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Resumo

A epilagdo a laser é um procedimento seguro e de ampla aplicagdo,
no entanto, quando realizado de forma incorreta, seja por
inexperiéncia ou incapacitagio do profissional, pode gerar
complicagdes.

Reunir os achados de maior relevancia presentes na literatura acerca
da epilagdo a laser, a fim de apontar a incidéncias das principais
complicagdes decorrentes deste procedimento.

Foram reunidos 13 estudos para a elaboragdo da presente revisdo da
literatura. Foram inclusos apenas estudos publicados entre 2010 e
2020, excluindo-se aqueles que ndo correspondiam ao objetivo deste
estudo.

Dentre as complicagbes comumente encontradas estdo a
despigmentacdo da darea tratada, queimaduras, efeitos paradoxais e
complicagdes oculares. No entanto, é importante destacar a
ocorréncia de eventos como agravamento de acnes, edema e
hipersensibilidade local, muito embora sejam incomuns.

Conclui-se que a epilagao a laser é um procedimento que demanda
alta capacidade técnica e tedrica no que tange o manejo de possiveis
complicagOes. Além disso, é imprescindivel que o profissional tenha
conhecimento de materiais indispensaveis a técnica, tal como d6culos
de protegado individual.

Laser epilation is a safe procedure with wide application,
however, when performed incorrectly, either due to inexperience
or professional incapacitation, it can lead to complications.
Gather the most relevant findings in the literature about laser
epilation, in order to point out the incidences of the main
complications resulting from this procedure. 13 studies were
gathered to prepare this literature review. Only studies published
between 2010 and 2020 were included, excluding those that did
not meet the objective of this study. Among the complications
commonly found are depigmentation of the treated area, burns,
paradoxical effects and ocular complications. However, it is
important to highlight the occurrence of events such as
aggravation of acne, edema and local hypersensitivity, although
they are uncommon. It is concluded that laser epilation is a
procedure that requires high technical and theoretical capacity
regarding the management of possible complications. In addition,
it is essential that the professional has knowledge of materials
that are essential to the technique, such as personal protective

goggles.
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INTRODUCAO

A epilacdo a laser é um procedimento amplamente praticado em todo o
mundo, no entanto, a manipulacdo do laser, quando realizada por pessoas sem
capacitagdo, pode resultar em complicacbes graves de cardter transitério ou
permanente. Além disso, a presenca de fen6menos como o hirsutismo e a hipertricose
podem afetar o bem-estar psicoldgico, desencadeando quadros de ansiedade e
depressao que impactam diretamente na autoimagem e, consequentemente, na
qualidade de vida dos individuos acometidos (L.2)

O primeiro aparelho especifico para epilacdo a laser foi aprovado pela Food and
Drug Admnistration (FDA) em 1996 e consistiu em um laser cuja composicdo foi de
itrio-aluminio-granada (Nd:YAG), o nome utilizado para este aparelho foi neodimio.
Atualmente existem varias tecnologias aprovadas para esse fim, como o laser de rubi
(694nm), alexandrita (755 nm), diodo (800-810 nm), neodimio: YAG (1.064 nm) e a luz
intensa pulsada (590 nm a 1.200 nm), considerados métodos eficazes para a reducao
de pelos a longo prazo @)

O processo pelo qual o laser elimina os pelos é pautado no principio da
fotodermdlise seletiva, que consiste em conduc¢ado de calor durante o pulso do laser de
modo a aquecer a superficie adjacente a estrutura alvo B 0s parametros do laser, tais
como tamanho de onda indicado, duracao de pulso, frequéncia e fluéncia, devem ser
escolhidos de maneira individualizada com base no cromdéforo alvo e na melanina dos
foliculos pilosos nesta regido, para entdo promover dano térmico minimo ao tecido
adjacente @),

