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MICROAGULHAMENTO COMO TERAPIA CAPILAR PARA PACIENTES COM
SINDROME POS-COVID

Lorrane Pereira de Vasconcelos'; Suellen Aline Anselmo Ferreira?;
Lorayne Chaveiro dos Santos®

RESUMO

INTRODUGCAO: O microagulhamento, uma técnica que utiliza agulhas finas para
criar microlesées na pele, tem se mostrado uma alternativa terapéutica para a
recuperacao capilar em pacientes que apresentam alopecia pés-COVID. Estudos
indicam que a sindrome p6s-COVID pode desencadear a perda de cabelo, levando
a necessidade de intervengdes efetivas. OBJETIVOS: O principal objetivo desta
pesquisa foi descrever os protocolos do uso do microagulhamento no tratamento de
eflavio capilar associado a sindrome pé6s-COVID, bem como suas vantagens e
desvantagens. METODOLOGIA: Este estudo foi desenvolvido como uma revisao
bibliografica descritiva e exploratoria, com abordagem qualitativa em diversas bases
de dados virtuais em saude com os descritores: “microagulhamento”, “Sindrome
P6s-COVID”, “efluvio telogeno”, “post covid hair loss”, “telogen effluvium” e
“microneedling”, incluindo artigos na integra, publicados em portugués e inglés, no
periodo compreendido entre os anos de 2020 a 2024. RESULTADOS: Os resultados
demonstraram que a maioria dos estudos revisados relatou melhorias significativas
na densidade e na saude dos fios de cabelo apdés o tratamento com
microagulhamento. A técnica induz microlesbes que promovem uma resposta
inflamatoria benéfica, estimulando a circulagdo sanguinea e a regeneragao celular
no couro cabeludo. Embora os dados sugiram a eficacia do microagulhamento, a
falta de grupos de controle adequados em muitos estudos limita a capacidade de
generalizacgdo dos resultados. CONSIDERACOES FINAIS: O microagulhamento se
mostra uma intervencgao eficaz e segura para o tratamento da alopecia relacionada a
sindrome p6s-COVID, contribuindo para a revitalizagdo capilar e melhorando a
qualidade de vida dos pacientes. Entretanto, as consideracdes finais ressaltam a
necessidade de investigagbes adicionais, com amostras maiores e protocolos de
controle, para aprofundar o entendimento dos mecanismos de ag&o da técnica e sua
aplicacdo em outras condicbes de saude capilar. Somente com pesquisas mais
rigorosas sera possivel estabelecer diretrizes claras para a utilizagdo do
microagulhamento como uma terapia robusta e confiavel.

PALAVRAS-CHAVE: Microagulhamento. Sindrome P4s-COVID. Eflavio telégeno.
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MICRONEEDLING AS HAIR THERAPY FOR PATIENTS WITH POST-COVID
SYNDROME

ABSTRACT

INTRODUCTION: Microneedling, a technique that uses fine needles to create
microlesions in the skin, has been shown to be a therapeutic alternative for hair
recovery in patients with post-COVID alopecia. Studies indicate that post-COVID
syndrome can trigger hair loss, leading to the need for effective interventions.
OBJECTIVES: The main objective of this study was to describe the protocols for the
use of microneedling in the treatment of hair loss associated with post-COVID
syndrome, as well as its advantages and disadvantages. METHODOLOGY: This
study was developed as a descriptive and exploratory bibliographic review, with a
qualitative approach in several virtual health databases with the descriptors:
“microneedling”, “Post-COVID Syndrome”, “telogen effluvium”, “post covid hair loss”,
“telogen effluvium” and “microneedling”, including articles in full, published in
Portuguese and English, in the period between 2020 and 2024. RESULTS: The
results showed that most of the studies reviewed reported significant improvements
in hair density and health after microneedling treatment. The technique induces
microlesions that promote a beneficial inflammatory response, stimulating blood
circulation and cell regeneration in the scalp. Although the data suggest the efficacy
of microneedling, the lack of adequate control groups in many studies limits the
ability to generalize the results. FINAL CONSIDERATIONS: Microneedling has
proven to be an effective and safe intervention for the treatment of alopecia related to
post-COVID syndrome, contributing to hair revitalization and improving patients'
quality of life. However, the final considerations highlight the need for further
research, with larger samples and control protocols, to deepen understanding of the
technique's mechanisms of action and its application in other hair health conditions.
Only with more rigorous research will it be possible to establish clear guidelines for
the use of microneedling as a robust and reliable therapy.

KEYWORDS: Post covid hair loss. Telogen effluvium. Microneedling.



INTRODUGAO

A Covid-19 é wuma doenca respiratéria causada pelo coronavirus
SARS-CoV-2. A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) declara o coronavirus como
uma infecgdo respiratdéria aguda de elevada transmissibilidade e de distribuicdo
global. Em dezembro de 2019, surgiu na cidade de Wuhan, na provincia de Hubei,
na China, o primeiro caso confirmado de infecg¢ao pelo virus SARS-CoV-2, causador
da doengca do coronavirus (Covid-19) (Wang et al., 2020). Desde entédo, o
coronavirus disseminou-se mundialmente com rapidez devido a sua alta
transmissibilidade, obrigando a OMS a declarar emergéncia de saude publica de
importancia internacional pela primeira vez no dia 30 de janeiro de 2020, e a
considerar formalmente a existéncia de uma pandemia no dia 11 de margo de 2020
(Beeching et al., 2020).

