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RESUMO

A perda de cabelo pode influenciar na autoestima das pessoas, dessa forma, altera na qualidade
de vida de cada uma delas. Ao longo da vida, algumas dessas pessoas podem desenvolver
algumas condi¢des nos cabelos, como por exemplo a alopécia androgenética que é mais comum
sem distincdo de género, popularmente conhecida como calvicie. Sua caracteristica é a perda
progressiva dos cabelos tendo como causas principais o fator hereditario, a predisposi¢do genética
e/ou fatores hormonais. Como solugdo, para este fenébmeno, foi ultilizada uma técnica de
microagulhamento com uma substancia chamada minoxidil. Esta técnica consiste em estimular
novos fios de cabelo liberando fatores de crescimento e incentivando a producédo de colageno
e elastina. Pensando nisso, o presente trabalho tem o intuito de descrever, através de revisdes
bibliogréficas, os beneficios adquiridos pelo tratamento de microagulhamento associado ao
minoxidil a 5%. Na oportunidade também apresentar a técnica do microagulhamento para
alopécia androgenética através de estudos pré dispostos em artigos publicado no periodo de
2013 a 2023 com o tema microagulhamrnto associado ao minoxidil a 5% para pessoas com
alopécia androgenética, disponiveis nas plataformas Google académico e Pubmed. Com as
andlises pode-se concluir que 17 artigos, dos que foram pesquisados, estavam de acordo com 0s
critérios requeridos pelo trabalho.

As analises indicam que o microagulhamento em combinacdo com o minoxidil a 5% € uma
abordagem terapéutica eficaz no tratamento da alopecia androgenética. Tanto o estudo de Colpo
(2020) quanto o de Gubert (2017) relatam casos individuais de pacientes tratados com microagu-
Ihamento e minoxidil, resultando em melhorias significativas no crescimento capilar, densidade
dos fios e satisfacdo do paciente, trasendo como importancia a individualidade de cada caso. Um
dos artigos também menciona o uso de fatores de crescimento e drug delivery em conjunto com o
microagulhamento na tratativa de pessoas com alopécia androgenética. O estudo de Costa (2016),
por sua vez, € uma revisao literaria que destaca a utilizacdo do microagulhamento no tratamento
da alopécia androgenética, trazendo bons resultados devido a ativagdo do crescimento capilar
e estimulacdo de fatores de crescimento. Além disso, o microagulhamento é considerado uma
opcao de tratamento de baixo risco, com rapida recuperacao e beneficios fisicos e psicolégicos.
Em concluséo, os estudos analisados sugerem o uso do microagulhamento combinado com o
minoxidil a 5% como uma combinacéo segura e eficaz no tratamento da alopécia androgenética.

Palavras-chave: Alopécia Androgenetica; Microagulhamento; Minoxidil a 5%;



ABSTRACT

Hair loss can influence people’s self-esteem, thus altering their quality of life. Throughout life,
some of these people may develop some conditions in their hair, such as androgenetic alopecia,
which is more common regardless of gender, popularly known as baldness. Its characteristic is
the progressive loss of hair having as main causes the hereditary factor, the genetic predisposition
and/or hormonal factors. As a solution to this phenomenon, a microneedling technique was
developed with a substance called minoxidil. This technique consists of stimulating new strands
of hair by releasing growth factors and encouraging the production of collagen and elastin. With
that in mind, the present work aims to describe, through bibliographic reviews, the benefits
acquired by the microneedling treatment associated with 5% minoxidil. The opportunity also
presents the microneedling technique for androgenetic alopecia through pre-arranged studies in
articles published from 2013 to 2023 with the topic microneedling associated with 5% minoxidil
for people with androgenetic alopecia, available on Google Scholar and Pubmed platforms. With the
analyzes it was possible to conclude that 17 articles, of those that were researched, were in
accordance with the criteria required by the work.

analyzes indicate that microneedling in combination with 5% minoxidil is a effective therapeutic
approach in the treatment of androgenetic alopecia. Both the study by Colpo (2020) and Gubert’s
(2017) report individual cases of patients treated with microneedles. treatment and minoxidil,
resulting in significant improvements in hair growth, density of threads and patient satisfaction,
highlighting the importance of the individuality of each case. One of the articles also mention the use
of growth factors and drug delivery in conjunction with the microneedling in the treatmentof
people with androgenetic alopecia. The study by Costa (2016), in turn, it is a literary reviewthat
highlights the use of microneedling in the treatment of androgenetic alopecia, bringing good
results due to the activation of hair growth and stimulation of growth factors. In addition,
microneedling is considered a low-risk treatment option, with rapid recovery and physical and
psychological benefits. In conclusion, the analyzed studies suggest the use of microneedling
combined with 5% minoxidil as a safe and effective combination in the treatment of androgenetic

alopecia.

Keywords: Androgenetic Alopecia; Microneedling; 5% Minoxidil;.
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1 INTRODUCAO

A alopécia, ou queda capilar, € um problema bastante comum que afeta principal-
mente homens de 20 a 50 anos e tem como principal fator causador a predisposicao genética,
dependendo do grau de calvicie, a alopécia pode ter um impacto significativo na protecao do
couro cabeludo e também a autoestima dos afetados, o que muitas vezes 0os motiva a buscar
tratamentos para combater a queda capilar(ROCHA, 2017).

