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Resumo

O crescimento da procura por intervencdes estéticas comprova a busca por auto
aceitacdo e descontentamentos relacionados a autoimagem, culminando muitas
vezes em necessidades de correcfes. A pele € a area mais afetada pelas
insatisfacdes de ordem estética sendo a acne a afeccdo que mais se manifesta e que
pode deixar cicatrizes. Este estudo tem por objetivo discorrer sobre a eficacia da
utilizacdo combinada das técnicas de microagulhamento a fototerapia com LED
relacionada a tratamento de cicatrizes de acne. O estudo adotou o processo de
revisao bibliografica, onde a coleta e interpretacdo dos dados apresentados foram
realizados a partir da leitura de artigos publicados em plataformas como PubMed,
SciELO e encontrados no acervo da biblioteca da UGB. Discute aspectos relativos ao
uso das técnicas em uso isolados em processos cicatriciais e 0 uso das técnicas
associadas para acometimentos faciais, assim como no tratamento de cicatrizes pés
acne. Concluindo o trabalho, nas consideracdes finais, é elucidado que ambas as
técnicas associadas se apresentaram como meétodos seguros, podendo promover
efeitos positivos na promoc¢ao de um bom processo de cicatrizagéo.

Palavras-chave: Microagulhamento. Cicatrizes de Acne. Fototerapia. LED. Acne
vulgar. Espinhas.
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ASSOCIATION OF MICRO-NEEDLING TO LED
FOR TREATING ACNE SCARS

Abstract

The high demand for aesthetic interventions proves the desire for self-acceptance and
discontent related to self-image, often culminating in search for corrections. The skin
is the most affected area by aesthetic dissatisfaction, and pimples are the condition
that most manifests in the skin and can leave scars. This study aims to discuss the
effectiveness of the combination between using of Microneedling techniques with LED
phototherapy related with the treatment of pimple scars. The study adopted the
bibliographic review process, what a collection and interpretation of the data were
presented and carried out by reading articles published on platforms such as PubMed,
SciELO and found in the UGB library collection. It discusses aspects related to the use
of techniques in use alone in healing processes and the use of associated techniques
for facial disorders, as well as in the treatment of post-pimple scars. Concluding the
work, it is clarified that both associated techniques were presented as safe methods,
being able to promote positive effects in a good healing process.

Keywords: Microneedling. Acne scars. Phototherapy. LED. Acne Vulgaris. Pimples.

Introducéo

A autoaceitacdo sobre o corpo nos dias atuais tem sofrido uma grande
problematizacao relacionada a beleza corporal, de forma que os individuos estdo em
busca de um padrao de corpo perfeito, com estética perfeita e esse fator de perfeicédo
torna a busca por aceitagdo mais dificil jA que o corpo estd em plena transformacéo,
fazendo com que esses individuos criem habitos com necessidades por correcdes e
reconstrucdes (KOWALSKI; FERREIRA, 2007; JAGER et al., 2017). O que comprova
essa necessidade é o crescimento da procura por intervengdes estéticas, que em

2017 revelou um aumento de 5% nas buscas de procedimentos estéticos (ISAPS,
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2018). Essa busca toda por aceitacéo € causada pelo descontentamento corporal, que
na maioria dos casos é a preocupac¢do com a aparéncia, comportamentos excessivos
como a verificagdo nos espelhos, pesagem ou privagao de situacdes que envolvam
publico (HOSSEINI, 2020). Assim, € cada vez mais frequente a insatisfacdo corporal
causada por distirbios hormonais e suas disfuncdes, afetando o emocional, o
cognitivo, influenciando a uma baixa autoestima e o descontentamento com a
aparéncia fisica (PETROSKI, 2012).

A éarea de maior descontentamento € a pele considerada o maior érgdo do
corpo humano, que € composta pela epiderme e derme. Suas funcbes sao,
basicamente, regulacdo da temperatura corporal, recepcdo sensorial, excrecéao,
absorcgao de raios ultravioletas, protecéo contra lesdes e barreira contra a entrada de
microrganismos invasores, possuindo uma configuragcéo que gera a possibilidade de
carregar cicatrizes. (GARTNER; HIATT, 2009; JUNQUEIRA; CARNEIRO, 2017).