Historicamente, pandemias como a gripe espanhola de 1918 influenciaram a
resposta global a Covid-19, destacando a importancia de medidas de saude publica
e desenvolvimento rapido de vacinas. A pandemia de Covid-19 teve um impacto
profundo em diversos setores da sociedade, afetando a economia, a educacgao e a
saude mental das populacdes. O desenvolvimento rapido de vacinas contra a
Covid-19 foi um marco significativo, permitindo uma gestao mais eficaz da pandemia
e a reducao da mortalidade associada ao virus (Macedo et al., 2021).

A Covid-19 apresenta uma ampla gama de sintomas, variando desde
manifestagcdes leves como febre, tosse e fadiga, até sintomas mais graves como
dificuldade respiratéria e dor no peito. Além disso, muitos pacientes relatam
sequelas persistentes, conhecidas como Sindrome pd6s-COVID, ou “Covid longo”.
Segundo Fernandez-de-Las-Pefas et al. (2021), o Covid longo refere-se a pessoas
que se recuperaram da Covid-19 e relataram sequelas além do periodo esperado,
incluindo fadiga, disturbio de atencéo, excesso de sudorese, febre intermitente,
problemas de sono, apneia, entre outros.

Diante disso, embora a Covid-19 seja considerada uma doenga que afeta
principalmente o sistema respiratorio, outras manifestagbes extrapulmonares ja
foram descritas na literatura as complexidades dermatoldgicas estao entre estas
possiveis manifestacdes, destacando-se entre as queixas dos pacientes a alopecia
(Gupta et al., 2020). O efluvio telogeno € uma condigdo caracterizada pela perda

difusa de cabelo, que esta relacionada a um fator desencadeante ocorrido
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anteriormente. Geralmente, essa perda comeca entre 60 e 90 dias apdés o evento
desencadeante e pode persistir por até seis meses, sendo, assim, autolimitada
(Rebora, 2019; Sharquie; Jabbar, 2022; Lima; Brandao, 2022).

Os cabelos possuem significativa importéncia na aparéncia e autoestima das
pessoas e, por isso, a queda capilar pode afetar sobremaneira a qualidade de vida
do individuo (Hunt; McHale, 2005). Ap6és a pandemia de Covid-19 e as sequelas
associadas, como o efluvio telégeno, a busca por tratamentos capilares aumentou
significativamente. A estética desempenha um papel fundamental no tratamento
capilar, restaurando a saude dos fios, contribuindo para a recuperacdo da
autoestima e do bem-estar emocional. Atualmente, existemm muitos protocolos
capilares, sejam pelo uso de produtos topicos ou orais e até mesmo procedimentos
capazes de promover melhora e beleza no couro cabeludo e haste capilar
(Bittencourt et al., 2023). Entre os métodos de tratamento disponiveis, a
intradermoterapia e/ou mesoterapia capilar, que consiste na aplicagdo de injecoes
intradérmicas no couro cabeludo para estimular o crescimento capilar, tem se
mostrado eficaz (Kutlubay; Karaku, 2012). Além disso, aparelhos de fototerapia,
mediadas por luz, sdo utilizados para ativar a circulacao e estimular a vasodilatacao,
o que melhora o aporte de nutrientes e promove acao anti-inflamatéria, conforme
descrito por Agne (2015).

Ferreira, Rodrigues e Rodrigues (2021) argumentam que o microagulhamento
pode restaurar a autoestima e bem estar dos pacientes, utilizando-se de um método
minimamente invasivo. Moura (2020) aponta que o microagulhamento no couro
cabeludo favorece a entrada de ativos na derme e aumenta sua acgao. A lesao
causada libera a histamina, causando vasodilatacdo, aumento da circulagéo
sanguinea no couro cabeludo, melhorando a nutrigdo das papilas dérmicas e
ocasionando o gatilho das células-tronco no bulbo do cabelo.

Moura (2020) ressalta que o equipamento chamado dermaroller utiliza-se de
um rolo de agulhas de polietileno envolvidas em agulhas estéreis que possuem
tamanhos diferentes, variando de 0,5 mm a 2,5 mm, sendo passados na pele com
movimentagéo de “vai e vem” de forma repetitiva entre 10 a 15 vezes, ocasionando
microlesbes. No momento do emprego da técnica, a forca exercida sobre a pele
precisa ser controlada, com o objetivo de n&o ocasionar lesbes em regides nao

desejadas.
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Diante disso, o principal objetivo desta pesquisa foi descrever os protocolos

do uso do microagulhamento no tratamento de efluvio capilar associado a sindrome
pos-COVID, bem como suas vantagens e desvantagens. Ao explorar essa questao,
espera-se contribuir para um maior entendimento sobre o papel do
microagulhamento no contexto da queda de cabelo associada a Covid-19. A
pesquisa espera contribuir oferecendo uma alternativa acessivel e eficaz, podendo
melhorar a qualidade de vida de muitos individuos afetados pelas sequelas da
doenga, ajudando-os a recuperar ndo apenas sua saude capilar, mas também sua
autoestima. Ademais, o estudo tem o potencial de beneficiar a sociedade ao trazer
informacdes valiosas sobre uma terapia que pode ser amplamente aplicada na

pratica clinica.

