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RESUMO

Os tratamentos capilares sdo muito procurados hoje, visando a autoestima e saude
capilar. Ha diversas formas de distarbios capilares, de fatores intrinsecos e
extrinsecos, como genética, estresse, e a COVID-19 também acabou se tornando
um fator. Esse estudo justifica-se pela alta demanda na procura de tratamentos
capilares, pois hoje, ha um maior conhecimento da area e as pessoas tém se
preocupado cada vez mais com a estética e saude capilar. Como objetivo, o estudo
analisou diversas formas de tratamento para disturbios capilares, e seus respectivos
resultados, na intencdo de entender sua eficacia, mesmo que em um Unico
tratamento ou em conjunto. Trata-se de uma revisdo de literatura, onde os artigos
que foram selecionados estavam de acordo com o tema Perdas capilares pos-
COVID 19 e tratamentos, sendo encontrados nas plataformas PubMed, Scielo e
Google Académico. Por meio dos artigos e estudos analisados, pode-se notar
melhora em todos os tratamentos realizados, cada uma com sua especificidade e
nivel de eficacia, devendo ser considerado o nivel de distarbio capilar que o
individuo possui.

Palavras Chave: Alopecia. COVID-19. Doencgas de cabelo. Foliculo piloso. Andlise
capilar.



ABSTRACT

Hair treatments are in great demand nowadays, improving self-esteem and capillary
health. There are different hair disorders, stemming from intrinsic and extrinsic
factors, such as genetics, stress, and COVID-19 also ended up becoming a factor.
This study is justified by the high demand for hair treatments, because today we have
greater knowledge in the area and people have become increasingly concerned with
hair aesthetics and health. As its main objective, the study analyzed various
treatments for hair disorders, and their respective results, looking to understand their
effectiveness, whether in a single or joint treatment. This is a literature review,
selecting articles that touched on the subject of post-COVID-19 hair loss and
treatments found on the PubMed, Scielo and Google Scholar platforms. Through the
articles and studies analyzed, we noticed an improvement in all treatments
performed, each with its specificity and degree of effectiveness, taking the level of
capillary disorder that the individual presented into account.

Keywords: alopecia; COVID-19; hair diseases; hair follicle; hair analysis.
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1 INTRODUCAO

A area de tratamento capilar, como a tricologia, obteve grande expanséo nos
altimos tempos, e o biomédico esteta tem tomado lugar nela, para atuar na
prevencao, tratamento e nos estudos desses distarbios que sdo ocasionados por
diversas alteracdes. Dentre os distUrbios, tém-se a queda capilar, sendo considerada
como uma regeneracdo, embora o0s cabelos caem, a raiz permanece,
consequentemente os fios crescem novamente. Ja na perda capilar, chamada de
alopecia androgenética, ocorre a perda de fios juntamente com a raiz, ocasionando
uma calvicie. Segundo pesquisas cerca de 60 a 70% dos homens ira apresentar
algum grau de calvicie ao decorrer de sua vida (IMCAP, 2018).

Diversas sdo as alteracdes que levam a queda e perda capilares, tanto de
formas mais leves, quanto mais graves. Individuos com estilo de vida saudavel,
provavelmente terd menor chance de desenvolver problemas de salde. A queda de
cabelos € um dos problemas que tem relacéo estreita com esse fato. O individuo
que leva uma vida saudavel pode até ter um motivo de base para a queda de
cabelos (por exemplo: a genética ou uma patologia qualquer que tenha como sinal
clinico a queda de cabelos, como o hipotireoidismo), mas essa queda ndo estara
relacionada ao estilo de vida da pessoa (LEITE JUNIOR, 2013).

