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RESUMO

As estrias sao cicatrizes cutaneas formadas devido ao rompimento de fibras
elastica e colagenas na pele, provocando atrofia tecidual predominante em mulheres.
Cinicamente se apresentam de duas formas, estrias rubras com aspecto avermelhado
e com processo inflamatdério, e estrias albas esbranquicadas, quando o processo ja
esta cicatrizado. Entre os recursos fisioterapéuticos utilizados para o tratamento das
estrias, encontram-se a microdermoabrasdo, carboxiterapia, microagulhamento,
ambos 0s recursos visam a estimulacéo a producao de colageno e a microcirculacao;
aumento da circulagdo local e auxilia no processo de cicatrizagcdo. Entre as
especialidades do profissional de Fisioterapia encontra-se a Fisioterapia
Dermatofuncional, sendo uma especialidade na qual atua na prevencao, recuperacéo
e promocado da saude da pele. Objetivo € relatar sobre os recursos fisioterapéuticos
utilizados no tratamento de estrias. Para a reviséo de literatura foi realizado busca de
dados Biblioteca Virtual de Saude (BVS), Google académico e livros da biblioteca
virtual da Faculdade de Educacao e Meio Ambiente (FAEMA). Ao término do trabalho
conclui que os recursos apresentados apresentam beneficios nas estrias, como
melhoria na espessura, largura, aspecto e coloragéo.

Palavras-chave: Dermatologia. Estrias por distensédo. Fisioterapia. Pele.



ABSTRACT

Stretch marks are cutaneous scars formed due to the rupture of elastic and collagen
fibersin the skin, causing predominant tissue atrophy in women. Clinically they appear
in two forms, red streaks with a reddish appearance and inflammatory process, and
whitish white streaks, when the process is already healed. Among the
physiotherapeutic resources used to treat stretch marks, there are microdermabrasion,
carboxitherapy, microneedling, both of which are aimed at stimulating collagen
production and microcirculation; increased local circulation and aids in the healing
process. Among the specialties of the Physiotherapy professional is Dermatofunctional
Physiotherapy, being a specialty in which it acts in the prevention, recovery and
promotion of skin health. Objective is to report on the physiotherapeutic resources used
in the treatment of stretch marks. For the literature review, data were searched for the
Virtual Health Library (VHL), Google academic and books from the virtual library of the
Faculty of Education and Environment (FAEMA). At the end of the work, he concluded
that the features presented have benefits in the stretch marks, such as improvement
in thickness, width, appearance and coloring.

Keywords: Dermatology. Stretch marks due to distension. Physiotherapy. Skin.
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INTRODUCAO

Atualmente a sociedade vem apresentando uma preocupagéo cada vez maior
em relacdo aos padrdes de beleza, individuos com alteracbes dermatofuncionais e
estéticas buscam por profissionais habilitados para solucionar essas alteracdes, como
por exemplo, as estrias (MOREIRA; GIUSTI, 2013).

As estrias sao cicatrizes cutaneas formadas devido ao rompimento de fibras
de elastina e fibras de colageno na pele, provocando atrofia tecidual. A busca por
recursos que promovam reparacdo do tecido conjuntivo acometido pelas estrias é
constante, em prol da melhora do aspecto, minimizando os efeitos causados pelas
mesmas, sendo eles fisicos ou psicossociais (FACUNDO, 2014; TAVARES et al.,
2017)

As estrias sdo encontradas tanto em homens, quanto em mulheres, sendo
mais presentes nas mulheres. As mesmas manifestam-se, principalmente, em regioes
gluteas, lombar, mamas, coxas e abddmen, apresentando-se em ocasifes como:
gestacao, obesidade desidratacdo, desequilibrios hormonais e uso de medicamentos
(BORGES, 2010).

A classificac@o das estrias se d4 em duas formas: estrias rubras e albas. As
estrias rubras apresentam-se em sua fase inicial, devido ao processo inflamatério e
coloracdo avermelhada. Quando esse processo de cicatrizagdo esta finalizado, as
lesBes se tornam esbranquicadas, chamadas de estrias albas (ALVES, 2014).

