago inoxidavel cirurgico e seu comprimento pode variar de 0,2mm a 3mm de didmetros. Tendo

como vantagens: poucos efeitos colaterais, baixo custo, cicatrizagio rapida e intervengio em

areas de dificil acesso. (CACHAFEIRO, 2015)

2 DESENVOLVIMENTO

2.1 Pele

O sistema tegumentar € composto por pele, tecido subcutdneo e anexos da pele. A pele
¢ um 6rgdo formado por tecidos, e é composta por 1,5 a 2,0 m? de extenséio e atinge cerca de
16% do peso molecular. Além de ser o maior 6rgdo, é também o manto que reveste 0 nosso

organismo, tendo como fungdes:

e Revestimento ¢ Protecdo: A pele € nossa barreira que delimita o0 meio externo com o
meio interno. Sendo assim, ela tem como objetivo proteger o organismo dos seres vivos
contra a penetragdo de microorganismos e proteger os 6rgdos internos contra
traumatismo devido a sua textura e composigfo. Essa prote¢iio pode ser fisico-quimica

(protegdo mecénica), isto €, ela protege tudo aquilo que esta abaixo da pele. Como por

exemplo: Choque, Atrito.




e Protegio Imunolégica: E a protegio que age contra 0s Microorganismos, ou seja,
impede a penetragdo de microorganismos no nosso organismo. A protegio Imunoldgica
¢ uma importante barreira, onde possuem diversas células que auxiliam nesse combate
contra 0s microorganismos.

¢ Protecio Contra a Radiacdo Solar: Os tecidos encontrados abaixo da pele ndo sofrem
agressdo da radiacio ultravioleta devido 4 produgio de melanina que age como
prote¢do. A melanina € produzida pelos melandcitos.

Esse pigmento/cor age como um protetor solar natural que defende o corpo contra os perigos
da radiacfio ultravioleta do sol. Isso ocorre, pois, a exposi¢do & luz estimula os
melandcitos a produzirem a melanina que absorve e dispersa a radia¢go.

e Protegiio Contra a Desidratacie: A dgua é fundamental para a sobrevivéncia dos seres
vivos, para isso € preciso manter bons niveis de hidratagio para que possamos ter um
bom funcionamento do nosso corpo. A pele torna-se impermedvel, impedindo a perda
de liquido em clima quente ou seco. Além disso, a camada cdrnea dificulta a absorgdo
liquida quando submersa em agua.

® Protecdo Térmica ou Regulacdo da Temperatura: A pele possui mecanismos que
ajudam o nosso corpo manter a temperatura ideal, tanto para aquecer quanto para
resfriar. O responsavel por esse mecanismo € o hipotalamo.

O hipotdlamo localiza-se no encéfalo ¢ coordena grande parte das fungdes enddcrinas,
exercendo uma acglo direta sobre a hipéfise. Além de agir na regulagfo térmica, ele
também age no apetite, sede, sono e sistema nervoso autdnomo.

Um exemplo de regulagdo térmica ¢ a transpiragfo. Quando a temperatura corporal
aumenta, estimulando maior produgéo de suor, o individuo comegara a transpira. Isso
acontece para que o corpo possa se resfriar, fazendo com que o corpo perca menos calor
para o ambiente e assim voltar 4 temperatura ideal.

Outro exemplo ¢ a regulagéo térmica através do sangue que ocorre tanto no calor quanto
no frio. Quando esta muito calor, a tendéncia é ficar mais vermelho. Nesse caso havera
um aumento na quantidade sanguinea, isso ocorre pelo fato de o corpo esquentar e as
arteriolas que levam o sangue até os capilares vasodilatam aumentando a quantidade
sanguinea fazendo com que nosso corpo perca mais calor para o ambiente. Ja no frio,
essas arteriolas vdo se contrair diminuindo a quantidade sanguinea e deixando-o mais
concentrado nas partes centrais e profundas do organismo. Nessa situacgdo, a pessoa terda

uma perda menor de calor para o ambiente para que seu corpo mantenha a temperatura

ideal para o bom funcionamento.




e Percepcio Sensorial: A pele é drgio dos sentidos, pois possuem diversas terminagdes
nervosas que permitem sentir vibragdes vindas do ambiente, por exemplo: Calor ou frio,
Dor, Pressdo e Tato.

e Producio de Vitamina D: A produgdo de vitamina D é essencial para os humanos, pois
esta relacionada com os ossos. Ela age no organismo estimulando uma melhor absor¢do
de calcio, porém, essa produgdo de vitamina D depende principalmente da exposicdo da
pessoa a luz violeta. A radia¢do ultravioleta faz com que a pele seja capaz de sintetizar
a vitamina D que possui diversas fungdes, tais como: Homeostase do cdlcio, Fésforo,

| Satide Ossea, Imunidade, Saiide do Coragdo.
| Além dessas caracteristicas, a pele também possui uma diviséo entre epiderme, derme

e hipoderme.
2.1.2 Epiderme

A epiderme ¢ a camada mais superficial da pele, aquela que podemos ver/tocar. E

formada por tecido epitelial, possuindo algumas caracteristicas, tais como:

e Células Justapostas, ou seja, células juntas uma das outras. Essas células tém como
caracteristicas e fungfo a protegdo, pois s@o células que estdo juntas umas das outras
que dificulta a penetragdo de microorganismos e prote¢do mecénica.

e Vascularizadas, isto é, ela nfo possui vasos sanguineos. Pois as células do tecido
epitelial recebem oxigénio e nutrientes através da vascularizago do tecido conjuntivo,
isso ocorre porque as células do tecido epitelial dependem do tecido conjuntivo para

receber os nutrientes essenciais, e toda essa nutrigdo acontece através do sangue.

Observacdo: a derme que fica localizada abaixo da epiderme, a nutrigo que chega & epiderme

vem através dos vasos sanguineos encontrados na derme. Nesse processo acontece
uma difusfo para que todos os nutrientes essenciais cheguem até a epiderme.

e Alta Taxa de Mitética, isto &, ela possui alta taxa de proliferacdo das células. Além
dessas caracteristicas, a epiderme também ¢é formada por um tecido pavimentoso €
queratinizado.

e Pavimentoso: pois as células se achatam cada vez mais formando uma estrutura

pavimentosa.




e Estratificado: séo compostas por varias camadas de células.
® Queratinizado: a epiderme possui as células mais abundantes, que sio os
queratinocitos que produzem a queratina.

Assim, a epiderme ¢ composta por quatro tipos de células. Vejam quais séo elas:

® Queratinécitos: células que produzem a queratina. S0 compostas por cerca de 90%
das células.

® Melandcitos: produzem a melanina, que da um pigmento/cor da pele.

e Células de Langerhans: que ajudam na defesa imunolégica.

o Células de Merkel: que € a camada mais profunda e estid relacionada com a

sensibilidade tatil.

A  epiderme também € composta por quatro ou cinco camadas

estratificados/queratinocitos.

I. Camada Cérnea: E a camada mais superficial da epiderme, onde sdo formados os
queratindcitos. Composta por trinta camadas de queratindcitos mortos cheios de
queratina. (Células mortas). A camada Coérnea possui uma grande capacidade de
retengdo hidrica, isso acontece para que a pele fique sempre macia. Em idosos, a pele
fica mais seca devido a deficiéncia do extrato corneo em reter agua. E tém como fungfo,
protecdo contra microorganismos do meio externo.

II. Camada Liicida: Localiza-se na regifio palmar e dos pés, entre as camadas cornea e
granulosa. Além disso, ¢ composta por células de queratindcitos achatadas e mortas.

III. Camada Granulosa: Composta por cinco camadas de queratinécitos mais achatadas.
Nessa camada as células encontram-se em degeneragdo. E na camada granulosa que a
comega sendo que as células produzem granulos de querato-hialina e em seguida sdo
empurradas para cima, para a camada cérnea. Esses granulos se transformam em
queratina. A queratina é uma proteina que o corpo produz e ¢ encontrada em pélos,
unhas e cabelos. Tém como fungéo forca, elasticidade ¢ resisténcia a fibra.

IV. Camada Espinhosa: Composta por dez camadas de queratindcitos. Essa camada tem
como fungdo, a manutengio da coesdio de células da epiderme, isto ¢, resisténcia ao
atrito. Tem um formato que lembra espinhos, por isso tem esse nome. Tem relagio com
as células de Langerhans e projecdo de melandcitos.

V. Camada Basal: E a camada mais profunda. Conhecida também, como camada
germinativa. O nome se da pelo fato desta camada ter a fungfo de renovacio celular da

epiderme. Ou seja, ela gera novas células que sdo substituidas por células mortas, que




foram perdidas na camada cérnea. E composta por células de queratindcitos e

melandcitos.

2.1.2 Derme

Localizada abaixo da epiderme, a derme é a camada mais profunda da pele, composta

por tecido conjuntivo resistente que contém grande quantidade de fibras colagenas e fibras

elasticas. Além disso, ela também possui uma pequena quantidade de células, tais como:

fibroblastos, macréfagos e adipécitos.

A resisténcia dessa camada se da por causa das fibras coldgenas e elasticas, pois elas se

entrelagam umas com as outras. Essa caracteristica faz com que a derme tenha capacidade de

se retrair ¢ esticar. Ela também ¢ vascularizada e compostas por diversos receptores

especializados, como termina¢des nervosas, fazendo com a derme tenha essa facilidade de

sensibilidade. Sendo composta por duas camadas:

L

IL.

Camada Papilar: ¢ a camada mais superficial, além disso, € constituida por papilas de
tecido conjuntivo frouxo. E uma camada rica em fibras elasticas e coldgenas, sdo elas
entdo que dara uma fixagao e/ou resisténcia para a epiderme. A camada papilar também
¢ composta por vasos capilares que formam um plexo subpapilar; esse plexo é
importante para essa camada. Pois ele tem como fungfo suprir nutrientes, oxigénio ¢ a
regulagdo térmica para a camada da epiderme.

Camada Reticular: constituida por tecido conjuntivo denso, rica também em fibras
coldgenas e eldsticas. Porém, na camada reticular, as fibras sfo mais espessas. Assim
como a camada papilar, a camada reticular também possui um plexo, chamado de plexo
cutaneo. Esse plexo € importante para a nutricio da propria derme. E tém a mesma
fungdo que o plexo papilar, nutrigio e regulacio térmica.

E de conhecimento geral que o processo de cicatrizagfio é muito eficiente e ocorre de

acordo com as seguintes etapas:

e Hemostasia, que nada mais ¢ o conjunto de mecanismos pelos quais se mantém o

sangue fluido dentro do vaso, sem coagular e nem extravasar. Os componentes do
sistema hemostatico incluem as plaquetas, os vasos, as proteinas da coagulagdo do
sangue, os anticoagulantes naturais e o sistema de fibrinélise. O equilibrio funcional

desses diferentes “setores™ da hemostasia ¢ garantido por uma variedade de mecanismos




b)

b)

envolvendo interagdes entre proteinas, respostas celulares complexas, e regulacio de
fluxo sanguineo. Sendo assim, todo processo € dividido em etapas, sendo elas:
Hemostasia Primaria, Coagulagio e Fibrindlise.

A hemostasia primdria € o processo onde ocorre a vasoconstri¢io, o que torna menor
o fluxo sanguineo e as plaquetas se agregam no local em que h4 o sangramento,
formando um tamp#o inicial.

Ja a coagulagdo consiste na transformagfo do sangue liquido num gel sélido, designado
de coagulo sanguineo ou trombo, com o objetivo de parar uma hemorragia. O inicio do
processo depende da exposi¢@o do sangue a componentes que normalmente nio estio
presentes no interior dos vasos, em decorréncia de lesdes estruturais (injhria vascular)
ou alteragdes bioquimicas (por exemplo, liberagio de citocinas).

E por fim, a fibrindlise é o processo que ocorre dentro do corpo para quebrar os
codgulos sanguineos. Isso evita que os codgulos de sangue permane¢am no lugar e
cres¢am e permitam ao corpo limpar fragmentos de codgulos com seguranga para evitar
riscos como derrames e danos ao coragfio que podem ser causados por grandes coagulos
flutuantes. O sistema fibrinolitico desempenha um importante papel nessa dissolugéo e
na manutengio da integridade dos tecidos implicados. Portanto, os processos envolvidos
nestas etapas dependem de elementos independente$, porém interativos, tais como:
Vasos sanguineos (particularmente o endotélio); Elementos celulares sanguineos
(particularmente plaquetas); Proteinas procoagulantes do plasma (fatores de
coagulagdo), Sistema fibrinolitico; Proteinas inibitorias e anticoagulantes.
Inflamagéo que € uma reagdo do organismo que ocorre quando ha infecgdo ou lesdo do
tecido e tem como fungo eliminar o microorganismo e/ou reparar o dano causado. Esse
processo baseia-se em dois tipos: Inflamagio néo infecciosa e Inflamacio infecciosa.
A inflamac¢io nao infecciosa ¢ causada por dano no tecido, como queimaduras e
pancadas.

A inflamagio infecciosa € causada por microorganismos, ou seja, aqueles que causam
doengas. Ambas as inflamagfes podem apresentar os mesmos sinais caracteristicos:
Calor, Vermelhiddo, Inchago, Edema, Dor e Perda de fungdo.

Reparacio Tecidual: é o processo de reparo tecidual (cicatriza¢do) ¢ um fendmeno
complexo que visa restabelecer a integridade morfolégica e funcional de um tecido
lesado. Consiste em uma perfeita e coordenada cascata de eventos celulares e
moleculares que interagem para que ocorra a reconstitui¢fio tecidual (Martin e

Leibovich, 2005).



Todo esse processo envolve eventos celulares e moleculares, como a regeneracio de
células especializadas (renovagio celular), formagio e reconstrugdo do tecido. Sendo que
durante esse processo, havera uma cicatriz que nada mais o tecido novo que se formou naquela

area.

Os fibroblastos sdo as principais células envolvidas no processo de reparo tecidual e sua
fungdo € a manutengio da integridade do tecido conmjuntivo por meio da sintese dos
componentes da matriz extracelular. Eles estdo sujeitos a mudancgas devido as forgas mecénicas
as quais séo submetidos durante a cicatrizagio e, assim, organizam as fibras coldgenas ¢ estdo
diretamente relactonados a formag#o do tecido de granulagdo. Além de produzirem colageno,
os fibroblastos produzem elastina, fibronectina, glicosaminoglicanas e proteases, responsaveis

pelo desbridamento e remodelamento fisiolégico da célula (Junqueira e Carneiro, 1999).

Os fibrdcitos (fibroblastos inativos) também séo considerados importantes no processo
cicatricial por contribuirem para ¢ mecanismo de formagio do granuloma, na atividade
antigénica, na produgfio de coldgeno e na matriz proteica, além de terem participacdo na

remodelagem e na inflamagfo como fonte rica de citocinas.

Durante a cicatriza¢do, os fibrécitos podem ser recrutados do tecido adjacente nio
lesado revertendo-se para o estado de fibroblasto e reativando sua capacidade de sintese. Os
fibrécitos podem ser encontrados em vérios tecidos, tanto em condigdes fisiologicas quanto

patolégicas.

A cicatrizagfo € dependente de muitos fatores, dentre eles o tipo de pele do individuo,
a localizagdo anatdmica do tecido a ser regenerado, a idade do individuo, estados de satde geral
¢ nutricional do individuo, tipo de ferida (cirirgica ou traumaética), ressecamento ou no do leito

da ferida durante a cicatriza¢3o, entre outros (Mandelbaun et al., 2003).

Devido 4 extrema complexidade ¢ interagfio de seus eventos, o processo cicatricial pode
ser didaticamente subdividido em trés fases: inflamatdéria, proliferativa e de remodelamento.
Essas fases sdo interdependentes e ocorrem simultaneamente (Mandelbaun et al., 2003).

1. Etapa Inflamatéria (Formacio de Coagulo): Caracterizada por alguns sinais, tais
como, dor, calor, edema entre outros. Nessa etapa ocorre a vasodilatagdo, coagulagio,
etapa de defesa e sua duragdo sio entre trés a cinco dias.

2. Etapa Proliferativa (Formacio de Tecido Granuloso): Duragdo de trés semanas.
Nesta fase, novas células substituirfo as que foram perdidas e para que isso acontega €

preciso que tenha um bom fluxo sanguineo. Caracterizada por vermelhidao, edma e dor.




A densidade celular e a vascularizagio da ferida diminuem, enquanto hé a maturagfio
das fibras colagenas.

3. Etapa de Reparagdo (Maturacio, Remodelagio): Ocorre a partir da quarta & oitava
semanas. E a dltima fase da cicatrizagfo, ¢ nessa fase que a densidade celular e a
vasculariza¢do diminuem para que ocorra a maturagfo das fibras coldgenas. Ou seja,

ocorre a remodelagio do tecido cicatricial. No tecido epitélio, acontece a reepitelizacio.

2.1.3 Hipoderme

A hipoderme nio faz parte da pele, apesar de suportar, frouxamente, a derme. E formada
por tecido conjuntivo frouxo e células adiposas. Essa camada também € denominada tela
subcutdnea, sendo ricamente vascularizada pelo plexo hipodérmico, local de escolha de

aplicagdo de fArmacos subcutdneos. (Azulay RD. Dermatologia, 2008)

2,2 Microagulhamento -

O mercado de beleza no Brasil vem crescendo a cada ano, assim como a procura de
tratamentos estéticos rapidos, eficazes e sem efeitos adversos. Dessa forma, inimeras empresas
e profissionais langam a cada dia no mercado novos equipamentos, produtos, técnicas e em

muitas situagdes promessas milagrosas que promovem incriveis resultados,

porém, essas promessas no possuem nenhuma comprovagio cientifica gue possa atender o

desejo e a busca de um padriio de beleza perfeito.

Entretanto, muitos profissionais da area da satide ¢ da estética, nos dias atuais, procuram
por técnicas que garantem seguranga, efetividade, boa relagdo com custo-baixo e custo-

beneficio para atender sua demanda.

Tendo em vista esta tendéncia da grande demanda por tais procedimentos estéticos,
destaca-se o microagulhamento, o qual permite que o profissional trabalhe com vérias
disfungdes estéticas com apenas um aparelho minimamente invasivo, indolor que confere
seguranca e eficicia, promovendo varios beneficios tendo em vista, comprovagdes cientificas

pelas quais vem sendo estudadas desde dos anos 90.



O microagulhamento consiste em uma técnica onde se produz microperfuragdes na pele
com finas agulhas metalicas, também conhecidas por indugfio percutinea de coldgeno. A pele
¢ perfurada superficialmente, criando miltiplos microcanais através dos quais se utilizam
formulagdes com principios ativos a base de fatores de crescimento e peptideos

nanoencapsulados que penetram nestes microcanais com maior efetividade.

Essas perfuragfes nas camadas da pele tém como objetivo de estimular a derme com
renovagio de colageno, elastina e restaurar fotodanos, diminuindo e/ou amenizando as rugas,
linhas de expresséio, melasma e cicatrizes de acnes. Contudo, o procedimento também promove

autoestima elevando a qualidade de vida.

Seu principio € semelhante ao da acupuntura, porém, localizada e miltiplo, produzindo
efeito apenas na 4rea tratada. No procedimento € utilizado um equipamento denominado de
Dermaroller, uma espécie de rodo que possui uma média de 200 agulhas muito finas que causam
microperfuragdes e sdo as responséveis pelo processo inflamatério no local, que estimula os
fibroblastos, que sfo células que produzem coldgeno. Além disso, é produzido em ago
inoxidavel cirirgico e seu comprimento pode variar de 0,25mm a 2,5mm de didmetros. Tendo
como vantagens: poucos efeitos colaterais, baixo custo, cicatrizagfo répida e intervengio em

areas de dificil acesso. (CACHAFEIRO, 2015)

2.3 Técnica do microagulhamento

A técnica de microagulhamento, também conhecida como indugfio percutinea de
coldgeno (IPC), € um procedimento no qual se utilizam microagulhas com a finalidade de
provocar micropunturas na pele e estimular um processo inflamatério com consequente
produgédo de colageno sem danificar totalmente a epiderme como em outras técnicas ablativas
(DODDABALLAPUR, 2009; FABBROCINI et al, 2009; GARG; BAVEIJA, 2014;
KALLURI; KOLLI; BANGA, 2011; LIMA, 2015; LIMA; LIMA; TAKANO, 2013;
NEGRAO, 2015; PARK et al., 2010).

Trés fatos marcam o desenvolvimento da técnica. Em 1995 Orentreich and Orentreich
descreveram a subcisfio ou o microagulhamento dérmico para estimulo de coldageno no
tratamento de cicatrizes deprimidas de acne e rugas. Dois anos depois, Camirand e Doucet
relataram a dermoabras@o com agulhas usando uma pistola de tatuagem sem tinta também no

tratamento de cicatrizes atréficas (DODDABALLAPUR, 3 2009; FABBROCINI et al., 2009;




NEGRAO, 2015). E por fim, Fernandes, considerado pai do microagulhamento, criou o
primeiro equipamento de roller apds vérios estudos com agulhas em cicatrizes e, em 2002,
publicou um artigo cientifico com a técnica de terapia de indugéio do colageno (FABBROCINI
et al., 2009; MOETAZ EL-DOMYATI et al., 2015; NEGRAO, 2015).

Um segundo objetivo dessa técnica ficou conhecido como “drug delivery”, visto que ela
permite realizar a entrega de ativos que podem potencializar os resultados almejados (GARG;
BAVEJA; 2014; KALIL et al,, 2015a). O emprego do microagulthamento nesse sentido
possibilita formar um meio de transporte para os ativos, principalmente para aqueles com
caracteristicas hidrofilicas, de carga elétrica positiva e em macromoléculas, uma vez que a pele

dificulta a permeagdo desses ativos pela sua propria constituigfo integra, hidrofébica e de carga
negativa (KALIL et al., 201 5a).

O microagulhamento pode assim ser considerado como um procedimento seguro ja que
pode ser realizado em qualquer fototipo e néo retira por inteiro a camada superficial da pele.
Ele ¢ eficaz, de facil acesso, indolor, minimamente invasivo, de tecnologia simples e de menor
custo quando comparado com outras técnicas (CHAWLA, 2014; DODDABALLAPUR, 2009;
FABBROCINI et al., 2009; KALIL et al., 2015a; KALLURI; KOLLI; BANGA, 2011; LIMA;
LIMA; TAKANO, 2013; MOETAZ EL-DOMYATI et al., 2015). Doddaballapur (2009) em
seu estudo afirma que o microagulhamento também pode ser realizado em 4areas onde o laser e
o peeling ndo sdo indicados como ao redor dos olhos e também associado com outras técnicas
como subcisdo, peelings quimicos, microdermoabrasio e laser fracionado no caso de tratamento
de cicatriz de acne, a fim de potencializar os resultados. Liebl ¢ Kloth (2012) destacam que ao
contrario das técnicas ablativas, infecgdes pos microagulhamento séo dificeis de ocorrer em
consequéncia do rapido fechamento do estrato corneo, o qual ocorre dentro de no méximo 15

minutos.

O acessorio mais utilizado para realizar a técnica de microagulhamento € composto por
um rolo de polietileno ou policarbonato e acrilonitrilo-butadieno-estireno (ABS) encravado
com agulhas de ago inoxidavel ou titdnio e estéreis por irradiagio gama, dispostas
simetricamente em fileiras. A quantidade de agulhas varia de 190 a 540 unidades de acordo
com o fabricante, jA o comprimento se mantém ¢ pode ser encontrado de 0,2 mm até 3,0 mm
conforme o modelo (DODDABALLAPUR, 2009; KALIL et. al., 2015b; LIMA, 2015; LIMA;
LIMA; TAKANO, 2013; MOETAZ EL-DOMYATI et al., 2015; NEGRAO, 2015).




Os rolos séo de utilizagdo unica conforme determinados pelos seus fabricantes e pela
propria Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), na resolugio nimero 2.605 de 11
de agosto de 2006, uma vez que se enquadram como agulhas com componentes plasticos ndo
desmontaveis, portanto, proibidos de serem reprocessados e devem ser descartados em

recipientes especificos para materiais perfurocortantes.

O procedimento com agulhas de até Imm consegue ser efetuado sem bloqueio
anestésico ou com anestesia topica, porém acima desse tamanho ja € necessario um bloqueio
complementado por anestesia infiltrativa ou anestesia topica mais forte (LIMA, 2015; LIMA;
LIMA; TAKANGO, 2013; NEGRAO, 2015).

Os movimentos efetuados com o aparetho s@o de vai e vem em quadrantes, e devem ser
feitas repeticdes entre 10 e 15 passadas com pelo menos quatro cruzamentos na area de rolagem
(vertical, horizontal e diagonal esquerda e direita). Esses movimentos sdo orientados por um
padrdo uniforme de aparecimento de petéquias que dependera do comprimento das agulhas e

do biétipo (espessura) da pele.

2.4 Sistema de acesso transdermal ingredientes: mecanismo de agio

O microagulhamento forma microcanais os quais permitem que ativos ou firmacos
aplicados apds o rolamento do equipamento sobre a pele permeiam de maneira mais eficaz e
rapida. Encontra-se relatado na literatura um aumento de permeagio de ativos que varia entre
80 a 500%. Logo, deve ter-se cautela na escolha do produto utilizado associado a técnica, uma
vez que os ativos poderfio atingir partes mais profundas da pele. Produtos com corantes,
conservantes, parabenos, fragrancias, alguns 6leos essenciais, surfactantes, silicones, lanolina,
petrolatos, alfa hidroxiacidos podem causar irritagdes a pele. Veiculos a base de dgua, gel,

serum e gel creme sdo mais aceitos NEGRAO, 2015).

Em paises como a Alemanha € recomendado que se utilize a técnica de
microagulhamento a seco, ou seja, sem o uso de produtos apds rolamento para evitar quaisquer
complicagdes. Ja no Canada € permitido somente o uso do acido hialurdnico. No Brasil ndo hé
nenhuma resolugfio que regulamente o uso de produtos apés microagulhamento (NEGRAO,
2015).



O mecanismo de agdo da técnica de microagulhamento principia com a ruptura da
integridade da barreira cutdnea ao desagregar os queratinécitos, o que culmina com a liberagio
de citocinas (interleucina- 1o, interleucina-8, interleucina-6, fator de necrose tumoral alfa (TNF-
) ¢ fator estimulador de colénias de macréfagos e granulécitos (GM-CSF)) que fazem a
vasodilatagdo da derme e migragfio de queratinicitos para restauragdo da epiderme (LIMA,
2015; LIMA; LIMA; TAKANO, 2013). Essa ruptura pode ver visualizada microscopicamente
através da formagéo dos canais ¢ do aumento da perda transepidermal de agua (TEWL, sigla
do inglés Transepidermal Water Loss) (BADRAN; KUNTSCHE; FAHR, 2009; KALIL et al.,
2015a; KALLURI; KOLLI; BANGA, 2011).

ApoOs as microlesdes das agulhas na pele inicia-se o processo de cicatrizagio em trés

fases. Na primeira, fase inflamatéria ou de injuria, as plaquetas, logo apds a lesfio, liberam
fatores quimiotaticos acarretando na invasio de outras plaquetas, neutrofilos e fibroblastos na
area lesionada. As plaquetas ¢ os neutréfilos secretam fatores de crescimento que tém ago
sobre 0s queratindcitos e os fibroblastos, como os fatores de crescimento de transformagio o e
p (TGF-a € TGF-B), o fator de crescimento derivado das plaquetas (PDGF), a proteina I11
ativadora do tecido conjuntivo e o fator de crescimento do tecido conjuntivo. Na segunda fase,
de cicatrizagdo ou proliferagdo, ha quimiotaxia de mondécitos, que se transformam em
macrdfagos e secretam fator de crescimento dos fibroblastos (FGF), PDGF, TGF-a e TGF-B,
0s quais estimulam a migracio e a proliferagdo de fibroblastos, sucedida da producfo de
colageno tipo III, elastina, glicosaminoglicanos e proteoglicanos. Além disso, hd angiogénese
e epitelizagdo, uma vez que os queratindcitos sdo estimulados a restabelecerem as lacunas na

membrana basal aumentando a produgio de laminina e coldgeno tipo IV e VIL.

Aproximadamente cinco dias depois da injtria a matriz de fibronectina esta formada,
possibilitando o depoésito de coldgeno logo abaixo da camada basal da epiderme. E por fim, na
terceira, fase de maturagio ou remodelagio, que € principalmente realizada pelos fibroblastos,
o colageno tipo I € substituido lentamente pelo colageno tipo I que é mais duradouro e persiste
por um prazo que varta de cinco a sete anos (FABBROCINI et al.,, 2009; GARG; BAVEJA,
2014; LIEBL; KLOTH, 2012; LIMA, 2015; LIMA; LIMA; TAKANOQ, 2013; MOETAZ EL-
DOMYATI et al., 2015). O processo de substituigdo do colageno tipo Il em tipo I envolve as

enzimas metaloproteinases de matriz (MMPs) e colagenases e leva a uma contragdo da rede de

coldgeno, diminuindo, assim, a frouxiddo da pele ¢ atenuando as cicatrizes e rugas

(FABBROCINI et al., 2009; KALIL et. al., 2015b; MOETAZ EL- DOMYATI et al., 2015).




Uma segunda hipétese do mecanismo de a¢do do microagulhamento ¢ a comunicagio
celular. Esta hipotese se fundamenta na manutengfo da integridade da epiderme o que torna a
resposta diferente uma vez que ndo hd formagfio de feridas. Apds a lesdo na epiderme, os
queratindcitos se comunicam com as células de langerhans, os melandcitos e os fibroblastos.
As células de langerhans sdo responsdveis por ativar os neutréfilos e macréfagos a fim de
restaurar a lesdo. Os melanocitos recebem uma mensagem diferente de técnicas ablativas, uma
vez que ndo hd remogdo total da epiderme e o processo inflamatério esta controlado, portanto
ndo ha a necessidade de produgio exagerada de melanina para defesa do dano causado, por isso
a técnica se torna segura em todos os fototipos. A mensagem transferida aos fibroblastos € que
o colageno pode ser produzido de uma maneira mais ordenada, visto que nfo houve perda da

integridade da pele, e assim pode se evitar a formagéo de fibroses NEGRAOQ, 2015)

2.5 Indicagdes e contraindicagdes

O microagulhamento é uma técnica que trabalha com dois objetivos. O primeiro € 0
estimulo a produg@o de colidgeno como nos casos de rejuvenescimento melhorando os aspectos
de textura, cor e brilho da pele; nos tratamentos de flacidez tissular ¢ amenizagio de rugas e
linhas de expressdo, aumentando o volume da drea tratada; e nos tratamentos de estrias,
cicatrizes de acne e cicatrizes hipertréficas pos-queimaduras (DODDABALLAPUR, 2009;
KALIL et al., 2015a; LIMA; LIMA; TAKANO, 2013; MOETAZ EL-DOMYATI et al. 2015;
NEGRAO, 2015). O segundo objetivo do microaguthamento é o aumento da permeagfo de
ativos, também conhecido como “drug delivery”, veiculando ativos como vitamina C e o retinol

(LIMA; LIMA; TAKANO, 2013; NEGRAO, 2015).

Outras indica¢des da técnica sdo pele desvitalizada e desnutrida, alopecias ndo

cicatriciais, melasma e hidrolipodistrofia gindide.

Como contraindicagdes tém-se: céncer de pele, ceratose solar, verrugas, infecgdes de
pele, pacientes em uso de anticoagulantes, quimioterapia, radioterapia ou corticoterapia,
diabetes mellitus nfo controlada, rosicea e acne nas fases ativas, uso de isotretinoina oral com
pausa menor de seis meses e pele queimada de sol. O queléide nfio é uma contraindicagdo
absoluta, porém faltam ensaios clinicos nesse tipo de disfungfio inestética. O que se sabe € que

o fator de crescimento transformador TGF-B3 coordena a producdo de TGF-pi ¢ TGF-B2



melhorando, assim, o coldgeno que serd depositado. Além disso, hd aumento de liberacdio do
fator de crescimento derivado de plaquetas (PDGF) atraindo os mondcitos e liberagiio de

interleucina-10 a qual é anti-inflamatéria e melhora o aspecto do queldide. (NEGRAOQ, 2015).

No que se diz respeito ao “drug delivery”, a defini¢do do ativo bem como sua
formulagio ¢ de extrema importincia uma vez que suas caracteristicas determinam a
permeacéo, absorciio e potencial de irritagdo da pele. O veiculo ideal é aquele que ndo provoca
ardéncia ou outro desconforto para o cliente, além de ser um fator decisivo para o alcance de
bons resultados. O uso de cosmecéuticos associados com sistemas de liberagfo também € de
grande valia, pois, estes Gltimos permitem maior disponibilidade do ativo e seguranga além de
redugéo de irritagfo cutdnea devido a veiculag@io de menor quantidade do ativo (KALIL et al.,
2015a).

2.6 Vantagens ¢ desvantagens do microagulhamento
As vantagens do microagulhamento séo:

e Estimulo da produgéo de colageno sem desepitelizagio total.

e O tempo de recuperagdo é mais curto e os efeitos colaterais sfio menores quando
comparados as técnicas ablativas.

e A pele resultante fica mais espessa e resistente, ao contrario das técnicas ablativas em
que a pele pode sofrer alteragdes cicatriciais e pigmentares caso ndo seja tomado os
cuidados adequados.

e Pode ser realizado em todo bidtipo e fototipo cutineo.

¢ Menor custo em relagéo as técnicas com alto investimento.

e O equipamento ¢ portatil e versatil o que permite aplicagdes faciais, corporais e
capilares.

e Possibilidade de desenvolvimento de varios protocolos e planos de tratamentos em
diferentes regides do corpo, inclusive em areas de dificil acesso onde peelings e lasers
ndo podem ser aplicados.

e Obtencio de resultados efetivos em poucas sessoes.

e Possibilidade de maximizagfo de tempo, uma vez que pode ser realizada vérias regides
numa mesma sessio.

¢ Pode ser realizado até mesmo no verdo.

Ja as desvantagens se baseiam em:



¢ E um tratamento que requer técnica e treinamento.

e Requisita do profissional avaliagdio minuciosa do cliente e amplo conhecimento em
cosmetologia, recursos elétricos e fisiologia a fim de elaborar um plano de um
tratamento compativel com os resultados que s@o possiveis de se obter.

e Demanda tempo de recuperagfo se a injliria provocada for de moderada a profunda.

e O equipamento possui um custo alto, o que encarece a técnica.

e Possivel risco de contaminaggo se mal aplicado.

® Alguns clientes nfio gostam de tratamento com agulhas.

e Necessidade de anestésico em agulhas de maior comprimento.
3 TRATAMENTO DE ACNE ASSOCIADO AO MICROAGULHAMENTO

A acne ¢ uma enfermidade pilossebacea muito comum com formacfio de sequelas
estéticas, como comeddes, papulas e cistos. Quando ha inflamagdo intensa e constante, ocorre
a formagdo pustulas e abscessos que geram cicatrizes.

A acne ¢ uma dermatose que produz diferentes tipos de lesdes, € caracterizada pelo
aumento de secre¢des do sebo, através das glidndulas sebéiceas, no foliculo piloso,
acompanhados pelo acimulo de células da pele que ndo se descamam normalmente, ficando

aderidas ¢ obstruindo os poros. Pode ser classificada de acordo com sua gravidade, como:
o Acne Grau I - presenca apenas de comeddes (cravos), sem lesdes inflamatdrias

(espinhas);

e Acne Grau II - comeddes, papulas e pastulas;

® Acne Grau ITI — comeddes, espinhas, pustulas e cistos;

o Acne Grau IV - comeddes, espinhas, lesdes cisticas maiores que podem se
interconectar pela pele (acne conglobada), formando “tuneis”.

¢ Acne Grau V — forma rara e grave acompanhada de febre, leucocitose ¢ artralgia;

Essas cicatrizes em muitos casos chegam a atingir toda a face, se tornando um problema
estético e psicologico. Alguns estudos de Majid apontam uma deficiéncia psicossocial em
pessoas com cicatrizes de acne grave, apresentando um grande indice de depresséio e isolamento
social. Ndo existe um tratamento padronizado para cicatrizes de acne, varas técnicas sdo
descritas para melhora do problema e bom resultado no aspecto da pele, tats como pequenas

cirurgias, dermoabrasdo, laser fracionado, peelings quimicos, resurfacing e preenchedores. O




microagulhamento tem sido usado frequentemente no tratamento de cicatrizes de acnes, estrias,
alopécias ¢ para o rejuvenescimento facial. Trata se de terapia de indugdo de colageno, suas
microagulhas produzem canas na pele e pode ser utilizado para penetragio de ativos na derme

¢ epiderme, técnica conhecida como drug delivery.

3.1 Cicatrizes por acne

As cicatrizes de acne correspondem a uma das principais queixas, principalmente em
adolescentes. Elas sio resultado da acne inflamatoria e estdo associadas ao aumento ou a perda
do colageno. No passado, o0 manejo dessas cicatrizes era um desafio, mas, atualmente, muitas
s80 as opgdes de tratamento.

As cicatrizes de acne podem ser classificadas em elevadas, distroficas e deprimidas, de
acordo com as caracteristicas que apresentam. As cicatrizes deprimidas podem ser subdivididas
em distensiveis e nfio distensiveis. Por sua vez, as cicatrizes distensiveis podem ser retrateis
(quando distendidas, tém moderada fibrose) ou néo retrateis (sem fibrose).

As cicatrizes dependem da intensidade, profundidade e duragdo do processo
inflamatério, podendo chegar até a derme e, até mesmo, 4 hipoderme.

Existe uma vasta gama de tratarhentos disponiveis para as cicatrizes de acne, tendo em
vista que o emprego de novas tecnologias ganhou espago nos Gltimos anos na corregéio das
cicatrizes. Sendo que cada técnica € mais bem indicada para certo tipo de cicatriz e diferentes
tratamentos podem ser combinados. Cabe ao profissional qualificado decidir qual terapéutica é
a melthor para cada paciente. Contudo, um tratamento bem empregado pode melhorar
consideravelmente a qualidade de vida e autoestima dos pacientes, porém € importante lembrar
que embora as cicatrizes de acne possam ser significativamente aliviadas elas nunca poderdo

ser completamente eliminadas, tendo em vista a variada morfologia que estas apresentam.

3.2 Cicatrizes atroficas de acne

As cicatrizes atroficas so depressfes dérmicas provocadas por destrui¢io do colageno
durante doengas cutineas de carater inflamatério, como acne nddulo-cistico ou varicela, ou
apos traumas, queimaduras e cirurgias. S&o cicatrizes de dificil tratamento, contudo, pouco
invasivos tém sido utilizados com relativo sucesso.

A atrofia pode afetar a epiderme, a derme e o tecido subcutineo. As lesdes inflamatérias

da acne maturam através das fases da cicatrizag@o, desde a inicial inflamacfo e formacéo de




tecido de granulagfo até a subsequente fibroplasia, neovascularizagio, contratura da ferida e
remodelagdo tecidual. As lesdes de acne se iniciam bem abaixo da epiderme, o que leva a uma
cicatrizagfio que envolve estruturas mais profundas. Como as cicatrizes maturam, sua contragio
promove nas camadas superficiais uma aparéncia denteada. Além disso, a atividade enzimatica
¢ mediadores da inflamacdio também provocam a destrui¢io dessas estruturas profundas,
consequentemente havera a perda de substincia, contribuindo assim para a gravidade da atrofia

cicatricial.

3.3 Microagulhamento associado ao tratamento de acne

O microaguthaniento é:um 6timo procedimento para tratar determinados tipos de
cicatrizes induzidas pela acne e também para as manchas residuais, porém nio deve ser
realizado quando h4 leses ativas, ou seja, inflamadas. O ideal é que o quadro de acne seja
controlado para posteriormente iniciar o procedimento.

Tratamentos prévios com a técnica de microagulhamento no tratamento de cicatrizes de
acne demonstraram sua eficacia.

v

3.4 Métodos

Foram avaliados 28 pacientes com diagnostico de acne nas regides genianas tratados
com a associacio de peeling de fenol 88% seguido de microagulhamento, segundo um mesmo
protocolo executado pelo mesmo médico entre janeiro de 2011 e janeiro de 2015. O estudo
respeitou as recomendagdes éticas da declaragéio de Helsinki. Foram excluidos os pacientes que
apresentavam infec¢des cutdneas e tendéncia a queloides. (KADUNC BV, VANTI AA. SURG
COSMET DERMATOL, 2009)

Aplicou-se ¢ seguinte protocolo de tratamento: monitoramento com registro de frequéncia
cardiaca, saturacdo de oxigénio e pressdo arterial durante o procedimento; desengorduramento
da pele com sabonete liquido, assepsia com clorexidine e bloqueio anestésico dos nervos
infraorbitarios e mentonianos, seguido de anestesia infiltrativa com solucdo de lidocaina 2%
mais soro fisiolégico na proporcéo de 1:3 da regido geniana, respeitando-se a dose maxima do
anestésico mediante o peso do paciente. O fenol 88% foi aplicado com gaze até a obtencio de

branqueamento solido, seguindo-se imediatamente o microagulhamento por meio de

instrumento com 192 agulhas de 2,5mm de comprimento dispostas em oito fileiras,




esterilizado por raios gama (Dr.Roller® Mooham Enterprise Co. Gyeonggi-do South Korea,
ANVISA n° 80669600001). Procederam-se movimentos de vai e vem até a obten¢do de orvalho
sangrento uniforme. A regido geniana contralateral foi tratada com a mesma técnica. O
procedimento foi finalizado com a utilizagéo de curativo com gaze removido apos 24h no
domicilio, durante o banho, seguindo-se o uso de regenerador cutineo trés vezes ao dia. Quinze
dias apds a intervengio todos os pacientes foram examinados e solicitados a

responder questiondrio sobre o periodo que se seguiu ao procedimento. Buscou-se identificar
efeitos esperados como eritema, edema ou complicagdes tais como hiperpigmentagio pos-
inflamatéria ou infecgdes. Nessa visita todos os pacientes foram orientados a utilizar
despigmentante industrializado (4cido retinoico 0,05% + hidroquinona 4% + acetonido de
fluocinolona 0,01%) alternado com o regenerador cutineo durante 15 dias e filtro solar
tonalizado, industrializado FPS 50+. Posteriormente, orientou-se o uso do despigmentante todas
as noites, o que foi feito com boa tolerabilidade.

As avaliagdes clinica (de acordo com escala com as categorias muito bom, bom,
razoavel e ruim) e fotografica (com a mesma cimera digital imediatamente antes e trés meses
apds o procedimento) foram realizadas pelo investigador trés meses apds o procedimento,
ocasifio em que também foram aplicados aos pacientes questionarios de satisfacdo com os
resuliados. (BAGATIN E, HASSUN K, TALARICO S. SURG COSMET DERMATOL,
2009),

3.5 Resultados e Discursdes

Entre os 28 pacientes tratados, 5 deles apresentaram cicatrizes de acne, e 10 pacientes
apresentaram entre as cicatrizes de acne, rugas e flacidez (OBS: lembrando que esses pacientes
ja apresentavam essas disfungdes estéticas).

O fototipo dos pacientes variou de I a III segundo a classificagdo de Fitzpatrick. Na
avaliagdo clinica e por fotografias, o autor considerou os resultados de bom a muito bom na
escala que incluia as categorias muito bom, bom, razodvel e ruim. (SURG COSMET
DERMATOL, 2015).

No questiondrio de satisfagdo, 100% dos pacientes relataram satisfagdo com os
resultados. Todos informaram que se submeteriam & interven¢fio novamente, caso fosse
necessario. O grau da dor e desconforto durante o procedimento foi considerado toleravel pelos
pacientes. Os registros de frequéncia cardiaca, saturacdo de oxigénio e pressédo arterial pouco

oscilaram durante a intervengéo.



O retorno as atividades laborativas variou de sete a dez dias. Edema moderado e eritema
persistiram durante o periodo que oscilou de 25 a 35 dias, sendo bem encoberto pelo uso do
filtro solar tonalizado. Hiperpigmentagdo pds-inflamatéria moderada foi observada em sete dos
28 pacientes, tendo sido revertida com despigmentagio no prazo de 30 a 45 dias. Considerou-
se também que todos os 28 pacientes tratados foram responsivos 4 técnica utilizada e que
repetiriam o mesmo procedimento em outros casos com indicagdo similar. Treze dos 28
pacientes avaliados j4 estdo com 24 meses de seguimento apés o procedimento ¢ apresentando

manutengéo satisfatoria dos resultados. (SURG COSMET DERMATOL, 2015)

Figura 1 - Pacientes antes a ap0s trés meses da associagio de fenol 88% com microagulhamento 2,5mm.

(Fonte: Fenol 88% + Microagulhamento; Surg Cosmet Dermatol, 2015)

Sabidamente, a penetragfo de agulhas na epiderme e derme, resultando em multiplas
puncturas, desencadeia estimulo para ativagéo de fibroblastos e queratindcitos, € consequente

liberagdo de fatores de crescimento, proliferagdo do colageno e renovagdo da epiderme




perfurada, assim como ja foram bem ratificados pela literatura os efeitos dos peelings médios,

particularmente o de fenol 88%.

Nesta avaliagio retrospectiva de 28 pacientes pode-se presumir que ambas as técnicas
isoladamente apresentariam bons resultados nos casos analisados. Porém, o objetivo deste
estudo € apresentar nova proposta terapéutica que se baseia na associagdo concomitante desses
dois procedimentos. Apesar de ser investigagdo retrospectiva, os resultados nos permitem

apresentar algumas conclusdes:
A literatura mundial atesta que o microagulhamento com agulhas de 2,5mm de

comprimento como técnica isolada é capaz de produzir melhoria na qualidade da pele,
atenuagéo de rugas e corregdo de cicatrizes deprimidas de acne.

1. Na experiéncia do autor, o tempo de recuperagéo como microagulhamento como técnica
isolada ¢ menor do que o relativo a associagdo com fenol 88%.

2. Poucos pacientes apresentaram efeitos adversos, e a hiperpigmentagio pds-inflamatéria
foi revertida em pouco tempo, 0 que nos permite sugerir que o procedimento, no grupo
avaliado, apresentou bom perfil de seguranga.

3. Quando o autor compara sua experiéncia nos casos aqui avaliados com aqueles tratados
previamente apenas com o microagulthamento, observa substancial melhora adicional
de resultados nos primeiros, 0 que ¢ estimula a concluir que a adi¢do do fenol 88% antes
do microagulhamento potencializa os resultados.

4. Com base na experiéncia apresentada, o autor recomenda a associa¢io do fenol 88%
previamente ao microagulhamento cirtrgico com agulhas de 2,5mm de comprimento
no tratamento de cicatrizes deprimidas de acne, flacidez e ritides como mais uma

proposta terapéutica no amplo arsenal ja existente.

Novos estudos serfo necessarios a fim de avaliar um maior nimero de pacientes,
averiguando a incidéncias de efeitos adversos para conclusdes mais apuradas sobre seguranga

da intervengdo, bem como investigacio da adi¢do de resultados dessa associagio.

3.6 Principios atives que podem ser associados com o microagulhamento no tratamento

de acne

3.6.1 Acido hialurdnico




Descoberto em 1934, 4cido hialurénico é um polissacarideo glicosaminoglicano que
representa uma alternativa no tratamento do envelhecimento facial e tem sido utilizado h4 mais
de uma década no preenchimento de partes moles para corrigir depressdes, rugas e sulcos. Este

polimero esté diretamente envolvido em processos bioldgicos, dentre estes o

processo cicatricial. No processo inflamatorio, estda demonstrado que fragmentos
oligossacaridicos derivados do 4cido hialurdnico desempenham um papel importante na
estimulacfio da secregfio de citocinas e na proliferagdo de células endoteliais. (SALLES,

REMIGIO, ZACCHI, SAITO, FERREIRA. VER. BRAS. CIR. PLASTICA, 2011)

E constituido exclusivamente por unidades dissacaridicas repetidas contendo N-
acetilglicosamina e 4cido D-glicurdnico, e possuem importantes aplicagdes nas areas médica,
farmacéutica € cosmética devido a sua excepcional capacidade hidratante. Por ser natural e
gradualmente degradado, problemas associados a rejei¢do e a reagdes granulomatosas, sdo
raros, podendo ser dissolvido facilmente com o uso de hialuronidase. Atualmente € obtido por
biotecnologia, através da fermentagdo de cepas de Streptococcus zooepidermicus em um
substrato vegetal. O produto € estabilizado por uma série de ligagGes cruzadas, sendo

incompativel, facil de armazenar e ndo imunogénico.

Desde 1980 que as varias propriedades e fungdes do acido hialurdnico vém sendo
demonstradas em continuos estudos de forma que, atualmente, este biopolimero seja
reconhecido como um composto de elevado valor, no que tange as numerosas aplica¢des,
nomeadamente nas dreas biomédica e tecnoldgica. Com isso o numero de produtos cosméticos
que incluem o &cido hialurdénico na sua formulagio tem vindo a aumentar, devido & natureza
viscoeldstica uinica desta substincia, bem como ao fato de ser extremamente bem tolerada, o

que significa um risco muito reduzido ou quase inexistente de efeitos adversos.

Além disso, o dcido hialurénico desempenha um papel fundamental na manutengéo da
integridade mecanica dos tecidos. Devido ao seu comportamento polianionico. Ele tem sido
amplamente, utilizado na area da Dermocosmética, sendo incorporado em produtos cosméticos
de aplicagdo topica, essencialmente como agente hidratante e antienvelhecimento. O 4cido
hialurénico é uma das moléculas mais higroscopicas da natureza, pelo que, quando hidratado,
pode conter cerca de 1000 vezes o seu tamanho em moléculas de dgua. Assim, este efeito €

particularmente relevante ao nivel da pele, pela sua capacidade hidratante, o que

contribui para manter ou recuperar a sua elasticidade. Além disso, exibe também efeito

antioxidante, porque funciona como agente sequestrante de radicais livres, o que aumenta a



protecdo da pele em relagdo a radiagfio UV e contribui para aumentar a capacidade de reparagéo

tecidual.

Embora a utilizagio de 4cido hialurdnico se encontre predominantemente associada a
injegdo de agentes de preenchimento dérmico, também tem sido pratica comum a sua aplicagdo
topica, mediante o uso de cremes ¢ geles. As preparacdes semi-solidas cutineas sfo formuladas
de modo a promoverem a libertagdo local ou transdérmica das substincias ativas; sdo

igualmente utilizadas devido a sua ag8io emoliente ou protetora. (RAITANI. CURITIBA, 2011)

Atualmente, ha um grande nmimero de apresenta¢Bes comerciais disponiveis. Contudo,
quando aplicado sobre a pele, seja sob a forma de creme ou qualquer outra forma, o acido
hialurdnico tende a formar uma pelicula visco-elastica. Esta pelicula tem a capacidade de se
ligar a agua, retendo-a a sua superficie, propriedade essa que cresce com o aumento do peso
molecular desse acido. (ZUCHETO, ACNE E SEUS TRATAMENTOS VER. BIBLIOG,
OUTUBRO 2011).

O 4cido hialurénico vem sendo a substéncia absorvivel de maior experiéncia na pratica
clinica para preenchimento de rugas e sulcos. E crescente o numero de procedimentos
ambulatoriais, ndo invasivos ou minimamente invasivos e vem colaborando para oltratamento
e suavizagio dos diversos tipos de ritides faciais com este produto. (OLIVEIRA, ANGELA
ZELIA. DEZEMBRO; 2009).

4 TRATAMENTO DO MELASMA ASSOCIADO AO MICROAGULHAMENTO

Melasma ¢ uma hipermelanose comum, adquirida, simétrica, caracterizada por

méculas acastanhadas, mais ou menos escuras, de contornos irregulares, com limites nitidos,
nas 4reas foto expostas, especialmente face, fronte, témporas e, mais raramente, nariz,

palpebras, mento e membros superiores (GRIMES, 1995).

Afeta ambos 0s sexos, com maior incidéncia em mulheres, especialmente gestantes

(PANDYA et al, 2006). Estudos relataram que os homens representam 10% dos casos apenas
(NICOLAIDOU, KATSAMBAS, 2014). Ocorre em todas as ragas, particularmente em
individuos com fototipos altos (especialmente IV e V), que vivem em areas com elevados

indices de radiagfio ultravioleta (KROUMPOUZOS, COHEN, 2001).




Embora a etiologia e a patogénese do melasma néo estejam completamente esclarecidas,
existem varios fatores implicados. Em 30% dos casos, a ocorréncia familiar sugere
predisposigdo genética (STEINER, FEOLA, BIALESKI, 2009). A radiagdo UV ¢ fator
importante, implicado na peroxidagio de lipidios na membrana celular, com libera¢do de
radicais livres, que estimulariam os melandcitos (BOLANCA et al, 2008). Foi descrita uma
relacdo direta entre 0 melasma e fatores hormonais femininos, com estudos demonstrando
niveis elevados de horménio luteinizante (LH) e baixos de estradiol sérico (HASSUN,
BAGATIN, VENTURA, 2008). Além disso, a microscopia eletrénica demonstra aumento da
sintese de tirosinase nas lesdes de melasma (VICTOR, GELBER, RAO, 2004).

A literatura descreve trés tipos de melasma: epidérmico, dérmico e misto, conforme o

local de depdsito deste pigmento. A maioria dos casos possui padréio misto.

e Melasma epidérmico, a concentragio maior de melandcitos ¢ melanina ocorrem na
camada basal e epiderme, proporciona uma coloragfio castanha a pele, com um aumento
da melanina nos melandcitos e queratindcitos da epiderme.

o Melasma dérmico o pigmento encontra-se na derme, nos melandfagos. Possui
diferengas de cor, variando do castanho ao azulado, as vezes até acinzentado, em razio

do aumento de melanina nos macréfagos da derme.

De acordo com Katsambas (2014) na distribui¢do das manchas, sdo reconhecidos trés

padrdes clinicos de melasma:

e Padriio centro facial: padrio mais comum e envolve a 4rea da testa, bochechas, 1dbio
superior € queixo.
e Padriio malar: acomete as regides malares das bochechas e do nariz.

o Padrio mandibular: evolve o ramo mandibular e afeta de 9% a 16% dos casos.

Saliente-se que o melasma ndio deve ser visto apenas como um disturbio orgénico,
porém o paciente precisa ser avaliado na sua totalidade, levando-se em consideragéo a
exposicio solar, a histdria genética, o uso de terapias hormonais, as comorbidades, o impacto
que a doenga pode ter na sua vida social (MATOS, CAVALCANTI, 2009). Além disso, o

melasma pode ter um grande impacto na qualidade de vida e autoestima de um individuo.

4.1 Microagulhamento




Além de estimular a formacfo de colageno, a técnica que perfura camadas de pele com
agulhas pequeninas melhora sua vascularizagdo ¢ a agdo dos melandcitos (células produtoras
de melanina, responsaveis pela pigmentagio cutinea), diminuindo gradativamente as manchas

do melasma.

O clareamento das manchas ocorre tanto pelo rearranjo da melanina apds as
microperfurag8es, como pela penetracio de ativos (drug delivery) pelos canaliculos formados
pelo processo. Ou seja, atraveés das pequenas perfuragdes, € possivel que substancias como os
clareadores sejam inseridas no interior da derme, fazendo com que o corpo absorva de forma

mais eficiente os ativos.

O microagulhamento com comprimento de agulha de 1,5mm isoladamente, sem a
adicdo de qualquer ativo, ¢ capaz de provocar clareamento das manchas de melasma

recalcitrante.

4.2 Métodos

Foram avaliados 22 pacientes que apreséntavam melasma recalcitrante, ou seja,
irresponsivos ao tratamento topico com clareadores e filtro solar, tratados pelo
microagulhamento. Os pacientes tiveram o diagnostico clinico de melasma, confirmado pela
luz de Wood € pelo dermatoscdpio. Além disso, foram tiradas fotos do antes e do depois (dois

meses depois) nas quais seriam utilizadas na investigacfo até a conclusdo do estudo. { AN
BRAS DERMATOL; 2015)

Estabeleceu-se o protocolo de tratamento o microagulhamento isolado, sem utilizagéo
de qualquer ativo tdpico durante o tratamento. O procedimento foi realizado sob anestesia
topica com creme de lidocaina 4% aplicado 30 minutos antes da interveng#o. Foi utilizado um
instrumento com comprimento de 1,5mm das agulhas (Dr. Roller Mooham Enterprise Co.
Gyeonggi-do South Korea, ANVISA n°® 80669600001). Procedeu-se a movimentos de vai e
vem em torno de dez vezes em quatro direcdes, desenthando quatro faixas que se
sobrepuseram, resultando em um eritema difuso e sangramento pontuado discreto. Apos 24
horas e nos dias que se seguiram, os pacientes foram orientados quanto 3 utilizagio noturna de
féormula despigmentante industrializada sendo composto por: deido retinoico + hidroquinona

+ fluocinolona acetonida e filtro solar tonalizado industrializado com FPS 60. Depois disso,



foi realizada uma intervencgdio em 30 dias ap6s o primeiro tratamento. (AN BRAS
DERMATOL; 2015).

4.3 Resultados e Discursdes

Apds o término do tratamento, 100% dos pacientes que participaram do procedimento
relataram satisfacdo com os resultados. O grau de desconforto durante o tratamento foi
considerado bem toleravel por 16 pacientes, sendo que seis pacientes informaram ndo ter
sentindo nenhum tipo de dor ou incomodo. Todos os 22 pacientes relataram ter retornado as

suas atividades imediatamente apds o procedimento.

Os autores consideraram os resultados de bom a muito bom dentro da escala (muito
bom, bom, razodvel e ruim). Consideraram também que todos os pacientes tratados foram
responsivos a técnica utilizada e que repetiram o mesmo procedimento em outros casos com

indicagdo similar. (AN BRAS DERMATOL; 2315)

Axytes Depois Antes Depois

Antes Depois Antes Depois

Figura 2 - Pacientes antes e apos 60 dias do tratamento de melasma (Fonte: An Bras Dermatol, 2015).



Apesar do amplo arsenal terapéutico disponivel para o tratamento do melasma,
incluindo novos e antigos ativos topicos, tecnologias com luzes e peelings, o controle clinico
dessa melanodermia € extremamente desafiador. A proposta de veiculagio de ativos com agéo
despigmentante tem sido utilizada, porém pouco se fala sobre a agfio isolada do

microagulhamento com potencial efeito clareador. (AN BRAS DERMATOL; 2015)

A observagdo durante cinco anos dos autores dos casos tratados para fotodanos e
cicatrizes de acne que apresentaram substancial clareamento da pele motivou a utilizagio do

procedimento para o tratamento de pacientes com melasma recalcitrante.

