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Informacoes do artigo

Resumo
Palavras Chave: A pele é considerada o maior 6rgdo do corpo em area de superficie e
Gravidez, peso. Possui fun¢des, como por exemplo, revestimento e protecao, podendo
Radiofrequéncia, ser fina, espessa, lisa e aspera. Constitui-se por duas camadas distintas de
Vacuoterapia, Fatores de tecidos: a epiderme, mais superficial, e a derme, mais profunda. Um dos
Crescimento. problemas relacionados a pele sdo as estrias, que consistem em atrofias

ocasionadas pelo rompimento das fibras elasticas e colagenas. A pele estd
associada a estética como um todo, tendo relacdo com a beleza e bem-estar,
quando afetada, pode ocasionar baixa autoestima e problemas de ordem
psicolégica. A busca por tratamentos estéticos que atuem nas estrias de
forma a melhorar o seu aspecto é o principal motivo dessa pesquisa. Pode-se
observar, por exemplo, que basicamente a radiofrequéncia ou vacuo, quando
utilizados com o objetivo de gerar um processo inflamatdrio controlado,
estimulam a produgao de colageno e elastina e que os fatores de crescimento
ajudam no processo de cicatrizagao e renovagdo celular. Esta pesquisa tem
como objetivo apontar o caso das estrias desenvolvidas pela gravidez e o
seu tratamento estético por meio dos recursos eletroterapicos e principio
ativo citados acima, ela se desenvolveu por meio de revisdo de literatura
integrativa, onde foram selecionadas obras publicadas entre o periodo de
2010 - 2020, que possibilitaram uma abordagem qualitativa e cientifica
quanto a tematica de referéncia.
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Introducao

A pele ¢é considerada o maior érgdo do corpo
humano e possui intumeras fung¢des como: a
preservacao homeostdtica, a sintese da vitamina
D, a prote¢do do corpo e o auxilio no equilibrio
do organismo, além disso, também possui fungdo
sensitiva na protecao contra agentes externos, onde
ocorre a captagdo e eliminagdo de vérias substincias
quimicas e tdxicas, e a absor¢io de radiacoes
ultravioletas (Da Costa, 2016, p. 8, 10).

Um dos problemas relacionados a pele sdo as
estrias, que sdo afeccdes que aparecem por meio
de lesdes purpuras e que progridem em anomalias
embranquecidas e atroficas. Nesse contexto ocorrem,
por exemplo, alteragdes de colageno, no enchimento
do espaco entre as células e as fibras do conjuntivo
e fibroblastos (Dolovitsch; Walter; Coelho, 2016, p.
2), ou seja, “por haver perda na capacidade de sintese
dos fibroblastos e, comparado a pele sem lesdo,
ha alteracdo no tecido conjuntivo, diminui¢do do
colageno, da elastina e das fibras de fibrilinas”. (Reis,
2016, p. 10). Esse acontecimento é muito comum
durante o periodo de gravidez.

NORMAL

ESTRIA

Fig. 1. Figura explicativa diferenciando uma pele
normal de uma estria e suas alterages do colageno
(ALVES, 2015).

As estrias ndo estdo relacionadas apenas a gravidez,
e que também é comum em homens, e quanto a idade,
podera aparecer em qualquer faixa etaria. Ja as partes
afetadas do corpo, “o surgimento é mais importante
no abdome, mas podem também ocorrer estrias nas
mamas, axilas, glateos, drea inguinal interna e coxas”
(Addor, 2010, p. 254).

Destaca-se ainda que, no caso da gravidez, as
estrias poderdo ser mais severas conforme o nimero
maior de gestagdes, uma vez que as distensdes sao

novamente desenvolvidas na mesma regido, isso
envolve portanto, um novo estiramento do tecido e o
aumento do peso que, alids, é proprio da gravidez (De
Souza; De Paula; Sobrinho, 2016, p. 42).

Embora a estria nao seja uma patologia, seu
surgimento podera gerar resultados desagradaveis,
assim como “acarretar problemas emocionais e,
tendo-se em vista que satide se descreve por bem-
estar fisico e psicoldgico, as estrias passam a ter
grande importancia social e clinica”. (Santos; Coelho,
2017, p. 1).