A alopecia areata, se da por traumas, infeccdes e estresse, que eliminam
células que ndo conseguem se expressar para indicar que a célula imunolégica é do
préprio corpo, e acabam sendo destruidas, afetando agressivamente os foliculos. Ja
a chamada alopecia androgenética, pode ser avaliada como uma falha no ciclo do
foliculo piloso, entre a queda e reposicédo da nova haste, sendo que o ciclo consiste
em fase de proliferacdo (anagena), involucdo (catdgena) e repouso (telégena), ou
seja, a AAG se inicia no término prematuro da fase de proliferacdo, decorrente da
diminuicdo de estimulantes. Entre todos os fatores genéticos e fisiopatoldgicos, deve
ser notado que hoje, o indice dessas alteracdes por ansiedade, estresse e
tratamentos quimicos, tem grande importancia como a causa. Os fatores hereditarios
que contribuem para a susceptibilidade individual da AAG ainda sdo pouco
conhecidos, porém ha evidéncias suficientes que confirmam um envolvimento
genético (MULINARI-BRENNER; SEIDEL; HEPP, 2011)

Ha também a causa mais frequente da queda capilar, conhecida como Eflavio

telogeno, sendo uma precoce fase de crescimento dos fios, encurtando seu periodo.
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Isso se da na fase inicial (anagena), fase que consiste em ter 80% de foliculos
pilosos, mas nesse disturbio, hd uma diminuicdo nessa porcentagem e aumento de
porcentagem de foliculos pilosos nas fases catagena e telégena, acarretando entéao
na queda de cabelo devido a fase telégena ser considerada de queda capilar. O
efldvio telogeno pode ser motivado por diversas causas, entre elas: hormonais,
estresses (este € a maior causa do efluvio telégeno), infeccdes, cirurgias, dietas
rigorosas, disturbios alimentares, uso de medicamentos e final da gestacdo. Pode
ser definido como agudo ou crénico de acordo com sua duracdo, sendo agudo se
dura menos de 11 meses e cronico se a duracéo for maior do que os 11 meses.
(LEITE JUNIOR, 2013).

Outro fator que atualmente tem se destacado, € a perda capilar em individuos
gue passaram pela COVID-19, e o quadro mais presente observado foi de efllvio
telégeno (TE). No TE péds-infeccdo por COVID-19, foi sugerido que o insulto viral
induz o eflavio telogeno através da liberacdo imediata de anagenos. A queda de
cabelo poés-infecciosa tem sido tradicionalmente categorizada como TE aguda; no
entanto, pode resultar de diferentes mecanismos patogenéticos e apresentar
diferentes padrdes clinicos. Existem evidéncias de que o foliculo piloso pode
responder a infeccdo por meio de 2 padrBes de descamacdo: eflivio anageno
distréfico e eflavio telégeno de acordo com o tipo e a intensidade do insulto. Dessa
forma, pacientes acometidos por formas mais graves de COVID-19 podem
apresentar fase teldgena de inicio precoce, ou seja, eflivio anageno distrofico,
sugerindo um efeito mais profundo dos niveis de citocinas pré-inflamatorias
(interleucina 1P, interleucina 6, fator de necrose tumoral a, interferon tipo 1 e tipo 2 e
metaloproteinases 1 e 3) nas células da matriz do foliculo piloso (STARACE et al.,
2021).

Estdo entre as areas de tratamento para esses disturbios a terapia de laser de
baixo nivel (LLLT), onde ndo se sabe ainda ao certo onde ocorre a agdo, mas esta
sendo indicado. O LLLT mediada por um pente a laser foi aprovada pelo Food and
Drug Administration (FDA) como um tratamento seguro para queda de cabelo de
padrao masculino e feminino, respectivamente. Supde-se que a fototerapia a laser
estimula a reentrada anagena nos foliculos pilosos telogenos, prolonga a duracéao da
fase anagena, aumenta as taxas de proliferacdo em foliculos pilosos anagenos
ativos e previne o desenvolvimento prematuro de catagena. LLLT, fototerapia ou

fotobiomodulacéo refere-se ao uso de fotons em uma irradiagdo ndo térmica para
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alterar a atividade biologica. O LLLT usa fontes de luz coerentes (lasers) ou fontes
de luz ndo coerentes que consistem em lampadas filtradas ou diodos emissores de
luz (LED) ou, ocasionalmente, uma combinacdo de ambos. As principais aplicacdes
meédicas do LLLT sé&o reduzir a dor e a inflamacédo, aumentar a reparacao tecidual e
promover a regeneragdo de diferentes tecidos e nervos, além de prevenir danos
teciduais em situacdes em que € provavel que ocorram (AVCI et al., 2014).

