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RESUMO

Introducio: As cicatrizes de acne sdo lesdes causadas por acne vulgar que atinge maior parte
da populagdo fazendo parte de um processo de reparacdo tecidual erroneo que tratado com a
técnica do microagulhamento associado a principios ativos tem efeitos satisfatorios sobre a
regeneragao tecidual, a estimulagdo de coldgeno e fatores de crescimento epidérmico para
amenizar as cicatrizes de acne. Objetivo geral foi descrever os efeitos do microagulhamento
associado aos principios ativos em um paciente com cicatrizes de acne. Método: Trata-se de
um estudo de caso, realizado com um paciente com cicatrizes pds acne. Na qual o paciente
apresentou cicatriz em boxcar na regido malar e mandibular, pigmentagdes hipercromicas em
regido malar, nivel de hidratacdo da pele deficiente, espessa e com textura aspera. O protocolo
proposto foi realizado com higienizagdo, peeling mecanico, alta-frequéncia, execugdo da
técnica de microagulhamento com associacdo de fatores de crescimento; em home care
seguindo as orientagdes dadas. Sendo realizado 2 atendimentos intervalos 30 dias. Resultados:
Foi possivel observar apos reavaliacdo em 25 dias, que as cicatrizes ficaram mais superficiais,
com maior preenchimento cutdneo, uma pele mais firme, com mais vi¢o, reducao de
hiperpigmentagdo na regido malar, diminui¢do da espessura da pele com mais brilho e
clareamento em face. Conclusao: Pode-se concluir que a técnica do microagulhamento nesses
tipos de cicatrizes de acne possuem efeitos satisfatorios, e com a associac¢ao de principios ativos
adequados para o estimulo de crescimento epidérmico e com efeitos de estimulo de colageno
tem efeitos positivos.

Palavras-chave: Principios ativos. Cicatrizes de acne. Dry needling.

ABSTRACT

Introduction: Acne scars are lesions caused by acne vulgaris that affects most of the population
as part of an erroneous tissue repair process that treated with the microneedling technique
associated with active principles has satisfactory effects on tissue regeneration, collagen
stimulation and epidermal growth factors to smooth acne scars. General objective was to
describe the effects of microneedling associated with active principles in a patient with acne
scars. Method: This is a case study, carried out with a patient with post acne scars. In which
the patient had a boxcar scar in the malar and mandibular region, hyperchromic pigmentation
in the malar region, deficient, thick and rough-textured skin hydration level. The proposed
protocol was performed with hygiene, mechanical peeling, high frequency, execution of the
microneedling technique with association of growth factors; in home care following the
guidelines given. 2 appointments being performed at intervals of 30 days. Results: It was
possible to observe after a reassessment in 25 days, that the scars became more superficial, with
greater skin filling, firmer skin, with more vigor, reduction of hyperpigmentation in the malar
region, decreased skin thickness with more shine and lightening in face. Conclusion: It can be
concluded that the microneedling technique in these types of acne scars has satisfactory effects,
and with the association of appropriate active principles to stimulate epidermal growth and with
collagen stimulation effects it has positive effects.

Keywords: Active principles. Acne scars. Dry needling.



1 INTRODUCAO

A pele € o revestimento externo do corpo considerado o maior 6rgao do corpo humano
composto por trés divisdes e atribuicoes diferentes, a epiderme, a derme e a hipoderme que
exercem funcdo de barreira e defesas do organismo, drea com abundante vascularizacio,
glandulas e terminagdes nervosas e por ultimo a divisdo mais profunda onde se armazena a
gordura, respectivamente (PORTO; SOUZA, 2020).

Dentre as alteragdes cutaneas pode-se ter a acne, que ¢ uma disfuncao pilossebacea que
pode ser de caracteristica inflamatoria, sendo classificada de acordo com os 4 graus da lesdo,
no qual, esses graus podem apresentar alteragdes cutaneas, elementares de formas significativas
e aparentes ocorrendo fissuras e erupcdes, que consequentemente finalizam com uma ma
cicatrizacdo (GRABER; HESSION, 2015; PEREIRA; SILVA, 2018).