Uma das afeccdes que mais se manifesta na pele é a acne vulgar, conhecida
popularmente como espinha, € uma inflamacdo da unidade pilossebacea, que sao
pequenas glandulas que secretam sebo (AVRAM et al.,, 2011). Nestas unidades
pilossebaceas estéo presentes as Cutibacterium acnes, bactérias comensais da pele
gue sao associadas a patogenia da acne (ZHANG, 2017). Suas lesbes sdo mais
frequentes na regido da face, parte superior do dorso e térax. Tem variaveis clinicas
como: comeddes, papulas, nbédulos e pustulas. Mais comum na adolescéncia,
acomete cerca de 85% de individuos entre 12 e 24 anos, podendo afetar todas as
faixas etarias. E comumente caracterizada por suas cicatrizes, hiperpigmentacées e
até deformacgdes na pele (GALDERNA, 2014).

O impacto psicossocial que as cicatrizes da acne causam séo graves, podendo
levar o individuo a ter uma personalidade introvertida e em alguns casos, depressao
(MAJID, 2009), sendo assim, um problema estético e psicolégico. Ha diversas
técnicas estéticas de melhorar a aparéncia e diminuir as cicatrizes e muitas delas néo
cirdrgicas, tais como o uso de peelings quimicos, dermoabrasédo, preenchimentos e
microagulhamentos (LEHETA et al., 2011).
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Microagulhamento ou inducdo percutédnea de colageno € um preenchimento
minimamente invasivo que utiliza um instrumento composto por varias agulhas
pequenas que, em contato com a superficie da pele, causa microlesdes na epiderme,
assim estimulando a regeneracao celular (HOU, 2017). Essa técnica pode ser
associada com outras técnicas para uma melhor obtencéo de resultados, como o0 uso
de luzes emissores de diodo (LED), chamado de fototerapia (ALEXIADES, 2016).

O uso de terapia com base em luzes, ou LED, é uma técnica inovadora e de
carater ndo ablativo. Tem como fungdo ativar radicais livres através da absorgdo das
luzes, promovendo uma acdo antibacteriana e diminuindo o tamanho dos
pilossebaceos, sem causar lesbes aparentes na epiderme. Nessa técnica é mais
comum o uso de luzes vermelhas e azuis e a luz pulsada (PEI, 2015).

Dessa forma, a combinacdo da técnica de fototerapia em associacdo com o
método de microagulhamento possibilita uma melhora profunda, proporcionando uma
suavizacdo das cicatrizes e levando até um rejuvenescimento facial de forma
minimamente invasiva, sem precisar optar por um procedimento cirargico (FORSAN,
2018).

Tendo em vista o que foi cima citado, o presente trabalho visa discorrer sobre
a utilizacédo e eficacia da técnica de microagulhamento associado ao procedimento

estético baseado em terapia com luzes, no tratamento para cicatrizes de acne vulgar.

Justificativa

Com a busca incessante de autoaceitacao e encaixes nos padroes de beleza
ditados pela sociedade, a procura por procedimentos na area da estética facial tem
sido os mais populares no cenario atual (HOSSEINI, 2020; ISAPS, 2018). Um dos
fatores que tem desencadeado a procura pelo tratamento estético da face é
descontentamento relacionado a cicatrizes e manchas causadas por acnes, que tem
um grande impacto negativo no psicossocial (LEE et al., 2014). Chamando atengao

por menor risco de complicaces e uma boa eficacia dos tratamentos, uma das
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técnicas mais promissoras da area € o microagulhamento, que € minimamente
invasivo e quando associado com outras técnicas, pode potencializar os efeitos
esperados de melhora e suavizagao das cicatrizes de acne vulgar (SILVEIRA, 2017).

Segundo Forsan (2018), a juncao de microagulhamento com o uso de terapia
com LED apresenta efetividade e potencial no processo de cicatrizacéo da pele, assim
melhorando as cicatrizes de acnes. Sendo assim, o trabalho se justifica por abordar e
divulgar estudos da associacao dessas técnicas de cicatrizes acneicas, visando uma
maior satisfacdo dos pacientes e ao mesmo tempo relatar a proficiéncia da associacéo

das técnicas.

Metodologia

Para a realizacdo deste trabalho foram usados artigos e livros. Como fontes de
pesquisa, foram usadas as plataformas sciELO e PubMed e alguns livros foram
encontrados na biblioteca do UGB. As palavras-chave utilizadas para buscas foram:
microagulhamento, cicatrizes de acnes, fototerapia, LED e acne vulgar.

Os critérios de inclusdo foram artigos publicados de 2010 a 2020, de acesso
gratuito, com excec¢do de alguns que apresentavam conceitos sobre técnicas, sendo
eles de lingua portuguesa e inglesa. J4 os critérios de exclusdo foram artigos que
apresentaram acesso restrito ou pago para obté-los, fuga da tematica e data de
publicacédo superior a 10 anos.