A radiofrequéncia possui uma corrente de
alta frequéncia que produz calor por conversio,
alcan¢ando de maneira profunda as camadas da pele,
possibilitando uma melhor oxigenagao, nutrigao
e dilatagdo dos vasos sanguineos (Moreira; Giusti,
2013, p. 23).

De acordo com Guirro e Guirro 2004, o vicuo
promove uma sucgdo na pele através da pressao
negativa, fazendo com que o sangue seja encaminhado
com mais intensidade para a superficie, acarretando
um aumento da circulagio.

Os Fatores de crescimento (do inglés growth factor)
formam um conjunto de substancias, a maioria de
natureza proteica, que juntamente com hormonios,
desempenham
importante papel na comunicagéo intra e intercelular.
A funcao principal dos fatores de crescimento é o
controle externo do ciclo celular, mediante abandono
da quiescéncia celular (Rother,1989)

citocinas e neurotransmissores

Segundo Salven 2000, a fun¢ao dos fatores
de crescimento nido se limita a estimulagdo da
proliferagdo celular mediante a regulagdo de seu
ciclo iniciando a mitose, mas é também crucial na
manuten¢do da sobrevivéncia, na estimulagdo da
migragdo e na diferenciagdo celular, bem como
na apoptose. Eles promovem a diferenciagdo e a
maturagdo das células, dependendo do tipo de fator
de crescimento envolvido, bem como de seu local de
acao. As proteinas 6sseas morfogenéticas (BMPs), por
exemplo, estimulam a diferenciagdo dssea, enquanto
o fator de crescimento endotelial vascular (VEGF)
estimula a diferenciagdo dos vasos sanguineos.

Quanto ao tratamento de estrias existem
diversas técnicas, dentre elas, a radiofrequéncia e
a vacuoterapia associadas a cosméticos contendo
de crescimento,

fatores que tém apresentado

resultados significativos.
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Metodologia

Trata-se de uma revisdo narrativa de literatura
publicadas no periodo entre 2010 a 2020 e utilizou-
se como base de dados: Scientific Electronic Library
Online (SciELO) e Google Académico, numa busca
entre marc¢o de 2020 a maio de 2020.

Foi utilizada a estratégia de PICO: Populagio/
Paciente (P): mulheres com estrias ocasionadas
pela gravidez; Intervencdo (I): técnicas no ambito
da estética e cosmética; Comparagdo (C): nao hd;
Desfecho/Outcome (O): o uso da radiofrequéncia,
fatores de crescimento e vacuo no tratamento de
estrias. Considerou-se como pergunta de pesquisa:
“O que se pode fazer para tratar estrias ocasionadas
pela gravidez?

Delimitou-se como critério sistematico de inclusao
artigos na integra, na lingua portuguesa, publicados
entre 2010 e 2020, no Ambito da estética e cosmética.
Os critérios para exclusdo utilizados foram: pesquisas
que ndo disponibilizaram o texto na integra, sem
aderéncia ao objeto de estudo.

Os descritores selecionados que se encontram
disponiveis no Portal dos Descritores da Scientific
Electronic Library Online (SciELO) sao: gravidez,
estrias, radiofrequéncia, vacuo, fatores de crescimento.
Foram combinados da seguinte maneira: estrias AND
gravidez and radiofrequéncia, fatores de crescimento
e vacuo and mulheres com estrias ocasionadas pela
gravidez.

Discussao

A pele tem o papel importante de manter a
homeostasia do organismo e a sensibilidade, agindo
na defesa contra agentes externos, evitando a
eliminagao de liquido e eletrolitos. A pele “pesa cerca
de 4kg e tem superficie de cerca de 1.8m? [...] a 4gua
constitui cerca de 70% da composi¢io quimica da
pele, distribuindo-se diferentemente pelas diversas
camadas”. Lopes (2017, p. 13).

A pele é rica em lipidios, glucidios e sais minerais,
possui nervos sensoriais e autondmicos, que mediam
as sensagdes de toque, vibragao, pressao, dor e coceira,
além de dispor de elementos biomecanicos que lhe
permite responder a agressividade sofrida. Costa et al
apud Khavkin (2016, p. 18).