METODOLOGIA

Este estudo foi desenvolvido como uma revisdo bibliografica descritiva e
exploratdria, com abordagem qualitativa, utilizando a seguinte pergunta de pesquisa:
“Quais os beneficios do microagulhamento como terapia capilar para pacientes com
sindrome pés COVID?”

Foram utilizadas bases de dados virtuais em saude, especificamente a
Biblioteca Virtual de Saude (BVS), PubMed e Google Académico. Para acesso ao
banco de dados, utilizaram-se os descritores: “microagulhamento”, “Sindrome
P6s-COVID”, “efluvio telogeno”, “post covid hair loss”, “telogen effluvium” e
“microneedling”.

Como critérios de inclusao foram definidos artigos na integra, publicados em
portugués e inglés, no periodo compreendido entre os anos de 2020 a 2024. Quanto
aos critérios de exclusao, textos duplicados, identificados apés leitura dos titulos,
artigos que nao respondessem ao objetivo da pesquisa, com publicagdes anteriores
ao ano de 2020 e revisdes de literaturas ou artigos que ndo comtemplassem ensaios

clinicos, estudos de caso etc.

RESULTADOS

A busca de dados resultou em 58 artigos. Apos uma analise preliminar, 3

artigos foram excluidos por duplicidade, restando 55 artigos pré-selecionados. Em
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seguida, 48 artigos foram excluidos por ndo atenderem aos critérios do estudo. Apos
as exclusbes, 7 artigos foram incluidos na amostra final. Todos os artigos foram

encontrados na base de dados Google Académico, conforme ilustrado na Figura 1.

Figura 1 - Fluxograma dos estudos identificados
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Fonte: Autoria propria com base no fluxograma CONCEPT MAP.

A amostra deste estudo foi constituida por 7 artigos originais publicados em
2020, 2021, 2022 ou 2023. Os estudos selecionados estdo detalhados no quadro 1,
incluindo informacdes sobre a base de dados, ano de publicagéo, pais de origem do

estudo, autores, titulo objetivo, tipo de estudo e achados cientificos (Quadro 1).

Quadro 1.1 - Resumo dos estudos que atendem os critérios de elegibilidade (Parte

1)
Artigo 1 Artigo 2 Artigo 3

Base de Google Académico Google Académico Google Académico

dados

Ano 2022 2020 2022

Pais Brasil Brasil Brasil

Autores Basilio, et al. (2022) Colpo e Brandao Dias e Rezende

Titulo Microagulhamento para | Alopecia androgenética | Microagulhamento do couro
tratamento de alopecia de | masculina: um relato de | cabeludo como terapia
padrao feminino: relato de | caso de tratamento com | complementar no tratamento
caso e alteragbes | microagulhamento da alopecia de padrao
histopatoldgicas associado a fatores de | feminino




crescimento e minoxidil
topico.

alteracdes na contagem de
foliculos
ao teste de tragéo

densidade capilar, novos
fios e maior resisténcia

Objetivo Relato de caso de uma | O objetivo do artigo foi | Relato de caso de Paciente do
mulher de 37 anos com | relatar um caso de | sexo feminino com 48 anos,
histéria de alopecia de | alopecia androgenética | com diagnéstico clinico e
padrao feminino ha 15 | masculina tratada com | dermatoscépico de APF que
anos, com rarefagao difusa | microagulhamento apdés seis meses sem
proeminente na regido | associada a drug | medicagbes foi submetida a
fronto-parietal e | delivery e minoxidil | quatro sessbes de
miniaturizagao capilar | tépico microagulhamento com
observada a dispositivo elétrico (caneta) de
dermatoscopia 12 agulhas de 1,5mm e

frequéncia de 90Hz

Tipo de Relato de Caso Relato de caso Relato de caso

estudo

Achados Discreta melhora clinica e | Diminuigdo da area de | Paciente ndo respondeu ao

cientificos | dermatoscépica, sem | rarefagdo, aumento da | tratamento convencional, mas

o] microagulhamento foi
vantajoso como terapia
complementar

Fonte: Autoria propria com base no fluxograma CONCEPT MAP.

1

Legenda: drug delivery (técnica para penetragdo de substancias terapéuticas na pele por meio de

microagulhamento, injecao ou laser)

Legenda: regiao fronto-parietal (os ossos parietais se localizam em ambos os lados do neurocranio,

formando grande parte das porgdes superior e lateral da cabega)

Quadro 1.2 - Resumo dos estudos que atendem os critérios de elegibilidade (Parte

2)
Artigo 4 Artigo 5
Base de Google Académico Google Académico
dados
Ano 2021 2021
Pais Brasil Italia
Autores Freitas et al. Gentile
Titulo Resposta terapéutica da alopécia androgenética | Preliminary  Investigation on
apos drug delivery digital com aplicagdo de | Micro-Needling With Low-Level
PRODEW  500®, NANOFACTOR® AFGF, | LED Therapy and Growth Factors
NANOFACTOR® VEGF, COPPER PEPTIDEO®, | in Hair Loss Related to COVID-19
PROHAIRIN  B4®, CAPILLISIL HC® E
ARCT-ALG®
Objetivo Avaliar a resposta terapéutica da alopécia | Descrever o impacto encorajador
androgenética apds drug delivery digital com [ do LLLT com MND e GFs em
aplicagdo topica de Prodew 500®, Nanofactor® | HR-G em pacientes que sofrem
aFGF, Nanofactor® VEGF, Copper Peptideo®, | de HL e/ou TE relacionados a
Prohairin B4®, Capillisil HC® e Arct-Alg® COVID-19
Tipo de Estudo clinico ndo controlado Estudo de Série de Casos
estudo
Achados Aumento da espessura da haste capilar e | A densidade capilar aumentou
cientificos contagem positiva de fios apos o tratamento em 11 + 2 fios/cm?* apods 20
semanas. Resultados
encorajadores, mas sem
significancia estatistica