Os cabelos séo essenciais para 0 corpo humano, pois além de ser entendido como
uma forma de expressdo dos seres em sua vivéncia social, tendem a adquirir uma importancia
ao se tratar da constante publicidade veiculada pela midia, sendo bastante desejado pelos
individuos. Dessa maneira, a queda dos cabelos costuma vir acompanhada de diminuigéo
da autoestima, desanimo e frustracdo nos individuos acometidos pela alopécia androgenética
Alopécia androgenética (AAG) (CAMPOS; QUIRINO, 2023a).

Conhecida como calvicie comum, a AAG, tem como caracteristica a perda progres-
siva dos cabelos, tendo como principal causa o fator hereditario, ocorrendo em individuos que
possuem a predisposicdo genética, além dos fatores hormonais. (MACHADO et al., 2017a)
Contudo foram desenvolvidas tratativas para a AAG, dentre elas a técnica de microagulhamento,
gue tem como origem a acupuntura. Esse tratamento consiste em uma inducdo percutanea de
colageno com agulha, na qual séo liberados fatores de crescimento, que estimulam o colageno e
elastina, podendo ser utilizado sozinho ou associado a outras terapias, como o minoxidil a 5%
(SINGH; YADAYV, 2016a).

Por ser um importante vasodilatador periférico utilizado topicamente para induzir a
dilatacdo na microcirculacdo, o minoxidil induz a proliferacao das células epiteliais proximas a
base do foliculo piloso, aumentando a incorporacéo de cisteina e a glicina no foliculo, presume-se
que estimule o crescimento capilar por favorecer e promover a fase anagena ( fase em que o fio
esta em crescimento). Em relacdo ao tempo de acgéo, foi visto que ele atua aumentando o calibre
dos fios e o tempo da fase anagena, o que leva a menor queda de cabelos e a melhora da
rarefacdo.(DEMETRIO, 2022a)

1.1 Objetivos Gerais

Este trabalho tem como objetivo evidenciar o usa do minoxidil a 5% para tratativas

de pessoas com alopécia androgenética, visando melhorar a saude e a estetica do individuo.



1.1.1 Obijetivos Especificos

« Avaliar o uso topico de minoxidil como tratativa para a alopécia androgenética.
« Analisar o uso do microagulhamento enquanto técnica de tratamento para alopécias.

+ Avaliar a associagao do minoxidil a 5% com o microagulhamento.

15
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2 EMBASAMENTO TEORICO
2.1 Fisiologia do pelo

A anatomia do fio do cabelo é composta pelo foliculo piloso, que é uma estrutura
epidermal, que ndo pode ser vista a olho nu, é a Unica parte viva do cabelo, e contém a
papila dérmica, composto por raiz e haste. A haste capilar é composta por células mortas e
queratinizadas, ou seja, células que perderam seu nucleo, e se preenchem de queratina, uma
proteina fibrosa resistente, ela € uma proteina helicoidal presente no cabelo, composta por dois
tipos de fibras: tipo |1 com residuos de aminoacidos acidos, e tipo Il com residuos de aminoacidos
basicos. Cerca de 80% do cabelo humano é constituido por queratina, que da forca, flexibilidade,
durabilidade e funcionalidade ao cabelo. Além disso, o cabelo € composto por proteinas, agua,
pigmentos e outros componentes lipidicos, também contém macrominerais como oxigénio,
calcio, sadio, potassio e cloro. (FUSTINONI, 2022)

A haste é protegida por uma camada de cuticula, uma espécie de escama que ajuda
a manter o cabelo integro, o pelo também contém melanina, um pigmento responsavel por sua
coloracdo, que é sintetizada em organelas chamadas melanossomas a partir do aminoacido
tirosina com a ajuda da enzima tirosinase. Todos os seres humanos tém pigmento de melanina
no cabelo, com excecdo dos albinos. A coloracdo do cabelo é influenciada pela eumelanina
(preto e castanho), feomelanina (loiro) e oximelanina (ruivo), que sdo produzidas em diferentes
quantidades e locais no foliculo capilar, além de ser influenciada por fatores genéticos e pela
forma dos granulos de pigmento no cortex do foliculo.(ROCHA, 2017)

Durante a vida embrionaria, a formacdo do foliculo piloso tem inicio entre a oitava e a
décima segunda semana de gestacdo. Esse processo comeca a partir de um pequeno broto epitelial
da epiderme, que evolui rapidamente para formar unidades pilosas maduras e multicilindricas. A
embriogénese inclui varias fases distintas e é caracterizada por diferentes morfologias durante o
desenvolvimento e diferenciacdo dos foliculos piloso, sua raiz é encontrada dentro da derme,
sendo ligada por um musculo eretor que permite que o cabelo levante quando estimulado por
situacBes como frio ou medo. O eixo do cabelo é cercado por diferentes compartimentos
epiteliais, que véo da zona central para a zona periférica. A bainha interna da raiz € uma dessas
camadas, que por sua vez e composta por trés camadas distintas: a camada de Henle, a camada de
Huxley e a cuticula, a bainha externa da raiz e outro compartimento que cerca o eixo do cabelo,

a embrana basal também esta presente em torno do eixo do cabelo como uma das camadas
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epiteliais. Por fim, a bainha de tecido conjuntivo perifolicular é o Gltimo compartimento que

cerca o cabelo.(MACHADO et al., 2017b) Na igura 1 se da a estrutura do foliculo piloso.

Figura 1 — Estrutura do foliculo piloso.