A partir das palavras-chave, e ap0s aplicacao dos critérios de exclusdo foram
selecionados 63 artigos, que discorrem a técnica de microagulhamento, a utilizacédo

do LED, cicatrizes de acne, distor¢ao corporal e facial e sobre a pele.

Insatisfacao corporal
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A busca por rejuvenescimento nao é algo recente. Desde 4000 a.C, no Egito,
ja se buscava melhorias na qualidade e no aspecto da pele, procurando sempre
manter uma aparéncia mais jovial (TASSINARY, 2019). Segundo Borba (2010),
dificilmente o ser humano atinge um grau de satisfacéo, assim, impulsionando-o a
buscar por mudanca.

Nos dias atuais, com os avangos das tecnologias disponibilizadas pela
medicina, a promoc¢ao de modificagdes corporais por meio de procedimentos estéticos
cirdrgicos e nao-cirdrgicos, podendo ser ou ndo de carater reparador, tem
apresentado um crescimento em relacdo aos ultimos anos (COELHO et al., 2017).
Assim o Brasil ocupa a lideranca no ranking de pais que mais realiza cirurgias
plasticas no mundo, incluindo procedimentos invasivos e ndo invasivos, segundo 0s
dados disponibilizados pela Sociedade Internacional de Cirurgia Plastica Estética,
divulgada em 2019 (COLTRO, 2020). Com essa alta demanda na area estética, 0s
procedimentos estéticos ndo invasivos vém ganhando cada vez mais visibilidade,
assim aumentando em até 390%, com aproximadamente 969 mil procedimentos feitos
no ano de 2018. A procura por esses servicos tem sido mais frequente em pessoas
jovens, que buscam por técnicas preventivas e de baixo custo. (VIDALE, 2017,
COLTRO, 2020).

Tassinary (2019) declara que com o passar dos anos, tudo nas pessoas se
modifica, inclusive a face, sendo ela uma identidade, um cartéo de visitas. Por isso é
de extrema responsabilidade que os profissionais da area de estética assumam em
tratar o rosto de um paciente, ja que esta cuidando de uma parte do corpo que tem
alta relevancia racional e emocional para um individuo, tanto na &rea profissional e

social.

Anatomofisiologia da pele facial

O sistema tegumentar € composto por diversos 6rgaos, como glandulas, unhas,

pelos, que sdo estruturas anexas da pele, o maior 6rgdo do corpo humano, assim
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recobrindo todo o corpo, atingindo 16% do peso corporal de um individuo. Além de
recobrir todo o corpo, ainda desempenha fungbes como protecdo contra
microrganismos agressores e invasivos, regulacdo térmica, sensibilidade a toques
devido as terminacdes presentes nas células, auxilio na sintese e absorcdo de
vitamina D (JUNQUEIRA; CARNEIRO, 2011; TASSINARY, 2019). A pele apresenta
duas camadas principais na sua composi¢cao: a epiderme, que € a por¢cao mais externa

e superficial e a derme, porgéo intermediaria e mais profunda. (GARTNER, 2013).

Epiderme

A epiderme é composta pelo epitélio estratificado pavimentoso queratinizado,
originado no ectoderma (GARTNER, 2013). Esse epitélio tem habilidade de renovacéao
ao longo da vida e estima-se que a epiderme humana seja renovada a cada 40-56
dias (TASSINARY, 2019). A espessura e a estrutura da epiderme variam com o local
estudado, sendo mais espessa na palma das maos, planta dos pés e articulagdes.
Também apresenta cinco camadas — basal, espinhosa, granulosa, Iicida e cornea
(JUNQUEIRA; CARNEIRO, 2011).

Derme

E na derme que se encontra o principal constituinte da pele, o colageno,
composto por trés cadeias de polipeptidios, que o torna mais resistente a tracdo. Ao
longo do tempo, ele tem sua producdo reduzida, isso porque no processo de
envelhecimento acontece uma inversao, onde o colageno tipo | se torna dominante,
enquanto ha uma diminuicdo do colageno tipo Ill, que é predominante na fase
embrionéria, e assim, inicia-se 0 aparecimento de rugas, sulcos e flacidez cutanea
(TASSINARY, 2019). Com a sua localizacéo entre a epiderme e hipoderme, a derme

€ formada por tecido conjuntivo e a sua espessura pode variar de acordo com a regiao
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observada, como por exemplo, 0,6 mm em regides mais finas assim como as
palpebras, e 3 mm em regides mais espessas como a planta dos pés (JUNQUEIRA;
CARNEIRO, 2017). Essa estrutura tem area externa irregular, ja que tem a presenca
de papilas dérmicas, que aumentam a superficie de contato com a epiderme,
importante por favorecer a unido entre essas duas camadas e facilitar sua funcao de
nutrir as células epidérmicas (JUNQUEIRA; CARNEIRO, 2017; TASSINARY, 2019).