Fonte: Autoria propria com base no fluxograma CONCEPT MAP.
Legenda: Prodew 500®, Nanofactor® aFGF, Nanofactor® VEGF, Copper Peptideo®, Prohairin B4®,

Capillisil

HC® e Arct-Alg®

microagulhamento)

(substancias utilizadas no protocolo de drug delivery com
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Quadro 1.3 - Resumo dos estudos que atendem os critérios de elegibilidade (Parte

3)

Artigo 6 Artigo 7

Base de Google Académico Google Académico

dados

Ano 2021 2023

Pais Brasil Paquistao

Autores Raies e Brandao Saeed

Titulo Microagulhamento e Exsynutriment no | A case report of occurrence of severe
Tratamento de Efllvio Telégeno alopecia areata as post-COVID-19

complication

Objetivo Elucidar o caso de uma paciente feminina de | Relatar um caso de alopecia areata
27 anos, com rarefagdo dos fios, apds inicio | grave como uma  complicagédo
de quadro depressivo e tratamento do | pos-COVID-19 e discutir 0s
mesmo com succinato de desvenlafaxina tratamentos empregados, incluindo

sua eficacia e limitacdes

Tipo de Relato de Caso Relato de Caso

estudo

Achados Melhora significativa na rarefagdo dos fios, | Regeneragado capilar apés 2 meses de

cientificos cessagao da descamagdo e descontinuagédo | tratamento, mas recorréncia de areas
do uso de antidepressivos calvas

Fonte: Autoria propria com base no fluxograma CONCEPT MAP.

Legenda: Exsynutriment (silicio organico hidrossoluvel)

A anadlise dos artigos possibilitou a identificagdo dos protocolos realizados,

bem como a faixa etaria envolvida, os profissionais, as técnicas utilizadas e pontos

positivos e negativos dos estudos (Quadro 2).

Quadro 2.1 — Descricdo dos protocolos (Parte 1)

couro cabeludo, realizadas
em intervalos mensais.

associadas a aplicagéo de
fatores de crescimento e
minoxidil tépico 5% diario

Artigo 1 Artigo 2 Artigo 3
Titulo Microagulhamento  para | Alopecia androgenética | Microagulhamento do
tratamento de alopecia de | masculina: um relato de | couro cabeludo como
padrao feminino: relato de | caso de tratamento com | terapia complementar no
caso e alteragdes microagulhamento tratamento da alopecia de
associado a fatores de | padrdo feminino
crescimento e minoxidil
tépico.
Faixa etaria 37 anos 44 anos 48 anos
Profissionais | As profissbes especificas | Médica, pds-graduanda | Médica dermatologista e
envolvidos dos autores ndo sdo | em Dermatologia e | Professor de Dermatologia
mencionadas Professor de Dermatologia
Protocolo Trés sessdes de | Quatro sessdes de | Quatro sessbes de
realizado microagulhamento no | microagulhamento, microagulhamento a cada

15 dias, apds antissepsia
local com solugéo
alcodlica de clorexidina.
Associado ao uso de
minoxidil tépico e a
finasterida oral




curto e longo prazo, sem
causar fibrose significativa
ou inflamacao, e
proporcionou uma leve
melhora clinica e
dermoscépica apos trés
sessbes. Negativos: A
eficacia do tratamento foi
limitada, com o padréo de
alopecia  permanecendo
inalterado e sem
mudangas significativas na
contagem folicular. A leve

dos fios, surgimento de
novos fios e maior
resisténcia ao teste de
tragdo. O paciente relatou
satisfacdo com 0s
resultados. Negativos: O
estudo foi limitado a um
unico caso, o que limita a

generalizacao dos
resultados. E necessario
realizar mais estudos

clinicos para confirmar a
eficacia do protocolo.

Técnica Microagulhamento com Microagulhamento com Microagulhamento no

utilizada Derma Roller de 2,0 mm Derma Roller de 1,5 mm couro cabeludo. Aparelho
utilizado para o estudo
n&o mencionado.

Pontos Positivos: (0] estudo | Positivos: Houve uma | Positivos: o estudo

positivos e mostrou que o | diminuigdo visivel da area | mostrou  aumento na

negativos do | microagulhamento no | de rarefagdo  capilar, | densidade capilar,

estudo couro cabeludo é seguro a | aumento da densidade | principalmente nas regides

frontais e do vértex, e
aumento do didametro dos
fios. Técnica de
microagulhamento

estimulou o crescimento
capilar por mecanismos
relacionados a
angiogénese e ativacao de
células-tronco foliculares.
Negativos: Limitagdo no
estudo devido a pequena
variagdo de padronizagao
nas fotos clinicas pré e

melhora observada nao foi
correlacionada com
alteragdes

histopatoldgicas, e, por ser
um estudo de caso Unico,
os resultados ndo podem

ser generalizados. Mais
pesquisas com um
numero maior de
participantes sao
necessarias para
confirmar a eficacia do
microagulhamento na
alopecia de padrao
feminino.

poés-tratamento, o que
pode distorcer a
percepgao global de

ganho capilar. O impacto a
longo prazo da fibrose
cumulativa provocada pelo
microagulhamento ainda é
obscuro.