Como técnica muito utilizada em diversas areas estéticas, tém-se o
microagulhamento capilar, onde um aparelho cheio de agulhas finas passa em torno
da area a ser tratada, estimulando o crescimento, e podem atuar até mesmo
juntamente com medicamentos, facilitando a penetracdo dele. Entre esses
medicamentos, estdo o Minoxidil, plasma rico em plaquetas e esteroides. Embora as
evidéncias atuais ndo permitam concluir a superioridade do microagulhamento sobre
as terapias padrdes existentes para queda de cabelo, esse tratamento mostra uma
resposta benéfica, mesmo que minima, na melhoria do crescimento do cabelo,
especialmente em combinagcdo com as técnicas existentes. O tratamento € realizado
por meio da perfuracdo do estrato corneo, sem danificar a epiderme. Esse processo
permite a liberacdo de fatores de crescimento, que vai incentivar a producédo de
coldgeno e elastina na derme papilar. Este trabalho tem como objetivo reunir dados
cientificos que comprovem a eficacia do microagulhamento nas disfuncdes estéticas
facial, capilar e corporal. Este aparelho de uso estético visa estimular a producado de
colageno por meio de perfuracdes cutaneas, causando, assim, um processo
inflamatério. Com isso, aumenta-se a proliferacdo celular, em especial o0s
fibroblastos, aumentando, entdo, as proteinas de colageno e elastina, capazes de
restaurar a plenitude do tecido. E a partir dos fatores de crescimento que ocorre
essa estimulacdo da formacdo de colageno e elastina na derme papilar. Outra
funcdo da técnica de migroagulhamento é potencializar a permeacao de principios
ativos cosmetoldgicos, uma vez que os microcanais facilitam a absorcao do ativo,
aumentando a penetracdo de moléculas maiores em até 80% (LIMA; SOUZA;
GRIGNOLI, 2015).

Os tbnicos capilares também tém funcdo somatoria ou até mesmo Unica no
tratamento capilar. Ele pode ser usado sozinho, de forma com que o profissional
explica a maneira correta de como usar no dia a dia, e também pode ser usado no
decorrer de outros tratamentos, como o0 microagulhamento e terapia de laser de

baixo nivel. Esses produtos tém diversas funcdes, tudo dependendo nos ativos que
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7

compdem o produto, mas o seu foco é corrigir o Ph cutdneo. Os tdnicos
adstringentes agem de forma com haja uma dilatacdo de vasos na derme, devido
sua combinacdo de adstringentes e proteinas celulares, abrindo espacos para
introducéo de ativos. O tdnico antisséptico inibe proliferacdo de microrganismos que
ndo sdo desejaveis na derme. J& o hidratante e calmante tem como objetivo a
hidratagéo cutanea na regido do couro cabeludo. Nas peles maduras, esses tonicos

podem apresentar também a funcéo de firmar o tecido cutaneo.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Esse estudo tem como objetivo investigar os principais disturbios capilares e
seus efeitos decorrentes da COVID-19 e analisar quais 0s principais tratamentos

para O caso.

2.2 Objetivo Especifico

e Compreender as afeccdes capilares decorrentes da sequela da COVID-19.

e Verificar na literatura quais os tratamentos indicados para cada tipo de
alteracéo capilar.

e Buscar alteragOes capilares decorrentes da COVID-109.
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3 JUSTIFICATIVA

Apos a pandemia da COVID-19, individuos acometidos pelo virus, relatam
diversas sequelas apresentadas, entre elas, a queda capilar, conhecida como eflavio
telégeno.

