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Resumo: Conforme vamos envelhecendo surgem alteragdes nas estruturas da pele. Uma delas é o
enrugamento da cutis. Muitas pessoas se incomodam com o0 aparecimento das rugas e buscam alternativas que
possam ameniza-las. A radiofrequéncia produz uma contracdo imediata das fibras de colageno promovendo
estimulacdo do fibroblasto, a fim de obter uma nova producéo de coldgeno, elastina e matriz extracelular por
meio de energia térmica. O eletrolifting produz a estimulacéo da sintese de coldgeno e elastina, fazendo a juncdo
e reorganizagdo das fibras para amenizar as linhas de expressdes, que permite o deslocamento da proteina da
propria pele, através do processo inflamatério. O objetivo deste estudo foi avaliar os resultados da
radiofrequéncia e do eletrolifting no tratamento de rugas na regido periorbital. Para isso foram selecionadas 16
mulheres com idade entre 40 e 60 anos que foram divididas em dois grupos. O grupo A foi submetido a uma
sessdo de radiofrequéncia e o grupo B a uma sessdo de eletrolifting. As participantes foram fotografadas no
inicio e ap6s 30 dias da aplicagdo e foi feita a medicdo das rugas com um paquimetro no inicio e ap6s 30 dias das
aplicacOes para analisar os resultados das técnicas. A radiofrequéncia apresentou em meédia uma diminuicdo de
até 4,3mm no tamanho das rugas. Ja o eletrolifting teve uma diminui¢do em média de até 3,7mm. De acordo com
os resultados obtidos, foi possivel concluir que o uso da radiofrequéncia e do eletrolifting no tratamento para
rugas periorbitais, podem apresentar respostas significativas, ndo sendo possivel identificar qual técnica

apresenta maior eficécia.
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1 INTRODUCAO

O envelhecimento se torna presente na vida do individuo desde o nascimento,

podendo ser acelerado por alguns fatores internos ou externos. Na pele, este processo é

* Artigo apresentado como trabalho de conclusdo de curso de Tecnologia em Cosmetologia e Estética da
Universidade do Sul de Santa Catarina, como requisito parcial para obtencdo do titulo de Tecndlogo.
Orientadora: Prof.2 Daniella Mendes Botega Fretta, Esp. Tubardo, 2018.

**Académicas do curso superior de Tecnologia em Cosmetologia e Estética da Universidade do Sul de Santa

Catarina. priscila_feldhaus@live.com e karolinecastro34@gmail.com


mailto:karolinecastro34@gmail.com

perceptivel devido ao surgimento de modificagdes inestéticas, que causam certo incomodo,
tais como as rugas e flacidez (RIBEIRO, 2006).

As rugas podem ser definidas como sendo sulcos ou pregas na pele, que surgem
com 0 avango da idade e sdo acarretadas pela perda da elasticidade e hidratacdo nas camadas
superficiais e profundas da pele, respectivamente (SORIANO, 2000 apud BORGES, 2010).

As rugas periorbitais sdo umas das primeiras a aparecer na face, devido a
atividade dos musculos orbiculares da péalpebra e ja podem surgir a partir dos 28 anos,
dependendo da espessura da pele e habitos de vida, sendo mais pronunciadas a partir dos 40
anos (KEDE; PONTES, 2009; SABATOVICH, O; SABATOVICH, P., 2009).

Segundo Guirro e Guirro (2004), as rugas sao resultado da perda das funcdes do
tecido conjuntivo, devido a rigidez do colageno e a diminuicdo das fibras elasticas, que fazem
com que a elastina perca sua flexibilidade. Essa alteracdo promove uma uniformidade nas
camadas de gordura da pele, além da desidratacdo da mesma, em razdo da lentidao de troca e
oxigenacao dos tecidos associada com o declinio das fibras responsaveis pela elasticidade.

Além dessas alteracOes, existem ainda os danos causados pelo sol e a atividade
excessiva da musculatura da mimica, que podem interferir no aparecimento das rugas.
Aquelas causadas pelo processo natural do envelhecimento costumam ser linhas finas que
somem quando a pele é esticada, ja& as rugas que se originam através da acdo do sol, sdo mais
profundas e ndo desaparecem com o esticamento da pele (FABBROCINI et al., 2009).

Guirro e Guirro (2004), classificam clinicamente essas rugas em superficiais e
profundas (sulcos ou rugas permanentes), na devida ordem.

Existem diversos recursos que podem atenuar 0 aspecto das rugas, podendo ser
tratadas em clinicas ou recorrer para cirurgias. Duas das técnicas muito utilizadas como
tratamentos estéticos sdo a radiofrequéncia e o eletrolifting (BORGES, 2010).

A radiofrequéncia (RF) é uma onda eletromagnética que gera calor por conversao,
compreendida entre 30 KHz e 300 MHz. Capaz de promover a neocolagénese através do calor
produzido na derme e hipoderme, provoca um relaxamento muscular e melhora o
metabolismo celular (FERRARI, 2017; RONZIO; MEYER, 2010).

A RF produz uma contra¢do imediata das fibras de colageno na pele, promove
uma estimulacdo do fibroblasto, a fim de obter uma nova producdo de colageno, elastina e
matriz extracelular por meio de uma energia térmica (BARBA-GOMEZ; ROSALES-
BERBER, 2009).

Segundo Fitzpatrick et al. (2003), quando chega na temperatura, ocorre uma

desnaturacdo parcial do colageno, originando um novo colageno, que através da contracdo do



tecido epitelial ocorre a neocolagénese mais profundamente a pele, observando o resultado
como a de reducdo de rugas.