Nesta avaliagio retrospectiva de 22 pacientes, pode-se presumir que o clareamento
substancial observado na totalidade do grupo foi alcancado pelas modifica¢bes ocorridas na
pele apds a injuria moderada provocada pelas agulhas. A fisiogénese do processo permanece
ndo esclarecida, porém a experiéncia dos autores demonstra resultados satisfatérios e

reproduziveis. Sendo assim, os autores concluem que:

1. O microagulhamento com comprimento de agulha de 1,5mm isoladamente, sem a
adi¢@o de qualquer ativo, € capaz de provocar clareamento das manchas de pacientes
com melasma recalcitrante.

2. O trauma provocado no procedimento deve ser modesto e a utilizagdo de clareadores e
filtro solar apds o procedimento torna-se mandatéria.

3. Apesar de algumas teorias propostas, 0 mecanismo exato de clareamento da pele ainda
ndo esta bem estabelecido.

4. Novos estudos controlados sfo necessarios para melhor esclarecer o mecanismo de agéio
do microagulhamento no melasma, porém podemos concluir que o grupo avaliado

apresentou resultados promissores com a nova proposta terapéutica.

4.4 Principios ativos que podem ser associados com ¢ microaguthamento ao tratamento

do melasma

4.4.1 Acido tranexidmico



O 4cido tranexdmico ¢ um composto hidrofilico inibidor da plasmina, classicamente
utilizada como agente antifibrinolitico, tem sido estudado como alternativa para o tratamento
do melasma (MANOSROI, PODJANASOONTHON, MANOSROI, 2002). Estudos recentes
revelaram que seu uso topico previne a pigmentagfo induzida por UV em cobaias (MAEDA,
NAGANUMA, 1998) e que seu uso intradérmico intralesional produz clareamento rapido (LEE
et al, 2006).

O éacido tranexdmico bloqueia a conversdo do plasminogénio (presente nas células
basais epidérmicas) em plasmina, por meio da inibi¢do do ativador de plasminogénio. A
plasmina ativa a secre¢do de precursores da fosfolipase A2, que atuam na produgio do acido
araquid6nico e induzem a liberagdo de fator de crescimento de fibroblasto (bFGF). Trata-se de
um potente fator de crescimento de melandcito (MAEDA, TOMITA, 2007). J& o acido
araquidénico € precursor de fatores melanogénicos, como, por exemplo, prostaglandinas e
leucotrienos. O ativador de plasminogémo é gerado pelos queratindcitos e aumenta a atividade
dos melandcitos in vitro. Apresenta niveis séricos aumentados com o uso de anticoncepcionais
orais € na gravidez. O bloqueio dessa substincia pode ser por mecanismo paracrino, por meio

do qual o AT reduz a hiperpigmentacdo do melasma (MAEDA, TOMITA, 2007).

O composto possui propriedades antifibrinolitico, atua por um mecanismo competitivo
que inibe a proteina ativadora do plasminogénio, impede a formagfo da plasmina, proteina
responsavel pela lise da fibrina, componente essencial do coagulo; tem sido utilizado para

doencas de pele, tais como eczema, urticaria e irritagfo induzida por farmacos (LI et al, 2014).

Sua atividade inibe a sintese de melanina nos melandcitos pela interferéncia com a
interagdo dos melandcitos e queratindcitos através da inibi¢io do sistema plasmina -
plasminogénio; inibe a sintese de melanina néo pela atuagfio direta nos melandcitos, mas através
da inibi¢do dos ativadores dos melandcitos contidos na cultura de queratindcitos condicionados

(KARN et al, 2012).

Como contraindicagdo salienta-se pacientes com hemofilia e fazendo uso concomitante
de complexo protrombinico ativado, devido ao risco de ocorréncia de tromboembolismo (WU
et al, 2012). Os efeitos adversos sfio minimos € apresentam-se como eritema, equimose €

ardéncia no local (TSE, HUI, 2013).

4.4,2 Vitamina C



A vitamina C tem alto poder antioxidante. Além de ajudar a tratar, flacidez, rugas e
linhas de expressdo, também previne o aparecimento de manchas na pele, melasmas, marcas
causadas por acne ou exposicgio solar. Além disso, a substincia tem ag#o clareadora e inibe a

formacéo de melanina na regifio em que ¢ aplicada.

Vitamina C ¢ o nome que damos ao acido ascdrbico, um dos mais poderosos
antioxidantes capazes de combater radicais livres e promover o clareamento da pele, tanto da
pele normal, conferindo um tom mais claro e mais iluminado, quanto da pele com melasma —

ou com manchas escuras causadas pela producéio e deposi¢fo excessiva de melanina.

Utilizada em todos os tipos de pele, inclusive na durante a gestagéo, lembrando que a
vitamina C € uma substéncia natural encontrada em grandes quantidades numa ampla variedade
de alimentos. Além disso, a vitamina C pode ser considerada uma das mais potentes substincias
a ser utilizada em cremes cosméticos com a finalidade de rejuvenescer a pele, ao lado apenas

do retinol e dos antioxidantes da oliva. Vitamina C clareia a pele e é eficaz contra o melasma

Diversos estudos cientificos tem comprovado sucessivamente a eficacia da vitamina C
em clarear a pele e tratar melasmas. Alguns destes estudos chegam a comparar os cremes de
vitamina C com os tradicionais cremes a base de hidroquinona revelando eficacia semelhante
no clareamento das manchas escuras da pele. O mecanismo de agéio clareador da vitamina C
seria a inibi¢3o das etapas oxidativas do processo de formacio da melanina, mais
especificamente a inibi¢do da conversdo da dopa em dopaquinona, um precursor da melanina.
Embora este seja 0 mecanismo mais citado sugere-se também que a vitamina C atue ainda em
outras fases da converséo da tirosina em melanina através de sua capacidade de bloquear ou
reduzir sensivelmente a velocidade das rea¢des oxidativas envolvidas nestas e em outras etapas.
Qutros estudos sugerem ainda um possivel efeito na redugfio da formag#o da enzima tirosinase

o que significaria um bloqueio da melanogénese numa fase mais inicial.

5S METODOLOGIA
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Trata-se de artigo baseado na revisio bibliografica sistematica feita através de livros e
artigos em base cientifica e em mecanismos de Académico. Abordando temas relacionados ao

microagulhamento e suas técnicas em disfungdes estéticas.

Além disso, a pesquisa também relata casos clinicos comprovando a eficacia do
procedimento com fotos de antes e depois. No primeiro relato, foi descrito a associagio do
microaguihamento em tratamento de acne, onde 28 pacientes foram avaliados tendo bons
resultados no final. Ja no segundo caso, temos a associagfo de microagulhamento ao tratamento

de melasma, tenho 22 participantes ¢ assim como no primeiro obtiveram bons resultados.

6 CONCLUSAO

O desenvolvimento do presente estudo tornou-se relevante, pois fornece suporte e
respaldo para o profissional da area de estética tendo em vista que o microagulhamento € um
tratamento inovador ¢ os efeitos da técnica associados a diferentes ativos e disfungdes estéticas
proporcionam ¢ rompimento das fibras de colageno, aumentando a renovagéo celular e o
crescimento de novas fibras proporcionam para a pele afetada pelas cicatrizes de acne e
melasma, tendo em vista uma aparéncia saudavel ¢ a mais uniforme. A técnica do
microagulhamento s¢ mostra eficaz seja pela permeagdo de ativos ou pela estimulagéo de

colageno.

Diante deste mercado e da exigéncia da clientela, os profissionais em estética, sejam
eles fisioterapeutas, enfermeiros ou tecndlogos em estética, devem estar na busca constante pelo
conhecimento ¢ aprimoramento a cerca das novas técnicas que surgem constantemente no
mercado, além de conhecer suas bases cientificas para que desta maneira possam oferecer um

servico de qualidade e com resultados satisfatdrios para seus clientes.
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RESUMO

A criolipolise ¢ uma técnica que esta sendo muito procurada na eliminagdo da gordura localizada, sendo um
método ndo invasivo que provoca a morte celular por apoptose do adipocito reduzindo significativamente a
gordura localizada do abdémen. Este artigo tem por objetivo apresentar a eficicia da criolipdlise no tratamento
da gordura localizada abdominal por meio de uma revisdo bibliografica em artigos e livros. Em conclusio,
observou-se que a criolipdlise apresenta resultados positivos no tratamento desta patologia do tecido gorduroso,
sendo necessario maiores estudos para comprovar este resultado.

Palavras-chave: Criolipdlise; Gordura Localizada; Tratamento.

ABSTRACT

Cryolipolysis is a technique that is being much sought after in the elimination of localized fat, being a non
invasive method that causes cell death by adipocyte apoptosis significantly reducing localized fat in the
abdomen. This article aims to present the effectiveness of cryolipolysis in the treatment of localized abdominal
fat through a literature review in articles and books. [n conclusion, it was observed that cryolipolysis has
positive results in the treatment of this fat tissue pathology, and further studies are needed to prove this result.

Keywords: Cryolipolysis: Localized fat; Treatment.

1 - INTRODUCAO

Na busca do bidtipo perfeito, as pessoas tem recorrido a diversos métodos e técnicas na
esperanca de resultados satisfatdrios.

Hoje em dia, existe uma constante e incansavel busca pelo “corpo perfeito™. De certa forma a
moda influencia muito, utilizando suas restri¢des, coloca as mulheres numa dificil situagdo, ja
que € provocada e atraida permanentemente para que se ponha de acordo com os padrdes de
beleza atual, com essa representagio de corpo ideal. As pessoas sentem necessidade de estar

dentro de um padrdo de beleza. considerado ideal diante da sociedade (ROSSI. 2000).
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2 Katia de Araijo Jaime. Professora e Coordenadora do curso de Estética e Cosmética. katiajaimeconsultora’@ vahoo.com.br




A criolipélise € uma técnica ndo invasiva que estimula a reducdo de gordura localizada, por
meio do resfriamento controlado na superficie da pele. Ao controlar e modular a exposigdo ao
frio ocorre uma inflamagdo provocada, induzindo a apoptose dos adipdcitos sem prejudicar as
estruturas adjacentes, sendo responsavel pela redugdo da gordura no local da aplicacéo,
constituindo um resultado estético. (BOYE et al,, 2014; KRUEGER et al., 2014; AVRAM et
al., 2009; FERRARO et al., 2012; NELSON et al., 2009)

A lipodistrofia localizada é um acumulo de gordura em determinadas regides do tecido
subcutineo, o que provoca uma desarmonia no contorno corporal, sendo algo de grande
importancia nos dia atuais, devido ao padrdo corporal imposto pela sociedade, constituindo
um motivo de demasiada preocupagdo, principalmente nas mulheres no que se diz respeito a
sua auto imagem (BORGES, 2006; CASTRO, 1997).

Pautado nisso, esse estudo tem por objetivo, pesquisar o resultado da criolipolise em
pacientes que apresentam queixa de lipodistrofia através da revisdo bibliografica em livros e

artigos .

2 — CRIOLIPOLISE

A criolipolise € recomendada para locais que tem uma quantidade pequena ou moderada de
gordura localizada. Esse procedimento ¢ feito com equipamentos que explde uma pressdo
negativa, que promove uma espécie de sucgdio na pele ¢ congela aa células de gordura a -
7°C.O procedimento de criolipdlise € muito eficaz, ndo exige tempo de recuperagdo sendo
assim considerado n&o invasivo. Por isso, possui grande adesdo pelos pacientes e faz tanto
sucesso nas clinicas de estética.

Durante o procedimento as células de gordura sfio congeladas a temperaturas negativas, ou
seja, com baixas temperaturas as células de gordura chamadas de adipdcitos, se rompem
totalmente ou parcialmente ¢ sdo eliminadas naturalmente pelo organismo, dano assim o fim
da gordura indesejada. E comum o paciente sentir no procedimento leves pontadas de dor
na pele.isso é causada pelo fato que o aparelho faz a sucgédo do tecido.

BORGES (2006) relata ainda que os principios ativos usados nos tratamentos de gordura
localizada podem atuar promovendo o aumento da circulagéo e ativando a permeabilidade da
pele. Sendo assim alguns ativos podem ajudar na perca de gordura apés o procedimento,
porém deve-se ter os cuidados recomendados logo apés a criolipdlise, ou seja, o recomendado

¢ utilizar ativos cosméticos apds 48 horas do procedimento . Ativos como castanha da india,




centelha asidtica, extrato de cavalinha, extrato de focos e cafeina podem beneficiar a perca de
gordura acumulada. Esses ativos iram agir no nivel da circulag@o fazendo com que quebre as
c€lulas de gordura na regido deseja.

Melo el al (2007,p.28-29) explica que : “a cetella asidtica é conhecida vulgarmente no Brasil
por centelha, € uma erva da familia Apiaceae que age em nivel de circulagio™ e Bibian (2006
apud TOGNI, 2006, p.51), completamente dizendo que: “o extrato de centella asiatica tem
acdo das enzimas da pele.”

Ja a cafeina é um alcaloide derivado das metilxantinas que € utilizado como potencializador
da lipélise nos adipocitos, reduzindo assim o volume. (Bibian,2006).

A cavalinha € rica em silicio organico, promove agdo anti-radical livre e ag¢do firmadora por
fornecer Silicio. elemento estrutural da formagdo da rede de coldgeno na derme.
(ADCOS.2008).

Na castanha da india, as partes usadas para fins medicinais sdo as sementes que devem estar
secas e maduras, as quais contém escina (mistura natural de saponinas triterénicas) que € o
principio ativo da espécie . A este componente quimico sdo atribuidas propriedades anti-
edema e anti-inflamatorias (SIRTORI.2001).

As sementes de castanha da india (desculus  hippocastanum  L..Hippocastanaceae) sido

utilizadas na medicina tradicional em varias partes do mundo no tratamento de varizes.

Muitos estudos, inclusive clinicos, comprovam as atividades antiedematosa. anti-inflamatoria.

venotdnica do extrato padronizado da planta. (MARTINS: BRANDAO. 2006. p.224).
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Imagens mostram regides que podem ser realizada a criolipdlise.

Fonte: Ibramed, 2016,

2.1 - HISTORIA

A criolipdlise foi criada em 2005 pela Zeltig Aesthetics, Inc. (Pleasanton, CA), para
uso apenas na area de ortopedia ¢ traumatologia.

Em 2009 o professor doutor Rox Anderson, um norte-americano, da Escola de Medicina e
Dermatologia de Harvard, através de estudos dermatologicos, deu origem a criolipdlise.

Suas pesquisas iniciaram na década de 70. Uma publicagdo cientifica de seu grupo de
pesquisa observou que criangas que tomavam sorvete apds cirurgia de retirada de amigdalas,
apresentavam covinhas nas bochechas (popsicle panniculitis). A partir desse achado
Dr. Rox Anderson passou a pesquisar o efeito do frio nas células de gordura, bem como, testar
a técnica para combater a gordura localizada (EPSTEIN, 1970).

Com esse estudo percebeu-se que o efeito da cridlise seletiva, destrdi intencionalmente o
tecido adiposo através do frio. Técnica que ndo interfere nos tecidos adjacentes e que ndo
promove altera¢des clinicas.

Os primeiros estudos, em 2008, realizados na cidade de Boston foram testados em porcos. Em

um deles foi realizado em trés porcos, sustentou-se a ideia de que a Criolipdlise é capaz de



reduzir a camada de gordura subcutinea apos uma Unica aplicagdo de frio, onde verificaram
reducdo de 30% na espessura da camada de gordura superficial na area tratada.

Em 2009 foram permitidos os primeiros testes em seres humanos e somente em 2010 sendo
consentida esta tecnologia para uso com fins estéticos.

Urzedo e colaboradores (2012) mostram que a criolipdlise ¢ uma técnica que apresenta
resultados satisfatorios, chegando a redugio de 20% a 26% de gordura localizada (URZEDO,
2012),

Em setembro de 2010, ainda na cidade de Boston, a liberagdo foi realizada pela agéncia
governamental  que  controla  alimentos e  medicamentos no  pais, a
Food and Drug Administration (FDA). Nesse mesmo momento foi determinado pelo FDA a
temperatura ¢ o tempo de exposicdo de cada aplicagfo, evitando assim queimaduras
provenientes do frio ou qualquer outro tipo de risco. (Zelickson e pesquisadores, 2009)

Essa primeira liberacfio estava condicionada apenas a utilizagdo da criolipdlise em flancos. A
partir dai muitos protocolos surgiram com inimeras aplicagdes em regides variadas. Em 2012,
adquiriu-se liberagdio do FDA para aplicagdo no abdémen. Ja em 2014, o mesmo orgdo
aprovou a criolip6lise para o tratamento de gordura subcutdnea nas coxas.

Em 2012, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) liberou a técnica no Brasil.
Atualmente, seu uso também esta autorizado pela Health Canada, pela Unido Europeia e Asia
como um tratamento ndo invasivo para redugdo de gordura subcutinea localizada (BUENQ,
2012).

Desde sua introdug¢do no mercado, mais de 650.000 atendimentos com criolipdlise foram

realizados em todo o mundo (JALIAN, 2014).

3 -METODOLOGIA

A estratégia metodoldgica definida para este estudo foi uma revisdo de literatura por meio de
artigos cientificos nacionais e internacionais selecionados a partir de consultas as bases de
dados SciELO (Scientifc Eletronic Library Online), MedLine (Literatura Internacional em
Ciéncias da Saude) via PubMed, e na internet.. Nesta busca, foram utilizados os cruzamentos
das palavras-chave: criolipdlise (cryolipolysis), apoptose (apoptosis),
¢ paniculopatia (panniculopathy).

A selegfio dos artigos foi realizada inicialmente tomando- se por base os titulos relacionados
ao tema principal, assim como, os aspectos fisiologicos envolvidos na técnica. A esséncia

desta sele¢iio baseou-se nos artigos que abordassem como ideia principal a crioltpolise, seus



efeitos fisiologicos, resultados clinicos e experimentais, associagdes com outros recursos
terapéuticos, alem de algumas adversidades relacionadas 4 técnica. .

Foram incluidos estudos publicados nas linguas inglesa e portuguesa, com cobaias (in
vivo/vitro), seres humanos e dentre estes, foram sclecionados estudos longitudinais,

randomizados ¢ ndo randomizados.

4 - RESULTADOS E DISCUSSAO

Através de pesquisas e revisdes bibliograficas € possivel observar a eficdcia da técnica
de Criolipolise no tratamento de lipodistrofia.. Suas principais qualidades sfo: seguranga,
eficacia ¢ método ndo invasivo.

Os estudos realizados sfo capazes de afirmar que apds uma sessdo de Criolipdlise, pode-se
eliminar de 20% a 25% de gordura na area onde foi realizado o procedimento. Essa redugio
pode ocorrer paulatinamente no periodo de até 6 meses.

Uma pesquisa realizada por Dierickx e colaboradores (2013) foi composta por 518
voluntarios, provenientes de varias idades, de ambos os sexos, diferentes tipos de pele e com
presenca de gordura localizada. Esse estudo teve como objetivo avaliar a seguranga e a
tolerancia dos pacientes ao tratamento com Criolipdlise. Através de um questionario, critérios
avaliativos com escala de 4 pontos (muito satisfeito, satisfeito, neutro e insatisfeito) foram
realizados. Dentre os resultados, nenhum efeito adverso e colateral foi relatado, 89% dos
voluntarios tiveram percep¢do positiva ao tratamento e 73% estavam satisfeitos com o
resultado. Observou-se também que 86% tiveram melhora eficaz nas regides do abdémen,
costas e flancos.

A técnica pode ser feita apenas em algumas partes do corpo, aquelas que se adaptam bem as
ponteiras. Durante a aplicagfio da técnica o paciente pode sentir dor no momento da sucgdo
proporcionada pelo aparelho e desconforto na hora de retirar o aplicador, mas nada muito
intenso (MUTTI, 2013). O tempo de tratamento de uma area de 20 por 20 centimetros dura
aproximadamente uma hora, podendo ser feita em mais de uma regido no mesmo dia sem
riscos ao paciente (SILVA, 2013).

Mutti (2013) em seu estudo explica que uma ou duas sessfes ja sdo suficientes para trazer
resultados. Portanto, o efeito maximo de quebra de gordura e eliminagdo da mesma, acontece
em torno de dois a trés meses apds a sessdo. Para Revital (2013), caso a gordura eliminada na
primeira sessdo ndo tenha sido suficiente, uma segunda sessdo pode ser feita cerca de dois

meses apds a primeira no mesmo local. Néo existem sessdes de manutengdo, para manter o
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resultado obtido deve-se evitar o ganho de peso, através de habitos sauddveis: dieta
balanceada e pratica de atividade fisica. I possivel medir a diferenca na fita métrica, mas a
melhor maneira de fazer a comparagio ¢ através de fotografias de antes e depois, na mesma
posicao.

Zelickson e pesquisadores (2009) afirmam que a técnica apresenta efeitos adversos, porém
minimos, como: dor local, edema, hematoma, equimose, dorméncia, entre outros. Esses
efeitos desaparecem apds as segdes e o paciente pode retornar a suas atividades logo apds as

aplicagdes, ndo havendo nenhuma restri¢do.

5 - CONSIDERACOES FINAIS

Verificamos que a literatura indica o tratamento de criolipdlise, como sendo uma técnica
promissora € segura. No entanto, ainda existem contradi¢des no mecanismo de agio do
procedimento.

Ressaltamos ainda que, em virtude de ndo ser invasiva e de ndo necessitar do emprego de
anestésicos ou qualquer outro medicamento, a Criolipdlise pode ser realizada ao nivel
ambulatorial por qualquer profissional da drea de estética.

Assim, estudos com esta técnica ainda sim, deverdo ser preconizados para melhor

compreensio e aprovacio dos resultados em relagdo a gordura localizada.
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BELEZA QUE DESPERTAM SENTIMENTOS INSEGUROS NA SOCIEDADE.
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Resumo

O poder de persuasdo que a midia tem € capaz de revolucionar uma sociedade inteira, a partir do momento em
que € imposto um padréo de beleza que as pessoas devem seguir. Fazendo com que os individuos que ndo tem o
perfil “qualificado™ ndo sejam aceitos pela sociedade, e sem pensar em sua satide buscam de qualquer forma a
perfei¢do que ¢ imposta pela midia.Para atingir esse objetivo de ter a beleza perfeita, procuram profissionais da
area de saide e estética que podem ajuda-los a alcangar mais rapidos seus objetivos. Nesse artigo sera
apresentado o grande crescimento que a procura pela beleza perfeita tem sofrido e a grande vantagem e
desvantagem que essa busca traz para a satde do ser humano.

Palavras-chave: Beleza. Salide. Bem-estar.

Summary

The power of persuasion that the media has is capable of revolutionizing an entire society from the moment a
standard of beauty is imposed that people must follow. Making people who do not have a “qualified” profile not
be accepted by society, and without thinking about their health, they seek in any way the perfection that is
imposed by the media. health and aesthetics that can help them reach their goals faster. This article will present
the great growth that the search for perfect beauty has suffered and the great advantage and disadvantage that
this search brings to human health.

Keywords: Beauty. Health . Wellness.
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INTRODUCAO

A vaidade ultrapassa todos os limites em busca do corpo perfeito. Nessa corrida cotidiana
desenfreada em busca da perfeigdo, tem sido grande a procura por centros de estética. O
Jjulgamento da beleza imposto pela sociedade leva as pessoas a ignorarem a dor e até
escravizarem o proprio corpo para alcangarem a perfei¢io desejada.

Para Fernandes (2006), a insatisfagdo e a busca pelo corpo ideal fazem parte da histéria da
humanidade. De acordo com esse autor, a sociedade, mais precisamente as mulheres ignoram
a dor em fungéo da vaidade. Ao longo dos tempos escravizaram o corpo de acordo com os
padrdes de beleza. :

O mercado da beleza estética teve uma expansio nos ultimos anos de acordo com a
Abbhipec (2005). Constata-se a partir desse processo que essa evolugdo ocorreu a partir da
énfase dada a beleza e a perfeigdo do corpo.

O.CONCEITO DO BELO

A Aesthesis como uma dimens@o propria do homem, tem despertado desde a Grécia antiga,
interesse e preocupagdo no ser por aquilo que efetivamente o agrada. Essa disposi¢do ao
questionamento do belo, a busca incessante pela compreensdo e delimita¢do do conceito de
beleza move a estética no transpassar da vida humana como disciplina filosofica, como mera
flui¢do, como criagdo, como um ideial ou como uma ruptura.

Para Platdo o belo ¢ o bem, a verdade, a perfei¢do, existe em si mesmo, apartado do mundo
sensivel, residindo portanto no mundo das ideias. A ideia suprema da beleza pode determinar
0 que seja mais ou menos belo. Em O bangquete, Platdo define 0 amor como a jun¢do de duas
partes que se completam, constiuindo um ser andrégeno, que em seu caminhar giratorio,
perpetua a existéncia humana. Esse ser, que so existe no mundo das ideias platonico, confere
a sua natureza e forma uma espécie peculiar de beleza: a beleza da completude, do todo
indissociavel, e ndo uma beleza que simplesmente imita a natureza. Assim, temos em Platdo
uma concepgdo de belo que se afasta da interferéncia e da participag¢do do juizo humano, ou
seja, o0 homem tem uma atuagdo passiva no que concerne ao conceito do belo: ndo esta sob
sua responsabilidade do que € ou ndo belo.

Ja Aristoteles, diferentemente de Platdo, acredita que o belo seja inerente ao homem, afinal,
a arte ¢ uma criagdo particularmente humana e, como tal, ndo pode estar num mundo apartado
daquilo que ¢ sensivel ao homem. Segundo seu pensamento, a beleza de um objeto ndo
depende de sua participagdo em uma beleza absoluta. Para Aristoteles a beleza exige, entre
outras caracteristicas, a grandeza e ao mesmo tempo proporg¢do. Outra contribui¢do foi ter
incluido a comédia, arte do feio em suas teses enquanto todos os pensadores excluiam o feio.

E conveniente observar que os estudos da estética ndo se presam apenas ao universo das
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grandes artes a cadémicas ou aos interesses especializados dos criticos, mas também a
percepgdo do belo na pratica da vida cotidiana. Esse pensamento se deu gracas aos estudos
criticos de Immanuel Kant, na sua Critica da faculdade do Juizo (1790) . Para Kant a estética
¢ um estado de vida de direito proprio, uma capacidade de frui¢do intimamente relacionada a
outras capacidades cognitivas do ser humano, sem depender necessariamente da aquisi¢do de
conhecimento, ou seja: para contemplar o belo, o sujeito ndo se vale das determinagdes das
capacidades cognitivas das faculdades do conhecimento. Na percep¢do do objeto, o sujeito
abarca a plenitude de suas caracteristicas e ndo e ndo as caracteristicas isoladas.

A contemplagdo estética ndo requer interlecgdo tal como a contemplagdo tedrica, com fins
de conceituagdo e/ou classificagdo do objeto, importando apenas nessa contemplagio, a
percepgdo do objeto. Porém, isso ndo quer dizer que se trata de uma percep¢do meramente
subjetiva. Tal percepgdo dos fendmenos da-se de uma maneira especial, podendo ser
confirmada sim, intersubjetivamente. De maneira divergente, segundo Kant, os juizos
estéticos seriam impossiveis. Entretanto, convém lembrar que a observa¢do da manifestagdo
estética s6 pode ser apreendida por aqueles que tiverem, a priori, recursos sensoariais e
cognitivos, além de estarem dispostos a praticar o exercicio da atengdo a ser dirigida 4
presenga sensitiva de um determinado objeto.

Sintetizando a teoria do juizo estético Kantiana, observamos que o filosofo prussiano chega
a um conceito minimo da percepgdo estética, pois para todos os objetos, independentemente
de serem eles obras de arte, ou objetos oriundos da natureza, ou objetos da vida cotidiana
publica ou privada, estes possuem minimamente, algum aspecto que se manifesta a partir da
atengdo que se da a essa manifestagio. Conceitos tais como objeto estético, e percepgdo
estética sdo, nesse sentido, indissociaveis.

Muito embora essa associagdo possa dar a ilusdo de que o sujeito fique de certo modo,
preso ao objeto por conta de sua capacidade perceptiva, Kant esclarece que, por meio da
percepgdo estética, o sujeito se liberta das imposi¢des do conhecimento conceitual. Essa
liberdade nos permite, segundo Martin Sell, “experimentar a determinabilidade de nés
mesmos no mundo” e ainda completa:

“Kant v€ na experiéncia do belo, e mais ainda do sublime a realiza¢do das capacidades
mais elevadas do ser humano. A riqueza do real admitida na contemplagdo estética e
experimentada como a afirmag@o prazerosa de sua ampla determinabilidade por nds.” (Seel,
2004)

Ja para Hegel, a dificuldade de se estudar a estética € o fato de seu objeto — o belo - ser de
ordem espiritual (Hegel 1988:4), pois, o belo ndo € um objeto de exixténcia material, mas de
existéncia subjetiva, inerente a atividade espiritual de cada individuo. Contudo, esse fato ndo
chega a ser comprometedor para a compreensdo do fendmeno estético, porque o “verdadeiro
contetido do belo ndo é sendo o espirito” (1988:73). No centro do espirito estd a verdade |
divina, esta Deus: “Deus € o ideal, que estd no centro.” (idem, p.74).

ESTILOS QUE A MIDIA IMPOE

Na sociedade moderna ha uma crescente preocupagio com o corpo, com a dieta alimentar e
0 consumo escessivo de cosméticos, impulsionados basicamente pelo processo de
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massifica¢do das midias a partir dos anos 1980, onde o corpo ganha mais espago,
principalmente nos meios midiaticos. Ndo por acaso que foi nesse periodo que surgiram as
duas maiores revistas brasileiras voltados para o tema: “Boa Forma™ (1984) e “Corpo a
Corpo™ (1987).

Padrdo de beleza é uma expressdo usada para caracterizar um modelo de beleza que é
considerado “ideal” em uma sociedade. Mesmo antes de ter esse nome, os padrdes de beleza
sempre existiram ao longo da histéria e se modificaram com o passar do tempo. Ha algumas
décadas, uma mulher considerada bonita era aquela que esbanjava curvas. Ter um corpo mais
cheio era sindnimo de beleza e forga. Em 1954, Martha Rocha ganhou a faixa da primeira
Miss Brasil com um corpo curvilineo. Sera que ela ganharia hoje ? Acho que ndo. Hoje,
quando se fala em padrdes de beleza na sociedade, as referéncias sdo as blogueiras fitness e
modelos super magras. S6 que cada um de noés tem um metabolismo, formato de corpo,
genética, rotina e necessidades biologicas. Distintas. O que cada um precisa € encontrar o seu
peso saudavel, que ndo € necessariamente o peso das capas de revista.

RELACAO ENTRE SAUDE, BELEZA E BEM ESTAR

Segundo a Organizagdo Mundial de Satide (OMS,1946), saude ¢ “o completo estado de
bem-estar fisico, mental e social e ndo simplesmente a auséncia de enfermidade™. De acordo
com esse conceito pode-se afirmar que ha uma profunda relagdo entre saide e qualidade de ‘
vida, que circunda a satisfagdo das dreas emocionais, encontrado convivio familiar, amorosa,
social e ambiental. Dessa forma consegue-se alinhar esta afirmagéo com a defini¢do de saude |
da OMS podendo certificar que o cuidado com a aparéncia abrange qualidade de vida, pois |
esta vinculado com a saude e bem-estar.

Atentam as mudangas constantes ao que tange a saiude mental e fisica, os individuos estdo
consumindo produtos saudaveis e praticando exercicios fisicos com regularidade, - |
promovendo bem-estar. A melhora nos habitos alimentares, a preocupagio com a estética € a
prevengdo de doengas através da ingestdo destes alimentos, contribuem para o crescente
nimero de pesquisas sobre os alimentos que possuem propriedades terapéuticas. (SILVA E
PENNA2012)

O tratamentos estéticos ndo podem ser associados somente a vaidade, pois € conhecida a
a¢do terapéutica de alguns desses procedimentos, como a drenagem linfatica e a massagem
terapéutica, sendo procedimentos utilizados desde os primérdios da humanidade no
tratamentode algumas doengas, auxiliando fatores primordiais da manuteng@o a satide, como a
respiragdo e a circulagdo sanguinea. (CASSAR, 2001).

Estudos evidénciam que cresce o nivel de insatisfagdo com o préprio corpo
independentemente do sexo, da faixa etaria ou classes sociais. O que faz aumentar a procura
por profissionais especializados que assecoram os procedimentos da busca pelo corpo ideial.

Estes profissionais podem ser médicos, cirurgides plasticos, biomédicos psicologos,
educadores fisicos, nutricionistas esteticistas, entre outros.(WITT SCHNEIDER 2011).

De acordo com um estudo de Korry e Baretto (2004), munidos de pesquisa de carater
qualitativos, realizado em clinicas de estética e academias de ginastica, relataram que os
tratamentos estéticos sdo utilizados para alivio das tensdes provocadas pelo cotidiano,
passando a ser um refligio emocional cada vez mais encontrado nos cuidados com o corpo,
sendo uma opg¢do de resisténcia aos conflitos do dia-a-dia. Evidente no questiondrio, a medida
que os entrevistados notavam que seus corpos adequavam-se ao modelo culturalmente
imposto, eles tornavam-se mais confiantes em suas relagdes sociais:

Se vocé acha que emagreceu um pouquinho, que melhorou, entdo ai vocé ja se acha mais
bonita; vocé bota uma roupa e ja acha que 10, ficou melhor. Entdo com isso vocé se relaciona
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melhor... Com a sociedade mesmo. KORRY E BARRETO 2004).

Segundo a Sociedade internacional de Cirurgia Plastica Estética, pela primeira vez o Brasil
lidera o ranking mundial em niimero de cirurgias plasticas. Em 2013, o pais realizou 1,49
milhdes de opeeragdes, quase 13% do total mundial. Levando em conta também os dados da
Associacdo Brasileira da industria de Higiene Pessoal, Perfumaria e Cosméticos. O Brasil é o
terceiro maior mercado do sertor (atras dos Estados Unidos e Japdo), mantendo 8% de
participagdo no mercado mundial e 53% de participagdo no mercado da América Latina, no
ano de 2009. Segundo Goldenberg (2005) dados demonstram que a mulher brasileira é
camped na busca de um corpo perfeito. Em compensagio no Brasil 48% das mulheres
apresentam excesso de peso sendo que 16,9% delas estdo obesas (BRASIL, 2015). Através
desse dado, percebe-se uma situa¢do um tanto quanto dicotdmica, onde por um lado as
pessoas buscam a edificagdo da imagem do esteticamente belo, e por outro lado a cada dia
dotam habitos e estilos de vida que os distamciam deste objetivo. (CAMARGOS,
ASSUMPICAO, 2007).

CONCLUSAO

O mercado da beleza, o apelo da midia, o marketing estdo trazendo consequéncias ao
cotidiano das pessoas. Precisamos ficar atentos para ndo cairmos nas armadilhas impostas em  *
nome do “corpo perfeito”. A auto-estima nao pode ser confundida com o sucesso profissional

ou recompensas por ser “belo”. A corrida da beleza imposta pela sociedade tem se

generalizado. Atualmente pessoas recorrem a todo tipo de tratamento para se obter uma
aparéncia que julgam ser imprescindivel para a obten¢do do sucesso. Esquecendo do seu lado
emocional inconsequentemente transformam os seus valores na aparéncia fisica iludindo-se
acreditando que a beleza ¢ bondade. O individuo precisa ficar atento aos valores reais.
Quando estamos em equilibrio com o corpo as pessoas passam a gostar mais de si mesmo
de uma maneira positiva e otimista. Este trabalho teve como base o crescimento do mercado
da beleza e as consequéncias que isso traz. Malhag¢do, cirurgias plasticas, dietas compulsivas,
na tentativa de alcangar os padrdes impostos atualmente. Nessa corrida homens, mulheres e
adolescentes escravizam seus corpos. Multilagdes, mortes, doengas, baixa auto-estima, sdo
algumas cicatrizes deixadas por esse estresse que se tornou o corpo perfeito. Antes de recorrer
a qualquer procedimento agressivo o conhecimento dos tratamentos e os beneficios da
tecnologia oferecidos devem ser utilizados. A saude esta relacionada a nossa conduta diéria e
¢ de responsabilidade de cada pessoa, a qualidade de vida esta dentro de cada um. Promove a
saude externa ¢ um grande exercicio de amor que vem do interior de cada ser humano.
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RESUMO

.

Este artigo tem por finalidade falar sobre acne, definir o que ¢é, a idade em que ela é mais
abrangente, abordando o uso da argila verde para o tratamento contra a acne, sua composi¢ao,
os efeitos e as melhorias que traz, além de explicar passo a passo sobre como utilizar, assim
como discutir o emprego da argila nos tratamentos estéticos faciais, observando os pardmetros
principais, forma de aplicagio ¢ o mecanismo pelo qual a argila age na face com scus
beneficios em clarear, absorver a olecsidade da pele sem desidratar, e tratar a pele
equilibrando suas fungdes. A metodologia utilizada foi um estudo descritivo de abordagem
qualitativa como procedimento foi adotado a revisdo bibliografica baseada na literatura
especializada através de pesquisa nas bases de dados do google académico com textos
publicados em periddicos cientificos entre 2007 a 2017. Como fonte auxiliar de consulta
foram utilizados livros referentes a area estudada. Foram utilizados os seguintes descritores:
“Argila”, “Pele”, “Estética”. Os critérios de inclusdo definidos para selecionar os artigo s
foram: artigos publicados em portugués ¢ artigos referente ao uso da argila na estética, artigos
de ensaio clinico, artigos bibliograficos e artigos publicados entre 2007 e 2017. A analise de
dados foi realizada de forma qualitativa. Pode-se evidenciar que o segmento estético pode
alcangar resultados favoraveis em seus procedimentos associando suas técnicas com o uso da
argila. Conclui-se que, os elementos minerais liberados pelas argilas no tratamento facial no
meio aquoso, quando em contato com a pele, tem sua entrada facilitada nos espagos
intersticiais das células da epiderme e derme, possibilitando a obtenc¢do de resultados
satisfatorios, quando sdo usadas em tratamentos estéticos faciais.

Palavras — chave: Argila. Pele. Estética.
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ABSTRACT

This article aims to talk about acne, define what it is, the age at which it is more
comprehensive, addressing the use of green clay for treatment against acne, its composition,
the effects and improvements it brings, in addition to explaining step by step on how to use ,
as well as discuss the use of clay in facial aesthetic treatments, observing the main parameters,
form of application and mechanism by which clay acts on the face with its benefits in
lightening, absorbing the oiliness of the skin without dehydrating, and treating the skin
balancing its functions. The methodology used was a descriptive qualitative study as a
procedure, the bibliographic review based on the specialized literature was adopted through
research in the databases of the academic google with texts published in journals between
2007 and 2017. Books related to the studied area were used as an auxiliary source of
consultation. The following descriptors were used: "Clay", "Skin", "Aesthetics". The
inclusion criteria defined to select the articles were: articles published in Portuguese and
articles related to the use of clay in aesthetics, clinical trial articles, bibliographic articles and
articles published between 2007 and 2017. Data analysis was performed qualitatively. It can
be evidenced that the aesthetic segment can achieve favorable results in its procedures by
associating its techniques with the use of clay. It is concluded that the mineral elements
released by clays in facial treatment in the aqueous environment, when in contact with the
skin, has its entry facilitated in the interstitial spaces of the cells of the epidermis and dermis,
enabling the obtaining of results when they are used in facial aesthetic treatments.

Words - key: Clay. Skin. Aesthetic.

1. INTRODUCAO

Segundo o autor Manfrinato (2009) a acne pode ser definida como uma afecgio
dermatologica que atinge as unidades pilossebaceas de algumas areas do corpo, existem
varios tipos de acne, entre elas destaca-se a acne da muther adulta (tardia), acne cosmética,
acne medicamentosa, sendo a mais comum a acne vulgar que acomete jovens na idade da
puberdade

E constituida por um conjunto de lesdes, as quais, isoladas ou em conjunto,
definem o tipo e gravidade da acne. Desenvolvem-se em forma de comeddes, papulas,
pustulas, nodulos, cistos e cicatrizes, além de ser dividida em quatro classes de gravidade
(FIGUEIREDO et al., 2011).

A acne atinge ambos os sexos, sendo geralmente mais grave nos homens
(horménios masculinos contribuem para acne) e mais persistente nas mulheres, acomete 80-
85% dos individuos com idades compreendidas entre 12-25 anos, caindo este niimero para 8%

nos individuos entre os 25-34 anos, e para 3% entre 0s 35-44 anos.

O



Sabe-se que a pele ¢ o maior orgdo do corpo humano e possui duas camadas,
derme (tecido conjuntivo) ¢ epiderme (tecido epitelial). A derme (camada mais interna) é
vascularizada e formada por tecido frouxo ¢ denso. A epiderme é composta por cinco estratos
sendo eles: basal, espinhoso, granuloso, Micido e cdrmeo. Nossa pele fabrica uma enorme
quantidade de células e possui muitos vasos sanguineo, glandulas sudoriparas e uma série de
nervos dentro de uma rede de fibras, seus apéndices incluem os pelos, unhas, glindulas
sudoriparas e sebdceas. Podemos dizer que uma pele que seja ligeiramente Gmida, suave,
macia e um tanto acida é considerada sandavel.

As argilas podem ser definidas pela sua composi¢do mineralogica ou pela forma
como estdo distribuidos os seus granulos, esses fatores sdio essenciais para saber as
propriedades fisico-quimicas que uma determinada argila possui. Cada argila possui sua
particularidade no que se diz respeito aos fins terapéuticos, as cores sdo fatores contribuintes
para esta diferenciagio.

Para se definir que tipo de argila é a correta para determinado tratamento depende
da avaliagdo de um(a) profissional a qual indicara a cor correta a ser utilizada, bem como a
necessidade de utilizar-se sinergias para o objetivo do tratamento. O resultado depende da
composi¢do quimica do solo, as argilas mais utilizadas sdo: verde, branca, amarela, preta,

rosa, e vermelha.
PROBLEMATICA

O presente artigo tem como fungio responder a seguinte questdo: Qual o uso da
argila nos tratamentos estéticos faciais? Tendo como objetivo geral descrever o uso da argila
para os tratamentos estéticos faciais. Neste artigo busca-se conceituar argila, aplicagdes;
demostrar a eficdcia, beneficios da argila e evidenciar a importincia da argila em diferentes
tipos de tratamentos estéticos.
OBJETIVOS

Objetivo Geral

Enfatizar o uso da argila verde para o tratamento contra a acne



Objetivos Especificos

- Discorrer sobre o uso da argila verde para o tratamento contra a acne, sua
composicao, os efeitos ¢ as melhorias que traz;

- Explicar passo a passo sobre como utilizar a argila verde no controle da
oleosidade ¢;

- Descrever sobre as fungdes da argiloterapia e beneficios que proporciona para os

tratamentos estét{icos.

JUSTIFICATIVA

Escolheu-se este tema em fungo da evidente atualidade e relevancia dos assuntos
tratados, especialmente do contettdo, bem como por conta da pouca exploragio da tematica,
nos termos aqui definidos, pela literatura especializada,

O interesse deste tema se da pelo fato de haver pouca literatura sobre este
referindo-se & argila com suas fungdes estéticas. O que mais encontra-se estio em sites,
apostilas e revistas voltadas para a area da beleza e de terapias complementares.

Segundo Andrade (2014) a argila é um elemento conhecidos pelo homem faz
muitos anos. Apontamentos historicos revelam que o uso da argila na antiguidade era muito
difundido. Gregos e egipcios a aplicavam para a limpeza da pele. As argilas com finalidades
terapéuticas, sdo utilizadas desde os primordios da civilizagdo para tratamento de feridas,
inibicdo de hemorragias e em picadas de animais.

De acordo com Medeiros (2014), o termo argila ndo tem significado genético,
sendo utilizado para os materiais que sdo o resultado do intemperismo (modificagdes de
carater fisico (degradagfo) e quimico (decomposi¢iio) que as rochas sofrem), da acio
hidrotérmica ou se depositaram como sedimentos fluviais, marinhos ou e6licos. A argila faz
parte dos vérios tipos de solos e sio importantes constituintes da crosta terrestre, podendo ser

encontrada em seu estado puro ou conjugada a outros minerais.

A argila por ser uma matéria prima de ocorréncia natural e abundante, abrange um
amplo espectro de produtos”. Segundo este autor, a argila é utilizada como
adsorventes em processos de clareamento na indistria téxtil e de alimentos,
carreadora de medicamentos e excipientes na industria farmacéutica ou mesmo em
processos de remediacdo de solos (GEREMIAS, 2010, p. 103).



Para Gongalves (2012, p. 67) “a palavras argila possui dificil defini¢do devido aos
diversos materiais designados por ou mesmos pelas vérias dreas de atuagdo que a utilizam,
como a area quimica, mineralogistas, gedlogos, agrénomos”. Assim, como denominagdo
usual as argilas se classificam como materiais constituidos por particulas divididas formadas
essencialmente por argilominerais, um material natural, terroso, de granulagdo fina, que
quando hidratada adquire certa plasticidade.

Na visdo de Amorim (2015), juntamente com a agua ¢ as plantas, a argila € um
dos trés mais antigos e poderosos medicamentos da humanidade. Porém, a argila é bastante
usada para fins estéticos, mas existem documentos que indicam que na Idade Antiga a
utilizagdo da argila ja tinha prescri¢des para fins medicinais. Atualmente, o uso dos principios
ativos naturais da argila, estdo presentes na maioria de suas formulagSes cosméticas
(AMORIM, 2015).

A importincia da pesquisa deste tema se dd porque a argila possui caracteristicas
diversas podendo ser usada como modo preventive e também pelas virias potencialidades
estéticas na qual podemos administrar. (SILVA; MENEZES, 2000).

Observa-se que a justificativa para este trabalho é ampliar o conhecimento
referente as aplicagdes da argila para tratamentos estéticos, além de ser um tema pouco

explorado no meio académico.

METODOLOGIA

Para esta pesquisa foram utilizados os dois tipos de métodos cientificos, o
dedutivo e o indutivo. Os autores observam estes métodos da seguinte forma: “os dois tipos
de argumentos tém finalidades diversas: o dedutivo tem o propoésito de explicitar o contetido
das premissas; o indutivo tem o designio de ampliar o alcance dos conhecimentos”,

O presente trabalho tem por metodologia um referencial tedrico bibliografico,
descritivo e analitico, trata-se de relatar os fatos, para descrigdo de fatos deixando claro qual o
objetivo da pesquisa escolhida, afim de descrever, constatar, demonstrar, relatar ¢ etc, todos
esses verbos denunciam a descrigio dos fatos.

Foram selecionados para essa revisdo bibliografica artigos académicos que
serviram de referéncia para um conhecimento melhor sobre o que é acne e suas
caracteristicas, sua relagdo com a argila verde ¢ beneficios que a mesma traz.

Trata-se de uma pesquisa bibliografica investigativa de carater exploratorio-

descritivo, na énfase de obter um conhecimento amplo ¢ detalhado dos mesmos. A pesquisa




documental fundamenta-se em documentos, tais como manuscritos, periédicos, desenhos,
fotografias, jornais, boletins, processos entre outras, que segundo normas da ABNT de
Lakatos, Marconi (2014).

Foi realizada uma pesquisa bibliografica a qual foram utilizadas as bases de dados
cientificos: Embamed, Bireme, Scielo, Lilacs, além de livros, teses e sites, no periodo de 1974

até o ano de 2015.

REFERENCIAL TEORICO

Na visdo dos autores Arnold e Odom (1994) o corpo humano ¢ formado por
células, tecidos Orgios e sistemas, a pele € considerada o maior drgdo do organismo, ela
recobre toda a superficie externa em nosso corpo e encontra-se formada por camadas e
anexos. As membranas mucosas revestem os sistemas digestério, respiratério e urogenital,
nos locais onde estes se abrem para a superficie. A mesma é dividida em duas camadas
distintas, a epiderme ¢ a derme, firmemente unidas entre si. A epiderme (tecido epitelial) € a
camada mais externa, composta por trés diferentes linhagens celulares: os Queratinécitos, os
Melandcitos e as células de Langerhans. A epiderme organiza-se em camadas ¢ a medida que
as mais superficiais sdo eliminadas, as camadas mais profundas sdo restauradas por divisio
celular. Ela € composta por cinco camadas: basal, espinhosa, granulosa, liicida e cornea.

A estrutura e a fisiologia da pele mostram que se trata de um o6rgdo vital ¢
complexo, atribuindo-lhe fungdes sensorial e metabdlica abrangendo diversos tipos de pele
(HARRIS, 2003).

A derme ¢ a camada mais profunda e é formada por tecido conjuntivo (ARNOLD;
ODOM, 1994; GOBBOQ, 2010).

A pele uma espessa camada que se estende da epiderme até o tecido subcutineo. Sua
espessura varia nas diferentes regides do corpo duplicam-se entre as idades de 3 a 7
anos ¢ na puberdade diminui gradualmente com o envelhecimento. Nesta camada
situam-se os anexos da pele, muitos vasos sanguineos, vasos linfiticos e nervos.
Pode ser dividida em camada papilar, mais externa, ¢ camada reticular, mais interna.
A derme contém muitos tipos diferentes de células, incluinde fibroblastos,
fibrocitos, macrofagos, mastécitos e leucdeitos sanguineos, particularmente
neutrofilos, cosinofilos, linfocitos e mondcitos. Esta camada fornece uma base firme
para a cpiderme ¢ para os anexos cutdncos. As fibras colagenas proporcionam
grande for¢a de tensdo e as fibras eldsticas ddo flexibilidade a pele. Os plexos
vagculares fornecem sangue para a epiderme, sem penetra-la. O controle realizado
pelo hipotdlamo ¢ pelas fibras nervosas simpaticas sobre o fluxo sanguineo na derme
proporgiona um mecanismo de termo regulagio, As terminagdes nervosas sensoriais
da derme mantém o individuo em contato com o meio ambiente (ARNOLD;
ODOM, 1994).



Conforme Harris (2003) a principal diferenga entre a pele e os demais sistemas
epiteliais € o fato de que a pele esta exposta a um ambiente externo extremamente agressivo,
enquanto os demais sistemas epiteliais estdo protegidos, por exemplo, da radiagdo solar ¢ das

intempéries.

A pele saudével € ligeiramente Umida, suave, macia e levemente acida. Ela é mais
grossa nas palmas das mios e solas dos pés uma vez que essas regides entram em
maior atrito com objetos que manuseamos diariamente e chega a atingir 1,5 mm, e a
parte mais fina encontra-se nas palpebras (GERSON, 2011).

Segundo o autor acima citado, o campo dos cuidados com a pele avangou
rapidamente nos ultimos anos em fungfio do interesse crescente na satde e na beleza, Esse
aumento da popularidade colocou a estética a frente da industria da beleza e dos SPAS. Antes
considerados artigos de luxo, os tratamentos faciais convencionais e os cuidados com a pele
sdo agora considerados uma necessidade por muitas pessoas.

Os tratamentos faciais oferecem dois beneficios ac mesmo tempo: melhorar a
satde da pele e oferecer relaxamento. Os tratamentos regulares resultam em uma melhora

perceptivel na textura e na aparéncia da pele (GERSON, 2012).

A acne € classificada clinicamente em cinco niveis: I, IL 111, IV e V. O grau 1 é
conhecido como acne comedogénica (ndo-inflamatdria), & a forma mais leve de
acne, ndo inflamatéria ou comedoniana, caracterizada pela presenga de comeddes
{cravos) fechados € comeddes abertos. O Grau Il é quando a acne inflamatoria ou
papulo-pustulosa e os comeddes se associam as papulas (lesdes solidas) e plistulas
{lesdes liquidas de contetdo purulento). O grau III é conhecido como acne nodulo-
abscedante, quando se somam os nodulos (lesdes s6lidas mais exuberantes). O grau
IV, quando a acne ¢ conglobata, na qual ha formagdo de abscessos e fistulas; e por
fim o grau V, caracterizado pela acne fulminante, forma rara, exuberante,
devastadora ¢ grave de acne, seu inicio é abrupto, que acomete predominantemente
o sexo masculino (altas taxas de testosterona na puberdade), apresenta lesdes
inflamadas e dolorosas, com presenga de papulas, pistulas e nddulos, que evoluem
para Qlceras. (TEIXEIRA & FRANCA, 2007).

Desde a antiguidade citam que a argila era constantemente utilizada como um
método terapéutico. No Antigo Egito utilizava-se a terra de Lemnos para a técnica de
embalsamento ¢ conservagdo dos alimentos, da mesma forma os gregos ¢ egipcios faziam uso
da argila para a limpeza e tratamento da pele (DENAVERRE, 1975).

A grande deusa egipcia Cleopatra fazia uso da argila como mascara de tratamento
para a conservagdo da pele e para destacar seu rosto. Alm de servir como forma de
embelezamento e limpeza da pele, na antiguidade foi indicada para fins medicinais

(SANTOS, 1975; ZAGUE ET AL.,2007).



A argila, que é um principio ativo mineral, tem sua origem das rochas
sedimentares, de granulagio fina. Constituida por minerais como: zinco, ferro, aluminio,
mangangs, calcio, entre outros. E dividida em primaria (origem do solo por influencia fisico
quimica do ambiente encontrado geralmente e fome de pd) e secundaria (origem das
sedimentagdes de elementos conduzidos pelo vento ¢ pela chuva).

Segundo Lopes (2014), relatos histéricos indicam que a utilizagdo da argila com
fins terapéuticos jd era praticada na antiguidade, os egipcios € os gregos aplicavam a argila
para a limpeza da pele. Cledpatra, conhecida como a antiga deusa egipcia, utilizava mascaras
de argila para conservar e destacar a pele do rosto. Mas acreditava-se que foi Pompeia, mulher
de Nero, quem desenvolveu a mascara facial para conservar a pele contra a agio do sol e
agressoes didrias, fazendo com que permanecesse sua delicadeza.

As argilas sdo materiais que contem em sua composi¢io particulas cristalinas e
granulos muito finos, as argilas sdo de origem terrosa e sdo formadas quimicamente por
silicatos hidratados de aluminio, ferro, magnésio, e entre outros elementos que podem ou néo
conter matérias de origem orginica e sais soluveis (SANTOS, 1989; VIEIRA 2003;
BONOTTO 2009).

H4 relatos constatando que a aplicago da argila responde positivamente no alivio
e tratamento em casos de contusdes, esforgo fisico excessivo, ma postura, patologias
degenerativas, processos inflamatérios desintoxicagdo, tratamento de ferimentos, lesdes
superficiais revitalizagdo do corpo, processos dérmicos e digestivos,distirbios circulatorios e
linfatico, desequilibrios geniturinarios e respiratorios, quadros de estresse cardiopatias,
patologias e lesdes ou traumas musculares (MEDEIROS, 2013).

As argilas podem ser definidas pela sua composigdo mineralogica ou pela forma
como estdo distribuidos os seus grinulos, esses fatores sdo essenciais para saber as
propriedades fisico-quimicas que uma determinada argila possui (SANTOS, 1975; ZAGUE
ET AL.,2007).

Para Medeiros (2013) cada argila possui sua particularidade no que se dizrespeito
aos fins terapéuticos, as cores sdo fatores contribuintes para esta diferenciagdo. Para a
utilizagio da argila correta depende da avaliagdo de um(a) profissional a que indicara a cor
correta a ser utilizada, bem como a necessidade de utilizar-se sinergias para o objetivo do
tratamento.

Possui varios tipos de cores diferentes com fungdes diferentes: branca, amarela,

vermelha, rosa, preta, verde.



Entre as diversas caracteristicas citadas ao decorrer do artigo as argilas possuem
agOes terap€uticas que sdo: antisséptica, analgésica, desintoxicam-te, mineralizante,
equilibradora térmica e energética, anti-inflamatoria, bactericida e cicatrizante, diante deste
contexto, destacam-se as diversas cores de argilas e seus respectivos beneficios terapéuticos.

A argila verde ¢ a mais tradicional também conhecida como Montemolinorita.
Rica em silicic e zinco oferece atividade sebo-regulador (adstringente) e purificadora
(EVELINE, 2010). Sua coloragdo deve-se a presenga de dxido de ferro, que atua em sinergia
com outros minerais presentes (SOUZA, 2005).

Sua composigdo mineraldgica qualitativa corresponde a uma mistura de quatzo,
esmectita, illita e caolinita (RIBEIRQ, 2010). Possui a maior variedade de oligoelementos,
tem pH neutro, tendo fungfo secativa, emoliente, absorvente, antisséptico, bactericida,
cicatrizante e analgésica. Indicada para as peles acneicas e lipidicas, pois regula a produgio
sebacea. £ também recomendada na estética corporal, pois promove o tensionamento,
melhorando a flacidez tissular e auxilia no combate da celulite, além de combater edemas.

Segundo Chevalier e Gheerbrant (1998) a cor verde se revela confusa entre frio e
calor , alto € baixo , ¢ uma cor tranquilizadora, envolvente , tonificante e refrescante , o verde
¢ considerado a cor da esperanga ¢ da imortalidade , sva cor neutra e equilibradora centraliza
as fungbes faz com que se possa pensar somente no necessirio evitando o acumulo de
emo¢les negativas e estresse mental, nos permite fazer um julgamento correto das agdes de
nossos semelhantes . A cor verde pode ser indicada como uma mistura do azul e o amarelo. A
argila verde entra auxiliando os pacientes com casos de insdnia, irritagio, dores de cabeca e

criangas com hiperatividade (BONDS,1999; CORVO;BONDS, 1997;PAGNEMENTA, 1998).

E utilizada para tratamento de acne do tipo ndo inflamatoria, para amenizar o
aspecto de oleosidade, revigorar a pele, agindo como agente de limpeza profunda,
acdo tonificante, adstringente, hidratante e cicatrizante, A acne & classificada como
nfo inflamatéria quando apresenta somente comedbes, localizado no ducto folicular
e constituido por aciimulo de sebo e queratina, caracterizando a lesdio primaria e sem
sinais inflamatérios. (FERRARI, 2012)

Possui 6timo efeito nas peles oleosas e ¢ a que tem maior potencial de hidratacio.
Para sua aplicagdio obter sucesso, ¢ preciso aplica-la da maneira certa, comegando pela
higienizagdo da pele (lavar o rosto com um sabonete especifico e logo apos utilizar uma logio
tonica), depois esfoliagdo, e entdo sua aplicagdo, a argila é feita com a mistura da mesma com
dgua purificada ou aromitica e um oOleo essencial (opcional), deve ser retirada apos 20

minutos e hidratada, finalizando com um filtro solar.
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Apés a aplicagdo, sdo resultados do uso da argila ajudar no clareamento de
manchas, na melhoria da textura da pele, cicatrizagio, promover uma microabrasio (peeling
suave), regular a queratinizagdo da pele e a produgdo sebicea, ou seja, um dos principais
efeitos € a grande diminuigdo da oleosidade pois cla a suga, além de regenerar as células pois
remove as impurezas presentes, ela nutre os tecidos com sais minerais e absorve radiacio
solar, retardando o envelhecimento, trazendo revitalizagio e refrescincia.