Fonte: Autoria propria com base no fluxograma CONCEPT MAP.

Legenda: Solugao alcodlica de clorexidina (solug¢ao utilizada para antissepsia da pele)

Legenda: Derma Roller (disponisitvo utilizado para microagulhamento)

Legenda: Vértex (area entre os arcos superciliares do osso frontal, acima dos ossos nasais)

Quadro 2.2 - Descricao dos protocolos (Parte 2)

aplicado no couro cabeludo de individuos
com alopecia androgenética (AGA). Os
participantes  passaram por sessdes
seriadas de microperfuragdes cutaneas com
injegdo tépica da solugdo teste a cada 30
dias, totalizando trés ciclos de aplicacdo.

Artigo 4 Artigo 5
Titulo Resposta terapéutica da alopécia | Preliminary Investigation on
androgenética apds drug delivery digital com | Micro-Needling With Low-Level LED
aplicagao de PRODEW 500®, | Therapy and Growth Factors in Hair
NANOFACTOR® AFGF, NANOFACTOR® | Loss Related to COVID-19
VEGF, COPPER PEPTIDEO®, PROHAIRIN
B4®, CAPILLISIL HC® E ARCT-ALG®
Faixa etaria 24 a 76 anos 23 a 68 anos
Profissionais Médicos dermatologistas Professor de cirurgia plastica e
envolvidos reconstrugao
Protocolo Estudo clinico néo controlado e cegado para | O protocolo envolveu
realizado avaliar a eficacia de um produto teste | microagulhamento (MND)

combinado com terapia de luz de
baixa intensidade (LLLT) e fatores de
crescimento (GFs), com sessées
realizadas duas vezes por semana
durante cinco meses, totalizando 40
sessodes.
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pelos participantes  (35%

aumento acentuado de volume,

Estudo nado controlado, limitando
generalizacdo dos resultados.

prurido.

observaram
45%
referiram aumento moderado). Negativos: | O

Reacgdes
adversas leves relatadas, como eritema e

Técnica Uso do sistema digital D&D Performance | A  técnica utiizada foi o
utilizada Injector com microagulhas para realizar | microagulhamento combinado com
perfuragdes e aplicagao topica dos produtos. | terapia de luz LED, utilizando um
dispositivo chamado Hairgen
Booster®, que permite a infiltragdo
de uma solugdo de crescimento
capilar contendo horménios e fatores

de crescimento.
Pontos Positivos: Aumento da densidade de fios | Positivos: Aumento da densidade
positivos e (43,47% na area acometida). Melhora | capilar em 11 2 fios/cm? ao final do
negativos do significativa na espessura dos fios (39,39% | tratamento em comparagédo com a
estudo de aumento). Resultados positivos relatados | linha de base. 70% dos pacientes

relataram  satisfaggo com os
resultados do tratamento. Negativos:
estudo teve uma amostra
a | pequena, com apenas 10 pacientes.

Fonte: Autoria propria com base no fluxograma CONCEPT MAP.
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Legenda: D&D Performance Injector (dispositivo de drug delivery com microagulhamento digital que

permite a entrega precisa de medicamentos).

Quadro 2.3 - Descri¢ao dos protocolos (Parte 3)

psicologico também foi notavel, uma vez
que a melhora na autoestima da
paciente motivou a continuidade do
tratamento dermatolégico e contribuiu
para o0 sucesso do tratamento
psiquiatrico. A eficacia do protocolo foi
sustentada, com os resultados mantidos
até o presente momento do tratamento.
Negativos: Como se trata de um relato
de caso Uunico, a generalizagdo dos
resultados é limitada. Além disso, a

Artigo 6 Artigo 7
Titulo Microagulhamento e Exsynutriment no | A case report of occurrence of severe
Tratamento de Efluvio Telégeno alopecia areata as post-COVID-19
complication
Faixa etaria 27 anos 33 anos
Profissionais Médicos As profissbes especificas dos autores
envolvidos ndo sdo mencionadas
Protocolo Sessdes de microagulhamento | A paciente foi inicialmente tratada com
realizado realizadas  quinzenalmente, depois | aplicacdo topica de Mometasona 0,1%,
mensalmente, associado a | sequida de injegcbes de Triancinolona
Exsynutriment 300mg e Biotina 5mg | Acetonida 40 mg em multiplos pontos
orais afetados pela alopecia. Apoés duas
sessdes, o tratamento foi considerado
ineficaz. Em seguida, ela foi submetida a
um regime de tacrolimus 0,1% pela
manhd e minoxidili 5% a noite,
complementado por sessdes mensais de
PRP com microagulhamento.
Técnica Microagulhamento com  Fator de | Microagulhamento no couro cabeludo
utilizada Crescimento. Apare|h0 utilizado para o com PRP, minoxidil 5%, e tacrolimus
estudo ndo mencionado. 0,1%. Aparelho utilizado para o estudo
ndo mencionado.
Pontos Positivos: A melhora clinica da paciente, | Positivos: Apds o inicio do tratamento
positivos e com reducgdo significativa da rarefagdo | com PRP e microagulhamento, houve
negativos do dos fios capilares, e cessagdo da | recuperagdo visivel, com redugdo da
estudo descamagao  capilar. O impacto | queda de cabelo e recrescimento de fios.