Conforme Santana (2011 apud FERRARI, 2017), no mercado existem alguns
tipos de cabecotes podendo ser: monopolar, bipolar, tripolar ou hexapolar. O cabecote
monopolar ou indutivo é o que mantém a energia eletromagnética nos tecidos em um Unico
ponto de contato. Com a friccdo e rotacdo das moléculas de &gua, é gerado calor nas &reas
adjacentes ao eletrodo. Mantendo controle da profundidade de penetracdo, é possivel
promover um maior aquecimento da derme profunda e hipoderme superficial alcancando em
torno 15 a 20 mm de profundidade.

As temperaturas utilizadas nos tratamentos com a RF dependem da acéo desejada,
nos casos de rugas a temperatura deve ser mantida em torno de 39°C e 41°C, para produzir 0s
processos fisioldgicos responsaveis pela retracdo dos septos fibrosos bem como estimular o
neocolageno, tornando a pele mais espessa e com pouca ptose (AGNE, 2009; RONZIO;
MEYER, 2010).

O tratamento com a radiofrequéncia tem como objetivo elevar a temperatura do
tecido em torno de 40°C a 43°C, com isso além da vasodilatagdo também ira estimular a
formacdo de novas fibras de colageno (AGNE, 2009; BORGES, 2010; ZELICKSON et al.,
2004).

Ja o eletrolifting € um equipamento acoplado a uma caneta que utiliza uma
intensidade em microampeéres capaz de reorganizar as fibras de colageno, causando uma leséo
no tecido, onde ird gerar um processo inflamatério, estimulando a circulacdo da pele e a
sintese de proteinas (BORGES, 2010; SANTOS, I., 2018).

E utilizado para amenizar rugas e linhas de expressdes, bem como para tratamento
de estrias e flacidez tissular facial e se baseia nos efeitos fisioldgicos da corrente galvanica
(SANTOS, I., 2018).

Quanto a intensidade da corrente, na pratica muitos profissionais utilizam cerca de
150 a 200 microamperes, normalmente esses valores variam de acordo com o grau de
sensibilidade do cliente, ndo podendo ultrapassar 300 microampéres para evitar lesées e/ou
manchas na pele (BORGES, 2010).

O objetivo do eletrolifting é atenuar as rugas utilizando uma agulha de calibre
0,20mm, pontiaguda e com aproximadamente 4mm de comprimento, que devera ser
descartada ap6s o procedimento (PEREIRA, 2007).

Existem trés tipos de procedimentos para a execugdo do eletrolifting: deslizando a

agulha dentro do canal da ruga; penetrando a agulha no interior da ruga e em pontos



proximos; e o0 método de escarificacdo, onde a agulha é deslizada no canal da ruga em um
angulo de noventa graus, provocando uma lesdo no tecido (GUIRRO; GUIRRO, 2004).

O eletrolifting por ser realizado de forma pontual e havendo o estimulo fisico da
agulha provoca uma leséo tecidual e um processo de reparacdo do tecido, associado aos
efeitos galvanicos promove um processo inflamatorio localizado, ndo tendo efeito sistémico,
que ira fazer o reparo nas rugas. Esse procedimento tem a capacidade de estimular a sintese de
colageno e elastina, fazendo a juncao e reorganizacdo das fibras para amenizar as linhas de
expressdes. Essa técnica permite o deslocamento da proteina da prépria pele, através do
processo inflamatdrio, para poder preencher os sulcos que formam as rugas (BORGES, 2010;
GUIRRO; GUIRRO, 2004).

Com base nas informacdes relatadas acima o objetivo geral deste estudo foi
avaliar os efeitos da radiofrequéncia e do eletrolifting no tratamento de rugas em mulheres na

regido periorbital.
2 DELINEAMENTO METODOLOGICO

2.1 TIPO DE PESQUISA

Este estudo de caso trata-se de uma pesquisa descritiva, com abordagem
quantitativa.

2.2 POPULACAO/AMOSTRA

A populacéo foi constituida por 16 participantes com idade entre 40 e 60 anos, do
género feminino, divididas em 2 grupos, sendo o grupo A Radiofrequéncia e o grupo B
Eletrolifting.

A amostragem foi do tipo por cotas, que se trata de uma amostragem néo-
probabilistica por conveniéncia no qual estdo presentes restricbes ou parametros
preestabelecidos na selecdo das participantes que sejam acessiveis. Como a cota nao foi
alcancada foi feita a divulgagédo da pesquisa e aquelas mulheres que se encaixaram no perfil
do estudo e tiveram disponibilidade foram selecionadas, dando prioridade para as que
morassem préximo a Unisul de Tubaréo.

Para a divulgacdo da pesquisa foram confeccionados panfletos e fixados nos

ambientes de circulacdo de mulheres dentro da Universidade.



Foram incluidas mulheres entre 40 e 60 anos, que apresentavam rugas estaticas e
dindmicas na regiéo periorbital.

Foram excluidas as participantes que fossem portadores de marcapasso ou
qualquer outro problema cardiaco; neoplasia; gravidez; patologias circulatorias como flebite e
trombose; diabetes; que tivessem realizado peeling quimico agressivo ou rusurfacing a laser
no Ultimo ano; pacientes renais cronicos; epilepsia ou patologias neuroldgicas; dermatites ou
dermatoses na regido que foi aplicado; terapias com retindides topicos ou algum medicamento
a base de corticoides e esteroides; niveis elevados de glicocorticdides, enddgenos ou
exogenos, como na sindrome de Cushing; processos inflamatorios ativos; tuberculose ativa;
imunossupressdo; alteracdo da sensibilidade local; rosacea; fumante; que estivessem
realizando tratamentos estéticos faciais; que possuissem alteracdo da sensibilidade local; e

fototipos acima de 11, (aplicou- se apenas para a técnica de eletrolifting).