Dentre alguns elementos encontrados na argila verde estio o 6xido de sodio
(Na20} -CCC; zinco (Zn) -HC; mondxido de potassio (K20) —CCC; 6xido de aluminio
(A1203) —~CFC; magnésio (Mg) —HC; manganés (Mn) —clibica; cobre (Cu) —CFC; aluminio
—(Al) CFC; silicio (Si) —Cibica; molibdénio (Mo) -CCC; éxido de titanio (Ti0O2) —HC; litio
(Li++) —=CCC; sodio (Na+) —CCC e potassio (K+) -CCC (HENKE, 2012; GOPINATH et al. ,
2003; SAMPAIQ, 2008; STARIOLO, 2009).

A argila verde além de auxiliar na melhora da circulagio sanguinea promovendo a
remogdo de toxinas € descongestionante e muito utilizada na massagem desintoxicante para
que o sistema linfatico esteja sempre em equilibrio. Pode ser utilizada como um esfoliante
suave,

Em todos os tecidos corpéreos podemos encontrar o zinco em particular na nossa
estrutura ossea, musculo e pele, tem como caracteristica proteger o figado dos danos quimicos
e auxiliar no crescimento , este tipo de componente e necessario para o sistema imunologico ,
o silicio ¢ principalmente nos tecidos conjuntivo , como a aorta , traqueia , tenddes e pele .
Outro componente existente é o fosforo que é de extrema importincia para uma boa estrutura
6ssea e a producdo de energia o que o faz ter participagdo em quase todas as reagdes quimicas
existentes no organismo. O sclénio ¢ importante para a prevencio de doencas
cardiovasculares e neoplasias e retarda o envelhecimento (PERETTO,1999;
MEDEIROS,2007; CLADINO,2010; VILA Y COMPANY A,2000; HAUCK,2011)

A argiloterapia utilizada no tratamento da acne e com o uso da matéria prima da
argila, que tem fungdo absorvente, auxiliando no combate da produgio do sebo e
consequentemente no aparecimento da acne, possuindo também ago bactericida que atua no
microrganismo Propionibacterium acne, dificultando a liberagfio dos acidos graxos livres que
ficam em contato com a pele, causando irritagdo ¢ inflamagio.

E possivel avaliar que apresentam potencial tecnoldgico para aplicagdes em
formulagSes cosméticas, o que permite entende-las como substincia principal e em

quantidade significativamente superior aos demais componentes estéticos para o tratamento

facial.
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Segundo o autor Limas Jr (2010) relata que a argila ¢ bastante usada para esfoliar
a pele e para clareamento proporcionando uma sensagio refrescante, seguido de hidratagdo e
massagem com propriedades ideais para auxiliar a controlar o excesso de oleosidade. Os
procedimentos que comprovam a eficicia da agdo da argila sdo alheios & falta de
comprovagdo cientifica, principalmente no que se refere & hidratagio e revitalizagio da pele,
porém, com relagdo 4 acne e oleosidade, acredita-se na eficacia da agdo da argila visto que a
estrutura molecular confere-lhe um grande poder de absorgdo, tendo a capacidade de extrair
toxinas ¢ substincias nocivas do organismo produzindo efeitos antissépticos e
antimicrobianos.

Andrade (2014) opina que para a argila usada tanto para o tratamento facial
quanto apenas para estética, € eficaz, mas a identificagdo e conhecimento de cada tipo de
argila e suas propriedades sdo muito importantes para isso. Segundo o autor, o protocolo geral
para a utilizagdo da argila facial consiste: para comegar o tratamento ¢ importante higienizar a
pele, para retirada das sujidades. Deve-se iniciar com o sabonete especifico para cada tipo de
pele. Em seguida deve-se fazer uma esfoliagio com a finalidade de retirar o excesso de
células mortas. Apoés a esfoliagdo, deve ser preparada a mistura de argila com éleos
essenciais, em caso de argila em p6 deve ser misturada com agua purificada ate obter uma
pasta, utilizar duas gotas de éleo essencial. Apds a preparagdo da mistura, aplica-se com um

pincel sobre a face, evitando a 4rea dos olhos e da boca.

RESULTADO E DISCUSSAO

Para melhor compreensiio e organizagdo das informagdes levantadas ao longo da
pesquisa, intenciona-se com este topico, instigar reflexdes sobre o uso da argila nos
tratamentos estéticos faciais, a partir de consideragdes dos diversos contextos e as aplicagdes
da argila para tratamentos estéticos.

O estudo do tema é relevante para que se tenha um conhecimento cientifico dos
aspectos relacionados ao uso da argila para fins estéticos. Medeiros (2014) comenta que a
argila também ¢ utilizada para tratamento de acne do tipe ndo inflamatéria, amenizar o
aspecto de oleosidade, revigorar a pele, agindo como agente de limpeza profunda, agdo
tonificante, adstringente, hidratante e cicatrizante,

Os resultados do estudo relacionado a estética facial e uso de argila tém

demonstrado que a argila traz grandes beneficios para a pele, principalmente na face,

tonificando e reequilibrando a pele com seu uso regular. Limas (2010), em seu estudo
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bibliografico mostrou que a argila pode ser utilizada como tratamento estético e terapéutico
objetivando o tratamento da pele que usa aplicagdes de argila sobre a mesma visando uma
pele mais bonita e saudavel de uma forma natural, sem o a utilizagdo de cosméticos e
produtos quimicos.

O estudo bibliografico de Amorin (2015) discute o emprego da argila nos
tratamentos estéticos faciais, observando os pardmetros principais, forma de aplicagdo, o
mecanismo pelo qual a argila age na face com seus beneficios e resultados na estética facial.
O estudo aponta que os efeitos da argila podem ser mais complexos e valorizados quando o
foco for a integralidade do processo. Entende-se que a argila tem a propriedade de influenciar
0 processo estético em fungio de suas estruturas cristalograficas, dos efeitos dos elementos do
mineral.

Para Gongalves (2012), em seu estudo bibliogréfico, falando do uso da argila e o
tratamento estético facial, destaca as diversas cores de argilas e seus respectivos beneficios
terapéuticos. A partir da literatura pesquisada, se consegue entender que os tratamentos com a
argila ganham maior espago nos procedimentos cosméticos, uma vez que consiste em um
produto natural.

O trabalho de Limas Jr (2010) sobre a argila demonstrou que sua agdo depende da
coloragdo que cla apresenta, ou seja, existe uma cor para cada tratamento, esse dado vem de
encontro ao que explica Lopes (2014) em seu trabalho que procura entender o potencial
simbdlico e propriedades terapéuticas das argilas em suas diversas cores. Assim ¢ necessario
respeitar a propriedades da argila devido as muitas propriedades e beneficios desse produto
proporciona.

Quanto a formulagdo da argila, Lopes (2014) comenta que a argila pode ser
encontrada como madscara facial e ¢ de ficil acesso no mercado de cosméticos. Além de
clarcadora ¢ cicatrizante, absorvente de oleosidade e traz um aspecto saudavel & pele e
rejuvenesce.

Amorin (2015) afirma que em estética, as mascaras faciais argilosas sdo as
preparagdes cosméticas mais antigas usadas para tratamentos de beleza. O autor observou que
em sua composi¢do mineralégica e sua estrutura € o que define suas diferentes propriedades,
desta forma cada argila carrega em si propriedades como plasticidade ou excelente capacidade
de troca catidnica, dentre outras. Isso acontece por causa das variadas condigdes geoldgicas de
formag#o, contribuindo para o enorme niimero de espécies de argilas.

Verifica-se também a relevancia da argila, pois as pessoas buscam procedimentos

que ndo afetem a sua saude, por isso recorrem a produtos naturais. Diante disso, a aplicagéo
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da argila e suas tantas fun¢des terapéuticas possibilitam a construgdo de novos tratamentos na
area de estética, sobretudo, ao inovar procedimentos relacionados aos produtos naturais.

A obra de Medeiros (2014), tece comentdrios elogiosos sobre a aplicagdo da argila
na estética facial. As pessoas estdo se preocupando muito mais com a aparéncia da pele facial
do que com a pele do corpo. Porém, o autor afirma que, antes de comegar o tratamento deve
se analisar o tipo de pele para escolher a melhor argila para cada caso, por isso & importante
fazer a ficha de anamnese,

Os efeitos da argila estdo diretamente associados ao tratamento da oleosidade,
dessa forma, com a aplicagio correta pode-se obter resultados excelentes. A leitura dos
especialistas pesquisados nos leva a concluir que, apesar de reconhecer as propriedades
terapéuticas da argila, torna-se fundamental conhecer a estrutura da pele para melhor propor a

aplicagdio correta do produto e/ou administrar o tratamento adequado.

CONCLUSAO

Um dos mais importantes principios ativos que pode ser utilizado em qualquer
tipo de pele, seja ela lipidica, mista ou alipidica, e que resultado depende da escolha de sua
cor ¢ a argila, o tratamento chamado argiloterapia ndo agride a pele por ser um ativo natural,
ndo possui contra indicagdes, apenas recomenda-se usd-la com moderacdo, sé tende a
revitalizar, regenerar e a deixar a pele com o aspecto mais bonito, cabe ao cliente saber o tipo
certo de argila que deve utilizar em suva pele, a argila verde é a mais famosa e mais
recomendada por ser a que engloba mais fungdes e a que causa um 6timo resultado quando o
assunto € “tratamento contra acne”, além de ajudar no tratamento de queimaduras e infeccoes
cutdneas.

Mediante a realizagio deste artigo presente podemos perceber que as argilas nos
traz perceptiveis e satisfatdrios resultados quando ultilizadas em tratamentos estéticos e em
tratamentos medicinais, onde elas sdo ultilizadas como uma auxiliar nos tratamentos; e que
sua ultilizago jd vem dos nossos antepassados além de que a argila € um produto natural,
deste modo torna-se um produto muito facil de ser ultilizado, pois geralmente nio acarreta
nenhuma consequéncia maléfica ao cliente, como por exemplo uma reagdo alérgica, que
geralmente pode ser causada por produtos industrializados.

A argila € utilizada para fins terapéuticos hd mais de trés mil anos pelas antigas
civilizagdes, na protegio da pele contra os efeitos do sol, para tratamento de feridas da pele,

inflamagdes e queimaduras, a argila é atualmente muito utilizada em procedimentos estéticos
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devido aos inumeros beneficios que possui entre eles absorvente, analgésico, anti-inflamatério
¢ adsorvente, auxiliando no tratamento de pele facial. Portanto, pode-se evidenciar que
trabalhar com argilas no segmento estético, portanto, € algo antigo. Existem registros
milenares apontando o uso de mascaras de argilas, como préticas terapéuticas ja no tempo da
civilizagio egipcia.

O segmento estético pode alcangar resultados favoraveis em seus procedimentos
associando suas técnicas com o uso da argila. O propésito do aprofundamento dos estudos
sobre as argilas e suas fungdes traz um foco ao naturalismo e o quanto isso pode tornar-se
importante, pois podemos utilizar a argila para desintoxicar e repor minerais da pele. Seu
poder esté intimamente relacionado ao conhecimento que se tem dos recursos oferecidos pela
argila para hidratar, reconstituir, desintoxicar, revitalizar, equilibrar e até mesmo curar a pele.

Conclui-se que a argiloterapia é um tratamento que possui inimeros beneficios a
saide e a estética da pele. A argila possui propricdades antissépticas, cicatrizantes, anti-
inflamatorias, esfoliantes/hidratantes, refrescantes, desintoxicantes, entre outros beneficios.

Enfim, por meio da revisdo bibliografica realizada, conclui-se que, os elementos
minerais liberados pelas argilas no tratamento facial no meio aquoso, quando em contato com
a pele, tem sua entrada facilitada nos espagos intersticiais das células da epiderme e derme,
possibilitando a obtengdo de resultados satisfatorios, quando sdo usadas em tratamentos

estéticos faciais.
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Resumo

O envelhecimento da pele é um fendmeno fisioldgico causado pela diminuigio do coldgeno, da elastina e das fibras
eldsticas. Essas alteragces provocam o envelhecimento facilitando o aparecimento de rugas, flacidez e linhas de
expressdo. Compreende-se¢ por miltiplos fatores, que o envelhecimento pode ser fatores intrinsecos ou naturais, que
tem ligagio com a carga genética e a reprodugio das células, na qual estd exclusivamente relacionado com a
passagem do tempo. A pele por ser um &rgdo exposto, sofre também o envelhecimento extrinseco, ou
fotoenvelhecimento, que esta diretamente associade ao contato com a luz solar. Embora o envelhecimento seja um
processo natural da vida, ¢ um periodo de muitas mudangas tanto fisiologicas, psicoldgicas, quanto sociais, que
podem afetar a autoestima. O presente trabalho objetiva expor alguns tratamentos para ¢ rejuvenescimento facial e
mostrar a influéncia do tratamento na autoestima do individuo. O rejuvenescimento é um tratamento para atenuar as
alteracdes de envelhecimento. Para isto podem ser usados métodos cirirgicos, clinicos, cosmetolégicos ¢ terapias
alternativas naturais para diminuir o envelhecido e tentar obter aparéncia com caracteristicas mais parecidas com a
dosjovens.

Palavras-chave: Envelhecimento, rejuvenescimento, autoestima

Abstract:

Skin aging is a physiological phenomenon caused by decreased collagen, elastin and elastic fibers. These
changes cause aging by facilitating the appearance of wrinkles, sagging and fine lines. It is understood by
multiple factors that aging can be intrinsic or natwral factors, which is linked to the genetic load and
reproduction of cells, in which it is exclusively related to the passage of time. The skin, being an exposed organ,
also undergoes extrinsic aging, or photoaging, which is directly associated with contact with sunlight. Although
aging is a natural process of life, it is a period of many physiological, psychological, and social changes that
can affect self-esteem. The present work aims to expose some treatments for facial rejuvenation and show the
influence of treatment on self-esteem of the individual. Rejuvenation is a treatment fo alleviate aging changes.
For this, surgical, clinical, cosmetological methods and natural alternative therapies can be used to diminish the
aged and try to look more youthful. The search for beauty, improving self-esteem and acceptance in the social
environment is increasing every day.

Keywords: Aging, rejuvenation, self esteem
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1. Introducgio

O envelhecimento da pele ¢ um fendmeno fisiologico causado pela diminuigio do
colageno, da elastina ¢ das fibras elasticas. Essas alteragbes provocam o envelhecimento
facilitando o aparecimento de rugas, flacidez ¢ linhas de expressdo. Com o passar dos anos, é
comum surgir sinais na face, causados por fatores externos, como frio, sol ¢ estresse, 0 que
resulta na alteragio da estrutura facial como a perda da elasticidade ¢ a diminui¢do do volume
do rosto, por conta da absor¢io de parte da gordura, proporcionando o aparecimento de sinais de
envelhecimento mais evidentes. Sdo sinais que ndo necessariamente indicam a idade biologica
do individuo, no entanto em alguns casos mostram mais do que a idade real aumentando a
preocupacéo com os cuidados.

O presente trabalho objetiva expor alguns tratamentos para o rejuvenescimento facial e
mostrar a influéncia do tratamento na autoestima do individuo.

Neste trabalho foi realizado uma revisdo da literatura nacional ¢ um levantamento
bibliografico sobre o envelhecimento facial e os tratamentos mais indicados para cada avaliagio.

A busca pela beleza, pela melhora da autoestima e da aceitagdo no meio social vem
aumentando a cada dia. E isso tem se tornado responsabilidade do profissional de estética, que
tem papel fundamental ndo s6 em buscar tratamentos para o embelezamento ¢ melhora visual,
como também propiciar beneficios ao bem estar fisico e mental. (Barbosa; Gois; Wolff, 2017).

A midia prega que o bem-estar emocional depende dos aspectos fisicos, da beleza do
corpo, e que a velhice ¢ o passar do tempo, que anteriormente eram correspondentes a sabedoria
e experiéncia, devem ser adiados a qualquer custo.

Ser jovem tornou-se sinénimo de ser belo, produtivo € eficaz, e talvez por isso a vontade
de aparentar-se como tal esta sendo assimilada por pessoas de todas as idades.

Segundo um estudo feito por Vignoli publicado na ABIHPEC (2015), o investimento em
beleza reflete ndo apenas a busca pelo bem estar e felicidade das pessoas, mas também como
um investimento na possibilidade delas encontrarem melhores oportunidades na vida pessoal e
profissional.

Com dados obtidos em uma pesquisa feita em Tubardo S/C sobre a relevincia dos
tratamentos estéticos em ambito pessoal, 65,7% dos entrevistados concordam com a ideia de

que cuidar de beleza ndo é luxo, mas uma necessidade. Além de reforgar a preocupacio do




brasileiro com a propria imagem, sendo que quase a metade dos entrevistados 49,4% afirmou
que gastar dinhetro com o proposito de melhorar a aparéncia fisica € um investimento em satde,
e vale a pena, pois proporciona sensagio de felicidade ¢ satisfago pessoal. (Durante, 2018 p.14)

O rejuvenescimento ¢ um tratamento para atenuar as alteragdes de envelhecimento. Para
isto podem ser usados métodos cirirgicos, clinicos, cosmetolégicos e terapias alternativas
naturais para diminuir o envelhecido ¢ tentar obter aparéncia com caracteristicas mais parecidas

com a dos jovens. (Stuart Hamilton??, 2002),

2. Envelhecimento

O envelhecimento é um processo natural e inevitavel que compreende multiplos fatores, que
podem ser fatores intrinsecos ou naturais, que tem ligacdo com a carga genética ¢ a reprodugio
das células. Esse envelhecimento ocorre em todos os individuos e estd exclusivamente
relacionado com a passagem do tempo. A pele por ser um orgio exposto, sofre também o
envelhecimento extrinseco, ou fotoenvelhecimento, que estd diretamente associado ao contato
com a luz solar. Ocorrem alteragdes na espessura da pele, pigmentagido irregular (manchas
escuras € claras), aparecimento de pequenos vasos, além da possibilidade de cancer. (Nogueira,

2014).

O envelhecimento comega a se manifestar a partir dos 30 anos de idade. A medida que os
individuos envelhecem, a pele perde uma de suas grandes propriedades: a elasticidade.
Associado a isto, também ocorre perda de colageno e reduz sua hidratagio, tornando-se seca por
menor capacidade funcional das glindulas sudoriparas € sebaceas (Strutzel et al., 2007).

Segundo Borges (2006) o envelhecimento cutineo € gerado pelo resultado de quatro fatores
diferentes: desidratacio da camada comea da epiderme, reducio da atividade dos fibroblastos,
atrofia progressiva de pequenos musculos subcutaneos e alteragio tissular ligada a restrigio
vascular da microcirculagio da pele.

Esses fatores tornam as alteragdes cutineas decorrentes do envelhecimento, bem definidas.
Pois com a diminui¢do da circulagio sanguinea a oxigenag¢io € nutricBo dos tecidos €
comprometida. Como um processo em cadeia, quanto menor for a distribui¢do de de sangue
pelo organismo menor sera a produgdo de horménios anabélicos, € maior sera o incremento dos

horménios catabdlicos.(Técnicas estéticas faciais / Karina Kiyoko Kamizato, Silvia Gongalves



Britto. - 1.ed.- Sdo Paulo: Erica, 2014).

Uma das alteragdes de pele ocorridas pelo envelhecimento sdo as rugas, que podem ser
classificadas em: dindmicas, resultantes das expressbes faciais, movimentos repetitivos da
musculatura; estaticas, que representam os sulcos que ndo desaparecem mesmo sem a confracao
da musculatura e as gravitacionais, causadas pela a¢io da gravidade € em decorréncia da flacidez
pelo envelhecimento facial (ptose). (Brito; Kamizato, 2014),

Observando a tabela a seguir é possivel entender melhor as alteragbes do tecido cutaneo:

Alteragies fisiolégicas do envelhecimento Alteragies estéticas
. Diminuigdo da fungdo circulatoria . Afinamento da epiderme
. Atividade respiratéria . Ressecamento da camada cornea
. Fungdes endocrinas . Aumento da sensibilidade da pele
. Regeneragoes deprimidas . Aumento de rugas
. Perda de massa muscular . Descamagio da pele
. Atrofia dos melanéeitos . Aplainamento da jungio dermoepidérmica
. Receptores sensitivos menos sensiveis & o Diminuiggo do ténus da pele
NUMErosos L . .
. Diminui¢do da 4gua nos espagosintercelulares
. Glandulas sebaceas e sudoriparas em
menor niimero e funcio . Aparecimento de manchas senis
. Desequilibrio na formagio edegradagio . Maior sensibilidade a radiagiio UV
da sintese de proteinas

Fonte: Kamizato, 2014.



3. Classificacio das rugas

E através da pele que podemos notar mais facilmente o processo de envelhecimento. A
elastina vai perdendo sua elasticidade natural e o colageno se torna mais rigido gradualmente.

Esses fatores ao se associarem a desidratagdo cutinea promove o surgimento das rugas.

O pronunciamento das rugas deve-se, de um modo geral, ao estreitamento da espessura da
epiderme, derme e hipoderme em relagio aos musculos.

De acordo com a doutora Juliana Neiva, especialista em dermatologia, as rugas possuem dois
estagios principais, ja que o processo ocorre de forma progressiva, sdo eles: rugas dindmicas,
que sO aparecem com ¢ movimento, € estaticas que ficam visiveis mesmo sem expressoes
faciais.

As rugas sdo observadas em toda superficie cutinea, sendo mais pronunciadas nas areas
desnudas, 0 que mostra a importincia da irradiagdo solar, do vento e do frie no
agravamento da atrofia fisiolégica (Guirro e Guirro, 2004, p.i1).

3.1 Rugas dinimicas

Rugas dindmicas ou de expressio, sdo causadas pelo movimento dos misculos faciais, que sdo
visiveis apenas com o movimento do rosto. Ocorre, pela contragio realizada pelos musculos
faciais, quando nos expressamos ao sorrir, chorar ou se assustar. Como consequéncia, surgem
rugas em locais como testa, entre as sobrancelhas, entre o nariz e a boca, ¢ os famosos pés de

galinha, que ficam em evidéncia com o rosto em movimento.
3.2 Rugas estaticas

Geralmente sdo profundas, pois ja foram marcadas de forma definitiva, podem ser vistas
sem qualquer expressao facial. Causadas pelo envelhecimento natural da pele, tendo fatores
externos como exposi¢io solar, fumo e até mesmo a poluigio como agravantes ¢ aceleradores
desse processo.

De acordo com Paschoal Rosetti Filho diretor de pesquisa e desenvolvimento do
Instituto Mezzo de Cosmetologia e Estética, as rugas cstaticas sdo uma evolugdo das rugas

dindmicas que ndo foram tratadas.




Existem também as rugas gravitacionais, causadas pela agio da gravidade, aparecem
Juntamente com a flacidez dos musculos deixando sobras de pele, normalmente ao redor do
maxilar, queixo, pescogo € diante das orelhas, geralmente vém acompanhadas da ptose das
estruturas da face. E mais comum a partir dos 60 anos de idade, mas podem ser surgir antes por
fatores, que, inclusive, agravam o problema, como excesso de sol ¢ tabagismo.

As principais regides de aparecimento das rugas dindmicas ¢ estaticas sdo ao redor dos
olhos, horizontais na fronte, glabelares verticais, sulco nasogeniano (do nariz do labio),

pequenas rugas peribucais (ao redor dos labios).

4. Abordagens terapéuticas

A qualidade do envelhecimento, estd dirctamente ligada a qualidade de vida de cada pessoa.
Com o passar do tempo, o desejo por uma pele bonita ¢ uma aparéncia jovem, tem aumentado
consideravelmente a procura por procedimentos estéticos que retardem os efeitos causados pelo
processo de envelhecimento, amenizando e em alguns casos até eliminando as indesejadas rugas.

Para a realizagio do procedimento € necessério classificar a pele de acordo com o grau de
envelhecimento, pois ¢ a partir da avaliagdo que os protocolos de tratamento podem ser
elaborados dentro dos pardmetros mais indicado para cada individuo.

Para a avaliag@o do grau de envelhecimento da pele utiliza-se a escala elaborada por Glogau:

Tipo | Idade Caracteristicas

1 |20 a 30 anos Auséncia de rugas, poucas alteracdes de pigmentagio

e auséncia de lesdes queratosicas

2 | 30240 anos Rugas dindmicas, lentigos senis ¢ queratoses palpavéis

Rusgas estiticas, melanoses, telangiectasias, queratoses

3 visiveis (lesdo vermelha ¢ escamosa)
50 a 60 anos

Rugas estaticas e gravitacionais, pele de coloragio
Amarelo-acinzentado, presenga de discromias, pode haver

4 lAcima de 60 anos ~ . . s
lesdes malignas e pele actinica.

Fonte: adaptada de Santos, 2013




Sabemos que um dos fatores externos que mais prejudica a pele, e interfere diretamente na
aparicdo das rugas, € o excesso de exposi¢do solar, portanto em alguns casos nem sempre a

aparéncia fisica € compativel com a idade da pessoa.

Além da avaliagio do grau de envelhecimento, para determinar qual tratamento ideal, é
necessario que um profissional da drea faga o diagnéstico, indicando o tratamento necessario

para cada quadro.
4.1 Rugas dinimicas

Como ja falado, as rugas dindmicas sdo pelos movimentos musculares da face, aparecem
quando ha movimentos do rosto, com isso os tratamentos para esse tipos de ruga pode ser a
associagdo de injetaveis para o preenchimento, que fara com que ocorra uma paralisia muscular,
impedindo uma comunica¢do do neurdénio com o musculo ¢ depois um relaxamento. E para
auxiliar nos preenchimentos pode ser usado sessdes de microagulhamento, radiofrequéncia e
laser fracionado ablativo ¢ ndo ablativo, com o objetivo de rejuvenescimento dos tecidos,
ajudando na estimula¢iio do coligeno e da elastina. Os preenchimentos sio usados & toxina
botulinica A (botox), procedimento que leva em torno de 30 minutos de aplicacdo e o resultado
aparece com dois 4 sete dias, ficando no local preenchido pelo tempo de 4 a 6 meses. E a
aplicagdo de preenchimentos chamados de lifting ou bioplastia facial, com durabilidade de 20 a
40 minutos de aplicagdo, sendo absorvido pelo organismo no periodo de 9 a 12 meses.
Procedimentos de preenchimento s podem ser realizados por profissionais permitidos a
aplicagoes de injetaveis. Ambos procedimentos devem seguir cuidados pds procedimentos, como
por exemplo 4 exposigdo solar, podendo ocorrer apos o periode de no minimo 15 dias.

Por serem rugas mais superficiais e visiveis apenas com a movimentagdo dos musculos da
face, em alguns casos apenas a ginastica facial pode amenizar a aparéncia das rugas. Essa
ginastica nada mais € que exercicios de tonificagdo da musculatura facial que ajudando na
vascularizagdo e a estimular a circulagdo, aumentando assim a oxigena¢do da pele, e

consequentemente retardando a perda de elasticidade do tecido.

4.2 Rugas estiticas
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As rugas estaticas sdo ocasionadas pelo envelhecimento cutdneo. Tendo por tratamento o uso
de laser de CO2 fracionado usando uma temperatura acima de 60°c fazendo a pele se contrair,
provocando uma grande produgdo de coldgeno no tempo de seguintes seis meses, pois esse
procedimento atinge as camadas profundas da pele, tratando as rugas e deixando a pele com um
aspecto jovial.

Pode ser usado também os peeling de diamante e peeling quimico, fazendo com que haja uma
descamagio na pele, surgindo uma nova pele, suaviazando as rugas finas e fazendo aumentar a
elasticidade cutinea.

Luz pulsada ¢ usada para o tratamento de manchas e rugas. Movimentagdo hibrida na pele
com a estimulagdo do calor, produzindo colageno e melhorando a circulagio.

A radiofrequéncia é um tratamento indolor, emitindo ondas de energia com temperatura entre
40°c 4 43°c, fazendo com que hé estimulagio de colageno, diminuindo a flacidez ¢ melhorando
as rugas.

O tempo de durabilidade do procedimento ¢ de aproximadamente 30 minutos e a quantidades

de sessdes serd dada pelo profissional e de acordo com a necessidade do cliente.
4.3 Rugas gravitacionais

Bioplastia € um tipo de plastica sem corte, nfo invasiva, que se injeta o produto por meio de
microcanulas preenchendo a pele.

Acido hialurénico ¢ um procedimento de preenchimento com a finalidade de embelezamento e
de reestruturagdo da pele. Ele preenche o espago entre as células, tem por fungéo trazer dgua ao
local onde houve 4 aplicagio, melhorando as rugas € a hidratagio da pele.

Drenagem linfitica facial é realizada através de massagem, proporcionando a ativagio da
circulagdo sanguinea, eliminando toxinas que formam a linfa,

Laser CO2 fracionado aumenta a produgdo de colageno fazendo com que diminua as rugas e
rejuvenesqga a pele.

Radiofrequéncia atinge principalmente 4 camada da derme, esquentando a regido ¢
transformando o colageno em neocolageno, aumentando a circulagio sanguinea e destruindo os
adipocitos.

Eletroestimulagdo ¢ por meio de correntes elétricas, que provoca a contragdo do misculo ¢
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aumenta a circulagio sanguinea, estimulando a oxigenagao e eliminag¢do de toxinas.

5. Conclusio

Pode-se concluir que o processo de envelhecimento € algo natural ¢ inevitivel que acomete a
todos os individuos. Contudo, este processo pode ser atenuado pelos meios estéticos com o uso
de ativos topicos no combate e rejuvenescimento facial, além de estar diretamente relacionado
com o estilo de vida principalmente a uma alimentacdo sauddvel e¢ rica em vitaminas
antioxidante. De fato, ndo se pode deixar de envelhecer, muito menos interromper este processo,
mas se estudando a fisiologia da pele, entendendo o processo do envelhecimento e os principais
fatores que o desencadeta, pode-se retardar ou minimizar esses sinais.s . A qualidade do
envelhecimento esta relacionada diretamente com a qualidade de vida das mulheres e isto, é
resultado do nivel de autoestima, da avaliagdo positiva ou negativa que elas tém sobre suas vidas.

Com o aumento da expectativa de vida, torna-se cada vez mais importante que sejam
desenvolvidos mais trabalhos ¢ propostas de promogéio 4 saide para mulheres, principalmente

em relagio autoestima a fim de promover o bem-estar ¢ a qualidade de vida.
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RESUMO

A exigéncia pelo corpo perfeito dentro dos padrdes de beleza vem aumentando com o passar dos anos. Com essa
busca, a gordura localizada vem tendo um destaque significativo e a procura por procedimentos estéticos nio
invasivos (ém acompanhado esse crescimento. A utilizagdo de principios ativos associados a eriolipése ¢ a
radiofrequéncia demonstram que é possivel fazer a redugdo de medidas de um modo que seja visivel em pouco
tempo. A presente pesquisa tem por finalidade demonstrar os beneficios dos principios ativos na reducdo de
medidas associados a eletroterapia na estética corporal. Para isso foram realizadas pesquisas bibliogrificas no
Google Académico e Scielo, priorizando artigos cientificos e reportagem em revistas cientifica sobre redugio de
medidas localizada e utilizagdo de ativos que contribuem para um melhor resultado. De modo geral, foi possivel
constatar que os ativos associados & eletroterapia conseguem destruir as células adipocitas sem danificar os
tecidos ao seu redor. E imprescindivel que esses procedimentos sejam feitos por profissionais altamente
capacitados, pois se ndo seguirem corretamente as regras exigidas de cada método pode haver deterioramento do
tecido e um efeito rebote naquilo que se espera.

Palavras-chave: Gordura Localizada. Principios Atives. Radiofrequéncia. Criolipélise. Redugio de
Medidas.

ABSTRACT

The demand for the perfect body within beauty standards has increased over the years. With this search,
localized fat has been significantly highlighted and the search for noninvasive aesthetic procedures has
accompanied this growth. The use of active ingredients associated with cryolipose and radiofrequency shows
that it is possible to reduce measurements in a way that is visible in a short time. This research aims to
demonstrate the benefits of active principles in reducing measures associated with clectrotherapy in body
aesthetics. For this, we conducted bibliographic searches in Google Scholar and Scielo, prioritizing scientific
articles and reporting in scientific journals on localized reduction of measures and use of assets that contribute to
a better result. In general, it was found that the assets associated with electrotherapy can destroy adipocyte cells
without damaging the swrounding tissues. It is essential that these procedures are performed by highly qualified
professionals, because if they do not follow the required rules of each method correctly, there may be tissue
deterioration and a rebound effect on what is expected.

Keywords: Localized Fat. Active Principles. Radiofrequency. Cryolipolysis. Measurement Reduction.
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1 INTRODUCAO

A exigéncia pelo corpo perfeito dentro dos padrdes de beleza vem aumentando com o
passar dos anos. E com essa busca, a gordura localizada vem tendo um destaque significativo,
€ a procura por profissionais como, nutricionistas, profissionais da educacio fisica e centros

de estética tem acompanhado esse crescimento (Barell, 2008).

O tecido adiposo encontra-se abaixo da derme, na tela subcutinea. Composto por
virios tipos celulares, sendo células adipocitas, células endoteliais, macrofagos, células do
sistema vascular, entre outras. Esse tecido pode ampliar-se em até 20 vezes em tamanho o
centenas de vezes seu volume (Aratjo, 2013). Com a fungio de isolamento térmico que ajuda
a absorver choques, completa espagos entre tecidos, ajuda a manter os Orgdos em seus

respectivos lugares (Mercado e Silva, 2015).

Adipocitos sdo células que estocam energia em forma de gordura e gastam em forma
de acidos graxos quando sc ingere poucas calorias (Aratjo, 2013). Os adipécitos dividem-se
em unilocular ¢ multilocular, sendo que no primeiro seu interior 2 uma unica e grande
quantidade de lipideo, localizado especificamente no citoplasma, e localiza-se em toda
superficie do corpo e no abdémen. J4 os multiloculares t2m uma quantidade de lipideo dentro
do citoplasma variada e tem como fungdo fornecer calor ao organismo (Junqueira e Carneiro,

2013).

A lipodistrofia ¢ a mé formagio desses adipdcitos, ou seja, uma desordem metabdlica,
acumulando assim gordura em determinado parte do corpo (Krupek e Costa, 2012). Essa
adiposidade pode ser genética ou de deformagdo na circulagio (Guirro e Guirro, 2010). Varia
a localizagio em géneros, sendo mais propicio nos membros inferiores das mulheres e

superiores nos homens (Kupek e Costa, 2012).

Desenvolvida em 2009 por Rox Anderson, a criolipélise chegou como inovagio para o
tratamento de gordura localizada. Observando outros estudos Rox descobriu que o frio destroi
as cClulas adipocitas sem danificar os tecidos ao seu redor (Nunes, 2019). Com um
resfriamento equilibrado com temperatura que variam -5 a -15 °C, ha a morte da célula de
gordura, diminuindo assim a gordura no local trabalhado (Borges e Souza, 2014). E

necessario que a temperatura seja seguida com muito rigor, caso isso ndo aconteca pode

ocorrer congelamento ou queimaduras no tecido devido ao frio excessivo (Mercado e Silva,

2015).




Radiofrequéncia sdo ondas eletromagnéticas que geram calor. Atualmente muito

utilizada na drea da estética para tratamento de redugio de medida (Capponi e Renzio, 2007).

Borelli, (2008) explica que o calor gerado pela radiofrequéncia atinge as camadas
profundas da pele chegando ao tecido adipeso. Esse aguecimento causa uma vasodilatagio
(aumento do fluxo sanguineo), aumentando a produgio de colageno e firmeza da pele. Apesar
de o calor atingir as camadas mais profundas da pele, sua superficie, a derme mantém-se

resfriada (Borges, 2010).

Os principios ativos s3o responsaveis pelos efeitos que os cosméticos causam na pele.
Para que eles tenham acdo e seus beneficios sejam notados, devem conseguir ultrapassar a
barreira protetora da pele (Margal, 2019). Com fungdo vasodilatadores, vasoconstrigio ¢
esfoliantes, os ativos tém sua agdo maior com a utilizacdo de procedimentos eletroterdpicos,

como a criolipdlise e a radiofrequéncia.

Esse artigo tem como objetivo essencial, demonstrar os beneficios dos principios

ativos na redugdo de medidas associados a eletroterapia na estética corporal.

2. REFERENCIAL TEORICO

2.1 Histologia Gordura localizada

O tecido adiposo faz parte do tecido conjuntivo, onde se localiza abaixo da derme, em
sua composigao encontram-se diferentes tipos celulares sendo adipocitos, células endoteliais,
macrofagos, células do estroma vascular, fibroblastos, entre outras. Esse tecido amplia-se em
maior parte no pré-nascimento, mas com o decorrer do tempo os adipdcitos podem se
multiplicar ainda mais, devido & alimentagdo e ingestdo caldrica. Tendo como fungdo
isolamento térmico, ajuda a manter os ¢rgdos em seus respectivos lugares, ajuda a absorver

choques, completa espagos entre tecidos (Mercado e Silva, 2015).

Figura I - Estruturas anatomicas da pele e tecido adiposo.
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Adipdcitos sdo células com funcionalidade de balancear o fluxo energético corporal,
ou seja, estocar energia na forma de lipideos (gordura) ingeridos como calorias ¢ gastar essa
energia em forma de acidos graxos quando se ingere poucas calorias. Para conseguir estocar
todo o lipideo dentro da célula, os adipdcitos podem ampliar seu tamanho em até 20 vezes e
seu volume variar em centenas de vezes (Araujo, 2013). Os adipécitos dividem-se em
unilocular ¢ multilocular, sendo que no primeiro em seu interior possui uma tnica e grande
quantidade de lipideos, especificamente no citoplasma, tendo como objetivo estocagem e
gasto de energia. E subdividido por toda superficie subcutdnea e em destaque na regido do
abdomen. Os uniloculares sdo redondos, mas podem mudar sua simétrica em vérios outros
formatos por causa da alteragdo ocasionada pela pressdo e aumento do volume. Ele varia de
20-200 pm de dimensdo e pode chegar de 60 a 85% do peso total de um individuo. J4 os
adipocitos multiloculares em seu citoplasma variam a integragio lipidica, tendo como fungio
fornecer energia através do calor causado pelo desacoplamento das mitocondrias (oxidagdo
lipidica). Encontrados em locais especificos, seu formato varia e em seu nicleo hé a inser¢io

lipidica, movendo-se por todo o citoplasma (Junqueira & Carneiro, 2013).

2.2. Lipodistrofia

Lipodistrofia ¢ a ma formagdo dos adipocitos, uma desordem no metabolismo e
consequentemente o acimulo de gordura em determinada parte do corpo. Em mulheres essa

adiposidade ¢ mais comum nés membros inferior como quadris, posterior e lateral da coxa,



conhecida como lipodistrofia gindide. J4 em hemens encontram-se no abddémen, chamada de
lipodistrofia andrdide, mas ambas podem ser encontradas nos dois géneros (Krupek & Costa,
2012).

A Adiposidade pode ser genética ou por deformagdes no sistema circulatdrio,
ocorrendo assim uma deficiéncia do tecido conjuntivo adiposo subcutineo (Guirro & Guirro,

2010).

Segundo (Cavalheiro et al,, 2012), os adipécitos definem -se pelo acimulo de lipideos
em seu citoplasma, sendo mais compativeis a glicose, tornando assim mais dificeis a reducéo
de medidas localizada. O tecido adiposo tem como fungdes a protecio contra o frio ou

submissdo a intensas atividades, além de fornecer energia em jejum prolongado.

Para facilitar o processo de lipolise, a enzima trigliceridica lipase deve ser estimulada
para que sejam hidrolisados os tnacilglicerdis (Krupek & Costa, 2012). Os dcidos graxos sio

liberados na corrente sanguinea e utilizados como fonte de energia (Cavalheiro et. al., 2012).

2.3. Criolipdlise

A Criolipolise foi desenvolvida em 2009 por Rox Anderson na Escola de Medicina de
Harvard. Observando estudos desenvolvidos na década de 70, onde pesquisadores verificaram
em criangas que apos retirarem as amidalas, ao tomarem sorvetes suas bochechas faziam
covinhas, Rox entdo comegou a pesquisar sobre o frio em células de gordura localizada.
Descobriu-se que o frio destruia o tecido adiposo intencionalmente sem afetar os demais
tecidos ao seu redor (Neves, 2014). Em 2010 a utitizagio da Criolipolise foi permitida para
usos estéticos em Boston, mas somente em 2012 o procedimento foi liberado no Brasil pela

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Bueno, 2012).

Segundo (Borges & Scorza, 2014) o resfriamento equilibrado do tecido adiposo,
utiliza-se temperaturas entre -5 a -15 °C, causando a paniculite fria localizada e logo apos a
apoptose dos adipdcitos, isto é, a morte das células de gordura, levando a diminuigdo da
gordura localizada. Com a aplicagdo de frio sobre uma superficie a temperatura tende a cair
imediatamente. Quando o resfriamento chega ao platé a temperatura comega a diminuir sua
velocidade e para o resfriamento chegar aos tecidos mais profundos demora alguns minutos ¢

com menor intensidade comparada a camada subcutineca (Simionato, et. al. 2013). Para




(Mercado ¢ Silva, 2015) a temperatura deve seguir o ideal para que ndo haja destruicio,

congelamento ou queimaduras do tecido, pois o frio anestesia a drea temporariamente.

Entre 0 2° € 0 3° dia apds o procedimento, comega uma inflamacio onde os leucocitos
envolvem os adipocitos. Depois de 15 dias aumentam os macréfagos que fagocitam os
adipocitos. Com 2 meses a inflamagdo comega a se atenuar e somente com 4 meses o
processo inflamatério finaliza e ai sim pode ser avaliado o efeito da criolipdlise no local
aplicado, diz (Nelson, 2019). Ja para Pagan (2014), com apenas uma ou duas sessdes no
mesmo local seria eficaz, mas que em alguns casos precisam de mais sessdes, mas que haja
intervalos de pelo menos 2 meses de uma para outra. Com 2 a 3 meses a partir da primeira
sessdo ja se evidencia o efeito maximo do tratamento, mas que com 10 dias ja se ¢ visivel a

perda de gordura.

Figura 2 - Sessdo de Criolipdlise

Fonte: Souza (s.d.)

s

E necessario que as sessdes de criolipolise sejam realizadas por profissionais
altamente capacitados, obedecendo ao tempo e temperatura de cada sessdo. Quando os
adipocitos sdo destruidos e eliminados, ¢ imprescindivel que o paciente seja orientado se caso
ele venha engordar, novas células de gordura tende a se desenvolver novamente. E importante

que se faga boa alimentacao e pratique exercicios fisicos (Mercado e Silva, 2015).



2.4, Atuacoes da Radiofrequéncia na Gordura Localizada

A radiofrequéncia é uma onda eletromagnética que gera calor por conversio
compreendida entre 30hz (hertz) e 300mhz, sendo a frequéncia mais usada entre 0,5 e
1,5MHz. As correntes abaixo de 3.000Hz sio empregadas mna eletroestimulagio e
eletroanalgesia. Em contrapartida a radiofrequéncia é utilizada na estética pela geracdo de

energia por calor (Lofeu et. al, 2015).

Apesar de ser um recurso existente ha mais de um século, no Brasil foi fabricada a
primeira radiofrequéncia em 2008, chamada Spectra da empresa ToneDerm, ¢ logo depois
fabricado pela empresa IBRAMED, o aparelho Hooke com registro pela Anvisa e com
manutengio feita pela propria empresa (Lofeu et. al., 2015).

A exigéncia pelo corpo perfeito dentro dos padrdes de beleza vem aumentando com o
passar dos anos. Pela busca de um corpo livre de imperfeigdes, ¢ a gordura localizada vem
sendo o maior motivo de procura de tratamento e¢m centros cstéticos, academias, spa's e
nutricionistas. Para esse tratamento pode ser usado a radiofrequéncia, um aparelho que gera
energia que faz com que as camadas de gordura sejam alcangadas através do aumento da
temperatura do tecido. Com o aquecimento do tecido aumenta-se circulagdo sanguinea que
estimulando a produgido de coligeno, aumenta a firmeza da pele melhorando também o

aspecto da celulite (Barelli, 2008).

Por possutr virias fungles a radiofrequéncia tem muitas indicagbes em tratamento
estético, eficicia e seguranga. O tratamento ndo invasivo ¢ também utilizado para linhas de
expressdes faciais, fibrose recente ¢ tardia, cicatrizes, celulites, gordura localizada, contratura
muscular e fibromialgia. No combate a gordura localizada o tratamento por radiofrequéncia
permite o aumento da microcirculacio sanguinea, a atividade metabolica e térmica, ativando
a “queima” de gordura, ¢ aumenta o consumo de energia em nivel celular (ATP). As ondas de
calor profunda, produzida pela radiofrequéncia possuem capacidade de gerar energia e
aumento de temperatura nas camadas mais profundas da pele, mas mantendo a superficie
resfriada e protegida. Apds o aquecimento observa-se hiperemia da pele como consequéncia

vasodilatagdo ¢ aumento do fluxo sanguineo (Borges, 2010).

Segundo Borelli (2008), o aquecimento gerado pelo equipamento promove a quebra
dos tecidos adiposos e fibrosos, além de melhorar a circulagiio sanguinea no local, que por sua

vez, ajuda na drenagem de fluidos e toxinas.
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O protocolo claborado por (COSTA et. al. 2009) mostra que a utilizagio da
radiofrequéncia foi aplicada em pacientes por 12 sessdes, trés vezes por semana, visando a
redugdo da adiposidade abdominal. O tempo utilizado foi de trés minutos por édrea e a
quantidade de dreas de acordo com a superficie abdominal a ser tratada, tempo necessario
para chegar a valores com aumento de 5° a 6° C (iniciando-se com 33,7°C e chegando a uma
meédia final 40,5°C avaliadas com termdmetro de superficie), totalizando uma média de 20

minutos.

Figura 3- Sessdo de Radiofrequéncia

Fonte: Pinheiro(m.p)

2.5 Ativos e Seus Beneficios

Os principios ativos sdo responsaveis pela acdo e caracteristica de cada cosmético, e
pelos efeitos que o produto causa na pele. Ele ¢ quem define as agdes, como: adstringente,
anti-inflamatoria, anti-séptica, etc. Os principios ativos podem ser de origem animal, vegetal
ou biotecnologica. Para que um ativo cosmético exer¢a sua funcio na pele, é necessario
que contenha pequenas particulas que ultrapasse a barreira do estrato corneo ¢ atinja seu
local de agdo. Atualmente os produtos a base de nanoparticulas sio mais usados por trazerem
vantagens de aplicagdo, e por terem maior capacidade de penetragido dos ativos nas camadas
da pele, apesar do custo beneficio ser um pouco mais alto dos produtos convencionais. O uso
da nano-biotecnologia na produ¢ao de nano-cosmeéticos ¢ formulagdes dermatologicas advém
da prote¢do dos ingredientes quanto a degradagdo quimica ou enzimatica, do controle de sua
liberagdo, principalmente no caso de irritantes em doses elevadas e de um tempo prolongado

de contato com ativos cosméticos ou farmacos na camada cormea (BARIL, et. al., 2012). Os
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produtos que contém em sua composigio principios ativos nanoteciiologicos conseguem
desempenhar um resultado mais eficaz tendo possiveis risco de toxicantes e pode haver
dificuldade de biocompatibilidade dos metais utilizados. Um principio ativo ndo deve ser

absorvido pelo organismo para evitar um efeito sistémico indesejado, (Leonora, 2010).
2.5.1 Ativos crioterapicos

. Mentol e Canfora-A canfora ¢ o mentol, quando associados, sio empregados
como coadjvante no tratamento da flacidez, gordura localizada e celulite. Quando em
contato com a pele, provoca um efeito chamado criogénico, diminuindo a temperatura local,
auxiliando na dissolu¢io dos nédulos de gordura, drenando toxinas, aumentando o fluxo

sanguineo e auxiliando na queima de gorduras.

. Castanha da India- Facilita a circulagio do sangue fortalecendo as veias

sanguineas, vasoconstritora, anti-edematosa, anti-inflamatéria.

. Centella asidtica- A centella asidtica é uma planta que age na eliminagdo das
c¢lulas de gordura e melhora a circulagio do sangue. Possui propriedades adelgagantes (que
combate eficazmente a celulite, a falta de firmeza e as estrias, gragas aos seus compostos
ativos, que atuam sob as células que armazenam gordura) e anti-inflamatérias, além de

hidratar a pele.

. Extrato de guarani, extrato de cravo branco e bioex antilipémico: reduz a
temperatura do local, atua na redugdo de medidas melhora o ténus muscular e aparéncia da

celulite.

. Manuronato de metilsilanol(silicio de 4cido manurénico) e bioex antilipémico:
ativo multifuncional. Possui agdo antirradical livre ¢ anti-inflamatdria. Previne a glicagdo das
proteinas. Pode ser usado em tratamentos cstéticos faciais e corporais (restaura a clasticidade,

a tonicidade, hidrata¢do e firmeza da pele. E muito usado também no tratamento da celulite e

da gordura localizada).
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2.5.2 Atives tertniogénicos

. Cafeina/Cafeisilanc C _ A cafeina é composta por metilxantinas que induz a
hidrélise dos triglicerideos (gorduras neutras). E um ativo que penetra bem na pele, tendo
a¢do estimulante na microcirculagdo dos tecidos, ¢ descongestionante e auxilia na remogao de

toxinas.

. Fosfatidilcolina- Um fosfolipidio compativel com as membranas, facilitador do
efeito carreador sobre outros ativos, o que favorece a permeagdo cutdnea na agdo da redugio
de medidas, dissolvendo a gordura na forma de triglicerfdeos ¢ dcidos graxos ¢ promovendo

sua eliminagio.

. Castanha da India- Aumenta a resisténcia dos vasos, diminuindo a fragilidade e

permeabilidade capilares. Ativa a circulagio, favorecendo o retorno venoso.

. Guarand-  Estimulante  metabolico, antilipémico, descongestionante,

vasoprotetor. Ativa a circulagio.
. Cancla- Sedativa, tonica, vasodilatadora periférica, cardiotdnica, antisséptica.

. Algas marinhas- Algas marinhas sdo plantas ricas em vitaminas e sais minerais
que vivem sob a superficie da dgna. Estimulam a circulagio da pele promovendo a redugio de

gorduras ¢ eliminagio de toxinas. Possuem efeito hidratante ¢ protetor da pele.

. Extrato de campsicim e de gengibre- Sendo estratos termogénicos, propiciam a

queima de gordura localizada por intensificar o metabolismo e a atividade das termogénicas.

. Nicotinato de metila- Hiperemiante com agiio vasodilatadora estimula o fluxo

sanguineo facilitando a permeacdo de outros ativos cosméticos.

. Slimbuster L- Extrato concentrado com oleo de café verde e fitoesterdis
vegetais de Brassica campestre (canola). Trabalha de forma potente sobre a celulite, gordura

localizada e flacidez da pele, induzindo a lipolise (quebra das células de gordura).
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. Extrato de Gilbarbeira- Substincia botanica com efeitos emagrecedores,

anticelulite, € com propriedade diurética e anti-prurido.

2.5.3 Ativos esfoliantes

. Cha verde, tilia, camomila, cristais de quartzo: auxilia na remo¢ao de céhilas

mortas ¢ impurezas da pele. Possui agdo suavizante e antioxidante.

. Oleo de péssego, Oleo de maracujd e Oleo de macadidmia: Promove a
renovagdo celular, facilitando a receptividade da pele de principios ativos e hidrata

profundamente.

. Extrato de grapefruit: rico em é4cido citrico e maélico promovem esfoliacio
suave, ajudando a remover células mortas, methorando o aspecto geral da epiderme com agdo

estimulante, tonico vascular e detoxificante.

. Acido glicolico: agio queratolitica e esfoliativa, facilitando a descamacgdo das

células mortas.

- Oleos essenciais de laranja ¢ microesferas esfoliantes: utilizado no corpo, rosto
¢ couro cabeludo, ¢ ideal para remogdo de células mortas, além de facilitar a permeagio de

ativos.

2.6 Beneficios da Eletroterapia

Na criolipolise ocorre a destruigdo de células adipocitas no local onde é aplicada,
através do resfriamento do tecido. Associada a principios ativos com efeitos de
vasoconstricdo, melhorando a circulagio, fazendo com que haja oxigenagio tecidual,

(Mercado e Silva, 2015).

Para (Hassun K.M. et al. 2008) a radiofrequéncia é um tratamento nio invasivo que
associados a principios ativos com agdo vasodilatadora onde leva ao melhor aporte
circulatério € de nutrientes, hidratagdo tecidual, aumento da oxigenagio, aceleragio da
eliminagdo da catatélicos, lipdlise, contragdo do tecido conectivo reorientando as fibras de

colageno,fazendo com que a espessura ¢ a densidade do tecido aumente, como regeneragio do
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tecido mole. Outro beneficio desse aumento de temperatura é promover a restauracdo de

colageno.

2.7 Indicagies e Contra Indicacdes

A radiofrequéncia ¢ indicada em todos os processos degenerativos que impliguem na
diminui¢do de retardo do metabolismo, rrigacdo e nutrigio e no geral patologias cronicas
(Rodrigues, Martins, 2004). Sendo indicado para pacicnte com flacidez cutinea leve ¢
moderado, auxilia na penetra¢do dos ativos na pele.

Séo contra indicados em casos de aiteragdes na sensibilidade do paciente, utilizagdo de
metais no corpo, implantes elétricos, gestantes, pacientes em tratamentos com medicamentos
para circulagdo.

Na criolipélise ndo € conveniente para pessoas obesas ou com peso acima do indicado,
ndo ¢ apropriado para pessoas com hipersensibitidade ao frio, lesées na regido de aplicacio,

gestantes, pessoas com diabetes descontroladas e hérnia local (Bueno, 2012).

3 METODOLOGIA

O presente trabalho foi realizado através de revisGes bibliografica de artigos
académicos relacionados ao tema gordura localizada, pesquisados no scielo e google
académico além de artigos em revistas cletronicas. Os artigos foram publicados entre os anos
de 2003 4 2018. Para cfetuar as pesquisas nas plataformas digitais, buscamos por
combinagdes entre palavras, as mais citadas foram: gordura localizada, principios ativos,
radiofrequéncia, criolipolise, redugdo de medidas. A digitagdo e edigdo firam realizadas no

Microsoft Word, sobre as normas de trabalhos da Faculdade Unida de Campinas.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Estudos feitos por Mutti (2013) demonstram que os tratamentos feitos com criolipélise
podem se tomarem visiveis a partir do décimo dia apés o procedimento ser realizado e o
resultado maximo chega de dois a trés meses apos a primeira sessdo. A diferenca de espessura
pode ser medida, mas o mais vidvel ¢ utilizar fotos do antes ¢ depois de cada paciente.
Estudos cientificos feitos em Havard comprovam que a gordura localizada pode reduzir de
20% a 25% no local aplicado, variando de um individuo para outro. Se a perda de gordura ndo

for suficiente, uma segunda sessido pode ser realizada desde que respeite um periodo de dois
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meses de uma scssdo para outra. E necessdrio esclarecer ao paciente que caso ele venha a

ganhar peso novas células adipécitas serdo desenvolvidas (Revital, 2013).

Soares ¢ Barbosa (2017) observaram em seu estudo de caso realizado em um
individuo com idade media de 30 anos, com presenga de flacidez e gordura localizada ¢ que
ndo fazia acompanhamento com nutricionista, que ao utilizar a radiofrcquencia como
procedimento de perda de medidas, com sessdes de 2 vezes por semana tendo | horas por dia,
foram realizadas 12 sessdes. Notou-se uma diminuigdo de didmetro nos locais trabalhados.
Chegando a redugdo de 4,5 cm no abddmen superior € 3 cm tanto no abdémen inferior quanto
na cintura, Observando assim que a radiofrequéncia ¢ um método eficiente na redugio de

medida.

Carmo e Borges (2018) a cafeina é um dos principios ativos que tem a maior
capacidade de penetracdo e absorgdo na pele, atuando especialmente no tecido adiposo,
podendo ser utilizada em cremes, logdes, géis redutores associados a eletroterapia para que
seu resultado tenha mais eficicia na redugdo de medidas. Entretanto ativos utilizados sozinhos

sem nenhum estimulo nio teve estudos relevantes para comprovagdo de seus beneficios.

5 CONSIDERACOES FINAIS

O artigo mostra que os principios ativos de uso corporal que causam vasoconstrigio
(frio), exemplo; mentol ¢ cinfora, e vasodilatagdo (calor) nicotinato de metila ¢ cafeina,
conseguem permear mais profundo nas camadas da pele chegando mais perto do tecido
adiposo, aumentando o poder de acdo. Apds o uso de produtos esfoliantes que tem em sua
composi¢do principios ativos como; dcido glicolico: com acdo esfoliativa, facilitando
descamagdo de células mortas; cristais de quartzo: remogdo de células mortas ¢ acio
antioxidante; extrato de grapeftuit: rico em é4cido malico, com agdo esfoliante suave, tonico
vascular e detoxificante; e extrato de gilbarbeira: com efeito emagrecedor, anti-celulite e
propriedade diurética. Os ativos permeiam na pele apos a remogido das células mortas que
acontece com o uso dos esfoliantes com fungédo (abrasiva). Um fendmeno recente no mercado
$40 0s nanocosmeticos, essa nanotecnologia vem sendo muito estudada, esté revolucionando
no mundo da beleza. O setor cosmético esta fazendo uso desta tecnologia por vantagem de

aplicagio e por ter maior capacidade dos ativos penetrarem nas camadas da pele.
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Segundo Sonia Tuccori, doutora em Quimica que trabalha com 4rea da
Nanotecnologia, na empresa Natura, “os produtos cosméticos nano tem trés apelos; melhor

absorgio, acdo prolongada e um toque mais leve”.