Portanto, as cicatrizes instaladas em consequéncia da acne podem desenvolver marcas
tanto superficiais como profundas e sdo classificadas como cicatrizes queloides, hipertroficas e
atroficas, sendo a cicatriz atroficas mais comum, acometendo cerca de 80% a 90% da
populagdo, e caracterizada pela perda de colageno (ALLGAYER, 2014).

Estudos apontam que as cicatrizes de acne ndo ¢ apenas um problema estético, mas
também psicologico impactando as pessoas de forma fisica, emocional e psicossocial, tendo
maior incidéncia de transtornos e depressdao na populagdo portadora de acne grave (MAJID,
2009).

Diante dos diversos tipos de recursos utilizados para o tratamento das cicatrizes de acne
pode-se ressaltar o uso do microagulhamento associado aos principios ativos. Pois o
procedimento realizado com micro agulhas, causa micro lesoes tendo como finalidade induzir
a produgao de colageno, potencializar a permeacao dos ativos e preencher o tecido cutaneo
lesionado, sem causar danos ao tecido, possuindo menos efeitos colaterais e tendo uma fase
curta de cicatrizagdo dividida em trés etapas, inflamacao, proliferagdo e remodelacdo (AITA;
FERREIRA; MUNERATTO, 2020).

Sendo assim, os ativos associados ao microagulhamento potencializam os resultados na
regeneragao do tecido cutaneo, aumentando a permeabilidade dos ativos e permitindo uma
maior absor¢do das substancias e durabilidade na pele durante o procedimento, podendo ser
utilizados antes, durante e depois do microagulhamento, entre eles os mais utilizados sdo as
Vitaminas A, Vitamina B3, Vitamina C, Peptideos de Cobre e Zinco, e Fatores de Crescimento

(ALBANO; ASSIS; PEREIRA, 2018).



Diante ao exposto surgiu a seguinte hipdtese: Quais serdo os efeitos do
microagulhamento associado a principios ativos no processo do tratamento de cicatrizes de
acne?

Tendo em vista o que foi abordado sobre microagulhamento e seus beneficios na pele,
surgiu a necessidade de verificar sua eficacia associado a principios ativos na cicatrizagdo da
acne, através de um estudo de caso, baseado em estudos cientificos j& comprovados que a
abordagem promove renovacdo celular, o qual melhora a aparéncia fisica do paciente e
consequentemente uma melhora na autoestima trazendo beneficios psicoldgicos.

Portanto, o presente estudo objetivou descrever os efeitos do microagulhamento
associado aos principios ativos em um paciente com cicatrizes de acne. E os objetivos
especificos foi identificar os locais acometidos pelas cicatrizes de acne, observar o

preenchimento cutaneo e hidratacao pré e pos intervengao, através de um estudo de caso.

2 METODOLOGIA

Tratou-se de estudo de caso interventivo, com abordagem qualitativa. Realizado na
Clinica Escola de Fisioterapia no Setor de Dermatofuncional, do Centro Universitario Dr. Ledo
Sampaio. O periodo de coleta ocorreu do inicio de outubro ao inicio de dezembro de 2021, no
qual foi selecionado o sujeito por encaminhamento na Clinica Escola, apds apresentado os
objetivos da pesquisa, houve concordancia do paciente, que oficializou com os documentos:
Termo de consentimento livre esclarecido (TCLE), Termo de consentimento pos esclarecido
(TCPE) e autorizagdao imagem.

Diante disso, o estudo foi constituido de um participante, sexo masculino, 22 anos de
idade, com um quadro de cicatrizes pos acne, nao realizou tratamentos anteriormente, nao
apresenta problemas associados e ausente de medicagao continua.

A coleta de dados foi realizada em duas etapas, sendo a primeira a etapa avaliativa,
realizada por meio de uma ficha de avaliagdo dermatofuncional, onde constam anamnese do
paciente, queixa principal, histérico de acne na familia, acometimento da doenga, doencas
associadas, desordens hormonais, uso de medicacao e cosméticos, no exame fisico observou-
se o processo de hidratacdo, a textura, espessura, biotipo cutaneo e fototipo cutaneo, localizagdo
e o tipo de cicatrizes de acne.