A melhora na condi¢do estética pode ter
reduzido o impacto psicolégico negativo
da alopecia. Negativos: O tratamento
com corticosteroides tépicos e injetaveis
nao foi eficaz, o que prolongou o tempo
de tratamento. Embora tenha havido
recrescimento, novos pontos de alopecia
foram observados, indicando a
recorréncia da condi¢gdo. O estudo € um
relato de caso Unico, e faltam
informacdes sobre o _numero_ideal de




auséncia de um grupo de controle
dificulta a comparagdo dos efeitos

sessbes de PRP para manutengdo dos
resultados.
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observados. Outro fator que pode
influenciar os resultados foi a adeséo
correta da paciente ao tratamento, o que
pode nado ser replicavel em outros
casos. Por fim, a combinagdo de
intervengbes torna dificil isolar o efeito
especifico do microagulhamento em
comparagao com os suplementos orais
utilizados.

Fonte: Autoria propria com base no fluxograma CONCEPT MAP.

DISCUSSAO

Os estudos selecionados abordam o uso do microagulhamento em diferentes
contextos de tratamento da alopecia, com foco em diversas técnicas e protocolos
aplicados a pacientes com distintos graus de perda capilar. As pesquisas variam
entre relatos de caso e estudos clinicos controlados, oferecendo uma viséo
abrangente dos efeitos terapéuticos do microagulhamento seja por si s6 ou quando
combinado com outras terapias, como fatores de crescimento, minoxidil e plasma
rico em plaquetas (PRP). Além disso, os estudos investigam diferentes
profundidades de microagulhas, desde o uso de dispositivos manuais até sistemas
digitais, fornecendo dados importantes sobre a eficacia dessas técnicas em termos
de aumento de densidade capilar e melhoria clinica.

Embora os resultados tenham mostrado tendéncias positivas, como o
aumento da resisténcia dos fios e a cessagao da rarefacdo capilar, a maioria dos
autores ressalta a necessidade de mais estudos para validar o microagulhamento
como uma abordagem segura e eficaz a longo prazo, especialmente em casos de
alopecia androgenética (AGA) e condigbes pos-COVID-19.

Os estudos revisados mostraram que o microagulhamento tem demonstrado
resultados promissores no tratamento de alopecia, especialmente em contextos
relacionados a sindrome p6s-COVID-19. O trabalho de Gentile (2021) apresenta um
aumento da densidade capilar em pacientes com perda de cabelo relacionada a
COVID-19,

microagulhamento combinado com terapia de LED e fatores de crescimento, mesmo

com resultados preliminares promissores apés o0 uso de

sem significancia estatistica. Saeed (2023) relatou um caso de alopecia areata
severa como complicagao pés-COVID-19, onde o microagulhamento com PRP foi

utilizado com sucesso no tratamento da queda de cabelo.
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Em estudos que investigaram o uso de microagulhamento em outras formas
de alopecia, Basilio et al. (2022) verificaram pequenas melhorias na alopecia de
padrdo feminino apds trés sessdes de microagulhamento, embora ndo houvesse
mudangas significativas no numero de foliculos, indicando a necessidade de mais
pesquisas para validar a eficacia a longo prazo. Da mesma forma, Dias e Rezende
(2022) relataram resultados satisfatérios ao usar microagulhamento como terapia
complementar em pacientes que ndo responderam aos tratamentos tradicionais,
como minoxidil e finasterida.

Raies e Brandao (2021) destacaram o wuso de dispositivos de
microagulhamento de wuso doméstico. Embora esses dispositivos tenham
demonstrado ser seguros, os resultados ndo atingiram significancia estatistica
quando comparados a outras modalidades, como o uso combinado com solugdes de
minoxidil. Esse estudo indica que o microagulhamento pode ser eficaz, contudo mais
estudos s&o necessarios para determinar a melhor aplicagao e os protocolos ideais,
especialmente para pacientes com complicacdes capilares p6s-COVID.

Esses achados reforgam a eficacia potencial do microagulhamento como
parte de um tratamento multifatorial para alopecia, com resultados promissores, mas

ainda em fase de validagao clinica.

CONSIDERAGOES FINAIS

Considerando os objetivos delineados neste estudo, € possivel concluir que o
microagulhamento, isolado ou combinado com outras terapias, possui potencial
como técnica complementar no tratamento da alopecia. Evidéncias revisadas
indicam aumento da densidade e espessura dos fios, bem como melhorias na
qualidade de vida dos pacientes.