Esses cosméticos associados com procedimentos de eletroterapia como; Criolipélise ¢
radiofrequéncia, trabalha a gordura localizada com mais eficicia e trds um resultado rapido.
A Criolipdlise que causa o resfriamento equilibrado do tecido adiposo, utiliza-se temperaturas
entre -5 a -15 C, causando a paniculite fria localizada e logo apds a apoptose dos adipdcitos,
isto €, a morte das células de gordura, levando a diminuigio da gordura localizada. Com a

aplicacdo de frio sobre uma superficic a temperatura tende a cair imediatamente.

Na radiofrequéncia o efeito Joule € o principal efeito térmico da radiofrequéncia ao
atravessar o organisine efetuando a produgdo de calor, sendo utilizada para a gueima de
gordura localizada, melhora da circulagdo sanguinea, aumento da oxigenagdo, aumento da
espessura e do tecido epitelial na densidade do tecido epitelial e evita a flacidez da pele ap6s a

perda de medida.
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RESUMO

Esse artigo tem como principal objetivo orientar os profissionais de estética quanto as associagfes que podemn ser
realizadas para o tratamento do melasma, e salientar que os pacientes sobre os cuidados diarios que interferem e
auxiliam significativamente no tratamento. O Melasma € uma hiperpigmentagdo, que ocasiona manchas
acastanhadas, atingindo as regides malares. Mais comumente em mulheres raramente em homens, sendo comum
no periodo fértil e no periodo da gravidez, por exposigdo solar ou tratamentos que envolvern horménios. Alguns
principios ativos s3o essenciais nos tratamentos estéticos para o melasma sendo associados na maioria dos casos,
como por exemplo, os dcidos utilizados nos peelings, o laser e o uso do protetor solar. O tratamento também

depende do empenho do paciente em seus cuidados didrios. O tratamento ¢ eficaz, mas gradual.

Palavras chave: Melasma, peelings, laser, fotoprotetores, acidos.
ABSTRACT

This article aims to guide the aesthetic professionals as to the associations that can be made for the treatment of
melasma, and emphasize that patients about daily care that significantly interferes and helps in treatment. Melasma
is a hypergmentation, which causes brownish spots, reaching the malar regia. Most commonly in women, rarely
in men, being common in the fertile period and during pregnancy, by sun exposure or treatments involving
hormones. Some active principles are essential in aesthetic treatments for melasmas and are associated in most
cases, such as acids used in peels, laser and the use of sunscreen. Treatment aiso depends on the patient's

commitment to their daily care. The treatment is effective but gradual.

Keywords; Melasma, Peelings, Laser, Photoprotectors, Acids
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LINTRODUCAO

Atualmente o mercado da estética tem ganhado grande espago no mercado, a
preocupagdo com a aparéncia, e o retardamento do envelhecimento sdo fatores que tem
favorecido esse desenvolvimento. Sendo assim, as pessoas tem a cada dia procurado solugdes e
tratamentos para imperfei¢Ges estéticas, tanto em tratamentos corporais, como faciais, visando
uma aparéncia mais jovem e sauddvel. Um dos fatores que levam as pessoas a procurarem
tratamentos faciais sdo as altera¢des estéticas na face como as discromias.

O melasma ¢ um exemplo dessas discromias. E uma alteragdo da pele caracterizada por
manchas escuras acastanhadas que ocorrem na face, devido a uma produgio mais elevada de
melanina, quase sempre em mulheres, apds exposi¢do solar, gravidez, terapia hormonal,
predisposi¢do genética também estd associada a etiologia do melasma. Essas manchas
irregulares ocorrem principalmente nas regides malares (magis do rosto), testa, nariz, bugo e
témporas, mas também podem ocorrer no rosto, pescogo, bragos e costas. A intensidade de
pigmentagio € varidvel, as vezes ¢ discreta ¢ quase imperceptivel, outras vezes muito acentuada,
podendo se intensificar com a exposigio solar, trazendo sérios distirbios emocionais em alguns
casos por afetar a imagem pessoal.

A ldmpada de Wood’s € uma das ferramentas utilizadas para o diagndstico do melasma
facial. As manchas séo trregulares, a profundidade em que se localiza a hiperpigmentacio na
pele determina o tipo de melasma, que pode ser epidérmico (superficial), dérmico (profundo),
ou misto. Quando o pigmento localiza-se mais profundamente, a melhora do quadro torna-se
mais dificil exigindo persisténcia do paciente para que se obtenha em resultado favoravel. O
melasma pode surgir na gravidez de 50% a 70% dos casos, entre o quarto e o sexto més de
gravidez, por conta das alteragdes hormonais. ’

O melasma pode ser tratado, suavizando as manchas e melhorando a aparéncia
uniformizando a cor da pele. Demanda persisténcia, pois o tratamento ¢ lento e constante. Hoje
em dia ha diversos tratamentos destinados ao melasma, como peelings, tratamentos a laser,
acidos e um bom home care, todos podem ser associados para um resultado melhor.

Este artigo tem como objetivo orientar profissionais de estética quanto as associagdes
que podem ser realizadas para o tratamento do melasma, enfatizando o uso do protetor solar, e

cuidados home care, tanto no tratamento quanto na prevencéo para este tipo de hipercromia.




2. METODOLOGIA
Este presente artigo foi realizados através de fontes bibliograficas de livros e publicagtes
de artigo (Google académico), sem limite cronolégico, cujo os temas tratassem sobre melasma,

tratamentos de hiperpigmentagdes com o uso de laser e associagdes de ativos para esse
tratamento.

3. PELE

A pele o maior 6rgdo do corpo humano. Que possui a seguintes fungdes de modo
geral:protecdo, termo regulacdo, absorcdo, excregdio, produgdio de vitamina D, percepgio

sensorial . A pele e dividida em duas camadas a epiderme e a derme.

pelo

© 2010 Encyclopadia E.Frii.anica, .Inc. o
3.1 Epiderme

E a camada mais superficial, formada por quatro tipos principais de células gue sio os
queratindcitos, melandcitos, macréfagos intra epiteliais, e células epiteliais. Pode ser divido em
quatro camadas:

Camada coérea: € a camada mais superficial da epiderme, formado por células mortas
e achatadas que se dispem como placas empilhadas. E uma cobertura ao redor de toda
superficie do corpo que funciona como uma proteg¢do contra a invasfo do meio externo e lesdes
as camadas mais profundas da pele. Entre a primeira e a segunda camada da epiderme esta
localizada a camada licida, composta por varias camadas de células achatadas que estéio

inttmamente ligadas, tendo limites indistintos, perde todas as suas inducdes citoplasmadticas,




exceto as fibras de queratina; o extrato licido nfo é visto com facilidade, e mais facilmente
observado nas pontas dos dedos, mios e pés.

Camada granulosa ¢ formada de trés a cinco camadas de queratinécitos que estio
passando pelo o processo de apoptose (morte celular geneticamente programada); onde os

niicleos se fragmentam antes da morte das células. Uma caracteristica das células dessa camada

€ a presenca de queratina.

Camada espinhosa sfo organizadas por fileiras de células espinhosas de forma
poliédrica, essa camada que oferece resisténcia e flexibilidade, as células mais superficiais
dessa camada se torna achatada.

Camada germinativa, ou camada basal, € a camada mais profunda do epitélio, a camada

responsavel por gerar novas células para substituir as que estdo perdidas na camada cornea.
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https://ath.bio.br/sistemas/tegumentar/1.php

3.2 Derme

Derme ¢ formada principalmente pelo tecido conectivo contendo fibras protéticas,
clasticas, reticulares e colagenas, vasos, nervos, foliculos polis sebaceos e glandulas
sudoriparas. A parte superficial da derme constitui aproximadamente um quinto da espessura
total da camada.

A Camada papilar que € uma camada mais superficial constituida pelo tecido conjutivo

frouxo rica em suprimento sanguineo e nutri¢do regular térmica.
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A camada reticular € uma camada mais profunda e espessa, ela € constituida pelo tecido

conjuntivo denso, as fibras entrelagam-se formando uma rede.

Modificado de: AINQUEIRA £ CARNENRO. 2043

https://afh.bio.br/sistemas/tegumentar/1 .php

3.3 Melanogénese e discromias

A melanogénese acontece a partir do melanossoma, uma organela que se localiza dentro
do melandcito (célula responsavel pela produgio da melanina) , essa organela, ¢ ativada a partir
de uma enzima, a tirosinase, que € produzida pelos ribossomas, para entio produzir a melanina
(pigmento que da cor a pele).

As alteragBes que acontecem no processo da sintese da melanina podem causar as
discromias. Essas alteragdes s3o comuns € podem ser causadas por vérios fatores. Podem estar
relacionadas a auséncia total de pigmento (acromia), manchas escuras (hipercromia), € manchas
mais claras (hipocromia).

Uma das hipercromias mats comuns € o melasma.

http://www.bloggraodegente.com.br/gravidez/papo-gravida/melasma/




3. PEELINGS

Peeling vem do verbo inglés “topeel”, que significa pelar, descamar, esfolar, desprender.

Os peelings podem ser naturais (com produtos extraidos de plantas e frutas), mecénicos
(Jatos de microcristais e laser) e quimicos (com 4cidos).Podem ser ainda superficiais, médios e
profundos. O objetivo de qualquer peeling, independente do processo, € o0 mesmo: promover a
descamacio e renovar a pele.!

Peelings superficiais induzem a descamag8o, promovendo uma renovagio celular. Essas
solugGes removem a camada superficial do estrato cérneo, gerando uma pele de textura mais
suave ¢ pigmentada de modo mais homogéneo. Os médios e profundos sfo realizados em
aplicagbes unicas, com descamagfo mais intensa e formagio de crostas.Lembrando que cada
paciente deve ser avaliado pelo dermatologista que indicard o melhor tratamento.

O tipo de peeling comumente usado por esteticistas para tratamentos de hipercromias na
pele, como o melasma, sdo os peelings quimicos, baseados em acidos, como acido retinoico,
acido kdjico, acido mandélico e a acido glicolico.

As associacdes de peelings com acidos, uso de laser podem ser intercaladas mediante

um protocolo feito para cada paciente.

4. ACIDOS
Os acidos sdo os ativos mais utilizados para a¢do despigmentante e clareadora a pele.
Podem agir em diferentes mecanismos, mas todos ligados a produgéo ou transferéncia de

pigmentos, que estdo ligados diretamente 4 sintese da melanina.”

4.1 Acido retinéico

E derivado da vitamina A. Provoca o afinamento e compressdo do extrato cdrneo,
reversdo de atipias em células epidérmicas, disperséo da melanina na epiderme, estimulagéo da
deposi¢io dérmica do colageno, aumento da deposigéo de glicosaminoglicanos. Ele € utilizado
através de um efeito esfoliativo, dispersando os grinulos de melanina nos queratindcitos, o que
facilita sua eliminagdo através do aumento das células epidérmicas, ou seja, diminui o tempo
de contato entre os querandcitos e os melanocitos., promovendo uma perda rapida de pigmento
disperso. As aplicagdes podem ser seriadas, semanais ou mensais. As complicagdes com esse
procedimento sdo raras, sendo citada erupgfio acneiforme, telangiectasias e queratite

superficial.!®




4.2 Acido Kéjico

Extraido da fermentagfo do arroz, éum desipigmentante potente nio citotoxico uma vez
sua capacidade quelante, inibindo a tirosinase para formar a melanina. O efeito do 4cido kéjico
pode ser notado de duas semanas a quatro semanas de uso, em alguns individuos pode demorar
um pouco mais dependendo do estado de sua pele. Também possui a¢do antimicrobiana;

funciona como um renovador celular quando associado ao 4cido glicolico.*

4.3 Acido mandélico

E um alfa hidroxiacido (AHA), obtido através do extrato de améndoas, bastante utilizado
em hipercromias. Ele penetra a epiderme de forma lenta e uniformemente, sendo indicado para
peles sensiveis. Combate hiperpigmentagGes, melhorar a textura da pele, agindo na inibi¢do da
sintese de melanina, bem como na melanina ja depositada, reduzindo a pigmentagfioc excessiva

na area a ser tratada.

4.4 Acido glicélice

Também ¢ um alfa hidroxidcido (AHA), sintetizado a partir do formaldeido. Sua
penetragdo varia conforme a concentragdo, sendo mais utilizado em peelings superficiais, que
atigem a camada coérnea.O acido glicolico pode ser utilizado desde um melasma superficial a
um melasma de profundidade mé;iia, isso depende da sua concentragfo, tempo e associa¢des
utilizadas no tratamento.Também tem efeito satisfatério quando associado a
hidroquinona.Possui um baixo poder de fotossensibilizagio e baixa capacidade de desencadear

resposta imunoldgica (alergias).

5. LASER PARA PIGMENTACOES

O laser possui diversas aplicagdes na area da estética e quando se trata de
hiperpigmentac¢des. O significado da palavra que define bem sua agdo: Light, amplificatios, by
the stimulated emission of radiation, trata-se de uma luz estimulada por emissio de radiagéo,
ou seja, luz com grande poténcia, concentrada em um raio que transmite sua energia sem
dispensar-se a um sé ponto, agindo nos pigmentos escuros da pele.

Os sistemas atuais de laser mais eficazes no tratamento de lentigos superficiais séo as de
532nm e 755nm. Lesdes com muitos melandcitos ativos ou com depdsitos de melanina dérmica
profunda, como as méaculas do tipo “café com leite”, nevos e melasma, sdo algumas mais dificeis
de ser eliminadas.

Lasers Q-switched (rubi-694nm, Alexandrita -755, Nd:YAG - 1.064 E 532 NM)
também s&o muito usados para o tratamento de lesdes pigmentadas. Trata-se de uma tecnologia

empregada no tratamento de lentigos, manchas senis, melasma, queratose seborreica e algumas



marcas de nascenga. Vérios tratamentos com esse tipo de laser podem ser indicados, porém

existe sempre a possibilidade da repigmentagfo, dependendo do tipo de lesdo e da existéncia de

uma protecdo solar adequada.

6. HIDROQUINONA

E um dos ativos mais populares e utilizados na area farmacéutica. E um despigmentante
de uso tdpico, cujo uso é indispensavel a associagio do uso de protetor solar. E indicado no
tratamento do melasma ¢ outras alteragdes relacionadas a discromias da pele.

A hidroquinona provoca irritagdo na pele e eritema, erupgfio, hipopigmentagio ¢
despigmentacdo reversivel restrita ao local de aplicag&o. Tem como principal agfio através da
inibicdo da tirosinase, pois impede a conversfo da dopa em melanina, mas degradagio de
melanossomos e destruigfio de melandcitos também séo propostos.

Pode ser associada ao acido retindico, acido salicilico, corticoides ¢ (AHAS), para
melhorar a eficidcia despigmentante. Sua eficacia também depende da concentragéo,
estabilidade e veiculo usado. As concentragdes de até 5% sdo eficazes e podem chegar a 10%

em casos mais refratarios.?

.

7.IMPORTANCIA DO USO DE FOTOPROTETORES

A agregacio do sol 4 pele é cumulativa e irreversivel, produz alteragbes das fibras de
colageno ¢ elastina perda de tecido adiposo subcutineo e fotocarcinogénese. Em 90% dos casos
de céancer relatados, o sol € o maior contribuinte. Grande parte das discromias da pele também
sdo originadas da exposi¢o solar.®

A pele é uma protegio natural contra a radiagdo solar: a camada comea, a secregio
sudoripara e a melanina. Mesmo assim n#o ¢ suficiente para total protegdo contra a radiagio
solar.

O uso de fotoprotetores é importante no dia a dia, principalmente no Brasil, por possuir
uma localizagio geografica com maior incidéncia de raios ultravioleta. Sendo assim ¢
indispensavel o uso diario. Os fotoprotetores séio formulagdes par auso tépico que atenuam na
penetragdo da radiagfo ultravioleta (UV) formando um filme protetor.

S#o utilizados para prevenir o cincer de pele, e envelhecimento precoce, mas também
sio indispensaveis nos tratamentos estéticos faciais. Sendo assim, como o melasma também
esta relacionado a exposi¢do solar, o uso de fotoprotetor tem grande importancia no tratamento.

Sendo um dos itens indispensaveis no home care.'?
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8. CONCLUSAQ

Diferentes tipos de ferramentas sfo utilizados nos tratamentos propostos para os tipos
de hipercromias.Protocolos com associag¢des dessas ferramentas podem ser realizados, para um
resultado significativo. A resposta do tratamento para o melasma pode ser lenta, o paciente deve
estar consciente de que o melasma ¢ uma hipercromia que exige cuidado continuo e um home

care rigoroso, principalmente comuso de fotoprotetor.
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RESUMO

Esse trabalho busca entender o peeling de dianante associado ao uso do 4cido mandélico, através de pesquisa
aprofunda sobre o respectivo tema, o peeling de diamante é um procedimento de tratamento de pele muito utilizado
na atualidade pelo fato de ser muito eficaz no que diz respeito ac clareamente. E o acido mandélico ¢é eficiente no
tratamento de acne, linhas de expressdo e manchas. E o tipo mais seguro para ser utilizado em peles de fototipos
mais altos como peles morenas ¢ negras. E eficaz nas manchas de foto envelhecimento faciais (como sardas e
manchas senis — aquelas manchinhas arredondadas que surgem mais comumente na face € nas mios) € também
nos melasmas, porém estes requerem um pouco mais de tratamento e paciéncia para obter bons resultados

Palavras-chaves; peeel/ing de diamante. Pele. dcido mandélico.

ABSTRACT:

Thisworkseekstounderstandthediamondpeelassociatedvithihe use ofmandelicacid,
throughfurtherresearchontherespeciivetopic, diamondpeelis a skintreatment procedure widelyusedtodaybecause
it isverveffectivewithregardiowhitening. Andmandelicacidiseffective in treating acre. fine linesandblemishes. It
isthesafesttypetobeusedonskinsofhigherphotorvpes like darkandblackskins. It iseffective for facial photoaging
spots (such as frecklesand age spois - those round spots thatmostcommonlyappearonthe face andhands) as well
as melasmas, buttheserequire a linle more treatmentandpatiencetogetgoodresulls.

Keywords: diamondpeel. mandelicacid.
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1. INTRODUCAO

O termo peeling deriva do inglés topeel, que significa descamar, compreendido como
um procedimento destinado a produzir a renovagdo celular da epiderme. E uma técnica de
aplicagdo que produz uma lesdo programada e controlada com coagulagdo vascular instanténea,
resultando no rejuvenescimento da pele com a redugdo de marcas ¢ outras alterages.

Os peelings ganharam popularidade no inicio dos anos 60, com os primeiros trabathos
de Gordon e Backer, mas ja na antiguidade os egipcios usavam 6leos de animais, sal e alabastro
para melhorar esteticamente a pele. As mulheres egipcias banhavam-se em leite azedo, para
amaciar a pele.

Entre os anos de 1920 ¢ 1930 dermatologistas alemaes ja estudavam as técnicas norte-
americanas de peeling. O principal estudo foi feito sobre as fungdes da pele, para facilitar a
construgdo de procedimentos ¢ produtos com acio especifica para manchas, rugas, flacidez e o
rejuvenescimento. Os avangos a nivel médico e cosmético permitiram ampliar os tratamentos
faciais.

Nos peelings quimicos, podem ser utilizados diversos tipos de acidos de acordo com o
resultado que se deseja obter e com a profundidade que se deseja atingir, podem ser
classificados, em superficial, médio e profundo. Quanto mais profundos os resultados sdo mais
aparentes, mas também aumenta os riscos € o desconforto durante o peeling e pos-peeling. E
uma técnica nio invasiva, indicada para melhorar a aparéncia geral da pele, tratando manchas
superficiais, poros dilatados. rugas superficiais, textura aspera, hiperpigmentagio. acne vulgar

€ rosacea.

2. PROBLEMAS




|.Histologia da pele?

2. Mecanismo de agéo do peeling de diamante ¢ o acidomandélico?

3. Quais os beneficios do peeling de diamante associadoao usodo acidomandélico?
4. Qual o protocolo de tratamento?

5. Quais as indicagdes e contraindicagdes?




3. DESENVOLVIMENTO

1.Pele € o maior orgéo do corpo humano e no adulto pode representar 16% do seu peso.
Ela reveste a superficie corporal ¢ ¢ vital para o funcionamento do organismo. Sua principal
fungdo ¢ a homeostasia, atua também na defesa contra agressdes fisicas, quimicas e biologicas
e como oOrgdo sensorial. Sua complexidade esta associada aos varios tipos de tecidos: epitelial,
conectivo, nervoso, muscular e vascular. Ha uma grande capacidade renovadora de reparagio
¢ certo grau de impermeabilidade conferido pelo epitélio estratificado queratinizado. Nota-se
uma variagdo regional da sua espessura ¢ da quantidade de anexos cutaneos, nas regides
palmoplantares ela ¢ mais espessa e na face temos grande numero de glandulas sebaceas, por
exemplo.

A pele pode ser dividida em trés subunidades funcionais interdependentes que sdo a epiderme
(mais externa), a derme (intermediaria) e a hipoderme (mais profunda).

2. A estimulagdo do melandceito por fatores internos ou externos levam a produgio
excessiva da melanina o que origina manchas denominadas hipercromias. O peeling de 4cido
mandélico vem sendo 4 algum tempo utilizado por Tecnologos em Estética tem como fungéo o
clareamento cutdneo. Algowhite é um ativo clareador usando novas tecnologias como o peeling
enzimatico obtido a partir do extrato concentrado da alga marrom Ascophyllumnodosum.
Algowhite combina diferentes mecanismos de acdo para reduzir a hiperpigmentagio, deixando
a pele uma textura mais luminosa e atenuando pequenas linhas de expressdo, com a agéo de um

peeling versatil, controlado e seguro.

Os peelings realizados 4 base do Acido Mandélico sdo derivados da hidrélise do
extrato de améndoas amargas, provoca menor grau de descamagfo na qual aceleram
o tempo de recuperagiio da pele, os tratamentos sdo feitos semanalmente (KADUNC
et al, 2013). Usado para os tratamentos de hiperpigmentagdes, pode ser usado como
clareador de manchas (PIMENTEL, 2008).

O acido mandélico alfa hidroxiacidos; sua concentra¢do méxima é 10% com ph 3,5 o
mecanismo de acéo ¢ esfoliante. Seu peso molecular 152,15 4cido mais indicado para o verdo,
menor grau de retabilidade. quertolistico. clareador, hidratante, Renovagdio celular ¢
anticéptico. Indicado no foto envelhecimento. manchas inregulares, acne e, pos procedimentos
médicos. Seguro e sem riscos de hiper-piguimentagao, pos inflamatdrio, indicado para qualquer

fototipo.



3. O peeling de diamante atua removendo a camada superficial da pele, fazendo uma
esfoliagdo ndio invasiva, estimulando a regeneracio de novos tecidos e uniformizando a
pigmentacio da pele.

E considerada um tipo de esfoliagdo mecénica, microdermoabrasao, composto por
diferente ponteiras diamantadas, pressdo negativa promove o lixamento da pele por meio dos
movimentos executados pelo terapeuta, menos agressivo. Além de ser utilizado para tratamento
de descomias como o melasma, serve também para suavizar danos causados pelo sol, sequelas
de queimaduras, acne, clareamento das camadas superficiais da epiderme, pré-tratamento de

revitalizagdo facial, prevengio e tratamento de foto envelhecimento.

4. Por promover uma esfoliagio profunda removendo a camada mais superficial da pele,

o peeling de diamante traz diversos beneficios para a beleza e saide da pele, deixando-a mais

firme, lisa, uniforme e rejuvenescida. Confira alguns:

. Remove as células mortas da pele;

. Ameniza rugas e marcas de expressio;

. Desobstrui € fecha os poros;

. Ajuda no contrele da oleosidade;

. Melhora a absor¢do de dermocosméticos pela pele;
. Melhora o aspecto das estrias.

. Estimuia a produgio de colageno e elastina;
. Elimina marcas e cicatrizes;

. Ameniza rugas ¢ marcas de expressio;

. Desobstrui € fecha os poros;

. Ajuda no controle da oleosidade;

5. Protocolo de tratamento; higienizar as mos do cliente com lengo umedecido.

. aplicar higienizante em toda a face, pescogo e colo.
. Remover bem todo excesso de higienizante com algoddo embebido em agua
. Aplicar Tonico especifico para o tipo de pele do cliente

. Se necessdrio seca a pele.




. Faga o tratamento como peeling de diamante dividindo o rosto do cliente por quadrantes.
Iniciar pela testa, sempre sustentando a pele do cliente coma Mao que ndio esta segurando o
aparelho, (esticar levemente a pele com os dedos).

. Faga uma massagem lenta sem pressdo horizontal por toda a extensdo do quadrante
atecompletd-lo, vd de um lado para o outro depois no mesmo quadrante faga as passadas
verticais em seguida a transversal, faca esses movimentos em cada quadrante de cada area por

toda a face, incluindo o pescogo e colo.

. Aplicar uma logdo Tonica com auxilio de pepita e dedilhamento

. Aplicar um cosméticoespecifico para o tratamento que esta sendo feito
) Realizar creme hidratante

. Retirar a mdscara, secar a pele

. Aplicar produto finalizador, protetor solar

6. As principais indica¢des para o uso dos peelings séo:

. Afinamento da camada cornea

. Clareamento de manchas superficiais

. Atenuagio de rugas e linha faciais

. Estimulagdo da renovagéo celular epidermica
. Tratamento de estrias

. Sequelas de acne

. Foliculite

7. Sdo contraindicagfes gerais a realizacfio dos peelings:

+ lesbes de pele
* processos inflamatorios
» alergias

CUIDADOS: pele desedratada, fototipo, bidtipo, lesdes cutineas e efeito rebote.



4. OBJETIVOS

4.1 Geral:

Discorrer a respeito dopetling de diamante, mostrando os efeitos associados

aoacidomandélicoe buscando uma abrangéncia maior a respeito dotema.

4.2 Especifico:

Conceituar o peeling de diamante.
Mostrar os efeitos associados ao acidomandélico.
Analisar como afeta a forma incorreta afeta nossa pele.

Evidenciar seus Grandes efeitos na nossa pele da forma correta.



5. METODOLOGIA

Este estudo foi realizado com base em uma revisdo de literatura, onde foram coletados
artigos cientificos das principais bases de dados em saude: bireme, lilacs, medline, pubmed,
scielo e o portal capes, utilizando-se as palavras-chaves: microdermoabrasio, peeling, pele e
envelhecimento nas bases de dados em portugués e antiaging medicine, dermabrasion nas bases
de dados internacionais. Também, foram levantadas informagdes de livros e periédicos
cientificos. Os critérios de inclusfo adotados nesta pesquisa foram todos os temas que abordem

0 assunto. A pesquisa caracterizou-se como uma revisdo bibliografica.
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6. CONCLUSAO

O termo peeling deriva do inglés toopeel, que significa descamar, compreendido como
um procedimento destinado a produzir a renovagdo celular da epiderme. E uma técnica de
aplicagdo que produz uma lesdo programada e controlada com coagulagio vascular instanténea,
resultando no rejuvenescimento da pele com a redugfio de marcas e outras alteracdes (BORGES,
2010).

Algowhite® ¢ um peeling enzimdtico obtido pelo extrato concentrado da alga marrom
Ascophyllumnodosum, aumenta a expressdo da enzima SCCE, essa enzima participa do
processo natural de renovagio celular. Néo irritativo promove o rejuvenescimento, harmoniza
a cor de forma imediata deixando a pele macia e saudavel (OLIVEIRA, 2013).

Os peelings ganharam popularidade no inicio dos anos 60, com os primeiros trabalhos
de Gordon e Backer, mas j& na antiguidade os egipcios usavam 6leos de animais, sal e alabastro
para melhorar esteticamente a pele. As mulheres egipcias banhavam-se em leite azedo, para
amaciar a pele (NUNES, 2010). Segundo Borges (2010) existem os peelings quimicos que
utilizam a reagfio quimica de substéncias, os a laser e 0s mecanicos que fazem lixamentos e
abrasdes na pele. Todos com a finalidade promover a aceleragiio da mitose celular fisiologica,
do que resulta um tecido epitelial mais fino. vicoso e saudavel. Sua eficacia e aplicabilidade
dependem de um pleno conhecimento do sistema tegumentar e de suas possiveis afecgdes.
Agiiero e Stella (2007) relataram que entre os anos de 1920 e 1930 dermatologistas alemaes ja
estudavam as técnicas norte-americanas de peeling. O principal estudo foi feito sobre as fungdes
da pele, para facilitar a construgio de procedimentos e produtos com agfio especifica para
manchas. rugas. flacidez e o rejuvenescimento. Os avangos a nivel médico e cosmético
permitiram ampliar os tratamentos faciais. Borges (2010) citou vdrias formas de aplicagio,
veiculos e principios ativos utilizados na técnica de peeling. Sio distintos agentes descamantes
como o sol, 0s quimicos com o dcido tricloracético, criopeeling por neve carbdnica, nitrogénio
tiquido, 4cido azelaico, fenol, enxofre, acido salicilico entre outros, os bioldgicos com os acidos
retindico, alfahidroxidcidos, acido mandélico, glicolico, enzimas, vitamina C tdpica, e o
mecénico com a dermoabrasio e microdermoabrasio que utiliza micro cristais de 6xido de
aluminio e uma ponteira de diamante. Conforine a estatistica feita pela Sociedade Americana
de Cirurgia Plastica Estética, cresceu a procura por procedimentos que proporcionem a
melhoria da epiderme. Houve uma queda pela busca de cirurgias plasticas e hoje os tratamentos

mais solicitados sdo Botox, peelings quimicos e microdermoabrasdo, pela simplicidade e rapida
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recuperacio (LEU e YOO, 2009). Nos peelings quimicos, podem ser utilizados diversos tipos
de acidos de acordo com o resultado que se deseja obter e com a profundidade que se deseja
atingir, podem ser classificados, em superficial, médio e profundo. Quanto mais profundos os
resultados sdo mais aparentes, mas também aumenta os riscos € o desconforto durante o peeling
e pos-peeling. E uma técnica ndo invasiva, indicada para melhorar a aparéncia geral da pele,
tratando manchas superficiais, poros dilatados, rugas superficiais, textura Aaspera,
hiperpigmentagdo, acne vulgar e rosicea (CORAZZA, 2005). De acordo com Martinez e Rittes
(2004), um outro tipo de peeling que pode ser realizado é o peeling fisico, por
microdermoabrasdo. Procedimento feito com um aparelho que produz um jato de microcristais
de hidréxido de aluminio em aita pressdo, bombardeando a pele ao mesmo tempo que aspira os
cristais. Esta agressdo promovida pelos cristais promove um peeling cutdneo, cuja intensidade
vai variar de acordo com a quantidade de cristais, a pressdo utilizada e o nimero de vezes que
a caneta € passada na pele. Para o peeling facial a laser, utiliza-se um laser ultra pulsado de gas
carbonico. Funciona com um potente feixe, que se interrompe, emitido em pulsos breves.
permitindo que o 3° calor se dissipe a intervalos regulares. O colageno, a proteina fibrosa que
compde o tecido de sustentacdo da pele € responsavel pela maior parte dessa mudanga,
encolhendo a pele sobre a estrutura facial (CORAZZA, 2005). Por tanto, devido a existéncia de
inameros peelings deve-se escolher o que for de acordo com as necessidades cosmeéticas.
estéticas e dermatologicas de cada pessoa. As indicagdes mais comuns ao uso do peeling sdo
afinamento do tecido epitelial, corregdo de cicatrizes superficiais, rugas, estrias, sequelas de

acne, quistos de milium, discromias. tatuagens, rosacea entre outros {(BORGES, 2010).




12

REFERENCIAS

ALMEIDA, Carolina da Silveira; FERRACINI, Gabriela Natalia. Eficacia do
microdermoabrasdo na hipercromia facial: revisdo de literatura. Revista Inspirar: movimento e

saude, Curitiba, v. 4, n. 4, p. 6-8, jul/ago. 2012.

BARBA, Juliane de; RIBEIRO, Elisié Rossi. Efeito da microdermoabrasio no envelhecimento

facial. Revista Inspirar: movimento e saude, Curitiba, v. 1, n. 1, p. 6- 9, jun/jul. 2009.

BORGES, Fabio dos Santos. Dermato-funcional: modalidades terapéuticas nas disfungdes

estéticas. 2.ed. Sdo Paulo: Phorte, 2010.

RIBEIRO, Claudio. Cosmetologia Aplicada a Dermoestética.

https.//www.portaleducacao.com.br/conteudo/artigos/estetica/indicacoes-e-contraindicacoes-

gerais-do-uso-dos-peelings/35420.

https://www .dietaeboasaude.com.br/peeling-de-diamante-dicas.



FACULDADE UNIDA DE CAMPINAS - FACUNICAMPS
CURSO DE GRADUACAO EM ESTETICA E COSMETICA

| BIANCA COSTA CRUZ
" HEDSLAINE RABELO DE QUEIROZ
MARIANA FERREIRA DEVERGENES

BENEFiCIOS DOS ATIVOS NANOTECNOLOGICOS APLICADOS

AOS COSMETICOS

GOIANIA - GOIAS
2019/2




S

L WY FACULDADE UNIDA DE CAMPINAS - FacUNICAMPS
Recredenciada pela Portaria MEC n°262 de 18/04/2016

BIANCA COSTA CRUZ
HEDSLAINE RABELO DE QUEIROZ
MARIANA FERREIRA DEVERGENES

ARTIGO CIENTIFICO SOBRE OS BENEFICIOS DOS ATIVOS
NANOTECNOLOGICOS APLICADOS AOS COSMETICOS

Trabalho apresentado como requisito para a nota da
disciplina de Cosmetologia Aplicada a Estética,
necessaria para a graduagdo do curso de Estética e
Cosmética da Faculdade Unida de Campinas -

FacUnicamps.

Orientagdo do (a) Prof.° Katia de Aratijo Jaime.

GOIANIA - GOIAS
2019/2



DA AR FACULDADE UNIDA DE CAMPINAS - FacUNICAMPS
Recredenciada pela Portaria MEC n°262 de 18/04/2016

BENEFICOS DOS ATIVOS NANOTECNOLOGICOS APLICADOS AOS
COSMETICOS

BENEFITS OF APPLIED NANOTECHNOLOGICAL ASSETS
COSMETICS

BIANCA COSTA CRUZ', HEDSLAINE RABELO DE QUEIROZ',
MARIANA FERREIRA DEVERGENES!

ORIENTADORA: KATIA DE ARAUJO JAIME?

RESUMO

Este presente artigo mostra os beneficios dos ativos nano tecnoldgicos aplicados aos cosméticos,
onde, a utilizagdo do mesmo, faz-se com que os ativos penetrem nas camadas mais profundas da
pele, potencializando o efeito dos produtos. Pode-se dizer que essa descoberta acarretou uma grande
revolugdo tecnologica, que ainda estd em curso. Atualmente esta presente em varios produtos, como
em protetores solares, cosméticos, medicamentos, dentre outros. (Agéncia Brasileira de
Desenvolvimento Industrial (ABDI) Brasilia — 2010). A produgdo de nano cosméticos,
especificamente falando, estd mundialmente inserida na industria de cosméticos convencionais,
constituindo-se em uma linha de produtos diferenciados de base nanotecnologia, sendo geralmente
classificado como um setor especifico da indistria quimica juntamente com os produtos de higiene
pessoal e perfumaria (Fronza, 2007).

Palavras-chave: Beneficios. Nanotecnologia. Ativos

ABSTRACT:

This article shows the benefits of nano-technological actives applied to cosmetics, where their use
causes the actives to penetrate the deeper layers of the skin, enhancing the effect of the products. It
can be said that this discovery led to a great technological revolution, which is still underway. It is
currently present in various products, such as sunscreens, cosmetics, medicines, among others.
(Brazilian Agency for Industrial Development (ABDI) Brasilia - 2010). The production of nano
cosmetics, specifically speaking, is part of the conventional cosmetics industry worldwide,
constituting a differentiated nanotechnology based product line and is generally classified as a
specific sector of the chemical industry along with toiletries and perfumery. (Fronza, 2007).
Keywords: Benefits. Nanotechnology Active
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1. INTRODUCAO

A nanotecnologia esta relacionada as estruturas, propriedades e processos envolvendo
materiais com dimensdes em escala nanométrica. Essas particulas sdo extensivamente
investigadas por promoverem muitas vantagens em relagdo as formulagdes tradicionais. A
nanotecnologia aplicada a cosmética refere-se a utilizagio de pequenas particulas contendo
principios ativos que sio capazes de penetrar nas camadas mais profundas da pele,
potencializando os efeitos do produto. Atualmente existem técnicas distintas para produgdo e
avaliagdo das nano particulas, bem como uma grande variedade de polimeros e biopolimeros
que sdo utilizados como matéria prima para o seu desenvolvimento. Embora o mercado seja
promissor, ainda é ampla a discussdo acerca desta tecnologia uma vez que se encontra em
estagio inicial do seu desenvolvimento (Baril, M.; Franco, G: Viana, R. S; Zanin, S. M., 2012).

As nanotecnologias sio estruturas mintisculas, que sdo extensivamente investigadas por
promoverem muitas vantagens em relagdo as formulagdes tradicionais. Nos principais
mercados internacionais a nanotecnologia movimenta cerca de US$ 147 bilhdes por ano e mais
de mil produtos incorporam nanotecnologia no seu desenvolvimento, utilizando nano
particulas, nano tubos, nano emulsos ou matérias primas nano estruturadas (Nanotech, 2009.)

O inicio da nanotecnologia se deu com o fisico Richard Feyrman, quando em uma
conferéncia realizada por ele, afirmou que, no futuro, cientistas poderiam manipular atomos e
coloca-los onde bem entendessem, possibilitando assim, a construcio de novos materiais
existentes na natureza (Santana, Martin, Azevedo, 2008).

No setor cosmético, nano materiais, como as nano particulas, estio presentes em xampus,
condicionadores, pastas de dentes, cremes antirrugas, cremes anticelulites, clareador de pele,
hidratantes, pos-faciais, logdes pos-barba, desodorantes, sabonetes, foto protetores, maquiagens

de modo geral, perfumes e esmaltes (FRONZA et al, 2007).

2. METODOLOGIA
O presente artigo foi elaborado a partir de uma revisdo da literatura sobre os beneficios
€, consequentemente, as desvantagens dos ativos nano tecnolégicos aplicados a cosméticos,

tendo como critério a selegdo de artigos cientificos e sites conceituados pertinentes ao assunto.
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3. DESENVOLVIMENTO

A nanotecnologia ¢ uma ciéncia que permite o desenvolvimento de produtos na escala |
nanomeétrica, ou seja, uma escala molecular em que os materiais sdo capazes de interagir 3
diretamente com as menores células do nosso corpo. Ela foi descoberta a partir da década de ‘
1990 que materiais ja utilizados em grandes escalas podem apresentar propriedades diferentes i

e Unicas se tiverem seu tamanho reduzido.

Figura 1: Explicagdo da cscala nanométrica.
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Fonte: Minasfazciencia, junho, 30, 2016.

A nanotecnologia, dentro da cosmética, atua de forma mais eficaz do que os produtos
convencionais. Diversos produtos com os mais variados apelos estdo disponiveis no mercado e
sdo denominados como nano cosméticos. Entre os beneficios que a nanotecnologia pode trazer
ao setor, destacam-se a melhor penetragio de ingredientes ativos na pele e no cabelo, a
estabilizagdo de substancias, a melhoria da eficacia e do sensorial dos produtos e a possibilidade

de liberagdo controlada dos ativos (Martinello, Azevedo, 2009). Os ativos nano tecnologicos

sdo incorporados em cremes, séruns, logdes, géis e muitas outras formas cosméticas.
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Figura 2: Comparagio da agdio de um cosmético convencional com um cosmético nano tecnolégico

Cosmético com Nanotecnologla

Epiderme

Derme

Fonte: Betaeq, setembro, 12, 2018.

3.1 Nano Particulas

As nano particulas foram desenvolvidas em meados dos anos 70 com o objetivo de
transportar substancias para o organismo, tecidos ou até mesmo células, melhorando a eficéacia
terapéutica e diminuindo o efeito toxico das substancias nela carreada. Usado principalmente
em farmacos onde pode se encontrar dissolvidos, recoberto, encapsulado ou disperso.
Classificado em duas categorias: nano esferas e nano capsulas, sendo diferenciadas pela
organizagio estrutural e a sua composi¢do. Onde na nano esfera é formada por uma matriz
polimérica, onde os farmacos se encontram dispersos ou adsorvidos. Ja a nano capsula sio
sistemas veiculares onde o farmaco se encontra no interior de uma cavidade oleosa ou aquosa,
circundada por uma membrana polimérica, ou encontrada adsorvido a membrana polimérica.
(Santos, Fialho, 2010).

Nano particulas consistem de uma matriz polimérica (nano esferas) ou de um sistema
de um sistema reservatorio no qual um centro oleoso ¢ circundado por uma parede polimérica

(nano capsulas) (Barratt, 2000).

6
\
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Figura 3: Figura esquematica de nano capsulas e nano esferas poliméricas: a) nano capsulas com ativo dissolvido |
no niicleo; b) nano capsula com ativo disperso no polimero; c) ativo retido em nano esfera; d) ativo disperso ou

absorvido na nano esfera.

Nanocapsulas Nanoesferas
Parede I |
polimérica
Nucleo
Farmaco 9) b)

Fonte: Adaptado de Shaffazick, 2003.

3.1.1 Nano Particulas Lipidicas Sélidas

Nano particulas lipidicas solidas (NLS) foram desenvolvidas em meados de 1991, como
um sistema alternativo de encapsulagdo de principios ativos em relagdo aos sistemas coloidais
tradicionais, tais como emulsdes, lipossomas e nano particulas poliméricas. O grande
diferencial das NLS ¢é a sua excelente estabilidade fisico-quimica, que proporciona maior
protecdo contra a degradagdo de farmacos labeis 1.2 (Quim. Nova, Vol. 34, 2011).

As nano particulas lipidicas solidas (NLS) sdo sistemas de liberagdo de farmacos que
reinem as principais vantagens encontradas nos sistemas lipossomas e nas micro e nano
particulas poliméricas (Olbrich et al., 2001).

As estruturas da NLS sdo bastante similar a das nano emulsdes, mas o seu nucleo ¢ formado
por lipideos solidos a temperatura ambiente e ndo 6leos liquidos, como as nano emulsdes
(Muller et al., 2000). As NLS podem ser facilmente produzidas em larga escala, ttm boa
capacidade de estocagem, apresentando estabilidade de até 3 anos podendo ser esterilizadas
em autoclave sem perderem a forma esférica e sem um significativo aumento no
tamanho das particulas e tém um largo espectro de vias de administragio que incluem

parenteral, oral, oftalmica e topica (Pedersen, 2006; Cavalli, 1997).
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Figura 4: Esquema representativo de (A) nano emulsio e (B) nano particula lipidica sélida.
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Fonte: Muller et al., 2000a.

3.1.2 Nano Particulas Poliméricas

As nano particulas poliméricas sdo sistemas carreadores de fairmacos que apresentam
didmetro inferior a 1 um. O termo nano particula inclui as nano capsulas e as nano esferas, as
quais diferem entre si segundo a composi¢do e organizagdo estrutural. As nano capsulas sdo
constituidas por um invélucro polimérico disposto ao redor de um nicleo oleoso, podendo o
farmaco estar dissolvido neste nicleo e/ou adsorvido a parede polimérica. Por outro lado, as
nano esferas, que ndo apresentam 6leo em sua composi¢do, sio formadas por uma matriz
polimérica, onde o farmaco pode ficar retido ou adsorvido (Quim. Nova, Vol. 26, 2003).

Nano particulas poliméricas podem apresentar-se na forma de nano capsulas ou nano
esfera. As nano capsulas sdo constituidas por um invélucro polimérico disposto ao redor de um
nucleo oleoso, podendo o farmaco estar dissolvido neste nucleo e/ou adsorvido a parede
polimérica. As nano esferas ndo contém 6leo na sua formulagdo, mas sdo formadas por uma
matriz polimérica, onde o farmaco pode ficar retido ou adsorvido. As nano particulas
poliméricas sdo empregadas como veiculos de farmacos, proteinas e antigenos para
administra¢do injetavel, oral, topico, sistemas bio adesivos, e como o principal componente de
sistemas de liberagdo controlada na forma de implantes (Nicolas, J. & Couvreur, P., 2009;

Aratjo, J.; Lopes, C. M.; Egea, M. A.; Garcia, M. L. & Souto, E. B. 2009).

3.2.1 Ativos Nano Tecnolégicos

Usando nanotecnologia em cosméticos pode vim tornar os protetores solares mais
eficazes devido a propriedades que permitem melhorar a textura, melhora a absorgdo dos
componentes ativos que através da pele e entregar os componentes ativos no local exato e

formacdo de uma barreira protetora mais eficaz. Esses fatores tornam o produto mais eficaz e
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no caso especifico dos protetores solares, por exemplo, podem reduzir o risco de

envelhecimento precoce e de casos de cancer de pele.

Figura 5: Permeagdo de ativos nano tecnolégicos comparados a cosméticos tradicionais.
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Fonte: http://www.hemafarma.com.br/nanotecnologia-dermocosmeticos/

Dentre os ativos nano tecnolégicos nds temos os de agdo antioxidante que contém
prote¢do contra radicais livres. O extrato de Angico-branco contém uma classe de
polissacarideos chamada de arabinogalactanas, responsavel por estimular a célula expressar as
aquaporinas, transportando assim mais agua para a pele, deixando-a mais hidratada. (Bitar,
2011).

Os cristais liquidos obtidos a partir do silicone, adicionado com o palmiatato de retinol,
um tipo sintético de vitamina A, penetra nas camadas mais internas da epiderme e controla a
velocidade do principio ativo a ser liberado, retardando o processo de envelhecimento cutineo.
(Chorilli, 2012).

Outros ativos também utilizados na nanotecnologia sdo as Vitamina C e E, que juntas
tem um poder antioxidante incrivel, destruindo radicais livres. E também O citrolumine 8TM,
um citro flavonoide extraido de frutos citricos, que é utilizado através de lipossoma
encapsulada, sdo potentes antioxidantes e anti-inflamatérios (Grazzelli; Perez, 2009).

No acido hialurénico, temos uma nano tecnologia que penetra e fixa nas células da pele,
preenchendo as rugas de dentro para fora. Reduz os sinais de envelhecimento da pele, devido
ao estimulo a multiplicagdo celular, aumentando o niimero de fibroblasto, favorecendo a
capacidade de sintetizar proteinas, que confere a firmeza e elasticidade a pele (Pegova, 2009).

Ja no é4cido retindico, é um potente rejuvenescedor, onde seus receptores nucleares atuam como

fatores de transcrigdo, restaurando as atipias celulares e distribuigio de queratinécitos (Cunha,

2012).




10

AL FACULDADE UNIDA DE CAMPINAS - FacUNICAMPS
Recredenciada pela Portaria MEC n°262 de 18/04/2016

O Lauric Acid Myristic AcidPunica Granatum Seed Oil Resveratrol Sorbitan Oleate —
ele possui Nanoparticulas com elevado potencial antioxidante que atua na prevengdo do foto
envelhecimento, e tem propriedades regeneradoras e hidratantes, que melhora a elasticidade, da
forga e brilho a pele.

Citrus  Aurantium Amara Fruit Extract (and) Diosgenin Argininate (and)
Dihydromyricetin (and) Caffeine (and) Escin (and) Oryza Sativa Bran Oil — Nanoparticulas
lipofilicas para tratamento da celulite, que agem estimulando a microcirculagdo e termogénese
da pele, tem potente agdo lipolitica, além de ter agdo antioxidante.

Cymbopogon Flexuosus Oil (and) Melaleuca Alternifolia Leaf Oil (and) Eugenia
Caryophyllus Leaf Oil - Blend de Oleos Essenciais encapsulados em nanoparticulas lipofilicas,
para reparagdo de unhas danificadas com aspecto opaco, esbranquigado e quebradi¢o. Tem agdo
antifiingica, antimicrobiana, anti-inflamatoria, antisséptica e analgésica.

Lavandula Officinalis Flower Oil (and) Cymbopogon Martini (Palmarosa) Oil (and)
Rosmarinus Officinalis Leaf Oil (and) Butyrospermum Parkii Butter — Blend de Oleos
Essenciais rico em acidos graxos encapsulados em nanoparticulas de liberagdo gradativa, que
apresentam atividade tonificante, condicionadora, antisséptica, reparadora, controladora da
oleosidade e estimulante do crescimento, além de ser ultrahidratante dos fios, proporcionando
elasticidade e maciez.

Polyquaternium-7 (and) Sericin (and) Guar Hydroxypropyltrimonium Chloride (and)
Cetrimonium Chloride (and) Behentrimonium Chloride — Nanoparticulas de sericina que se
aderem a superficie do cabelo promovendo selamento das cuticulas e reposi¢do de massa
proteica. Possui alta afinidade por outras proteinas, sendo capaz de se ligar a queratina da pele
e dos cabelos, formando um filme resistente, hidratante e protetor, conferindo boas

propriedades de barreira. (Schulman, Marcelo, 2015.)
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Figura 6: Esquema de um nano soma em contato com a superficie da pele. Apos o contato do nano soma com a

pele (a), o principio ativo ¢ liberado (b), e a nano particula se funde com a pele (c).
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Fonte: isic.net.br/artigo-36 (Dutra, 2010)

3.2.2 Agdes dos Cosméticos Nano Tecnolégicos

O nanocolloidyl, é um agente emulsificante para manipulagdo a frio de gel-creme, é
dotado de particulas cujo arranjo leva a formagdo de coldides da ordem de nanémetro,
responsaveis pela estabilidade do gel-creme, bem como pela facilidade de absor¢do cutinea
(Moraes, 2009).

O tripeptideo GHK combinado com extratos anticeluliticosclassicos, englobados em
lipossomas que asseguram a permeagio do ativo nas camadas mais profundas da epiderme, sdo
ativos que tem efeito lipolitico e venoténico, diminuindo a retengdo de liquidos e melhorando
a microcirculagdo (Moraes, 2009).

Os produtos nano tecnologicos atingem as camadas mais profundas da pele,
potencializando a agdo do hidratante, prevenindo e protegendo a pele (Lopes, 2008). Nano prata
(nano silverskincare) tem como fungéo branquear, reduzir poros e reforgar a imunidade da pele

(Grazzelli, Moraes, 2009).
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Figura 7: Cosméticos inteligentes com estruturas poliméricas inertes e capazes de armazenar em seu interior ou

fixar em sua superficie os mais diversos ativos.

Fonte: esteticafacialpriscila.blogspot.com

4. VANTAGENS E DESVANTAGENS

Entre os beneficios que a nanotecnologia pode trazer ao setor, destacam-se a melhor
penetragdo de ingredientes ativos na pele e no cabelo, a estabilizagao de substancias, a melhoria
da eficacia e do sensorial dos produtos e a possibilidade de liberagdo controlada dos ativos.
Nos ultimos anos, verifica-se aumento significativo das publicagdes cientificas e patentes
dedicadas ao tema nanocosmética, em paralelo, identifica-se no mercado internacional e
nacional a introdugdo de varios produtos farmacéuticos e cosméticos que incorporam
nanotecnologia. O Brasil entrou nesse mercado em 2006, com o langamento do Nano sérum,
creme anti-sinais para a area dos olhos e contorno dos labios fabricado pelo O Boticario,
pioneiro em nanotecnologia cosmética no Brasil (Priscila, 2010).

A nano tecnologia demonstra-se uma importante ferramenta na criagdo de hidratantes e
cremes antienvelhecimento mais eficazes. Para isso, sdo empregados recursos como as nano
particulas lipidicas. Tais nano particulas lipidicas demonstram-se especialmente efetivas. Isto

ocorre devido a sua capacidade de se fundir a bicamada lipidica presente nas paredes das
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membranas celulares. Esta particularidade permite a entrada em nivel celular de compostos que,
de outra forma, ndo seriam capazes de penetrar a célula. Os nano lipideos e os bio polimeros
fornecem o beneficio extra de n3o apresentar toxicidade, além de serem integralmente bio
compativeis. Estes sdo aspectos fundamentais na seguranca da utilizacdo destes produtos. Outras
vantagens da nanotecnologia sdo prote¢do do ativo cosmético, melhorando a estabilidade e
prazo de validade, a possibilidade de se ter uma liberagio mais prolongada do ativo na pele, e

a diminuigdo da irritagdo do tecido pela liberagdo mais lenta do ativo (Laviz, 2019).

Figura 8: Vantagens e desvantagens da nanotecnologia.
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Fonte: https://www.iberdrola.com/inovacao/aplicacoes-da-nanotecnologia

Em matéria publicada na revista Cosmetics & Toiletries (2007), Valcinir Bedin (médico
dermatologista) afirmou que trabalhos realizados com alguns centros de pesquisa e
desenvolvimento na area capilar revelaram que produtos usados para a coloragio e para a
modificagdo quimica da forma dos cabelos (alisamento ou permanentes) poderiam contar com

a nanotecnologia. Como a nanotecnologia se utiliza de moléculas muito pequenas, estes danos
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podem ser evitados, pois ¢ capaz de promover a permeagio da tintura sem abrir as cuticulas
(Baril, M.; Franco, G; Viana, R. S; Zanin, S. M., 2012).

Como desvantagens temos a ingestdo de particulas menores que 300nm que podem
atingir o sistema linfatico e entrar na corrente sanguinea. Na aplicagdo dérmica as particulas
podem permear a pele e atingir a corrente sanguinea se espalhando pelo corpo e podendo atingir
até o cérebro (Santos, 2009).

A absor¢do da nano particula pode penetrar no pulmio causando infecgdo; pode trazer

risco a saude por estarem disseminado no solo, na 4gua e na atmosfera (Massada, 2009).

5. CONCLUSAO

A nanotecnologia ¢ uma grande revolugdo que vem abrangendo varios setores industriais,
principalmente na 4rea de cosméticos e farmacos. Por ser um estrutura nano, ajuda de forma
significativa na potencializagio dos produtos cosméticos, suas mintisculas particulas
conseguem permear com facilidade na epiderme assim atingindo a derme, onde se consegue
obter um melhor resultado, por alcangar lugares que antes eram considerados impossiveis de
serem alcangados por produtos convencionais.

Com o estudo realizado neste artigo, percebeu-se que a nanotecnologia em cosméticos
vem se tornando mais eficaz, sendo uma grande promessa e, beneficiando assim, os

consumidores.
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RESUMO

A preocupagio entre os homens e as mulheres para o embelezamento esta crescendo, € por isso sempre € langado
no mercado, novidades para tratamentos capilares, e uma delas é a terapia capilar: usando argilas para o
tratamento do couro cabeludo, tratando oleosidades,caspas dermatite, seborreia. A argila tem vérios beneficios
como aciio adstringente, clareadora e cicatrizante, porem existe varias cores dentre elas, verde, branca, preta e
cada uma tem sua finalidade. Para o tratamento do couro cabeludo,a mais indicada € a argila verde.
Palavras-chave: Argila. Tratamento Capilar. Couro Cabeludo. Cabelo.

ABSTRACT

The concern between men and women for beautification is growing, and so is always on the market,
news for hair, and one of them is hair therapy: using clumps for scalp treatment, oil treatment,
dandruff dermatitis, seborrhea. Clay has several benefits such as astringent, whitening and healing
action, but there are several colors among them, green, white, black and black and each one of your
needs. For the treatment of the scalp, one more suitable is a green clay.

Keywords: Clay. Hair Treatment. Scalp. Hair.

1 INTRODUCAO

Para se ter um cabelo bem tratado, tem que ter certos cuidados diarios: lavar, hidratar e
condicionar. Algumas terapias, ajudam a manter o cabelo saudével, usando argilas, vitaminas,
uma boa alimentagiio e beber bastante agua. Afinal o cabelo tem toda uma trajetéria entre
nossas vidas, pois ¢ ele que nos faz se sentir bonito(a), dar auto estima, e protegio. A indistria

de cosméticos estd em ascensdio, e sempre desenvolvendo produtos. Um deles € a argila
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encontrada na terra, porém com estudos, viram os beneficios para se usar por todo o corpo, ja
que a argila se usa a milhares de anos, pela rainha Cleépatra, porque nédo usar, e melhorar a
eficacia da argila? Podemos adquirir algumas doengas ao longo das nossas vida, como caspas.
dermatite seborreica, e precisamos de alguns meios para poder diminuir ou acabar com os
problemas, onde é usada a terapia capilar, que ajuda a tratar e prevenir doengas do couro
cabeludo. A pesquisa feita pode ajudar na procura do melhor método para se usar, € para ter

conhecimento da area capilar como um todo, desde o couro cabeludo até a estrutura dos fios.

2 REFERENCIAL TEORICO

O cabelo tem varios papéis, desde de um simples valor cultural até a protegdo. Na
antiguidade o cabelo remetia sensualidade, demonstragdo de forca, ¢ enquanto os calvos era
visto tendo sabedoria, como exemplos os monges, sacerdotes, tudo pelo valor do cabelo
(VIEIRA; MACHADO, 2019). Hoje ainda ¢ visto como sensualidade porém sem tanto peso
cultural. Para se entender como as disfung¢des ocorre no couro cabeludo € preciso saber sobre
a fisiologia do couro cabeludo, como funciona e como se da as doengas, para poder tratar tal
doenca. Um dos métodos utilizados, ¢ a terapia capilar utilizando a argila, que pode ser

encontrada na natureza de forma natural.

2.1 Fisiologia Capilar

As glandulas scbaceas, geralmente sdo encontradas proximas aos foliculos capilares,
exercendo papéis importantes como lubrificantes naturais dos fios, e também torna a pele
oleosa, evitando a perda de umidade. O cabelo em especifico, recebe o sebo do couro
cabeludo. Esta secreciio ¢ composta por glicerideos 43%, acidos graxos livres 16%, ceras
esterificadas 25%, esqualeno 12%, colesterol 4%, e vestigios de hidrocarbonetos saturados.
(MELLO, 2010).

O couro cabeludo é um conjunto de tecidos moles que revestem o cranio, dividido
em: Oleoso, seborreico, misto, seco, sensivel e normal. (FERREIRA, 2019). E ¢ designado
em trés camadas: Pele (epiderme e derme) Tecido conjuntivo denso Galea aponeurdtica
(COSMEDICAL, 2019)

De acordo com Halal (2013), ha cerca de cem mil foliculos capilares no couro

cabeludo. Os fios crescem, a partir do foliculo piloso.Seu desenvolvimento se inicia por voita




do terceiro més de vida fetal, e esta completo em torno do oitavo més de gestagdo. Apos o
nascimento, ndo ha formagio de foliculos pilosos. Eles dividem-se em trés camadas:

1- Cuticula (camada mais externa): S&o sobrepostas por pequenas camadas de células
transparentes, como telhas em um telhado. Elas mantém-se unidas através das ceramidas, os
lipideos intercelulares. Tem fungdo de prote¢do do cortex e medula, e age como uma barreira
para produtos quimicos, porém, essa barreira ndo ¢ impenctravel. Com um pH e temperatura
altos, pode se abrir e deixar o cortex vulneravel.

