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Resumo

A depilagao a laser estd se tornando cada vez mais popular,
sendo necessdria a sua comprovacao de eficicia dentre os métodos
de depilagio permanente que sio oferecidos. O principal objetivo
desta pesquisa foi analisar a eficdcia da depilagdo a laser de diodo
da marca Light Sheer Duet® em regido de axila e virilha baseada no
grau de satisfacdo das pacientes. Esta pesquisa analisou 107 pacientes
do sexo feminino que realizaram tratamento em axila e/ou virilha
em uma clinica de fisioterapia na cidade de Ponta Grossa/PR, no
periodo de janeiro a outubro de 2011. Em uma avaliagio inicial
foram coletados dados sobre as caracteristicas das pacientes. Entao
foram submetidas a 8 sessoes de laser com intervalos de no minimo
20 dias, com pardmetros pré-ajustados pelo préprio aparelho e
adaptados a cada atendimento de acordo com a tolerincia de dor.
Ao término do protocolo de tratamento as pacientes responderam
a um questiondrio o qual avaliou o grau de satisfagdo e o nivel de
dor durante a depilagdo. Através das andlises, pode-se concluir que
o tratamento de depilacio através do laser da marca Light Sheer
Duet” mostrou-se eficaz na redugdo dos pelos, tendo como valor de
referéncia ao grau de satisfacio das pacientes. E nio houve relagao
entre o nivel de dor sentido pelas pacientes e o grau de satisfacao.

Palavras-chave: Fisioterapia, equipamentos para estética, lasers,
remogao de cabelo.
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Abstract

Laser hair removal is becoming popular, but the confirmation
of its efficacy among the other methods of permanent hair removal
is necessary. The main objective of this study was to analyze the
effectiveness of laser hair removal Diode Light Sheer Duet Brand ©
in the underarm and genital areas based on patient’s satisfaction level.
We analyzed the treatment of 107 female patients who underwent
treatment in the axilla and/or genital area in a physical therapy clinic
at Ponta Grossa/PR, from January to October 2011. In an initial
review data on the characteristics of the patients were collected.
Then they had 8 laser sessions at intervals of at least 20 days, with
pre-adjusted device and adapted to each session itself according to
pain tolerance parameters. At the end of the treatment protocol,
patients answered a final questionnaire which assessed the satisfac-
tion level and level of pain during epilation. Through analysis, we
can conclude that treatment of hair removal by laser brand Light
Sheer Duet ° was effective in reducing hair, taking into account the
patient satisfaction level. And there was no relationship between the
level of pain felt by patients and satisfaction.

Key-words: physical therapy, aesthetic equipment, lasers, hair
removal.
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Introducao

Atualmente, tanto para o sexo feminino como para o sexo
masculino, a presenca de pelos torna-se um problema grave
de Ambito psicossocial [1]. Portanto, devido a esta grande
preocupacio, ¢ crescente o nimero de tratamentos para a
realizacdo da depilacio [2].

Dentre os tratamentos de depilacio, existem os que fazem
uma remoc¢io tempordria dos pelos (cremes depilatérios,
raspagem com lamina de barbear, cera quente e fria, pinga,
entre outros) ¢ os que fazem uma remog¢io mais duradoura
(eletrdlise, laser, luz intensa pulsada) [2].

Um dos tratamentos mais em voga atualmente ¢ o uso do
laser de diodo. A utilizagio do laser para tratamento estético
tem sido cada vez mais comum devido a sua tecnologia nio
ablativa, ou seja, um método nio invasivo que nio provoca
grandes alteragoes, possibilitando que ndo haja a necessidade
de afastamento do paciente das atividades cotidianas [3].

O laser atua através da fototermdlise seletiva, que promove
um dano térmico em croméforos especificos de acordo com o
comprimento de onda do laser [3]. Os croméforos podem ser:
dgua, melanina ou hemoglobina. Para o laser de diodo seu cro-
moforo especifico é a melanina (presente no bulbo do pelo) [4].

A absorgao da radiagio pela melanina da no bulbo do pelo
causa um dano térmico no foliculo, e realiza a propagacio
do calor para as células agrupadas em volta da camada mais
externa do pelo, ou seja, inser¢ao do musculo eretor do pelo
e vasos que nutrem o foliculo, fazendo com que aumente a
eficdcia do tratamento [5,6].

Para uma melhor efetividade do tratamento a laser, o pelo
precisa estar na primeira fase de crescimento, pois o pelo
possui um ciclo divido em trés etapas distintas, nas quais,
em cada uma delas, ocorrem grandes mudancas anatdmicas
e metabdlicas. Cada fase possui duragao varidvel de acordo
com a regido em que o pelo se encontra [6].