Existem diversos procedimentos que podem ser associados ao tratamento de
estrias, como a microdermoabréa, vacuoterapia, pellings, laser, carboxeterapia e o
microagulhamento (MOREIRA; GIUSTI, 2013).

A Fisioterapia Dermatofuncional é a area responsavel pela avaliagdo e
tratamento de distarbios fisico-estético-funcionais decorrentes de patologias,
procedimentos cirdrgicos e/ou sequelas que atingem direta ou indiretamente a
integridade do sistema tegumentar, ou seja, interferem nos distarbios que tem por
base alteracGes da funcionalidade do sistema tegumentar (MELO, 2014).

Entre as especialidades da fisioterapia encontra-se a fisioterapia
dermatofuncinal que € uma area na qual tem por objetivo a promocao, prevencao e
recuperacédo da saude do sistema tegumentar como um todo. Com isso, essa revisao
bibliografica tem por objetivo relatar sobre os recursos fisioterapéuticos utilizados no
tratamento de estrias.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVOS PRIMARIOS

Relatar sobre os recursos fisioterapéuticos utilizados no tratamento de estrias.

2.2 OBJETIVOS SECUNDARIOS

¢ Discorrer sobre a anatomia e fisiologia do tecido tegumentar;
¢ Discorrer sobre o0 processo patoldgico para formacéo das estrias;

e Explanar sobre os recursos fisioterapéuticos utilizados no tratamento das estrias.
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3 METODOLOGIA PROPOSTA

Trata-se de uma revisédo de literatura das bases de dados Biblioteca Virtual de
Saude (BVS), Google académico, Scientific Electronic Library Online (Scielo) e livros
da biblioteca virtual da Faculdade de Educacédo e Meio Ambiente (FAEMA), utilizando
0s seguintes Descritores Controlados em Ciéncia da Saude (DeCS): Estrias por
distensao; Pele; Dermatologia; Fisioterapia. Striae Distensae, Skin, Dermatology,
Physical Therapy Specialty.

Segundo Bento (2012), a revisao de literatura é uma parte fundamental do
processo de busca, pois é através da pesquisa onde se encontra e explana-se sobre
estudos, sendo eles por meio cientifico, livros, resumos, teses e outros. A revisdo da
literatura é indispensavel ndo somente para definir bem o problema, mas também
para obter uma ideia precisa sobre o estado atual dos conhecimentos

sobre um dado tema.

Os critérios de inclusdo foram pesquisas publicadas nos ultimos 15 anos na
lingua portuguesa e inglesa, que abordassem a tematica proposta.

Os critérios de exclusdo foram pesquisas publicadas a mais de 15 anos, ou

gue néo abordassem o tema.
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4 REVISAO DE LITERATURA

4.1 TECIDO TEGUMENTAR

Durante anos pesquisas tem demostrado que a pele € um Orgao
funcionalmente dindmico. Onde 0 mesmo através de suas interacdes celulares e
moleculares advém de alteragcdes constantes (FORTES; SUFRENDINI, 2014).

O tegumento humano ou sistema tegumentar mais conhecido como a pele é
considerado o maior 6rgdo do corpo humano e tém inumeras funcbes, como a
protecdo contra raios ultravioletas, informagdes sensoriais, informacdo imunitaria,
protecdo contra desidratacdo, formacdo de vitamina D3 (colecalciferol),
termorregulacéo e excrecdo (JUNQUEIRA; CARNEIRO, 2008).

Sendo assim, 0 sistema tegumentar € composto por pele e anexos (unhas,
pelos, glandulas sudoriparas e glandulas sebaceas). As glandulas sudoriparas sdo as
responsaveis pela producdo de suor do organismo, enquanto as glandulas sebaceas
sdo responsaveis pela oleosidade presente no corpo humano (JUNQUEIRA,;
CARNEIRO, 2008).