Cortex

Medula

Cuticuls pilosa
Bainha cuticular

Bainha radiculsr
nlterng

Bainha radicular
externa

- Matrix

Papia
Melandoro

Folkouko Mloso
Membrana basal

~ Teod0o conjuntivo

~ Vasos sanguineos

Fonte: LYMARYLUIKIy etal.,2017

A papila dérmica é composta por células especializadas chamadas fibroblastos, que
sdo responsaveis por controlar o nimero de células na matriz germinativa, a area do foliculo
onde as células capilares se multiplicam e se movem para cima, formando o cabelo. Ela é uma
estrutura presente nos foliculos pilosos que € composta por células mesenquimais, essas células
sdo responsaveis pela regulacdo do crescimento do cabelo. Durante a cultura celular,a
manutencdo da capacidade das células da papila dérmica e da bainha dérmica de induzir o
crescimento do cabelo, € um fator chave para a morfogénese in vitro e a regeneracao dos foliculos
pilosos, em outras palavras, a funcdo da papila dérmica é fundamental para a formagéo e o
crescimento dos fios de cabelo, e a capacidade de suas células em estimular o crescimento capilar
é importante para o desenvolvimento de tratamentos para calvicie e outras condi¢des capilares,
essa estrutura é responsavel por fornecer nutrientes e oxigénio para as células que compdem a
haste, permitindo o crescimento do pelo.(TAGHIABADI et al., 2020)

O ciclo de crescimento capilar € um processo complexo que envolve trés fases
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principais: a anagena, a catdgena e a telégena, durante a fase anagena, os foliculos pilosos estdo
ativos e os cabelos estdo em constante crescimento, essa fase pode durar de dois a sete anos e é
influenciada por diversos fatores, como horménios, nutricdo e exposi¢do a radiacao ultravioleta.
Durante a fase anagena, os foliculos pilosos se multiplicam rapidamente com a ajuda de fatores
de crescimento, permitindo que os cabelos crescam e se renovem continuamente. Apds a fase
anagena, ocorre a fase catagena, que é um estagio de transi¢do que dura cerca de duas semanas.
Durante essa fase, os foliculos pilosos param de crescer e entram em um processo de involugéo,
onde os cabelos comecam a se soltar do couro cabeludo. Nesse estagio, ocorrem mecanismos de
morte celular programada, conhecidos como apoptose, que promovem a eliminacdo dos cabelos
mortos e a preparacdo para a proxima fase do ciclo capilar.(CAMPOS; QUIRINO, 2023b)
Finalmente, a fase telogena € o estagio de repouso do ciclo capilar, que dura cerca de
cem dias, durante essa fase, o cabelo esta inativo e é eliminado do foliculo piloso, a propor¢édo
fisiologica de cabelos nas fases andgena e teldgena é de aproximadamente 9/1, o que significa
que ha muito mais cabelos na fase anadgena do que na fase telégena em condi¢Ges normais. Na
alopécia androgenética, no entanto, ocorre um encurtamento prematuro da fase anagena devido a
reducdo na expressado de fatores estimulantes e aumento de citocinas que promovem a apoptose
(morte celular), isso leva a uma progressiva miniaturizacdo e atrofia do foliculo piloso, resultando
na transformacao dos cabelos terminais de espessura mais grossa, em cabelos velus, que sédo
cabelos mais finos, curtos e hipopigmentados. Como resultado, os pacientes com alopécia
androgenética frequentemente apresentam queixas relacionadas ao afinamento dos cabelos e um
couro cabeludo mais aparente, devido a alteracdo do ciclo e afinamento capilar.(STEINER,;

BARTHOLOMEI, 2013) Na figura 2 obseva-se as fases do ciclo capilar:
2.1.1 Alopecias Androgenética

A alopécia é considerada uma condicdo dermatoldgica que afeta os foliculos pilosos,
resultando na perda de cabelo em algumas partes do corpo, podendo ser parcial ou total, a alopécia é
classificada em dois tipos: cicatricial e ndo cicatricial. Na cicatricial, ocorre inflamag&o nos
foliculos pilosos, 0 que leva a destruicdo dos mesmos, resultando em perda de cabelo irreversivel,
jana alopécia ndo cicatricial, a queda de cabelo nédo destroi os foliculos pilosos, e esse tipo pode
ser reversivel, existem varias patologias que podem levar a alopécia néo cicatricial, sdo elas as
Causas fisicas e quimicas, incluindo traumas e queimaduras, ja a lopécia ndo cicatricial, ocorre

quando o foliculo piloso entra na fase telégena, resultando no encurtamento da fase anagena,
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Figura 2 — Fases do ciclo capilar.

RETORNO P/
ANAGENA

CATAGENA

Fonte: chegadequeda,raiox

0 que faz com que o fio de cabelo fique curto, fino e sem pigmento, é o que acontece com a
AAG.(TELLES, 2020)

A figura 3 mostra o avanco da AAG.