2- Cortex (camada mediana): E formado por células alongadas e fibrilas 7 (macro e
microfibrilas). Responsavel pela resisténcia, flexibilidade e elasticidade dos cabelos, além de
ser a parte em que se encontra a melanina, pigmento que dé cor aos fios. 90% do peso total do
cabelo vem do cortex.

3- Medula (parte central): Estd no centro da fibra, repleta de componentes porosos, €
geralmente sO existem nos fios mais grossos e asperos.Sua utilidade,ainda ¢ desconhecida.

Tem entre duas e cinco fileiras de células. (HALAL, 2013).

Figura 1 - Corte transversal de um fio de cabelo

Medula

Cortex

Escamas

Fonte: Nutrihair (2017),

2.2 Fases do Ciclo de Crescimento

Fase anagena: Conhecida como a fase do crescimento, ¢ a mais longa de todo ciclo.
Estima-se que de 80 a 95% dos cabelos, estdo nessa fase;

Fase catagena: E o periodo de transigiio ou estaciondria. A atividade celular se reduz e
os fios param de crescer, para serem substituidos. Cerca de 1%, encontram-se nessa fase;

Fase telogena: Também chamada de fase terminal ou de queda. Onde se acaba todo

processo do ciclo capilar. Os fios se desprendem dos foliculos ja completamente atrofiados, e

sio expulsos, por novos que os sucedem. Aproximadamente 10 a 14% nessa Gltima fase.

(FERREIRA, 2019) .




Figura 2 - Ciclo de vida do cabelo

Fase " Fase . Fase Rejricio da Fase
Anagena ~ Catagena = Telbgena Anagena .

Fonte: Chega de queda (2016).

2.3 Afecgdes do Couro Cabeludo

-

Caspa: Caracterizada por uma descamagfio fina do couro cabeludo, a caspa ¢
considerada uma forma branda da dermatite seborreica. Segundo Estadfio (2007), a caspa €
causada por um fungo, cujo nome cientifico ¢ Malassezia globosa. Além disso, stress,
alteracBes hormonais, excesso de quimicas, exposi¢des excessivas a altas temperaturas,

também sdo fatores ocasionais. (VIEIRA; MACHADO, 2019).

Figura 3 - Caspas

Fonte: Lotério (2018).

Dermatite seborreica: I a forma mais intensa da dermatose, ndo contagiosa e

recorrente, podendo chegar a formagdo de crostas gordurosas e amarelas. Geralmente sdo




encontradas em dareas de maior densidade de glandulas sebaceas. (VIEIRA; MACHADO,
2019).

Figura 4 - Dermatite seborreica

Fonte: Portal Uncomo (2017).

2.4 Argiloterapia

Alguns documentos apontam que na antiguidade, j4 usavam-se a argila para fins
medicinais. O uso da argila ¢ indicado conforme sua coloragdo, por possuir finalidades
distintas. A argila verde é um dos recursos cosmecéuticos preventivos ¢ auxiliadores no
combate das afec¢des capilares. Com aciio adstringente, cicatrizante, oxigenante e bactericida,
ela promove um “peeling”, removendo células mortas e ativando a circulagdio sanguinea.
(OLIVEIRA; FARIA,; SILVA, 2018). Encontrada no solo. natural, com aspecto terroso e fino,
e tem vdrios beneficios, pela composigio de cada uma. E s@o esses beneficios que serdo

citados a baixo com cada cor encontrada na natureza (AMORIN; PIAZZA, 2019).
2.5 Tipos de Argilas

VERMELHA: Contém oxido de ferro, tem um teor de alta penetragio na pele por isso

acaba influenciando para melhorias como na respiragdo celular, estimula musculos e

articulagdes. Contraindicados para pessoas com presso arterial alta, febre e com processo

inflamatorio. (TOYOKI; OLIVEIRA, 20135).




BRANCA: Argila rica em minerais, possui um teor maior de aluminio, tem agéo
cicatrizante, revitalizante. £ considerada a mais suave, ajuda na suavizagio de rugas, linhas de
expressdo e a¢io clareadora. (TOYOKI; OLIVEIRA, 2015).

VERDE: Contém silicio e zinco, sendo a mais encontrada e usada. Tem acio
adstringente, que regula a oleosidade da pele. Pode promover uma esfoliacio e quando
aplicada pode promover uma eliminagfo de toxinas, assim ajudando na circulagio sanguinea,
melhorando o aspecto da pele (MAKISHI; ANDRADE, 2015).

PRETA: A mais rara de ser encontrada, pode se encontrar a baixas profundidades,
composto por material orgénico, por isso a cor escura. Tem agfio anti inflamatoria,

cicatrizante. (AMORIM; PIAZZA, 2019).

2.6 Pop - Procedimento Operacional Padrao

1. Ficha de anamnese.
2. Lavar os cabelos com shampoo transparente ou antirresiduos.
3. Passar argila dissolvida em dgua, no couru cabeludo e raiz dos fios.

4. Condicionador para fechar as cuticulas
3 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo bibliografico, usando estudos publicados como artigos
cientificos e livros para fazer uma analise das melhorias que se tem para os cuidados basicos
dos cabelos, e que a argila pode ser um aliado forte para acabar com algumas patologias,
assim deixando o cabelo saudavel e forte. A argila vai agir no couro cabeludo podendo
diminuir o sebo produzido, reduzir as caspas, assim ajudando no fortalecimento do couro

cabeludo,a¢fo anti inflamatdria,antisséptica e cicatrizante.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A argiloterapia ¢ uma técnica natural, de facil uso e eficaz para varias finalidades,
variando de acordo com a cor. A argila verde em especifico, possui agdes como: cicatrizante,

adstringente, bactericida. Sendo assim, é a mais indicada para prevenir e tratar afecgdes do

couro cabeludo. Devemos enfatizar que é um procedimento complementar, ndo surtindo tanto




efeito quando se é usado sozinho. Por fim, sugere-se que novas pesquisas sejam feitas sobre

os beneficios e eficacias das argilas na area estética.
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RESUMO

A dermatite seborreica € uma alteragdo inflamatoria extremamente comum, cronica, que afeta
principalmente as areas com maior concentragdo de glandulas sebaceas, como couro cabeludo, face e
tronco. O objetivo desse artigo é descrever tratamentos capilares para dermatite seborreica para o seu
controle, com o foco em produtos naturais, como argila e oleos essenciais com auxilio de aparelhos como
alta frequéncia e laser, além de ressaltar suas causas e fatores de risco que podem estar ligadas a certas
condigdes medicas, aumentando o risco de dermatite seborreica. Assim como esclarecer a anatomia do
couro cabeludo, sua estrutura, ciclos de crescimento e outras patologias. Foi realizada uma revisdo e
pesquisa bibliografica sobre o tema proposto, no periodo de 1998 a 2012. Com os tratamentos sugeridos
sdo observadas grandes melhoras, como a ativagdo da circulagdo sanguinea da area afetada, diminui¢dao
da inflamag@o, o equilibrio da oleosidade entre outros. Portanto, € de extrema importdncia o diagnostico
correto para um tratamento eficaz.

Palavras-chave: Dermatite seborreica, Couro cabeludo, Tratamentos.

ABSTRACT

Seborrheic dermatitis is an extremely common, chronic inflammatory disorder that primarily affects areas
with the highest concentration of sebaceous glands, such as the scalp, face, and trunk. The purpose of this
article is to describe hair treatments for seborrheic dermatitis for its control, focusing on natural products
such as clay and essential oils with the aid of devices such as high frequency and laser, and highlighting
their causes and risk factors that may be linked to certain medical conditions, increasing the risk of
seborrheic dermatitis. As well as clarify the anatomy of the scalp, its structure, growth cycles and other
pathologies A review and bibliographic research on the proposed theme was carried out, from 1998 to
2012. With the suggested treatments, major improvements were observed, such as the activation of blood
circulation in the affected area, decreased inflammation, oil balance and others. Therefore, the correct
diagnosis for effective treatment is of utmost importance.

Keywords: Seborrheic dermatitis, Scalp, Treatments.

Aline Candida de Almeida'-Graduando em Estética e Cosmética na  Faculdade Umda de Campinas (FacUnicamps).-
alinealmeida.go | (@gmail.com

Ariélia Monteiro da Conceigio' - Graduando em Estética e Cosmética na Faculdade Unida de Campinas (FacUnicamps).-
areliaari56/@gmail.co m

Cnstiane Rodrigues da Silva' - Graduando em Estética e Cosmética na Faculdade Umda de Campinas (FacUnicamps). -
contatoerisr/@gmail.com

Katia de Aratjo Jaime? - Graduada em Pedagogia pela Faculdade Alfredo Nasser (2007). MBI em Pesquisa e Desenvolvimento de
Produtos Cosméticos.—katiajaimeconsultorai@yahoo.com.br




1 INTRODUCAO

A anatomia do couro cabeludo é dividida em medula, cortex e cuticula ¢ o ciclo de

crescimento ¢ dividido em fase andgena, catagena e telogena.

Existem diversos tipos de dermatite, sfo elas: scborreica, atépica, de contato,
esfoliativa, herpetiforme, ocre e perioral. E outras patologias do couro cabeludo como

descamacio, foliculite, ptriase ou caspa, pediculose, psoriase e prurido.

A dermatite seborreica (DS) é uma doenga inflamatdria cronica comum, que acomete
cerca de 1 a 3% da populagdo geral. E nos casos onde os pacientes sdo portadores de HIV o
indice varia entre 20 e 83%. .

A DS ¢ uma condigfo inflamatdria da pele que geralmente afeta o couro cabeludo,
causando erupgbes cutdneas avermelhadas, inchadas, oleosas € com crostas brancas ou
amareladas. As inflamag¢des também podem aparecer na face e na parte superior do corpo e as
areas afetadas podem ter uma secre¢fio de uma substincia oleosa nos foliculos capilares.

E causada por uma resposta ou alergia autoimune, nio contagiosa e ndo curavel, mas
pode ser controlada com tratamentos. Essa condigdo afeta pessoas de todas as idades, porém o

maior indice é em adultos.

Para diagnosticar a dermatite seborreica, um médico, normalmente dermatologista
examinara as areas afetadas para melhor escolha do tratamento adequado ao paciente. Os
tratamentos sugeridos para DS ligado a terapia capilar tem o foco em produtos naturais como

argilas, 6leos essenciais e 0 uso de alta frequéncia ¢ laser vermetho.

Desta forma este artigo tem como objetivo oferecer os tratamentos adequados para a

dermatite seborreica através da terapia capilar.

2 METODOLOGIA

Para a elaboracfo deste artigo foi realizada revisio bibliogréfica sobre o tema proposto
em diferentes bases de dados: Scielo Brasil, UQL e Revistas USP, incluindo referéncias
de artigos periddicos nacionais (Portugués) e livros do tema abordado.

Em seguida foi realizada leitura dos resumos dos estudos para identificar se estes
contemplavam os critérios de inclusdo e exclusdo. Os critérios de incluséo e exclusdo




foram: estudos e pesquisas que contemplassem sobre a dermatite seborreica e outras
patologias que mostrassem além da definigdo, explicasse a histologia e fisiologia do
assunto associada aos tipos de tratamentos.

Foram utilizados para a pesquisa os seguintes descritores em diferentes combinagdes:
Dermatite seborreica, tratamentos, causas, outras patologias do couro cabeludo, Anatomia
e estrutura do couro cabeludo, Oleos essenciais, alta frequéncia e laser.

3 DESENVOLVIMENTO
3.1 Anatomia do couro cabeludo

As estruturas do couro cabeludo e do cabelo € formado por cerca de cem mil foliculos
capilares, cada um desses foliculos foi criado por uma relagdo especial entre a derme ¢ a

epiderme. (Halal, 2011)

Antes que um foliculo possa se desenvolver, as células do tecido precisam passar por
mudangas dramaticas. Primeiro, uma parte da epiderme cresce para baixo, no sentido do
tecido da derme, criando um canal profundo chamado foliculo. Logo acima da camada
subcutdnea, esse recém-formado canal folicular enrola- se hermeticamente ao redor de uma
pequena parte do tecido da derme. A epiderme circula essa parte da derme quase que por
completo. Esse processo de formago do foliculo acontece cinco milhdes de vezes em média

no corpo.

A derme papilar ¢ um pedago de tecido da derme em formato de cone que recua neste
novo canal folicular. O tecido epidérmico que forra o canal folicular nido tem um
fornecimento de sangue proprio, o oxigénio e o0s nutrientes sdo supridos através de
minusculos capilares localizados na derme papilar. Eventualmente, o tecido da epiderme

envolve completamente a papila e forma um bulbo capilar. Os capilares se mantém presos no
fundo do bulbo. (Halal, 2011).

O eixo do cabelo cresce nas células-tronco, € nesse local que a base capilar comega, e
apos recém-formados se queratinizam. O citoplasma das células é completamente substituido
pela queratina, enquanto as células troncos sdo produzidas e empurradas para o foliculo. Apés

um foliculo inteiro se encher, uma coluna de células queratinizadas surge do topo do foliculo

e se estende acima do couro cabeludo. (Halal, 2011).




3.2 Estrutura do cabelo

A estrutura do cabelo ¢ formada por medula, cortex e cuticula. A medula ¢ a parte
mais interna do eixo capilar, essa se¢do tem entre duas e cinco fileiras de células lado a lado,
normalmente s6 os fios mais grossos e asperos possuem uma medula. (Halal, 2011).

O cortex ¢ uma parte da estrutura capilar que esta localizada logo abaixo das camadas
das cuticulas e € o maior responsavel pela resisténcia dos fios, ele da forga, flexibilidade,
elasticidade e a cor do cabelo, feito de células queratinizadas, de forma quase regular, que se
conecta hermeticamente (Halal, 2011).

Ja a cuticula ¢ uma camada simples, as cé¢lulas cuticulares formam numerosas
sobreposigoes, dando a aparéncia no corte transversal de varias camadas de espessuras. A
cuticula dura protege o cortex mais delicado e a medula, sem essa prote¢do o cortex se
tornaria fragil e cairia, também agem como barreira de produtos quimicos, como coloragio,

logdes relaxantes e permanentes (Halal, 2011).

CUTICULA  CORTEX MEDULA

Fonte: Orange cosméticos

3.3 Os ciclos de crescimento

Os ciclos de crescimento sdo divididos em trés fases, sendo a fase anagena onde se inicia

o crescimento do ciclo. Quando o cabelo nela se encontra, ha uma ativa produgdo, pelas

células-troncos novas no foliculo capilar. Durante esse ciclo, as células capilares sdo




produzidas em ritmos acelerado, acredita-se que, nessa fase, as células sdo criadas com mais

rapidez que qualquer outra no corpo.

Fase catagena ¢ o estagio de transi¢do que sinaliza o final de etapa anterior. Nela, o fio do
cabelo encolhe até um ter¢o de seu comprimento, deixando a derme papilar baixa. A parte
mais inferior do fio esta localizada logo abaixo da glandula sebacea. O bulbo capilar
desaparece e a terminagdo da raiz encolhida forma um bastdo arredondado. As células param

de produzir melanina e a raiz fica com aparéncia esbranquigada.

E a fase telogena que € o estagio de descanso ou repouso. O cabelo comega a cair durante
3 meses € durante todo o processo a raiz permanece no foliculo. Quando termina essa etapa, o

ciclo capilar inicia-se novamente com a fase de crescimento (Halal, 2011).

Retorno a fase
ANAGENA CATAGENA TELOGENA ANAGENA

ser
| Epitetial | Formacéo de um novo cabelo N s do
(Anagena). £ m condighes normais coure cabeledo
. o pode levar de ) a 9 B
l Temanas parm lornar-se visivel no

couro cabeludo

Fonte: (FERREIRA, A P. — Terapeuta capilar) Terapia capilar e nogdes de tricologia.

3.4 Dermatite seborreica (DS)

Alteragdo inflamatdria extremamente comum, cronica, que afeta principalmente as
areas com maior concentragdo de glandulas sebaceas , como couro cabeludo, face e tronco. A
area afetada apresenta uma alteragdo papulo-descamativa, gordurosa e eritematosa de graus
variaveis de extensdo e intensidade que causa manchas escamosas ¢ vermelhas.

Existem varios tipos de dermatite e para cada uma delas ha uma causa diferente, sendo

que algumas tem os sintomas bem parecidos. Sdo elas dermatite seborreica, atopica, de

contato, esfoliativa, herpetiforme, ocre e perioral.



A dermatite seborreica pode acometer em criangas e adultos. Na infancia a DS ¢
semelhante a dermatite atopica (DA), porém os locais de acometimento e a auséncia de
prurido na DS e na DA as diferenciam. A dermatite de contato pela fralda poupa as dobras,
enquanto a DS predomina nestas. Ja a psoriase na infancia ¢ muito semelhante a DS nesta
faixa etaria, sendo quase impossivel sua separagdo (SAMPAIO, 2011).

A DS ¢ uma condigdo que vem ¢ vai ao longo da vida de uma pessoa. O clima ¢ o
estresse tendem a desencadear crises. O tratamento pode reduzir as crises e trazer algum alivio

dos sintomas.

Causas e fatores de risco

E prevalente em 1-3% da populagio em geral, de acordo com o relatério da revista

médica American Family Physician.
As causas sdo desconhecidas, mas acne cronica, alcoolismo ou uso excessivo de alcool,
depressdo, disturbios alimentares, psoriase, rosacea podem aumentar o risco. Estresse, excesso
de levedura na pele, clima frio e seco também sdo possiveis gatilhos para um surto de
dermatite seborreica.

Os pesquisadores pensam que a genética e os hormdnios podem desempenhar um
papel no desenvolvimento, mas ainda precisam identificar quaisquer mutagdes genéticas
especificas relacionadas a condigdo.

Quanto a histopatologia, a dermatite seborreica nos HIV positivos sdo semelhantes aos
encontrados nos HIV negativos, porém, suas lesdes sdo de maior acometimento folicular e

mais plasmocitos em meio ao infiltrado inflamatorio.

Fonte: (MENDANHA, C. 2017)



3.5 Outros tipos de dermatite
Dermatite atopica

A dermatite atopica é um dos tipos mais comuns de alergia cutanea, € uma doenga
genética crnica que apresenta pele seca, erupgdes que cogam e crostas. Seus surgimentos €
mais comuns em dobras dos bragos e na parte de trds dos joelhos. Ndo ¢ uma doenga
contagiosa. As lesdes da dermatite atdpica sdo superficiais e rapidamente se rompem, dando

lugar a areas erosivas que provocam muita coceira. (COLS, 2002).

Pode iniciar-se em qualquer idade. De acordo com o aparecimento de suas
manifestagdes depende dos fatores constitucionais precipitantes, de forma que € considerada
heranga de pele seca, hipersensivel e facilmente irritivel por diversos fatores, tais como
predisposi¢iio genética, irritabilidade aumentada da pele, reatividade vascular alterada,
aumento de producgdo de suor, polui¢io climatica e ambiental, tudo isso pode desencadear a

dermatite atépica (GARZON, et al.1997).

Dermatite herpetiforme

E uma doenga bolhosa rara associada a sensibilidade ao gliten, se manifesta com
erup¢des cutdnea pruriginosas, papulas ou placas urticariformes e agrupamento de vesiculas

ou bolhas tensa, atingindo principalmente as superficies extensoras (MOREIRA, 2014).

Dermatite ocre

E um tipo de purpura hipostatica caracterizada por petéquias ¢ equimoses que ocorrem
nas pernas e regiio perimaleolar que unem areas de pigmentagio acastanhadas e
hemosiderdtica, apresentando formato de bota, sfo observadas em adultos e idosos que
permanecem em pé por muito tempo ou condigdes que causa essa estase, varizes, obesidade,
atrofias, musculares, artrites, deformidade Ossea. Em virtude de aumento da pressdo

hidrostatica intracapilar (ALVES, 2017).




Dermatite de contato

Sdo reagdes que ocorre na pele devido ao contato com substancia irritativa como
sabdo, produtos cosméticos, bijuterias e até mesmo picadas de pulgas, produzido por manchas
vermelhadas e coceira no local que esteve em contato com a substancia. A dermatite alérgica
“de contato” envolve sensibilizagiio no sistema imunol6gico, na reexposigdo ocorre
eczematosa entre 48 a 82 horas. Nesta dermatite concentragdes relativamente pequenas do
alergénico podem ser suficientes para desencadear uma reagdo inflamatoria ao contrario das

reacdes por irritantes (ROSMANINHO, 1. 2016).
Dermatite esfoliativa

E uma sindrome cutinea caracterizada por eritema e descamag@o generalizada que
pode ser consequente ou estar associado em varias doengas dermatologicas previas, doengas
sistémica ou reagdes medicamentosas sendo um distirbio inflamatério da pele com
caracteristica eritematosa e descamativa evolvendo a maior parte ou totalidade da superficie
cutdnea. Ela é considerada como uma doenga rara por ser muitas vezes de evolugdo cronica

com sinais e sitomas debilitantes como prurido de descamagiio ( KONDO, R. N. et al, 2006).
Dermatite Perioral

E uma doenca inflamatéria benigna que acomete criangas, clinicamente pela presenca
de microcapsulas eritematosas monomorficas, assintomaticas, manifestada na regido central
da face e ao redor da boca formando pequenas papulas avermelhadas ou rosadas, contendo
ressecamento e descamacéio local podendo evoluir pustulas, em alguns casos agressivamente.
Também existem alguns casos com envolvimento da area genital, tronco superior, nuca ¢

membros superiores (ALMEIDA, A.P et al, 2018).

3.6 Outras patologias do couro cabeludo

Descamacio
Consequéncia do processo de renovacgio da epiderme, quando as células corneas se
desprendem e sio eliminadas sendo substituidas por nevas células. Trata-se de um ciclo

natural e imperceptivel. Quando esse processo acelera de maneira desordenada, as escamas da

pele ficam visiveis.
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Foliculite

Processo inflamatério que tem origem em torno do foliculo piloso pilossebaceo, cuja
atrofia causada pela foliculite evolui para a alopecia cicatricial dependendo do agente
infeccioso, depilacio e doengas sistémicas sdo um exemplo. A foliculite pode se manifestar

em quaisquer regides pilosas do corpo. No couro cabeludo denomina-se foliculite descalvante.

Pediculose
Mais conhecido como piolho. Afeta normalmente criangas e as vezes adultos. Pode ser

identificado pelo prurido intenso que ¢ a infestagdo provocada pela presenga de 1éndeas.

Prurido
Coceira propriamente dita. O prurido ocorre por causas enddgenas e exdgenas, tais
como: picadas de inseto, uso de substincias sobre a pele, quimicas aplicadas sobre o couro

cabeludo e alergias podendo se estender sobre outras areas do corpo.

Psoriase
Doenga sistémica de causa desconhecida pode ser crdnica ou aguda, estavel e instavel.
Trata-se de uma hiperproliferagio das células da pele caracterizadas por placas eritematosas,

com escamas espessas associadas ao excesso de oleosidade e descamagéo no couro cabeludo.

Pitiriase ou “Caspa”

Descamagdo que acomete o couro cabeludo, muito comum na maioria dos individuos.
A causa da caspa pode ser o funcionamento inadequado das glandulas sebaceas, estresse,
alimentagdo e quimica em geral. Pode ser seca ou (mida, causar queda e enfraquecimento da

haste capilar entre outras.

4 TRATAMENTOS
4.1 Argilas na terapia capilar

A argila é um material natural, terroso de composigdo fina que quando € misturando

com agua cria certa plasticidade, tem um grande poder de absor¢fio, é um material composto
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por particulas de silicato de aluminio, ¢ oligoelementos como : titdnio, cobre, aluminio,
zinco, calcio, sodio, ferro, potassio e niquel.

Quando extraida sofre algumas modificagoes, mas a eficacia dos seus ativos
permanece, promove agdo absorvente, cicatrizante e antisseéptica.

Os minerios encontrados nas argilas funcionam como potencializador de determinados
efeitos. Portanto as argilas possuem propriedades que variam conforme sua composi¢do e
todas sdo ativadores do metabolismo antisséptico, bactericidas, desodorante, analgésica e
cicatrizante.

No tratamento de Dermatite quando a argila ¢ aplicada no couro cabeludo ela
proporciona uma espécie de peeling capilar ao remover as células mortas, liberando as toxinas
do organismo, ativa a circulagio e absorve as impurezas e residuos (MORA, 2007).

As modalidades geoterapicas a composigdo quimica ¢ os componentes geologicos da
argila tém potencialidades terapéuticas, assim como a troca de energia com o organismo (por
meio de ions) e o equilibrio térmico proveniente do estimulo frio externo e as reagdes de calor
do organismo. Estes estimulos externos podem influenciar diretamente sobre a circulagdo
sanguinea, de oxigénio e sobre o metabolismo, potencializando a capacidade de regeneragio
celular e a eliminagdo de toxinas que podem estar relacionadas a disfungdo apresentada pela

interagente.

Fonte: Beleza da terra

4.2 Oleos essenciais para tratamento da Dermatite Seborreica
A aromaterapia ¢ a pratica terapéutica que utiliza 6leos essenciais 100% puros para o

tratamento natural de problemas capilares, corpo € mente.
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Sempre devem ser diluidos em meio neutro e em proporgdes seguras, muitos nio tém
um emanagdo agradavel para contornar esse problema, faz-se uso da sinergia.
s 6leos mais usados sdo:
Alecrim — (Rosmarinus officinalis): melhora a circulagdo, limpa e estimula o couro cabeludo
e combate infeccdes.
Bergamota — (Citrus aurantium sub. Esp. Bergamia) tem ac@o antisséptica, adstringente e
cicatrizante.
Lavanda — (Lavandula officinalis): cicatrizante, equilibra a oleosidade, estimula a renovacgio
celular ¢ tem agfo tonica sobre os cabelos.
Patchouli — (Pogostemon patchouly): ¢ indicado para caspa, seborreia e cabelo oleoso.
Tea Tree - (Melaleuca alternifolia): atua como antisséptico contra as infec¢des bacterianas da
pele, tem acdo bactericida, bacteriosttica e fungicida.
Salvia — (Salvia sclarea): regenerador do couro cabeludo e estimulante do crescimento capilar,

antisséptico ¢ bactericida.

4.3 O uso da alta frequéncia

A utilizagfio de alta frequéncia é um recurso que vem sendo aplicado na fisioterapia
como auxilio no tratamento da patologia de dermatite seborreica e de lesdes cutdneas. Tem
efeito cicatrizante, térmico, analgésico e anti-inflamatorio, aos quais sdo importantes para o
tratamento de lestes da pele e couro cabeludo, possui também agédo bactericida, fungicida e
antisséptica.

A alta frequéncia produz correntes alternadas que podem trabalhar com frequéncia
entre 100.000 e 200.000 Hz e intensidade na ordem de 100 ma. Além disso, o aparelho possui
diferentes tipos de eletrodos de vidro, com gas ou ar rarefeito em seu interior que determinam
a fluorescéncia. A fungio do gas € conduzir o fluxo da corrente, enquanto a fluorescéncia €
causada pela passagem da corrente que ioniza as moléculas do gds, em decorréncia desse
processo ¢ da passagem de ondas eletromagnéticas pelo ar, ha a formagio de 0zonio (0O3) na
superficie do eletrodo ( BORGES, 2007) .

O uso da alta frequéncia estimula a produgdo de citocinas, ativa os linfocitos T,

melhora a oxigena¢do e o metabolismo celular por meio da vasodilatagdio e produz um
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aumento da resposta enzimatica antioxidativa, contribuindo assim de forma efetiva no
tratamento de lesdes cutineas causadas por diferentes microrganismos.

As bactérias sdo os organismos mais sensiveis ao O3, o que garante a sua eficicia
bactericida, ele atua primeiramente sobre a membrana bacteriana ¢ causa a perda da atividade
enzimatica celular normal. A partir dai, ocorre uma mudanga na permeabilidade da célula que
leva 4 morte da bactéria, esse processo ocorre associado 4 lise celular (MARTINS, A et al.),

Contra indicagdes: Portadores de marca-passo, neoplasias (cincer), pessoas cardiacas,
gestantes, pessoas com distirbios de sensibilidade, epiléticos, diabéticos descompensados,
portadores de pinos ou placas metdlicas no local da aplicagdo. Obs: Tomar cuidado com

pessoas portadoras de rosacea, ou que tenham extrema sensibilidade ao calor.

Fonte: (MENDANHA, C. 2018)

4.4 Laser vermelho

|
I
|
|
O laser representa um dispositivo constituido por substancias de origem sdélida, liquida
ou gasosa que produzem um feixe de luz, quando excitadas por uma fonte de energia, pode

ser classificado em duas categorias: lasers de alta poténcia ou cirargicos, com efeitos térmicos

apresentando propricdades de corte, vaporizagio, hemostasia, lasers de baixa poténcia ou
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terapéuticos que apresenta propriedades analgésicas, anti-inflamatorias e de bioestimulagio
(SILVA, 2007).

Na laserterapia ha a interagdo da luz com os tecidos que apds sua absor¢do ocorrem
efeitos diretos a nivel molecular e efeitos indiretos atuando na micro-circulagio,
consequentemente produzem efeitos clinicos tais como anti-inflamatorio, anti-alérgico, anti-
edematoso, cicatricial e regenerativo das células do organismo. Também ¢ recomendada para
doengas da pele e do couro cabeludo tais como psoriase, dermatite seborreica, queda de
cabelo, herpes micoses, impetigos, foliculites, estrias, feridas, unheiros, caspa, acne, cloasma
(pano preto) e inflamagdes da pele ( PECHER, 2012).

“0 laser atua nas mitocondrias, ribossomos e organelas que estdo dentro do citoplasma
das células estimulando o oxigénio e a energia pelo ATP (Adenosina Trifosfato) molécula
indispensavel para a vida das células e também atua na microcirculagdo das artérias e veias do

corpo” (PECHER 2012).

As contra-indicagdes sdo: gravidez. neoplasias (cdncer) , epilepsia, portadores de

marca passo (Dr. Defilippo 2019).

Fonte: REDACAO JAKBELL, 2018

5. Procedimento Operacional Padrio (POP)

Tratamento de dermatite seborreica com argila verde

Antes de qualquer execugdo dos servigos € necessario fazer a ficha de anamnese do cliente e

fazer o diagnostico para a escolha certa do procedimento para haver resultados positivos.
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1° Higienizagdo do couro cabeludo com logéo higienizante;

2° Diviséo dos cabelos em quadrantes;

3° Esfoliagdo com shampoo esfoliante fazendo movimentos circulares sobre todo o couro
cabeludo e enxague em seguida;

4° Aplique uma fina camada de mascara gel calmante de tilia em toda a regifio, deixe agir o
tempo recomendado pelo fabricante e enxague;

5° Prepare uma mistura de argila verde com bergamota e aplique em todo o couro cabeludo,
deixe agir por 15 minutos e enxague em seguida;

6° Aplique no couro cabeludo e nas hastes capilares o shampoo anti-caspas e enxdgue;

7° Aplique o condicionador apenas em comprimento e ponta, enxague € seque com uma
toalha removendo a umidade;

8° Borrife a logdo tonica dermoequilibrante e enxague.

6 Resuitados

De acordo com as pesquisas realizadas para a elaboragfio deste estudo o tratamento
através de produtos naturais, aparelhos e estimulos da terapia capilar proporciona methora na
circulagio sanguinea, diminui¢gdio da inflamacdo e do fungo causador, equilibrio da
oleosidade, cicatrizagfio, eliminagdo de crostas, estimulacdo do crescimento capilar, aumento
da vascularizagfo, diminui¢do de edema, renovagio celular e beneficia a multiplicacdo da
sintese de colageno e dos fibroblastos.

Especificamente no tratamento com argila verde, a mesma absorve as impurezas e
residuos, remove as c€lulas mortas liberando as toxinas do organismo.

7 Conclusio

Ao término deste estudo, percebe-se que o diagnostico correto do tipo de dermatite ¢é
de extrema importancia para a escolha do tratamento adequado, pois em alguns desses
tratamentos existem contra-indica¢des que devem ser respeitadas. A dermatite seborreica é

confundida com outras dermatites por conta de alguns sintomas semelhantes, por isso €
indicado a consulta com um especialista.

Com os tratamentos abordados nota-se que em todos os estudos € notavel a melhora da
patologia apos a utilizagdo de produtos adequados, levando em conta suas fungdes. Por ser
também uma inflamagfo crénica, foi observado que pode ser sim controlada, além de trazer
outros beneficios ao couro cabeludo que nfio era o foco, como a estimulagio do crescimento
capilar, mas que com a melhora do mesmo, foi possivel.
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Os éleos essenciais sfo indispensaveis na vida de quem quer ter um couro cabeludo e seus
fios saudéveis, pois trazem grandes beneficios. Ou seja, 0 uso dos tratamentos associados
garante um 6timo resultado.
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1 INTRODUCAO

Alopecia androgenética caracteriza-se pela perda de uma grande quantidade de cabelos,
que pode ser chamada também de calvicie. Constata-se que a perda de pelos, pode ser definitiva,
tempordria, parcial ou até total.

Essa doenga pode afetar homens e mulheres, mas em mulheres sfio pouco evidenciados e
acontece principalmente na menopausa. Estudos apontam que a alopecia tem duas principais
causas, sendo hereditariedade e os horménios masculinos, A alopecia androgenética é uma
condi¢do hereditaria, significa que pode ser passada de pai para filho. (WEIDE,2009).

O hormonio testosterona ¢ uma das principais causas da queda de cabelo, ao atingir a raiz
dos cabelos, esse hormoénio sofre a agio de uma enzima nesse processo, surgem substincias que
podem reduzir a velocidade de multiplicagio das células ou até mesmo provocar a sua morte,
isso faz com que o cabelo fique mais fino tornando seu crescimento lento. (OLIVEIRA,
MACHADO, 2017)

Existem duas maneiras de fazer o diagndstico da alopecia androgenetica, sendo o
primeiro por meio do padrdo clinico, ou seja, da observagio das entradas e da parte superior da

cabeca ou por meio de bidpsia de um fragmento do couro cabeludo, onde vai identificar a

presenca das enzimas.

2 OBJETIVO

2.1 Tratamento da Alopecia Androgenética

2.1.1 Estrutura Capilar

O ciclo pilar compreendendo em trés fases. O foliculo piloso passa por trés estdgios de
crescimento: fase andgena, fase catagena, fase telogena. A fase andgena dura de dois a sete anos,

a catagena em média de duas semanas, e a teldgena aproximadamente trés meses. Em média,

existem entre 100 a 150 mil foliculos no couro cabeludo. Cada foliculo produz cerca de 0,3 a 0,4




milimetros de cabelo ao dia.Portanto, ¢ esperado que cada fio tenha um crescimento médio de 1
centimetro ao més. (HALAL, 2013). A perda de cabelo representa uma desordem do ciclo do

foliculo piloso com etiologia variada.
2.2Finasterida

Medicamento oral, no qual deve ser prescrito por médicos, designado somente para
homens, ja que as mulheres ndo podem fazer uso desse medicamento pois em caso de gravidez o
medicamento pode causar defeitos congénitos no feto. Vendido como propecia, o mesmo
permite a redugfio dos niveis de di-hidrotestosterona (DHT), pois € inibida a produgéo da 5-alfa-

redutase, que € a enzima que ativaa DHT

2.3Minoxidil

E um farmaco, empregado a 5% em suas solugdes, pode ser usado isoladamente ou
associado. E um vasodilatador que mantém o fio por um maior pedido na fase anigena, no
entanto pode ocorrer efeito colateral sendo um deles o ressecamento do couro cabeludo devido a

dilui¢do em meio alcodlico. O uso em excesso pode causar cefaleia, queda de pressdo. (RIVITTI,
2005)

2.4Transplante Capilar

O procedimento ¢ indicado para pacientes calvos, com idade superior a 25 anos, onde a
cirurgia dispensa internagfio. Pode ser usada a técnica que faz a remogdo dos fios da parte
posterior da cabeca, no qual ndo tem o gene da calvicie, que ser transplantados para a area
afetada. Durante o procedimento ¢ administrado anestesia no local. Apés o término da cirurgia, é
passado ao paciente medicamentos que devem ser usados, e solicitado repouso absoluto apéds o

procedimento.



2.5Laser

E um tratamento que trata a queda e previne a mesma. Neste tratamento ¢ usado as luzes
monocromaticas, em que as ondas variam de 600 a 1400 mm usando o infravermelho. O uso

topico e pode ser feito tanto por médicos quanto por esteticista.
3 METODOLOGIA

Realizou-se uma revisdo de literatura sobre tratamento para alopecia androgenética com
base de dados: Google académicos e livros. Os artigos utilizados foram de 2009 até 2019. Os

descritores utilizados para a sessio dos artigos foram: alopecia androgenética, tratamento,

calvicie.
4 DESENVOLVIMENTO

O ciclo de crescimento capilar se da tem trés fases, sendo elas: andgena, catigena e
telogena. Na fase anigena acontece o crescimento do fio no qual as células capilares sio
produzidas em ritmo acelerado, este dura entre dois a sete anos, podendo chegar a até dez anos.
Na fase catdgena ocorre a transi¢io do fio em que o cabelo encolhe até um tergo de
comprimento, as células param de produzir melanina; durante esse perfodo o foliculo também se
prepara para um novo crescimento, possui duragio de duas a trés semanas. Por fim ocorre a fase

telégena, que € o estado de repouso do fio, permanecendo de trés a seis meses.

Virios fatores podem influenciar no ciclo capilar, causando a queda do fio, como por

exemplo o uso de medicamentos especificos, radioterapia, quimioterapia, horménios alterados,

doencas da tireoide e stress.

Hormdnios como a testosterona e di-hidrotestosterona sfio fundamentais para promover
0 crescimento e desenvolvimento do fio, em razdio disso a auséncia dos referidos, podem

propiciar a evolugfio da calvicie.

Sabe-se que o tema proposto se faz referéncia além de questdes hormonais, também

sobre as influéncias da predisposigfio genética, afetando tanto homens quanto mulheres.




A calvicie feminina se diferencia em alguns aspectos da calvicie masculina, como por
exemplo, nos homens aparecem rarefacGes nas entradas e coroa, e ocorre a preservagdo dos fios
nas laterais da cabeca e posterior; ja nas mulheres o que acontece é o afinamento do fio por toda
a cabega, principalmente nas laterais, em alguns casos ocorre o aparecimento de entradas; a
calvicie feminina geralmente tem a evolugfo mais lenta do que a masculina, e costumam surgir
na menopausa.

A alopecia androgenética traz consigo problemas que afetam a auto estima,
principalmente da mulher, assim muitas vezes desencadeando a depressdo. Por tanto, se o
problema for tratado assim que perceber os primeiros sinais, o tratamento se torna mais fécil de
ser eficaz.

O diagndstico € principalmente clinico realizados pelo dermatologista, mas também
pode ser feito exame de tricoscopia, no qual é examinado o couro cabeludo ¢ o fio; esse exame

serve tanto para saber o nivel de queda quanto para verificar a resposta ao tratamento.

5 CONCLUSAO

Através desta pesquisa conhecemos as caracteristicas da alopecia androgenética, como
ocorre a morte do bulbo capilar, a agio no organismo feminino € no masculino. Também pode
ser observado alguns meios de tratamento como implante capilar, minoxidil, finasterida, laser.
Mostrando os possiveis efeitos colaterais que podem ocorrer ¢ como o organismo pode reagir,
também falando sobre a eficacia do tratamento e os possiveis resultados esperados com os

protocolos utilizados.
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RESUMO

O objetivo desse artigo é explicar os tipos de acnes, seus graus, tratamentos, procedimentos mais utilizados e os
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durante e depois do tratamento.
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ABSTRACT

The purpose of this article is to explain the types of acnes, its degrees, its treatments, its most used procedures and
the active principles indicated for each case diagnosed, showing then the best ways to take care of your skin
before, during and after treatment.

Keywords: Acne vulgaris; Treatments; Active principles; Acne variant.
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1 INTRODUCAO

A acne é uma doenga de pele que afeta cerca de 80% da populagdo jovem, as lesdes
surgem na puberdade e ataca ambos os sexos, sendo o maior indice na adolescéncia tendo como
regressdo até os 20 anos, porem, ao contrario do que muitos pensam, a acne também surge na
vida adulta, geralmente a causa estd relacionada a mudangas hormonais, ma alimentagdo e
estresse.

A acne pode ser causada por uma séries de fatores, como alteragdes hormonais, genética,
estresse, uso de medicamentos ou suplementos e cosméticos com formulagdes mais oleosas,
com isso, surge entdo os 5 tipos de acne vulgar além dos tipos variantes de acne.

Acne vulgar grau 1-Comedoénica, ndo inflamatdria e pode ser classificada em comeddes abertos
e fechados; grau 2-Papulo pustulosa, sdo subdivididas em niveis de evolugdo como: leve ou
suave, moderada e grave; grau 3-Nodulo cistica, divide-se em moderada e grave; grau 4-

Conglobata, considerada grave; grau 5-Fulminante, extremamente rara.



2 METODOLOGIA

Realizou-se uma pesquisa em artigos académicos para esta revisdo bibliografica, com
base em dados como: Scielo. Foram coletadas informagdes sobre acne vulgar, causa,
tratamentos, ativos ¢ forma de prevengdo. Selecionamos artigos com o foco nos respectivos

temas abordados.
3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A acne é uma doenca inflamatéria da pele que implica no aparecimento de comeddes e

cravos, principalmente no rosto, pescogo, costas e bragos. Ela pode ser causada por diversos
fatores, dentre elas o principal é o aumento da secrecdo de sebo na pele.
O foliculo onde nasce o pelo ¢ uma espécie de casulo, vinculado a ele estd a glandula sebécea,
que produz um liquido oleoso chamado sebo, responsavel por lubrificar e impermeabilizar a
pele e os pelos. Quando produzido de forma exagerada, obstrui os poros, predispondo a
proliferagdo de bactérias. Na tentativa de conté-las, nossas células de defesa produzem pus,
formando, assim, a acne.

Os objetivos do tratamento incluem: prevencéo de cicatrizes, redugdo da mortalidade
psicologica e resolugio de lesdes. A classificagdo da acne com base no tipo e gravidade da

lesdo, pode ajudar a orientar o tratamento.

3.1 TIPOS DE ACNE VULGAR

Grau 1- Comeddnica
Caracterizada pela presenga de comeddes ou cravos, podendo aparecer algumas papulas

e raras pustulas. E classificada em dois tipos: Comedio fechado (lesdo esbranquigada ou da cor
da pele, com forma esférica); comedéo aberto (hiperqueratinizado, com uma retengdo maior de

sebo e de queratina).

Grau 2- Pipulo-Pustulosa
E uma lesdo inflamatéria por agdo de 4cidos graxos livres; a acne pustulosa se d4 pela

infiltragdo bacteriana com formagio de secregdo purulenta; contém presenga de comeddes,
papuias eritematosas {avermelhadas) e pastulas. Tem intensidade variavel e € classificada em

trés niveis de evolugdo: Leve ou suave, moderada e grave.

Grau 3- Nodulo-Cistica
Na acne nodulo-cistica, existe também os comeddes, as papulas e as pustulas, mas

acrescentam-se os nodulos furunculoides, conhecidos por cistos, formados pela reagao



inflamatéria que atinge a profundidade do foliculo até o pelo, podendo surgir pus. Divide-se
em moderada e grave.

Grau 4- Conglobata
Forma grave de acne, com aspecto desfigurante , com presenga de nodulos purulentos

em grande numero, formando abscessos ¢ fistulas que drenam pus.

Grau 5- Fulminante
E a fase mais grave da acne, no entanto, é bastante rara. Associa-se a acne nédulocistica

ou conglobata. Causa febre, aumento de células de defesa no sangue e dores nas articulagdes.

3.2 TIPOS VARIANTES DE ACNE

1. Acne neonatal: ocorre nas primeiras semanas de vida, caracteriza-se em um quadro
com poucas lesdes podendo evoluir dentro de algumas semanas com presenca de
péapulas e pistulas no recém-nascido.

2. Acne medicamentosa: caracterizada por foliculite com infiltragdo inflamatoria,
apresentando papulas e pustulas. Decorrente do uso de horménios, corticoides orais e
topicos, anticoncepcionais, vitaminas e anabolizantes. Os sintomas podem desaparecer
com a suspensio dos medicamentos em alguns casos.

3. Acne tardia: acomete mulheres durante o climatério, disturbios ovarianos ou distirbios
das glandulas supra-renais. Apresentam presenca de nodulos e cistos.

4. Acne venenata: comum em ambientes industriais que utilizam produtos quimicos,
lubrificantes oleosos, 6leo mineral industrial, 6leo de petréleo e substincias encontradas
em tintas, vernizes, 6leos, pomadas e cosméticos comedogénicos com muito 6leo que
obstruem o ostio folicular.

5. Acne tropical ou solar: relacionada pelo calor excessivo ¢ pela exposigao prolonga 4

radiacdo solar.
3.3 TRATAMENTO

Felizmente existe hoje uma grande variedade de terapéuticos que permitem tratar de
forma eficaz a maioria dos tipos de acne, proporcionando beneficios ndo s¢ de ordem fisica,
mas também psicolégica.

Existem dois principios a ter em conta em qualquer tratamento de acne. O primeiro é
iniciar o tratamento o mais cedo possivel, afim de reduzir o namero de cicatrizes. O outro é
que, apos a conclusdo de qualquer tratamento, os firmacos topicos deverio continuar a ser

utilizados por um periodo minimo de seis a doze meses.
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3.3.1 TRATAMENTO DE ACORDO COM GRAU

Comedédnica: o tratamento da acne grau 1 baseia-se em substincias de uso topico, como
o acido salicilico, a tretinoina e seus derivados.

Papulo-Pustulosa: sio recomendados ativos com efeito anti-inflamatério, como o
perdxido de benzoila e o 4cido salicilico para o tratamento. Antibidticos topicos também
podem ser utilizados, porém, por um periodo pré-estabelecido. Para casos resistentes,
antibioticos e a isotretinoina oral podem ser avaliados.

Noédulo-Cistica: neste caso, além do tratamento tdpico, podem ser prescritos
antibidticos e isotretinoina oral.

Conglobata: nesta situagfo, a formagdio de cicatrizes é muito comum, por isso o
tratamento combinando os ativos topicos e sistémicos deve ser iniciado o quanto antes.

Fulminante: séo indicados medicamentos tOpicos, orais e em alguns casos, cirurgias.

Antes de comegar qualquer tipo de tratamento para acne, o ideal é que vocé procure o

seu dermatologista para uma consulta.

3.4 ATIVOS INDICADOS

Acido salicilico: Possui propriedades queratoliticas. E usado em aplicacdes topicas em
tratamento comético de hiperqueratinizagdo e escamagio da pele.

Acido retinoico ou Tretinoina: Esfoliante com agiio reestruturante, aumenta a sintese
de colageno, sendo muito utilizado para tratamento de rejuvenescimento, estrias e
manchas. Concentragéo usual 0,01 a 0,05% e em consultérios até 5%.

Peréxido de benzoila: Ativo consagrado no tratamento da acne por ter fungdo
bactericida, queratolitica e antiseborréica.

Isotretinoina: Também conhecida como Roacutan, indicada em casos de acne severa,
ela atua diretamente sobre as glandulas sebaceas, basicamente, reduzindo-as de tamanho
e a quantidade de 6leo que elas produzem e também o nimero de bactérias na pele.
Acido azeldico: Bacteriostético e tem acdo sobre a tirosinase, diminuindo a sintese de
melanina.

Acido glicélico: Alfa-hidroxiicido, é encontrado naturalmente na cana-de-agucar.
Aplicando sobre a pele provoca vasodilatagdo, diminui a espessura e a compactagéo

do estrato corneo, acelera a renovagfo celular da epiderme e estimula a sintese de

colageno.



Acido hialurdnice: substincia altamente hidrofilica (afinidade pela agua) encontrada
na nossa pele. Possui atividade biologica como principal glicosaminoglicana da derme,
proporcionando visco-elasticidade a estd camada. Colabora no controle da hidratagio
da derme e no ténus da pele, além da prevengdo da integridade das fibras de coldgeno.
Acido kéjico: Obtido a partir da fermentagio do arroz. E utilizado desde 1989 no Japdo
para o tratamento das hiperpigmentagdo .Tem efeito inibidor sobre a tirosinase, e
consequente diminuicdo da sintese de melanina. Além disso, induz a redugdo da
eumelanina em células hiperpigmentadas. Nio provoca irritagio ¢ também ndo é
citotdxico.

Acido mandélico: Trata-se de um alfa-hidréxidcido e cuja molécula é maior do que a
do 4cido glicdlico tornando sua agdo irritante menor. Possui agfo antibacteriana,
indicada para acne ndo cistica inflamatdria, suprime a pigmentagdo, promove o
rejuvenescimento da pele envelhecida pelo sol e melhora a textura da pele. Além disso,

tem sido usado para preparar as peles para o “peeling” a laser.

3.5 CUIDADOS DIARIOS

Utilizar sabonete para o rosto conforme seu tipo de pele 2 vezes ao dia ( manha ¢ noite).
Tonificar, a tonificagdo remove todos os tragos da logao de limpeza e refresca a pele,
enquanto restaura seu pH natural.

Protegédo solar, repondo no minimo 4 vezes ao dia.

Hidratar, tanto de dentro pra fora( hidratagdo hidrica); quanto de fora pra dentro (

cremes).

4 CONSIDERACOES FINAIS

Ao decorrer dessa pesquisa, podemos observar a importdncia de se procurar um

profissional especializado na area dermatoldgica e seguir corretamente a prescrigdo médica.

Os objetivos do tratamento incluem prevencgéo de cicatrizes, redugio da morbidade psicologica

e resolucgdo de lesdes. A classificagdo da acne com base no tipo e gravidade de lesdes pode

ajudar a orientar qual € o tratamento mais indicado, proporcionando beneficios ndo sé de

ordem fisica, mas também psicologica.

Portanto, conclui-se que apesar da grande porcentagem de pessoas atingidas pela acne,

existe hoje, varias formas, produtos e tratamentos que ajudam na melhoria da doenga,

deixando como alerta que, o quanto antes tratado, melhor a eficicia do tratamento.
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PEELING DE DIAMANTE ASSOCIADO AO USO DE ACIDO MANDELICO

DIAMOND PEELING ASSOCIATED WITH MANDELIC ACID

Jessica Souza da Silva’
Thagyla Vitéria Barbosa Cintra’

%

RESUMO

O Envelhecimento da pele é algo que preocupa muitas pessoas, um dos recursos para
melhorar a qualidade da pele é o peeling de diamante associado ao uso de &cido
mandeélico, que proporciona a estimulagéo da renovagao celular epidérmico. O peeling
de diamante € utilizado na prevengdo de rugas, manchas, poros dilatados e no
rejuvenescimento da pele estimulando a produgéo de colageno. O 4cido mandélico
possui acao hidratante, podendo ser usado apds o peeling de diamante, promovendo
assim uma hidratag&o profunda melhorando a uniformidade da pele.

Palavras chaves: envelhecimento da pele, colageno.

ABSTRACT

Skin aging is something that worries many people, one of the features to improve skin
quality is diamond peeling associated with the use of mandelic acid, which provides
stimulation of renewal epidermal Cell. Diamond peeling is used to prevent wrinkles,
blemishes, enlarged pores and skin rejuvenation stimulating collagen production.
Mandelic acid has moisturizing action and can be used after diamond peeling,
promoting wings is a deep hydration improving the uniformity of the skin.

Keywords: skin aging, collagen.

1. INTRODUGAO

A pele € o maior 6rgédo humano e consiste em duas camadas derme e epiderme.
Ela atua como uma barreira entre o interior @ 0 meio ambiente, protegendo o
organismo contra danos mecanicos, poluentes, invasdo de microorganismos e
radiagao.

'Graduandos em estética e cosmética na Faculdade Unida de Campinas
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A derme é a camada intermediaria da pele cuja fungdo & atuar como
suporte.

Estd camada do ponto de vista bioquimico, o envelhecimento da pele &
principaimente devido a diminuigso na produgéo de colageno pelos fibroblastos
presentes na derme.

Epiderme é um tecido epitelial pluriestratificado, nessa camada é intensa
a atividade de divisdo mitética, que repbe constantemente a superficie desse
tecido esta sujeito 4 medida que nossas células sao formadas elas vao sendo
‘empurradas" para formar as demais células, até ficarem expostas na superficie
da pele.

O peeling de diamante, também conhecido por microgermobras&o é um
tratamento estético que faz uma esfoliagéo profunda da pele, retirando as celas
mortas da camada mais superficial, sendo muito eficiente para retirar as
manchas e combater as rugas por que estimula a produgéo de colageno e
elastina, que séo fundamentais para manter a pele firme e uniforme.

O acido mandélico é um tipo especifico de alfa-hidroxi-acido (AHA)
derivada da hidrélise do extrato de améndoas amargas. E associado ao peeling
de diamante devido sua ag&o hidratante promovendo a uniformidade.

2. MECANISMO DE ACAO DO PEELING DE DIAMANTE E ACIDO
MANDELICO

O Peeling de diamante funciona a partir de uma esfoliagdo, realizada com
0 auxilio de um equipamento especifico, que além de remover a camada de
células mortas, estimula a produgao de colageno, meihorando o aspecto, textura
e aparéncia da pele.

O peeling de diamante n&o doi é logo depois do procedimento & possivel
voltar imediatamente ao trabalho e suas atividades sociais.

O peeling de diamante pode ser feito em qualquer época do ano, no entanto
ele € mais indicado quando as temperaturas estdo mais amenas, como no
outono ou inverno.

O acido mandélico possui agao hidratante, clareadora, antibacteriana e
fungicida, sendo indicado para pele com tendéncia a acne ou com pequenas
manchas escuras.




O acido mandélico & ideal para peles secas ¢ intolerantes ao acido glicolico,
mas pode ser usado em todos os tipos de pele por ser muito mais suave que 0s
demais acidos aifa hidroxiacidos (AHA). Além disso, esse &cido pode ser usado
em pele clara, morena, mulata e negra, e antes ou depois do peeling ou cirurgia
a laser.

Normalmente o acido mandélico é encontrado em formulagéo entre 1 a
10%, e pode ser encontrado combinado com outras substancias, como por
exempio acido hialurdnico, aloe Vera, ou rosa de mosqueta. Para uso
profissional pode ser comercializado acido mandélico nas concentragdes que
variam entre 30 a 50%, que séo usados para o peeling profundo diferente dos
demais AAHS, o acido mandélico, consegue equilibrar o processo da renovagao
epitelial por dois mecanismos:

- Estimulo mecanico ao promover a epidermolise, inicia-se o processo
acelerando da renovagio epitelial.

- Estimuio quimico, apés sua penetragdo intracelular, ajudando na
autorregulacéo da produc&o da melanina, e por a¢3o direta nos foliculos pilosos
e controle da produgdo Sebacea.

3. TRATAMENTOS

E importante informar ao cliente como funciona o procedimento, informando
que sera utilizado um aparelho de sucgéo, que puxara sua pele levemente, para
estimular a produgdo de colageno e aumentar a vascularizagdo da pele e ao
mesmo tempo uma ponteira diamantada fard a esfoliacéo.

- Higienizar as maos do cliente com lengo umedecido

- Aplicar higienizante em toda a face, pescoco e colo.

- Remover todo 0 excesso de higienizante com algodao embebido em agua

- Aplicar tdnico especifico para o tipo de pele do cliente

- Se necessario secar a pele.

- Realizar os movimentos do peeling mecanico, aplicar o dcido mandélico
€ deixar agir por 15 minutos ap6s o procedimento deve-se lavar o rosto com
sabonete neutro e é recomendado o uso de filtro solar com FPS minimo de 50
que protege contra radiacdo UVA e UVB, com reaplicacdo se no minimo, quatro
em quatro horas. O paciente deve hidratar a pele durante uma semana apés 0
peeling, em geral esses produtos ajudam também na regeneragéo da pele.




4. CONTRAINDICAGOES

Para peles sensiveis ou com rosacea o peeling de diamante e qualquer
outro tratamento que faga o lixamento da pele ndo s&o boas opgdes pois é
grande o risco da pele ficar ainda mais irritada. Peles com inflamagdes, como
uma acne amarelada, por exemplo, também n&o devem passar pelo
procedimento sob o risco de aumentar a inflamag¢do ou mesmo espalhar
microorganismos pela pele.

Caso haja micro lesdes em outros locais, pode haver o surgimento de
novas acnes.

5. BENEFICIOS DO TRATAMENTO
» Estimulagao da renovagao celular epidérmica;
« Afinamento da camada cérnea;
« Atenuacio de rugas e linhas faciais;
« Tratamento de estrias e sequelas de acne;
» Clareamento de manchas superficials;
» tratamento de foliculite.

6. METODOLOGIA

A metodologia para realiza¢do desse estudo e objetiva buscando foco
sobre os beneficios do peeling de diamante associado ao acido mandelico na
qual foi utilizado pesquisa em artigos entre o dia 4 de outubro a 20 de outubro.

7. CONCLUSAO

O peeling de diamante associado ac uso de acido mandélico resulta em
rejuvenescimento facial agao clareadora devido suas fungdes regeneradora e
rejuvenescedora que penetra e permeia profundamente a pele, promovendo um
dano mais profundo seguido de um processo de regeneragdo com
caracteristicas peculiares e de longa duragdo. OS beneficios do peeling de
diamante associado ao uso de &cido mandélico seréo sentidos e apreciados pelo
paciente, sendo um meétodo eficaz no combate ao envelhecimento cutaneo.
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ACNE: SUAS TIPOLOGIAS E AS MELHORES FORMAS DE
TRATAMENTO

ACNE: YOUR TYPOLOGIES AND THE BEST WAYS OF
TREATMENT

ALINE GOMES, GEISSICA ALVES, PRISCILA DOS ANJOS E
KATIA DE ARAUJO JAIME'

RESUMO

O artigo tem como objetivo evidenciar sobre a acne, destacando a sua tipologia e sua diferente forma de tratamento
clinica. Alem de mostrar suas afec¢des dermatoldgicas, sera proposto sua fisiologia, ou seja, como e acometido a
acne, para prevenir usas possiveis complicagdes ao tecido.