O mesmo compde duas camadas principais, a epiderme que € a mais externa
da pele formada por tecido epitelial, e a derme que é a camada mais profunda e
formada por tecido frouxo a denso n&o modelado (ARIZA, 2007?).

A camada da epiderme (Figura 1) € formada por epitélio estratificado
gueratinizado, a vascularizada, pois recebe nutriente diretamente da derme. Sua
textura é conforme a regido do corpo, sendo mais finas nas palmas das maos e, mais
espessa na planta dos pés. A mesma compde por cinco camadas: a camada cornea,
camada lucida (camada transparente) camada granulosa, camada espinhosa e
camada basal ou germinativa (JUNQUEIRA; CARNEIRO, 2008; CONSULIN, 2008).

Figura 1: Epiderme e derme
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Fonte: Barbosa (2011)

A camada coérnea é a camada mais superficial da epiderme composta por
células mortas, sem nucleo, achatadas em forma de laminas, responsavel pela
protecdo contra 0 meio externo (agentes quimicos, fisicos e biolégicos), além de
impedir a evaporacgdo de 4gua. Ja a camada licida é uma camada transparente vista
apenas em regides palmo plantares composta por células anucleadas ricas em
filamentos de queratina (SOUTO, 2006).

Em seguida encontra-se a camada granulosa a qual possui células com
citoplasma, rico em granulas de querato-hialina e granulos lamelares. Nessa camada
0S queratinocitos apresentam-se maior producdo de queratina; em seguida encontra-
se a camada espinhosa formada por varias camadas onde o citoplasma das células
emite prolongamento que se assemelham a espinhos; e por fim encontra-se a camada
basal (FIGURA 2) que € a camada mais profunda da epiderme qual faz contato direto
com a derme, onde ocorre a divisdo celular responsavel pela renovacéo da epiderme,
fornecendo células para substituir as que ja se encontram perdidas na cérnea. Esse
processo de deslocamento das células da camada basal para a cérnea ocorre entre
um periodo de 21 a 28 dias (BARBOSA, 2011).
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Figura 2: Camadas da epiderme (a) imagem por microscopia Opitca; (b) imagem por

microcospia eletronica.

Fonte: Barbosa (2011).

As principais células presentes na epiderme séo as células de langerhans que
sdo as células responsaveis pela parte imunitaria do corpo humano; as células de
markel que tem a funcdo sensorial; 0s queratindcitos que s&o 0s responsaveis pela
producdo de queratina e é a proteina mais abundante do corpo humano; e os
melandcitos que produz melanina responsavel pela pigmentacdo da pele
(SOIREFMANN et al., 2010).

Diferente da epiderme a derme é vascularizada possuindo vasos sanguineos,
vasos linfaticos e terminacdes nervosas, de tecido conjuntivo propriamente dito,
variando de frouxo a denso ndo modelado, possuindo fibras de colageno e as fibras
de elastina, no quais tornam a pele mais resistente e elastica. A mesma compde por
duas camadas, sendo elas, camada papilar (tecido conjuntivo frouxo- superficial), e a
camada reticular (tecido conjuntivo denso- mais profundo) (Figura 3) (PEIREIRA,;
DUTRA; LENIEN, 2007?).

Figura 3: Camadas da derme (DR) derme reticular; (DP) derme papilar.
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A derme papilar € a camada superficial da derme de tecido conjuntivo frouxo,
sua caracteristica € por assemelhar com papilas em suas extremidades, qual faz
comunicacdo com a epiderme; jA a derme reticular é a camada mais profunda,
formada por tecido conjuntivo denso ndo modelado onde encontra-se capilares
sanguineos, fibras elasticas e de colageno, fibroblastos, vasos linfoblastos, vasos
linfaticos e terminagdes nervosas (LUCAS, 2004).

O colageno um grupo de proteinas estruturais de forma tripla hélice no qual
se encontra em varios tecidos humanos, como cartilagem, ossos e pele. E considerada
a proteina mais abundante e mais importante do corpo humano, e a fibra mais
presente no tecido conjuntivo (BUENO et al.,2018).