A derme tem em sua composi¢ao o tecido conjuntivo denso ndo modelado, é
derivada do mesoderma e tem duas subdivisdes: a camada papilar, mais superficial,
de tecido conjuntivo frouxo, e a camada reticular, mais profunda (GARTNER; HIATT,
2007).

Glandulas sebaceas

Sua origem tem inicio na fase embrionéria por alteracdes nas células do foliculo
piloso, as glandulas sebaceas, com seu formato parecido com um saco, sdo formadas
por varios I6bulos que servem como canais para conduzir o sebo e sempre
desemboca no foliculo pilossebaceo, assim acontece em quase todo o corpo, com
excecao da porcao palmoplantar, que ndo hé presenca de foliculos pilossebéaceos. Ja
em outras partes, compostas por mucosa, as glandulas desembocam diretamente na
superficie da pele, (DOMINGUES, 2010; TASSINARY, 2019; JUNQUEIRA;
CARNEIRO, 2017).

Os lobulos apresentados tém em sua composi¢do células que sintetizam e
secretam em seu interior lipideos, e dessa forma o citoplasma das células acumula
substancia lipidica até nucleo seja movimentado. Por conseguinte, os sebdcitos, as
células sebaceas, causam um rompimento na membrana plasmatica e liberam o sebo
para o limen do foliculo piloso afim de alcancar a superficie (DOMINGUES, 2010).

Os foliculos sebaceos séo dispostos semelhantemente a distribuicdo de acne
vulgar e as areas que tém maior tendéncia a oleosidade séo: face, parte superior e

inferior das costas e parte superior do peito (TASSINARY, 2019).
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Acne

Derivada de uma condicdo inflamatéria da unidade de pilossebaceo, acne
vulgar € uma dermatose de prevaléncia mundial, sendo mais comum durante a fase
da adolescéncia e em alguns casos essa afeccdo segue até a fase adulta, que se
configura como uma lesdo que tem um caminho longo e com processos de recaidas,
tendo um impacto psicossocial na qualidade de vida do individuo (TUCHAYI et al.,
2015; TAN; BHATE, 2014).

A acne tem uma patogenia complexa e acredita-se que a formagao de lesdes
da acne tem quatro fatores distintos, mas que desempenham papeis cruciais para tal,
sdo eles: aumento da producdo de sebo; modificacdo nos processos de
gueratinizacado, formando os comeddes; proliferacdo de Propionibacterium acnes no
foliculo pilossebaceo; e mediacdo dos processos inflamatérios, envolvendo as
unidades pilossebaceas (TASSINARY, 2019).

Na fase da puberdade ocorre um aumento na excre¢ao de sebo que promove
0 aparecimento de acne vulgar (KANWAR et al., 2018). Mudancas na composicao do
sebo podem desencadear uma resposta inflamatéria e podem ser um sinal precoce
para a hiperqueratinizacao folicular e o desenvolvimento de comeddes (HARPER,
2019). Essa hiperproducdo de sebo acontece nas glandulas sebaceas, que séo
reconhecidas como principais responsaveis para o desenvolvimento da acne
(KANWAR et al., 2018).

Cutibacterium acnes ou Propionibacterium acnes sao bactérias oportunistas
Gram-positivas e anaerObicas predominantes e abundantes nos foliculos de
pilossebéceos, com énfase em areas propensas a acne (DRENO et al., 2018). Tem
afinidade por ambiente com ducto pilossebaceo tamponado, rico em triglicerideos e
com pouco oxigénio favorecendo a proliferacdo das mesmas (TASSINARY, 2019). A
C. acnes ativa a imunidade inata da pele, mas também afeta diretamente a

diferenciacdo dos queratindcitos e estimula as glandulas sebaceas (HARPER, 2019).
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Dessa forma, P. acnes é fagocitado e libera enzimas que provocam o rompimento da
parede folicular, causando inflamacéo e os ferimentos resultantes geralmente levam
a alteragOes cicatriciais (TASSINARY, 2019; STIEGLER et al., 2020).

Cicatrizes de acne

As cicatrizes acneicas sédo decorrentes do processo de cura da acne vulgar
ativa, podendo ser apresentada nas formas de comeddes, pustulas, papulas e nédulos
e essas cicatrizes podem afetar cerca de 95% de individuos acometidos por acne
vulgar e pode estar relacionada com o fato com a gravidade e a duragédo da acne
vulgar, e isso afeta a qualidade de vida, prejudicando relagGes sociais e interpessoais
(CHUAH; GOH, 2015; CLARK et al., 2017).