Além disso, a pele por ser anisotrdpica, possui
acao elastica diversa, e por isso se exterioriza de

acordo com o sentido em que a energia é sobreposta.
Nesse sentindo, é responsivel por um grupo
variado de atributos, por exemplo, hemorregulagao,
metaboliza¢do, protecdo imunoldgica, fluxo e
termorregulagao. (Costa et al apud Fontenelle; Azulay,
2016, p. 18).

Sendo assim, a pele possui variagdes quanto a sua
forma, e é constituida em duas camadas: epiderme
e derme. A epiderme cumpre o papel de proteger
o tecido, ela é mais externa, e é responsavel pela
renovacao das células, divide-se em: cdrnea, lucida,
granulosa, espinhosa e basal. Ja a derme é rica em
colageno, elastina e reticulina, seus vasos sanguineos e

linfaticos sdo responsaveis pela condugédo de diversas
substincias que sdo essenciais ao metabolismo
organico, e é dividida em papilar e reticular (BRAIT
et al, 2018, p. 80).

Fig.2.Camadas: Epiderme, Derme, ofoliculo piloso
em corte longitudinal e um outro foliculo em corte
obliquo pegando o bulbo piloso. Fonte: Disponivel
em: https://docplayer.com.br/68921181-Sistema-

tegumentar-i-pele-fina-material-pele-fina-lamina-1-
tecnica-he.html. Acessado em 10/07/2020.

A derme possui fibras proteicas, terminagdes
nervosas, Orgdos sensoriais, glandulares, vasos
sanguineos, e desfruta de uma tela subcutanea ante
a pele que é composta por tecido conjuntivo areolar
e paniculo adiposo, o que concede mobilidade a
pele no ambito subjacente culminando na protecao
e isolamento térmico, além de ser responsavel por
conservar energia do corpo. Ainda quanto a questao
celular da derme, os fibroblastos permitem a formagao
das fibras e da substincia amorfa, o que ¢ significante
na firmeza e elasticidade da pele (Idem, 2018, p. 80).
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Fig. 3. Corte histologico da pele, onde podem ser
observadas as duas camadas da derme com as papilas
dérmicas penetrando na epiderme (modificada de
Sorrel & Caplan, 2004).

E por meio dos vasos sanguineos que ocorre a
sustentacdo e a oxigena¢do das células dérmicas e
epidérmicas, e com isso a preservacdo térmica do
corpo. Percebe-se que a elevacdo de temperatura
corporal gera impulsos nervosos, que proporciona
o alargamento dos vasos sanguineos da derme
culminando em aumento de circulagdo no tecido,
diante disso, ocorre o acréscimo de irradiacdo térmica
para o centro fazendo com que a temperatura do
corpo abaixe. No caso de diminui¢ao de temperatura
do corpo, pode-se perceber que o retrair dos vasos
sanguineos acarreta uma menor circulagao do sangue
na pele, diminuindo, portanto, o calor (Isaac et al
2010, p.127).

Vale ressaltar, que tanto a epiderme como a
derme, estdo dispostas acima de uma tela subcutanea
de adipocitos que sdo ordenados verticalmente e
destinados num plano reto as camadas superficiais por
toda regido cutanea. No que diz respeito aos lébulos
gordurosos, compreende-se que “sdo entrelagados
por septos fibrosos orientados perpendicularmente
a superficie e ancorados a derme”. (Brait et al apud
Cunha; Cunha; Machado, 2018, p. 80).

Fisiopatologia das estrias

A pele estd propicia a diversas disfung¢des e/ou
patologias, como ¢ o caso das estrias. Seu surgimento

ocorre por meio da granulagdo dos mastocitos e
estimulagdo macrofica nas fibras elasticas, culminando
no crescimento da elastdlise no sitio epitelial. No
inicio do processo, sua aparéncia é em forma de linha
e tortuosa, em tonalidade avermelhada, onde ainda
¢ normal a vascularizagdo do tecido, o que permite
um melhor tratamento. Em seguida, as estrias sdo
embranquecidas e mais profundas, tendo aparéncia
de envelhecimento, largas e mais estendidas (Cosme,
2015, p. 3).