2.3 INSTRUMENTOS UTILIZADOS NA COLETA DE DADOS

A pesquisa foi realizada no laboratério de Estética e Cosmeética, localizado no
bloco da Policlinica da Universidade do Sul de Santa Catarina (UNISUL), no municipio de
Tubaréo/SC.

Apo6s a aprovacdo do CEP, foram identificadas as participantes e realizado o
preenchimento de uma ficha de avaliacdo facial (Apéndice B), contendo dados pessoais,
contatos de emergéncia, historico da voluntaria, avaliacdo da pele, fototipo e classificacdo das
rugas. Em seguida foi solicitada a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE — Apéndice A) e a autorizagéo para uso de imagem que consta do mesmo documento.

Todas as participantes foram fotografadas por uma das pesquisadoras, utilizando
uma cdmera CANON — PowerShot SX500 IS a uma distancia de 30 cm da face, sem zoom e
sem flash, antes e apds 30 dias da aplicacdo da técnica. A medigéo das rugas foi feita com um
paquimetro no inicio e apos 30 dias das aplicacGes, para fazer o comparativo entre as duas

técnicas.
2.4 PROCEDIMENTOS UTILIZADOS NA COLETA DE DADOS

Os procedimentos foram realizados por meio dos aparelhos de Eletrolifting AF9 -
Tone Derm® e Radiofrequéncia Spectra G2 - Tone Derm® No grupo A foi aplicado a

Radiofrequéncia Spectra G2 ndo ablativa monopolar.



Para a realizacdo da técnica foi efetuada a higienizacdo da pele com sabonete
liquido facial Bio Cleanser Antisseptic- BIOAGE® e em seguida foi aplicada a glicerina sobre
a regido periorbital. Na sequéncia, foi acoplado o cabecote do aparelho sobre a pele,
realizando movimentos circulares de forma continua sobre a regiéo.

Os parametros do equipamento de radiofrequéncia foram ajustados antes do
procedimento, utilizando uma poténcia de 8 W/cm? e mantida uma temperatura entre 39°C a
42°C, mensurada atraves de um termdmetro infravermelho, por aproximadamente 5 minutos
em cada regido. Foi realizado 1 sessdo, com duracdo média de 20 minutos. (AGNE, 2015;
BORGES, 2010).

No grupo B foi realizado o Eletrolifting AF9 - Tone Derm®, para isso foi feita a
higienizacdo da pele com sabonete liquido facial Bio Cleanser Antisseptic- BIOAGE®, e em
seguida foi aplicado a clorexidine sobre a regido com auxilio de um algodao. Na sequéncia,
foi realizado movimentos de deslizamento sobre as rugas com a agulha em um angulo de 90°
conhecido como método de escarificacdo, até ser observado uma hiperemia no local aplicado
(AGNE, 2015; BORGES, 2010).

O parametro do equipamento de eletrolifting utilizado foi uma intensidade entre
150 a 200 microampéres, variando de acordo com o grau de sensibilidade da participante. Foi
realizado 1 sessdo, com duracdo média de 20 minutos (AGNE, 2015; BORGES, 2010).

As participantes foram orientadas a ndo se expor ao sol e aplicar filtro solar

corretamente, para que ndo houvesse o risco de surgir manchas.
2.5 PROCEDIMENTOS UTILIZADOS NA ANALISE DOS DADOS

A andlise dos resultados foi feita em programa estatistico que permitiu a analise
descritiva dos dados obtidos por meio da medi¢cdo com o paquimetro das rugas do lado
esquerdo e direito das regides periorbitais das voluntarias.

Foi utilizado o programa GraphPad Prism versdo 7.03. Para analisar os resultados
de cada uma das técnicas aplicadas (radiofrequéncia e eletrolifting), foi comparado o
tamanho, em milimetros (mm), das rugas antes e depois das regides periorbitais do lado
direito e esquerdo de cada participante, por analise ndo paramétrica pareada por teste de
Wilcoxon. Ja para a comparacdo entre os dois métodos aplicados (radiofrequéncia X
eletrolifting) foi feita a analise ndo paramétrica por teste de Mann-Whitney. Considerando

o valor de p<0,05 como diferenca significativa.



2.5 ASPECTOS ETICOS

O projeto foi encaminhado ao Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do
Sul de Santa Catarina sob parecer favoravel de protocolo n° 2.648.051. Apds a aprovacéao as
participantes que mostraram interesse em participar do estudo foram selecionadas e
informadas sobre os procedimentos experimentais e questdes legais, de acordo com o0 Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (APENDICE A).

Com base na Resolucdo foram respeitados os seguintes aspectos: direito de
participar ou ndo do estudo; preservacdo do anonimato; sigilo das informagdes que nao
autorizem ou ndo desejem a divulgacdo e agendamento da coleta de dados de forma a néo
interferir nas atividades de trabalho das participantes.

As voluntarias tiveram como beneficios conhecer a técnica de radiofrequéncia ou
eletrolifting que tem como objetivo melhorar o aspecto das rugas e a vantagem de receber e
experimentar os beneficios oferecidos por este tratamento sem custo algum.

Os desconfortos foram um aparecimento de hiperemia, leve inchagco e
aquecimento no local da aplicacdo da técnica de radiofrequéncia devido a ocorréncia do
aumento da temperatura que resulta em contato com o tecido bioldgico. Na técnica de
eletrolifting foi possivel sentir um desconforto ou até dor, dependendo da sensibilidade da
pessoa, com o contato da agulha, nesse caso foi diminuido a intensidade da corrente. Apos a
realizacdo do procedimento, as agulhas serdo depositadas nas caixas de descarte
(Descarpack).