A presenca de pelos indesejaveis é uma queixa comum entre os individuos (L4
0 que tornou a depilacdo um procedimento amplamente conhecido. Sabe-se que a
depilacdo causa danos as células tronco foliculares do bulge, isto é, as células
presentes na zona protrusa da bainha externa da raiz ou da papila dérmica na base do
foliculo piloso. Estes sdo alvos ndo pigmentados, localizados fora da haste pigmentada
do pelo ),

Na epilacdo a laser a luz deve primeiro ultrapassar a epiderme pigmentada,

para entdo atingir o foliculo piloso. Com objetivo de remoc¢dao permanente é essencial
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a regido passe pelo resfriamento a fim de conferir maior seguranga ao procedimento
evitando possiveis complica¢cbes, especialmente em se tratando de tecidos com
fototipos elevados. e assim tornando esse processo seguro, principalmente das
pessoas com fototipo mais altos. E importante ressaltar que para que a perda
temporaria do pelo seja alcancada é preciso induzir a fase catdgena, o que ocorre apds

(5

a exposicao a fluéncias baixas ), enquanto que a perda permanente do fio requer um

tratamento continuo %,

Quanto a morfologia do tecido, vale destacar que a base do bulbo, localizada na
regido da papila dérmica, é irrigada e nutrida pela corrente sanguinea, possibilitando o
surgimento de novos fios. A protuberancia localiza-se a cerca de um terco de distancia
da superficie da pele. Ja no bulbo, sdo encontradas células da raiz externa da epiderme
em conjunto com células da bainha dérmica, células estas que se estendem até o istmo
e infundibulo do foliculo piloso desempenhando papel relevante no crescimento do fio
(6)-

A fase telégena do crescimento do fio occore com o movimento da papila
dérmica em direcdo a regido da protuberancia, causando o estimulo para o inicio da
fase anagena. A fase andgena caracteriza-se pela producao de melanina e é nesta fase
gue o laser pode atuar causando dano na estrutura responsavel pelo desenvolvimento
do fio. Com o crescimento ativo do fio a papila dérmica regride, movendo-se para
longe da protuberancia e da matriz do fio, de modo que as células passam por uma
regressao caracteristica da fase catagena. Desse modo, entende-se que a distancia
presente entre a regido protuberante e a papila dérmica variam de acordo com a fase
do crescimento dos fios, fator determinante para o processo de epilacdo, o qual
objetiva atingir justamente a protuberancia e o bulbo ®)

A luz laser que atinge a derme provoca um superaquecimento sobre os fios
pigmentados que o causa destruicdo total ou parcial do foliculo piloso. Durante esse
processo deve ser objetivo final atingir as células tronco localizadas no bulge, o que
acontece por meio da fotodermolise seletiva supracitada, que aquece a regido
perifolicular de modo a induzir a destruicao total ou parcial das células responsdaveis

pelo crescimento do pelo @)
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E de imprescindivel relevancia destacar que a matriz capilar é sensivel ao dano
induzido pelo laser apenas na fase anagena do ciclo de crescimento do pelo, o que
justifica a necessidade de diversas sessdes a fim de induzir o dano a todos os foliculos
presentes na regido desejada. Sao recomendadas, pelo menos, de 4 a 6 sessOes para
gue o objetivo seja atingido. Feito isso, uma manutencdo da regido é necessaria a cada
6 ou 12 meses, a depender do caso @)

A utilizacdo de subdoses de energia podem dificultar a reducdo do fio, seja ao
causar um afinamento do mesmo, uma vez que esta descrito na literatura que quanto
mais fino for o pelo mais dificil serd a sua remoc¢do, ou entdo por causar o que é
chamado de efeito paradoxal, quando a subdose acaba estimulando o crescimento de
fios e ndo a sua remocao @),