O microagulhamento mostra-se como uma alternativa minimamente invasiva
e segura, com resultados promissores no estimulo ao crescimento capilar. Contudo,
a auséncia de validagdo cientifica mais robusta, com protocolos rigorosos e
amostras amplas, ainda limita sua aplicagdo como terapia padrao. A necessidade de
estudos adicionais € evidente, especialmente para consolidar um protocolo ideal que

contemple diferentes causas de alopecia e grupos populacionais diversos.
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Para futuras pesquisas, sugere-se explorar amostras mais amplas e incluir um
acompanhamento prolongado para avaliar a durabilidade dos resultados do
microagulhamento em pacientes com alopecia pés-COVID, bem como comparagoes
entre o microagulhamento e outras abordagens terapéuticas.

Assim, este estudo contribui para o avangco do conhecimento sobre
intervencgdes capilares, reforcando o papel do microagulhamento como uma
abordagem promissora para 0 manejo da alopecia. Apesar das limitagcbes, os
achados apontam que a técnica pode ser integrada como parte de estratégias
terapéuticas multidisciplinares, oferecendo uma melhoria ndo apenas na condigao

capilar, mas também na autoestima e na qualidade de vida dos pacientes.

REFERENCIAS

ABREU, M. A. M. M.; NASCIMENTO, L. J.; SOUSA, A. R. S.; ALESSI, V. B. Efluvio
telogeno: uma sequela pos-COVID 19. Brazilian Journal of Health Review,
Curitiba, v. 6, n. 5, p. 19654-19668, sep/oct., 2023.

AGNE, J. E. Eletrotermofototerapia. 2. ed. Santa Maria: Andreoli, 2015.

ALKERAYE, S.; ALRASHIDI, A.; ALOTAIBI, N. S.; et al. The Association Between
Hair Loss and COVID-19: The Impact of Hair Loss After COVID-19 Infection on the
Quality of Life Among Residents in Saudi Arabia. Cureus, v. 14, n. 10, e30266, 13
out. 2022.

ALMEIDA, M. G. M.; ALMEIDA, C. B. M.; VASCONCELOS, T. C. L. Efluvio telégeno
pds-COVID. Research, Society and Development, v. 11, n. 8, e7611830452, 2022.

ALVES, K. M. A. L.; BRANDAO, S. N.; SIQUEIRA, N. Uso de fatores de crescimento
no microagulhamento para tratamento da alopécia androgenética. Revista Cereus,
v. 12, n. 2, 2020.

BASILIO, F. M. A.; BRENNER, F. M.; WERNER, B. Microneedling for female pattern
hair loss: case report and histopathological changes. Surg Cosmet Dermatol, 2022,
14, €20220074.

BEDAIR, N. |.; ABDELAZIZ, A. S.; ABDELRAZIK, F. S.; EL-KASSAS, M,
ABOUHADEED, M. H. Post Covid telogen effluvium: the diagnostic value of serum
ferritin biomarker and the preventive value of dietary supplements. A case control
study. Archives of Dermatological Research, v. 316, p. 336, 2024.

BEECHING, N. J.; FLETCHER, T. E.; Fowler, R. B. J. M. Doenca do coronavirus
2019 (COVID19). BMJ Best Practice, 2020.



18

BITTENCOURT, W. J. M.; ARGOLO, I. P. R.; NOGUEIRA, F. C. B.; XAVIER, L. S;;
SILVA, A. G.; BERTOLINI, N. O. Pratica introdugao e procedimentos em terapia e
estética capilar [livro eletrénico]. 1.ed. -- Lavras, MG: Fundag¢dao Educacional de
Lavras, 2023.

CAETANO, A. V.; ANDRADE, A. C. D.; MENDONGCA, E. G. Uso do
microagulhamento na alopecia n&o cicatricial. Anais do 24° Simpésio de TCC do
Centro Universitario ICESP, 2022, p. 54-60.

CARVALHO, E. A.; GOMEZ, M. L. P. Tratamento da alopecia: comparacgao entre os
resultados obtidos por aplicagdo das técnicas de microagulhamento e laser de baixa
poténcia. Revista Uniitalo em Pesquisa, v.12, n.3, p. 84-113, jul/2022.

COLPO, M. C. V.; BRANDAO, B. J. F. Alopecia androgenética masculina: um relato
de caso de tratamento com microagulhamento associado a fatores de crescimento e
minoxidil tépico. BWS Journal, 2020, 3, e20020054, 1-6.

DIAS, P. C. R.; REZENDE, H. D. Microagulhamento do couro cabeludo como terapia
complementar no tratamento da alopecia de padrao feminino. Surgical & Cosmetic
Dermatology, 2022, 14, €20220062.

FERNANDEZ-DE-LAS-PENAS, C.; PALACIOS-CENA, D.; GOMEZ-MAYORDOMO,
V.; CUADRADO, M. L.; FLORENCIO, L. L. Defining post-COVID symptoms
(post-acute COVID, long COVID, persistent post-COVID): an integrative
classification. International Journal of Environmental Research and Public
Health, 2021; 18(5), 2021.

FERREIRA, M. H. Q; RODRIGUES, I. B.; RODRIGUES, M. B. Estudo do padrao de
melhora da alopecia androgenética em pacientes com uso de microagulhamento
associado a minoxidil e/ou plasma rico em plaquetas e mesoterapia. Arquivos
Médicos dos Hospitais e da Faculdade de Ciéncias Médicas da Santa Casa de
Séao Paulo, p. 1-7, 2021.