E notavel o quanto a estética hoje e a existéncia de padrbes a serem
seguidos, desde capilar, quanto facial e corporal esta em constante mudanca, mas
sempre em alta. A queda, ou perda de cabelo € algo de grande evidéncia, tornando-
se ainda mais consideravel, problemas de baixo autoestima, emocionais, tanto em
homens, quanto mulheres. Os tratamentos que existem hoje para esse disturbio tém
tido muita procura, focado no crescimento capilar e consequentemente, melhorando
a autoestima e qualidade de vida.

Segundo Sousa (2022), dentre 45 pessoas, entre 18 e 34 anos, 42,2%
relataram queda de cabelo pés infeccdo viral pela COVID-19. Sabendo que a
biomedicina estética atua na terapia capilar e que o numero de individuos
acometidos por sequelas capilares pos infeccao por Covid-19 € expressivo, justifica-

se a pesquisa.
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4 METODOLOGIA

Esse trabalho consiste em levantamento bibliografico realizado no periodo de
marco a outubro de 2022, de carater exploratério e descritivo.

Foi realizada busca de artigos cientificos que trouxessem como tematica
distarbios capilares e recursos terapéuticos para tais distarbios, por meio das bases
de dados digitais/online PubMed, Scielo e Google Académico.

Foram selecionados artigos nos idiomas Inglés e Portugués, com data de
publicacdo entre 2011 e 2022.

Entre todos os artigos buscados nas bases de dados, foram encontrados mais
de 20.000 usando os descritores em inglés “Hair loss AND treatment”, “Covid AND
hair AND disease”, e em portugués “Alopecias”, Eflavio AND Teldégeno”. Dentre eles,
foram selecionados 10 artigos para compor o estudo de revisdo. Como critério de
exclusdo, foram excluidos artigos que ndo se relacionavam diretamente com o
assunto, ou que nao possuiam a tematica de tratamentos para as alteracdes
capilares citadas anteriormente.

Apés a realizacdo da selecdo de artigos para complementar o estudo de
revisao, foram selecionados para a introducao, artigos que trouxessem informacoes
sobre alopecias, eflivio telégeno, fases dos distlrbios capilares e tratamentos
especificos, para uma contextualizacdo do tema.

Com o intuito de constituir os resultados e discussbes, foram utilizados
estudos realizados na préatica, com diversos pacientes em diferentes fases de
distarbios capilares e cada caso com um tratamento especifico, com a finalidade de

expor todas as formas de tratamentos e seus resultados.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

O biomédico esteta atua na area da terapia capilar e tricologia, podendo
realizar técnicas e procedimentos, como terapia de laser de baixo nivel e LED,
inser¢cdo de cosmeéticos utilizados como nutrientes, como Minoxidil, plasma rico em
plaquetas, através da técnica de microagulhamento, com intuito de promover saude
no couro cabeludo e possivel crescimento capilar. Portanto, o biomédico, juntamente
com a Estética, mais especificamente na parte capilar, corrobora do tratamento ao
auxilio para a melhora da salde e da autoestima (CORASSA; KNEBEL,
COMPARSI; 2021).

Para entender melhor o mecanismo de acéo das alteracdes capilares, existem
trés fases do foliculo piloso, sendo elas, anagena, catagena e telégena. Na fase
anadgena, o cabelo esta crescendo ativamente, e a duracdo desta fase é
determinada geneticamente e dependendo do sitio anatdmico estudado. No couro
cabeludo, sua duracdo € de 2 a 6 anos. A fase catagena € muito controlada. A
apoptose e a diferenciacao terminal fazem a involucédo rapida do foliculo, enquanto a
fabrica real da haste capilar, o bulbo, é desmontada quase completamente. A papila
dérmica folicular ndo sofre apoptose. Nao obstante, esta se condensa, move-se para
cima, e ha um declinio no nimero de nucleos dos fibroblastos, provavelmente pela
migracdo de fibroblastos da papila para a bainha de tecido conjuntivo proximal. No
fim deste processo de involugao, o foliculo entra no seu “estagio de repouso”, a fase
telégena, devido a observacdo de que a atividade proliferativa e bioquimica do
foliculo alcanga seu nivel mais baixo durante o ciclo do pelo nesta fase (ABRAHAM
et al., 2009).