Ao término da primeira etapa foi realizada um registro fotografico, para identificacao

das cicatrizes, com o paciente deitado a uma distancia de 25cm, uma foto de perfil e lateral,



direita e esquerda, utilizando a camera traseira de um Iphone 7 Plus, que possui uma camera
com 12 Mega Pixels.

Na segunda etapa, o protocolo para o procedimento estabelecido foi primeiramente da
higienizacdo com sabonete neutro, com principios ativos a base de aloe vera, na sequéncia foi
feita um peeling de diamante, com uma pressdo negativa entre 100 mmHg com a intencdo de
afinar o extrato cérneo, em seguida foi utilizado a terapia de alta frequéncia com aplicagio
direta com deslizamento sobre a pele de 3 a 4 minutos para efeitos antibactericida e oxigenagao
cutanea. Posteriormente foi realizada a técnica do microagulhamento com o dispositivo de
roller com 540 agulhas (derma roller) de Imm de profundidade, em areas divididas na forma
de quadrantes, realizando 10 repeti¢des em linhas horizontais, verticais e obliquas, até provocar
um orvalhamento sanguineo. Associado a técnica foi aplicado uma monodose estéril, com
principios ativos de fatores de crescimento (EGF), TGFB3 (fator transformador), bFGF
(indugdo fibroblastico), vitamina C da marca Cosmobeauty, que tem como proposta melhorar
o crescimento e o preenchimento cutaneo e estimular a produgdo de colageno. Ressalta-se que
os atendimentos foram realizados no periodo noturno. O protocolo proposto foi realizado 2
vezes com intervalo de 30 dias. Depois da técnica o paciente foi orientado que apds 12 horas
iniciasse o processo de higienizacdo com sabonete neutro, ndo aplicasse nenhum alfa-
hidroxiacido no local, evitasse qualquer tipo de exposicao solar, e fizesse a aplicagdo de filtro
solar com efeito hidratante apenas 24 horas depois, e que realizasse hidratacdo com soro
fisiologico gelado principalmente nas primeiras 48 horas apds a técnica.

Os dados foram organizados através da constru¢do de uma analise descritiva do sujeito
da pesquisa, apresentando de forma qualitativa os resultados obtidos com o protocolo proposto
associando o antes e depois do tratamento.

Este estudo foi submetido ao comité de ética e pesquisa de acordo com os principios
da resolucgao 466/12 do Conselho Nacional de Saude.

3 RESULTADOS

O presente estudo descreve os efeitos do microagulhamento associado a principios
ativos em uma pessoa com cicatrizes de acne. A pesquisa foi iniciada no dia 7 de outubro, de
2021, seguindo o protocolo descrito na metodologia, ao total foram realizados 2 atendimentos,
nao havendo nenhuma intercorréncia no atendimento realizado. Foi realizado um relato de caso
em que o paciente S.C.L., do sexo masculino, 22 anos de idade, avaliando os locais de

acometimento de acne, o preenchimento cutdneo e o nivel de hidratagdo. Ele relatou nunca ter



realizado procedimentos estético anteriores e ndo faz uso de medicagdo continua. Paciente foi
acometido por acne grau Il e atualmente apresenta apenas as sequelas da acne.

Durante o exame fisico como observado na figura 01, foi avaliado que o nivel de
hidratacao da pele ¢ deficiente, biotipo cutaneo lipidico, fototipo IV, pele espessa e textura
aspera. Apresentou cicatrizes atroficas em regido de malar, mandibular e queixo, as cicatrizes
eram na maioria do tipo boxcar, que apresentavam suavizacao ao exame do estiramento da pele.
Algumas cicatrizes mais profundas em regido mandibular (direito) e regido malar lado
esquerdo, apresentou manchas hipercromicas pos inflamatérias em maior concentracao em
regido malar. O tratamento ocorreu sem nenhuma intercorréncia, realizado o segundo

atendimento apos 30 dias.