Estas cicatrizes podem ser classificadas em trés tipos: atrofica, hipertréfica e
gueloide, sendo a atréfica a mais comum e apesar da patogénese ainda ndo ser
totalmente compreendida, pode estar relacionada com fatores de mediadores
inflamatérios e degradacéao das fibras de colageno (FIFE, 2011).

As cicatrizes atréficas de acne causam diminuicao ou perda de colageno apos
a infeccdo e podem ser superficiais ou mais profundas como icepick, rolling e boxcar,
que sdo trés subdivisdes destas cicatrizes atroficas (Fig. 1) (ALLGAYER, 2014;
CLARK et al., 2017).

Ha varios métodos e maneiras de tratar estas cicatrizes, incluindo peelings
guimicos, dermoabraséo, preenchedores, reposicdo de gordura, lasers, plasma rico
em plaquetas, fototerapia e microagulhamentos, ainda podem ser usados sozinhos ou
em terapias combinadas para fornecer um tratamento mais eficaz (GOZALI; ZHOU,
2015; EL-DOMYATI et al., 2015).
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Figura 1. Subtipos de cicatrizes de acne vulgar.
Acne Scar Subtypes:

Ieepick Rolling Boxcar Hypertrophic  Hyperpigmentation

—

Fonte: CLARK et al., 2018.

Microagulhamento

Antes de ser comumente conhecido como microagulhamento, entre os anos
90, os Orentreich desenvolveram uma técnica chamada subcisdo, que tinha como
objetivo corrigir cicatrizes e rugas através do procedimento de incisdo de agulhas
cirdrgicas na camada subcutdnea a fim de estimular colageno (ORENTREICH,;
ORENTREICH, 1995). Logo apos essa descoberta, Camirand utilizou uma pistola de
tatuagem para a camuflagem de cicatrizes hipercromicas de duas pacientes, e
percebeu que com as micropunturagcdes causadas pelas agulhas da pistola,
desencadearam em uma sintese de colageno saudavel (ALBANO et al., 2018). Com
0 passar dos anos, mais precisamente em 2006, foi desenvolvida uma tecnologia de
microagulhas, atualmente conhecida como Dermaroller, pelo cirurgido plastico
Fernandes, que consiste em um instrumento composto de um rolo cilindrico, com
vérias fileiras de microagulhas de aco inoxidavel e esterilizadas, distribuidas entre 192
e 520 agulhas, com variedades de tamanho, de 0.5mm a 3.0mm (SINGH; YADAV,
2016).
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Mecanismo de acdo do microagulhamento

A acdo com o dermaroller sobre a pele causa lesdo cutanea de modo
controlado, que levam a um pequeno sangramento superficial que da inicio a uma
cascata inflamatoria e promove a liberacéo de varios fatores de crescimento (SINGH;
YADAYV, 2016). Depois da injuria causada, os queratindcitos deslocam-se para a
regido afetada para restaurar o tecido lesionado, logo apds € iniciado o processo de
cicatrizagdo, que é dividido em trés fases: inflamatoria, proliferativa e remodelamento
(Fig. 2.) (ALBANO et al., 2018).

Na fase inflamatdria, é liberado plaquetas e neutréfilos que sao responsaveis
pela permissdo dos fatores de crescimento atuantes nos queratindcitos e fibroblastos
como fatores de crescimento de transformagéo a e B (TGF-a e TGF-B), o fator de
crescimento derivado das plaquetas, proteina Ill e fator de crescimento do tecido
conjuntivo (LIMA et al., 2013). Na segunda fase, denominada de proliferativa, ocorre
uma substituicdo dos neutrdfilos por mondcitos e assim acontece a angiogénese, com
a epitelizacdo e proliferacdo de fibroblastos, e em sequéncia a producao de colageno
[ll, elastina, proteoglicanos e glicosaminoglicanos, e a0 mesmo tempo 0s monacitos
secretam o TGF-a e TGF- e assim, apos cinco dias da injuria provocada, a matriz de
fibronectina esta estabelecida (SANTANA et al., 2016).

E na ultima fase, segundo Lima e Takano (2013), de maneira lenta, o colageno
| € substituido pelo colageno tipo Ill, que é mais resistente e duradouro, conservado
aproximadamente de cinco a sete anos. E eles ainda relatam que para acontecer todo
esse processo inflamatério, a injlria deve ser causada por agulhas de tamanho entre
1.0mm a 3.0mm. De acordo com Santana (2016) sdo necessérias trés ou quatro
sessdes de microagulhamento, com intervalos de até seis semanas e na realizagdo
da técnica pode ocorrer eritema durante dois dias, a observacado dos resultados se
torna evidente entre quatro a seis semanas mas a substituicdo do novo colageno é
mais demorada, podendo haver melhoria da textura da pele em até 12 meses apos o

procedimento.
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Figura 2. Exemplo do mecanismo de a¢do do microagulhamento.