A alopécia androgenética ou calvicie, é causada por estimulos dos foliculos pilosos
por horménios masculinos, especialmente a testosterona, que é a forma mais comum de queda
de cabelo em ambos os sexos, com diferencas clinicas bem definidas entre homens e mulheres.
A fisiopatogia ¢é explicada como uma altera¢do do ciclo folicular que encurta a fase anagena,
levando a miniaturizacdo dos cabelos e transformando cabelos terminais em velos, eventualmente,
a fase anagena é tdo curta que o pelo ndo alcanga a superficie da pele, a miniaturizacdo afeta
globalmente toda a estrutura folicular, incluindo a papila, a matriz e a haste do cabelo, a agdo
dos andrdgenos, especialmente a testosterona e a di-hidrotestosterona (DHT), desempenha um
papel importante nesse processo. A testosterona é convertidaem DHT pela enzima 5a-redutase,
presente no couro cabeludo, a ligacdo dos andrégenos na AAG é evidente, uma vez que fracos,
ndo possuem androgénios, ndo desenvolvem alopécia androgenética, e individuos sem o receptor
de androgénio desenvolvem-se como mulheres, sem apresentar alopécia, a concentracdo de DHT 5-
aredutase e receptor de androgénio ¢ aumentada nas areas do couro cabeludo afetadas pela
AAG.(UZEL, 2013)

A alopécia androgenética (AAG) € um processo mediado por andrégenos, esses
androgenos circulantes, incluindo a dihidrotestosterona (DHT), que penetram no foliculo capilar
através dos capilares da papila dérmica, ligando-se aos receptores de androgenos nas células da

papila dérmica e ativando ou inibindo as vias de sinalizacdo molecular responsaveis pela
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Figura 3 — Alopécia androgenética

_ Ay /4

Fonte: Dermatologia e saude, Dr.lgor Crusi et al 2022

transicdo prematura do estagio anageno para o catageno e pela miniaturizacdo do foliculo capilar,
a testosterona é o androgeno mais potente circulante no corpo, suas concentra¢des sao mais altas
nos homens. No entanto, apenas uma pequena porcao da testosterona que circula livremente no
sangue, a maior parte da testosterona esta associada a uma proteina chamada globulina ligada a
hormdnios, quanto maior a concentracdo dessa proteina, menor a gravidade da alopécia. Quando
a testosterona atinge o couro cabeludo de pessoas geneticamente predispostas a calvicie, ela
é capturada pelos receptores nos foliculos pilosos. Em seguida, uma enzima 5a-redutase age
sobre a testosterona e converte em dihidrotestosterona Di-hidrotestosterona (DHT), que é um
metabdlito mais potente. (COLPO; BRANDAO, 2020) Na figura 4 mostra a transformacao da
testosterona em DHT pela enzima 5a-redutase e a miniaturizacdo do foliculo piloso pela ligacédo
da DHT ao receptor androgénico.

Figura 4 — Conversao da acdo da DHT no foliculo piloso ap6s conversao pela enzima
5a-redutase e miniaturizacdo do foliculo piloso pela ligacdo do DHT

Receptor de

Fonte: Adaptado de Rebelo (2015)
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O DHT é responsavel por realizar as acdes biologicas dos andrdgenos nos foliculos
pilosos através da interacdo com o receptor de andrdgenos, isso inclui a supressdo das vias de
sinalizacdo de Whnt, Stat 3 e Shh, bem como a ativacdo de vias inibitorias de Dkk-1 e BMP4,
a proteina Dkk-1 é secretada pelas células da papila dérmica em resposta a DHT e atua como
um inibidor potente da via Wnt. Alem disso, a proteina BMP4 também atua ativando a via DKK,
inibindo assim o crescimento folicular do cabelo que é uma proteina produzida na regulacéo da
expressao de genes. Quando a DHT se liga aos receptores de andrdgenos nos foliculos pilosos,
ocorre uma alteracdo na configuracdo do complexo receptor de hormonios, esse complexo se
transloca para o nticleo da célula e se liga a sequéncias especificas de Acido desoxirribonucleico
(DNA), chamadas de sitios promotores, desencadeando a producdo de RNA transportador Acido
ribonucleico (RNA). O RNAm traduzira as informacGes genéticas e resultara na producdo de
proteinas responsaveis, por transformar gradualmente os foliculos pilosos normais em foliculos

miniaturizado. (GUBERT, 2017)
2.1.2 Microagulhamento

Em 1995, o médico Orentreich teve a idéia de ultilizar agulhas dérmicas para tratar
cicatrizes, o que deu inicio ao uso do microagulhamento na area da estética. Pouco depois, em
1997, o cirurgido plastico Camirand desenvolveu uma técnica semelhante, usando
equipamentos de tatuagem sem tinta para tratar cicatrizes pos-cirdrgicas, desde entdo, a técnica
de microagulhamento tem sido aprimorada por varios profissionais da saide, como o inventor
alemdo Liebl, que em 2000 desenvolveu um dispositivo que melhorou ainda mais a técnica, e 0
cirurgido plastico Fernandes, que em 2006 desenvolveu um dispositivo em forma de tambor com
varias agulhas finas para estimular a producao de colageno por meio do método percutaneo. Ao
longo do tempo, o microagulhamento evoluiu e se tornou uma técnica amplamente utilizada para
tratar uma variedade de problemas estéticos, gracas as contribuicdes de diversos profissionais da
satde.(SINGH; YADAV, 2016b)

O microagulhamento é uma tecnica minimamente invasiva para tratar a alopécia
androgenética, um tipo comum de queda de cabelo que afeta tanto homens, quanto mulheres, a
causa dessa condicdo é uma combinacdo de fatores genéticos e hormonais que afetam o tamanho
e a espessura dos foliculos capilares, o procedimento envolve a aplicacdo de agulhas finas de
diferntes tamanhos no couro cabeludo para estimular a producéo de colageno e elastina, além

de melhorar a circula¢do sanguinea local: como mostra a figura 5. Existem diferentes técnicas
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de microagulhamento, sendo as mais comuns o dermapen e o dermaroller. O dermapen é um
dispositivo com agulhas e guias descartaveis que ajustam o comprimento da agulha para obter
melhores resultados, ja o dermaroller € um dispositivo manual com agulhas na ponta que é rolado

sobre a pele.(KUMAR et al., 2018) Presente na figura 6

Figura 5 — Tamanho das agulhas
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Fonte: Clinica Wulkan Logo