Figura 1: Registro pré-intervengao.
Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

No segundo atendimento, foi feito inicialmente uma nova reavaliagdo conforme a figura
2, observando melhora global na textura da pele, diminui¢do da oleosidade, pele menos espessa,
suavizacao nas cicatrizes atroficas na regido malar direita e esquerda e clareamento da regido
malar e mandibular. Paciente relatou que o processo inflamatorio perdurou 3 dias, area tratada
dolorida, sensacdo de ardéncia e hiperemiada, ap6s 7 dias iniciou um processo de descamagao
e sensac¢do de prurido. O mesmo relatou que sentiu muita diferenga com a primeira aplicagao

principalmente na oleosidade.
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Figura 2: Registro do segundo atendimento apos 30 dias de intervengdo antes da segunda aplicagao.
Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

Apo6s a segunda aplicacdo do protocolo proposto, o paciente retornou 25 dias para a
reavaliacdo. Nota-se uma pele mais firme, menos oleosa € com mais brilho, com a reducao de
manchas apresentando-se menos hiperpigmentada na regido das cicatrizes, em regido malar,
mandibular e queixo pode-se observar que as cicatrizes que eram mais profundas ficaram bem

superficiais € com um preenchimento cutaneo mais harmonico.

Figura 3: Registro da reavaliagdo apos 25 dias.
Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

4 DISCUSSAO

O microagulhamento como uma técnica isolada apresenta-se como um método seguro,
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eficiente e rapido para tratamentos estéticos e mais positivo quando associado a permeacdo de
principios ativos estimulando a produgado de colageno (COSTA, 2016).

Segundo Lima, Lima e Takano (2013) o procedimento possui vantagens como a
estimulagdo de coldgeno, cicatrizagdo rapida e sem efeitos colaterais comparado a outras
técnicas deixando a pele mais firme, preservando a epiderme, liberando citocinas e células
inflamatorias para substituicdo de um tecido danificado para um renovado.

Uma das vantagens do microagulhamento ¢ a permeacao de ativos apds a perfuracao da
pele através dos micros canais durante o procedimento, aumentando a absor¢ao dos ativos e
permeacao (KLAYN; LIMANA; MOARES, 2012).

A técnica do microagulhamento de uma forma geral ¢ indolor, mas apds o procedimento
a pele apresenta-se hiperemiada desaparecendo de dois a trés dias (DODDABALLAPUR,
2009; FABBROCINI et al., 2009; KALIL et. al., 2015b; LIEBL; KLOTH, 2012).

Segundo Negrao (2015) outras reagdes podem aparecer apds a técnica, como a sensagao
de calor e queimagdo, mas sua permanéncia na pele depende de alguns fatores, como a forma
de aplicagao, tamanho das agulhas, os produtos utilizados e suas associacoes.

O procedimento tem dois objetivos distintos, o primeiro € a estimulacao de colageno
proporcionando melhora da textura da pele, cor e brilho, tratamento rejuvenescedor, melhora
de rugas e linhas de expressoes, cicatrizes de acne e aumento do volume da area tratada, o
segundo ¢ o aumento da permeacao de ativos potencializando a técnica (DODDABALLAPUR,
2009; KALIL et al., 2015a; LIMA; LIMA; TAKANO, 2013; MOETAZ EL-DOMYATI et al.,
2015; NEGRAO, 2015).

Segundo Lima, Souza e Grignoli (2015) o microagulhamento possui a finalidade de
estimular a producgdo de colageno, mas se associado a principios ativos os resultados sao mais
eficazes.

Portanto, os principios ativos associados ao microagulhamento potencializam a
regeneracdo do tecido cutaneo e aumenta a permeabilizacdo dos ativos permitindo maior
absor¢do e durabilidade das substancias na pele durante o procedimento, que podem ser
utilizados antes, durante e depois do microagulhamento, sendo um dos mais utilizados os
fatores de crescimento (EGF), TGF-beta 3 (fator transformador), bFGF (indugdo
fibroblasticos), vitamina A, vitamina C ¢ vitamina B3 (ALBANO; ASSIS; PEREIRA, 2018).