As voluntérias ndo tiveram custos com o tratamento, 0 mesmo foi fornecido pelas

pesquisadoras.
3 RESULTADOS

Das 16 voluntarias selecionadas, 14 concluiram o estudo, 2 participantes do Grupo
A desistiram por motivos pessoais. Portando o Grupo A ficou com 6 voluntarias e Grupo B ao
final do estudo tinha 8 voluntérias.

Apbs 30 dias da aplicacdo no Grupo A, no lado direito da face, 25% das
participantes apresentaram uma diminuicdo de até 2mm nas rugas e 75% tiveram uma
diminuicdo de até 5,75mm. Ja no lado esquerdo 25% das participantes diminuiram até 2mm

das rugas e 75% diminuiram até 6mm (Tabela 1).



Apos 30 dias da aplicacdo no grupo B, no lado direito da face, 25% apresentaram
uma diminuicdo de até 1mm e 75% até 6mm. J& no lado esquerdo, 25% tiveram uma

diminuicdo de 1,75mm e 75% até 6mm (Tabela 2).

Tabela 1. Diminuigdo do tamanho das rugas no Grupo A ap6s 30 dias da aplicacéo.

Lado direito Lado esquerdo
% das participantes | Diminuicdo de até | % das participantes | Diminuicdo de até
25% -2mm 25% -2mm
75% -5,75mm 75% -6mm

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2018.

Tabela 2. Diminuigdo do tamanho das rugas no Grupo B apds 30 dias da aplicagao.

Lado direito Lado esquerdo
% das participantes | Diminuicdo de até | % das participantes | Diminuicao de até
25% -Imm 25% -1,75mm
75% -6mm 75% -6mm

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2018.

Comparando os resultados da radiofrequéncia versus eletrolifting, ambas as
técnicas mostraram-se com resultados semelhantes (Figura 1). Com a radiofrequéncia houve
em média uma diminuicao de até 4,3mm no tamanho das rugas, com desvio padrdo de 2,7mm.
Ja o eletrolifting teve uma diminuicdo em média de até 3,7mm, com desvio padrdo de 3mm. E
preciso levar em conta que as voluntarias deste estudo possuem quantidades e tamanhos de
rugas distintos, havendo inclusive uma diferenca do lado direito e esquerdo da mesma
participante (Tabelas 3-4-5-6 abaixo).



Figura 1. Comparacdo dos resultados da Radiofrequéncia vs. Eletrolifting.
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Fonte: Elaborado pelas autoras, 2018.

Através das andlises estatisticas ficou demonstrado que todas as participantes
tiveram resultados significativos. Portanto foram selecionadas apenas duas voluntarias do
Grupo A e duas voluntarias do Grupo B, que obtiveram os efeitos mais notérios e

significativos nas fotos para anexar no estudo.

Figura 2. Antes e Depois (lado direito e esquerdo) - Participante 4 do grupo A.
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Participante 4 (Figura 2), do grupo A, 47 anos, apresenta rugas profundas na regido
periorbital. Nas medidas feitas com o paquimetro (Tabela 3) foi possivel identificar
significativa diminuicéo das rugas.

Tabela 3. Participante 4 do grupo A - Medidas das rugas.

Lado direito Lado esquerdo

Ruga | Inicio | Término | Total | Ruga | Inicio | Término | Total
1 10mm | 6mm -4mm 1 |11mm| 6mm -5mm
2 13mm | 10mm | -3mm 2 5mm | 3,5mm |-1,5mm
3 2lmm | 15mm | -6mm 3 |16mm| 10mm | -6mm
4 21mm | 16 mm | -5Smm 4 |119mm | 16 mm | -3mm
5 199mm | 8mm | -11mm S |23mm| 14mm | -9mm
6 9 mm 7 mm -2mm 6 |[14mm| 10mm | -4mm
7 10mm | 6mm -4mm 7 |18mm| 11mm | -/mm
8 |55mm| 4mm |-15mm| 8 14mm | 7 mm -fmm
9 11 mm 6 mm -5mm

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2018.

Figura 3. Antes e Depois (lado direito e esquerdo) - Participante 8 do grupo A.
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Participanté 8 (Fiur 3), do gruo A, 54 anos, resént gas profundas na regido
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periorbital. Nas medidas feitas com o paquimetro (Tabela 4) foi possivel identificar
significativa diminuicdo das rugas.

Tabela 4. Participante 8 do grupo A - Medidas das rugas.

Lado direito Lado esquerdo

Ruga | Inicio | Término | Total | Ruga | Inicio | Término | Total
1 10 mm 8 mm -2mm 1 [17mm| 4mm |[-13mm
2 10 mm 7 mm -3mm 2 |[12mm| 7mm -5mm
3 15 mm 9 mm -6mm 3 |17mm| 13mm | -4mm
4 12 mm 8 mm -4mm 4 6mm | 5mm -Imm
5 16,5mm | 13mm | -2mm 5 18mm | 12mm | -6mm
6 |165mm| 14mm |[-25mm| 6 [18mm | 15mm | -3mm
7 20mm | 13mm | -/mm 7 8 mm 8 mm -
8 14mm | 12mm | -2mm 8 |17mm| 10mm | -7/mm
9 17 mm 8 mm -9mm 9 |[14mm| 11mm | -3mm
10 18mm | 16 mm | -2mm
11 15mm | 12mm | -3mm

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2018.