Durante a fase andgena, a primeira fase do crescimento,
a matriz ¢ densamente pigmentada e a papila estd profunda
no tecido subcutineo, portanto esta fase é considerada de
crescente atividade, sendo que a fototermolise ¢ efetiva apenas
na mesma [6].

Posteriormente tem-se a fase catdgena, quando acaba a
atividade melanocitica, ocorre picnose nos ntcleos dos que-
ratindcitos ¢ o terco inferior do foliculo sofre apoptose (exceto
pela camada vitrea que se dobra provocando retragio folicular,
posicionando-se superiormente na papila da derme) [7].

Por fim, tem-se a fase telégena, quando o pelo nao possui
atividade, as células germinativas epiteliais ¢ a papila se retra-
em em direcio ao bulbo [7,8].

Devido a lacunas na comprovagio cientifica dos recursos
utilizados por fisioterapeutas com agio permanente para
depilacio, estudos sobre os efeitos do laser com este fim sdo
importantes, jd que o excesso de pelos em axilas e virilhas é
uma das maiores preocupagées estéticas principalmente em
mulheres.

Fisioterapia Brasil - Ano 2015 - Volume 16 - Nimero 3

Sendo assim, o objetivo desta pesquisa foi analisar a efici-
cia da depilacio a laser de diodo da marca Light Sheer Duet®
em regiio de axila e virilha baseada no grau de satisfacio das
pacientes.

Material e métodos

Esta pesquisa prospectiva, aplicada, expcrimental, quan-
titativa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa CEP/
CESCAGE sob o ntmero de registro 835/2010, respeitando
a resolugio 466/12 do Conselho Nacional de Satde.

A pesquisa foi realizada em um consultério de fisioterapia
dermato-funcional na cidade de Ponta Grossa, e incluiu 107
pacientes do sexo feminino que realizaram quatro atendi-
mentos de depilagio a laser em regido de axila e/ou virilha no
consultdrio, nos meses de janeiro a outubro de 2011.

As pacientes passaram por uma avaliago inicial composta
por registro de dados pessoais e fisicos, e entao foram subme-
tidas ao protocolo de atendimento. O protocolo de atendi-
mento consistiu em quatro aplicagoes de Laser da marca Light
Sheer Duet®. A varia¢do dos parAmetros do equipamento,
entre as pacientes, era baseada na programagio automdtica da
mdquina em relagao as varidveis de fluéncia, fototipo, espessu-
ra e coloragio dos pelos [5]. A fluéncia do Laser Light Sheer
Duet pode variar de 4,5 a 12 J/cm? de acordo com fototipo,
espessura e coloragao dos pelos, quanto mais alto o fototipo,
menor a fluéncia, e quanto menor a espessura e mais claro o
pelo, maior a fluéncia utilizada [5].

A fluéncia foi aumentada gradativamente a cada atendi-
mento ou reduzida devido 2 tolerincia da dor da paciente.

O tempo de aplicagao do laser variou de acordo com a
regido da aplicagdo, sendo: axila em média trés minutos e
virilha em média quatro minutos. E o handpiece (ponteira
de aplica¢io) utilizado foi o handpiece LightSheer HS (High
Speed) [4].

As quatro aplicacoes do tratamento que seguiram um
intervalo de 20 a 40 dias foram consideradas sequenciais e as
que tiveram um intervalo maior nio sequenciais, seguindo
obrigatoriamente as recomendagées antes de cada atendimen-
to (antes de 30 dias do inicio do tratamento e durante todo
o tratamento). As recomendagbes dadas a todas as pacientes
foram: nao retirar os pelos com cera e/ou pinga, nio realizar
tratamentos de eletrdlise, ndo utilizar cremes/spray autobron-
zeadores, nio se expor ao sol e/ou camas de bronzeamento de
UV-A, raspar o pelo ou usar aparelho barbeador elétrico na
drea a ser tratada um dia antes de cada sessio [7].

Apbs a tltima aplicagdo foi entregue um questiondrio, o
qual coletou: grau de satisfagio, onde 0 representava insatis-
fagao total e 10 completa satisfacdo, importancia do quadro
dlgico durante aplicagao obtido por uma escala visual analdgi-
ca, onde 0 representava nenhuma dor e 10 a dor insuportével,
e se houve alguma complicagio durante o tratamento (como
irritagdo, queimadura, etc).
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Resultados

Das 107 mulheres da amostra, 56 (52%) realizaram de-
pilagao em regido de axila, 38 (38%) em regido de virilha e
13 (12%) em ambas as regioes.