Sua principal fungdo é auxiliar com a integridade estrutural da matriz
extracelular ou ajudar a fixar células na matriz, sua auséncia no organismo é chamada
de colagenase, no qual provocam diversos problemas, como rigidez muscular,
alteracdes hormonais e alteracdes com crescimento (SILVA; PENNA, 2012).

De acordo com Ortolan et al., (2013) a falta dessa proteina no organismo pode
acelerar significamente o processo natural de envecelhimento da pele e outros érgaos,
além de limitar a hidratagao e elasticidade da pele, provocando rugas e estrias.

Ja a elastina é a proteina predominante de uma fibra elastica madura,
responsavel por sua propriedade mecanica, de caracteristica elastica € quimicamente
inerte, hidrofébica, ou seja, é insolavel. Tem a funcao de elasticidade do corpo humano
(KINK, 2008).

A elasticidade dos tecidos é de suma importancia para o corpo humano em

varios orgéaos, inclusive na pele, onde responde as solicitagbes patologicas e



19

fisiologicas. A tensdo da elasticidade varia conforme a regido do corpo (AMARAL et
al., 200?).

Outro conjunto que se considera do sistema tegumentar, mas néo se torna
mais parte da pele, € a hipoderme, formado por tecido conjuntivo frouxo e localizado
na parte interna, no qual é responsavel pelo deslizamento da pele sobre as estruturas,
e deposito de gordura (PEIREIRA; DUTRA; LENIEN, 2007?).

E um tecido complexo constituido por adipdcitos, as células especializadas no
armazenamento de gordura. A hipoderme atua como reserva energética, protecao
contra choques mecanicos e isolantes térmicos. Esta organizada em Iébulos de
gordura divididos por septos fibrosos compostos de colageno, por onde correm vasos
sanguineos, linfaticos e nervos. A mesma se divide em duas camadas: camada aréola
a mais superficial, caracterizada por adipdcitos globulares e volumosos e numerosos
e delicados vasos; e a camada lamelar a mais profunda, onde tem o aumento da
espessura com ganho de peso (hiperplasia) (CUNHA; CUNHA; MACHADO, 2014).

4.2 REPARACAO TECIDUAL

A reparacao tecidual € um processo molecular e celular na qual tem a funcao
de restauragdo de um tecido lesionado. A mesma pode ser dividida em trés fases,
sendo elas a inflamatéria, a proliferativa e remodelamento (LIMA; PRESSI, 2005;
ANDRADE; CLARK; FERREIRA, 2014).

Inflamatéria: ocorre um processo de defesa no local lesionado, apresentando
processo inflamatorio presente com duracédo de 24 a 48 horas;

Proliferativa: nessa fase ja ocorre o fechamento da lesdo, submetido por trés
subfases: a primeira fase é a de reepitelizagdo onde vao migrar os queratinécitos das
bordas da leséo, na segunda tem a producao de fibras de colageno e de elastina, e
por dltimo a angiogénese que é a producdo de novos vasos sanguineos para
renovagéao do tecido;

Remodelacdo: nessa fase ha presenca de cicatrizacao firme/formada.

No caso das estrias, 0 processo de reparo tecidual vai de individuo por
individuo, nutricdo do individuo, idade, uso de medicamentos, ou na parte hormonal,
se ainda esta em fase de crescimento ou ndo (MENDOGCA; NETTO, 2009).

4.3 ESTRIAS
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As estrias sdo consideradas afe¢cdes dermatoldgicas comuns, com grande
impacto estético nos dias que correm, afetando homens e, fundamentalmente
mulheres de diferentes faixas etarias. Consiste numa alteragdo dermatoldgica, situada
na derme, que apesar de ser a camada mais profunda da pele é possivel verificar esta
alteracdo a “olho nu”. E uma atrofia tegumentar adquirida que surge quando as fibras
elasticas e colagenas se rompem e formam cicatrizes (REZENDE et al.,2016).