O dermapen é um dispositivo de microagulhamento automatizado, que se assemelha
a uma caneta e permite ajustar o comprimento da agulha para um tratamento fracionado mecénico.
Ele funciona em dois modos vibratdrios: alta e baixa velocidade, usando uma bateria recarregavel,
uma das vantagens do dermapen é a reutilizacdo em diferentes pacientes, utilizando agulhas
descartaveis, 0 que proporciona seguranca e conveniéncia durante o tratamento sem danificar
a pele adjacente. Por outro lado, o dermaroller médico padrdo é um instrumento com 192
microagulhas finas, que pode produzir cerca de 250 furos por centimetro quadrado na derme
papilar, sem danificar significativamente a epiderme, cada passagem do dermaroller produz cerca de
16 micropuncdes por centimetro quadrado no extrato corneo da pele. (SINGH; YADAYV, 2016b)

O procedimento de microagulhamento é utilizado para tratar alopécia, sendo reali-
zado com anestesia topica, a area é preparada com anti-séptico antes de realizar o procedimento
de rolamento com um dermaroller, sdo feitas cinco passagens em cada direcdo, e o tratamento
é finalizado caso haja sangramento pontual uniforme, o que € facilmente controlavel, ap6s
o0 tratamento, a area € molhada com salina e o paciente € aconselhado a usar protetor solar
regularmente. O tratamento é bem tolerado e geralmente ndo apresenta sequelas pos-tratamento,
exceto por um leve eritema e edema que duram de 2 a 3 dias. Varias sess0es sdo necessarias para
obter o efeito desejado e os resultados finais podem ser observados entre 3 a 6 meses.(SINGH,;
YADAYV, 2016b)
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Figura 6 — Dermapen vs Derma Roller

Fonte: dermapen-microneedling-vs-dermarollero

2.1.3  Minoxidil

O minoxidil é empregado como tratamento de primeira escolha para a alopécia
androgenética, disponivel em solucdo nas concentragdes de 2% e 5%. Quando em contato com
a pele, o minoxidil é convertido em sulfato de minoxidil, (figura 8) o qual amplia os canais
de potassio no masculo liso, induzindo seu relaxamento, dessa forma, aumenta-se a perfusao
sanguinea no foliculo piloso prolongando a fase anagena e estimulando o crescimento capilar,
diminuindo, consequentemente, a conversdo do cabelo terminal para cabelo vellus. 1sso resulta
na reducdo da fase telogena, com aceleracdo dessa fase e sincronizacdo do ciclo capilar, o que
pode levar a um aumento temporario na queda de cabelo no inicio do tratamento. No entanto,
essa perda € transitdria, pois os fios estdo apenas retornando a uma fase andgena que durara mais
tempo. (DEMETRIO, 2022b)

Na figura 7 observa-se a estrutura molecular do minoxidil.

O minoxidil derivado da piperidinopirimidina, que possui a seguinte estrutura mo-
lecular: 2,6-diamino-4-piperidinopirimidina-1-6xido (C9H15N50). A solucdo de minoxidil
contém ingredientes inativos, como agua, etanol e propilenoglicol, que sdo utilizados como
veiculos para aumentar a capacidade de efluentes do Minoxidil. O propilenoglicol facilita a
absorcéo eficaz do medicamento pelos foliculos capilares, varios ensaios clinicos foram contro-
lados para testar a eficacia do minoxidil topico em diferentes concentragdes e formulagdes, 0s
resultados admitiram que o uso de 5% de solucéo de minoxidil foi mais eficaz do que a de 2%,
no tratamento da alopécia androgenética masculina. Também foi observado um crescimento

capilar mais rapido no grupo de 5% de minoxidil solu¢cdo em comparagdo com o grupo de 2%.
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Figura 7 — Estrutura molecula do minoxidil Figura 8 — Sulfato de Minoxidil
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Ja para mulheres, o uso de 2% de minoxidil em solucdo se tornou mais eficaz devido a menor
incidéncia de efeitos colaterais. Os resultados dos ensaios clinicos estdo resumidos em mesas
separadas para a alopécia androgenética masculina e feminina.(SUCHONWANIT et al., 2019)

O processo de regeneracdo do foliculo piloso tem inicio com a emissdo de sinais
pelas células mesenquimais localizadas na papila dérmica, que alcangcam as células-tronco
epidérmicas multipotentes presentes na regido do bulbo. Um conjunto significativo de sinais
moleculares participa das diferentes fases do ciclo capilar normal, a ativagéo das vias de sina-
lizagdo Wnt/beta-catenina/Lefl, Sonic Hedgehog (Shh), Stat3 e a regulacdo da sinalizagéo da
proteina morfogenética 6ssea Proteina morfoldgica 6ssea (BMP) estdo associadas a transicao
dos foliculos capilares do estagio tel6geno para o anageno. Além disso, o fator de crescimento
BMP-4 tem um papel crucial na inibi¢do do crescimento folicular e na diferenciacdo durante o
estagio telogeno.(GUBERT, 2017)