A idade variou entre 18 e 51 anos, sendo dividida em sete
grupos, descritos a seguir: 18 a 20 anos com 3 mulheres, 21
a 25 anos com 45 mulheres, 26 a 30 anos com 28 mulheres,
31 a 35 anos com 14 mulheres, 36 a 40 anos com 7 mulhe-
res, 41 a 45 anos com 5 mulheres e acima de 46 anos com 5
mulheres (Figura 1).

Figura 1 - Porcentagem de pacientes em relacio & faixa etdria.
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Em relagao ao fototipo, de acordo com FitzPatrick (I a
VI), a amostra teve variagio de I a 'V, sendo que 11 (10%)
apresentaram fototipo I, 40 (37%) fototipo II, 35 (33%)
fototipo III, 20 (19%) fototipo IV e 1 (1%) fototipo V.

A cor do pelo apresentada pelas pacientes foi: preto 1(1%),
escuro 99 (92%), castanho escuro 1 (1%), castanho médio 6
(5%) e castanho claro 1 (1%). J4 a espessura variou de grosso
94 (88%) pacientes, grosso médio 1 (1%) paciente e médio
12 (11%) pacientes.

Em relagao & fluéncia, foi montado um gréfico destas
variagbes (menor e maior) das pacientes. Sendo que 7 (7%)
pacientes apresentaram varidncia de 1,39 (36%) apresentaram
varidncia 2, 41 (38%) apresentaram varincia de 3, 14 (13%)
apresentaram varidncia de 4, 4 (4%) apresentaram variincia de
5 €2 (2%) apresentaram varidncia de 6.

Dentre as pacientes submetidas ao tratamento, houve 5
que apresentavam distirbios da tireoide (hipotireoidismo
ou hipertireoidismo), 4 que apresentavam ovdrio policistico
e as demais 98 pacientes nio relataram nenhuma doenga ou
distarbio metabdlico.

Daamostra, 63 (59%) pacientes realizaram os atendimen-
tos com intervalos entre 20 e 40 dias e foram consideradas
com tratamento sequencial. As que realizaram em intervalos
maiores que 40 dias foram consideradas nio sequenciais e
totalizaram 44 (41%) pacientes.

No questiondrio pds-tratamento as pacientes responderam
que o grau de dor durante o tratamento variou de 1 a 8, sendo
que 8 pacientes responderam 1, 36 responderam 2, 11 respon-
deram 3, 13 responderam 4, 6 responderam 5, 6 responderam
6, 15 responderam 7 e 12 responderam 8 (Figura 2).

Figura 2 - Porcentagem de pacientes em relagio a escala analdgica
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Ainda neste questiondrio as pacientes responderam que
o grau de satisfagao variou entre 7 ¢ 9, sendo que 21 (20%)
pacientes responderam satisfagio grau 7; 33 (31%) respon-
deram satisfagdo grau 8; e 53 (49%) responderam satisfacio
grau 9 (Figura 3). O grau de satisfagdo da paciente ndo estd
relacionado com o nivel de dor que a paciente sentiu durante
a aplicagio do Laser Sheer Duet.

Figura 3 - Grau de satisfagio das pacientes em relagio aa escala
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E por fim, neste questiondrio, também foi coletado se
houve complicacoes durante o tratamento, porém as pacientes
relataram apenas eritema leve, sendo este nao considerado
uma complicagio pelas préprias pacientes, caracterizando
entdo que todas, ou seja, as 107 pacientes nio tiveram inter-
corréncias durante o tratamento.