Palavras-chaves: Acne. Tratamentos. Ativos.

ABSTRACT

The article aims to evidence about acne, highlighting its tvpology and its different form of clinical treatment. In
order to show its dermatological disorders, its physiology will be proposed, that is, how and affected acne, to
prevent possible complications to tissue.

Keywords: Acne. Treatment. Active.

1 INTRODUCAO

A estrutura histologia da pele compreende camadas de origem e constituigdo diferentes:
a superior, epitelial chamada epiderme derivada de ectoderma, e a inferior, conjuntiva
denominada derme que se origina no mesoderma. Uma terceira capa mais profunda, porém
estreitamente vinculada anatdmica ao funcionamento ¢ a hipoderme. A epiderme separa-se da

derme pela lamina basal, (CORREIA. 2012).
1.1 Camadas da epiderme

E uma camada mais externa, superficial, que é composta por células epiteliais
intimamente ligadas, em sua evolugdo pode sofrer um processo de queratinizagio ou
corneificagdo resultando em um epitélio pavimentoso estratificada e queratinizada. E dividida
em camadas que recebem respectivamente o nome de germinativa ou basal, espinhosa,
granulosa e cornea. Nas regides palmar e plantar entre as camadas granulosa e cornea encontra-

se mais uma camada, a camada lucida strarum lucidum, (CORREIA, 2012).

' Katia De Araujo Jaime — Especialista em Cosmetologia — katiajaimeconsultora@yahoo.com.br
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Na epiderme ndo existem vasos sanguineos, os nutrientes e oxigénio chegam por difusio
a partir de vasos sanguineos da derme constituidos por queratinécitos que produzem queratina,
melanocitos. que, por sua vez. produzem melanina e células de langerhans, células de defesa

imunologica.

Camada cornea: E a camada superficial da epiderme, sua espessura e variavel, tém
grande capacidade de reteng¢do hidrica, e composta por varias células mortas que sdo
intimamente ligadas. Suas células sdo anucleadas, achatadas, desidratadas e com aspecto de

finas laminas. A ela se deve a resisténcia e a impermeabilidade da pele.

Camada lucida: Localizada entre a camada cornea e granulosa, e constituida por varias
camadas de células achatadas e intimamente ligadas, e bem mais proeminentes em éreas de pele

espessa, ndo é visivel com facilidade.

Camada granulosa: Formada por células que ja estdo em Franga degeneragdo, sdo
achatadas e contém granulos citoplasmaticos de querato-hialina. Ela estd associada com o

fendmeno de queratinizagio dos epitélios.

Camada espinhosa: Esta localizada acima das células basais e tem citoplasma mais
abundante que as células basais, em virtude de seu maior contetido de queratina. As células
espinhosas sdo assim denominadas em vista de sua conexdo intercelular que se assemelham a
espinhos, (CORREIA, 2012). Tem fun¢do de manutengdo da coesdo das células da epiderme,

conseqiientemente resisténcia ao atrito.

Camada basal: Da origem as células epiteliais da pele, a medida que sobem as camadas
vdo sofrendo modificagdes em sua composi¢do quimica e completando sua formagdo, essas
células vao sendo empurradas para cima pelas novas células que vdo surgindo até se
depositaram totalmente na camada cdrnea e sdo eliminadas dando origem ao processo

renovacgdo celular.
1.2 Células Constituinte Da Camada Basal

Melanocitos: sdo geralmente localizados na camada basal, onde surgem como células

do citoplasma claro e pequenos nuicleos escuros. Esse pigmento age como um protetor solar
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natural que defende o corpo contra os perigos da radiagdo ultravioleta do sol, também ¢

responsavel pelo processo de melanogenese.

Queratinocitos: sdo células da pele que sdo responsaveis pela sintese de queratina, tem
origem na camada basal s@o levados em direcéo a superficie devido a produgdo de novas células

por baixo deles, foram imagina¢des da epiderme para a derme como os cabelos e unhas.
1.3 Camadas Da Derme

A derme e uma das camadas formadas por tecido conjuntivo, localizada abaixo da
epiderme e a camada da hipoderme, sendo a derme responsavel pela resisténcia e elasticidade
da pele, suas principais células sdo os fibroblastos. E dividida em duas subcamadas, papilar e

reticular.

Camada papilar: E a camada superior da derme, sendo formada por tecido conjuntivo
frouxo, apresenta regides parecidas com papilas em suas extremidades, que fazem a
comunicagdo com a epiderme, na camada papilar encontramos os capilares, fibras elasticas,

fibras articulares e o coldgeno, além de facilitar a nutrigdo das células da epiderme.

Camada reticular: E mais espessa formada por tecido conjuntivo denso, tendo camada
papilar, possui muitas fibras do sistema eléstico. sendo em parte responsavel pela elasticidade

da pele, e uma camada rica em colageno.
2 CLASSIFICACAO DA ACNE

A acne ¢ uma doenga genética hormonal pilossebaceas, cronica, inflamatoria que
acomete as glandulas sebéceas e o foliculo piloso de algumas regides do corpo humano, em
especial na face e tronco. ocasionando na formagdo de comeddes. pustulas, e lesdes nodulo
cistica cuja evolugdo depende da intensidade do processo inflamatério que leva a formagio de
abscessos (ABRAHAM et al., apud AZULAY: AZULAY: ABULAFIA, 2008).

A acne normalmente afeta (80%) da populagdo jovem, estudo na prevaléncia no Norte
de Portugal mostra que 42,1% sdo jovens antes dos 15 anos, em 55,8% dos 15-29 anos. 9,2%
dos 30-40 anos e em 2,1% em pessoas com mais de 40 anos. Entretanto, outros fatores que

podem levar uma pessoa a ter acne sdo: hereditariedade, alteragdes hormonais devido a
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puberdade, gravidez, do ciclo menstrual e da menopausa, uso de medicamentos corticoides,
vitaminas do complexo B. cosméticos ricos em 6leo mineral, manteiga de cacau e miristato de
isopropila. uma alimentagdo rica em gordura frituras, chocolates, lipidios e estresse podem
também predispor o surgimento da acne (LIMA. 2006: MEZZOMO. 2007: COSTA;
ALCHORNE: GOLDSCHMIDT, 2008: PIMENTEL, 2008; MANFRINATO., 2009).

Clinicamente a acne € caracterizada pela presenca de comeddes, papula, pustulas,

nodulos e cicatrizes em casos mais graves.

+ Os microcomeddo sdo lesdo acneica inicial, que ndo pode ser visualizada. Comedao
fechado ou cravo branco sdo lesdo inflamatoria e ja comedao aberto ou cravo preto podem ser
apresenta a extremidade de cor preta devido a presenca de melanina, que para completar sofre
oxidagdo por contato direto com o meio. normalmente ndo inflama (ABRAHAM e al., apud
AZULAY: AZULAY: ABULAFIA, 2008; PIMENTEL., 2008).

* A Papula surge como drea de eritema avermelhada e edema em redor do comedao.
com pequenas dimensdes, (até 3 mm),sem a instalag¢ao da bactéria;

» Pustula sobrepde-se a papula, por inflamagdo da mesma e contetido purulento;

* Nodulo é uma forma mais grave da acne, com aspecto desfigurante que tem estrutura
idéntica a papula, mas ¢ de maiores dimensoes. podendo atingir 2 cm;

* Cicatriz depressdo irregular coberta de pele atrofica, finamente telangiectasica,

resultante da destruigdo do foliculo pilo - sebaceo por reagdo inflamatoria.

Segundo Gomes (2006) a acne vulgar pode ser classificada qualitativamente em quatro

graus de acometimento acne grau 1, grau 2, grau 3 e grau 4, como mostra a seguir:

Acne grau 1: (Acne comedogénica - ndo inflamatoria) Apresenta pele oleosa,
comenddes abertos que é uma lesdo basica inicial da acne, produzida pela obliteragdo do istio
folicular devido a hiperqueratinizagdo nesta regido, tendo a retengdo de sebo e queratina, ja os
comeddes fechados apresenta material queratinoso com menos impacto e orificio folicular

estreito,

Acne grau 2: (Acne papulo-pustulosa inflamatoria por agdo dos acidos graxos livres)
Apresenta pele oleosa, comenddes abertos, fechados. papulas, pustulas, nodulos e cistos. No

grau 2 podemos ter niveis de evolugdo, leve, moderado e grave:

* Leve ou suave possui bastante comedoes inflamados:
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* Moderado sdo papula-pustulosa. mas inflamadas e maiores:

» Grave ¢ muito inflamada e pode ser tratadas por acidos ou/e eletroterapia.

Acne grau 3: (Acne nodulo-cistico inflamatoria) Apresenta pele oleosa, comenddes

abertos e fechados, sdo lesdes inflamatdrias mais profundas e persistente.

Acne grau 4: (Acne fulminante) Forma grave de acne, infecciosa e sistémica, com o
aspecto, que acomete predominantemente o sexo masculino. Apesar de rara ¢ devastadora e
grave. A etiologia da acne fulminante ndo é a mesma da acne vulgar, ou seja, ndo ocorre com
0 mesmo processo de obstrugdo do foliculo pilo sebaceo, hipersecre¢do e fatores hormonais.
Em alguns casos o individuo acometido possui papulas, pustulas e nédulos que evoluem para

tlceras.
2.1 Tipos De Acne

Alem da acne vulgar temos também outros tipos de acne, tipologicamente a acne ¢

classificada em 15 tipos evidenciados, conforme apresentados na tabela 1.
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Tabela 1. Tipologia da acne e suas caracteristicas dinicas

TiPO DE ACNE CARACTERISTICA
Agne Vulgar ou Juvenii | Forma mais comum da acne. de elevada prevaléncia na adolescéncia (B5%) acomete
ambos os sexos. Costuma apresentar regresso espontanea apos os 20 anos de idade
Hiperandrogdnica/Nodu | Ccorre em 40% das muiheres com sindrome do ovatio policistico. De giticit tratamento
lo Quisto clinico.
Tipo mais grave e incomum de acne. Predispde a formagdo de lesdes cisticas grades &
Congiobata fendmencs inflamatdrios exarcebados. Caracteriza-se pela presenca de maktiplos
abscessos interconectados e cicatrizes.
Forma grave de acne, medida pelo nemerc e tamanho de seus elementos {10 iesdes. no
Noduto Cigtica minimo. de até 4 mm de didmetroi e resistente a terapéutica habitual
Observada quase que exciusivamente no sexo masculino, sua manifestacdo cutanea
Fulminante assemeiha-se & da acne conglobata, enfretanto. vern acompanhada das seguintes
manifestagdes clinicas; Febre, poliariraigias e hipeteucocitose.
Microcistica ou Forma mais simpies e discreta de Acne. Sua forma polimorfica associa lesdes
Comadénica inflamatérias e ndo-inflamatéria
Papulopustuloso Profusa e de duragdio prolongads, ocaswona cicatrizes teciduais. Podendo resistr meses a
tarapéutica habitual e geraimente induz a consequéncias PsiCossOCiais
Acne Neonatal, Infantil | Surge nas primeiras semanas de vida manifestando-se com multiplas paputas, comedbes
ou Pustulose Cefilica | ou pustulas eritematosas inflamatorias no nariz, fronte e bechechas.
Neonatal
Lesbes relativamente discretas, que acometem sobre tudo 0 sexo femining, ocasionando
Escoriadas ou Excorie | em problemas emocionais, que levam o individuo a traumatizar a pete acnéica com as
Dés Jounes-Files unhas. juntanda as fesBes erosivas com crostas hematicas.
Pré.mensirual Forma bastante comum que tende 3 Se agravar na fase pré menstrual.
Ocasionada por subsiancias quimicas que o trabalhador tem contato durame c
Ocupacional expediente de wabalho e que geraram cloracne (comecbes fechados e cistos nde
inflamatonos ), e elaioconiose {lesdes nas areas de contato com o agente).
Trepical Aparece nos climas guentes e Umidos atingindo o tronco & as nadegas
Ccorre devido 8 uma agle irritativa local [geralmente em dreas de contato com as
Oclusiva ou MOCENICS | acrimenias) sequida de infeccio bacteriana.
. Decorrerite de egema ostic folicular devido & queimadura solar agravado pela oleosidade
Solar ou Estival ocasionada por protetoras e produtos cosméticas pos-sol.
Doenga inflamatdria crbnica que apresenta episGdios de exarcebagbes agudas
Rosécea principaimente na face. Caracterizando-se por ruporizagdo. eriiema persistente.
telanigiesctasias, papulas. pusiuias e edema.

Fonte: Adaptado de Manfrinato (2008, p.27-30).

3 TRATANDO A ACNE

Segundo Tamura (2006) O tratamento da acne foca em reduzir a produgéo de 6leo na
pele, acelerando a renovagio celular, combatendo & infecgfo bacteriana. Em alguns casos, 0
quadro clinica pode piorar para em seguida obter uma melhora. O tratamento da acne ndo ¢
simplesmente um tratamento estético, mas é importante para preservar a saude da pele. Existem
diferentes tipos de tratamento para a acne, variando entre terapia local, medicago oral, ou
combinagdo das duas. Na hora de decidir o tipo de tratamento ¢ levado em consideragéo a
gravidade, localizag#o e o tipo de metabolismo do individuo. Além disso, o profissional também

precisa verificar outros aspectos, como se hé cravos, acnes, nédulos ¢ cicatrizes na pele.

O principio ativo tem como fungo atuar nas células teciduais sendo que as substdncias

podem ser quimicas ou biolégicas. O PA em uma formulagéo pode ter efeito cosmético ¢
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possuir propriedades, anti-inflamatorias, anti-sépticas, hidratantes, cicatrizantes ¢ outros

(GOMES; GABRIEL, 2006).

Para Tamara (2006) cada grau da acne existe um tratamento especifico como relatado a

seguir:

Tratamento para acne grau 1: Nessa fase, o profissional pode optar por sabonetes,
esfoliantes especificos e se a quantidade dos cravos for muito grande, cremes que em geral sio
compostos por acidos leves a moderadamente fortes. Os componentes dos sabonetes e
esfoliantes podem ser o acido salicilico, enxofre, perdxido de benzoila outros. E os cremes
prescritos nessa fase podem ser constituidos por acido salicilico, peroxido de benzoila, acido

apelativo, glicolico ou derivado do retinaldeido. Muitas vezes podem ser indicados também:

* Limpeza de pele;
* Peeling;
« Abrasio suave da pele com aparelhos simples, que limpam os comeddes ou as proprias

acnes inflamadas.

Tratamento para acne grau 2: Os sabonetes e esfoliantes ainda fazem parte do
tratamento, mas 0s cremes possuem um ativo mas forte, tendo substincias mas ativas, como
os resindides, eles podem ser associados 3 antibidticos. Nessa fase, o medico podera prescrever
um medicamento, podendo ser antibidticos especificos ou pode-se considerar a prescrigdo de
isotretinoina, especialmente nos casos em que hd formacdo de pequenas cicatrizes que sdo

dificeis de serem tratados no futuro.

Tratamento para acne grau 3: Além das opgdes terapéuticas descritas no grau 2, os
antibidticos sdo prescritos com maior frequéncia, considerando também a possibilidade do uso
de anticoncepcional especifico para as meninas, se o quadro estiver também relacionado com

disturbios hormonais.

Tratamento para acne grau 4: Esse estagio responde mal a maioria dos tratamentos € a
isotretinoina se torna o medicamento de eleigfo, salvo contra-indicagdes especificas que sero
detectados pelo dermatologista. Esse é¢ um quadro mais grave que pode cursar com dor € até
mesmo febre. Em alguns momentos ha necessidade de intervengdo cirirgica para o

esvaziamento das secre¢des (COPYRIGHT 2006/2019 MINHA VIDA).
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4 PROTOCOLOS DE LIMPEZA

O atendimento ao cliente portador de acne exige um cuidado especifico Segundo
Oliveira e Peres (2008) o primeiro passo é preencher a ficha de avaliagdo, que tem como
objetivo recolher todos dados possiveis do paciente, como: nome data de nascimento, fototipo,
a classificacdio da pele e habito de vida como: medicamento que o paciente usa diariamente,

qual atividade fisica pratica e outros.

Para montar um protocolo basico para acne vulgar é necessario obedecer alguns passos

que serdo destacados a seguir.

4.1 Higienizar

O tratamento inicia com limpeza da pele superficial, para removem as maquiagens e

residuos de polui¢do e excesso de oleosidade.

A aplicagiio do higienizante € feita com os dedos em movimentos circulares, ao retirar
o produto usa-se um algoddo embebido em 4gua, deslizando o no sentido de baixo para cima,

(LACRIMANTE, 2008).

Quadro 1 - Principios ativos higienizantes

CLASSE PROPRIEDADES ATIVOS COSMETICOS
Higienizantes | Devem atuar na superficie para eliminar os Anféteros {Betainas de coco).
produtos por arraste, mediante solugbes que N4o- |6nicos, aquil
solubilizam os componentes aderidos, eliminar poliglicosideos. lauril
impurezas de origem externa, sem desengordurar | poliglicosideos.
excessivamente e sem alterar o pH cutaneo.

Fonte: Adaptado pelas autoras de Rebello (2005} e Fonseca; Prista {2000}

4.2 Esfoliar

Os esfoliantes sdo classificados como quimicos fisicos/mecédnicos e enzimaticos. No
entendimento de Ribeiro (2010) os esfoliantes atuam na camada, mas superficial da pele, ou

seja, camada cOrnea.

Para cada tipo de acne ¢ indicado uma esfoliagdio especifica. Souza (2004), afirma que

para acne moderada ou grave, deve evitar a esfoliago fisica, pois pode agravar o quadro clinico,
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no ato da esfoliagdo pode ocorrer uma ruptura das papulas e pistulas, havendo riscos de infectar

glandulas sebaceas e foliculo ndo acometidos.

Quadre 2 - Principios ativos esfoliantes e gqueratoliticos

{queratoliticos)

molécula de queratina, promovendo
uma descamacdo das celulas
epidérmicas por meio de a¢do
quimica.

CLASSE PROPRIEDADE ATIWO COSMETICO
Esfoliantes Substincias capazes de Affahidroxiacidos (AHA): acido glicdiico,
quimicos desorganizar quimicamente a acido mandéfico, acido latico, acido

malico.

Betahidroxiacidos (BHA): acido salicilico.
Palihidroxiacidos (PHA): gluconolactona &
&cido lactobidnico.

esfoliantes
fisicos/mecanicos

Substincias que promovem uma
ileve descamacdo das células
epidérmicas por meio componentes
fisicos e com agfo mecdnica.

Origem vegetal: pé de semente de frutas
(damasco, franboesa, améndoas, oliva,
uva e guarana}

Crigem mineral: pedras pomes em po,
guartzc em po, areia e argilas.

Crigem marinha: pd de ostras, clofeto de
sédio, algas diatomaceas e madrepérola.
Derivados organicos sintélicos: esferas de
polietileno coloridas ou bragas e granulo
poliamida.

Formadores de filme: aicool polivinikco e
polivinilpirrelidana (PVP)

Carboidratos: agucar mascavo e aglticar
cristal.

Esfoliantes
enzimaticos

Substincias que promovem uma
leve descamacgio das céiulas
epidérmicas por meio de agic
enzimatica.

Bromelina (extraida do abacaxi},
Papaina (extraida do mamao).

Fonte: Adaptado pelas autoras de Rebello (2005) e Fonseca, Prista (2000)

4.3 Emoliéncia

O objetivo do procedimento ¢ fazer uma higienizagdo com retirada de comeddes, aplica
em seguida o emoliente que sio substincia alcalinas. O principio ativo, mas utilizado € a
trietanolamina que amolece € suaviza a camada superficial da epiderme (cérnea) facilitando o
processo de extragdo, pode se associar os emolientes como aloevera, macadimia, caléndula ¢

extrato de camomila, tendo o intuito de diminuir a agressdo da pele (BARATA, 1995).

Os cremes emolecedores ou a logdo emoliente pode se associar ao vapor de ozdnio, e/ou

filme osmético por aproximado 15 minutos, (DAL GOBBO, 2010; LACRIMANTI, 2008).

4.4 Extracio
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Apo6s a emoliéncia inicia o processo de extrago. Para cada tipo de lesdo a uma técnica

adequada. A extra¢fio manual é indicada em para os microcomeddes ¢ comeddes abertos. E

indicado o extrator para locais de dificil realizagido da manobra manual.

Para facilitar a retirada do conteido dos comeddes fechados (massa esbranquigada)

indica se o uso da agulha de insulina de forma superficial, somente para facilitar a retirada do

conteado solido, impedindo que haja uma evolugdo para uma lesdo inflamatéria

(CERQUEIRA; AZEVEDO, 2009).

4.5 Equilibrios Do Ph Cutéineo

A etapa seguinte vai equilibrar o PH da pele, devido as alteragdes das substincias

utilizadas anteriormente. Esse cosmético é veiculado em forma de tdnico que promove uma

sensacdo de frescor e bem-estar, sem irritar a pele, nem sensibiliza-la. (BOMBASSARO;

FERNANDES, 2009).

Quadro 3 - Principios ativos reequilibradeores de pH

Classe Propriedade Ativo cosmeético

Adstringente Substancias capazes de contrair, estreitar e | Horteld pimenta, alumen de
apertaros tecidos organicosdiminuindo assim | potasseo, extrato de
as secrecbes da glandula. hamamelis, suifatp de zinceo,

Hidratante Os PA hidratantes cumprem a funcdo de | Extrato de amora, manteiga de
indutores no processo de repesicdo da agua. | karité, uréia. sorbitol, alantoina,
Destinam-se a diminuir a perda de agua | lactato de sddio.
transepidérmica deixando a pele macia, suave
e com aparéncia mais saudavel,

Calmante Tem por finalidade eliminar, ou pelo menos Azuteno, extrato de camomila, .
atenuar, o estado inflamatorio da pele, diminuir | dlec essencial de lavanda.
o eritema, devido a vasoconstricdo e pela
desidratagac dos tecidos edemasiados.

Refrescante Retirar o calor da peie e promover refrescancia. | Extrato de aloe vera, alecrim,

extraio de mentol.

Fonte: Adaptado pelas autoras de Rebelic (2005} @ Fonseca Prista (2000}

4.6 Tratamento

As mascaras faciais segundo Zangue, Velasco e Baby (2008), sdo definidas como

formulagdo cosmética, destinadas a aplicagdo na face, em cada camada mais ou menos espessa,
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por um tempo determinado, podendo variar de 10 a 40 minutos, dependendo da composigéo

quimica e do resultado esperado.

Quiadro 4 - Principios ativos utilizados para tratamento

CLASSE

PROPRIEDADES

ATIVOS COSMETICOS

Cicatrizantes

Regeneradores do epitélio

Alantoina, Aloe Vera,
Prépolis, Calénduia.

Antiinflamatorios s
descongestionantes

Tem por finalidade eliminar, ou pelo menos
atenuar. o estado inflamatdrio da pele, diminuir
o eritema, devido a vasocenstrigio e pela
desidratacfo dos tecidos edemasiados.

AHa-bisabolol, azulenc,
bardana, camomila

Anti-sépticos

Sdo formuiagdes destinadas a promover a
assepsia da pele encontrando aplicagéo
principalmente em peles acneicas.

Cha verde, honeld e
prapolis.

Adstringentes

S&o substancias capazes de contrair, estreitar
e apertar os tecidos organicos, formando
assim uma capa protetora de proteina na pele.
Inibindo o proliferamento de microorganismos
na superficie da pels.

Taninos (hamamélis,
gerénio.alecrim).

Cleo de melaleuca,
sopholiance. Alume, dxido
de 2inco

Anti-seborréicos,
absorventes e
adsorvedaras

Remove pelas propriedades de adsorgdo e
absorc8o a oleosidade excessiva. Geralmente
530 utilizados scb a forma de mascaras

Tiolisina, Silicato de
aluminio, Enxofre,
Sebonormine. Kaolin,
Argila, Bentonita,

Fonte: Adaptado pelas autoras de Rebello {2008} e Fonseca; Prista (2000)

4.7 Finalizacao

Depois de todo o procedimento ¢ finalizado com um protetor solar evitando os efeitos
nocivos do sol.

Leonardo (2008) orienta que o portador de acne reduza sua exposigéo as radiages
solares, pois essa em excesso causa um espessamento da camada cornea facilitando a obstrugio

no foliculo pilo sebéceo, podendo ter um agravamento da acne.

5 CONCLUSAO

A acne é uma doenca comum, contando atualmente com uma grande variedade de
tratamentos  aplicaveis. Atualmente a compreensdo da etiologia da acne amplia-se
consideravelmente, alem de ser uma doenga fisica que acomete a pele ela também tem

acarretado problemas psicologicos a populagéo.
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Pacientes que vdo em busca de tratamento geralmente tem lesdes serias na pele que
causam imperfei¢des. desconforto e dor: além da auto estima extremamente fragilizada e em

casos estendendo a depressao.

A atuagdo do profissional de estética ¢ muito importante, com um bom conhecimento a

paciente ficara satisfeita com o tratamento, pois terd um resultado eficaz e satisfatorio.
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FACIAL

COSMETIC ASSETS ASSOCIATED IN FACIAL MELASMA TREATMENT

Amanda dos Santos Barbosa',Maria Rayanne Macedo Monteiro?

Orientadora: Katia de Araujo Jaime

RESUMO

Esse artigo tem como principal objetivo orientar os profissionais de estética quanto as associagdesque podem ser
realizadas para o tratamento do melasma, e salientar que os pacientes sobre os cuidados didrios que interferem e
aauxiliam significativamente no tratamento. O Melasma é uma hipergmentagio, que ocasiona manchas
acastanhadas, atingindo as régios malares. Mais comumente em mulheres raramente em homens, sendo comum
no periodo fértil e no periodo da gravidez, por exposigio solar ou tratamentos que envolvem horménios. Alguns
principios ativossdo essenciais nos tratamentos estéticos para o melasmasendo associados na maioria dos casos,
como por exemplo, os dcidos utilizados nos peelings, o laser e o uso do protetor solar. O tratamento também

depende do empenho do paciente em seus cuidados didrios. O tratamento ¢é eficaz, mas gradual.

Palavras chave: Melasma, peelings, laser, fotoprotetores, 4cidos.
ABSTRACT

This article aims to guide the aesthetic professionals as to the associations that can be made for the treatment of
melasma, and emphasize that patients about daily care that significantly interferes and helps in treatment.
Melasma is a hypergmentation, which causes brownish spots, reaching the malar regia. Most commonly in
women, rarely in men, being common in the fertile period and during pregnancy, by sun exposure or treatments
involving hormones. Some active principles are essential in aesthetic treatments for melasmas and are associated
in most cases, such as acids used in peels, laser and the use of sunscreen. Treatment also depends on the patient's

commitment to their daily care. The treatment is effective but gradual.

Keywords: Melasma, Peelings, Laser, Photoprotectors, Acids

! Graduando em Estética e Cosmética na Faculdade Unida de Campinas (FacUnicamps)
? Graduada em pedagogia pela faculdade Alfredo nasser (2007). MBI em pesquisa e desenvolvimento de
produtos cosméticos.



1.1INTRODUCAO

Atualmente o mercado da estética tem ganhado grande espaco no mercado, a
preocupagdo com a aparéncia. € o retardamento do envelhecimento sfo fatores que tem
favorecido esse desenvolvimento. Sendo assim, as pessoas tem a cada dia procurado solugdes
¢ tratamentos para imperfei¢des estéticas. tanto em tratamentos corporais, como faciais,
visando uma aparéncia mais jovem e saudavel. Um dos fatores que levam as pessoas a
procurarem tratamentos faciais sdo as alteragdes estéticas na face como as discromias.

O melasma é um exemplo dessas discromias. E uma alteracio da pele caracterizada
por manchas escuras acastanhadas que ocorrem na face, devido a uma produgdo mais elevada
de melanina, quase sempre em mulheres. apdés exposi¢io solar, gravidez, terapia hormonal,
predisposicdo genética também estd associada a etiologia do melasma. Essas manchas
irregulares ocorrem principalmente nas regides malares (macds do rosto), testa, nariz, buco e
témporas, mas também podem ocorrer no rosto,pescoco, bragos e costas. A intensidade de
pigmentagiio ¢ varidvel., as vezes ¢ discreta e quase imperceptivel, outras vezes muito
acentuada, podendo se intensificar com a exposigdo solar, trazendo sérios distirbios
emocionais em alguns casos por afetar a imagem pessoal.

A lampada de Wood's ¢ uma das ferramentas utilizadas para o diagnéstico do melasma
facial. As manchas sio irregulares. a profundidade em que se localiza a hiperpigmentac¢do na
pele determina o tipo de melasma. que pode ser epidérmico (superficial), dérmico (profundo),
ou misto. Quando o pigmento localiza-se mais profundamente, a melhora do quadro torna-se
mais dificil exigindo persisténcia do paciente para que se obtenha em resultado favoravel. O
melasma pode surgir na gravidez de 50% a 70% dos casos, entre 0 quarto e o sexto més de
gravidez. por conta das alteragdes hormonais. ’

O melasma pode ser tratado, suavizando as manchas e melhorando a aparéncia
uniformizando a cor da pele. Demanda persisiéncia, pois o tratamento é lento e constante.
Hoje em dia ha diversos tratamentos destinados ao melasma, como peelings, tratamentos a
laser, acidos e um bom home care, todos podem ser associados para um resultado melhor.

Este artigo tem como objetivo orientar profissionais de estética quanto as associacdes
que podem ser realizadas para o tratamento do melasma, enfatizando o uso do protetor solar. ¢

cuidados home care, tanto no tratamento guanto na prevengéo para este tipo de hipercromia.



2. METODOLOGIA
Este presente artigo foi realizados através de fontes bibliograficas de livros e
publicagdes de artigo (Google académico), sem limite cronolégico, cujo os temas tratassem

sobre melasma, tratamentos de hiperpigmentac¢des com o uso de laser e associagdes de ativos

para esse tratamento.

3. PELE
A pele 0 maior 6rgdo do corpo humano. Que possui a seguintes fun¢des de modo
geral:prote¢do, termo regulagdo, absorgdo, excre¢do, produgdo de vitamina D, percepgio

sensorial . A pele e dividida em duas camadas a epiderme e a derme.

© 2010 Encyclopadia Britannica, Inc.

3.1 Epiderme

E a camada mais superficial, formada por quatro tipos principais de células que sdo
0s queratindcitos, melandcitos, macr6fagos intra epiteliais, e células epiteliais. Pode ser
divido em quatro camadas:

Camada cornea: ¢ a camada mais superficial da epiderme, formado por células
mortas e achatadas que se dispdem como placas empilhadas. E uma cobertura ao redor de
toda superficie do corpo que funciona como uma protegdo contra a invasido do meio externo e
lesdes as camadas mais profundas da pele. Entre a primeira e a segunda camada da epiderme
estd localizada a camada licida, composta por varias camadas de células achatadas que estio

intimamente ligadas, tendo limites indistintos, perde todas as suas indugdes citoplasmaticas,
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exceto as fibras de queratina; o extrato licido ndo é visto com facilidade, e mais facilmente

observado nas pontas dos dedos, mios e pés.

Camada granulosa ¢ formada de trés a cinco camadas de queratindcitos que estdo
passando pelo o processo de apoptose (morte celular geneticamente programada); onde os
nucleos se fragmentam antes da morte das células. Uma caracteristica das células dessa
camada ¢ a presenca de queratina.

Camada espinhosa sdo organizadas por fileiras de células espinhosas de forma
poliédrica, essa camada que oferece resisténcia e flexibilidade, as células mais superficiais
dessa camada se torna achatada.

Camada germinativa, ou camada basal, ¢ a camada mais profunda do epitélio, a
camada responsavel por gerar novas células para substituir as que estdo perdidas na camada

cornea.

(a) Os quatro principais tipos de célula na epiderme

https://ath.bio.br/sistemas/tegumentar/1.php

3.2 Derme

Derme e formada principalmente pelo tecido conectivo contendo fibras protéticas,
elasticas, reticulares e coldgenas, vasos, nervos, foliculos polis sebaceos e glindulas
sudoriparas. A parte superficial da derme constitui aproximadamente um quinto da espessura
total da camada.

A Camada papilar que ¢ uma camada mais superficial constituida pelo tecido conjutivo

frouxo rica em suprimento sanguineo e nutrigdo regular térmica.
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A camada reticular é uma camada mais profiunda e espessa, ela ¢ constituida pelo

tecido conjuntivo denso, as fibras entrelagam-se formando uma rede.

Modificads de. JUNOQUEIRA E CARNEIRO. 2013,

https://afh.bio.br/sistemas/tegumentar/1.php

3.3 Melanogénese e discromias

A melanogénese acontece a partir do melanossoma, uma organela que se localiza
dentro do melanécito (célula responsavel pela produgdo da melanina) , essa organela, ¢
ativada a partir de uma enzima, a tirosinase, que é produzida pelos ribossomas, para entdo
produzir a melanina (pigmento que da cor a pele).

As alteragdes que acontecem no processo da sintese da melanina podem causar as
discromias. Essas alteragdes sdo comuns e podem ser causadas por varios fatores. Podem estar
relacionadas a auséncia total de pigmento (acromia), manchas escuras (hipercromia), e
manchas mais claras (hipocromia).

Uma das hipercromias mais comuns ¢ o melasma.

http://www.bloggraodegente.com.br/gravidez/papo-gravida/melasma/




3. PEELINGS

Peeling vem do verbo inglés “topeel”, que significa pelar, descamar, esfolar,
desprender.

Os peelings podem ser naturais (com produtos extraidos de plantas e frutas),
mecanicos (jatos de microcristais e laser) e quimicos (com Aacidos).Podem ser ainda
superficiais, médios e profundos. O objetivo de qualquer peeling, independente do processo, é
0 mesmo: promover a descamagdo e renovar a pele.!

Peelings superficiais induzem a descamacfio, promovendo uma renovagio celular.
Essas solu¢des removem a camada superficial do estrato corneo, gerando uma pele de textura
mais suave e pigmentada de modo mais homogéneo. Os médios e profundos sdo realizados
em aplicagdes unicas, com descamagfio mais intensa e formagdo de crostas.Lembrando que
cada paciente deve ser avaliado pelo dermatologista que indicara o melhor tratamento.

O tipo de peeling comumente usado por esteticistas para tratamentos de hipercromias
na pele, como o melasma, sio os peelings quimicos, baseados em acidos, como acido
retindico. acido kojico. acido mandéiico e a acido glicélico.

As associacOes de peelings com acidos, uso de laser podem ser intercaladas mediante

um protocolo feito para cada paciente.

4. ACIDOS
Os acidos sdo os ativos mais utilizados para agdo despigmentante e clareadora a pele.
Podem agir em diferentes mecanismos, mas todos ligados a produgdo ou transteréncia de

pigmentos, que estdc ligados diretamente 4 sintese da melanina.”

4.1 Acido retinéico

E derivado da vitamina A. Provoca o afinamento ¢ compressdo do extrato cérneo.
reversdo de atipias em células epidérmicas, dispersiio da melanina na epiderme, estimulag&o
da deposi¢do dérmica do colidgeno, aumento da deposi¢do de glicosaminoglicanos. Ele é
utilizado através de um efeito esfoliativo, dispersande os granulos de melanina nos
queratindcitos, o que facilita sua eliminagdo através do aumento das células epidérmicas. ou
seja, diminui o tempo de contato entre os queranocitos e os melandcitos., promovendo uma
perda rapida de pigmento disperso. As aplicagdes podem ser seriadas, semanais ou mensais.
As complicagdes com esse procedimento sdo raras, sendo citada erupgdo acnetforme,

telangiectasias e queratite superficial.'®




4.2 Acido Kéjico

Extraido da fermentagdo do arroz, éum desipigmentante potente nfio citotoxico uma
vez sua capacidade quelante, inibindo a tirosinase para formar a melanina. O efeito do acido
kojico pode ser notado de duas semanas a quatro semanas de uso, em alguns individuos pode
demorar um pouco mais dependendo do estado de sua pele. Também possui agdo

antimicrobiana: funciona como um renovador celular quando associado ao acido glicdlico.?

4.3 Acido mandélico

E um alfa hidroxidcido (AHA), obtido através do extrato de améndoas, bastante
utilizado em hipercromias. Ele penetra a epiderme de forma lenta e uniformemente, sendo
indicado para peles sensiveis. Combate hiperpigmentagdes, melhorar a textura da pele, agindo
na inibicdo da sintese de melanina, bem como na melanina ja depositada, reduzindo a

pigmentagio excessiva na drea a ser tratada.

4.4 Acido glicélico

Também ¢é um alfa hidroxidcido (AHA), sintetizado a partir do formaldeido. Sua
penetragio varia conforme a concentragdo, sendo mais utilizado em peelings superficiais, que
atigem a camada cornea.O acido glicdlico pode ser utilizado desde um melasma superficial a
um melasma de profundidade média, isso depende da sua concentragio, tempo ¢ associagdes
utilizadas no  tratamento.Também tem efeito satisfatorio quando associado a
hidroquinona.Possui um baixo poder de fotossensibilizacdo ¢ baixa capacidade de

desencadear resposta imunologica (alergias).

5. LASER PARA PIGMENTACOES

O laser possui diversas aplicagdes na drea da estética e quando se trata de
hiperpigmentag¢des. O significado da palavra que define bem sua agfio: Light, amplificatios. by
the stimulated emission of radiation, trata-se de uma luz estimulada por emissdo de radiagéo,
ou se¢ja, luz com grande poténcia, concentrada em um raio que transmite sua energia sem
dispensar-se a um sé ponto, agindo nos pigmentos escuros da pele.

Os sistemas atuais de laser mais eficazes no tratamento de lentigos superficiais sdo as
de 532nm e 755nm. LesSes com muitos melandcitos ativos ou com depositos de melanina

dérmica profunda. como as mdculas do tipo “café com leite”, nevos e melasma. sio algumas

mais dificeis de ser eliminadas.
Lasers Q-switched (rubi-694nm, Alexandrita -755, Nd:YAG — 1.064 E 532 NM)

também sdo muito usados para o tratamento de lesdes pigmentadas. Trata-se de uma




tecnologia empregada no tratamento de lentigos, manchas senis, melasma, queratose
seborreica ¢ algumas marcas de nascenga. Varios tratamentos com esse tipe de laser podem
ser indicados, porém existe sempre a possibilidade da repigmentagdo, dependendo do tipo de

lesdo e da existéncia de uma protego solar adequada.

6. HIDROQUINONA

E um dos ativos mais populares e utilizados na area farmacéutica. E um
despigmentante de uso topico, cujo uso ¢ indispensavel a associagio do uso de protetor solar.
E indicado no tratamento do melasma e outras alteragdes relacionadas a discromias da pele.

A hidroquinona provoca irritagio na pele e eritema, erupgdo, hipopigmentagio e
despigmentagéo reversivel restrita ao local de aplicagfio. Tem como principal agio através da
inibigdo da tirosinase, pois impede a conversio da dopa em melanina, mas degradagdo de
melanossomos e destruicdo de melandcitos também sdo propostos.

Pode ser associada ao acido retindico, acido salicilico, corticdides e (AHAs), para
melhorar a eficicia despigmentante. Sua eficicia também depende da concentragiio,
estabilidade e veiculo usado. As concentragdes de até 5% séo eficazes e podem chegar a 10%

em casos mais refratarios.®

7.IMPORTANCIA DO USO DE FOTOPROTETORES

A agregacdo do sol 4 pele ¢ cumulativa e wreversivel, produz alteragdes das fibras de
colageno e elastina perda de tecido adiposo subcutaneo e fotocarcinogénese. Em 90% dos
casos de cdncer relatados, o sol é 0 mailor contribuinte. Grande parte das discromias da pele
também sdo originadas da exposi¢do solar.®

A pele é uma protecdo natural contra a radiacdo solar: a camada cornea. a secre¢do
sudoripara e a melanina. Mesmo assim néo ¢ suficiente para total prote¢do contra a radiacio
solar,

O uso de fotoprotetores ¢ importante no dia a dia, principalmente no Brasil. por possuir
uma localizagfio geografica com maior incidéncia de raios ultravioleta. Sendo assim é
indispensavel o uso didrio. Os fotoprotetores sdo formulagGes par auso topico que atenuam na
penetragio da radiagdo ultravioleta (UV) formando um filme protetor.

SAo utilizados para prevenir o cincer de pele, e envelhecimento precoce, mas também
sdo indispensaveis nos tratamentos estéticos faciais. Sendo assim, como ¢ melasma também
esta relacionado a exposi¢io solar, o uso de fotoprotetor tem grande importancia no

tratamento. Sendo um dos itens indispensdveis no home care.'”
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8. CONCLUSAQO

Diterentes tipos de ferramentas sdo utilizados nos tratamentos propostos para os tipos
de hipercromias.Protocolos com associagdes dessas ferramentas podem ser realizados, para
um resultado significativo. A resposta do tratamento para o melasma pode ser lenta, o paciente
deve estar consciente de que o melasma ¢ uma hipercromia que exige cuidado continuo e um

home care rigoroso, principalmente comuso de fotoprotetor.
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USE OF MICROAGULATION IN THE TREATMENT OF AREATA
ALOPECY

ANA PAULA, LUDMILA, ORIENTADORA KATIA JAIME.,

RESUMO

O objetivo desse Artigo ¢ trazer aos leitores de forma clara e detalhada, o procedimento de
microagulhamento capilar no tratamento da Alopecia Areata. Suas indicagdes e contraindicagdes. Este
artigo teve como base a literatura atual os elementos para facilitar o entendimento bésico
anatomofisiologia da pele e do pelo e outros artigos publicados sobre a técnica e sua utilizagdo. Este fol
elaborado para que todos os profissionais envolvidos nos tratamentos de terapia capilar, atinjam o
compromisso continuo com a melhoria da qualidade do procedimento e avaliagdo, estabelecendo uma
relagdo &tica entre profissional e paciente. Espera-se contribuir para orientar € sanar davidas sobre a
prética e manuseio correto durante o procedimento, auxiliando no aprimoramento da técnica e protocolos
de tratamento personalizado.

Palavras-chave: Conhecimento. Alopecia. Agulhas.

ABSTRALT:

The purpose of this article is to bring to readers in a clear and detailed manner the hair microagrush
procedure in the treatment of alopecia areata. Your indications and contraindications. This article is
based on the curret literature on elements to facilitate the basic understanding of the
anatemophysiology of skin and hair and other published articles on the technique and its use. It
ongoing commitment to improving the quality of the procedure and assessment by establishing an
ethical relationship between practitioner and patient. It is expected to contribute to guide and answer
questions about the practice and corret handling during the procedure, assisting in the improvement
of the technique and personalized treatment protocols.

Keywords: knowlwdge, alopecia needles.
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1 INTRODUCAO

Este Artigo surgiu da necessidade de transmitir o conhecimento basico
necessario, nos procedimentos de tratamento para a alopecia areata em especifico o
microagulhamento, atualmente uma técnica nova, porém, tem se alcancado resultados

satisfatorio, no entanto ainda pouco desenvolvida e estudada na sua eficacia.

A 1mportincia de se criar um artigo dessa natureza é trazer de forma simples e
completa orientagdo discente sobre a pratica do microagulhamento no tratamento da
alopecia areata, para que de forma segura o profissional consiga alcangar seu objetivo
sem danos ao paciente. Nesse sentido e necessario que o profissional adquira o
conhecimento necessario sobe a anatomia basica e sobre a técnica que ira desenvolver,

associado com os principios basicos de ética e biosseguranga,

Este documento ¢ uma proposta de identificar a necessidade do procedimento,
para a orientagdo ¢ desenvolvimento do protocolo personalizado para cada paciente
sendo essa primordial, possibilitando ao profissional o conhecimento sobre a agfio do

procedimento desde a fase inicial do tratamento.

2 FUNDAMENTACAO TEORICO

2.1 Histologia da pele

Conforme fontes dos sites, Dermatopatologia e Sobiologia, a pele e 0 maior
6rgdo do corpo humano, medindo de 1,5 — 2,0 m?, no adulto corresponde a 16% do peso
corporal, sendo aproximadamente 4,5 quilos; sua espessura pode variar de 1,5 mm a 6
mm de extensdo, ¢ € responsavel pela protecdo dos orgdos, composta por Epiderme,

Derme e Tecido subcutineo. A Epiderme é a camada mais superficial, epitélio



multiestratificado composta por células epiteliais intimamente unidas. Subdividida em
Camada cornea, camada lucida, camada granulosa, camada espinhosa e camada

Germinativa (Basal).

A Derme € a camada espessa de tecido conjuntivo denso e tecido conjuntivo
frouxo contem fibras proteicas, eldsticas reticulares e coldgenas, suprida por vasos
sanguineos, vasos linfaticos ¢ nervos, apresenta grande variagdo de espessura nas
diferentes partes do corpo. Espessura média ¢ de 2 mm, contem glandulas

especializadas e orgdos do sentido. Subdividida em camada papilar camada reticular.

Tecido subcutinco composta por vasos sanguineos, linfaticos e terminagdes
nervosas, possui células adiposas depositadas entre fibras. Subdividida em camada

areolar, Lamina Fibrosa ¢ lamelar.

2.2 Histologia do pelo

Estruturas queratinizadas que desenvolvem-se a partir de invaginagdes da
epiderme na derme, formado por células epidérmicas queratinizadas, mortas ¢

compactadas, suas trés camadas principais sdo, medula, cortex e a cuticula.

Sua cor e tamanho e disposi¢do variam de acordo com a raga e a regido do
corpo. Possuem em anexo um ou mais musculos com fungdio de erecdo do pelo. Os
pelos ndo crescem continuamente. H4 uma alternincia de fases de crescimento e
repouso que dura um periodo variavel de dois a sete anos. A atividade de crescimento

ciclico de cada foliculo piloso nos humanos ¢ individual.

O crescimento capilar ¢ considerado pocesso complexo envolve atividade do
foliculo piloso € seu ciclo, anagena Fase em que o pelo esté-se em crescimento, As
celulas se dividem e queratinizam-se ativamente. O pelo esta fixo dentro do foliculo,
alimenta-se de sangue e cresce. Se for puxado por epilagdo mecénica. Com a ocorrencia
de algum desequilibrio no organismo em exemplo o estress, um numero consideravel de
foliculo passa da fase anagena para a telogena, eventualmente nfo retornando mais a

fase anigena ao logo do ciclo, causando a ausencia do fio no local.

Catagena, fase em que o pelo estd em contato intimo com as células
germinativas. O crescimento ja terminou e o pelo esta queratinizado ¢ implantado no

fundo do foliculo.



Teldogena, fase em que o enfraquecimento da unido entre a base do foliculo € o
pelo produz sua queda. Nesta fase, nasce um novo pele dentro do foliculo e 4 medida
que cresce, vai empurrando para fora o pelo velho. Dura de trés a quatro meses e 5%

dos pelos estdo nesta fase (desprendimento).

O cabelo, além ser considerado um cartdo de visita tem valor indiscutivel e
reflete diretamente na autoextima de homens e mulheres.Tem a fungio de proteger a
cabega dos raios solares por meio da melanina que nele se faz prezente ¢ que é tambem
responsavel por sua coloragiio. "O cabelo possui receptores nervosos que funcionam
como sensores, 0s quais o levam a aumentar a prote¢io da cabega quando necessario”.
Os seres humanos possuem entre 90 a 150 mil fios de cabelos no couro cabeludo que
crescem 1 cm/ més 90,37 mm/dia) cuja perda normal ocorre entre 50 a 100 fios diarios.
Seu didmetro varia de 15 a 110 um, dependendo da raga®- ‘. (CLEOMAR P. SILVA
2017)

2.3 Teoria do Microaguthamento

O microagulhamento denominado de Indugdo Percutinea de Colageno (1.P.C.) é
um procedimento que consiste em microperfuragdes da pele com micro agulhas
metalicas. Cilindros com micro agulhas com tamanhos que variam de 05 mm a 3 mm
de comprimento e 0,1 a 0,25 de espessura Em geral o nimero de agulthas variam de 192
a 540 por aparelho rollers equipamento de descarte pds uso, pois, se classifica em

material pérfuro-cortante.

Tudo comegou com o aparecimento da técnica denominada Nappsge, que
cuidava de pequenas incisdes para administragio de farmacos, que tinha come
objetivo 0 rejuvenescimento facial. Mas a técnica propriamente dita s vemn a
se consolidar na decada de 1999, na alemanha, conhecido como Dermarroler™.
Tempos depois precisamente em 2006, a ideia deste equipamento comega a se
difundir por todo o mundo. ( CLEOMAR P. SILVA 2017)

A técnica e baseada na teoria de que a pele quando levemente perfurada,
responde de forma benéfica as lesbes, assim o microagulhamento e usado
para criar pequenas perfuragdes e canais que o corpo preenche com coldgeno
¢ fibras elasticas.(DR.NILTON AVILA, 2018)

Provocam trauma mecénico controlado, e estimulam a produgdo de colageno
pela ativagio da cascata pos-inflamatéria ¢ liberagdo de fatores de crescimento, sem

causar danos a epiderme. Com o recrutamento de neutréfilos e plaquetas inicia-se a



cascata normal de reparago e cicatrizagdo tecidual, com a liberagio de fatores de

crescimento como TGF-alfa, TGF-beta, ¢ os derivados de plaquetas (PDGF) resultando
em deposigio de colageno pelos fibroblastos.

Inicialmente com a passagem do rolier, acontece a perda da integridade da

barreira cutdnea sendo o alvo a dissociagdo dos queratinécitos que resulta na

liberagdo de citocinas, entre ¢las a interleucina 1* que predomina, resultando

em vasodilatagio dérmica ¢ a migragio  de queratindeitos para ©
reestabelecimento da epiderme (LIMA, LIMA E TEKANO,2013)

2.4 Alopecia

Alopecia também conhecida como calvicic € a perda de pelos que ocorreu no
corpo e mais geralmente na cabega, os motivos, a quantidade e o local dessa perda de
pelo ¢ muito varidvel e acomete com maior incidéncia nos homens. Podem ocorrer por
deficiéncia genética, stress psicoldgico, fatores hormonais e até mesmo associados a

inflamagéo.

Dentre os tipos de alopecia existem a alopecia arcata, alopecia androgenetica,

alopecia difusa, alopecia seborreica, alopecia cicatricial.

O tratamento vai variar conforme o tipo e a causa especifica, o recomendado ¢

procurar um dermatologista para saber a causa ¢ iniciar o tratamento.

2.5 Alopecia Areata

Para a Sociedade Brasileira de Dermatologia, alopecia areata é uma doenca
inflamatéria que provoca a queda de cabelo. Diversos fatores estdo envolvidos no seu
desenvolvimento, como a genética ¢ a participagio autoimune. Os fios caem resultando
mais frequentemente em falhas circulares sem pelos ou cabelos. A extensiio dessa perda

varia, sendo que, em alguns casos, poucas regides sdo afetadas.

Conforme a Sociedade Brasileira de Dermatologia existem casos raros de
alopecia como a alopecia areata total, onde ocorre a perca total de cabelos da cabeca e a
alopecia areata universal causando a perca total de pelos pelo corpo. A alopecia areata
ndo e contagiosa, Fatores emocionais, traumas fisicos e quadros infecciosos podem

desencadear ou agravar o quadro.



A evolugido da alopecia areata ndo ¢ previsivel. O cabelo sempre pode crescer
novamente, mesmo que haja perda total. Isto ocorre porque a doenga ndo destréi os
foliculos pilosos, apenas os mantém inativos pela inflamagdo. Entretanto, novos surtos
podem ocorrer. Cada caso ¢ unico. Estudos sugerem que cerca de 5% dos pacientes
perdem todos os pelos do corpo. Sobre o tratamento a SBD Associac¢fio brasileira de
Dermatologia falam que sdo diversos, como Medicamentos topicos minoxidil,
corticoides ¢ antralina que podem ser associados a tratamentos mais agressivos como
sensibilizantes (difenciprona) ou metotrexate. Corticoides injetdvies podem ser usados

em areas bem delimitadas do couro cabeludo ou do corpo.

2.6 Microagulhamento no tratamento da AA ( Alopecia Areata)

Apo0s a apresentagdo de um método para o tratamento da AA, testes foram feitos
com o uso do Microagulhanto, juntamente com a aplicagio topica de TAC (Acetonida
de triocinalana) em dois pacientes, os dois ja havia passado por tratamentos anteriores
sem resultados significantes usando injegdes de TAC, Minoxidil a 5% e Corticoides
tépicos. Um roller de 1,5 mm juntamente com aplicagdes topicas TAC concentragio 10
m/ml antes e depois do microagulhamento com total de trés Sessdes com intervalos de 3
semanas, 0 resultado a melhora visivel em ambos os pacientes trés semanas apos a

ultima se¢do. (CHANDRASHEKAR ET OL, 2014).

2.7 Indicagdes do microaguthamento

Segundo a SBD as principais indica¢des sdo: Cicatrizes, Sequelas de acne,
Estrias, Envelhecimento e Flacidez Permeagio de cosméticos, Renovagio celular,

Rejuvenescimento, Discromias, Alopecia (Calvicie).

2.8 Contraindicacdes do microagulhamento

Acne Ativa, Gravidez e lactagdo, Neoplasias benignas ¢ malignas, Doengas
imunodepressoras (HIV, lipus e outras), Afecgdes de pele (dermatites, psoriase,

urticarias e outras), Cicatrizes de queloides (alta propensdo a queloide), Dermatoses



inflamatérias (rosacea € outras), Uso de isotretinoina (Aguardar no minimo 4 a 6 meses
apos o término do tratamento), Anticoagulantes (Relativo), Corticoterapia crénica ou

aguda, Diabetes (Relativo)

2.9 Precaucdes ¢ Orientagoes:

Equipamento de uso profissional. Exige capacitagdo ¢ treinamento, proibido sua
reutilizagdo e descarte em lixo comum, Uso Gnico e totalmente exclusivo. Proibido o
reuso do equipamento, escolha a agulha ideal para cada tratamento, roller de 05 a 10
vezes em cada direcdo, certificando-se de aplicar a mesma pressio e velocidade em toda
a area tratada, higienizar corretamente a pele do paciente antes da aplicagdo, aguardar
12 a 24 horas para o uso do protetor solar, indicado bloqueio anestésico topico para
agulhas que ndo ultrapassem 1,0 mm de comprimento. (Conforme sensibilidade e

tolerdncia), Indicagdo e escolha correta para o procedimento indicado.

3. Metodelogia

Tratou-se de uma pesquisa descritiva e bibliografica iniciada em Qutubro de
2019 e finalizada em Novembro de 2019. A coleta de dados Ocorreu nas bases de dados
do Google Scholar {(Google Academico), (SDB Socidade de Dermatologia Brazileira
Oline) e na Biblioteca da faculdade, em apostilias de contetidos ji apresentados ao
longo do periodo. Com a orientagdo da Professora Da Disciplina. O tema foi acordado

devido ao pouco que se tem em conteldo sobre o procedimento.

4. Resultados e discursoes

A literatura revisada mostrou que algumas doengas, distirbios psicoldgicos,
alimentacdo, Estres, uso de medicamentos, podem afetar a estrutura dos fios levando-os
a queda significativa ¢ a quadros extremos patolégicos, como o citado ao logo do
trabalho.

A literatura tem afirmado que o combate 4 alopecia com microagulhamento ¢

sempre associade ao uso de medicamentos que inibem a perda dos fios e
estimulam o crescimento dos cabelos, podendo ser substancias que possuem



atuagdo na produgdo hormonal ou simplesmente substincias para fortalecer o
couro cabeludo. (CLEOMAR P. SILVA, 2017)

3. Conclusiao

Existem evidencias preliminares para apoiar 0 uso de PRP e
microagulhamento para o tratamento de AA; no entanto protocolos de
tratamento ndo padronizados ¢ métodos para avaliar a resposta tornam dificil
avaliar adequadamente o beneficio potencial desses tratamentos. Estudos
futuros revelardo se essas técnicas de tratamento oferecem beneficios
superiores as terapias ja existentes. (CHANDRASHEKAR ET OL, 2014).

O microagulhamento tem sido descrito como uma técnica inovadora na
medicina estética e vem chamando a atengdo de pessoas de todos os géneros
e idades, que buscam tratamentos clinicos e/ou estéticos para melhorar a
aparéncia, seja da pele ou do cabelo. (CLEOMAR P. SILVA 2017)
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OS PRINCIPIOS ATIVOS DO CERRADO
PARA TRATAMENTO FACIAL

THE ACTIVE PRINCIPLES OF THE CERRADO FOR FACIAL
TREATMENTIN

ISTELAMAR ABADIA SILVA, LARYSSA FRANCISCA XAVIER',
KATIA DE ARAUJO JAIME?, STONE DE SA

RESUMO: Este artigo foi elaborado por tentativa de mostra as grandes qualidades dos frutos do
cerrado muito conhecido na indistria alimenticia e pouco na fabricacio de cosméticos. Este traz
um breve assunto sobre como ¢é benéfico o uso destes frutos. Buscando principios ativos que possam
ser usados em tratamento facial como em proteciio de raios ultravioleta, prevenciio de marcas senis
e entre outros.

Palavras-chave: Tratamento facial. Pequi. Buriti. Oleos.

ABSTRACT: This article was written by an attempt to show the great qualities of the cerrado
fruits well known in the food industry and little in the manufacture of cosmetics. This brings a brief
subject on how beneficial the use of these fruits is. Seeking active ingredients that can be used in
facial treatment such as protection from ultraviolet rays, prevention of age marks and others.

Keywords: Facial treatmentin. Pequi. Buriti. Oils.

1 INTRODUCAO

O cerrado apresenta diversos frutos que possuem principios ativos capazes de
beneficiar a area da cosmetologia. A partir disso, o presente artigo mostrara alguns
desses frutos do cerrado, conhecidos na industria alimenticia, todavia, pouco explorados

na produgdo de cosmeticos.

Serdo abordados no decorrer deste artigo os frutos: Caryocar brasiliense
(pequi), e mauritia flexuosa (buriti). Uma das finalidades deles ¢ a hidratagdo, tanto
capilar quanto facial, tendo em vista possuirem um alto teor de vitaminas A e do

complexo B. Eles sdo encontrados no bioma cerrado e contém uma vitalidade incrivel

! Graduandos em Estética e Cosmética da Faculdade Unida de Campinas- FacUnicamps-
beestetical 3@gmail.com
: Ifxlala@hotmail.com
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para o combate de marcas senis, sulcos de expressdo, rugas, além de fornecerem
protegdo da pele contra os raios UV, sendo a pele um 6rgio importante para o estudo do
artigo.