Sao caracterizadas por uma leséo no tecido conjuntivo dérmico, consequente,
diminuicdo dos elementos da pele. Possuem aspecto linear, com largura e
comprimentos variaveis, podendo ser numerosas ou raras, com depressao ou elevada
e com formatos irregulares umas das outras. Incialmente tem sua coloragao
avermelhada, conhecida em termos cientificos como rubras (Figura 4), quando ha
processo inflamatério presente, devido ao rompimento de vasos sanguineos, em
sequéncia se tornam esbranquicadas, conhecidas como estrias albas (Figura 4)

quando o processo de cicatrizacdo esta finalizado (FERNANDES, 2012).

Figura 4: Formas das estrias

Estria branca Estria vermelha

Fonte: OLIVEIRA (2016).

As regides mais agredidas pelas estrias sdo os glateos, lombar, coxas,
abdémen e mamas, por serem regiées sensiveis ao estiramento exagerado da pele.
A causa da estria ndo € definida, porém muitas teorias tém sido estudadas para o
surgimento das mesmas, como: efeito de alongamento (gravidez, obesidade),
infeccdo, fatores genéticos, aumento de horménios esteroides, fatores genéticos e
entre outros. A desidratacao cutanea também pode provocar o surgimento das estrias,
pois a pele além de se tornar mais seca tem mais predisposi¢éo as estrias. (OLIVEIRA,
2018; BUSATTA et al. 2018).
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Cordeiro (2009) realizou uma divisdo com as principais causas do surgimento
das estrias, sendo elas: fatores mecanicos, genéticos e hormonais.

Fatores mecanicos: tem-se a resposta ao estiramento e a rigidez da pele
excessiva. As fibras elasticas se separam em varios segmentos fibrilares, ja as fibras
de colageno se alargam. Essa resposta do estiramento varia das ligacdes cruzadas
do colageno; Fatores hormonais: apresentam alteracdes na pele, como o0 uso de
cortisol excessivo no periodo gestacional enfraquecem as fibras elésticas,
favorecendo a retencdo hidrica nos tecidos e aumento de volume. Horménios
asteroidais diminuem a deposicdo de colageno na matriz dérmica. A Relaxina atua no
relaxamento das fibras contribuindo para o surgimento das estrias.

Fatores genéticos: sabe-se que a antecedéncia familiar € considera um
precedente para o surgimento das estrias, além de fatores genéticos como displasia
ectodérmica, estrias por distensdo autossémica dominante e entre outros.
Independentes da causa das estrias todas apresentam uma auséncia das fibras de
elastinas e colagenos na regido, tendo sempre como consequéncia a cicatriz
(BUSATTA et al., 2018).

Independentes da causa das estrias todas apresentam uma auséncia das fibras de
elastinas e colagenos na regido, tendo sempre como consequéncia a cicatriz
(BUSATTA et al., 2018).

Muitas teorias tém sido discutidas em relacdo ao tratamento das estrias,
embora ndo tenha um tratamento que elimine totalmente as estrias, muitos recursos
terapéuticos tém buscado solucionar essa lesdo (GALDINO; DIAS; CAIXETA, 2012).

Amaral et al. (200?) relatam que para um tratamento ser eficaz depende o
grau no qual essas estrias se encontram sua fase, ainda se encontra em sua fase
inicial ou se ja possui cicatrizagdo presente no local. A principal finalidade do
tratamento de estrias é suprimir o tecido fibroso, substituindo-o por células novas,

restabelecendo a elasticidade e aparéncia saudavel da pele.

4.4 FISIOTERAPIA DERMATO FUNCIONAL E (ON) RECURSOS
FISIOTERAPEUTICOS UTILIZADOS NO TRATAMENTO DE ESTRIAS

O Fisioterapeuta Dermatofuncional é o profissional de saude responsavel pela
manutenc¢ao do sistema tegumentar como um todo, incluindo todas as suas estruturas

relacionadas, desta forma a sua atuagéao (MELO, 2014).
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Segundo o Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional
(COFFITO) a Fisioterapia € uma ciéncia na qual promove e trata os disturbios cinéticos
funcionais intercorrentes de 6rgaos e sistema do corpo humano (MELO, 2014).