Entao, logo percebe-se que as estrias avermelhadas
devido
ao estiramento intenso das fibras eldsticas e do

desenvolvem elementos “inflamatérios
rompimento de capilares sanguineos, podendo-se
observar em alguns casos sinais clinicos algicos e
prurido intenso”. (Brait et al apud Sabbag; Amaral;
Ayala, 2018, p. 81).

J4 as estrias nacaradas,
consequéncia da auséncia do coldgeno e da elastina,

que sdo as fibras responsaveis pela firmeza do tecido,

desenvolvem-se em

diante disso ocorre a flacidez. Também ocorre “um
epitélio pregueado com falhas na secre¢do sudoripara,
sebacea e no crescimento do pelo. Nesse caso as fibras
estdo em sua maioria rompidas e as lesoes podem
causar fibrose”. (Brait et al apud Sabbag; Oliveira; Lupi
2018, p. 81).

As estrias atroficas sdo cicatrizes em consequéncia
da redugéo de coloragao dos eritrdcitos, uma vez que
ocorre a diminui¢do da hemoglobina, culminando
na elevagdo do branqueamento central das hemacias.
Isso envolve a desestabilizacdo das fibras elasticas
e colagenas, que podem estar bastante danificadas,
embora com espagos cutaneos ainda preservados.
(Brait et al, 2018, p. 81).

Quanto a sua classificagdo elas poderao ser:
mecanica, endocrinoldgica e infecciosa. A mecéanica
¢ o resultado do estiramento do tecido, que culmina
na agressio das fibras elasticas que acabam se
desprendendo em partes, como também as colagenas
que além de desprenderem se alargam (Pontes,
2013, p. 4). Quanto a sua causa pressupOe-se estar
na acumula¢ido de gordura, “um crescimento muito
rapido durante a adolescéncia, uma hipertrofia
muscular muito rdpida ou uma distensao abdominal
consideravel, como nos casos de uma gestagdo”
(Bizarrias; De Souza; Péres, 2017, p. 491).

A endocrinolégica relaciona-se com algum tipo de
medicamento utilizado no combate de uma doenga.

7

Vale ressaltar que estudos apontam que é comum
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a presenca de hormonio esteroide em estrias, por
exemplo, na gravidez e na obesidade, onde ocorre sua
acdo no fibroblasto. Ja a infecciosa estd relacionada
em consequéncia de infecgoes no tecido, onde as
fibras elasticas sdo agredidas (Bizarrias; De Souza;
Péres apud Guirro; Guirro, 2017, p. 491).

Estrias em consequéncia da gravidez

O surgimento de estrias ¢ bastante comum nos trés
ultimos meses de gravidez devido as varias alteragoes
no organismo feminino, essas mudangas, dependendo
da gestante, podem variar, sendo também fisicas e/ou
emocionais e “interferem no sistema imunoldgico,
hormonal e vascular que deixam as mulheres mais
propensas a alteragdes cutineas” (Franzen; Foppa;
Zancanaro, 2016, p. 403).

Durante o periodo de gravidez a mulher estd sujeita
a diversas alteragdes no organismo, onde é comum
que anomalias hormonais, no sistema imunologico e
vascular ocorram, resultando em diversos problemas
na pele.

No periodo de gestagdo, entende-se que ocorre
um complexo processo através da “combinacdo de
estiramento mecanico da pele, fatores genéticos,
alteracdes enddcrinas e eventualmente a secrecdo
do hormonio relaxina durante a gravidez, isolados
ou associados”. (De Souza; De Paula; Sobrinho apud
Chang et al , 2016, p. 42).

De Souza; De Paula; Sobrinho apud Addor, 2016,
p. 43, entende que o processo da formacao da estria
esteja:

“Relacionado a ruptura de fibras coldgenas e
elasticas do tecido conjuntivo da derme, devido a
distensdo da pele. Estruturas da matriz extracelular
da derme, tais como as fibras elasticas, coldgenas
e fibronectina, que promovem a distensdo da pele
se rompem causando o aparecimento de estrias,
podendo comprometer as propriedades biomecénicas
da pele, como a firmeza e elasticidade”

No periodo de gravidez, pressupde-se que as
alteragdes do corpo sejam naturais para efeito da
evolugdo gestacional; com isso, o estiramento do
tecido diante do desenvolvimento do feto e 0 aumento
de peso da gestante, acabam criando um cenario
propicio para o surgimento de estrias.