FREITAS, M. R.; FARIAS DE VASCONCELOS; OLIVEIRA FILHO, J. Resposta
terapéutica da alopécia androgenética apos drug delivery digital com aplicacéo de
prodew 500®, nanofactor® afgf, nanofactor® vegf, copper peptideo®, prohairin b4®,
capillisil hc® e arct-alg®. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e
Educacao, 2021, 7(11).

GENTILE, P. Preliminary Investigation on Micro-Needling with Low-Level LED
Therapy and Growth Factors in Hair Loss Related to COVID-19. J. Clin. Med., 2021,
11, 5760.

GRESS, J. B.; SILVEIRA, A. O.; MONTEIRO, B. C.; ALTOE, E. C. B.; ELEUTERIO,
F. B.; SURDI, K. C. Efluvio telégeno pds-infecgao por Covid-19: uma revisao
narrativa. Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v. 5, n. 2, p. 4692-4701,
mar./abr. 2022.



19

GUPTA, A.; MADHAVAN, M. V.; SEHGAL, K.; NAIR, N.; MAHAJAN, S.; SEHRAWAT,
T. S.; BIKDELI, B.; AHLUWALIA, N.; AUSIELLO, J. C.; WAN, E. Y.; FREEDBERG, D.
E.; KIRTANE, A. J.; PARIKH, S. A.; MAURER, M. S.; NORDVIG, A. S.; ACCILI, D;
BATHON, J. M.; MOHAN, S.; BAUER, K. A.; LEON, M. B.; KRUMHOLZ, H. M,;
URIEL, N.; MEHRA, M. R.; ELKIND, M. S. V.; STONE, G. W.; SCHWARTZ, A.; HO,
D. D.; BILEZIKIAN, J. P; LANDRY, D. W. Extrapulmonary manifestations of
COVID-19. Nat Med. 2020 Jul;26(7):1017-1032.

HUNT, N.; MCHALE, S. The psychological impact of alopecia. BMJ (Clinical
research ed.), 2005, 331(7522), 951-953.

KUTLUBAY, Z.; KARAKU, O. Hair Mesotherapy. Hair: Ther Transplant;
2012;2(1):1000e102.

LIMA, P. C. Q. M. C; BRANDAO, B. J. F. Efluvio Telégeno Agudo e Alopecia Areata
Associada a COVID-19. BWS Journal, v. 5, p. 1-9, 2022.

MACEDO, Gustavo et al. Gripe Espanhola e Covid-19: Uma Analise Sobre o
Sistema Publico de Saude Brasileiro. Observatoério Militar da Praia Vermelha. Sao
Paulo: ECEME. 2021.

MOURA, A. R. A. Alopecia Androgenética: Andlise das Causas e Alguns
Tratamentos na Calvicie do Homem. Trabalho de Conclusdo de Curso (Curso
superior de tecnologia em Estética e Cosmética Faculdade) - Associagao Educativa
Evangélica, 2020.

RAIES, S. C.; BRANDAO, B. J. F. Microagulhamento e Exsynutriment no Tratamento
de Efluvio Telégeno. BWS Journal, 2021, 4, e211200184, 1-7.

REBORA, A. Telogen efuvium: a comprehensive review. Clin Cosmet Investig
Dermatol, 2019, 12:583-590.

SAEED, S. A case report of occurrence of severe alopecia areata as post-COVID-19
complication. Journal of Pakistan Association of Dermatologists, 2023, 33(3),
1776-1779.

SANTOS, I. G. Uso do microagulhamento associado ao minoxidil para o
tratamento da alopecia. Trabalho de Conclusdo de Curso (Graduagdo em
Biomedicina) - Universidade Uniderp, 2021.

SHARQUIE, K. E.; JABBAR, R. |. COVID-19 infection is a major cause of acute
telogen effluvium. Irish Journal of Medical Science, 2022, 191:1677-1681.

SILVA, U. P.; FARIAS, W. S. Alopécia: emprego do microagulhamento como
instrumento para o tratamento. Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v. 6, n.
1, p. 234-243, 2023.

WANG, F.; CAO, J.; YU, Y,; DING, J.; ESHAK, E. S;; LIU, K.; MUBARIK, S.; SHI, F,;
WEN, H.; ZENG, Z.; BAI J.; YU, C. Epidemiological characteristics of patients with
severe COVID-19 infection in Wuhan, China: evidence from a retrospective



20

observational study. International journal of epidemiology, v. 49, n. 6, p.
1940-1950, 2020.

ANEXOS

Figura 1 - Antes e depois do tratamento com microneedling (adaptado de Basilio et al., 2022).

Figura 2 - Antes e depois do tratamento com microagulhamento associado a fatores de
crescimento e minoxidil tépico (adaptado de Colpo e Brandao, 2020).
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Figura 3 - Antes e depois do microagulhamento do couro cabeludo no tratamento da alopecia de
padréo feminino (adaptado de Dias e Rezende, 2022).

Figura 4 - Antes e depois da resposta terapéutica da alopecia androgenética apds drug delivery
digital (adaptado de Freitas, Farias de Vasconcelos e Oliveira Filho, 2021).
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Figura 5 - Antes e depois do microagulhamento com LED de baixa intensidade e fatores de
crescimento para perda de cabelo relacionada a COVID-19 (adaptado de Gentile, 2021).

Figura 6 - Antes e depois da alopecia areata severa como complicagédo pds-COVID-19 (adaptado
de Saeed, 2023).