A Fisioterapia dermatofuncional foi reconhecida com uma area de
especializacdo exclusiva do fisioterapeuta pelo sua Resolucdo n° 362, dado pelo
Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional (COFFITO). (CREFITO,
2009).

Sua atuacdo nado esta em apenas promover reabilitacao fisica do individuo,
mas em promover e melhorar a qualidade de vida e aumentar a autoestima dos
pacientes (FACUNDO, 2014).

Com a moda contemporédnea a busca por tratamentos eficazes e por
profissionais qualificados tem se tornado cada vez maior. A fisioterapia dermato
funcional possui diversos recursos para promover, recuperar e manter a saude e o
autocuidado com a pele (MELO, 2014).

Nos estudos realizados sobre estrias e seus tratamentos, diversas pesquisas
mostram que as mesmas sao irreversiveis, enquanto outros estudos apontam seus
resultados eficazes através de recursos fisioterapéuticos, podendo ser citados,
microdermoabrasdo, vacuoterapia, peelings, microagulhamento, carboxiterapia e o
lazer (CARVALHO et al., 2012).

Segundo Carvalho et al., (2012) um estudo realizado em treze clinicas de
fisioterapia dermatofuncional, composta por vinte fisioterapeutas levantou resultados
(Figura 5) em relacdo os tipos de estrias e as regides mais acometidas pelas estrias
em mulheres, onde as estrias albas obteve um indice maior com 90,0% em relacdo as

estrias rubras com um indice de 10,0%.

Figura 5: Resultados em porcentual das regides mais acometidas de estrias nas

mulheres.
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REGIOES MAIS ACOMETIDAS POR PACIENTES COM ESTRIAS:
ESTRIAS MULHERES
Abdbémen 26,9%
Gluteos 25,0%
Culotes 17.3%
Seios 15,4%
Flancos 13,4%
Coxa 1,9%

FONTE: CARVALHO et al., 2012.

Nesse mesmo estudo realizado nas clinicas, os fisioterapeutas ressaltaram
sobre os recursos fisioterapéuticos mais utilizados para tratamento nas estrias albas,
sendo a microdermoabraséo, carboxiterapia e o microagulhamento.

A técnica microdermoabrasdo € um recurso muito utilizado no meio estético,
especificamente em tratamentos faciais como o fotoenvelhecimento, cicatrizes, acnes,
linhas de expressfes e em tratamentos corporais, como as estrias (COSTA, 2016).

Define-se como um procedimento cuja sua funcéo € a esfoliacao fisica, ndo
cirdrgica, de forma passiva, onde causa a remoc¢ao de células mortas na camada mais
superficial da epiderme e promovendo a renovacdo celular permitindo assim a
producao de colageno (COSTA, 2016).

O aparelho de microdermoabrasdo (Figura 6) contém um vacuo eletrénico
potente e a abrasdo no qual borrifa micro cristais de diéxido de aluminio, na superficie
cutanea. Consiste em motores internos, caneta aplicadora, filtros e mangueira
(DOLOVISTSCH; WALTER; COELHO, 2016).

Figura 6: Aparelho de microdermoabrasao
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Fonte: ANJOS (2019).

Canto e Mejia (2012) exemplificam niveis de abrasdo que atingem diferentes
profundidades da pele, sendo eles:

Nivel 1: atinge apenas a epiderme, superficial, provocando um eritema.

Nivel 2: atinge a epiderme e uma parte da derme, intermediario, provocando
hiperemia e edema.

Nivel 3: atinge todas as camadas da derme, profundo, provocando
sangramento e outro sinais.

Sua aplicacdo € diretamente sobre a pele, através de um equipamento
mecanico gerando uma pressao positiva e pressdo negativa simultdneas na pele,
através de micro granulos de oxido de aluminio, inertes, onde em sua pressao positiva
sobre a superficie cutanea é numa velocidade passivel de controle, provocando um
desgaste nas camadas da epiderme, no mesmo tempo sendo sugada pela pressao
negativa (FERNANDES; ASSUNCAO, 2011).