FIBROBLASTOS COLAGENO lelll
|Il - Alta concentracao: 3-7 dias

MATURACAO DO COLAGENO:
SUBSTITUICAO DO Colageno Il por |
6 A 12 MESES

Quimiotaxia - minutos a dias

COLAGENO IIl

Fonte: (LIMA et al, 2013).

Light Emitting Diode (LED)

A fototerapia vem sendo usada como fungéo terapéutica ha anos em diversas
culturas com a finalidade de melhorar a salide das pessoas e nessa terapia de luzes
€ usado a fotobiomodulacdo, que estimula funcdo celular com efeitos benéficos e
podem ser usados tanto com lasers quanto com LEDs de baixo nivel (PITASSI, 2018).

Criados em 1962, os primeiros LEDs, ndo eram tdo capacitados no quesito
biolégico, emitiam luzes mais amplas e dispersas, foi entdo que em meados de 1990,
a NASA desenvolveu LEDs que tém menos divergéncia, poténcias de saida muito
maiores e mais estaveis, com propriedades de que quase todos os fétons fazem parte
do comprimento de ondas (OPEL et al., 2015; WANITPHAKDEEDECHA et al.,
2018).0 LED consiste em um componente semicondutor eletrénico, assim quando a
energia passa pelo semicondutor, a luz é produzida, diferentemente de outros
equipamentos que utilizam emissores de luz através de filamentos metalicos ou
radiacdo, ja que é emitida uma luz fria e intensa, o que € algo de grande interesse
para area dermatoldgica, diferente de tecnologias de carater ablativo, ndo causa
superaquecimento no local tratado (ANTONIO; NICOLI, 2013).Acredita-se que 0s

diodos emissores de luz exercem o principio da fotomodulacdo, exemplificando, eles

Rev. Episteme Transversalis, Volta Redonda-RJ, v.12, n.1, p.239-264, 2021.

251



EPISTEME

Transversalis

modulam a atividade biolégica de queratindcitos e fibroblastos, afetando as
mitocondrias e aumentando sua atividade metabolica sem efeito térmico
(DEHORATIUS; DOVER, 2007).

A luz ndo coerente e ndo colimada tem a capacidade que depende do
comprimento de onda e da exposicéo radiante para alterar o comportamento celular
na presenca de aquecimento significativo, assim, a fototerapia com LED usa luz com
comprimentos de onda entre 390-1100nm e pode ser na forma de onda continua ou
pulsada, em outras circunstancias, comprimentos de onda na faixa de 390-600nm sao
usados para tratar o tecido superficial, e comprimentos de onda mais longos na faixa
de 600-1100nm, que penetram mais, sdo usados para tratar tecidos mais profundos
(AVCI et al., 2013). As luzes de cores azul, vermelha e infravermelho s&o as mais
utilizadas, sendo a azul com indicagbes para tratamento para acne vulgar, por sua
acao bactericida, as luzes vermelha e infravermelho com indicacdes para regeneracao
celular, cicatrizacdo, e quando combinadas, a luz azul e vermelha apresenta uma
eficacia superior (OLIVEIRA; AUGUSTO; MOREIRA, 2018; GUIDI, 2019).

Mecanismo de agéo do LED

A acédo do LED ocorre por meio de estimulacao intracelular direta, onde atinge
especificamente as mitocondrias estimuladoras fazendo a reorganizacao das células,
principalmente na citocromo C oxidase, inibindo alguns efeitos e estimulando outros,
como no aumento da sintese de ATP, proteinas e no oxido nitrico, com estimulacao
da proliferacéo, e dependendo do tamanho do comprimento da onda, pode atuar como
antimicrobiano e anti-inflamatério (Fig. 3.) (ESTRELA, 2014; ANDRADE, 2019).
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Figura 3. Esquema do mecanismo de agéo da fotobiomodulagdo com luz vermelha.
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Fonte: ANDRADE, 2019.