O uso de principios ativos encontrados na biodiversidade brasileira,
juntamente com a preocupagio estética buscando a jovialidade, motiva a ciéncia ¢ o

desenvolvimento de novas formulagdes cosméticas, com base nos recursos naturais.

Destaca-se que o objetivo € popularizar as riquezas que a natureza
oferece e demonstrar que elas podem ser utilizadas na estética.

O uso de principios ativos encontrados na biodiversidade brasileira,
juntamente com a preocupagfo estética buscando a jovialidade, motiva a ciéncia € o

desenvolvimento de novas formulagdes cosméticas, com base nos recursos naturais.

Destaca-se que o objetivo € popularizar as riquezas que a natureza
oferece e demonstrar que elas podem ser utilizadas na estética.

O uso de principios ativos encontrados na biodiversidade brasileira,
juntamente com a preocupagfo estética buscando a jovialidade, motiva a ciéncia e o
desenvolvimento de novas formulagfes cosméticas, com base nos recursos naturais.
Destaca-se que o objetivo € popularizar as riquezas que a natureza oferece e demonstrar

que elas podem ser utilizadas na estética.

2.PELE

A pele € o maior orgédo do corpo humano, podendo alcangar 16% do peso do
corpo e realizar multiplas fun¢des. Formada por duas camadas principais: a epiderme

(localizada na camada mais superficial) e a derme (camada mais profunda).

Com a exposicio da pele aos raios solares e outros fatores agressivos, €
importante a utilizagdo de cremes, géis, lo¢Ses e outras formas farmacéuticas para
limpar e hidratar a pele, o que deve ser incorporado na rotina do individuo
contemporineo. Pode ser uma solugio econdmica, porém para essa pratica ter maior
eficiéncia deve-se evitar outros habitos para manter a estrutura da pele saudavel
(CORAZZA et al., 2013).

Assim, os principios ativos presentes nos produtos cosméticos se
mostram importantes para a pele, com relagdo a sua protecdo e hidratagdo. Essa

importancia serd explanada no decorrer do presente trabalho.



2322233392323 92939332339233939533232333%329392323239323929333239233>

2.1 PRODUTOS COSMETICO

Com as inovagdes tecnoldgicas atualmente, permite-se que manipule produtos
leves, de toque seco, que tenham grande poder de hidratagdo da pele, principalmente se
for de uso facial. Devido as fungdes da pele de protegio, nutri¢iio, absorgdo, termo-
regulacio, entre outras. O grande objetivo dos cosméticos é proteger € manter sua
lubrificacdio, evitando sua desidratagdio, danificagdo e envelhecimento precoce, pela
agdo de alguns fatores externos como calor, sol, polui¢do, o que ocasiona perda

excessiva de dgua (TATIANA 2008)

Ja sdo bastante explorados o uso de cosméticos dos frutos do cerrado como
matéria prima ¢ na inddstria sdo existentes, sabonetes em barra com 6leo de buriti €

emulsdes cosméticas a base de pequi.

Embora o pequi e o buruti serem ricos em antioxidante a pele por si e os
“componentes da vida moderna” como, transito, financas, casa, familia, poluicio,
fumaga de cigarro, maus habitos na alimentagio, poucas horas de sono associada com
menos disponibilidade para os cuidados pessoais acarretam o estresse oxidado

possibilitando a agdo de radicais livre deixando a pele opaca, flacida e com rugas.

Os radicais livres, embora tenham efeito altamente destrutivo, podem ser
combatidos pelos antioxidantes, oferecendo os elétrons que procuram, tendo a
capacidade de inibir e reduzir as lesdes causadas por eles. Amplamente encontradas na
natureza, as vitaminas sdo poderosos agentes antioxidantes, como as vitaminas A, E e
C. Os antioxidantes sdo adicionados em cosméticos com o objetivo de melhorar a
protecdo da pele, neutralizar (NOGUEIRA 2008). Sendo eles substincias, misturas ou
formulagdes usadas para melhorar ou para proteger a aparéncia ou o odor do corpo
humano. No Brasil, eles sio normalmente tratados dentro de uma classe ampla,

denominada produtos para a higiene e cuidado pessoal.
2.2 PRINCIPIOS ATIVOS

Sdo eles um dos principais componentes quimicos para a formulagdo de
cosméticos, que podem ser de origem natural ou sintética (FERNANDES,
BOMBASSAROQ, FRANCA).
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Atuando sobre as células tecidual e capaz de promover diferentes resultados que
faz ser necessario na vida de uma pessoa, onde o seu veiculo responsavel pelo

transporte que garante a melhor penetracdo na pele (DALCIN, PIAZZA, HOCHHEIM).

2.3 CERRADO

O cerrado ¢ uma formagdo da savana tropical de aproximadamente
2.000.000 km? e corresponde a 23% do territério brasileiro. Embora seja um bioma
pouco estudado, sabe-se que constitui em uma das regides de maior diversidade do
planeta, sendo o segundo mais importante, estendendo-se pelos estados de Minas
Gerais, Goias, Tocantins, Mato Grosso, Mato Grosso do Sul, Bahia, Maranhio Piaui e
Distrito Federal.

Os frutos das espécies nativas do cerrado ocupam lugar de destaque, pois
oferecem elevado valor nutricional, além de terem atrativos sensoriais como cor, sabor e
aroma peculiares e intensos, ainda pouco explorados comercialmente (ALMEID
&SILVA, 1994, ALMEIDA, 1998b; ALMEIDA et., 1998). A grande diversidade de
espécies frutiferas € utilizada e aproveitada apenas pelas populagdes dos cerrados
(SILVA et al., 2001). Elas podem ser consumidas in natureza, ou na forma de doces,
mingau, bolos, pdes, biscoitos, geleias e licores (ALMEIDA, 1998a). Dentre as
frutiferas nativas do cerrado, o pequizeiro merece atencdo especial, seja pela sua

elevada incidéncia nos cerrados ou pelas caracteristicas sensoriais de seu fruto.

O cerrado tem uma enorme variedade de frutos que podem ser
medicinais. Dando prioridade aqueles que sdo mais conhecidos na industria alimenticia,
destacam-se: o BURITI e o PEQUI. Estes sdo ricos em vitamina A, sdo antioxidantes e

possuem PH  seis. Fatores abrangentes para o tratamento facial.

Fonte:https://www.istoc

= e Tt

kphoto.cém/br/ fotos/cenadobrasil-ei-r(-)‘?med1atype=phot0graphy&1;hrase

=cerrado%?20brasileiro&sort=mostpopular
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2.3 O BURITIZEIRO

O buritizeiro ¢ uma palmeira da familia arecaceae conhecida
cientificamente por Mauritia flexuosa que também apresentam vérias outras espécies.
(Tavares et. AL. 2003). As fémeas, assim como os machos, produzem cachos no alto de
seus galhos com flores alaranjadas, que se desenvolvem para a produgdo do fruto. Seu
fruto tem forma eliptica e oval, envolto por pericarpo ou (casca).

O fruto do buruti, bem como o seu 6leo, ¢ uma da principal fonte de
provitamina A encontrada na biodiversidade brasileira (GRAZIELE 2015).

Este fruto ¢ usado em alimentos e remédios na Amazonia, gragas a
NATURA. EKOS. Além de 6leos, sabonetes e hidratantes corporais, ela desenvolveu
uma linha para a protecdo solar com sua base de prioridades antioxidantes, rico em
betacaroteno. Estes sdo a base do protetor em 6leo FPS30/ UVA.

Segundo NATURA. EKOS, a grande concentra¢do de betacaroteno no
6leo de buriti faz com que ele tenha forte agdo antioxidante no organismo e seja
convertido em vitamina A. O seu 6leo € considerado um protetor solar natural por
possuir propriedades antioxidantes que os raios ultravioletas absorvem (academy 2018).
Os cosmeéticos que possuem essa riqueza com registro na ANVISA sdo da marca natura

ekos.

fonfe:http://citroleogroup.com/ site201 7/portugues-do-brasil-buriti-a-arvore-d-vid
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fonte: http://conexaoplaneta.com.br/blog/tag/buriti/
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2.4 PEQUI

O pequi € um fruto muito conhecido no cerrado, seu nome vem do tupi que
significa “pele espinhosa”, e cientificamente ¢ chamado de caryocar brasiliense. Seu
casco € de cor verde, o carogo tem a cor amarelada bem carnuda, rica em proteina ¢
vitaminas A, Bl, B2, BS e C. Além de possuir acidos graxos, tendo como destaque o
oléico (50,2%) € o palmitico (44,3%), e em menores quantidades os acidos graxos

miristico, palmitoléico, estedrico, linoléico (Croda do Brasil, 2002).

A sua arvore € considerada ornamental devido ao seu porte € a beleza das
flores, seu tronco apresenta casca cinzenta. No paisagismo ele pode ser adequado tanto
para parques, quanto para pequenos jardins residenciais, porque seu porte € médio,
alcangando de 6 a 10 metros de altura, com crescimento lento. A duragio entre o plantio

e a frutificagfio vai de quatro a oito anos.

O principio ativo do pequi ajuda na prevencdo contra marcas senis da
pele e protegdo de raios UV, manchas, rugas, linhas de expressdo causada pelos danos

de radicais livres e, também, auxilia na melhor cicatrizagio de feridas e lesGes.

Segundo o artigo (braszilian jornal of pharceitica.sciences de 31/10/2016)
o o6leo de pequi aumenta a Agua no extrato comeo. E rico em &cidos graxos

monoinsaturados, possuindo agdo antioxidante ¢ ante-inflamatoria.

Os cosmeéticos com o 6leo de pequi costumam ser emolientes com fungéo
de combater o endurecimento da pele, que ocorre em sequéncias de queratinizardo e
manter a sua flexibilidade. Isso pode ser obtido através da combinagio de substincias

hidratantes e umectantes com substéncias oleosas, ou seja, muito eficaz.

Uma pesquisa feita na universidade de Brasilia (UMB) revelou que o
oleo do fruto pequi atua na recupegdo do tecido cutanio e pode ser utilizado para a
cicatrizagéio da podendo agir no tratamento de feg (estrias) é rico também em vitamina

E, C auxilia no rejuvenescimento € combate ao envelhecimento.
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fonte:https://ecoa.org.br/ribeirao-cascalheira-deve-colher—900-t0neladas—de-pequi/

CONCIDERACOES FINAIS

Conclui-se que o bioma do cerrado possui diversas riquezas de frutos, proprios
da regido, que sdo utilizados na industria de cosmético para criagdo de produtos na area

facial, corporal e capilar.

Em si tratando da area facial, o pequi e o buriti, apresentados no decorrer
deste artigo, sdo ricos em principios ativos, tais como 6leo, proteina e vitaminas. Com a
utilizagdo desses principios em produtos faciais havera diversos beneficios a partir do
seu manuseio, como hidrata¢do e prote¢ao da pele. Com isso, evitara o surgimento de

rugas precoces e outros fatores agressivos a pele.

METODOLOGIA

Durante a realizacdo de alguma pesquisa para a elaboragdo deste artigo
assumimos o desafio de buscar inova¢do da drea de cosmetologia para tratamentos
faciais. Considerando sem duvida que a metodologia foi buscar novidades de principios
ativos do cerrado através de artigos bibliograficos académicos sobre as normas de
trabalho da Faculdade Unida de Campinas.

O desenvolvimento do tema — Os principios ativos do cerrado para
tratamento facil, fez com que tivéssemos uma nova visdo do proprio, como na
induastria alimenticia e percep¢do de grande potencial para cosméticos em si sendo
pouco explorado no Brasil, como o Caryocar brasiliense (pequi), e mauritia flexuosa

(buriti).
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RESUMO

A composigdo cosmética a cada ano se revoluciona e se inova, assim incorpora novas tecnologias com maior
eficicia e maior resultado, com garantia de satisfagdo a consumidores, sempre em busca de ativos que possam
proporcionar um resultado melhor. Para que haja uma maior permeagdo cutinea a nanotecnologia se torna mais
presente em formulagdes, no entanto, ndo sio apenas agentes benéficos a saide. Existem hoje no mercado de
cosméticos, agentes toxicantes em suas formulas que tendem a agredir e prejudicar a saide e¢ também a
autoestima de seus consumidores, causando impactos fisicos, psicologicos e sociais. Comprometer a satide de
consumidores e profissionais nido pode ser considerada a melhor forma de se destacar no mercado da
cosmetologia, dessa forma, o artigo tem como objetivo identificar alguns agentes nocivos i saide para alertar
consumidores buscar cosméticos a base de ativos naturais (free), que atendam suas necessidades sem colocar em
risco a saude e também autoestima, assim como citar leis que proibem o uso de determinados componentes e
alertar profissionais a importéncia do uso de equipamentos de protegdo ao manusear determinados componentes
¢ alertar a pacientes e consumidores o0s riscos do uso continuo de cosmeéticos com tais agentes.

Palavras-Chave: Cosmetologia. Permeacdo cutdnea. Intoxicagdo. Biosseguranga

ABTRACT:

Cosmetic makeup is revolutionized and innovated each year, so it incorporates new technologies with greater
cfficiency and greater results, ensuring consumers satisfaction, always looking for assets that can provide a better
result. For greater skin permeation nanotechnology becomes more present in formulations, however, they are not
only beneficial agents to health. There are today in the cosmetics market, toxic agents in their formulas that tend
to harm and harm the health and self-esteem of their consumers, causing physical, psychological and social
impacts. Compromising the health of consumers and professionals can not be considered the best way to stand
out in the cosmetology market, so the article aims to identify some harmful agents to alert consumers to seek
cosmetics based on natural assets (free), that meet their needs without endangering their health and self-esteem,
as well as citing laws prohibiting the use of certain components and alerting professionals to the importance of
wearing protective equipment when handling certain components and alerting patients and consumers to the
risks of using them. Continuous cosmetics with such agents,

Keywords: Cosmetology. Skin permeation. Intoxication. Biosafety

1.INTRODUCAO

A busca para aprimorar e revolucionar a producdo de cosméticos a cada ano se torna

uma meta para a industria, com a abrangente demanda pelo belo, as industrias tendem a



adaptar-se de forma antiética, produzindo cosméticos que com uso excessivo causem danos
em longo prazo.

O objetivo do trabalho ¢ alertar os riscos toxicantes de ativos que sdo presentes em
algumas formula¢des cosméticas e alertar a profissionais ¢ a sociedade como serem evitados,
¢ como manipula-los caso sejam utilizados.

Para a elaboragio do presente artigo, foi feita uma revisdo literaria nacional sobre
cosméticos, agentes toxicantes e biosseguranca para a identificagdo de determinados agentes.

As formulagdes cosméticas atuais se atentam a possuir uma melhor permeagio
cutinea, para atingir um maior refinamento, e entregar um melhor resultado para
consumidores, com o intuito de ter uma maior absorgdo na epiderme, seja por permeagdo
intracelular ou transcelular. “Um dos maiores desafios dos cosméticos € romper uma das
principais fungdes da pele, a barreira cutinea entre o meio endogeno € o0 meio exdgeno.”
(ROSALINE KFLLY GOMES, MARLENE GABRIEL DAMAZIO, 2013, p.184)

A inovagdo tecnoldgica permite que o mercado crie novas formulas, a base de ativos
naturais, para tornar o uso de cosméticos uma pratica segura e ndo abrasiva a saude ¢ bem
estar do consumidor. Ao contar com o auxilio de nanotecnologia, cosmetologos hoje tentam
formular cosméticos que possam haver melhor desenvoliura contra a fungdio barreira da
epiderme, porém leva tempo para que essa inovagio cosmética fique pronta. ’

Porém o uso de agentes ndo naturais presentes nos cosméticos podem causar danos a
saude, tanto do profissional quanto do paciente, por nio serem absorvidos pelo organismo,
ocorrem reagdes alérgicas cutineas ou intoxicac¢des, o que se di a ndo absorgio de tais
componentes. Sendo assim, deve-s¢ atentar para uso de equipamentos de protecdo para que
possam ser amenizados os efeitos prejudiciais de determinados compostos.

Hoje ha inimeras RDC’s que proibem o uso de alguns componentes, algumas delas
sdo revogadas por um periodo para que pesquisas sejam feitas e que novamente possam entrar
em vigor. Cabe a ética profissional a escolha de utilizar cosméticos que contenham tais
compostos ou utilizar de outros principios para executar os servigos que vao ser prestados a

sociedade.

2 COMPOSICAO COSMETICA



Ao se falar de produtos cosméticos, deve-se primeiro compreender toda a estrutura basica de
formulacdo. “As formulagdes cosméticas sdo compostas de veiculo, principio ativo (PA) e
aditivo, dando origem a varios tipos de cosméticos que sdo usados de acordo com os objetivos
dos procedimentos estéticos.” (ROSALINE KELLY GOMES, MARLENE GABRIEL
DAMAZIO, p.160, 2013)

2.1 VEICULOS, EXCIPIENTES OU BASE VEICULAR

“Conjunto de substancias que tem a finalidade de dar a forma final aos cosméticos com o
objetivo de transportar, favorecer ou abrandar os efeitos dos principios ativos ¢ devem ser
adequados ao tipo cutdneo.” (ROSALINE KELLY GOMES, MARLENE GABRIEL
DAMAZIO, p.160, 2013)

2.1.2 EMULSAO

“Algumas formulagdes possuem substincias com propriedades fisico-quimicas a
farmacodindmicas diferentes, necessitando de compostos que mantenham a estabilidade do
produto final, como na ¢laboragic das emulsées. Emuls@o é um sistema coloidal composto de
substancias imisciveis, ou quase imisciveis, sob a forma de microscopicos globulos de um
liquido em outro.” (ROSALINE KELLY GOMES, MARLENE GABRIEL DAMAZIO,
p.160 2013)

2.1.3 PRICIPIOS ATIVOS

“Substancia quimica ou bioldgica que atua sobre as células teciduais, de varias maneiras. Em
uma formulagéo, ¢ o elemento com agéo ou efeito mais acentuado. Os pricipios ativos podem

ter efeito farmacoloégico ou cosmético ¢ possuem propriedades anti-inflamatonias,

antissépticas, calmantes, cicatrizantes, hidratantes, nutritivas e etc.” (ROSALINE KELLY
GOMES, MARLENE GABRIEL DAMAZIO, p.167, 2013)




2.1.4 ADITIVOS

“Sdo Substincias usadas nas formulagdes cosméticas, devido a suas propriedades e fungdes
especificas, com a¢dio aromatizante, corante ou conservante. Os aditivos conservantes podem
ser classificados em bactericidas, fungicidas ou antioxidantes.” (ROSALINE KELLY
GOMES, MARLENE GABRIEL DAMAZIO, p.167 2013)

3 PERMEABILIDADE CUTANEA

Ao se tratar de permeabilidade cutinea (Figura 1), o maior desafio dos cosméticos é
penetrar a camada superficial da epiderme, “A camada cormea pode ser comparada a uma
parede de tijolos, com os comedcitos representando os tijolos, e os lipideos lamelares, o
cimento, e que uma das fungdes da pele € a protegdo do meio interior contra o meio externo,
funcionando como uma barreira. Permeabilidade cutinea é o comportamento fisioldgico e
fisio-quimico que as camadas da epiderme aceitam ou ndo a penetragdo de substancia,
permitindo que ela penetre até as estruturas mais profundas, chegando inclusive a corrente
sanguinea.” (ROSALINE KELLY GOMES, MARLENE GABRIEL DAMAZIO 2013}

Essa fungdo barreira concede a pele a seletividade, para assim selecionar
componentes que possam ter um efeito benéfico a pele, “Se a pele pudesse absorver qualquer
substéncia, teriamos sérios problemas de intoxicagdo ou de edemas, ao tomas banho, ou ao
entrar na piscina. As vias de penetragdo cutinea que methor possibilitam a passagem dos
cosméticos sdo transepidérmica (transcelular e intercelular) transanexial (foliculo piloso e
glindula sebicea); mas para melhorarmos essa absorg¢do, devemos estudar os fatores
biologicos, os fisiologicos, os cosmetoldgicos ¢ os fisico-quimicos, gque modificam a
permeabilidade cutdnea, facilitando ou interferindo na aplicagio de cosméticos.” (ROSALINE
KELLY GOMES, MARLENE GABRIEL DAMAZIO 2013)

Um exemplo de permeabilidade seriam os cosméticos que contém em sua formulagdo
vitamina C, que ndo € produzida pelo organismo humano, sendo portanto de extrema
importincia cosméticos que possuam micromoléculas para methor permeagio, para que assim

chegue na camada basal da pele.
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4 PRODUTOS NATURAIS, OS COSMETICOS FREE

Na atnalidade, com o estilo de vida vegano se tornando mais presente na sociedade, o
8mercado cosmetoldgico se adapta e surgem novas marcas ¢ produtos cosmeticos, que em sua
formulagio nio possuem agentes nocivos a satde, esses sdo denominados cosméticos “free”,
trazem assim uma proposta menos agressiva ao organismo humano e mais sustentavel ao
planeta, fortalecendo o conceito de produtos hipoalergénicos.

Um exemplo esta nos hidratantes “parabeno free”, sio cosméticos livres de compostos
derivados do petréleo, que mesmo liberado pela ANVISA, possuem um leve grau de
toxicidade ndo sendo absorvido pelo organismo, causando comeddes, acnes, dermatite de
contato e eritemas.

“o emprego de plantas medicinais na recuperacdo da saide tem evoluido ao longo dos
tempos desde as formas mais simples de tratamento local, provavelmente utilizadas pelo
homem das cavernas, até as formas tecnologicamente sofisticadas da fabricagdo industrial

utilizada pelo homem modemo. Desde os tempos Imemoraveis, os homens buscam na




natureza recursos para melhorar sua propria condigdo de vida, aumentando suas chances de
sobrevivéncia.” (HARRI LORENZI, F. J. ABREU MATOS 2008, p.11)

Como esperado, a cosmetologia adapta-se a tal conceito assim modificando seus
cosmeéticos para que, além de proporcionar beleza, possa proporcionar saide e bem estar,
investindo em ativos naturais que possam ser absorvidos pelo organismo e exercer um efeito
benéfico a saude.

E perceptivel o uso de ativos naturais em produtos cosméticos, s¢jam em hidratantes,
shampoos, condicionadores, mascaras para tratamentos ou séruns, o 6leo de rosa mosqueta é
um exemplo, em sua composi¢do a presenga de acidos graxos insaturados, acido

transretindico e vitamina C, que auxiliam no clareamento de manchas.

5 NANOTECNOLOGIA

Com a tnovagdo tecnologica, a busca pelo novo se destaca, e assim surgem novos
conceitos em cosméticos, a nanotecnologia por exemplo, surge com a proposta de melhor
absorgdo de ativos presentes em suas composi¢des, porém, o investimento em algo tdo
avangado ndo € acessivel como se espera, a busca por cosméticos perfeitos exige um
investimento alto, e empresas que se comprometam com tal responsabilidade.

Mas quando se trata de nanotecnologia a problematica é maior, algumas empresas
usam apenas estratégias de marketing, que prometem nanotecnologia porém nao ha entregam.
Muitas utilizam apenas uma micromolécula ligada a macromoléculas, ndo permitindo assim a
absor¢do. Quanto menor o peso molecular ha maior capacidade de permeabilidade
“A nanotecnologia voltada para a cosmética tem como foco, sobretudo, os produtos
destinados a aplicagdo na pele do rosto e do corpo, com agdo antienvelhecimento e de
fotoprotegdo, capazes de penectrar nas camadas mais profundas da pele, potencializando os
efeitos do produto.” (M. B. BARIL, G. F. FRANCO).

Porém a nanotecnologia possui riscos, ao se tratar de uma particula tio pequena, deve-
se considerar o risco de tal ativo ao cair na corrente sanguinea, pode causar alergias,
intoxicagdo, irritagZo cutdnea entre outros. Os ativos devem ser de uso topico, ndo necessitar

de absorgdo sanguinea, permeando somente até a camada germinativa onde ocorre a producgio

de novas células.




6 RDC’S

RDC’'s sdo normas com o objetivo de aperfeicoamento criadas pela Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria {ANVISA} com o foco de melhorar as constantes acSes de controle sanitdrio em
diversas dreas, relacionados a cosméticos a ANVISA elabora normas que tendem a garantir uma
pratica legalizadas na producdo e formulagdo de cosméticos, proibindo o uso de determinados

componentes.

6.1 AMONIA

Em 2001 foi revogada a RDC N° 162 de 11 de Setembro de 2001 que proibia o usc de
aldeidos em formulagBes cosméticas. Entra em vigor RDC’s que tendem amenizar o uso de tiis
compostos, “Produto farmacéutico, tecnicamente obtido ou elaborado, com finalidade profilatica
curativa ou patiativa na qual existe baixo risco, que seu uso ou exposicio possa causar consequéncia
€ ou agravos a saude quando observadas todas as caractgristicas de uso e de qualidades escritas no
anexo | dessa resolugdo” (RDC N°199, p.1, 2006).

A ambnia é utilizada como refino de petréleo, também muito utilizada para alguns produtos
farmacéuticos como o gas refrigerante em processos de resfriamento de cdmaras frigorificas e ar
condicionado industrial. Na agricultura a aménia é usada como fertilizante para os alimentos “Os
aditivos alimentares podem estar presentes no suplemento alimentar como resultado da
transferéncia por meio dos ingredientes usados na sua formulagio, desde que os aditivos
alimentares estejam autorizados para uso nos ingredientes, nas fungdes e limites maximo™ (RDC

N°239, 1999}.

6.1.2 CHUMBO

O chumbo é um metal pesado considerado tdxico, cancerigeno, prejudicial ao cérebro e ao
sistema circulatério, gerando alteragGes neuroldgicas e no sistema reprodutor, além de disfungdo
renal, “Revogam-se os limites maximos de arsénio, cddmio, chumbo, estanho e mercirio que
constam no anéxo da portaria SVS N° 685 de 27 de Agosto de 1998." (RDC N° 42, 2013)

Tendo assim que respeitar os limites maximos de cada componente por conta do grau de

toxicidade. Alguns cosméticos contém chumbo em sua composicio como em magquiagens, sendo



facil a intoxicagdo, a ndo retirada do cosmético gue estd no rosto pode gerar acimulo de chumbo,
sendo facil a ingestdo como o batom que normalmente fazem a sua reaplicacdo, o chumbo nos
cosméticos s é permitido em tinturas, progressivas para cabelos em uma concentragio méxima de

0,6% de acetato de chumbo.

6.1.3 FORMOL

O formol é um conservante muito utilizado para embalsamar caddveres além de alguns
produtos capilares como alisantes capilares, no entanto a concentragdo permitida para uso é de 0,2
% essa quantidade ndo servindo para uso em alisante. Muito prejudicial 3 satide podendo causar
queimaduras, cdncer no aparelho respiratdrio, irritacdo na pele, dores e vermelhidio. A substancia é
proibida pela Agéncia Nacional de Vigilincia Sanitaria (ANVISA) para alisar cabelos e mesmo sendo
proibida, vérias marcas fazem a utilizagdo do produto. “O uso, a comercializagdo, a oferta ou edi¢do
clandestina de formol em cosméticos é crime e LEl FEDERAL 6437/77 prever penalidades para
infratores. LEl ESTADUAL 5409/09: Obriga estabelecimento de beleza e estética a exibir aviso e

proibicdo do uso e danos 3 salde causados pelo formol”, (http://wwwé.planalto.gov.br/flegislacan/)

6.1.4 PROPILPARABENOS

Em 2008 foi revogada o uso de aditivos propilparabeno de sodio em alimentos do
regulamento aprovado pelo decreto N° 3.029.“0 descumprimento desta resolugdo constitui infracio
sanitaria sujeitando os infratores as penalidades da LElI n® 6.437 de 20 de agosto de 1977, e demais
disposi¢bes aplicaveis.” OS parabenos sdo conservantes muito eficazes em muitos tipos de fdrmulas,
sdo muito usados para combater micro-organismos. Muito encontrado em shampoos, cremes de
barbear, lubrificantes etc. No entanto pode haver danos a sadde “Sdo mimetizadores de estrogénio e
podem causar cincer de mama e puberdade precoce, ao lado de fenémenos como trombose e
embolia.” (PAULA VINAS, JOSE FELIPE JUNIOR, 2013}

Ainda sim encontrado em muitos cosmeticos conservando as formulagdes dos produtos da

proliferagdo de fungos, bactérias e prolongar sua vida atil.

6.1.5 NIQUEL




O niquel é um metal encontrado em dreas de refinamento de petrdleo sendo também
altamente volatil. “Ete entra no organismo humano através da absorcdo dérmica, inalatéria ou oral e
sua capacidade de absorg¢do depende da sua solubilidade em agua.” {(ADEBAL DE ANDRADE FILHO,
DELIO CAMPOLINA, MARIANA BORGES DIAS, p. 458, 2013).

”As etapas a serem submetidas a dgua adicionada de Sais ndo devem produzir desenvolver e
ou agregar substancias fisicas,, quimicas ou bioldgicas que cologuem em risco a saude do
consumidor, devendo ser obedecida a legislagdo vigente de Boas Praticas de Fabricagdo.” (RDC
N°274, 2008)

A alergia pelo niquel é muito comum por conta do metal presente nos piercings, jdias e
fechos de roupas. A também alergia sistémica em caso de inalagdo, ingestdo oral onde pode ocorrer

erupgdes cutaneas simétricas nas flexuras do cotavelo, regifo cervical, face e palpebras.

7 BIOSSEGURANCA E BOAS PRATICAS

Mesmo com a proibigdo desses agentes, nem todos possuem ética profissional e optam
por utiliza-los em procedimentos estéticos, colocando em risco tanto a seguranga do paciente
quanto a propria seguranga.

“As interagdes entre profissionais e pacientes contribuem para o estabelecimento de
relagcbes de longa duragdo, que facilitam a efetividade na atenc¢dio primaria. Embora as
interagdes entre pacientes e profissionais ocorram no decorrer da consulta e do
encaminhamento, sdo a amplitude e a profundidade do contexto que distinguem as interagdes
na atengdo primaria daquelas de outros niveis de ateng¢do.” (LEANDRA ANDREIA DE
SOUZA, ROSILENE ROCHA PALASSON, 2013, p.49)

Tal interagdo so6 pode ocorrer caso profissional estabeleca uma relagdo de confianca
com o pactente, transmitindo conforto, seguranga ¢ comodidade.

“Longitudinalidade trata-se do acompanhamento dos cuidados prestados pela equipe,
ao longo tempo, estabelecendo vinculo e relagdes implicadas.” (LEANDRA ANDREIA DE
SQUZA, ROSILENE ROCHA PALASSON, 2013, p.49). Visando isso é valido ressaltar a
importincia de usos de equipamentos de protegio individual (EPI’s) e equipamentos de

protec¢io coletiva (EPC’s).



7.1.1 RISCOS

Ao falar de cosméticos, associa-se estética o seu uso, e consequentemente deve-se
lembrar dos riscos inerentes a satide que a sociedade € exposta ao entrar em contato com
agentes quimicos, sejam em procedimentos capilares, corporais ou faciais, os riscos variam de
reagOes cutineas a sistémicas.

“As substincias quimicas presentes no nosso cotidiano, embora contribuam
decisivamente para o nosso bem-estar, podem oferecer riscos no trabalho e no lar. Calcula-se
que existam, atualmente, no mundo de 5 a 7 milhdes de substancias quimicas, e que cerca de
400 milhdes de toneladas sejam produzidos anualmente, sendo 60 mil de uso cotidiano, ¢
mais de 1000 novas substancias quimicas sejam desenvolvidas a cada ano. Aproximadamente
40 mil substancias quimicas tém suas caracteristicas toxicologicas e limites de tolerincia
determinados. Contudo, ainda ndo se tem conhecimento completo dos problemas de satide
devido a exposi¢do a longo prazo, desta forma para esses agentes deve-se considerar na
avaliagiio e gerenciamento de riscos.” (ADRIANA SOTERQO MARTINS, 2013, p.97)

Os riscos quimicos podem variar de forma, sejam como poeira, fumo, fumaga, nevoa,
neblina, vapor ou aerossois, as consequéncias pela inalagio sdo devastadoras, um exemplo
estd na fumaga de progressivas que contenham formaldeidos que a inalagio pode causar
irritagdo nos olhos, nariz, mucosas e trato respiratdrio superior, em concentragio maior pode

causar bronquite, pneumonia ou laringite.

7.1.2 EPI’s e EPC’s

Para garantir a seguranga do profissional algumas medidas sdo necessérias, uma delas
sdo os equipamentos de protec¢do individual, desde luvas e mascaras a capotes ¢ protetores
faciais, ao contar com tais equipamentos pode-se assimm garantir um ambiente seguro e
preparado para qualquer possivel acidente.

“Equipamentos de prote¢do individual referem-se a barreiras utilizadas para a
protecdo de roupa, pele, e mucosas do profissional, selecionados de acordo com a atividade a
ser realizada e consequente exposi¢do a agentes bioldgicos e possiveis formas de
transmissdo.” (CAROLINA DE SOUZA CUSTODIO, RENATA CERQUEIRA SANTOS,
2013 p.33)



Esses equipamentos podem evitar acidentes ¢ possiveis contaminagdes para o
profissional, ao criar determinada barreira contra tais agentes, garantem a seguranga e
prote¢io devidos para o manuseio € execugdo de algum procedimento, 2o conseguir evitar o
contato e exposi¢do do profissional ao ambiente onde se encontra.

Ja os equipamentos de protegdo coletivo, relacionando-os a estética, possuem a fungio
de evitar acidentes que podem envolver tanto profissionais quanto pacientes, melhorar
condigbes de trabalhos em empresas e reduzir riscos de contaminagdo que antes ¢ram

comumente presentes em saldes, clinicas e ete.

8 CONCLUSAO

Com base nas andlises literarias, pode-se concluir que atualmente, com toda a
inovagdo tecnoldgica, torna-se uma escolha particular utilizar cosméticos que possuam algum
agente toxico em sua formulagdo, mesmo com a existéncia de produtos que sejam menos
abrasivos e saudaveis, torna-se de escolha pessoal o uso de tais cosméticos, porém ao serem
usados, deve-se atentar a como manipular, a quantidade permitida por lei 'para o uso de
determinado composto e ao uso de equipamentos que auxiliem na diminuigiio da exposigio a

tal componente.
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RESUMO

As argilas sdo uma variedade de minerais encontradas em diversos tipos de solo constituintes
da crosta terrestre, podendo ser pura ou mista com outros minerais, sendo classificada como
rocha sedimentares. Com uma grande diversidade de atuacdo e usada constantemente na drea
estética. (MELLO.2011; ABREU, 1973: SANTOS. 1998 apud BALDUINO. 2016). Sao
muitas técnicas para utilizagdo das argilas, na industria cosmética ha uma diversidade de
produtos com argila em sua composi¢do. mas ¢ recomendavel a usd-la em modo. natural
acrescentando agua, logdes. 6leos ou soro fisiologico. Podendo ser utilizadas em mascaras,
esfoliantes, tratamentos de alopecia, acnes. psoriase, dermatites (GOMES,,2013). A origem da
argila varia a profundida e altitudes. normalmente retiradas de jazidas. Apos a extrac¢do
passam pelo processo de purificagdo. eliminando os compostos nio desejdveis, passam pela
analise microbiologicas, apds ¢ transportada para secagem (AMOMRIM, 2010 apud
LANGERO, 1999).

Palavras-Chave: Argila. Tratamento. Estético. Pele.

ABSTRACT:

Clays are a variety of minerals found in several tvpes of individual components. of the earth's
crust, may be pure or wrong with other minerals, being used as a sedimentary rock. With a
wide range of expertise and used in the field aesthetics (MELLO,2011; ABREU, 1973:
SANTOS, 1998 apud BALDUINO, 2016). There are many techniques for the use of clays, in
the cosmetic industry there are a variety of products with clay in its composition, but it is
recommended to use the mode, add natural water, lotions, oils or saline. Can be used on

masks, scrubs, filters of alopecia, acnes, psoriasis, dermatitis (GOMES, 2013). The origin of

clay varies to deep and altitudes, usually taken from deposits. Afier extraction goes through
the process of purification, elimination of undesirable compounds, passage through
microbiological analysis, afier it is transported for drying (AMOMRIM, 2010 apud
LANGERQO, 1999).
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1 INTRODUCAO

A argila que € o conteido central deste artigo ira ter sua atuagio na parte epidérmica da pele,
para revigorizar, ajudar com ag¢fo antisséptica e cicatrizante e de regulagdo. O Uso da argila é
um grande aliado para estética, mas tendo que ser analisado quais tipos de pele e qual a argila

que fard o bom trabalho.

Segundo Goosens (2004, p.43-44) citado por Schmitz ef al. (p.11):

Embora a beleza da pele seja irreversivel, a ciéncia, a medicina, a estética, oferecem
varios recursos para frear a sua degradacio. A beleza da pele é um dos principais
atributos da nossa aparéncia. Para manté-la saudivel, com qualidade e vigo,
devemos tratd-la com cuidados especificos para cada tipo.

Desde a antiguidade a estética é muito importante para as pessoas, com esse fascinio herdado
desde os tempos passados a demanda de tratamentos estéticos vem aumentando
gradativamente. A finalidade dos tratamentos faciais € restituir danos provocados pelo tempo
(idade), lesdes, fatores fisiologicos e externos (SCHMITZ ef af., 2010, CLINICA ESTETICA
BELA FORMA, 2010).

Tendo como objetivo deste artigo identificarmos quais origens, beneficios, fun¢des e forma de
uso com a argila para compreendermos melhor sobre a questdo, abordando um pouco sobre a

estrutura da pele, quais as suas classificagdes, dando o mesmo seguimento a argila.

2 REFERENCIAL TEORICO
2.1 PELE HUMANA

Quando falamos de pele estamos falando do maior érgéo do corpo humano, tendo funcio
protetora, possui elasticidade e fungdo auto regenerativa quando estivel. A pele ¢ dividida em

camadas sendo que em algumas regides do corpo pode haver alteragdes em sua espessura.

As camadas de divisdo da pele dio-se em epiderme, derme ¢ hipoderme. Podemos definir a
epiderme como um tecido queratinizado que contém melandcitos, subdividindo-se em camada
cornea, camada lucida, camada granulosa, camada espinhosa e camada basal. A derme um
tecido conjuntivo escorado a epiderme, sendo a camada mais espessa subdivide-se em camada
papilar € camada reticular, em sua composi¢do estdo os vasos sanguineos, linfaticos e

estruturas nervosas. A hipoderme € a camada mais profunda da pele sendo constituida por

tecido adiposo responsavel pelo armazenamento de gordura.
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Figura 1 (Camadas da pele) FONTE: https://www.todoestudo.com.br/biclogia/camadas-da-pele.

2.1.1 TIPOS DE PELE

Cada organismo vivo independe-se de outros, cada um reage aos estimulos de maneira
diferentes, assim acontece com a pele. A variancia da pele esta ai, cada pessoa possui um tipo
determinado pele, algumas mistas, outras oleosas, outras secas e para determinar quais

tratamentos adequados devemos classifica-las.

No século XX a classificagdo feita por Rubinstein foram quatro tipos de pele, a normal, seca,
oleosa e mista. A pele normal possui aspecto sedoso, com manto hidrolipidico em equilibrio,
a seca € uma pele que sofre pela incapacidade de retengdio de agua e producdo de sebo tendo
aparéncia ressacada e com descamagdio, a oleosa tem a produgéo sebacea em excesso
possuindo um aspecto brilhose, a pele mista possui ambas caracteristicas citadas

anteriormente apresentando as caracteristicas em regides diversas.

A classificagdo da pele tomou um novo conceito depois de um estudo feito pela médica Leslie
Baumann, que teve duragdo de oito anos e participagdo de 1400 pacientes (MONTEIRO,
2006; CARELLI, 2006; COSTA, 2015). Para chegar aos resultados dos dezesseis tipos de

pele Baumann, fez um entrelagamento entre os tipos de Rubinstein, normal, seca, oleosa e
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mista com as condigdes de estado da pele jovem, madura, sensivel ou resistente (COSTA,

2010).

Tipos de pele

Caracteristicas dos tipos de pele

1y oleosa, sensnel ndo pizmentada e
PIOpensa a rugas

E avermelhada com poros abertos, gueima em lugar
de bronzear: propensdo a rugas precoces.,

1) oleosa. sensivel, ndo pigmentada ¢
finne

Ruberiza factl. vosas aparentes no rosto, manchas
vermelhas que descascam. sobretudo em torno do
nariz: rugas apos os 40 anos,

3) olecosa. scnsivel. pigmentada ¢
propensa i rugas

Bronzeia faci. dopors surgem manchas marrons ou
cxbranquigadas, acne ¢ denmatites; as primeinas rugas
surgem por volta dos 20 anos,

4) olecosa. sensivel. pigmentada ¢

Alta incidéncia de acne, geralmenie acompanhada de

firme milamagdes, propensdo 3 alergras ¢ nas  pessoas
claras. sardas e manchas de sol
5) eleosa. resistente. pigmemtada ¢ | Apardnaia lustrosa.  com  poros  fargos ¢ rara

Propensi a rugas

6} olcosa, resistente,
firme

prpmentada ¢

ocorrén s de acne.

Fave brlhante, poucay sugas ¢ aches. mais comum an
negros: em pele clara. mawor wedénea de sardas ¢
manchas.

7y oleosa. resistente, ndo pigmentada
¢ Propensa a rugas

Britho moderado nn face.

precoces,

pOUCHEs JCNCS ¢ rugas

83 olcosa. rcsistente. ndo pigmentada
¢ firme

Manchas. sermelliddo ou ressccamento s fares:
dificiimente se bronzeta .

U das peles mas problematicas, muito Hina ¢ scca.

9y seca. sensivel. pigmentada ¢ % =
- - e y o dese
Propensa a rugas. zfprgn_,ma ll’t’llagﬁf,b. serackhiddo o duxaxnarcom
frequencia, arrashdes ¢ cones resultam em Ciestrizes,
10) scco. sensivel. pigmentada o Supeiia a  ccromas, dermatites ¢ descamagdes.
firme manchas asperas ¢ Rrossas no FoOSto ¢ O Pestogo,

ressecamento nas mios | palpebras oscuras.

H) seca. sensivel. nio pigmentada
Propensa a rugas

[

Ressecada, avermelhada. aspera @ sem brilho. acne
moderada, vasos aparentes na face © rugas precoces,

L]

121 seca. sensivel, ndo pigmentada
tirme

Seca. com  descamagdes. sermelhidio ¢ cocerras.
mulo alérgica ¢ com espinhas ocasionals.

13} seca. resistente .pigmentada ¢ | Sem acne. alergias. irntagdes ou augas até os 40 anos.
propensa a rugas {actl de bronscar.
M) seca, resistente. pigmentada ¢ | Seca, com descamagdes 1o rosto € no pescogo. aspera

finime

nos joethos e cotvelos, sardas ou manchas de sol

15} seca, resistente, ajo pigmentada ¢
propensa a rigas

Pele bem clara. upica do norte da Europa. delicada ¢
sem sardas ou mancins,

16) seca. ressstente, alo prgmentada ¢
tirme

Pele tiprea de loiros ou morenos ¢laros. ndo bronscta

Figura 2 (Tipos de pele de Baumann) FONTE: Costa. 2006 apud Carelli. 2006.




Com o passar do tempo nossa pele necessita de cuidados especificos para ajudar a manter a
saude e equilibrio. Segue abaixo tabela de acordo a Doutora Daniela Landim, algumas

indicacdes de cuidados:

Apartir dus 26 s sobretnde cm am pues opacal coino o Bresl, comegarn oangie s Dinhas finas ao
roddor dos oo, gorrkes pelos ramn alirmyrelcta D pessous maiste cheras podde baver o aparconnente
ghe sandas ¢ mars B, gk s Tertam oy idebtos

O usar e Weratamtes com vitaming U fum antioxidante classion ¢ clarcadon) ¢ vitamima ¢ iva-vindo
Ans 2 anos, s anes dovent ser anadisadas vonfonne o higtoro ehinice individual. bemrvomo ox habitex
de vadi o s almmentagde o pacioate. Avs W anea ¢ previso & alende zos produtes oxpegiticos ara o
area dos ellos. que votlenham alives renseres, isdrazimies ¢ clancaderes.

Aves Fh e, abem das machis gue couredan s aparecer, surgom trumas tiobas de oxpressdo ¢ a pal-
1 pebrecomuega o ficar welvada b dgimes pessoae o parr Jos 30 e, Iickie s o apnciete &g
gordur s palpebre mdenor

Al e wio dv hidratantes conn s stminas U o FLOmevessario dar contimdsde sis nse e pradigos para

aare dos othas

Pleposs des - anon, 3 hactdes comtena 1 comprometer o contomo Gl As Imbas de cxprossis fioam
mtats delinihes v ovadentes priovipaimente o redor doscolBos @ entre as sobraneciae. A manchas o
fHals wattTan

A fondes dos palpebias oo torna evilente

Orgontora Tctat Hos nile comprometidn os oo msolabraes tomani-se bem apancntes, @ pulpebros
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s formate arrederndle o faced
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antrvpduates dpdratantes Bitro sobiz aodos conen o retineran, alemr de suplomentos s oampnieos parie

diminnr o estnessg aadanty

A poke apnosenta-se prns hra, opaca, coin silvos profundos cmanchas muso oy sdentes. Hadlaidos

exegssil o comonme ol et complotinente comprotactido oL nessa N, apatere a papada

Nessi el & ossongial o wo de cosmidticos gue Bidnden o pele ntensanienig © s formnmlmdos
com proenchodors, come o actde hadittmce, ¢ seanies wnsores, Os produtos provisam older
aesdos, gue estundarn a produgio de colagenos vitanunas O e B gue ametizan o8 suais do en-
weliecsnento. vlareadoros, wisores, como Tonane G base de profeings vegvnuss, Archme tuin
coigens de annoacidosy e DMAE: o outros mzredienies %

Figura 3 (CRONOLOGIA DA PELE) FONTE: Revista De Negdcios Da Industria Da Beleza.

2.2 ARGILA

As argilas sdo uma variedade de minerais encontradas em diversos tipos de solo constituintes
da crosta terrestre, podendo ser pura ou mista com outros minerais, sendo classificada como
rocha sedimentares. Com uma grande diversidade de atuagio e usada constantemente na drea

estética (MELLQ, 2011; ABREU, 1973; SANTOS, 1998 apud BALDUINO, 2016).

Segundo Gomes, (2013. p.174):




Em razio de sua importéncia na pratica diaria dos profissionais de estética, as argilas
ndo deveriam ser classificadas simplesmente como ativos, mas como um conjunto
de ativos. por possuirem diversas fungdes e aplicagdes.

[...}. Contudo usar argila para curar ndo é nenhuma novidade. Na Grécia, cerca de
400 a.C., Hipdcrates, o pai da medicina ja utilizava argila em seus tratamentos; no
Egito cerca de 50 a.C. Cledpatra utilizava argila em mascaras de banho.

Os estudos para com a origem de matérias, a grande maioria é constituida por elementos
quimicos, que pelas variedades de transformagdes extraimos uma quantidade expressiva de
substancias, das quais as suas propriedades sdo determinadas pela quantidade de seus

elementos e organizagfio molecular (GOMES, 2013).

A argila possui minerais que tornam alguns efeitos mais eficazes conforme a sua quantidade.
Quando encontrados em pequenas quantidades sdo nomeados oligoelementos, mas mesma em

pequenas quantidades ainda mantém sua eficacia (AMORIM, 2010 apud DARIO, 2008).

A origem da argila varia a profundidade e altitudes, normalmente retiradas de jazidas. Apds a
extragdio passam pelo processo de purificagdo, eliminando os compostos ndo desejdveis,
passam pelas anélises microbioldgicas, apds é transportada para secagem (AMOMRIM, 2010
apud LANGERO, 1999).

Para estarem presentes nos cosméticos € necessario atender as exigéncias de seguranga e
estabilidade, devendo apresentar propriedade quimica ¢ microbiologica (AMORIM, 2010
apud ZANGUE et al., 2007).

O efeito das argilas sobre a pele dar-se a sua composigio, cada elemento desenvolvendo sua
fungdo especifica, como exemplo o ferro agindo como antisséptico e catalisador na renovagio
celular, o silicio para reconstrugdo de tecidos da pele, hidratagiio e calmante, o zinco e
magnésio como fortificantes, calcio e potassio para a circulagio e fortalecimento (GUISONI,
2018 apud MACHADO et al., 2018).

Segundo GUIOSI, 2018 apud BARBOSA ¢t al., 2006:

Os principais fatores que controlam as propriedades das argilas sdo a composi¢do
mineraldgica dos argilominerais e dos ndo argilominerais bem como,
as distribuigdes granulométricas das suas particulas, teor em eletrolitos dos
cations trocdveis ¢ sais solGveis, natureza e ieor de componentes orgénicos
¢ caracterisiicas de consisténcia da argila. Seja qual for a argila, essa pode ser
composta por um Unico argilomineral ou por varios e podem conter ainda
matéria orgénica, sais soliveis, particulas de quartzo, pirita. calcita. outros minerais
residuais e minerais amorfos,




2.2.1 TIPOS DE ARGILA

As caracteristicas, indicagdes e a cor das argilas se diversificam de acordo a sua composigao,
no entanto a maioria tem agdo de ativar metabolismo, antioxidante, calmantes, cicatrizantes.
descongestionantes, regeneradoras. bactericidas, parasiticidas, vermicidas, além de neutralizar
e absorver radioatividade. todas essas propriedades sdo acionadas quando umedecidas

(GOMES, 2013).

Figura 4 (Cores de Argila) FONTE: https://www.mfrural.com.br/detalhe/argila-diversas-cores-

281415 aspx#lg=1&slide=0.




Abaixo tabela de tipos Segundo Gomes, (2013):

COR
ARGILA

DA

AMARELA

INCI

Argilla

ORIGEM

Substincia mineral
terrosa  constituida
basicamente  pela
de

silica e aluminio, de

de

combinac¢io

cores variadas,
grande plasticidade

e facil absorgéio.

PRINCIPAIS
CONSTITUINTES

Minerais: cilcio,

ferro, fésforo,
magnésio,

manganés, potassio,
sodio, titdnio ¢
silicato de alumino
hidratado (silicio e

aluminio).

MODO DE ACAO

Adstringente,
desinfetante e

desinfiltrante.

BRANCA

Caullim

Argila primdria
composta de silicato
de
hidratado, resultante
de

chuva.

aluminio

rochas pela

Minerais: calcio,

ferro, fosforo,
magnésio,

mangangés, potassio,
sddio, titdnio e alto
teor de silicato de
alumine  hidratado

(silicio ¢ aluminio).

PH préximo aco da
pele, clareador,
cicatrizante,
revitalizante,
suavizante, absorve
oleosidade, catalisa

reagdes.

CINZA

Argilla

Substincia mineral
terrosa  constituida
basicamente  pela
combinacgéo de
silica e aluminio, de
cores variadas, de
grande plasticidade

e facil absorgio.

Minerais: célcio,

ferro, fostoro,
magnésio,

manganés, potassio,
sodio, titAnio e
silicato de alumino
hidratado (silicio ¢

aluminio).

Anti-inflamatério e

cicatrizante.

MARROM

Argilla

Substidncia mineral

terrosa  constituida

basicamente  pela

combinacio de

Minerais: calcio,

ferro, fosforo,
magnésio,

manganés, potdssio,

Adstringente,
desinfiltrante, tensor

¢ desintoxicante.




silica e aluminio, de
cores variadas, de

grande plasticidade

sddio, titAnio e
silicato de alumino

hidratado (silicio e

e fécil absorgio. aluminio).
Substincia mineral o )
L Minerais: célcio,
terrosa  constituida
. ferro, fosforo,
basicamente  pela . ) . .
. magnésio, potassio, | Anti-inflamatério,
. combinagio de ] o o
PRETA Argilla N . sodio, titdnio e | cicatrizante, tensor,
silica e aluminio, de | ] o
. silicato de alumino | desintoxicante
cores variadas, de | o
o hidratado (silicio ¢
grande plasticidade o
o aluminio).
¢ facil absorgdo.
Substincia mineral o )
o Minerais: caleio,
terrosa  constituida
. cobre, ferro, )
basicamente  pela| .| Antsséptico
) fésforo, magnésio, i
] combinagio de o . adstringente,
ROSA Argilla | . potassio, selénio e | =
silica ¢ aluminio, de | i cicatrizante €
. silicato de alumino i
cores variadas, de | L suavizante.
. hidratado (silicio e
grande plasticidade .
. aluminio).
e facil absorcio.
Substincia mineral | Minerais: célcio,
terrosa  constituida | ferro, fosforo,
basicamente  pela | magnésio, Adstringente,
. combinagéo de | manganés, potdssio, | cicatrizante,
VERDE Argilla | . S )
silica e aluminio, de | sddio, titdnio € alto | descongestionante ¢
cores variadas, de | teor de silicato de | estimulante.
grande plasticidade | alumino hidratado
¢ facil absorcéo. (silicio e aluminio).
Substdncia mineral i Minerais: calcio,
terrosa  constituida : cobre, ferro,
VERMELHA | Argilla | basicamente pela | fosforo, magnésio, | Regulador e tensor
combinacgdo de | potdssio, selénio e

silica e aluminio. de

silicato de alumino
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cores variadas. de

hidratado (silicio e

grande plasticidade = aluminio).
e facil absorgdo.
Estimulante da
microcirculagdo,
Substancia mineral | Minerais: calcio, | desinfiltrante,
terrosa  constituida | ferro, fosforo, | absorvente,
basicamente  pela | magnésio, antioxidante,
combinagdo de | manganés, potassio, | calmante,
ARGILA Argilla
silica e aluminio, de | sodio. titanio e alto | cicatrizante,
cores variadas, de | teor de silicato de | desintoxicante,
grande plasticidade | alumino  hidratado | descongestionante,
e facil absorcdo. (silicio e aluminio). | purificante,
refrescante e

regeneradora.




2.2.2 APLICACOES

S&o muitas técnicas para utilizacio das argilas, na industria cosmética ha uma diversidade de
produtos com argila em sua composigio, mas € recomendavel a usd-la em modo, natural
acrescentando agua, logGes, dleos ou soro fisioldgico. Podendo ser utilizadas em mascaras,

esfoliantes, tratamentos de alopecia, acnes, psoriase, dermatites (GOMES, 2013).
Algumas indicagdes segundo Gomes, (2013, p.176):

o A argila pode ser utilizada quente ou fria.

s Ao utilizar argilas com agdo calmante deve-se acrescentar liquido frio (dgua, soro ou
logdo) para aproveitar a agdo vaso constritora.

e Nos tratamentos quentes, a argila € utilizada principalmente por sua agfo
desintoxicadora, regeneradora e ativadora do metabolismo.

e Quando se usa argila com 6leo essencial, primeiro adiciona-se o carreador ao 6leo, em
seguida dilui-se a argila em um veiculo inodoro e neutro.

e Ao realizar peeling fisico, aplica-se a argila na area a ser esfoliada. Depois de seca,
utiliza-se luva prépria umedecida, para o corpo, gaze umedecida para o rosto e a ponta
dos dedos para o couro cabeludo.

» Argila deve ser tirada ap0s a secagem pois perde o efeito terapéutico.

e Deve-se observar a procedéncia da argila € confidvel.

e A argila deve ser guardada em embalagens de vidro, cerdmica ou madeira € mantida
em local seco.

e Nio se deve utilizar metais para manipular argila.

* Ndo se deve reutilizar argila.

Ainda segundo Gomes, (2013):

Em casos especiais, como nos quadros de acne tipo intlamatdria, psoriase e
dermatites seborreicas. as argilas devem ser aplicadas como cataplasmas e podem
ser acrescidas. dependendo da indicagdo para o quadro de dleos essenciais de
propriedade bactericida ou propolis. Nesse caso € preparado uma maior guantidade
de argila, que possa ser aplicada com uma espessura de 0.3 a 1 cm e que deve ser
mantida umida durante 40 minutos a 1 hora, colocando-se gazes Gmidas sobre o
cataplasma e borrifando soro ou dgua de boa procedéncia, sobre a gaze, quando
AECESSario.

As mdscaras faciais atuam com a limpeza, nutrigdo, revitalizagdo, agéo calmante, favorece

reagdes fisiologicas de acordo com a necessidade do tratamento. A importincia de saber

classificar o tipo de pele faz muita diferenga na eficacia do tratamento (GOMES, 2010).




2.2.3 INDICACAO DE PROTOCOLO
Segue abaixo protocolo por Amorim et al. (2010):
PROTOCOLO DE ARGILA FACIAL:

Primeiro deve-se higienizar a pele, seguindo por uma esfoliagiio, apds prepara-se a mdscara
com a argila, associando agua aromatica ou agua purificada e 6leo essencial, seguindo para
aplicagdo de uma camada com | cm, ndo a deixando secar para ndo perder a eficécia, retirar

apds 20 min. Finalizando com uma hidratagéo e protegéo solar FPS 30.

3 METODOLOGIA

O método de pesquisa utilizado foi a analise de documentos, onde foram efetuadas coletas de
dados e informagdes. Os conceitos analisados foram o uso da argila como tratamento estético
facial. Os principais autores que contribuiram para o trabalho foram: AMORIM (2010);
GUISONIL (2018); HEIDEMANN (2018); MAKISHI (2015); SILVA (2012); BALDUINO
(2016); COSTA (2006); SCHMITZ (2010).