Ainda, com relacdo a importantes aspectos a serem considerados, outro efeito
que deve ser evitado é a competicdo da melanina presente na epiderme e no pelo pela
luz emitida através do laser, pois quando isso acontece a ocorréncia de eventos
adversos indesejdveis aumenta significativamente. Uma estratégia adotada para que
ndo haja absorcdo de luz pela melanina presente na epiderme é o resfriamento
seletivo do tecido, capaz de minimizar lesdes e possibilitar a aplicacdo de quantidades
maiores de energia sem oferecer maiores riscos de efeitos colaterais ),

Com isso, é possivel compreender a complexidade por tras do procedimento de
epilacdo a laser e, além disso, a influéncia que o mesmo possui sobre a autoestima e a
qualidade de vida dos individuos que se submetem e ele, conferindo ainda mais
importancia e seriedade a sua realizacdo. Sao claros na literatura atual diversos
mecanismos que levam a complicacGes decorrentes da epilacdo utilizando diferentes
tipos de laser, por isso, dentre os objetivos estabelecidos entre o profissional e o
individuo devem sempre ser consideradas na escolha as abordagens que oferecam

menos perigo aos pacientes ),

MATERIAIS, SUJEITOS E METODOS

Apds delimitado o tema da presente revisdo da literatura, foi realizada para sua

elaboracdo, em janeiro de 2021, busca na base de dados digital PubMed sobre o tema
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epilacdo a laser e suas complicacdes, as palavras-chave utilizadas para tal foram
“laser”, “complication” e “hair removal”.

Ademais, para além da busca nesta base de dados, também foram utilizados
livros que tratam de cosmiatria e dermatologia.

Como critérios de inclusao foram considerados estudos publicados entre 2010
e 2020 e disponiveis na lingua inglesa. Além disso, foram utilizados trés livros cujas
tematicas sdo laserterapia e dermatologia geral, com especial enfoque no capitulo
relativo a epilagdo a laser. Foram excluidos estudos que ndo correspondiam aos
objetivos desta revisao.

A partir da analise criteriosa dos estudos selecionados sera realizada uma
discussdo acerca do tema escolhido a fim de expor os achados relativos as
complicacoes decorrentes do procedimento de epilacdo a laser. A revisdao narrativa foi
o modelo de producdo cientifica escolhido pois é capaz de reunir producdes

pertinentes acerca do tema maior especificidade e rigor técnico. Ressalto que todos os

estudos selecionados preencheram os critérios metodolégicos acima citados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir de anadlise criteriosa realizada a partir dos estudos selecionados para a
presente revisdo da literatura, destacamos que a escolha do equipamento e do tipo de
laser utilizado sdo os primeiros e mais relevantes passos envolvidos na realizacdo da
epilacdo a laser.

A destruicdo dos foliculos pilosos pelo laser pode ser feita através de trés
mecanismos, quais sejam mecanismo térmico (por meio de aquecimento local),
mecanico (via ondas de choque e captacbes violentas) e fotoquimico (através da
geracdo de mediadores toxicos, como oxigénio simples ou radicais livres). Ja4 em se
tratando dos comprimentos de onda utilizados para esse procedimento, destacamos
aqueles compreendidos entre o ultravioleta (400 nm) e o infravermelho (1.200 nm),
haja vista que esta faixa representa os comprimentos de onda absorvidos pela

melanina e podem penetrar de forma mais intensa na derme B) Dentre as luzes
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pertencentes a esse intervalo de comprimento de onda, destacamos o laser de rubi
rubi (694 nm), alexandrita (755 nm), diodo (800nm) e neodimio, sendo YAG 1.064 e a
LIP. O laser Nd: Yag é considerado a melhor opc¢do para peles de fototipo IV a VI, a luz
intensa pulsada e o laser de Alexandrita, sdo mais adequados para os fototipos | a lll,
por serem menos penetrantes (8). O laser de rubi, pode ser usado com seguranca em
fototipos | a lll, enquanto o laser diodo pode ser indicado com seguranga em fototipos
lav®,