Tais mecanismos de acdo agem de diferentes formas nas alteracdes
capilares. De acordo com Izumi e Brandao (2021), dentre os disturbios capilares, o
eflivio telégeno desencadeou as quedas de cabelo em pessoas pés-infectadas pela
COVID-19. Essa alteracdo pode ser classificada em dois estégios, crénica ou aguda.
No eflavio telégeno agudo, as mulheres sdo as mais acometidas, em periodos de
alteracdes hormonais, como a menopausa. No eflavio telégeno cronico, a queda
capilar tem duracdo de mais de seis meses, sendo bastante difusa. Tal distlrbio tem
como mecanismo, o crescimento de fios de cabelo na fase telégena, fase em que
ocorre a queda capilar de foliculos pilosos, ficando inativo por trés meses,

consequentemente, ficando visivel as areas afetadas nas atividades diarias.
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Além do eflavio telégeno, outra alteracdo capilar bastante comum € a alopecia
areata e alopecia androgenética. A alopecia areata se d& pela queda capilar, mas
sem obstruir o foliculo piloso. Tal alteracéo pode ser reversivel se tratada. A alopecia
areata € uma afeccao frequente sendo mais raras as formas graves que trazem
importantes consequUéncias psicossociais aos doentes. Atualmente, pode-se
considerar a alopecia areata doenca auto-imune envolvendo principalmente a
imunidade celular por meio dos linfécitos CD8 que atuariam sobre antigenos
foliculares. A ativacdo dos linfécitos do infiltrado perifolicular proprio da alopecia
areata produz a liberacdo de citoquinas que inibem a proliferacdo das células do
foliculo piloso, interrompendo a sintese do pélo sem destruir o foliculo. Séo
agravantes do processo a presenca de atopia e provavelmente traumas psiquicos
(RIVITII, 2005).

A alopecia androgenética é decorrente de multi-fatores. Nos homens, ocorre
através de fator genético, j& em mulheres, tais fatores como, emocional, ansiedade,
stress, ma alimentacao, estdo ligados a essa alteracdo. Geralmente se apresentam
em individuos maiores de 50 anos, tendo um maior indice no sexo masculino, mas
também existente no sexo feminino. A perda de cabelo representa uma desordem do
ciclo do foliculo piloso com etiologia variada. Na alopecia androgenética ocorre
término prematuro da fase andgena pela reducdo da expressdo de fatores
estimulantes e aumento de citocinas que promovem apoptose. Além disso, ha
aumento do numero de foliculos em repouso na fase quendégena. Na alopecia
androgenética, além da alteracdo do ciclo folicular, ocorre miniaturizacao dos fios
terminais para fios velo (MULINARI-BRENNER; SEIDEL; HEPP, 2011).

O Quadro 1 tem como objetivo, expor experimentos realizados de tratamentos
capilares para Eflavio Telégeno, Alopecias desencadeadas por genética, e ainda
pela COVID-19.

Quadro 1 — Estudos encontrados sobre os efeitos dos tratamentos em distlrbios capilares

Nome do autor Tema Métodos Resultados




Amaral e Cardoso
(2021)

Comparacao do
tratamento do
Plasma Rico em
Plaguetas (PRP) e
aplicacdo do
Minoxidil no

tratamento capilar

Tratamento
realizado em 20
pessoas de 18 a 60
anos. O Minoxidil
foi aplicado de
forma injetavel,
com 10 aplicacbes
semanalmente,
com duracéo de 40
minutos, e Plasma
Rico em Plaquetas
de forma
randomizada, com
3 aplicacbes a
cada 21 dias.

No tratamento com
Minoxidil, a partir
da 32 semana,
tiveram resultados,
tanto por reducado
de queda capilar
quanto por
crescimento de
foliculos, mas
ainda foi relatado
gueda capilar,
porém, com
diminui¢do. No
tratamento de
Plasma Rico em
Plaguetas, foi
relatado queda
capilar, mas
reduzida apos a 32
aplicacdo. Ja 20%
dos pacientes néao
obtiveram
crescimento de
foliculos ap6s a 22

aplicacao.

