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ablativo: estudo piloto
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Introducéo: A estria atréfica cutanea ou striae distensae € uma afecgdo comum, determinada pela distenséo da pele, com ruptura
das fibras elasticas na regido acometida. Devido a seu carater inestético, podem trazer consequéncias psicossociais e na
qualidade de vida, sobretudo em mulheres. As técnicas de microagulhamento e laser fracionado ndo ablativo (1340nm), por
permitirem, entre outros fatores, a neocolagénese e a reorganizacgdo de fibras elasticas, sdo opg¢des recentemente disponiveis no
tratamento das estrias. O objetivo deste estudo piloto foi avaliar a resposta do microagulhamento e do laser fracionado néo
ablativo no tratamento de estrias albas, comparar sua resposta, avaliar efeitos colaterais de cada terapia, além de avaliar
histopatologicamente seus efeitos.Métodos: Foram avaliadas 10 mulheres com estrias albas abdominais, que tiveram seu abdome
dividido longitudinalmente, sendo uma terapia aplicada em cada hemiabdome. Foram realizadas 3 sessGes com intervalos
mensais das terapias, sendo realizado biopsia de pele antes dos tratamentos e 1 més apos a ultima sessdo. A resposta clinica
(escala GAIS) foi obtida por meio dos registros fotograficos, que foram avaliados por dois dermatologistas
independentes.Resultados: A média de idade das pacientes foi de 38,6 anos + 9,03. Ndo foi encontrada diferenca estatisticamente
significativa na resposta clinica entre os tratamentos propostos (p=0,1, teste de kappa). Houve aumento significativo da epiderme
apods as 3 sessdes (p=0,00, teste t de Student). A dor durante a aplicagdo foi maior no microagulhamento (p=0,00, teste t de
Student) e o laser apresentou tendéncia a maior duragdo dos efeitos colaterais (p=0,06, teste t de Student). Conclusdes: Nesse
projeto piloto foi possivel aperfeigoar as técnicas aplicadas e os métodos de registro fotogréafico. Além disso, foi possivel observar
as limitacdes encontradas nessa etapa, a fim de aprimorar o método para aumentar o tamanho de amostra e também para
aumentar o numero de sessfes a serem realizadas em cada paciente. Palavras-chaves: dermatologia, estrias, microagulhamento
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