Quando a luz contata com as células do tecido, ocorre uma transferéncia de
elétrons, onde as radiac6es de baixa intensidade sdo emitidas pelo LED e ndo
rompem as ligacées quimicas, mas alteram as células bioquimicamente, liberando
substancias quimicas e regularizando o potencial da membrana em reacfes
fisiologicas, como a ativacdo de enzimas proteicas através dos cromoforos.
Consequentemente induzindo a ativacdo de varias vias de sinalizacao intracelular e
modificando a afinidade dos fatores de transcricdo relacionados com a proliferagcéo
celular, sobrevivéncia, reparo e regeneracao de tecidos (BUENO E CRISTOFOLINII,
2014; AVCl et al., 2013).
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Tratamento das cicatrizes de acne

Resultados de estudos com microagulhamento

Como apresentado anteriormente, o microagulhamento é um método indicado
para remodelar e reestruturar o colageno da pele, resultando em uma neocolagenese
através de uma injaria provocada, e € bastante usado em cicatrizes pés acnhe e possui
boa eficacia (EL-DOMYATI et al., 2015). Segundo Liebl e Kloth (2012), as cicatrizes
atréficas evidenciam uma melhora visivel pds tratamento com microagulhamento
guando relacionada a cicatrizes hipertréficas ou queloides.

Dogra, Yadav e Sarangal (2014) mostram em um estudo o quao satisfatorio é
o resultado da técnica de microagulhamento em pele de asiaticos que sofrem de
cicatrizes de acne, onde foram analisados 36 pacientes, entre as idades de 18-47, que
apresentam cicatrizes mistas, tendo os tipos icepick, boxcar e rolling. Nesse estudo
tiveram dois pacientes com cicatrizes atréficas e hipertréficas, mas que nao tiveram
complicacfes. Depois de 5 meses, foi contemplado uma melhora dessas cicatrizes,
as atroficas tiveram uma melhora de 88.7% segundo a avaliacdo dos pacientes. O
relato de dor foi comum, mas toleravel e pds procedimento houve relatos de eritema
e inchaco, mas que durou por volta de 2 a 3 dias. Além desse, foi realizado um outro
estudo com 31 pacientes vietnamitas que sofriam com lesdes acneicas e cicatrizes de
acne, em que 15 apresentavam acnes do tipo nodular-cistico. A técnica foi realizada
em sessfes semanais durante trés meses, obtendo resultados favoraveis e
significativos para cicatrizes atréficas, em que 25 dos 31 pacientes se disseram
satisfeitos com o resultado atingido (THIMINH et al., 2019).

Ja Fabbrocini et al. (2014), realizaram um estudo com 60 pacientes de fototipos
de Fitzpatrick |1 ao IV para tratamento de cicatrizes de acne, e nesse estudo foi
evidenciado através de fotografias a suavizagao das cicatrizes ap0s o tratamento com
microagulhamento e que além da reducao, nenhuma discromia a curto ou longo prazo

foi observada.
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Dessa forma, a técnica de microagulhamento tem se mostrado eficaz e segura
para tratamento de cicatrizes de acne, principalmente as atroficas, que causa um
minimo efeito colateral como o eritema, porém com uma recuperacao agil, sendo de
custo baixo e pode ser realizada em todos os pacientes com fototipos de pele
diferenciados, ja que séo raros os relatos de hiperpigmentacdo pdés inflamatoria
(SANTANA et al., 2016; THIMINH et al., 2019).

Resultados de estudos com LED

A respeito do tratamento com o LED, diversos estudos com os de, Barolet
(2010), Calderhead (2011), Charbet et al. (2015), Araujo et al. (2015) e Pitassi (2018)
demonstram que a técnica pode promover alguns bons resultados na dermatologia,
como atenuacdo de rugas, restauracdo do equilibrio celular, remodelamento de
cicatrizes hipertréficas, diminuicdo na hiperpigmentacdo pdés acne, diminuicdo de
eritema, edema e melhora na cicatrizagdo de queimadura.

E comprovado que seu uso reduz consequéncias inflamatérias de tratamentos
agressivos, como no caso de laser de CO2, e ainda consegue reduzir eritema em
questbes de intensidade e duracdo (NOE; AOUIZERATE; CARTIER, 2017), como na
pesquisa de Khoury (2008),em que foram tratados 15 pacientes com LED 590nm em
apenas uma das hemiface apds o uso da Luz Intensa Pulsada (IPL), no dia seguinte
ao tratamento foi observado a reducado do eritema por completo na hemiface tratada
como LED.