Siznandes (2016)

Comparacao do
uso de laser de
baixa poténcia,
ténico e
microagulhamento
capilar na Alopecia

Androgenética.

Foi selecionado
dois homens, de 47
e 28 anos, com
Alopecia
Androgenética
nivel V e I,
respectivamente.
Tratamento de 12
semanas, sendo 4
semanas de

microagulhamento,

ApoOs o tratamento,
notou-se uma
melhora pouco
significativa no
quadro de Alopecia
Androgenética,
aumento de fios
em fase anagena,
nos dois pacientes
e reducéo da fase

telégena.

19



8 semanas de laser
de baixa poténcia,
com o uso do
tbnico capilar em
casa por 71 dias. O
tratamento foi
realizado na
seguinte
sequéncia: 1
semana de
microagulhamento,
2 semanas de laser
de baixa poténcia,
1 semana de
microagulhamento,
e assim por diante.
Antes do
tratamento, foi
realizado
raspagem do
cabelo na regido

parietal esquerda.

Lanzafame et al.
(2013)

Crescimento de
cabelos em casos
de perda capilar,
mediado por Laser
de luz vermelha e
fontes de LED em

homens

O experimento foi
realizado em 44
homens. Na
aplicacdo, continha
luz de laser e LED,
em um aparelho
parecido com
capacete. Alguns
pacientes
receberam placebo
e outros o
tratamento com o
ativo. O periodo de

experiencia foi de

N&o houve relatos
de danos e efeitos
colaterais. Um
aumento
significativo foi
obtido de
crescimento capilar
nos pacientes do

experimento.

20



16 semanas, em

dias alternados.

Rossani,
Hernandez
Susanibar (2018)

e

Inducao do
crescimento capilar
e restauracdo do
foliculo através da
técnica de Plasma
Rico em Plaquetas
em patologia ndo

O experimento foi
realizado em 261
pacientes com
Eflavio Telégeno e
Alopecia
Androgenética até
grau V em 242

Foi observado uma
reducado na queda
capilar na 42
semana, e
crescimento capilar
na 102 semana. O

aumento desse

cicatricial. homens e até grau | resultado foi

Il em 19 mulheres, | observado em 4
com faixa etaria de | meses nos homens
20-57 anos. O e em 7 meses nas
prazo foi de 2 anos | mulheres
de estudo. Foi
inserido Plasma
Rico em Plaquetas
de forma
intradérmica.

Rocha (2017) Técnica de Experimento Paciente relatou

microagulhamento
capilar relacionado
a Alopecia

Androgenética em

paciente masculino

realizado em 10
sessbes de
microagulhamento
associado a um
tbnico anti-queda,
em paciente do
sexo masculino, 65
anos. O paciente
também realizou
uso de shampoo
fortalecedor e

ténico no dia-a-dia.

sensibilidade no
couro cabeludo
devido o
microagulhamento,
mas com o passar
do tempo de
tratamento, houve
pequeno indice de
crescimento

capilar.

Fonte: Elaboracgéo propria.
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De acordo com Amaral e Cardoso (2021), as plaquetas utlizadas no
tratamento de Plasma Rico em Plaquetas (PRP), tem grande influéncia na
angiogénese, ou seja, atua indiretamente no aumento da producédo de colageno, e
pode também atuar na mitose para uma nova fase anagena, ou seja, fase de
producgéo de fios de cabelo, sendo assim, atua no tratamento contra queda capilar,
podendo ajudar na estimulacdo do crescimento ou na reducdo da queda. J4 o
tratamento com Minoxidil, tem como importancia na permanéncia da fase anagena,
para uma maior proliferacdo de fios.

No estudo realizado por Amaral e Cardoso (2021), 20 pacientes, entre eles,
10 foram submetidos a aplicacao de Minoxidil, e 10 a aplicagédo de Plasma Rico em
Plaguetas. Comparando os resultados, ambos tiveram resultados benéficos, mas
cada tratamento em uma fase especifica.