4 CONSIDERACOES FINAIS

Apo0s os estudos realizados conclui-se que com a grande variedade de suas propriedades a
argila é um grande aliado cosmético, podendo ser encontrada como ativos ou utilizada In

natura por alguns profissionais no ramo da beleza,

Essa pratica de utilizagdo vem desde a era antiga, a propria Cledpatra, no Egito antigo
utilizava da argila para tratamentos. Na atualidade as pessoas buscam sempre o belo e

impecével, ¢ a argila é um bom aliado para isso, pois também ¢ uma forma mais rentavel ¢

eficaz de tratamento.
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ANALISE DE PROTOCOLOS ESTETICOS NO TRATAMENTO PARA
MELASMA

AESTHETIC PROTOCOLS ANALYSIS IN TREATMENT FOR

9.5

ANNA JULIA CARREIRO SILVA! | ITALA JULLY SILVA'

RESUMO: O melasma ¢ uma hipermelanose comum, caracterizada por manchas escuras na
face, é uma patologia dermatologica diagnosticada facilmente por analise clinica. /
Acomete ambos os sexos, sendo mais comum em mulheres, e com maior incidéncia em
gestantes. Possui etiologia ndo muito bem definida, mas a radiag@o ultravioleta ¢ um dos
principais fatores destacados, além de alguns medicamentos que podem desencadear a
patologia. A terapia do melasma ¢ baseada em retardar a produgao de melanocitos, sendo
utilizados com maior frequéncia produtos com acdo despigmentante. O objetivo desse
estudo de caso foi analisar o efeito dos protocolos de LED, o kit e;'eito Pele Nova
BIOAGE e o kit Clareamento Perfect Peel System BIOAGE no tratamento da paciente
com melasma. Participou do estudo uma paciente de 42 anos de idade apresentado
fototipo 111, com presenga de hipercromia do tipo melasma, sem tratamento estético
dermatologico anterior. Os protocolos foram escolhidos no tratamento baseados na agao
despigmentante e clareadora, além de agirem diretamente nas c¢lulas melanocitas que os
ativos possuiam. Concluiu-se no tinal dos atendimentos que os protocolos utilizados nao
apresentaram eficacia no tratamento do melasma devido aos poucos encontros ¢ pelos
protocolos atuarem na superficie da pele, e o melasma necessita de um tratamento
prolongado e profundo.
Palavras chave: Melasma. Estética. Hipercromia. Protocolos. Tratamentos.
~L
ABSTRAT: Melasma is a common hypermelanosis, characterized by dark spots on the face, is |

a dermatological pathology easily diagnosed by clinical analysis. It affects both sexes,
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being more common in women, and with greater incidence in pregnant women. It has not
very well defined etiology, but ultraviolet radiation is one of the main highlighted factors,
besides some medicines that can trigger the pathology. Melasma therapy is based on
delaying the production of melanocytes, and products with a depigmenting action are
more frequently used. The objective of this case study was to analyze the effect of the

LED protocols, the Pele Nova BIOAGE kit and the Perfect Peel System BIOAGE /f

Whitening kit for the treatment of the patient with melasma. A 42-year-old patient with

phototype 111, with melasma-type hyperchromia, without previous dermatological
aesthetic treatment, participated in the study. The protocols were chosen in the treatment
based on the depigmenting and whitening action, besides acting directly on the
melanocytic cells that the assets possessed. It was concluded at the end of the visits that
the protocols used did not present efficacy in the treatment of melasma due to the few
encounters and protocols acting on the surface of the skin, and the melasma needs a /
prolonged and deep treatment.

Keywords: Melasma. Aesthetics. Hyperchromia. Protocols. Treatments.
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1 INTRODUCAO

“Melasma ¢ uma hipermelanose comum, adquirida, simétrica, caracterizada por

maculas acastanhadas, mais ou menos escuras, de contornos irregulares, mas limites
nitidos, nas areas fotoexpostas, especialmente, face, fronte, témporas e, mais raramente,
no nariz, palpebras, mento e membros superiores” 1. E uma patologia dermatologica
simplesmente diagnosticado a analise clinica, entretanto, manifesta-se cronicamente, com
reincidéncias constantes, grande refratabilidade aos tratamentos que existem e ainda
muitas caracteristicas fisiopatologicas ainda desconhecidasl.

Acomete ambos 0s sexos, com maior prevaléncia no sexo feminino,

principalmente em gestantes. Acontece em todas as ragas, primordialmente em pessoas
com t'ototiposia}ygs. que residem em ambientes com altos indices de radiacdo ultravioleta
(UV). A etiologia do melasma ndo ¢ muito bem compreendida ainda, a radiagao UV ¢ um
fator muito relevante, comprometido na peroxidagdo de lipidios na membrana celular,
com liberagao de radicais livres, que excitariam os melanocitos2.

Outras causas relacionadas com o aparecimento do melasma sdo a gestagdo e os
hormonios exogenos, isto €, contraceptivos orais e terapia de reposi¢ao hormonal e além
disso o uso de cosméticos ¢ de alguns medicamentos, como anticonvulsivantes,
substancias fotossensibilizantes, disfun¢do da tireoide e endocrinopatias3.

A terapia do melasma tem como finalidade tardar a propagacdo dos melanocitos,

além de impedir a criacdo de novos melanossomas e aumentar a deterioragdo dos mesmos.

prevenindo assim a criagdo demasiada de melanina. Os despigmentantes sdo substancias

que agem diretamente na area hiperpigmentada, porém anterior a escolha do
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despigmentante adequado ¢ necessario considerar-se o fototipo, o fotoenvelhecimento,
fatores hormonais, a idade do individuo e o nivel do melasma que pode ser dérmico ou

epidérmico, pois o melasma epidérmico responde melhor ao tratamento, ainda assim

apesar do despigmentante escolhido o tratamento devera ser de longo prazo e apos o

término a pele esta sujeita a reincidéncia da lesdo pois ndo encontra-se despigmente de

acdo definitiva independente do mecanismo de agio.

Justifica-se a importincia do estudo de caso como recurso coadjuvante no

tratamento de melasma, enfocando como objetivo analisar o efeito dos protocolos de ;;
LED, o kit efeito Pele Nova BIOAGE ¢ o kit Clarecamento Perfect Peel System BIOAGE

no tratamento da paciente com melasma.

MATERIAIS E METODOS

A pesquisa trata-se de um estudo onde busca tratar uma voluntaria de 42 anos de

idade, apresentando fototipo cutaneo I11, pele do tipo lipidica, com 0stios pilossebéceos
normais, secre¢do sebacea moderada localizada em zona T, superficie cutdnea fina e lisa,
com presenca de dermatoscs inestéticas do tipo hipercromia palpebral ¢ hipertricose, com
presenca de comeddes, pele apresentava-se hidratada, com presenga de discromia do tipo
melasma localizada na teste, zigomatico bilateral e nariz, sem tratamento estético
dermatolégico anterior

Apos avaliagdo voluntaria foi informada sobre o procedimento dos protocolos de

LED, o kit efeito Pele Nova BIOAGE e o kit Clareamento Perfect Peel System BIOAGE,

¢ orientagdes sobre o uso do protetor solar contra raios UVA ¢ UVB, e posteriormente a

voluntaria assinou 0 Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.
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Primeiramente foi preenchida a primeira parte da ficha de anamnese com dados

pessoais da paciente, em seguida preencheu-se com os dados de higienizagao da pele e
posteriormente foi realizado uma limpeza de pele com extragdo de comedoes e finalizado
com a aplicacao do protetor solar, apds 14 (catorze) dias, foi feita a primeira aplicagdo do
protocolo do kit efeito Pele Nova BIOAGE, onde primeiramente realizou-se a
higienizagio facial com demaquilante, sabonete liquido e tonico adstringente com auxilio
de bandaletes, em seguida com a pele ja seca aplicou-se o protocolo com os dedos em
toda a regido facial uniformemente, o tempo de permanéncia € orientado de acordo com
cada passo do protocolo, fazendo-se a retirada apos o término com bandaletes e agua,
apos isso aplicou-se protetor solar FPS 30, as sessoes foram realizadas uma vez por

semana durante 5 semanas, totalizando 5 encontros.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A vitamina C possui propriedades fisiologicas para a pele, dos quais destacam-se

a “inibi¢dao da melanogénese, resultando no clareamento de manchas na pele, protegao da
sintese do colageno atuando como um cofator nas reagoes de hidroxilagao de proteina e
lisina, importantes aminoacidos que promovem a formagao de tripla-hélice das fibras de
colageno do tecido conjuntivo”. A vitamina C possui ainda efeitos antioxidantes, que
destaca-se nesse composto a produgao de radicais livres, que sdo responsaveis
principalmente por danos solares, e pelo envelhecimento da pele5.

A vitamina C de uso topico tem fungao refirmadora pelo fato de auxiliar a

producdo de fibras de colageno, aumentando a elasticidade e o aspecto de firmeza na pele,
possui ainda fungdo despigmentante e atua como agente oxidante, pode ser utilizada
estabilizada ou microencapsulada formulagoes de uso topicoS. A fun¢do da vitamina C

topica atuando no melasma foi fundamentada “pela revista Personalité (2012)6; Ribeiro
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(2010)7; Dalcin, Schaffazick, Guterres (2003)8; Mowad (2005)9; Souza (2004)1°; Gomes
e Damazio (2009)11; Manela-Azulay (2003)12; Rajaratnam (2010)13; Miot (2009)14.
Dentre os principais beneficios descritos pelos autores sobre a vitamina C topica

no tecido cutdneo, enfatiza-se sua clareadora, antioxidante, fotoprotetora, auxilia na
hidratagio e promove a produgio de colageno e elastina, mediante isso, o uso da vitamina
C topica se torna possivel de modo que ajuda no bloqueio da melanogenese, diminuindo

assim o melasmas.

O tratamento do melasma comumente € insuficiente, devido a grande reincidéncia
das hipercromias ¢ pela falta de alternativas para clareamentos decisivos, alguns estudos
clinicos controlados denotam que o uso de fotoprotetores e clareadores sdo os meios de

primeira linha para o tratamento5.

CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que devido a pequena quantidade de encontros e com base na necessidade
mais prolongada de protocolos mais profundos para o melasma, que € uma hipercromia
mais grave, com maior chance de reincidéncia, conclui-sc a necessidade da continuidade
do tratamento da paciente com ativos de a¢do mais profunda e um tratamento mais
prolongado, pois apos todos os protocolos utilizados ndo observou-se muita eficacia dos
produtos usados no tratamento, € com isso enfoca-se a necessidade de contmuar por
tempos mais prolongados outros produtos que atinjam camadas mais profundas da pele,

enfatizando a necessidade do cuidado de usar sempre fotoprotetores.
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estimulando a formagsio de novo coldgeno (neocolagenese), promovendo vasodilatagfio, oxigenagdo
€ nutrigo do tecido cutineo. Para um melhor resultado associagio da radiofrequéncia com outros
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vitamin C when used on the skin in adequate concentrations and periods, exerts effects
that prevents and treatsome changes caused by aging acting by three main mecanism ...
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1INTRODUCAO

A preocupagio com aparéncia estd cada vez mais aparente, as pessoas
estdo sempre em busca de tecnologia e procedimentos estéticos que possa
minimizar, retardar e melhorar. Uma dessas preocupagdes é o envelhecimento,
€stamos em uma fase de grande escala de inovagdes e descobertas, que sdo
benéficas para o cuidado de cada processo utilizado. Uma dessas tecnologias é a

rédiofrequéncia um método indolor e ndo invasivo.

Segundo Ullman (2008) e Giraldo (2007) A radio frequéncia & utilizada no
tratamento da flacidez do rosto e Pescogo, atua na camada profunda da pele
modelando as fibrilas de coldgeno e ameniza as rugas da face a busca de

alternativas de tratamento estético afim de aliar saude, jovialidade ¢ beleza,

Os espagos de estética tém crescido de forma considersve] nos Gltimos anos,
a procura por uma melhor aparéncia ¢ uma busca antiga, mas com desenvolvimento
tecnolégico esses tratamentos ficam cada vez mais sofisticados répido e com

melhores resultados,

A procura por uma boa aparéncia e pelo bem-estar independe da estaco.
Em todas as épocas 4 procura por salGes e clinicas de estética costumam ser agudas,
firmando este mercado comum dos mais promissores de independente da recessdo,
diferente de outros setores de atividade econdmica - e a previsgo de crescimento até
2020 ¢ de mais de 14% (SEBRAE, 2010).

Acompanhando o mercado da estética de acordo com a Priscila Dal Gabbo
(2010) os tratamentos de revitalizagdo facial tém crescido muito no Brasil nos
tiltimos anos, com base nessas referéncias podemos analisar que a busca pela beleza
€ rejuvenescimento é incessante e esta diretamente ligada a autoestima de cada

individuo.

2 PELE

2.1 Estrutura da Pele
A pele ndo ¢ simplesmente uma cobertura fina e impermeavel para o
corpo humano, mas um 0rgdo complexo que consiste em diversas células
especializadas. Sua espessura varia de cerca de 0,5 mm em 4reas delicadas como

palpebras a 5 mm ou mais em areas sujeitas ao desgaste com planta dos pés. A

pele tem duas camadas estruturais principais. A epiderme, superficial, &




principalmente protetora e a derme subjacente contém muitos tecidos diferentes
com fungdes variadas. A derme contém mithares de microssensores que permitem
0 sentido do tato, bem como glandulas sudoriparas e vasos sanguineos ajustaveis
que contribuem para a regulagdo da temperatura corpdrea. Sob a derme ests uma
camada, 4s vezes considerada como parte da pele, denominada tela subcutinea.
Ela atua como um isolante térmico adicional contra extremos de frio e calor.

A epiderme consiste em um epitélio pavimentoso estratificado e
queratinizado, de origem ectodérmica, ndo possui vasos, tem aprofiniadamente 2
mm, podendo variar sua €spessura, dependendo da regido do corpo com major oy
menor atrito. E coberta por uma camada de células mortas, espessada nas dreas de
maior atrito — sola dos pés, joelho e cotovelo (JUNQUEIRA; CARNEIRO, 2006).

De acordo com a topografia 95% das células que formam a epiderme s3o
queratinécitos organizados em quatro camadas que se renovam continuamente,
S0 elas: camada basal ou germinativa, camada espinhosa, camada granulosa e
camada cémea. A camada mais profunda, a basal, apresenta atividade mitética,
sintetizando quantidade crescente de queratina no seu citoplasma (VIEIRA, 2007).

A epiderme contém, junto 4 camada germinativa (“camada basal™), os
qQueratinécitos, que garaniem a sua renovagdo, e o melandcitos, células
responsaveis pela pigmentagio da pele, os quais sintetizam a melanina, que é
progressivamente transferida aos queratinécitos (WATT, 1988).

Abaixo da camada epidérmica estd a derme que € a camada intermédia da
pele, sendo responsavel por cerca de 90% da espessura cutdnea. E nesta camada
que o padréio predominante de fibras de coldgeno determina a tensio caracteristica
© as rugas da pele. As fibras eldsticas da derme deterioram-se com a idade e nio
sdo substituidas; consequentemente, em pessoas idosas a pele apresenta rugas e
flacidez quando perde a elasticidade (PENILDON, 2010).

Quanto a fungéo, a derme, com seus componentes mesenquimais, fornece o
Suporte mecdnico, rigidez e espessura da pele. Tem ainda células dendriticas ¢
macréfagos, com fungdes imunolégicas. Qs mastdcitos reagerri a estimulos
inflamatérios e participam da cicatrizagdo de feridas. Qs vasos sanguineos
dérmicos, além de fornecerem nutrientes para a pele, estio envolvidos na
termorregulacdo, funcdo que € compartilhada com as glandulas sudoriparas.
(URMACHER, 1997).

O tecido subcutdneo ou tela subcutinea, compde-se de dois elementos

basicos: lipécitos e feixes conjuntivos. Estes circundam acimulos de células




gordurosas, formando lojas ou l6bulos, e desenvolvem trabéculas onde
alojam vasos e nervos qQue se dirigem a derme. No tecido subcutneo, podem ser
enconfradas por¢Ses e anexos cutineos, como bulbos de foliculos pilosos
couro cabeludo, e porgfio secretora de células sudoriparas (PORRO et al., 2008).

A tela subcutinea ou hipoderme tem origem a partir do mesoderma € se
apresenta rica em tecido adiposo, que tem como fungdo armazenar substrato
energeético, proteger contrachoques mecanicos, age como isolante térmico. O
tecido adiposo é um tipo de tecido conjuntivo caracterizado pelo predominio de
células adiposas (adipdcitos). Encontra-se distribuido na tela subcl‘lténea em dois
extratos distintos: o lamelar e o areolar, No primeiro tém-se I6bulos de gordura
achatados, compostos por adipdcitos fusiformes e pequenos que se sobrepdem e
armazenam o maior volume de gordura, tem maior eixo horizontal (CAMPOS
2011).

2.2 Renovagdes da pele

A epiderme se renova e & substitufda continuamente por divisdio celular, A
camada basal consiste em células semelhantes a cajxa que se multiplicam
rapidamente e se movem gradualmente até a superficie, empurradas por novas

células abaixo delas,

Enquanto viajam para a superficie, elas desenvolvem pequenos espinhos que
as unem firmemente. Elas entio comecam a se achatar e a serem preenchidas por

uma proteina impermeabilizante conhecida como queratina.

Finalmente, as células morrem € atingem a superficie totalmente
queratinizar das parecendo telhas como escamas formando um telhado, a medida
que elas descamam pelo desgaste didrio, mas células chegam e a substituem. A
viagem da base até a superficie da epiderme leva cerca de quatro semanas, € uma

pessoa costuma perder mais de 0,5 kg de pele a cada ano,
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3 ENVELHECIMENTQ

O envelhecimento ¢ um processo lento, progressivo e ..:_itreversivel,
influenciado por diversos fatores intrinsecos e extrinsecos. O eﬁvelhecimento
intrinseco pode também ser chamado de verdadeiro oy cronoldgico, sendo aquele ja
esperado e inevitivel. Ji extrinseco pode ser denominado também como
fotoenvelhecimento, no qual as alteragdes surgem em longo prazo e se sobrepde ao
envelhecimento intrinseco (KEDE; SABATOVICH, 2004). O envelhecimento
intrinseco néo pode ser evitado, mas o extrinseco pode ser retardado, principalmente
através do uso continuo de fotoprotetores. Os filtros solares sdo substincias quimicas
de uso tépico que tém a capacidade de refletir ou de absorver as radiages
ultravioletas que atingem a pele, minimizando desta forma os efeitos deletérios
dessas radiagdes (COSTA E OLIVEIRA et. al., 2003). O envelhecimento cutineo ¢
um processo continuo que afeta a funcdo da pele e aparéncia. Neste proéesso, ocorre
a modificagio do material genético e a proliferagdo celular diminui, resultando em
perda da elasticidade, diminuigdo do metabolismo e da replicagio dos tecidos. Uma

das principais razges apontadas pelos pesquisadores como, responsavel pelo processo

de envelhecimento & o desequilibrio do mecanismo de defesa antioxidante do




organismo humano (SHENEIDER, 2009). Os principais sinais do envelhecimento
sd0 as rugas, hipercromias, pele seca, perda de luminosidade e ptose tissular
(BUCHIL, 2002).

A presenga das linhas de expressdo e flacidez sdo sinais que ndo
necessariamente indicam a  idade biolégica do individuo uma vez que o
envelhecimento cutineo depende de fatores intrinsecos e extrinsecos (SILVA;
HANSEN; STURZENEGGER, 2012). Todas essas transformagdes favorecem o
surgimento da flacidez, de pele ¢ a hipotonia muscular (GUIRRO; GUIRRO, 2002).

Embora o envelhecimento seja muito estudado, ndo se sabe qual a causa
natural de tais alteragdes anatomicas, histologicas e funcionais que acontécem, assim
como ndo se sabe ao certo 0 mecanismo biologico que determina tais alteragdes
(GUIRRO; GUIRRO, 2002). O processo degenerativo da fibra eldstica relacionada,
principalmente, ao envelhecimento se inicia por volta dos trinta anos, sendo
acentuado aos 70 (GUIRRO; GUIRRO, 2002).

A flacidez tissular é um termo que se refere 4 qualidade ou estado flacido
tecidual, isto &, tecido mole, frouxo e que pode estar ou nio associada a uma flacidez
muscular. Na flacidez tissular, a pele perde a sua elasticidade, seu tonus e com isso, 0
aspecto inestético € inevitivel, Aparece geralmente a partir da terceira década da
mulher e em partes bem visiveis do corpo como abdémen, coxas, glﬁ;eos, rosto e
bragos. (CAVALERI et al, 2016), .

A flacidez facial faz com que a pele perca sua firmeza, provocada pela
frouxidéo tecidual. Aparecem as rugas superficiais e profundas onde as bochechas e
as palpebras sfo as primeiras a decair. Logo depois surgem as marcas de expressio,
rugas, depressbes e sulcos na pele, especialmente na regifo dos olhos, bochechas,
palpebras, pescogo, queixo e em volta da boca (MEYER et al., 2005).

Comprometimento da circulagiio ¢ ambiente hormonal da pele tendendo ao
catabolismo, favorece uma menor produgdo de fibras e de componentes da
substincia fundamenta! amorfa (glicosaminoglicanas e proteoglicanas), pelos

fibroblastos. Estes componentes, que formam a matriz dérmica promovem turgor,

elasticidade, firmeza e ténus a pele, além de manterem a hidratagdo deste tecido.
(CAVALERI et al, 2016).




As rugas podem ser classificadas clinicamente em rugas proi’uﬁdas € rugas
superficiais. As rugas profundas ngo sofrem modificagdes quando a pele ¢ esticada,
Como ocorre nas rugas superficiais (GUIRRO, 2002).

Além do prejuizo fisico aparente o envelhecimento cutineo pode gerar
complicagdes psicologicas para os individuos com isolamento social e depressio.
Uma vez que o aspecto estético € importante para a satisfagéio pessoal e influéncia
na boa qualidade de vida e nas relagdes entre os individuos na sociedade, bem
COmo na autoestima e nas questies emocionais (ALMEIDA; DELGADO;
LUCHESA, 2013).

4 RADIOFREQUENCIA

Considerando que a flacidez & uma das disfungées estéticas mais dificeis de
ser tratada, a radiofrequéncia aparece como uma solugdo atual. Foj em novembro de
2002 que houve a primeira indicacdo estética aprovada pelo Food and Drug
Administration (FDA), dos Estados Unidos, para uso da radiofrequéncia no
combate a rugas perioculares e em dezembro de 2005 para aplicagfio no restante do
corpo. (MORENO, 2015). O profissional dessa 4rea deve orientar seu cliente
quanto aos cuidados didrios, procedimentos em cabine e também orientar quanto a
utilizagio segura de cosméticos no homecare. Estética facial tem como objetivo
ajudar a melhorar o aspecto da pele, entendendo da sya anatomia, fisiologia e
histologia, reconhecendo suas necessidades e possiveis patologiells,:' usando os
melhores tratamentos possiveis no mercado como, por exemplo, cosméticos e
eletroterapias, dentre os diversos tratamentos de eletroterapia podemos citar a

radiofrequéncia.

A réidio frequéncia ¢ uma corrente de alta frequéncia que atinge a pele
gerando calor controlado, na férmula ndo € bala ativa calor por quantoc conversdo
entre 30 Khz e 300 MHz, sendo a frequéncia mais utilizada entre 0,5 a 25MHzea
manuten¢io da temperatura em torno de 40° durante o periodo de aplicagio (Lofeu
etal,, 2015).

A técnica ¢ indolor, sem efeitos colaterais indesejaveis e ndo invasiva,

mantendo epiderme resfriada e protegida. Pode ser aplicada em todos os fototipos
cutdneos ¢ ndo interfere na rotina do cliente (LATRONICO et al., 2010; Silva,
2012).




Existem trés mecanismos de acdo na radiofrequéncia unipola;, bipolar e tri
polar. Unipolar funciona através do aquecimento penetra até 20 mm. Promove
liberagdo dos acidos Graxos a0 aquecer promove a formagdo de fibras de colageno
tratando a flacidez (Goldberg DJ et al., 2008). Bipolar faz um aquecimento
superficial da pele estimula A reorganizagéo e formagdo de fibras de coldgeno
superficiais (Waniphakdeedecha R & Manuskiatti 2006).Tripolar ¢ a Jjungdo dos
efeitos unipolar e bipolar em um Unico aparelho, fazendo aquecimento superficial e
profundo na pele. Seus efeitos sio de longo prazo melhorando assim a aparéncia da
pele (Manuskiatti et al. 2009).

Novas possibilidades para a radiofreqiiéncia mono-polar sio a introdugio de
pontas ativas para tratar 4reas especificas. Dentre elas estio pontas para o
rejuvenescimento das pélpebras além de contorno de grandes 4reas do corpo. O
rejuvenescimento da pélpebra tem sido um dos desenvolvimentos mais
interessantes e inovadores nas pontas ativas de radiofrequéncia monopolar. Uma
ponta chata de 0,25 cm 2 ¢ utilizada para emitir calor mais superficialmente do que
as pontas ativas de profundidade média utilizadas para areas faciais e corporais.
Protetores plasticos corneoesclerdticos sdo posicionados anterior-mente ao
tratamento. Candidatos ideais para o tratamento da palpebra incluem pacientes com
dermatocélase de leve a moderada e boa tonificagdo da pele, e pacientes que foram
submetidos a blefaroplastia e apresentam sinais delassidio da pele (DRAELOS,
2012).

4.1 Mecanismo de acio

Inicialmente, um aquecimento  seletivo  volumétrico provoca o
endurecimento de tecido dérmico e subcutédneo, resultando numa imediata redugdo
do volume. As fibras de coldgeno contraem-se, originando processos inflamatérios

que induzem a proliferagdo de fibroblastos e a reconstru¢do do colageno
(BORGES, 2010; POSSAMAL, 2012).

Apbs o aquecimento observa-se a hiperemia como consequéncia da
vasodilatagdio e o aumento do fluxo de sangue, que como efeito aumenta a
circulagdo periférica e assim melhora a oxigenagéio do tecido por meio de corrente

sanguinea. No tratamento, com a Rf, tem-se como objetivo elevar a temperatura do



tecido em torno de 40°C a 43°C, nesta temperatura, além de ocorrer vasodilatagio,
também ocorre estimulagio para a formagdo de novas fi
(BORGES, 2010; AGNE, 2013; NUNES, 2010).

bras de colageno

A estimulagio térmica por radiofrequéncia resultam no processo que
promove a uma microinflamagio que gera coldgeno. A radiofrequéncia também
pode ser utilizada para o aquecimento e a redugdio de gordura. Atualmente, os
usos mais comuns de dispositivos baseados em radiofrequéncia agem em
diversas partes(incluindo flacidez na papada, abddmen, coxas e bragos),bem como

redugiio de rugas, melhora da celulite e contorno do corpo de forma ndo
invasiva(VEJJABHI-NANTA et al, 2013),

O equipamento ocasiona um efeito imediato e um tardio, Num primeiro
momento, a radiofrequéncia vai causar a contracdo das fibras de colageno e elastina
(efeito “lifting”). Dentro de 14 a 2] dias apés a aplicagio, vai acontecer a
neocolagénase, que ¢ uma estimulagio do fibroblasto para maior producfio de
coldgeno e assim formar novas fibras, melhorando o aspecto da pele. S6 se obtém a
neocolagénase na faixa de 38 °C a 40°C, medido com termémetro infravermelho na
epiderme. Na derme, a temperatura estara pelo menos 2 graus a mais. Por isso, nio
podemos ultrapassar 41°C na temperatura superficial, E importantissimo que o
equipamento seja realizado com a poténcia correta para 4rea trabalhada, para ndo
queimar a epiderme e nio desnaturar as proteinas na derme, o que geraria mais

flacidez no tecido, pois ocasiona a destruigdo das fibras de sustentagdo (MORENO,
2015).

Quando a profissional alcanga a temperatura ideal na drea a ser trabalhada,
deve manter a temperatura de 2 a 4 minutos no local. Lembre-se que a técnica da
radiofrequéncia & de temperatura dependente e ndo de tempo total de aplicagdo. O
sucesso do protocolo depende do tempo de permanéncia térmica para cada tipo de
tratamento. O monitoramento da temperatura é fundamental para o sucesso do
tratamento (MORENO, 2015). N#o esquecendo que em todo e qualquer

procedimento estético h4 contraindicagfes,

4.2 Contrandicag¢des

Dentre essas contraindicagdes estio: a neoplasias; portadores de marca-

passo; peles com transtornos circulatorios, como varizes e tromboses; condi¢des

hemorrigicas; diabéticos; infecges  sistémicas ou locais; alteragdes de




sensibilidade; uso recente de peeling quimicos, biolégicos ou resurfacing a laser;
problemas na glandula tirecide; regides que possuam proteses metalicas; febre;
feridas no local a ser tratado; durante um tratamento de quimioterapia; doengas
relacionadas ao colageno e hipertensdo arterial (CAVARELI ET AL, 2016).

S METODOLOGIA

No estudo proposto foi feita uma revisdo de literatura e estudos ja
realizados, coletando dados em fontes seguras. Artigos relacionados ao tema foram
analisados visando agrupar em uma s6 fonte todas as informagdes coletadas sobre a

radiofrequéncia.

A pesquisa foi realizada no periodo de outubro a novembro de 2019, artigos
¢ livros dos quais foram coletados dados e informagdes vio de 1988 a 2017. A
radiofrequéncia na estética facial e o mercado tecnologico estdo em crescimento e
constante inovagdo. Os tratamentos sdo significativos para pele, sdo utilizados para
melhorar o aspecto ajudar na renovagdo celular, tendo muita demanda, pois as
pessoas estdo sempre A procura de rejuvenescimento e assim retardar ou amenizar
os efeitos do envelhecimento. O envelhecimento pode causar transtornos
psicolégicos e baixa autoestima apesar de ser um efeito fisiolégico da pele causado

pelo tempo idade.

6 RESULTADOS E DISCUSSAQ .

Sabemos que a pele comega o seu processo de envelhecimento a partir dos
25 anos de idade. Porque as fibras colageno e elastina tem sua produgdo diminuida,
por isso a procura por técnicas e inovagdes para o tratamento da flacidez causado
pelo envelhecimento ou por outros agentes maléficos a saide. O tratamento com a
radiofrequéncia ndo & doloroso. Mas é preciso mais tempo de uso e embasamento
cientifico para saber se a radiofrequéncia é mesmo a revolugio para o problema da

flacidez.

Resultado é uma melhora significativa no tecido cutdneo, e ajuda na
prevencdo do envelhecimento da pele dando oxigenacio e nutrigdo do tecido e

sintese do coldgeno. Traz vitalidade a pele e pode ser associada a cosméticos para




manutengfo e aumento de durabilidade do tratamento, sendo continuo e a longo

prazo.

7 CONSIDERACOES FINAIS
Através da pesquisa conclui-se que a radiofrequéncia usada com
frequéncia e associada traz melhoras efetivas no tecido cutineo dos aspectos

clinicos do envelhecimento facial.

A radiofrequéncia é uma das sugestdes que podem ser consideradas para
aquelas pessoas que procuram uma solugdo para melhorar a estética facial. Tendo

resultados perceptiveis e seguros. Ela ndio causa um efeito ablativo,
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RESUMO

Cresce no mercado da beleza em busca de tratamentos estéticos que amenizam seus problemas, em pouco tempo
e 0 microaguthamento tem mostrado 6timos resultados comparado a outras técnicas. O microaguihamento é uma
técnica usada para procedimentos estéticos que usa como mecanismo pelo relamento de um cilindro que possui
de 120 a 540 micro agulhas conhecidas como roller com objetivo de aumentar a permeabilidade cutdnea causada
por uma lesdo no processo inflamatorio, além de estimular os fibroblastos a produzirem mais coldgeno ¢ a
elastina para restaurar o tecido conjuntivo com resultados em poucas sessdes. Exige habilidade e treinamento
técnico, e sendo necessrio anestesiar em profundidades maiores. Podendo ser combinadas com permeagéo de
ativos que alcanga as partes mais funda da pele do que sendo usada apenas de maneira topica, quanto melhor for
o produto melhor sera o resultado. A técnica pode ser usada para tratamentos de cicatrizes de acne, alopecia,
melasma, estrias, flacidez e rejuvenescimento entre outros.

Palavras-chave: Rejuvenescimento. Coldgeno. Microagulhamento. Principais ativos.

ABSTRACT:

Grows in the beauty market looking for aesthetic treatments that alleviate their problems, in a short time and
micro needling has shown great results compared to other techniques. Micro-needling is a technique used for
aesthetic procedures that uses as a mechanism by roiling a cylinder that has 120 to 540 microneedles known as
roller, aiming to increase the skin permeability caused by an injury in the inflammatory process, besides
stimulating fibroblasts to produce more collagen and elastin to restore connective tissue with results in a few
sessions. It requires skill and technical training, and it is necessary to anesthetize at greater depths. Can be
combined with active permeation that reaches the deepest parts of the skin than being used only topically, the
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better the product the better the result. The technique can be used to treat acne scars, alopecia, melasma, stretch
marks, sagging and rejuvenation among others.

Keywords: Rejuvenation. Collagen. Micro-pitting. Main assets.

1 INTRODUCAQ

Nas ultimas décadas em razdo do rapido aumento da expectativa de vida, o envelhecimento
cutineo tornou-se um campo de importdncia cientifica com o surgimento de multiplas
modalidades. Existe vérias op¢des de tratamento para tentar restaurar o coldgeno ¢ uma delas
¢ o microaguthamento (CUNHA, PARAVIC, MACHADO apud, 2015), esta técnica foi
descoberta pelos chineses a mais de 5 mil anos, cles ja usavam as agulhas para acupuntura
com usos do martelo com agulhas, uma técnica que utiliza através disto, esta técnica teve
objetivo fazer com que a pele fique mais jovem, devido a micro agulhas que realiza
microlesdes na pele causando o processo de cicatrizagdo. As principais células envolvidas no
processo de envelhecimento sdo os fibroblastos. Eles sdo responsaveis por manter o tecido
conjuntivo integro, produzir estimulos € componentes na matriz extracelular os fibroblastos €
possivel a formagao de um novo epitélio, aumentar e organizar fibras de coldgeno e elastina
até mesmo o processo de cicatrizagfo estdo diretamente ligados a estas células. (PAGNANO
2008, apud, PEREIRA, ALBANO, ASSIS, 2018).

2 DESENVOLVIMENTO

2.1 Histologia

A pele é constituida por duas camadas: a epiderme, e a derme. A epiderme € a camada mais
externa da pele, é a parte visivel, formada por queratinécitos que produzem a queratina,
passando pelo processo de estratificagdo, gerando os cornedcitos. Na epiderme encontramos
os melandcitos que dardo origem a melanina, Substincia responsave! por dar pigmento a

nossa pele; as células de Langerhans (defesa); a epiderme ¢ transpassada pelas estruturas

anexas a derme foliculos pilossebaceos e glindulas sudoriparas. (HARRIS, 2016 apud
ALBANO; PEREIRA, ASSIS, 2018). Na derme se encontra a maior diversidade de células da




pele ou componentes celulares (fibroblastos, miofibroblastos e macréfagos), vasos

sanguineos, nervos ¢ os apéndices da epiderme (pélos, gladndulas sudoriparas e sebaceas).

A derme papilar € a de fibras elasticas da derme. A derme reticular € um tecido conectivo bem
denso, de forma irregular, responséavel pela forga e clasticidade da pele. ( HARRIS, 2016 apud
ALBANO; PEREIRA, ASSIS, 2018).

A hipoderme ndo faz parte da pele. E constituida por tecido adiposo que protege contra o frio.

E um tecido conjuntivo frouxo ou adiposo que faz conexdo entre a derme ¢ a fascia muscular.

A pele esta constantemente passando por um processo de renovagio celular. Na epiderme que
¢ composta por estrato cérneo, licida, granulosa, espinhosa e basal, os queratindcitos
presentes na camada basal se reproduzem por mitose, estes se alteram conforme passam para
a camada superior até serem eliminados em forma de queratina. (Albano, Pereira, Assis,
2018).
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Figura 1, Camadas da pele humana. Fonte:
http://www.minutosaudeestetica.com.br/postagens/2017/12/10/epiderme-e-derme-camadas-
da-pele/ . Acesso em 02 de novembro de 2019.

2.2 Mecanismo de ac¢fo

Microagulhamento, é uma técnica que faz a indug@o da produgdo de Colageno, através da

resposta ao processo inflamatdrio, facilitando o sistema de Acesso Transdermal de

Ingrediente (SATI) conhecido como “Drug Delivery “ (o aumento da permeagio de ativos).




(NEGRAO, 2015, p.24). O processo de reparagio tecidual é um processo complexo e
dindmico. Sua evolugdo esta diretamente relacionada ao tipo de lesdo, extensdo, cuidados com
o 6rgio que foi lesionado e a evolugdo para a regeneragdo ou cicatrizagio. (NEGRAO,2015,
p.24).

A diferenca entre esses dois processos € que a reparagdo tecidual é definida como
substitui¢do do tecido lesado por outro morfofuncionalmente exatamente igual ao anterior e a

cicatrizagio ndo, dando origem ¢ uma cicatriz que pode nortrofica, atrofica e hipertréfica.

O processo de reparagdo de uma ferida, a cicatrizagdo resulta num processo inflamatério nele
as cicatrizes, se classifica normotrofica, hipertrofica e queloides. Os fibroblastos de cicatrizes
hipertrofica e queldides produzem colagenos de forma excessiva as cicatrizes hipertroficas
com a normotroficas evidéncia que as cicatrizes hipertroficas possuem maior quantidade de

colageno tipo III, ja atrofica € quando néo atinge o trofismo fisiologico esperado.

Ao ocorrer a lesdo tecidual de um conjunto de células num tecido, as células labeis (celulas
que estio em continno processo de proliferagdo) ou estdveis da vizinhanga (células
quiescentes, ou seja em estado de repouso, com baixo potencial proliferativo, mas quando
estimuladas entram em proliferagio) sdo estimuladas a crescerem ou a proliferagdo para

substituirem as células lesionadas. (NEGRAOQ, 2015, p.41).

Apés esse evento inicia-se processo de reparacdo, os neutrofilos sdo substituidos por
mondbcitos, ocorrendo a angiogénese, epitelizagdo e proliferagdo de fibroblastos, seguidas da
produgdo de colageno tipo III, da elastina, glicosaminoglicanos e proteoglicanos.
Paralelamente, o fator de crescimento dos fibroblastos, 0 TGF-a eo TGF-B sdo secretados

pelos mondcitos. (NEGRAO, 2015, p. 44).

Diversos autores relatam que o microagulhamento estimula a liberag@o e ativagdo de fatores
de crescimento que estimulam a producio de novo colageno na derme papilar, alem de
estimular a neoformagio vascular. Este processo ¢ essencial em casos de queda capilar,

rejuvenescimento , flacidez de pele entre outros.(NEGRAOQ, 2015, p. 47 ).

2.3 A Técnica e breve historico

As agulhas para tratar da pele j4 se existem a muitos anos. Pois a técnica de

microagulhamento deu a origem a acupuntura pelos chineses ha mais de cinco mil anos ja




faziam uso de um martelo com agulhas pois essa técnica € conhecida como acupuntura
cutinea ou acupuntura epidérmica (NEGRAQ, 2015, p. 23).Através deste descobriu que
também além do rejuvenescimento o microagulhamento € eficaz para o tratamento de estrias,
cicatrizes, alopecia e outros. O microagulhamento ¢ um procedimento realizado através de um
cilindro de polietileno provido de micro agulhas estéreis de aco inoxidavel (CASAROTTO,
SINIGAGLIA, apud 2019 ).

Alinhadas simetricamente em fileiras e quantidade de 190 a 540 agulhas com comprimento de
0,20mm a 3mm conforme o seu modelo { NEGRAOQ, 2015, p. 32). Afirma que o roller sdo

classificados em dois segmentos uso cosméticos ou uso terapeuticos.

Muitos dizem que 0,5 mm néo atinge a derme e que, portanto, ndo causa sangramentos, porém
na pratica clinica percebemos que o de 0,5 mm em regides de proeminéncia 6ssea como
regido frontal, ele chega sim na derme provocando sangramento, por isso seu uso deve ser
responsavel. (NEGRAO,2015, p. 48).

Roller até 0,3mm para os cosméticos, Roller at¢ 0,5 mm a 1,5 mm para terapéutico
considerando resistente de dos até 1,0 mm. Roller acima de 2,0 mm uso médico ou cirirgico

tendo a necessidade de anestesia por penetrar em camadas mais profundas e maiores riscos.
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https://www.dermaloja.com/microagulhamento-indicacoes-qual-aparelho-e-medida-de-
agulha-usar . Figura 02, Imagens do tamanho da agulha sobre a pele. Acesso em 02 de
novembro de 2019.

Acredita- se que em boa anamnese, e uma boa preparagéo da pele, na indicagdo correta do

cosmético com roller ¢ home care, em um excelente plano de atendimento (alinhando com a




cosmética ¢ outros recursos. A pratica clinica traz mais entendimento sobre o método
melhorando os resultados. (NEGRAO, 2015, p.62).

2.4 Principais Ativos Podem Ser Combinados

As associacOes sdo necessarias para promover uma resposta mais rapida e eficacia na pele. O
tratamento home care também podera ser utilizado pelo paciente. Pois quanto maior a
molécula, menor sera sua capacidade de permeagdo, em uma pele intacta, dificilmente muitas
substincias penetram na derme a técnica de microagulhamento associada a permeagdo de
ativos (ALBANO, PEREIRA, ASSIS,2018). Como foi dito, o tamanho da molécula é fator

determinante para uma boa absorgdo e consequentemente resposta positiva ao tratamento.

Vitamina C poderoso antioxidante que aumenta os niveis de RNA, Mensageiro pré colageno

tipo I e III.
Vitamina A, estimula a produgdo de fibroblastos

Vitamina B3 utilizada no tratamento de hipercromia, peptideos de cobre necessario na sintese

de colageno realizada pelos fibroblastos.

Zinco necessirio na sintese de elastina e produgio de colageno. Acido hialurdnico
componente da matriz extracelular, so capazes de estimular ¢ a neocolagénese, (ALBANO,
PEREIRA, ASSIS, apud 2018), os protocolos citados anteriormente como Hidratagio,
nutrigio e revitalizagio podem ser associados com diversos recursos, como elétricos ¢
cosméticos o equipamento que o profissional for utilizar deve ter seus conhecimentos técnico

para usar melhor forma. NEGRAOQ, 2015, p. 60).

2.5 INDICACOES

O microagulhamento € usado para vérios tipos de finalidade, podendo ser aplicado tanto na

face, tanto no corpo e no capilar. As principais indica¢Ges s&o:

« Estrias




* Cicatrizes de acne

» Pele flacida

* Rugas e linhas de expressdo
* Pele em envelhecimento

+ Alopecias

+ Melasma

2.6 CONTRA INDICACOES

Como todo procedimento estético o microagulhamento possui cuidados a serem tomados

antes do procedimento.
Deve ser evitado em paciente com:
+ Infecgdo de pele;
* Rosécea na fase ativa;
* Verrugas;
» Cancer de pele;
+ Pele queimada do sol;
» (Ceratose Actinica;
« Paciente em uso de anticoagulante;
« Com herpes ativos;
» Gestantes e lactantes.

Por isso, o procedimento deve ser feito no consultorio por profissional capacitado para

que possa avaliar as condigdes clinicas do paciente.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
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Com tudo os resultados sdo percebidos apos dois a trés meses, pele mais firme, suave e
brilhante sdo resultados do coldgeno revertendo os sinais da idade. Uma vez que o
amadurecimento do coldgeno ¢ um processo lento. Espera-se melhora de 70% a 80% apos

duas a quatro sessoes.

4 METODOLOGIA

Em busca do objetivo proposto, a revisdo relacionada baseou-se na escolha dos artigos nos
anos de 2015 ,2018 e 2019. Nas bases encontradas foram, google académico e no livro da
autora Mariana Negrdo de 2015 que encontramos na base passe direto, neste presente estudo

foi tratada os assuntos do microagulhamento para o rejuvenescimento.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Concluimos através de estudos relacionados pelos artigos citados, mostra ser muito eficaz no
tratamento de rejuvenescimento ou seja na indugéo de colageno. Os efeitos fisiologico do
microagulhamento esta diretamente relacionado a resposta imunoldgica que ocorreu no
processo inflamatorio além de outros disfungdes que estdo associados a alteragdes da derme
como flacidez, alopecia, estrias, cicatrizes de acne, o uso das microagulhas na pele causa a
resposta celular na derme, pode ser bonifica para que todo procedimento tenha um resultado

satisfatorio depende dos cuidados e da anamnese feita pelo profissional.

6 REFERENCIAS

ALBANO, R.P.S ., PEREIRA,L.P ., ASSIS, I.B. MICROAGULHAMENTO — A TERAPIA
QUE INDUZ A PRODUCAO DE COLAGENO — REVISAO DE LITERATURA.
Disponivel em : http://portal.unisepe.com.br/unifia/wp-
content/uploads/sites/10001/2018/07/058 MICROAGULHAMENTO A TERAPIA QUE |
NDUZ A PRODU%C3%87%C3%830.pdf

Acesso em 21 de outubro de 2019

CASAROTTO, M. E. MICROAGULHAMENTO COMO RECURSO DE TRATAMENTO
NO ENVELHECIMENTO CUTANEO: REVISAO BIBLIOGRAFICA. Disponivel em:



11

http://bibliodigital. unijui.edu.br:8080/xmlui/handle/123456789/6013 Acesso em 22 de
outubro de 2019

CUNHA, G. M; PARAVIC, D. F; MACHADO, A. C; Alteragoes histologicas dos tipos de
colageno apos diferentes modalidades de tratamento para remodelamento dérmico:uma
revisdo bibliografica. Disponivel em : http://www surgicalcosmetic.org.br/detalhe-
artigo/443/Alteracoes-histologicas-dos-tipos-de-colageno-apos-diferentes-modalidades-de-

tratamentg-para-remodelamento-dermico--uma-revisao-bibliografic Acesso em 28 de outubro
de 2019.

MOURA, C. M; MIRANDA, J.; GRIGNOLI, E. M. C. L; SEGANTIN, C. J; O USO DE
ACIDOS E ATIVOS CLAREADORES ASSOCIADOS AQ MICROAGULHAMENTO NO
TRATAMENTO DE MANCHAS HIPERCROMICAS: ESTUDO DE CASO. Disponivel em:
http://www.uniararas.br/revistacientifica/_documentos/art.026-2017.pdf Acesso em 22 de
outubro de 2019.

TORRES, A. C; CARDOSO, T. D; BERTIN, F. G; NASCIMENTQ, B. V. M. P: OS
BENEF{CIOS DO MICROAGULHAMENTO NO REJUVENESCIMENTO FACIAL THE
BENEFITS OF MICROAGULHAMENTO IN FACIAL REJUVENATION. Disponivel em:
http://www.salesianolins.br/universitaria/articos/no14/artigo86.pdf  Acesso em 01 de
novembro de 2019

MICROAGULHAMENTO BASES FISIOLOGICAS E PRATICAS / MARIANA MERIDA
CARRILLO NEGRAO - 1. ed. - SAO PAULO : CR8 Editora, 2015. Disponivel em:
https://www.passeidireto.com/arquivo/70716077/microagulhamento-mariana-negra-o- |
Acesso em 19 de outubro de 2019




FACULDADE UNIDA DE CAMPINAS - FACUNICAMPS
CURSO DE GRADUACAO EM ESTETICA E COSMETICA

ARIANE SOUSA LIMA
IZABELLE CARDOSO RIBEIRO
SARAH YOHANNA ALVES DE SOUSA

O USO DO APARELHO DE ALTA FREQUENCIA ASSOCIADO NO
TRATAMENTO DA ACNE

GOIANIA - GOIAS
2019/2



ARIANE SOUSA LIMA

IZABELLE CARDOSO RIBEIRO
SARAH YOHANNA ALVES DE
SOUSA

O USO DO APARELHO DE ALTA FREQUENCIA ASSOCIADO NO
TRATAMENTO DA ACNE

Trabalho apresentado como requisito de
nota da disciplina Cosmetologia aplicada
a Estética, necessaria para a graduacio
do curso de Estética e Cosmética da
Faculdade Unida de Campinas -
FacUnicamps.

Orientagdo da Prof* Katia Aradjo Jaime.

GOIANIA- GOIAS
2019/2



pr FACULDADE UNIDA DE CAMPINAS — FacUNICAMPS
=N Recredenciada pela Portaria MEC n°262 de 18/04/2016

O USO DO APARELHO DE ALTA FREQUENCIA ASSOCIADO NO
TRATAMENTO DA ACNE

THE USE OF HIGH FREQUENCY APPLIANCES ASSOCIATED WITH ACNE
TREATMENT

ARIANE SOUSA LIMA', IZABELLE CARDOSO RIBEIRO?, SARAH
YOHANNA ALVESS.
ORIENTADORA: PROF* KATIA ARAUJO JAIME*

RESUMO

O intuito deste artigo ¢ descrever o aparelho de alta frequéncia e suas atribuigdes no tratamento da acne.
Informando suas principais caracteristicas: efeitos: resultados; indicagdes e contra indicagdes. A alta
frequéncia € um aparelho que consiste em um porta eletrodo e eletrodos de vidro em diferentes formatos e
fungdes, no tratamento da acne € utilizado o eletrodo fulgurador. Dentre as tungdes da alta frequéncia,
podemos destacar: a agdio bactericida, fungicida, antimicrobiana. oxigenante ¢ anti-inflamatoria. Este
aparetho, além de versétil promove um tratamento de baixo custo, faci aplicagdo e indolor.
Palavras-chave: Alta frequéncia, Acne, Eletrodos.

ABSTRACT

The objective of this article is describing the portable high frequency and its functions in acne treatment.
Informing its main features like: effecis. resuits, indications and contra-indications. The high frequency is
a device that consists in an electrode holder and glass electrodes in different formats and functions, in
acne treatment is used the glow electrode. Among the functions of high frequency. we can highlight: anti-
bacteria action, fungicide, antimicrobial, oxigenating e anti-inflammatory. This device, not only is
versatile, also promotes a low cost treatment, easy application and it is painless.

Key words: High Frequency, Acne, Electrodes.
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A alta frequéncia é um procedimento muito utilizado e que tem como objetivo a
obtengdo de um resultado extraordinério nos centros estéticos por ser altamente versatil,
promove um tratamento de baixo custo e indolor. O uso do aparelho de alta frequéncia
na pele provoca a formagio de 0zdnio, sendo ele formado por trés dtomos de oxigénio o
qual apresenta efeito cicatrizante, analgésico e inflamatorio, possuindo também acdo
oxidante. Ao atravessar o organismo, as correntes de alta frequéncia proporcionam a
produgdo de calor e vasodilatagdo periférica local, consequentemente aumentando o
fluxo sanguineo, melhorando a oxigenaciio e o metabolismo celular.

Os principais efeitos terapéuticos consistem na oxigenagiio do tecido, destruicdo
de bactérias, destruigdo de fungos, estimulagdo do fluxo sanguineo, estimuiagio da
cicatrizagdo da pele e amenizagdo da inflamagdo.

O aparelho de alta frequéncia € composto por um porta eletrodo e eletrodos de
vidro em diferentes formatos e fungdes. Os eletrodos sio tubos ocos de vidro, seu
interior € constituido por um ar rarefeito ou um géas, podendo ser: Neon, Chenon ou
Argon. A passagem da corrente provoca ionizagio das moléculas de gas, que com o
impacto energético tornam-se fluorescentes. Sdo constituidos das seguintes formas:
pente (utilizado no couro cabeludo), ceboldo (virilha e axila), cebolinha (utilizado na
face), forquilha (para foliculite), fulgurador (usado no tratamento da acne), rolo (corpo e

face) e cachimbo (utilizado nos dedos).

2. REFERENCIAL TEORICO

2.1 A pele: Epiderme e derme

E o maior 6rgdo do corpo humano, constituida por duas camadas: a mais externa
nomeada epiderme, epitélio estratificado pavimentoso queratinizado (estrato — basal,
espinhoso, granuloso licido e cdrneo) e derme (camadas papilar e reticular), ainda se
tem a hipoderme que ndo faz parte da pele, mas exerce uma leve sustentagdo 4 derme,
formada por tecido conjuntivo frouxo e células adiposas. (LUCAS, 2004)

Entre as 4 camadas distintas da epiderme, pois o estrato licido € encontrado em
poucas areas, ha a presenca de células como: queratindcitos (produgio de queratina),
melanocitos (produgdo de melanina), células de langehans (defesa) e células de merkel

(tato). (LUCAS, 2004)



O estrato mais profundo da pele denomina-se: estrato basal, possui alta atividade
miotica e € responsdvel pela formagdo de todas as outras camadas da epiderme, logo
acima vem o estrato espinhoso camada mais espessa aonde se localizam as células de
langerhans, posteriormente se tem o estrato granuloso composto por células nomeadas
querato-hialina, contituidas por grinulos de proteina, é nessa camada que ocorre a
producio de lipideos e queratina. Mais acima se tem o estrato licido € c6rneo, sendo os
mais superficiais aonde se encontram as células constituidas por gueratina.

A derme vem logo abaixo da epiderme e € responsavel por nutrir e dar suporte a
ela. E dividida em papilar e reticular, sendo a papilar composta por tecido conjuntivo
frouxo, essa camada favorece a transferéncia de nutrientes para epiderme, é constituida
pelas papilas dérmicas, vasos sanguineos e capilares e receptores do toque. A camada
reticular se localiza logo abaixo e seu tecido € conjuntivo denso ndo modelado, fornece
oxigénio e nutrientes para a pele. Por fim, a pele € responsavel por varias fungdes, entre
as mais importantes se destacam a termorregulagdo, percepgdo sensorial, excregdo e

absor¢do, sintese de vitamina D, proteg¢do mecénica. (LUCAS, 2004)

2.2 Graus da Acne

A acne é uma doenga causada pelo aumento da proliferagéo celular e da secregéio
de sebo pelas glindulas sebaceas, ocasionando na obstrugdo dos poros, impedindo a
safda do sebo que resulta no processo inflamatorio. A acne € classificada em graus [, 11,
HI, IV e V; onde grau [ - possui comedGes abertos e fechados; grau Il - acne
inflamatéria, com a presenga de comeddes, papulas eritematosas e pustulas; grau III -
acne inflamatdria, com a presenca de nddulos, lesdes cisticas, plstulas e papulas, sendo
dividida em moderada e grave; grau IV - acne inflamatéria, com aspecto desfigurado,
que apresenta todos os tipos de lesdes citadas, com presenca de pus; grau V - acne
inflamatdria rara, acne fulminante, apresenta febre, hemorragia em algumas lesdes e
necrose. (BRENNER, ROSAS, GADENS, SULZBACH, CARVALHO, TAMASHIRO,
2006)

2.3 Alta Frequéncia

A frequéncia (Hz = Hertz) ¢ o nimero de oscilagdes que acontecem em um

evento/periodo de tempo. Quanto mais baixa a frequéncia, mais profundo ela atinge.
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A diferenca de potencial entre a pele e o eletrodo provoca um faiscamento, as
faiscas transportam uma energia que sera absorvida pela pele, o tecido entdo ira
transformar essa energia em calor (efeito térmico). A faisca rompe a ligagdo covalente
do oxigénio (02), que tenta se recombinar, mas devido ao faiscamento se transforma em
ozdnio (03), que possui caracteristica bactericida, germicida e fungicida.

Em relago intensidade a ser aplicada (quantidade de energia ofcrecida para o
corpo), temos, 1 Hz = I oscilagdo em 1 segundo; 1 MHz = | milhdo de oscilagdes em |
segundo / atinge tecido dsseo; 3 MHz = 3 Milhdes de oscilacdes em 1 segundo / atinge a
derme.

As correntes estdo classificadas em: mA (miliamper) — A corrente é sentida
(sensorial), a circulagdo ¢ trabalhada fora da célula, e pA (microamper) — A corrente

ndo € sentida (subsensorial), a circulagdo ¢ trabalhada dentro da célula.
2.4 Eletrodos ¢ Forma de Aplicacio

Os eletrodos sio classificados em: cebolinha- aplicado na regido do nariz e
orbicular da boca; ceboldo- aplicado nas maiores 4reas da face; forquila - aplicado na
regifio do pescogo e das pernas; pente - usado no couro cabeludo e o fulgurador - usado
para cauterizagdo de lesdes. O tipo de eletrodo a ser utilizado depende do tratamento a
ser executado. (GOBBO,2010)

No tratamento de limpeza de pele, o periodo de aplicagdo da alta frequéncia
pode variar de dois a cinco minutos, de acordo com a sensibilidade do cliente e a
poténcia da aplicagdo. Sdo utilizados, principalmente, os eletrodos com formatos ovais
(ceboldo ou cebolinha) ou o eletrodo de rolinho; estes equipamentos tém como fungdo a
descontaminagio da pele apos a realizagdo de extragdes. (GOBBO, 2010)

A aplicagio desses eletrodos consiste em dois processos: a aplicagiio direta sem
afastamento e a aplicagdo direta com afastamento. No tratamento da acne vulgar e na
limpeza de pele, a técnica mais indicada € a aplicagdo direta sem afastamento, onde o
eletrodo ¢ aplicado diretamente na pele, com movimentos variados, deslizando-se na
regidio a ser tratada.(GOBBO,2010)

J4 na aplicacdo direta com afastamento, o eletrodo € aplicado em curta distincia,
com um (inico movimento, ndo podendo encostar na regido onde ocorreu o escoamento
da phstula. Esta técnica tem como intuito fechar a lesdo pustular, podendo ser obtida

com a utilizagdo do eletrodo fulgurador. O eletrodo fulgurador proporciona a




7

cauterizagfio das lesdes acneicas, beneficiando o processo de cicatrizagdo. (GOBBO,
2010)

iF

ROLD FENTE  SATURADOR  CAUTERIZADOR STANDARY STANDARY FORGLELHA

(FONTE:https:/www.mundoestetica.com.br/esteticageral/altafrequencia/)

2.5 Indicacoes

O aparelho de alta frequéncia é indicado para a desinfec¢dio apos extragdes
acnéicas. fluorescéncias acneicas inflamadas; tlceras, feridas; desinfec¢do do couro
cabeludo; pds depilagdo, onde héa histérico de foliculite. KORELO. OLIVEIRA,
SOUZA, HULLEK, FERNANDES, 2006)

2.6 Contra Indicacdes

Este método € contraindicado para pessoas com marca-passo cardiaco, gestantes,
pacientes com disturbio de sensibilidade, zonas hemorrdgicas e em pele com produtos

inflamaveis. (KORELO, OLIVEIRA, SOUZA, HULLEK, FERNANDES, 2006)

3. METODOLOGIA

Para o desenvolvimento do artigo, foram realizadas buscas na literatura
relacionadas ao uso do aparelho de alta frequéncia associado ao tratamento da acne.
Portanto, foi utilizado como base de dados o google académico e o livro “Estética Facial

Essencial” da autora Priscila C. Dal Gobbo, editora Atheneu.




4. CONSIDERACOES FINAIS

E primordial para o profissional que atua na area da estética entenda a importincia € a
eficicia do aparelho de alta frequéncia no tratamento da acne, pode- se afirmar que é um
aparelho de suma importéncia pelo fato de seu efeito bactericida e antisséptico ao ajudar
no tratamento desta, sendo a acne graduada do estagio I ao V, porém, a formagio do

esteticista o autoriza a tratar apenas o grau | e grau I1.
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