Além disso, em um estudo experimental controlado e randomizado, usaram luz
ambar no processo cicatricial de feridas em 25 ratos wistars, realizado em cinco
sessoOes diarias, durante 6 minutos de exposicdo a luz. O resultado obtido com o uso
terapia de luzes foi de eficacia na promocéo da cicatrizagdo (ARAUJO et al., 2015).
Tanizaki et al (2019) mostrou em seu estudo que 22 individuos japoneses com
cicatrizes atréficas de acne foram submetidos a um aparelho que emitira sete

comprimentos de onda de LED, sendo feito trés vezes por area e realizada uma
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comparacao das areas tratadas e das nao tratadas através de imagens 3D. Dessa
foram evidenciaram que o tratamento possui eficacia e bons resultados quando
relacionado a trés principais parametros: area, volume e profundidade da cicatriz.
Alguns estudos evidenciam a importancia das cores do LED, como no estudo
de Wang et al. (2017) onde trataram as células-troncos do tecido adiposo com luzes
vermelha, infravermelha, azul e verde, que em um intervalo de 48h apés os meios de
cultura terem sido expostos a essas luzes, foi notado que as luzes vermelha e
infravermelha aumentou a proliferacdo destas células, diferente das luzes azul e
verde, que inibiram a proliferacdo destas. Oplander et al (2011) também evidencia,
em seu estudo com espécimes de pele de pacientes que foram submetidas a
mamoplastia e abdominoplastia, que a luz azul pode ser toxica e inibidora de
proliferacdo de fibroblastos, independentemente do tamanho do comprimento da

onda, retardando a melhora do resultado.

Resultados de estudos da associacao das técnicas

A juncao destas duas técnicas, microagulhamento e fototerapia com LED, tém
sido usadas com outros objetivos, como no rejuvenescimento facial, vitiligo e cicatrizes
de acne como é apresentado a seguir. Korobko e Lomonosov (2016) realizaram um
estudo com 22 individuos portadores de vitiligo, onde associaram o microagulhamento
com drug delivery com dois tipos de medicamentos, latanoprost e tacrolimus, e
combinado a luz ultravioleta B (UVB), que associado promove um efeito superior
relacionado a outro ativo. Nesse estudo houve uma melhora significativa na
pigmentacao nas lesdes do vitiligo, sem causar nenhum efeito adverso.

Ja no estudo de rejuvenescimento, foi associado microagulhamento com luz de
LED vermelha, que promove a regeneracdo das fibras de colageno, e foram
estudados 16 pacientes, de 35-60 anos e foram divididas em 2 grupos, no qual o
primeiro grupo sO realizou o método de microagulhamento, e outro grupo 2 que

realizou a associacao das técnicas, durante dois meses, 1 vez a cada 28 dias. No final
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do estudo, os resultados sugeriram que houve uma diferenca significativa entre os
grupos, sendo o grupo 2 tendo uma melhora excelente em 28% dos participantes, e
no grupo 1 apenas 14% de melhora excelente (LEITE; SILVA, 2020). De acordo com
Shabahang, Kim e Yun (2018) a fototerapia, seja com luzes azul ou fotodinamica
(PDT) séo utilizadas em modalidades clinicas, mas estas luzes tem limitacbes de
profundidade, néo atingindo profundidades terapéuticas, entdo sugerem que o0 uso de
agulha pode ter a fungcéo de um guia do comprimento de ondas para fornecer luz aos
tecidos alvo, e esta abordagem pode ser muito usada em dermatologia por promover
uma melhora no estrato corneo e regeneracao das fibras de colageno. E como Forsan
(2018) apresenta em seu artigo que a eficacia da associacédo do microagulhamento a
fototerapia com LED se dé& por potencializar o processo de cicatrizacao da pele, que

fornece uma remodelagao da estrutura do tecido.

Consideracdes finais

Portanto, de acordo com a revisao realizada e observado o objetivo deste
trabalho, assim como discorrer sobre a efetividade das técnicas de microagulhamento
e LED como tratamentos benéficos tanto isoladamente quanto uma possivel
associacdo dos mesmos, pode-se concluir que ambas as técnicas se apresentaram
como métodos seguros e de baixo custo, com efeitos positivos na promo¢do de um
bom processo cicatricial. Além de proporcionarem melhorias na condicdo da pele,
induzindo a producdo de coldgeno e componentes que suavizam e amenizam 0
aspecto de cicatrizes, ainda foi possivel demonstrar que a associagao das técnicas ja
apresenta efeitos positivos para tratar outros acometimentos estéticos. Isso confirma
gue o uso do microagulhamento associado a outras técnicas minimamente invasivas
podem contribuir para uma melhora cicatricial pds acne, principalmente se tratando
da terapia de luzes. Entretanto se faz necessario maiores estudos clinicos e
producdes cientificas que comprovem a atestem a melhor forma de ser utilizada

visando o equilibrio entre os efeitos benéficos, a seguranca dos pacientes.
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