No PRP, pode-se observar que os resultados vieram antes, ja na 22 aplicacao,
a cada 21 dias. Houve relatos de diminuicdo de queda capilar, alguns ndo obtiveram
o resultado de novos foliculos, mas houve em todos o0s pacientes uma expansao
capilar. Na aplicacdo de Minoxidil, relatos de queda capilar continuaram apés a 62
aplicacdo (sendo 1 aplicacdo a cada semana), mas também, apds a 32 aplicacéo, foi
apresentado reducdo de queda capilar e aumento de expansdo. Em vista dos
resultados do experimento, pode-se observar um curto tempo de tratamento com
bons resultados no PRP comparado ao uso do Minoxidil, que também foi benéfico,
mas em um maior prazo.

A técnica de microagulhamento tem sido bastante comentada e utilizada em
tratamentos estéticos, incluindo o tratamento estético capilar. Na alopecia tem
grande influéncia devido a sua funcdo de abrir canais para substancias que possam
agir no crescimento capilar. Como cita Albano, Pereira, Assis (2018, p. 462) “estes
canais permitem que a introducéo e absorcao de ativos de uso tépico, seja mais facil
e rapidamente depositadas na camada mais profunda da pele”.

Quanto ao laser de baixa poténcia, deve agir na alteracdo de biomoléculas,
através da energia transmitida pela luz, atuando diretamente na matriz capilar, nos
foliculos. Dentre essas técnicas, 0 uso de tbnicos no dia-a-dia tem tido grande
importancia como um adicional nos tratamentos capilares. Em sua composicéo, ha
substancias que agem através de vasodilatacdes, possibilitando passagens de
nutrientes e aumentando o periodo de fase anagena. Para Siznandes (2016. p. 6) “A

sessdo durava em média 25 a 30 minutos. Foi fornecido aos participantes da
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pesquisa um ténico capilar contendo cafeina a 2%, L-carnitina a 2% e Zinco-PCA a
1% para uso domiciliar. Na ocorréncia de qualquer efeito adverso ao uso do produto
a aplicacdo deveria ser suspensa.” Portanto, no estudo realizado por Siznandes
(2016), pode-se observar uma boa eficacia na juncdo dos trés tratamentos
especificados. Foi observado um aumento de cerca de 10% da fase anagena no
paciente de 47 anos, e aproximadamente 3% do aumento da fase anagena no
paciente de 28 anos. Deve ser salientado que cada paciente possui um grau de
alopecia androgenética, podendo ser interferéncia nos resultados.

A terapia com LED € hoje um procedimento cosmético aprovado pela Food
and Drug Administration (FDA) dos EUA, em que os efeitos observados incluem
aumento da producdo de ATP, modulacdo do estresse oxidativo intracelular, inducéo
de fatores de transcricdo, alteracdo da sintese de colageno, estimulacdo da
angiogénese e aumento fluxo sanguineo (CALDERHEAD, 2007). De acordo com o
estudo de Lanzafame et al., (2013), o grupo ativo recebeu uma unidade de luz de
laser e led em aparelho semelhante a um capacete de bicicleta. A unidade do grupo
placebo passava como idéntica, contendo luzes vermelhas incandescentes. Ao ser
completado as 16 semanas de tratamento realizadas com Laser e LED, pode-se
observar resultados benéficos, visualizado entdo um aumento capilar nos individuos
que completaram o estudo.