Figura 4. Antes e Depois (lado direito e esquerdo) - Participante 1 do grupo B.




Participante 1 (Figura 4), do grupo
periorbital. Nas medidas feitas com

significativa diminuicdo das rugas.

B, 53 anos, apresenta rugas profundas na regido
0 paquimetro (Tabela 5) foi possivel identificar

Tabela 5. Participante 1 do grupo B - Medidas das rugas.

Lado direito Lado esquerdo
Ruga | Inicio | Término | Total | Ruga | Inicio | Término | Total
1 16 mm 9 mm -/mm 1 95mm | 7mm |-2,5mm
2 16 mm 4mm | -12mm 2 16,5mm | 10 mm |-6,5mm
3 [175mm| 11 mm |-6,5mm | 3 17mm | 11 mm | -6mm
4 16 mm 9 mm -/mm 4 10 mm 6 mm -6mm
5 10 mm 7 mm -/mm

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2018.

Figura 5. Antes e Depois (lado direito e esquerdo) - Participante 6 do grupo B.
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Particpane 6 (Figura 5), do grupo B, 46 anos, apresenta rugas profundas na regido
periorbital. Nas medidas feitas com o paquimetro (Tabela 6) foi possivel identificar
significativa diminuicdo das rugas.

Tabela 6. Participante 6 do grupo B - Medidas das rugas.

Lado direito Lado esquerdo
Ruga | Inicio | Término | Total | Ruga | Inicio | Término | Total
1 [12mm| 2mm | -10mm 1 5mm 4 mm -Imm
2 8mm | 7,5mm |-0,5mm 2 11mm | 6mm -5mm
3 |14mm| 8mm -6mm 3 11mm | 5mm -6mm
4 6mm | 5mm -Imm 4 10mm | 8mm -2mm
5 8mm | 45mm |-35mm | 5 8 mm 4 mm -4mm
6 6mm | 5mm -Imm 6 |[65mm| 5mm |-1,5mm
7 7mm | 45mm |-2,5mm
8 4 mm 4 mm --

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2018.

Ambas as técnicas apresentaram individualmente um valor de p<0,0001 nos dois
lados aplicados. Analisando de forma geral (radiofrequéncia x eletrolifting), foi obtido um
valor ndo significativo de p igual a 0,4359, isso explica-se pelo fato das duas técnicas terem
apresentado resultados semelhantes, ndo sendo possivel identificar qual técnica apresenta
maior eficacia no tratamento das rugas periorbitais, pois uma e outra pode ser utilizada
trazendo resultados significativos.

4 DISCUSSAO
Na pesquisa realizada por (BRAGATO; FORNAZARI; DEON, 2013), tiveram

como objetivo avaliar os efeitos da aplicacdo de eletrolifting em rugas faciais, que demostrou
resultados satisfatorios. A amostra foi composta por uma participante de 54 anos com rugas
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estaticas em regides frontal, orbital, bucal e nasolabial, o tratamento foi composto por seis
sessbes com intervalo de sete dias. A participante mostrou-se muito satisfeita com os
resultados através do questionario de satisfacdo pessoal. Por meio dos registros fotogréaficos,
observou-se melhora do aspecto geral das rugas e sulcos e atenuacgéo das linhas de expresséo,
bem como a reducédo da flacidez facial e melhora da coloragdo da pele. No presente estudo
também foi possivel observar bons resultados na diminui¢do das rugas, mesmo sendo
realizada apenas 1 sessdo. O eletrolifting obteve em média uma diminuicdo de até — 3,7mm,
com desvio padrdo de 3mm e com valor de p<0,0001.

No estudo realizado por (FACCHINETTI; SOUZA; SANTOS, 2017), tiveram
como objetivo avaliar a eficacia da radiofrequéncia no rejuvenescimento facial e verificar o
grau de satisfacdo das participantes com relacdo aos seus efeitos. A amostra foi composta por
oito mulheres com idade superior a 40 anos, no qual foram realizadas dez sessGes de
radiofrequéncia uma vez por semana, utilizando uma temperatura média de 40° C, durante 5
minutos por area. Os resultados foram mensurados através da reducao da drea em mmz2. Apos
as dez sessoes, verificou-se uma reducdo media das areas afetadas de 52,25 (£41,38) mm?
correspondente a 36% de melhora. As médias das areas do antes e do depois das sessdes de
radiofrequéncia estdo correlacionadas estatisticamente (p = 0,016) afirmando uma melhora
significativa das rugas frontais e glabelares das voluntarias apds o tratamento, constatando
que a radiofrequéncia se apresentou eficaz para reducdo das rugas. O nivel de satisfacdo com
o tratamento de RF demonstrou-se satisfatorio para os participantes, sendo que 62,5% ficaram
satisfeitos e 37,5%, muito satisfeitos. No presente estudo também se verificou uma reducéo
do tamanho das rugas com apenas uma sessao, tendo uma diminuicdo média de -4,3mm no
grupo que foi aplicado a radiofrequéncia, e obtendo o valor de p<0,0001, o qual demonstra
gue a técnica pode ser eficaz no tratamento de rugas.

