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Efeitos da radiofrequéncia
no rejuvenescimento facial:
estudo experimental

Effects of radiofrequency in facial rejuvenation
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Resumo

Introducgao: A radiofrequéncia é um recurso que tém sido frequentemente
utilizados na pratica clinica para o tratamento da flacidez facial e aparecimento
de rugas. Objetivo: Investigar os efeitos da radiofrequéncia no rejuvenesci-
mento facial. Métodos: Trata-se de um ensaio clinico controlado. A amostra
foi composta por 40 voluntarias do sexo feminino, com a faixa etdria entre 35
a 55 anos, dispostos em 02 grupos, sendo grupo controle e grupo tratado com
radiofrequéncia. Resultados: Nos valores individuais das medidas do angulo
do sulco nasogeniano é possivel verificar um aumento e consequente melhora
da qualitativa da flacidez facial. Conclusdo: A radiofrequéncia promoveu uma
melhora clinica ao nivel do angulo do sulco nasogeniano.

Descritores: Envelhecimento; Sulco Nasogeniano; Equipamentos para estética.

Abstract

Introduction: Radiofrequency is a feature that has been frequently used in
clinical practice for the treatment of facial flaccidity and appearance of wrinkles.
Objective: To investigate the effects of radiofrequency on facial rejuvenation.
Methods: This is a controlled clinical trial. The sample consisted of 40 female
volunteers, with the age group between 35 and 55 years, arranged in 02 groups,
being the control group and the group treated with radiofrequency. The control
conducted 2 months of guidance on skin care and exercises for facial flaccidity.
Results: Increase quality improvement of facial flaccidity In the treated group, but
statistically there was no result in the comparison between groups. Conclusion:
In the qualitative analysis, it was verified that the radiofrequency promoted a
clinical improvement at the angle of the nasogenian sulcus.

Key Words: Aging; Nasolabial Fold; Aesthetic Equipment.



Introducéo

A radiofrequéncia permite a correcao de
sinais de envelhecimento, a partir de um cam-
po eletromagnético que induz o movimento de
particulas ionizadas, promovendo o aquecimen-
to tecidual por diatermia. Esse recurso tem sido
frequentemente utilizado na pratica clinica para
o tratamento de rugas e flacidez, celulite e gor-
dura localizada® 2.

A radiofrequéncia promove uma vasodila-
tacdo na zona de aplicacdo, aumentando o fluxo
sanguineo, elevando a temperatura local, pro-
movendo um maior aporte de nutrientes e oxi-
génio, acelerando a eliminagdo dos catabdlitos.
Utilizando temperaturas em uma faixa terapeu-
ticamente aplicdvel tem-se mostrado alteragio
na extensibilidade do tecido colageno. Quando
passa pelos tecidos, a corrente gera uma ligeira
fricdo ou resisténcia dos tecidos, produzindo
uma elevacdo térmica da temperatura tissular.
No momento em que o organismo detecta uma
maior vasodilatagdo com abertura dos capilares e
a temperatura eleva-se, o que melhora o trofismo
tissular, a reabsor¢ao dos liquidos intercelulares
excessivos e 0 aumento da circulacdo. Os efeitos
térmicos da radiofrequéncia provocam a desna-
turagdo do colageno promovendo imediata e efe-
tiva contracao de suas fibras, ativando fibroblas-
tos ocorrendo a neocolagenizagao alterada em
didmetro, espessura e periodicidade, levando a
reorganizagao das fibras coldgenas e subsequente
remodelamento do tecido®*. Estudos com avalia-
¢Oes histoquimicas demonstraram a presenca de
proteinas de choque térmico HSP47 apds proces-
so inflamatério produzido pela radiofrequéncia e
sua importancia na neoformagao colagena®.

A temperatura de 40°C durante todo o pe-
riodo de aplicagdo diminui a extensibilidade e
aumenta a densidade do coldgeno, conseguindo
assim melhorar a flacidez da pele, promovendo
a diminuicdo da elasticidade em tecidos ricos em
colageno. Este efeito é denominado lifting pela
radiofrequéncia®. Portanto, varios experimentos
in vivo e in vitro produziram evidéncias sobre
a modificacdao térmica de tecido coldgeno, mas

ndo ha consenso sobre a faixa de temperatura
6tima para a modulagdo das caracteristicas do
coldgeno. Sabe-se que com diferentes tempera-
turas, é possivel aumentar ou diminuir a densi-
dade de tecido coldgeno, desde seu relaxamento
até seu enrijecimento e desidratagdo. A provavel
combinacdo desses resultados contribui para a
modulagdo das respostas ao nivel da derme, o
que favorece a adaptacdo do coldgeno e sequen-
cial efeito no rejuvenescimento facial”.

A avaliagao do envelhecimento facial pode
acontecer por meio de verificacdo da angula-
¢do do sulco nasogeniano, através do software
Radiocef 2.0®. Esse software é comumente utili-
zado na odontologia para verificagdo ortodonti-
ca, no entanto observou-se que ele pode ser um
bom elemento de avaliacdo quantitativa da face,
especialmente no sulco nasogeniano, sendo,
portanto, um parametro quantitativo de analise
do tamanho e angulagdo do sulco nasogeniano®.
Esse método de avaliagdo ja tem sido utilizado
em outros estudos para a medigdo objetiva da
face. Diante disto, o objetivo desse estudo foi
investigar os efeitos da radiofrequéncia facial
utilizando como ferramenta de avaliagado o sof-
tware Radiocef 2.0® como ferramenta comple-
mentar na avaliacdo do envelhecimento facial.