Para realizar o estudo, os autores partiram da técnica de Plasma Rico em
Plaquetas, onde foi inserido de forma intradérmica nos pacientes e analisado as
mudangas com os meses. Como afirmam Rossani, Hernandez e Susanibar (2018, p.
151-160) “para a ativagao plaquetaria utilizamos ampolas de 10 ml de gluconato de
calcio a 10%. Para a aplicagcdo utilizamos seringas de 1 cc com agulha 30G”.
Primeiramente, foi notado uma diminuicdo na queda capilar em homens na 42
semana, ja nas mulheres, na 52 semana. Quanto ao crescimento capilar, observou-
se uma diferenca na 8% semana. Portanto, houve sim um resultado benéfico, mas em
comparacao de sexo masculino e feminino, resultados mais rapidos vieram do sexo
masculino. Apés a analise de queda e crescimento capilar, foi observado que a
densidade capilar dos pacientes do sexo masculino apresentava evolucdo mais
rapida (cerca de 5 meses) que a densidade capilar do sexo feminino (cerca de 7
meses), mas essa diferenca esta relacionada também com a atividade bioquimica de
cada individuo. Com base em uma boa histéria clinica, na correta selecdo dos

pacientes e no uso adequado de protocolos, o uso do PRP deve ser considerado
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como tratamento preventivo em geral, quando aparecem 0s primeiros sinais da
doenca, e como tratamento restaurador para pacientes muito bem selecionados
(ROSSANI; HERNANDEZ; SUSANIBAR, 2018).

Outro experimento realizado, foi com o uso de microagulhamento em paciente
com Alopecia Androgenética do sexo masculino. O equipamento utilizado nessa
técnica é chamado de roller, composto por um cabo de policarbonato e um rolo com
microagulhas, geralmente de aco inoxidavel ou titanio (SANTOS; FERRO; NEGRAO,
2016). O voluntério realizou dez sessfes, uma vez na semana onde em todas as
sessoOes do procedimento de Microagulhamento foi utilizado o roller da marca Derma
roller System. Apés o periodo de tratamento, o paciente relatou ter tido sensibilidade,
mas toleravel. Quanto aos resultados, a calvicie no paciente continuou, mas houve
um resultado benéfico no crescimento capilar, embora minimo, concluiu-se que é
eficaz.

De acordo com os resultados obtidos por meio desses estudos realizados por
diferentes técnicas e juncbes das mesmas, pode-se observar bons resultados em
todos os métodos, alterando apenas o indice de eficacia. Entre elas, estdo o Plasma
Rico em Plaquetas (PRP), Técnica de Microagulhamento, Laser de baixa poténcia e
com luz de LED, feitos por profissionais especializados na area da terapia capilar. J&
os tbnicos utilizados na rotina do dia-a-dia, apresentam também eficacia, mas com
um periodo maior de tratamento, e pelo fato de ndo ser uma técnica invasiva, podem

nao levar totalmente no resultado esperado.
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6 CONCLUSAO

Conclui-se que o0s tratamentos trouxeram resultados positivos, e
demonstraram que as associacdes de mais de uma técnica proveram resultados
superiores. O uso de tonicos capilares no dia-a-dia tem importancia no cuidado
capilar, juntamente com o microagulhamento que pela vasodilatacdo e formacao de
canais, a associacao de ativos para o crescimento capilar e ajudar a amenizar a
perda. O laser de baixa poténcia e Plasma Rico em Plaquetas pode agir também
entre todos esses tratamentos. Todos o0s estudos realizados expressaram bons
resultados, sendo alguns mais expressivos. Quanto ao uso de Laser de baixa
poténcia e Led, os resultados ocorreram, porém menos expressivos. Os resultados
podem variar de acordo com o grau do distarbio capilar que o individuo apresenta e
0 tipo de tratamento utilizado. Todos os tratamentos citados durante a reviséo
podem ser utilizados para disturbios capilares, sendo alopecia androgenética, areata
e eflavio teldgeno, distirbio também decorrente da COVID-19, pois possuem ativos
gue auxiliam no crescimento de cabelo, hidratacdo do couro cabeludo, ativacdo de
foliculos pilosos, sendo benéfico para todos os casos, até mesmo pelo eflivio
telégeno ser considerado uma queda capilar, tendo grande chance de ser reversivel.
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ANEXO A — CASOS DE DISTURBIOS CAPILARES

Figura 1 — Alopecia androgenética

Fonte: Levinbook (2020).

Figura 2 — Alopecia areata

Fonte: Levinbook (2020).
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