Em outro estudo realizado por (SANTOS, D., 2016), contendo quatro
participantes, no qual duas realizaram tratamento com eletrolifting, e duas realizaram
tratamento com radiofrequéncia. Foram realizadas 5 sessdes, com intervalo de 21 dias.
Através da analise dos aspectos das rugas, feita a partir das fotografias, foi possivel observar
melhores resultados no grupo do eletrolifting quando comparado com o grupo que realizou
radiofrequéncia. Atraves dos questionarios, os resultados obtidos foram positivos em todas as
participantes, resultando na suavizacao das ritides. J& no presente estudo os resultados foram
semelhantes em ambas as técnicas, quando analisados através dos dados estatisticos, obtidos
com a mensuragdo das rugas por meio do paquimetro, ndo sendo possivel identificar qual

técnica é mais eficaz no tratamento de rugas.
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5 CONCLUSAO

De acordo com os resultados obtidos nesse estudo, foi possivel concluir que o
uso da radiofrequéncia e do eletrolifting no tratamento para rugas periorbitais, podem
apresentar respostas significativas, nao sendo possivel identificar qual técnica apresenta maior
eficdcia no tratamento das rugas periorbitais, pois uma e outra pode ser utilizada trazendo
resultados significativos.

Em apenas uma sessdo foi possivel identificar uma melhora significava do
tamanho das rugas, comprovando a eficacia de ambas as técnicas.

Apesar da pesquisa ter mostrado resultados significativos na diminuicdo do
tamanho das rugas, sugere-se a necessidade de mais estudos com maior nimero de sessdes, ou

associando outras técnicas, para aprimorar as formas de tratamento para rugas.

EVALUATION OF THE EFFECTIVENESS OF RADIO FREQUENCY AND
ELETROLIFTING IN THE TREATMENT OF PERIORBUILDING ROUTES

Abstract: As we grow older, there are changes in the skin structures. One is the wrinkling of the complexion.
Many people are uncomfortable with the appearance of wrinkles and look for alternatives that can soften them.
Radiofrequency produces an immediate contraction of the collagen fibers promoting stimulation of the fibroblast
in order to obtain a new production of collagen, elastin and extracellular matrix by means of thermal energy.
Electrolifting produces the stimulation of the synthesis of collagen and elastin, making the junction and
reorganization of the fibers to soften the expression lines, which allows the displacement of the protein from the
skin itself through the inflammatory process. The aim of this study was to evaluate the radiofrequency and
electrolifting results in the treatment of wrinkles in the periorbital region. Sixteen women between the ages of 40
and 60 were selected and divided into two groups. Group A underwent a radiofrequency session and group B
underwent an electrolifting session. The participants were photographed at the beginning and after 30 days of the
application and the wrinkles were measured with a pachymeter at the beginning and after 30 days of the
applications to analyze the results of the techniques. Radiofrequency presented on average a decrease of up to
4.3 mm in the size of the wrinkles. Already the electrolifting had an average decrease of up to 3.7mm. According
to the results obtained, it was possible to conclude that the use of radiofrequency and electrolifting in the
treatment for periorbital wrinkles, can present significant responses, and it is not possible to identify which
technique is most effective.

Keeywords: Aging. Radio frequency. Equipment for aesthetics.
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APENDICE A - Termo de consentimento livre e esclarecido

/i
=~

UNISUL

UNIVERIDADE DO SUL DE SANTA CATARINA
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé esta sendo convidada a participar, como voluntaria, da pesquisa entitulada:
“Avaliacdo da eficacia da radiofrequéncia e do eletrolifting no tratamento de rugas
periorbitais”, que tem como objetivo avaliar os resultados da radiofrequéncia monopolar e do
eletrolifting com agulhas no tratamento de rugas na regido periorbital (pés de galinha) em
mulheres com faixa etéria entre 40 a 60 anos. Acreditamos que ela seja importante pois as
rugas acometem grande parte da populacdo e é um dos principais indicios do envelhecimento
cutaneo. E existem diversos recursos que sao utilizados para amenizar essa alteracdo, sendo
duas das técnicas muito utilizadas a radiofrequéncia e o eletrolifting. Tendo conhecimento que
ambas as técnicas promovem resultados muito satisfatorios, resta saber qual das duas sdo mais

eficazes para o tratamento de rugas.

Participacdo do estudo — A minha participacdo no referido estudo serd de servir como
voluntaria para a aplicacdo de uma das técnicas citadas acima, onde levara o tempo de
aproximadamente 20 minutos a sessdo, e sera realizada no laboratério de Estética e
Cosmética, localizado no bloco da Policlinica da Universidade do Sul de Santa Catarina
(UNISUL), no municipio de Tubar&o/SC. Antes das aplicacfes sera realizada uma ficha de
avaliacdo facial.

Contraindicac6es ao uso da radiofrequéncia e do eletrolifting - Portadores de marcapasso
ou qualquer outro problema cardiaco; Neoplasia; Gravidez; Patologias circulatérias como
flebite e trombose; Diabetes; Ter realizado peeling quimico agressivo ou rusurfacing a laser
no ultimo ano; Pacientes renais crénicos; Epilepsia ou patologias neuroldgicas; Dermatites ou
dermatoses na regido que serd aplicado; Terapias com retindides tdépicos ou algum
medicamento a base de corticoides e esteroides; Niveis elevados de glicocorticoides,
endogenos ou exogenos, como na sindrome de Cushing; Processos inflamatorios ativos;
Tuberculose ativa; Imunossupressao; Alteracdo da sensibilidade local; Rosacea; Fumante;
Estar realizando tratamentos estéticos faciais; Alteracdo da sensibilidade local; Fototipos
acima de Ill, (aplica-se apenas para a técnica de eletrolifting).