Os resultados do procedimento sdao dependentes da maquina e dos parametros
escolhidos, isto é, da duragdo de pulso, comprimento de onda, densidade de energia e
fluéncia (diretamente relacionado ao tempo de exposicdo a luz) e resfriamento da
pele, mas também relacionam-se diretamente com caracteristicas intrinsecas ao
individuo, tais como fototipo da pele, espessura e cor dos fios atingidos, regido
anatomica, disfuncdo enddcrina, fase do crescimento capilar. Por ultimo, mas nao
menos relevante, os resultados alcangcados também dependem também da habilidade
do operador (L2

A seguir serdo apresentados tipos de laser encontrados durante a pesquisa
realizada para esta revisao, a fim de elucidar de forma individual as caracteristicas de
cada um desses tipos.

Laser de rubi: O laser de rubi emite energia com um comprimento de onde de
694 nm, ou seja, localizado dentro da luz vermelha visivel do espectro. E caracterizado
pela penetragao eficaz na derme e por ser bem absorvido pela melanina, além disso
sabe-se que ele possui maior eficacia na remocao de pelos de tom claro ou ruivos) (10}

Laser de alexandrita: Em comparacdo com o laser citado acima, o laser de
alexandrita é mais atual e tem seu comprimento de onda mais longo, atingindo
755nm, dessa forma, permite penetracdo mais profunda, em contrapartida é menos
absorvido pela melanina, o que o confere maior indicacdo para fototipos de pele
elevados .

Laser de diodo: O laser de diodo tem comprimento de onda de 800nm,

portanto, enquadra-se em comprimento de onda longo. Dado seu comprimento, sabe-

se que o laser de diodo é menos absorvido pela melanina se comparado aos lasers de
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rubi e alexandrita, porém, ainda assim sua absorcdo é suficiente e pode tornar o
procedimento de epilagdo a laser mais efetivo e seguro em se tratando de fototipos
mais altos 9.

Laser de neodimio (itrio-aluminio-granada de pulso longo): Englobam diversos
tipos de laser, tal como laser de neodimio (Nd):YAG (1.064 nm), caracteristicos por
emitirem pulsos longos, que penetram profundamente. Ha uma absorg¢do reduzida de
melanina, exigindo, dessa forma, altas fluéncias a fim de danificar o pelo
adequadamente. Ele também é usado com seguranga em fototipos altos (10)

Fonte de luz pulsada ndo coerente: A luz pulsada ndo é considerada um tipo de
laser, mas sim uma fonte de luz intensa ndo coerente, emitindo, portanto, luz em
diferentes comprimentos de onda que variam entre 590 a 1.200 nm (10)

Para além dos tipos de lasers observados durante a leitura, a fim de cumprir o
objetivo estabelecido para a presente revisao, descreveremos uma a uma as
complicacdoes em decorréncia da epilacdo a laser que foram encontradas no processo
de producado deste estudo.

Despigmentacgdo: A despigmentacdo da drea tratada é a complicacdo mais
comumente observada, no entanto, vale destacar que também s3o comuns
fenbmenos de hiperpigmentacao @11 Egse tipo de alteracao pode estar relacionado a
escolha erronea do comprimento de onda ou de outros parametros como fluéncia,
duracdo do pulso e resfriamento ndo adequado. Pacientes que passam pelo
procedimento com a pele bronzeada ou que possuam fototipo lI-IV também podem
ser acometidos pela complica¢ao (®,11)

A hipopigmentagdo, felizmente, é uma complicagdo rara, podendo ser
manifestada tardiamente. A ocorréncia desse tipo de alteragdao relaciona-se,
especialmente, aos melandcitos epidérmicos, enquanto a hiperpigmentacado relaciona-
se com a melanina extracelular pela destruicdo dos melandcitos ou ao aumento da
producdo de melanina (811)

Queimaduras: As queimaduras podem acontecer por superaquecimento do

tecido, geracdo excessiva de calor ou por falha nas técnicas de resfriamento. Quando a

selecdo da conduta a ser utilizada é feita de forma individualizada e criteriosa, sendo
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as configuragdes conservadoras, com o devido teste através de pontos, a chance de
complicagdo é reduzida )