5 CONCLUSAO
Portanto, pode-se concluir que o microagulhamento ¢ uma técnica promissora de baixo

custo, segura e com resultados satisfatdorios para tratamentos das cicatrizes de acne apresentam
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resultados de melhora do aspecto global da pele. Entende-se que a associagdo da técnica com
principios ativos de fatores de crescimento pode potencializar os efeitos do microagulhamento
nas cicatrizes de acne, onde ¢ evidenciado nesse estudo que utilizadas em conjunto geram
resultados surpreendentes, juntamente com um nimero maior de sessdes.

Sugere-se que novas pesquisas possam ser fomentadas com maior nimero de
participantes que possam evidenciar a técnica e assim promover protocolos mais eficientes e
seguros para padronizagdo da técnica, € espera-se que esse estudo contribua para outros estudos

como fonte cientifica.

6 REFERENCIAS

AITA, D. L.; FERREIRA, A. da F.; MUNERATTO, M. A. Microagulhamento: uma revisao.
Rev. Bras. Cir. Plast, Sdo Paulo, v. 35, n. 2, p. 228-234, 2020.

ALBANO, R.P.S., ASSIS, L.B., PEREIRA, L. P. Microagulhamento — a terapia que induz a
producdo de colageno — revisdo de literatura. Revista Satide em Foco, Minas Gerais, v. 1, n.
10, p. 455-473, 2018.

ALLGAYER, N. Cicatrizes de acne vulgaris - revisao de tratamentos. Revista SPDV, [S. L.],
v. 72, n. 4, p. 505-510, mai/ago. 2014.

ALVES, N. C. Penetragao de ativos na pele: revisao bibliografica. Revista Amazonia
Science & Health, [S. L], v. 3, n. 4, p. 36-43, 2015.

BRANSKI, R. M.; FRANCO, R. A. C.; JUNIOR, O. F. L. Metodologia de estudo de casos
aplicada a logistica. Rev. Conexao Eletrénica, Sao Paulo, v. 1, n. 1, p. 1-12, 2015.

COSTA, A. F. R. da. Microagulhamento para tratamento da alopécia androgenética
masculina. 2016. 43 p. Monografia [Especializacdo em Biomedicina Estética] - Instituto
Nacional de Ensino Superior e Pesquisa e Centro de Capacitagao Educacional, Recife, 2016.

DODDABALLAPUR, S. Microneedling with dermaroller. J. Cutan Aesthet Surg,
Karnataka, v. 2, n. 2, p. 110-111, dez. 2009.

EL-DOMYATIL M. D. M.; BARAKAT, M. D. M.; AWAD, M. D. S.;; MEDHAT, M. D. W.;
EL-FAKAHANY, M. D. H.; FARAG, M. D. H. Terapia com microagulhamento para
cicatrizes atroficas de acne: uma avaliagao objetiva. The Journal of Clinical and Aesthet
Dermatology, v. 8, n. 7, p. 36-42, jul. 2015. Disponivel em:
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4509584/pdf/jcad 8 7 36.pdf. Acesso em: 15
nov. 2021.



13

FABBROCINI, G.; PADOVA, M. P. de; VITA, V. de; FARDELLA, N.; PASTORE, F.;
TOSTI, A. Tratamento de rugas periorbitais por terapia de indugdo de colageno. Surgical &
Cosmetic Dermatology, Naples, v. 1, n. 3, p. 106-111, mai. 2009. Disponivel em:
https://docs.bvsalud.org/biblioref/2018/05/884350/2009 106.pdf. Acesso em: 16 nov. 2021.

GRABER, E. M.; HESSION, M. T. Atrophic acne scarring: a review of treatment options.
The Journal of Clinical and Aesthetic Dermatology, [S. L], v. 8, n. 1, fev. 2015.