Aponta-se que as estrias em gestantes sdo mais
comuns no abdome, quadris, gliteos e mama, e em
consequéncia do aumento do peso nos bracos, e axilas,

e por serem lesdes principalmente visiveis acabam
gerando afligdes no ambito estético (De Souza; De
Paula; Sobrinho apud Sato, 2016, p. 45).

Portanto, entende-se que as estrias em algumas
mulheres, na gestacdo ou apods, poderd interferir
de maneira significante em sua qualidade de vida,
ocasionando baixa autoestima e outros problemas de
ordem psicologica (Reis, 2016, p. 10).

Terapia combinada para tratamento das estrias

Existem algumas técnicas de tratamentos para
estrias, mas que além de serem desafiadoras exigem
da paciente compromisso e perseveranca. Tem-se
observado que os resultados positivos nos tratamentos
de estrias em seu inicio sdo mais eficientes que em
estrias mais avancadas. Esses tratamentos buscam,
principalmente, a eliminagio do tecido fibroso,
trocando-o por novas células, e assim, reconstituindo
sua elasticidade e aspecto (Dolovitsch; Walter;
Coelho, 2016, p. 2).

Dentre as técnicas de tratamentos estdo a
radiofrequéncia, o vacuo e os fatores de crescimento,
obtendo-se resultados significativos nos tratamentos
de estrias, mas que devem ser observadas suas
restrigoes em caso de gravidez.

Radiofrequéncia

A radiofrequéncia é considerada um método que
oferece bons resultados, pois otimiza o colageno
e a elastina, uma vez que sao essas as fibras que se
rompem dando inicio a estria.

l{li

PELE

2,4 MHz 2,4 MHz
12 MHz . !1;5 MHz ! 5
£ 4 SUBCUTANEQ

Fig. 4. Fonte: Disponivel em: <<https://consulin.
com.br/site/dicas/radiofrequencia-profundidade/>>.
Acesso em: 28 de Mai de 2020. Radiofrequéncia e sua
profundidade.
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A radiofrequéncia possui uma corrente de
alta frequéncia que produz calor por conversdo,
alcancando de maneira profunda as camadas da pele,
possibilitando uma melhor oxigenagdo, nutri¢ao
e dilatagdo dos vasos sanguineos (Moreira; Giusti,
2013, p. 23).

Sua agdo por meio de energia eletromagnética, nao
¢ invasiva, além de ser considerada segura, quando
aplicada dentro dos parametros corretos, e apresenta
resultados satisfatdorios no tratamento de estrias,
podendo ser utilizada em qualquer tipo de pele. Sua
aplicacao através da elevagao de temperatura do
tecido, desencadeia de forma continuada intimeros
efeitos fisioldgicos, dentre eles: o aquecimento do
tecido, o estimulo da vasodilatacdo e a reconstrugdo
do colageno (Hansen et al apud Borelli, 2016, p. 132).

Segundo De Souza; De Paula; Sobrinho apud
Crocco; Mantovani; Volpine (2016, p. 48) apontam
que:

“Essa tecnologia produz calor pela rotagdo de
dipolos que sua aplicagdo proporciona que pode
chegar a 65°C na derme. Esse aumento de temperatura
estimula a neocolagénese, provocando a reorganizagao
do colageno. No tratamento de estrias, essa técnica
pode ser utilizada em associagdo com o laser de
585 nm (Pulsed dye laser- PDL) demonstrando alta
eficacia”

Estudos tem comprovado que a radiofrequéncia
além de eficiente, possui uma margem de seguranca
significativa, e que sua contragdo exercida sobre o
colageno e estimulacao dos fibroblastos por meio de
ondas curtas auxiliam na recuperagdo da firmeza e
da elasticidade do tecido, melhorando sua aparéncia
(Gadelha, 2018, p. 8).

Diante disso, o tratamento por radiofrequéncia
ndo tem apresentado efeitos colaterais, além de obter
boas avaliacdes quanto o seu tratamento contra as
estrias (Rezende; Pinheiro; Mendonga, 2016, p. 62).
Alids, apds o periodo de regeneragao tecidual, lhe tem
sido associado outras técnicas, como o caso do vacuo,
que possibilita um resultado semelhante.