No caso das estrias, as aplicacdes sao indicadas entre cinco e dez sessfes
para obter bons resultados, onde em cada sessao a durabilidade é em torno de 15 a
20 minutos (SANTOS et al., 2014).

Em uma pesquisa realizada em vinte pacientes com estrias (rubras e albas),

onde que as mesmas se submeteram por cinco sessdes com intervalos semanais, a
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microdermoabrasao apresentou bons resultados nas estrias rubras do que nas estrias
albas (SANTOS et al., 2014).

Desta forma, a microdermoabrasdo promove uma esfoliagcdo na superficie da
estria provocando assim uma escoria¢ao, uma inflamacao no local, estimulando assim
a regeneracao tecidual, afim de novas fibras de colageno e elastina, tornando as
estrias mais finas e menos visiveis (BORELLI, 2004).

N&o pode ser realizado o procedimento em paciente que possui lesdes
tegumentares seguidas de processos inflamatorios, peles sensiveis, individuos com
problemas de pigmentacao, alergias e telangiectasia. Deve-se ressaltar a importancia
de evitar a exposicao solar durante 48 horas antes e apds cada sessao, e o cuidado
com medicamentos/cosmeéticos a base de acidos (CANTO; MEIJA, 2012).

Outro recurso terapéutico utilizado no tratamento de estrias € o carboxiterapia
ou carbox (Figura 7) que é um procedimento que se baseia em aplicacfes de injecdes
de gas carbbnico (CO2) na pele, tem o objetivo de recuperacdo do local lesionado
(ALVES, 2018).

FIGURA 07: Carboxiterapia

Fonte: GOMES; MEIJA (200?)

Seus resultados séo rapidos, onde apos a quarta aplicacdo pode-se notar
bons resultados. De forma correta, o tratamento se baseia entre 10 a 14 aplicacdes,
sendo duas vezes por semana (PACHECO, 2011).

Segundo a (SBBE) Sociedade Brasileira de Biomedicina Estética (2010) o
carbox é indicado tanto para flacidez, gordura localiza, celulites e estrias sendo elas
rubras e albas. Nas estrias a técnica diminui o tamanho, espessura, largura, e

minimiza a coloracao as tornando menos visiveis. Como qualquer outro procedimento,
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o carbox tem por afinidade promover uma inflamacéo no local lesionado, a fim de
estimular o aumento de fibroblastos, ou seja, o colageno.

Contra indicado a pacientes hipertensos, gestantes, paciente que possuem
flebite, epilepsia, insuficiéncia cardiaca, insuficiéncia respiratoria, insuficiéncia renal e
hepatica (PACHECO, 2011).

Em uma pesquisa realizada em mulheres com faixa etaria de 20 a 30 anos
com estrias albas na regido glutea, foi realizado 10 aplica¢des de carbox em ambos
gluteos, o tratamento se mostrou eficaz, segundo medidas de largura e comprimento
relatado (Figura8) (FELIZZOLA; MEJIA, 2014).

Figura 8: Medidas de largura e comprimento das estrias

LOCAL DO MEDIA MEDIA DIFERENCA
PROCEDIMENTO INICIAL FINAL MEDIA

Comprimento

Direito 52 25,12 -26,88
Esquerdo 55,62 23,37 -32,25
Largura

Direito 1,75 0,56 -1,19
Esquerdo 1,87 0,43 -1,44

Fonte: SOUZA; SILVA; FERREIRA (2012).

A técnica do microagulhamento, como conhecida terapia de inducao
percutanea de colageno. Compde por rolo chamando de roller, com micro agulhas no
qual tem o intuito de perfurar a superficie cutanea a fim de provocar uma inflamacéo,
para estimular producdo de colageno na regidao lesionada/tratada (LIMA; LIMA,;
TAKANO, 2012).