JALIL, S. M. A.; YAMAMOTO, A. K. Cicatrizes inestéticas. Rev. Conexao Eletronica,
Minas Gerais, v. 15, n. 1, p. 654-661, 2018.

KALIL, L. C. P. V.; CAMPOS, V. B.; CHAVES, C. R. P.; PITASSI, L. H. U.; CIGNACH]I,
S. Estudo comparativo, randomizado e duplo-cego do microagulhamento associado ao drug
delivery para rejuvenescimento da pele da regido anterior do torax. Surgical & Cosmetic
Dermatology, v. 7, n. 3, p. 211-216, 2015a. Disponivel em:
https://www.redalyc.org/articulo.0a?1d=265542585008. Acesso em: 11 nov. 2021.

KALIL, L. C. P. V.; CAMPOS, V. B.; CHAVES, C. R. P.; PITASSI, L. H. U.; CIGNACHI,
S. Tratamento das cicatrizes de acne com a técnica de microagulhamento e drug delivery.
Surgical & Cosmetic Dermatology, Porto Alegre, v. 7, n. 2, p. 144-148, jun. 2015b.
Disponivel em: http://www.surgicalcosmetic.org.br/detalhe-artigo/393/Tratamento-das-
cicatrizes-de-acne-com-a-tecnica-de-microagulhamento-e-drug-delivery. Acesso em: 11 nov.
2021.

KLAYN, A. P.; LIMANA, M. D.; MOARES, L. R. S. Microagulhamento como agente
potencializador da permeacao de principios ativos corporais no tratamento de lipodistrofia
localizada: estudo de casos. In: ENCONTRO INTERNACIONAL DE PRODUCAO
CIENTIFICA CESUMAR - EPCC, n. 8, 2013, Maringé. Anais Eletronicos Maringa:
Editora Cesumar, 2013. p. 1-5. Disponivel em:
http://www.cesumar.br/prppge/pesquisa/epcc2013/oit_mostra/aline prando klayn.pdf.
Acesso em: 16 nov. 2021.

LIEBL, H.; KLOTH, L. C. Proliferagao de células cutaneas estimulada por microagulhas.
Journal of the American College of Clinical Wound Specialists, Milwaukee, v. 4, n. 1, p.
2-6, mar. 2012. Disponivel em: http://www.jaccws.org/article/S2213-5103(12)00072-3/pdf.
Acesso em 18 nov. 2021.

LIMA, A. A.; SOUZA, T. H.; GRIGNOLL L. C. E. Os beneficios do microagulhamento no
tratamento das disfuncdes estéticas. Revista Cientifica da FHO, Araras, v. 3, n. 1, p. 92-99,
2015.

LIMA, E. V. de A.; LIMA, M. de A.; TAKANO, D. Microagulhamento: estudo experimental
e classificacdo da injuria provocada. Surgical & Cosmetic Dermatology, v. 5, n. 2, p. 110-
114, abr/jun., 2013.



14

MAIJID, 1. Microneeddling therapy in atrophic facial scars: an objective assessment. J Cutan
Aesthet Surg, [S. L], v. 21, n. 1, p. 26-30, Jan./jun. 2009.

NEGRAO, M. M. C. Microagulhamento: bases fisiolégicas e praticas. 1. ed. Sao Paulo:
CR& Editora, 2015. 206 p.

PEREIRA, P. C.; SILVA, J. A. C. Avaliagao ¢ tratamento estético da acne vulgar. Revista
Cientifica da FEPI-Revista Cientific@ Universitas, [S. I.], v. 5, n. 1, p. 114-123, jan/jul.
2018.

PORTO, J. M.; SOUZA, M. P. G. Beneficios do microagulhamento na cicatriz atréfica de
acne. Revista das Ciéncias da Saude e Ciéncias aplicadas do Oeste Baiano-Higia, Minas
Gerais, v. 5, n. 1, p. 201-223, 2020.

SETTERFIELD, L. The Concise guide — Dermal needling. 1 ed. New Zealand: Virtual
Beauty Corporation, 2010. 104 p.