Vacuoterapia

Na atualidade o vacuo tem sido utilizado em
diversos tratamentos de pele, inclusive, em casos de
estrias, seu uso concomitante por meio de uma pressao
negativa desenvolve uma aspiragiao ndo invasiva no
tecido. Sua pressdo devera causar uma sangria “ser

continua ou pulsada [...] isso provoca uma depressao
no local, formando uma prega cutanea e o rolamento
das estruturas envolvidas” (Oliveira apud Silva 2016,
p- 20).

Quanto ao vacuo ¢é considerada uma técnica
antiga, Oliveira apud Silva (2016, p. 20), aponta que:

“Os antigos egipcios foram os pioneiros a utilizar
as ventosas e ao longo dos anos foi sendo aperfeicoada
por varios médicos da medicina chinesa. O aparelho
gera uma pressdo negativa provocando uma sucg¢do
ndo invasiva da pele, podendo ser continua ou pulsada
isso provoca uma depressio no local, formando
uma prega cutinea e o rolamento das estruturas
envolvidas”.

Fig. 5. Fonte: Disponivel em: <<https://www.
google.com/search?q=vacuoterapia>>. Acesso em 28
de Mai de 2020. . Vacuoterapia em estrias

Segundo Guirro; Guirro (2004):

“O vacuo promove uma sucgdo na pele, fazendo
com que o sangue seja encaminhado com mais
intensidade para aquela drea, acarretando um
aumento da circulagdo onde ird ativar a troca gasosa
entre os tecidos e os capilares. Aumentando a pressao
osmotica do tecido intersticial, consequentemente
melhorando a permeabilidade dos
provocando um edema local”

A vacuoterapia ocorre através do desfibrosamento
gradativo cutaneo em que o tonus da epiderme
recebe estimulos culminando em sua reformulacio.
O vacuo paralelamente & compressdo contraria, faz
que as células de etimologia mesenquimatica, que
sao responsaveis pelo coliageno e elastina, como
também, as glicoproteinas e proteoglicanas do tecido
conjuntivo, recuperem a tonicidade e elasticidade da
pele. (Oliveira 2016, p. 21), ou seja, se deve a submissao

capilares
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da forca de deslocamento do fibroblasto, elevando,
portanto, a producdo de coligeno e da elastina
“comparados a um fibroblasto em repouso, sendo
este um aspecto fundamental para uma melhora da
elasticidade, tonicidade e mobilidade do tecido”.

A vacuoterapia embora possibilite resultados
significativos na restauracdo da elasticidade da pele,
regeneragao do tecido, cicatrizes atréficas e fibrdticas,
e seja mais propriamente aplicada em casos de
estrias, celulites, rugas e flacidez, possui algumas
contra indicagdes no caso de afeccbes (Oliveira,
2016, p. 22). Por exemplo, em tratamento de estrias
a pressao negativa em detrimento da sangria deve ser
considerada pelo profissional, ndo sendo indicado o
seu uso em casos de diabéticas, uma vez que podera
ter consequéncias no processo de cicatrizagio do
tecido. Outra situacdo estd em pessoas com cancer,
uma vez que podera haver estimulagdo do sistema
linfatico, podendo se desenvolver um espalhamento
de células contaminadas (Oliveira apud SILVA, p. 20).

Fatores de crescimento

Segundo Rother 1989, os fatores de crescimento
vém do inglés growth factor, formando um conjunto
de substancias, a maioria de natureza proteica,
que juntamente
neurotransmissores desempenham importante papel
na comunicacio intercelular. Sua func¢io principal é o
controle externo do ciclo celular, mediante abandono
do repouso na célula.

No entanto, a func¢éo dos fatores de crescimento
ndo se limita a estimulagdo da proliferagdo celular
mediante a regulagdo de seu ciclo iniciando a
mitose, mas é também crucial na manutengio
da sobrevivéncia, na estimulacio da migracdo e
na diferenciagdo celular, bem como na apoptose.
(Mansbridge 1999).

Eles promovem a diferencia¢do e a maturagdo das
células, dependendo do tipo de fator de crescimento
envolvido, bem como de seulocal de agdo. As proteinas
6sseas morfogenéticas (BMPs), por
estimulam a diferenciacio dssea, enquanto o fator de
crescimento endotelial vascular (VEGF) estimula a
diferenciagdo dos vasos sanguineos (Salven, 2000).