A técnica age de duas maneiras na pele, uma pela estimulacdo natural de
colageno através da resposta ao processo inflamatdrio e outra facilitando o Sistema
de Acesso Transversal de Ingredientes, conhecido como “drug delivery”: o aumento
de permeacéao de ativos (BACHA; MUDRIK, 2016).

O roller (Figura 9) é composto por agulhas pequenas que variam de 0,5 a 3
milimetros de didmetro, tamanhos superiores a 2 milimetros cabe somente ao médico
realizar. Promove também a entrada de ativos na pele, seu uso é descartavel e
individual (BACHA; MUDRIK, 2016).
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Figura 9: Roller de microagulhamento

Fonte: BACHA; MUDRIK (2016).

As indica¢Bes do procedimento do microagulhamento englobam inimeros
beneficios: minimizar celulites, linhas de expressfes, rejuvenescimento facial,
cicatrizes de acne, flacidez e estrias (FERNANDES, 2015).

Em casos de cancer de pele, ceratose solar, infec¢des, queloides, diabetes
ndo controlada, queimaduras de sol, ou individuos em processo de
radioterapia/quimioterapia (SILVA, 2017).

No caso das estrias as sessfes variam entre 6 a 10, cerca de 60 a 90 minutos. Os
movimentos realizados sobre a pele séo de vai e vem realizando cinco passadas no

mesmo sentido seguindo as quatro dire¢des da técnica; vertical, horizontal, diagonal
esquerda e diagonal direita. Para se obter um melhor resultado, pode-se usar
principios ativos, a fim de estimular a producdo de colageno e elastina (SILVA, 2017).

Como cuidado pés-tratamento deve-se evitar contato do sol com a area
tratada durante trés dias e ndo aplicar nenhum produto na regido, apds esse periodo
€ necessario uso de protetor solar no minimo de fator 30. O procedimento deve ser
realizado uma vez ao més, respeitando a renovacdo da pele (FERREIRA; AITA,
MUNERATTO, 2020).
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Silva (2017) apresenta caso de duas mulheres com faixa etaria de 18 e 23
anos, com estrias albas em regiéo glatea, pele clara, onde realizaram dez sessdes de
microagulhamento, e obtiveram resultados (Figura 10) com a espessura e coloragéo

das estrias.

FIGURA 10: Resultados do tratamento com microagulhamento na paciente 01 e

paciente 02

ANTES (A) - DEPOIS (A}

DEPOIS (B)

Fonte: SILVA (2017)

Onde se constata a melhora no aspecto da pele apés todas as sessdes e
amenizacao da cor das estrias e do tamanho. Porém observa-se que a paciente 01
precisaria de mais sessfes para um resultado satisfatério devido a espessura de suas
estrias (SILVA, 2017).

O tratamento € indicado para tratar diversos problemas, como

envelhecimento, flacidez, cicatrizes de acne ou queimaduras, estrias e manchas.
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Dessa forma, o procedimento do microagulhamento estimula o organismo a produzir
mais colageno e elastina, promovendo assim a restauracdo e a renovacao da pele
(BACHA; MUDRIK, 2016).
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CONSIDERACOES FINAIS

Estria € uma atrofia tegumentar adquirida como o rompimento das fibras de
elastinas e fibras de coldgenos, provocando uma cicatriz tecidual. Apresenta-se de
forma avermelhada quando ha processo inflamatorio presente, conhecida como
rubras; quando esse processo finaliza as estrias se tornam embranquecidas,
conhecida como albas.

Entre as especialidades da fisioterapia, destaca-se a fisioterapia
dermatofuncional, que tem por objetivo a promoc¢éo do sistema tegumentar como um
todo.

Os recursos terapéuticos utilizados como forma de tratamento para as estrias
encontram-se 0 microagulhamento, microdermoabrasdo e a carboxterapia que por
afinidade promovem uma inflamacdo no local lesionado, a fim da estimulacdo e
aumento de novas fibras de colagenos e de elastinas.

Com tudo, conclui-se que os recursos terapéuticos destacados apresentam
melhora no aspecto, colocagéao, comprimento e largura das estrias.
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