Discussao

Segundo Ibrahimi ez /. [9], a fototermdlise seletiva aliada
ao sistema de vdcuo durante a aplicacdo do laser de diodo tem
sido um grande aliado na depilagao definitiva, tornando a dor
suportdvel para todos os fototipos, cor e espessura dos pelos,
mesmo os mais claros. Em seu estudo com 40 pacientes, com
fototipo (FitzPatrick) variando de Il a'V ¢ variagio da colora-
ao e espessura dos pelos, houve redugio de no minimo 75%
dos pelos, sendo que os pacientes foram acompanhados por 18
meses. Também foi observado, que nos pacientes com pelos
muito claros, houve maior redu¢io num tratamento prévio
com 4cido aminolivulinico. Dados condizentes com a presente
pesquisa, onde mesmo com a variagio de fototipo de I a'V,
todas as pacientes consideraram o tratamento satisfatério e o
grau de dor variou bastante, porém foi tolerdvel para todas as
pacientes, devido ao vicuo produzido pela ponteira utilizada.
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J4 em estudo comparativo entre a ponteira safira-cooled
que é menor em drea, porém tem maior fluéncia e uma pontei-
ra com vicuo e menor fluéncia (como a do Laser Sheer Duet),
foi realizada depilagio definitiva nas nddegas de 5 homens, de
um lado utilizou-se uma ponteira e do outro, outra ponteira.
Apés o tratamento, foi realizada uma bidpsia seccionando
horizontalmente a 4rea tratada para andlise do dano térmico
ao foliculo piloso no istimo e bulbo. Constatou-se que o dano
térmico em ambos os tratamentos é imediato, porém na pega
a vécuo ¢ mais rdpido e mais confortdvel e na safira-cooled
¢ mais eficaz devido a maior fluéncia, como demonstrado
pelos valores do didmetro do dano térmico na safira-cooled
de 0,91 (desvio padrao 0,10) e na ponteira a vicuo de 0,72
(desvio padrio 0,12) [10].

Campos ez al. [11] realizaram um estudo com 38 pa-
cientes, tratados com laser de diodo de 800 nm, tendo uma
fluéncia variando de 10 a 40 J/cm? (média 33,4 J/cm?) sendo
realizada de 1 a4 aplicacoes (média 2,7). Estes pacientes foram
acompanhados por no minimo 4 meses e no maximo 1 ano
(média de 8,7 meses) para avaliar a reducio de pelos na regido
tratada, a qual foi avaliada através de fotografias. Verificou-
-se que 59% dos pacientes apresentaram pelos de maneira
esparsa, no entanto os que utilizaram fluéncia maior tiveram
uma redugio mais eficaz em longo prazo e 29% dos pacientes
com fototipo (FitzPatrick) entre IV e VI apresentaram eritema
transitério durante o tratamento. Concluido através deste
estudo que o tratamento foi eficaz, assim como o tratamento
proposto pelo presente artigo, cujas pacientes relataram estar
satisfeitas com o tratamento. Em relagio a intercorréncias,
também foi condizente com o estudo realizado ¢ as pacientes
relataram apenas eritema leve e transitério.

Em um estudo retrospectivo com 75 pacientes, Bouzari
et al. [12] compararam a efetividade de trés tratamentos
para depilagio definitiva, o Nd-YAG, alexandrita e laser de
diodo, apés, no minimo, 3 meses de tratamento, sendo que
cada um apresentou respectivamente as seguintes porcenta-
gens de reducio de pelos nas dreas tratadas: 42,4%, 65,6% e
46,9%. Levando em conta o ndmero de aplicacoes utilizadas
no tratamento, o laser de diodo e alexandrita nio apresenta-
ram diferenca significativa em suas eficdcia, mas foram mais
eficazes que o Nd-YAG. Neste estudo também foi relatado
que nio houve diferenca significativa nos efeitos colaterais
apresentados pelos trés tratamentos.

Outro estudo comparativo, com 15 mulheres que reali-
zaram depilacdo a laser em axila, com fototipo (FitzPatrick)
variando de I a VI, foi aplicado em um lado laser de diodo
e no outro alexandrita, em um total de quatro sessées, com
intervalo entre quatro ¢ seis semanas. Foram analisadas fotos
de antes do tratamento e ap6s 3, 6, 9 ¢ 12 meses apds o
tratamento, e foi constatada uma reducio de 84% no lado
em que foi aplicado o laser de diodo e 85% no outro lado.
Observou-se que as pacientes que utilizaram fluéncias mais
altas chegaram a atingir uma reducio de 90% em 12 meses.
Concluindo que ambos os métodos foram eficazes.
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Conclusao

Comparando virilha e axila, a regido cujos pelos mais
incomodam as mulheres € a axila. A faixa etdria de mulheres
que mais procura o laser como método para obtengio de depi-
lagio definitiva é de 21 a 30 anos. O tratamento de depilagao
através do laser da marca Light Sheer Duet® mostrou-se eficaz
na reducio dos pelos, tendo como valor de referéncia ao grau
de satisfagdo das pacientes. E nao houve relagdo entre o nivel
de dor sentido pelas pacientes e o grau de satisfagao.

Porém ainda se fazem necessdrios estudos que avaliem
a quantidade de pelos remanescentes e analisem um maior
tempo pds-tratamento, para melhor andlise da efetividade
deste tratamento em longo prazo e a duragio do mesmo.
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