De acordo com Salven, 2000 os fatores de
crescimento agem como sinalizadores entre as
células, unindo-se a receptores celulares especificos
situados na membrana celular que transmitem o

com hormonios, citocinas e

exemplo,

sinal do exterior para o interior da célula, mediante
o acoplamento de diferentes proteoquinases que se
fosforilam e ativam uma cascata de sinais que acaba
com a ativagdo de um ou varios genes .

As pesquisas apontam alguns
crescimento, dentre eles: o Transformador Beta,
o Fibroblastico e o Insulinico, junto aos recursos
eletroterapicos podem ser usados no tratamento
das estrias. Esses fatores ndo possuem, por
exemplo, importancia diante das agressividades das
estrias no tecido. Eles sdo agentes que promovem o
colageno, a elastina, além de atuarem diretamente
no processo quimico das células (Costa et al, 2020,
p. 48).

O fator de crescimento Beta tem, dentre
varios aspectos, a funcdo de otimizar a sintese
do colageno, além do equilibrio do crescimento,
“controle,
desenvolvimento e reparo tecidual, além de inibir a
apoptose celular”. (Brait et al, 2018, p. 81).

Sua a¢do no processo de surgimento de novos
vasos sanguineos por meio dos existentes, permite
que estimule os fibroblastos na producio de
colageno, além de atuar na multiplicagdo celular,
culminando na cicatriza¢ao do tecido afetado pelas
estrias (Brait et al, 2018, p. 82).

O fator de crescimento Insulinico ajuda a
eliminar e prevenir as estrias, pois estimula a
construcio de células dos tecidos, além de elevar as
taxas de colageno e elastina. Portanto, é importante
na reestruturacdo do tecido agredido pelas estrias,
além auxiliar na constru¢ao da matriz extracelular
refazendo as fibras e ocasionando preenchimento
cutdneo e diminuido a extensiao estriada. Quanto
aos resultados, embora significantes, tem-se
percebido ser bem variado, dependendo da reacio
do organismo de cada paciente (Cosme; Piatti;
Caramori, 2015).

J4 o fator de crescimento Fibroblastico, atua
basicamente na estabilizacgio da angiogénese
e divisio das células eucaridticas que tém seus

fatores de

diferenciagdo, proliferacio celular,

cromossomos partidos em células menores do
organismo, além de estimular a multiplicagdao dos
fibroblastos. Por fim, o fator Fibroblastico atua
na sistematizacio das células responsaveis pelo
sistema imunoldgico do organismo, nas células
T/ neutroéfilos que sdo responsaveis pelo processo
imunitario e o controle infecioso. (Brait et al, 2018,
p. 82).
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Conclusao

As novas tecnologias e a busca por tratamentos
mais eficazes na drea da estética estdo amplamente
impulsionadas pela busca constante por um corpo
perfeito ou a melhoria de alguma disfunc¢éo estética
incomoda, sendo assim a preocupa¢ao de fazer um
estudo para melhorar o aspecto das estrias.

Conclui-se que a terapia combinada
radiofrequéncia e vacuoterapia, podem ser de grande
importancia no tratamento das estrias pos gestacdo,
visto que seus mecanismos de agdo agem removendo
células mortas, aumento da circulagio sanguinea,
trazendo aporte nutricional, oxigenagdo e com isso
aumentando a produgio de coldgeno e elastina.

Alguns produtos
cosmecéuticos contendo fatores de crescimento como
ativos principais, podem ser considerados seguros
e eficazes para aplicagdo tépica, uma vez que nio
promoveram a proliferacao de células andmalas, bem
como, em alguns casos, estimularam a proliferagao
de fibroblastos normais, células cruciais no processo
de reparagao tecidual e associado aos recursos
eletroterapicos podem ser de grande ajuda no
tratamento das estrias pds puerpério.

com

autores relatam que

Espera-se que com essa revisio possam servir
para novas pesquisas. A sugestdo é que seja realizado
um estudo de caso pratico onde possa comprovar a
eficacia ou nao da terapia combinada sugerida nesse
estudo.
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