A queimadura pode ndo ser imediata, aparecendo sob a forma de crostas
hemorragicas e ulceragBes vdrios dias apds ou apenas sob a forma de eritema
prolongado, podendo ou ndo levar a cicatrizes e despigmentacdo, a depender da
gravidade da lesdo. O relato do paciente também varia de acordo com a gravidade da
lesdo, havendo registros de relato de dor excessiva em alguns casos. Importante
ressaltar que o uso de anestésicos topicos é contraindicado, visto que presenca de dor
excessiva na hora da aplicagcdo, € um importante parametro para avaliar se a poténcia
programada na maquina estd adequada. Além disso, a depender do tipo de laser
utilizado, podem ser visiveis marcas como “pegadas’ correspondentes aos locais sob
0s quais a ponteira do laser foi posicionada, um exemplo desse fendmeno ja foi
descrito apds o uso do laser de Alexandrita ()

Metemoglobinemia causada por anestésico: foram encontrados relatos na
literatura de metemoglobinemia relacionada a epilagao a laser e causada por uso
tépico de lidocaina 2,5% e prilocaina 2,5% (EMLA). A metemoglobinemia acontece
guando o nivel sérico de hemoglobinas oxidadas se eleva devido a presenga de
agentes exdgenos com propriedades oxidantes, podendo resultar em uma anemia
funcional. No relato exposto foi utilizado antes do procedimento um total de 150g de
creme EMLA, equivalente a 5 tubos de 30g. Passadas cinco horas da aplicacdao do
creme, o paciente manifestou tontura, palpitacGes e cianose perioral, necessitando ser
encaminhado para um atendimento de urgéncia.

O potencial de toxicidade do anestésico aumenta proporcionalmente a dose
aplicada, devendo ser estritamente respeitada a dose recomendada pelo fabricante.
Neste caso, a dose recomendada é de 60g em 400cm quadrados de pele. Ressaltamos
gue todos os medicamentos que interferem com o citocromo P450 podem levar a
formacao de metemoglobinemia (t2),

Complica¢bes Oculares: A retina é o local mais vulnerdvel a lesdo quando se

trata de complica¢des oculares decorrentes da epilacdo a laser, podendo levar a graves

deficiéncias visuais. Os efeitos colaterais mais comuns sdo queimaduras de cdrnea,
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atrofia de iris, uveite, distor¢cdo pupilar, sinéquias posteriores, catarata, queimaduras
da retina, visdo turva, defeito do campo visual, dor e fotofobia (13),

A retina é mais vulneravel a lesdes devido a concentragdes de radiagdo visiveis
e infravermelhas préximas dessa estrutura, sendo a etiologia das lesdes de origem
fotoquimica, fotomecanica e fototérmica. A duracdo, o comprimento de onda, o
tempo de exposicdao ao laser e a localizagdo da lesdo sdao os principais fatores que
podem afetar a gravidade da lesdo retiniana. Além disso, a gravidade e a persisténcia
do dano retiniano estdo intimamente relacionados a proximidade do laser com a
macula. Tais complicacbes podem ser irreversiveis, principalmente quando nao
diagnosticada e acompanhada rapidamente por um especialista, podendo levar

também a danos psicoldgicos 3],

Desse modo, é importante destacar que diferentes fatores afetam a
seguranca na epilacdo a laser, especialmente em se tratando da remocao de pelos ao
redor dos olhos. Dentre os fatores que devem sempre ser considerados podemos citar
a irradiancia a laser, dura¢do da exposi¢cdo, tamanho do ponto e o uso de éculos de
seguranca pelo profissional e pelo paciente (4

Efeitos Paradoxais: a hipertricose induzida por laser, embora rara, pode
ocorrer em 0,01 a 1,9% dos pacientes submetidos a epilagao a laser (5),