Beneficios — Fui alertada que, da pesquisa a se realizar, posso esperar como beneficio
conhecer a técnica de radiofrequéncia ou eletrolifting para tratamento de rugas e a vantagem
de receber e experimentar os beneficios oferecidos por este tratamento sem custo algum.
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Desconfortos e riscos — Na técnica de radiofréquencia ocorrerd o aparecimento de hiperemia
(vermelhiddo) que permanecerda por aproximadamente 1 hora, leve inchago, sensacdo de
“repuxamento” e aquecimento no local da aplicagdo da técnica devido ao aumento da
temperatura, e conforme o limiar de sensibilidade de cada participante podendo variar entre
40°C a 42°C. Respeitando os critérios de inclusdo essa técnica ndo oferecera risco as
participantes.

Na técnica de eletrolifting € gerado um processo inflamatorio superficial tissular,
sendo possivel sentir um desconforto ou até dor durante a aplicacdo, devido ao contato da
agulha, dependendo do grau de sensibilidade da pessoa. Nesse caso serda diminuido a
intensidade da corrente.

As participantes serdo orientadas a ndo se expor ao sol e aplicar filtro solar
corretamente, caso isso ndo aconteca havera o risco de surgir manchas.

As pesquisadoras manterdo contato com as participantes nos trés dias seguintes a
aplicacdo das técnicas e caso ocorra algum efeito indesejado, oferecendo algum risco, a
participante sera encaminhada para uma avaliacdo médica com dermatologista acompanhada
por uma das pesquisadoras, ndo havendo cobranca de valores por isso.

Sigilo e Privacidade — Estou ciente de que a minha privacidade sera respeitada, ou seja, meu
nome ou qualquer dado ou elemento que possa, de qualquer forma, me identificar sera
mantido em sigilo. Os pesquisadores se responsabilizam pela guarda e confidencialidade dos
dados, bem como a ndo exposicao dos dados da pesquisa.
Autonomia — E garantindo o livre acesso a todas as informacdes e esclarecimentos adicionais
sobre o0 estudo e suas consequéncias, enfim, tudo que eu queira saber antes, durante e depois
da minha participacdo. Declaro que fui informado de que posso me recusar a participar do
estudo, ou retirar meu consentimento a qualquer momento, sem precisar justificar.
Uso de imagem — Autorizo que 0s pesquisadores obtenham:

( ) fotografia,

( ) gravacado de voz,

( ) filmagem ou gravacdo em video

De minha pessoa para fins de pesquisa cientifica, médica e/ou educacional.

Eu concordo que o material e informacdes obtidas relacionadas a minha pessoa possam
ser publicados em aulas, congressos, eventos cientificos, palestras ou periédicos cientificos.
Porém, a minha pessoa ndo deve ser identificada, tanto quanto possivel, por nome ou qualquer
outra forma. As fotografias, videos e gravacGes ficardo sob a propriedade do grupo de
pesquisadores pertinentes ao estudo e sob sua guarda.

Devolutiva dos resultados — As participantes que desejarem terdo a devolutiva por meio de
uma sintese dos principais achados e considera¢des sobre o trabalho mediante solicitacdo aos
pesquisadores nos contatos informados neste documento a partir de setembro de 2018. E as
participantes que ndo realizaram a técnica que se monstrar superior terdo a oportunidade de
recebé-la ao final do estudo.

Contatos - Pesquisador Responsavel: Daniella Mendes Botega Fretta
Telefone para contato: (48) 99910-3999
E-mail para contato: danifretta@gmail.com

Pesquisador: Karoline de Castro Sipriano
Telefone para contato: (48) 99926-3186
E-mail para contato: karolinecastro34@gmail.com
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Pesquisador: Priscila Feldhaus
Telefone para contato: (48) 99674-6704
E-mail para contato: priscila_feldhaus@live.com

Comité de Etica — O Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos (CEP) é composto por
um grupo de pessoas que estdo trabalhando para garantir seus direitos como participante
sejam respeitados, sempre se pautando da Resolugdo 466/12 do CNS. Ele tem a obrigacéo de
avaliar se a pesquisa foi planejada e se esta sendo executada de forma ética. Caso vocé achar
que a pesquisa ndo esta sendo realizada da forma como vocé imaginou ou que estd sendo
prejudicado de alguma forma, vocé pode entrar em contato com o Comité de Etica da
UNISUL pelo telefone (48) 3279-1036 entre segunda e sexta-feira das 9 as 17horas ou pelo e-
mail cep.contato@unisul.br.

Declaracdo — Declaro que li e entendi todas as informacdes presentes neste Termo e tive a
oportunidade de discutir as informagbes do mesmo. Todas as minhas perguntas foram
respondidas e estou satisfeito com as respostas. Entendo que receberei uma via assinada e
datada deste documento e que outra via sera arquivada por 5 anos pelo pesquisador. Enfim,
tendo sido orientado quanto ao teor de todo o aqui mencionado e compreendido a natureza e o
objetivo do j& referido estudo, eu manifesto meu livre consentimento em participar, estando
totalmente ciente de que ndo h& nenhum valor econdmico, a receber ou pagar, por minha
participacao.

Daniela Mendes Botega Fretta

Nome e Assinatura do pesquisador responsavel

Karoline de Castro Sipriano

Nome e Assinatura do pesquisador

Priscila Feldhaus

Nome e Assinatura do pesquisador

Eu, , abaixo assinado, concordo em participar

desse estudo como sujeito. Fui informado(a) e esclarecido(a) pelos

pesquisadores sobre o

tema e o objetivo da pesquisa, assim como a maneira como ela sera feita e os beneficios e 0s


mailto:cep.contato@unisul.br
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possiveis desconfortos decorrentes de minha participagdo. Recebi a garantia de que posso

retirar meu consentimento a qualquer momento, sem que isto me traga qualquer prejuizo.