Foram observados efeitos adversos com o uso topico do minoxidil 5%, sendo os
mais comuns a hipertricose, dermatite de contato com irritacdo, prurido no couro cabeludo,
descamacéo e dores de cabeca, a taquicardia e a hipertricose. Entre os efeitos indesejados mais
frequentementes mencionados com o uso da droga, destacam-se a hipertricose facial, com o uso

excessivo do minoxidil topico, a dermatite de contato e a perda temporaria de cabelo no primeiro
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més de tratamento. Pacientes com doencas cardiovasculares devem usar o minoxidil com cautela,
devido a taquicardia que pode ser desencadeada pelo seu uso, no entanto, a aplicacdo duas vezes
ao dia dessa composicao ndo leva a efeitos adversos sistémicos graves, como alteragoes na frequéncia
cardiaca, hipotensdo e ganho de peso. Por outro lado, foram relatados efeitos adversos sistémicos
graves, como distUrbios do sddio, retencdo de liquidos e efeitos cardiovasculares, como doenga
isquémica do coracdo, derrame pericardico e hipertensdo pulmonar, com a administracdo oral de
minoxidil. A retencdo de sodio e liquidos pode levar a congestdo sisttmica e edemade
membros inferiores, favorecendo a ocorréncia de insuficiéncia cardiaca, embora seja raro
observar efeitos sistémicos como pré-sincope e sincope durante o tratamento topico do minoxidi.,
E importante ressaltar que doses elevadas e a absorcao sistémica podem levar a tonturas e até

desmaios, dependendo da atividade fisica realizada pelo paciente.(GOMES; FILHO, 2021)
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3 METODOLOGIA

Este estudo foi realizado, a partir de uma pesquisa bibliografica, que de acordo com
GIL (2002), "essa analise foi desenvolvida com base em material ja elaborado, constituido
principalmente de livros e artigos cientificos. Para isso, foi feita uma busca nas bases de dados
Pubmed e Google Académico utilizando descritores: Alopécia Androgenética, minoxidil a 5%,
microagulhamento e os operadores booleanos AND e OR."

Apds andlise do material bibliografico foram selecionados apenas os artigos de maior
pertinéncia para o objetivo proposto, se enquadrando nos critérios de inclusdo: Publicados entre
os anos 2013 e 2023, relacionados a midia e artigos que analisassem pelo menos umdos
desfechos associados: Microagulhamento associado ao monoxidil a 5% para pessoas com
alopecia androgenética.

Com relacdo ao critério de exclusdo; foram excluidos artigos e sites sem base de
dados coerentes e estudos que ndo fizeram mencao ao tratamento da alopécia androgenética
atraves do microagulhamento associado ao monoxidil a 5%. A pesquisa foi realizada através de
artigos e textos relacionados ao tema proposto, com a mesma tematica. Analisando os titulos
e palavras chaves, seguido da introducdo, identificando a motivacdo da pesquisa e por fim

concluséo e resumo, sinalizando a ideia central.
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Foram encontrados 573 artigos cientificos, sendo 108 do Google Académico e

465 do Pubmed, utilizando como descritores as seguintes palavras: "Alopecia androgené-

tica"“Microagulhamento” e “Minoxidil a 5%”. Dos 108 artigos do Google académico foram

excluidos 92 por ndo se tratarem de microagulhamento com a associa¢do ao minoxidil a 5%,

sobrando apenas 16 artigos que se encaixam nos critérios de inclusdo. Dos 465 artigos encon-

trados no Pubmed foram excluidos 361 por ndo estarem de acordo com o ano de publicagdo

proposto, dos 104, 103 foram excluidos por ndo apresentarem associa¢do do microagulhamento

na tratativa para apessoas com alopécia androgenética, restando apenas 1 artigo que se encaixa

nos critérios presentes neste trabalho. Ao total foram utilizados 17 artigos para a realizacdo do

trabalho e apenas 4 de importante relevancia a serem discutidos. Os resultados obtidos através

desta pesquisa podem ser visualizados na Tabela 1.

Tabela 1 — Resultados.

androgenética.

POPULACAO
AUTORES TIPO DE .
OBJETIVOS INVESTI- | INTERVENCAO| RESULTADOS
(ANO) ESTUDO
GADA
Evidenciar o
tratamento do mi-
croagulhamento
isolado e Houve
) ) Quatro sessoes
associado a Individuos do ] resposta
S de microagulha- )
minoxidil o sexo parcial
) o Qualitativo _ mento com ) _
Contin, L injetavel pela _ masculino o satisfatoria
_ descri- | minoxidil e trés
A; 2016 técnica de ] com alopecia ] apos o
o tivo. sessoes de mi-
microinfuséo de androgene- tratamento nos
_ _ croagulhamento _
medicamentos tica. _ dois casos
isolado.
pela pele em estudados.
homens com
alopecia

Continua na proxima pagina
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POPULACAO
AUTORES TIPO DE N
OBJETIVOS INVESTI- | INTERVENCAO| RESULTADOS
(ANO) ESTUDO
GADA
Descrever a O microagu-
- _ Estudos com | Observagéao de
utilizacdo do mi- ) Ihamento
Reviséo pacientes estudos que _
Costa, AF | croagulhamento o . isolado ou
bibliogra- | portadores de | utilizam sessfes
R; 2016 | no tratamento da _ ) ) como
_ fica. alopecia an- | de microagulha- _
alopecia _ procedimento
) drogenética. mento.
androgenética. complementar.
O paciente
Compreender a _
_ submetido ao
estrutura e ciclo
_ tratamento
capilar, abordar
_ ) relatou
distarbios ) _
) Individuo do | Seis sessGes de melhora de
inerentes ao ) _
Gubert, A _ Estudo de Sexo aplicagéo de mais de 50%
foliculo piloso e _ ) )
C; 2017 caso. masculino, microagulha- na avaliacao
descrever a o
34 anos. mento. subjetiva do

utilizacdo do mi-
croagulhamento
no tratamento da

AAG masculina.

crescimento
capilar e ficou
satisfeito com

a resposta.