Sua incidéncia se deu, principalmente, apds o uso do laser de alexandrita e
supde que isso ocorra em virtude das seguintes hipdteses: a destruicdo térmica da
haste do cabelo e ndo da camada germinativa pode causar a queda do cabelo, porém a
regenerag¢do no préximo ciclo andageno como um foliculo capilar terminal normal; além
disso, a camada germinativa, pode ser termicamente danificada, resultando em
disfuncao da tricorregulatdria, resposta ao choque telégeno, abandono do telégeno
prolongado e eventual novo crescimento do cabelo normal uma vez que a fase
anagena foi novamente estabelecida; uma lesdo parcial a camada germinativa pode
resultar no crescimento de cabelo distréficos de textura cada vez mais finos e, por fim,

a fotoepilacdo de longo prazo, uma redugdo no nimero de cabelos em um intervalo

maior do que o ciclo normal de 1 a 3 meses (18) Além disso, um estudo observou que
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0s casos ocorreram quando os intervalos entre as sessdes de tratamento foram
maiores que de 8 semanas, aconselhando um intervalo de 4 a 6 semanas an

Além das complicacles ja descritas, pode-se citar outras mais incomuns, quais
sejam: indugdo ou agravamento de acne, erup¢do cutanea semelhante a rosacea,
vermelhid3do difusa prolongada, edema de face, inflamacao ou mudanca de aspecto de
nevos pré-existentes, cicatrizes, dor, irritagdo na pele, hipersensibilidade local, prurido,
purpuras, foliculites ou até urticarias “®.

Puarpura: é um efeito colateral incomum, ocorrendo em 7% dos casos de
epilacdo a laser, € mais comum em pacientes com fototipos altos e quando feito em
extremidades. E um efeito colateral autolimitado e o conhecimento médico pode
ajudar a evitar exames desnecessarios e melhores orientacdes para o manejo do
quadro %9,

Foliculite pods-laser: a hipétese do mecanismo de foliculite pds-laser é
semelhante a pseudofoliculite da barba. A pseudofoliculite da barba é uma resposta
inflamatdria de corpo estranho ao cabelo curvo que entra novamente na pele, mais
comum em homens afro descendentes e de cabelo crespo. Na depilacdo a laser o
foliculo piloso é destruido pelo processo de fotodermdlise, ao longo do tempo a haste
residual é expulsa pela pele. A foliculite pds laser de epilacao, pode ser uma resposta
inflamatdéria de corpo estranho aos fios perdidos por extrusdo, semelhante ao
explicado pela pseudofoliculite da barba. Atualmente nado esta claro qual a populagado
mais recorrente para desenvolver a foliculite pds laser, mas se a fisiopatologia for
realmente semelhante a pseudofoliculite da barba, entdo os homens afro
descendentes ou individuos com cabelos grossos e escuros podem ter um risco
aumentado de desenvolver foliculite com a terapia a laser. No artigo em questao o
creme profilatico de fluocinonida e doxiciclina juntamente com lavagem suave reduziu

significativamente a gravidade e a duracao da foliculite (20),
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CONCLUSOES / CONSIDERACOES FINAIS

De acordo com os dados analisados pode-se concluir que a utilizacdo do laser
para fins de epilacdo é considerado um método seguro e eficaz. No entanto, deve-se
atentar as eventuais complicagdes decorrentes deste tipo de procedimento, a fim de
preveni-las ou maneja-las da maneira correta dentro do menor tempo possivel.

Além disso, é imprescindivel que o médico habilitado para realizar tal
procedimento saiba da importancia da utilizacdo de equipamentos de seguranca, tal
como o 6culos de protecdo individual, uma vez que este é instrumento habil para
prevencdao de danos aos olhos causados pelo laser. Por fim, a orientacdo do
profissional aos individuos que receberdo a técnica também é importante para evitar

eventuais complicacdes decorrentes do tratamento.
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