Nome por extenso:

RG:

Local de data:

Assinatura

Adaptado da PUCPR
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APENDICE B - Ficha de avaliago facial

FICHA DE AVALIAGAO FACIAL

e DADOS PESSOAIS

Data da Avaliacdo: / /

Nome:
Endereco: CEP:
Cidade: Bairro:
Data de Nascimento: / / Sexo:
FONE RES.: FONE CEL:
Email:
Profissdo: Estado civil:
e CONTATOS PARA EMERGENCIA:
Nome:
FONE RES.: FONE CEL. :
Nome:
FONE RES.: FONE CEL.:
e HISTORICO

Faz algum tratamento médico? Sim ( ) N3o ( ) Qual?

Presenca de metais? Sim ( ) Nao( )

Portadores de marcapasso ou qualquer outro problema cardiaco? Sim ( ) Nao ( )

Qual?

Antecedentes alérgicos? Sim ( ) Ndo ( )

Qual?

Patologias circulatdrias? Sim ( ) Nao ( )

Qual?

Diabetes? Sim ( ) Ndo ( )

Processos inflamatdrios ativos? Sim ( ) Ndo ( )

Tuberculose ativa? Sim ( ) Nao ( )
Imunossupressao? Sim ( ) Nao ( )

Epilepsia ou patologias neuroldgicas? Sim ( ) Ndo ( )

Doenca renal crénica? Sim ( ) Nao ( )

Antecedentes oncoldgicos? Sim ( ) Ndo( )

Antecedentes cirurgicos? Sim ( ) Nao( )
Alteracdo da sensibilidade? Sim ( ) Ndo ( )

Local:

Dermatites ou dermatoses? Sim ( ) Ndo ( )

Local:

Protese dentaria? Sim ( ) Nao( )

Funcionamento intestinal regular? Sim ( ) Ndo ( )



Ciclo menstrual regular? Sim ( ) Nao ( ) Obs:

Gestante? Sim ( ) Nao ( ) Filhos? Sim ( ) Ndo ( ) Quantos?

Usa método anticoncepcional? Sim ( ) Ndo ( ) Qual
E fumante? Sim ( ) Ndo ( ) Quantos cigarros por dia?
Alimentacdo balanceada? Sim ( ) Ndo ( ) Qual?

Com acompanhamento de nutricionista? Sim ( ) Nao ( )
Ingere no minimo 8 copos de dgua por dia? Sim ( ) Ndo ( )

Toma algum tipo de medicamento? Sim ( ) Nao( ) Qual?
Utiliza algum medicamento tépico? Sim ( ) Nao ( ) Qual?
Tratamento estético no momento? Sim ( ) Ndo ( ) Qual?

Tratamento estético anterior? Sim ( ) Ndo ( ) Ha quanto tempo?

Qual (is)?

Usa ou ja usou acido na pele? Sim () Ndo ( ) Qual?

Costuma pegar sol? Sim ( ) Ndo( ) Horario?

Aplica protetor solar? Sim ( ) Nao ( ) Com que frequéncia?

Cuidados didrios e produtos em uso?

e AVALIAGAO DA PELE

1. TIPO DEPELE Eudérmica
Alipidica
Lipidica
Mista
Seborréica
Hidratada

Desidratada

2. MANCHAS PIGMENTARES RELACIONADAS A MELANINA Acromia

Cloasma

Efélides

) Melanose solar

) Melanose de contato

) Olheiras

—_— o — | — — — — — ~— ~—

3. MANCHAS POR ALTERACOES VASCULARES ) Roséacea
) Teleangectasias

) Edema

4. FORMACOES SOLIDAS ) Papulas

) Verrugas

) Millium

) Comedao Negro

) Comed3o Branco

) Nédulo

5. FORMACOES COM LiQUIDO ) Pastula
) Fistula

6. SEQUELAS ) Cicatriz

7. RUGAS ) Dinamicas
) Estaticas

_e |~ ] —_ —_ —_—— —~ |~~~ |~ — — — — |~~~ o~~~ —~ -

) Superficiais
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) Profundas
) Ptose
) Bolsas de Gordura

8. ACNE ) Grau |
) Grau ll
) Grau lll
) Grau IV

) Grau V

P Ay R

FOTOTIPO DE PELE (FITZPATRICK)

) 1-Branca - queima com facilidade, nunca bronzeia — muito sensivel;

) Il - Branca — queima com facilidade, bronzeia muito pouco - sensivel;

) lll - Morena Clara — queima moderadamente, bronzeia moderadamente — normal;
) IV - Morena moderada — queima pouco, bronzeia com facilidade — normal;

) V- Morena escura — queima raramente, bronzeia bastante — pouco sensivel;

) VI-Negra — nunca queima, totalmente pigmentada — insensivel;

Fonte: Sociedade Brasileira de Dermatologia (2017)

(
(
(
(
(
(

CLASSIFICACAO DAS RUGAS, FOTOENVELHECIMENTO (GOGLAU)

( ) Tipo I (Discreta): Sem rugas (minimas); discretas alteragées na pigmentagdo; sem ceratoses;
( ) Tipo Il (Moderada): Rugas ao movimento; lentigos senis precoces visiveis; ceratoses palpaveis,
mas nao visiveis; linha paralela ao sorriso comegando a aparecer;

( ) Tipo lll (Avangada): Rugas em repouso (presentes, mesmo sem movimentos); discromia 6bvia;
ceratoses visiveis;

( ) Tipo IV (Grave): Apenas rugas (por toda parte, sem pele normal); pele amarelo-cinzentada;
lesGes malignas cutaneas anteriores;

Fonte: Borges (2010. p. 249-262)

Ass. Pesquisadora Ass. Voluntaria

Ass. Pesquisadora
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