Continua na proxima pagina
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associada a drug

delivery e

minoxidil topico.

44 anos.

da aplicacdo de
fatores de
crescimento, e 0
uso do minoxidil
a 5% em uso

diario.

POPULACAO
AUTORES TIPO DE .
OBJETIVOS INVESTI- | INTERVENCAO| RESULTADOS
(ANO) ESTUDO
GADA
Observou-se
que o
resultado do
microagulha-
Quatro sessdes
mento
de microagulha- )
associado ao
mento com
minoxidil a
Relatar um caso roller da marca
5% agrega
de alopecia Derma Roller
valores no
androgenética Individuodo | System 1,5mm
tratamento da
Colpo, M | tratada com mi- | Estudo de Sexo com 540 _
alopecia
CV; 2020 | croagulhamento caso. masculino, | agulhas, seguido

androgenética,
coma
combinacdo da
técnica do
microagulha-
mento
facilitando o
transporte da
droga através

da pele.

Resultados extraidos da leitura e interpretagdo dos dados obtidos nos artigos pesqui-

sados para os propdsitos deste trabalho. Tanto Colpo (2020) quanto Gubert (2017) apresentam

casos de pacientes com alopecia androgenética masculina tratados com microagulhamento em

combinagdo com o uso de minoxidil a 5%, resultando em melhorias significativas no crescimento

capilar. O artigo de Gubert (2017) relata a melhora do crescimento capilar de um paciente

submetido a seis sesses de microagulhamento com Derma Roller System® e minoxidil sulfato
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topico. O paciente relatou uma avaliacéo subjetiva de crescimento capilar superior a 50% e ficou
satisfeito com os resultados.

Para além disso, houve uma reducdo na intensidade da dor a cada sessdo e o des-
conforto pds-procedimento foi bem toleravel. Esses resultados sugerem que a combinacao do
microagulhamento com o minoxidil sulfato pode ser eficaz no tratamento da alopecia andro-
geneética masculina. Por sua vez, Colpo (2020) descreve um caso de alopecia androgenética
masculina tratada com microagulhamento associado ao drug delivery e minoxidil topico. Neste
caso 0 paciente passou por quatro sessdes de microagulhamento com Derma Roller System e
aplicacdo de fatores de crescimento durante o procedimento, seguido do uso diario de minoxidil
5%. Visualmente, foi observada diminuicdo da area de rarefacdo, aumento da densidade dos
fios, surgimento de fios novos e maior resisténcia ao teste de tracdo. O paciente também relatou
satisfacdo com os resultados obtidos.

Esses resultados indicam o potencial terapéutico do microagulhamento associado
aos fatores de crescimento e ao minoxidil no tratamento da alopecia androgenética, ao comparar
os dois artigos, pode-se observar que ambos apresentam resultados positivos no tratamento
da alopecia androgenética masculina utilizando o microagulhamento em combinacdo com o
minoxidil. Ambos os casos relataram melhorias no crescimento capilar, aumento da densidade
dos fios e satisfacdo do paciente com os resultados obtidos. E importante ressaltar que os dois
artigos apresentam casos individuais e que mais pesquisas e estudos clinicos sao necessarios
para validar e generalizar esses resultados. Em conclusdo, os artigos destacam o potencial do mi-
croagulhamento em combinagdo com o minoxidil a 5% no tratamento da alopecia androgenética
masculina. Essa abordagem terapéutica pode oferecer melhorias significativas no crescimento
capilar, densidade dos fios e satisfacdo do paciente.

Um outro artigo analisado que relata sobre a tecnica de microagulhamento isolado é
0 de (CONTIN, 2016) onde foi exposto dois pacientes, do sexo masculino, com 30 e 44 anos,
ambos com mesmo diagnostico clinico e dermatoscépico de Alopécia Androgenética, 0s mesmos
foram submetidos a mesma técnica , o paciente de 30 anos foi submetido ao microagulhamento
com Minoxidil, foram feitas em 4 sessdes, 0 segundo paciente de 44 anos, apenas com a técnica
de microagulhamento que foram realizadas em 3 sess@es, o resultado foi satisfatorio em ambos
0s casos, tiveram melhor densidade e aumento dos fios. Neste artigo, o autor descreve sobre 0
microagulhamento que obeteve eficacia no processo terapéutico da alopecia androgenética por

fatores liberados de crescimento derivados de plaquetas, fatores de crescimento epidérmicos,
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por ativacdo através de feridas, ativacdo de células-tronco no bulbo e levar a superexpressao
de genes relacionados ao crescimento de cabelos, e o fator de crescimento endotelial vascular
em ratos promove a infusdo de medicamentos (drug delivery) associada ao procedimento de
microagulhamento, utilizando aparelho paras terapias e agulhas apropriadas. Essas informagdes
séo relevantes para o trabalho, no entanto, 0 mesmo cita a forma do minoxidil injetavel, fugindo
dos objetivos descritos no trabalho.

Por fim, o estudo de Costa (2016) se trata de uma revisdo literaria, com o objetivo de
descrever a utilizacdo do microagulhamento no tratamento da alopecia androgenética masculina,
compreender a estrutura e o ciclo capilar, abordar distdrbios inerentes ao foliculo piloso, conhecer
a alopécia androgenética e os tratamentos indicados. O autor relata que alopecia androgenética
(AAG) é uma condicdo regulatoria comum, especialmente em homens, mas também pode afetar
as mulheres. Apesar de sua natureza benigna, a AAG pode ter um impacto significativo na
qualidade de vida dos pacientes, levando a problemas psicolégicos como baixa autoestima e
ansiedade.

A vista disso, a alopecia androgenética € uma condicdo regulatoria, sua ocorréncia
pode afetar o emocional e levar a disturbios psicoldégicos no individuo. Em comparacdo com
outras terapias convencionais, o microagulhamento demonstra resultados promissores, sua
eficcia esta relacionada a ativacdo de controle de estimulacao e crescimento capilar, incluindo
a liberacdo de fatores de crescimento derivados de plaquetas no bulbo capilar. Além disso,
0 microagulhamento apresenta baixo risco de efeitos colaterais e apresenta um tempo mais curto
para recuperacdo, Portanto, é necessario considerar opgoes de tratamentos alternativos debaixo
risco. O microagulhamento é uma técnica segura, rapida e eficaz, que pode ser utilizada para
tratamentos estéticos, seja para melhorar a absor¢do de ativos ou estimular a producdo de
colageno, com beneficios psicolégicos.

Dessa forma, as autoras deste trabalho compreendem que os artigos citados estdo
de acordo com suas expectativas e objetivos de modo a buscar informacdes e exemplos que nos
permitem obsevar que, a técnica do microagulhamento associado ao Minoxidil a 5% pode ser
uma abordagem terapéutica eficaz para tratar pessoas com alopécia androgenética, os estudos
presentes neste trabalho relatam melhorias significativas no crescimento capilar, densidade dos
fios, se enquadrando em um método seguro e eficaz, trazendo resultados promissores e satisfagdo
aos pacientes. No entanto, é importante ressaltar que esses resultados sdo baseados em casos

individuais. Além disso, um dos estudos também menciona a possibilidade de usar fatores de
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crescimento e drug delivery em combinagdo com o microagulhamento. Embora esses resultados
sejam promissores, € crucial realizar estudos de acompanhamento a longo prazo para avaliar a

eficacia e a durabilidade dessas abordagens terapéuticas no tratamento da alopécia androgenética.
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5 CONCLUSOES

Este trabalho aborda a estrutura do foliculo piloso. A importancia da papila dérmica
no ciclo de crescimento capilar. Alem disso , foram discutidas as alopécias, com foco na alopécia
androgenética, que é uma condi¢cdo comum que afeta tanto homens quanto mulheres e é causada
por fatores genéticos e hormonais. O ciclo capilar é alterado, causado na miniaturizacdo dos
foliculos capilares e no afinamento dos fios, foi apresentado o microagulhamento associado ao
minoxidil a 5% como uma técnica minimamente invasiva para tratar esse tipo de queda de cabelo.
O microagulhamento € uma técnica que estimula a producédo de colageno e elastina, melhora a
circulacdo sanguinea local, e com drug d elivery se torna um tratamento eficiente para a alopécia
androgenética, essa técnica pode melhorar diversos aspectos relacionados a essa condicao, o
procedimento é seguro e facil de ser realizado.

Vale ressaltar, que o microagulhamento ndo é uma solucao definitiva para a alopécia
androgenética, e multiplas sess6es podem ser necessarias para obter melhores resultados. Além
disso, é fundamental que o procedimento seja realizado por um profissional qualificado e que
sejam seguidas todas as medidas de higiene e seguranca. Embora o microagulhamento tenha
mostrado resultados eficazes no tratamento da alopécia androgenética, é importante destacar
que cada ser contém metabolismos diferentes, tornando cada caso Unico, e os resultados podem
variar de pessoa para pessoa. Além disso, 0 microagulhamento pode ser utilizado como parte de
uma abordagem combinada, juntamente com outros tratamentos.

Em conclusdo, o microagulhamento associado ao minoxidil a 5% surge como uma
opcao terapéutica para tratar a alopécia androgenética, sendo utilizada na area da estética para
tratar uma variedade de problemas estéticos, seu mecanismo de acdo trabalha na estimulacéo do
crescimento capilar e melhoria da satde do foliculo piloso, o procedimento envolve a aplicacdo
de agulhas finas no couro cabeludo, realizado com dispositivos como o Dermapen e o
Dermaroller, para estimular a producdo de colageno e melhorar a circulagdo sanguinea local.
Além disso, o minoxidil a 5% é frequentemente usado como tratamento topico para a alopécia
androgenética, estimulando o crescimento capilar, ambos os tratamentos tém sido eficazes no
combate a queda de cabelo e no estimulo ao crescimento. O microagulhamento se oferece
na esperanca para individuos que sofrem com a perda de cabelo. No entanto, € importante
considerar os efeitos adversos e as indicacdes especificas de cada tratamento. A combinagdo do
microagulhamento com o minoxidil a 5% tem mostrado resultados promissores no tratamento da

alopécia androgenética.
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