Material e métodos

Trata-se de um ensaio clinico controla-
do realizado na Clinica da Escola de Satde da
Universidade Potiguar, UnP, Natal/RN. Este
estudo foi submetido ao Comité de Ftica em
Pesquisa (CEP-UNP), tendo sido aprovado con-
forme o Protocolo 019409/2012. A presente pes-
quisa contempla os aspectos éticos baseados na
Declaragdo de Helsinki.

A populagao envolvida neste trabalho
constou de voluntérias, do sexo feminino, com
sinais de envelhecimento (rugas, flacidez). A
amostra foi composta por 40 voluntérias, com a
faixa etaria entre 35 a 55 anos, dispostos em 02
grupos, Grupo controle e tratado, ambos com-
postos por 20 voluntarias. Os grupos seleciona-
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dos foram randomizados, conforme a divisdo
feita no site randomization.com. Antes da apli-
cacgdo do tratamento era realizado um sorteio so-
bre qual grupo os voluntarios iriam participar.

Os critérios de inclusao foram mulheres
na faixa etaria entre 35 a 55 anos, que apresen-
tassem um padrdo similar de envelhecimento,
conforme a avaliagdo do protocolo de avaliagao
facial -PAF. Os critérios de exclusdo foram vo-
luntarias em tratamento facial ou uso de cos-
méticos faciais, ou alguma outra patologia que
impossibilitasse o tratamento.

Em relacdo aos instrumentos utilizados
para avaliacdo foram o Protocolo de Avaliacao
Facial - PAF’ no qual foram abordados os seguin-
tes topicos: Identificacdo, idade, se ja utilizou bo-
tox, o uso de protetor solar, se é tabagista, cor da
pele, tipo de pele, a classificagdo de Goglau, Tsuji
e Lapiere e Pierrard, tipos e localizagdo das rugas.
Foi utilizado o Cefalostato para padronizagao das
fotos, camera digital Sony 14.1megapixels, tripé
e o software Radiocef Studio 2, um aparelho de
radiofrequéncia por transferéncia elétrica capaci-
tiva, da marca Tecatherap-VIP, Argentina. As vo-
luntarias foram divididos em dois grupos: O gru-
po controle onde as pacientes foram submetidas
a participacdo de reunides, palestras, cartilhas
de orientacdes, com informagdes sobre fotoenve-
lhecimento e de medidas preventivas; o tratado,
que foram submetidos as reunides e orientacdes
e também ao tratamento com a radiofrequéncia
utilizando dois eletrodos, ativo e passivo (Placa
condutiva), colocado na regido posterior (escapu-
lar), forma de onda senoidal bifésica, frequéncia:
0,5 MHz, utilizando a temperatura de 40°C men-
surados através do termdmetro infravermelho,
com velocidade do movimento do cabegote: um
ciclo de ida e volta. O tempo de aplicagdo foi de
aproximadamente 5 minutos, em cada metade da
hemiface, ap6s alcangar 40 graus, associando ao
uso do gel condutor®. Foram realizadas 08 ses-
sdes, uma vez por semana durante dois meses.

Um cefalostato foi utilizado para o posicio-
namento da cabeca e padronizacgao das fotos®,
com as voluntarias sentadas com a cabega po-
sicionada no Plano de Frankfurt na horizontal,

no sentido anteroposterior, com apoio da glabela
no equipamento e inserindo as olivas do apare-
lho nos condutos auditivos externos — exercen-
do ligeira pressao para cima impossibilitando a
movimentacdo. Utilizou- se também o software
Radiocef Studio 2 para realizar a cefalometria
digital que é uma técnica utilizada na odontolo-
gia para diagndsticos, planejamentos e acompa-
nhamento das dimensodes das estruturas do cra-
nio e da face. O método usa a imagem digital da
foto ou da radiografia possibilitando a marcacdo
de pontos anatdmicos sobre essa imagem na tela
do computador e, a partir dai, é confeccionado
automaticamente as andlises. Foi através deste
que o angulo do sulco nasogeniano direito e es-
querdo e a distancia entre a base do nariz e a
comissura labial foram mensurados.

Ao final do acompanhamento de dois me-
ses, foi feita a avaliacdo da fotogrametria, onde
onze especialistas julgaram as alteragdes da
face, em relagao ao sulco nasogeniano, encontra-
das nas fotos das voluntarias e de acordo com o
resultado deliberado, deram notas que podiam
variar de 0 a 10. O material enviado para os pro-
fissionais era composto por duas imagens em
visdo frontal. Sendo assim, cada participante se-
ria observada nos momentos antes e depois do
tratamento, podendo entdo, receber uma nota
méaxima de 10 pontos. Esta avaliagao, chamada
fotogrametria, sugerida por Mendonga et al”,
tem a funcdo de analisar os eventuais sinais
de melhora clinica com fotos do antes e depois,
para verificar os efeitos da radiofrequéncia na
flacidez facial. Para a verificagao das fotos foi re-
alizada uma anélise descritiva e uma distribui-
¢do de frequéncia apresentada em porcentagens.

Apbs aprovagao pelo Comité de Etica em
pesquisa foi realizada a triagem das volunta-
rias, de acordo com os critérios de inclusao da
amostra, e delineado o campo amostral. As vo-
luntarias submeteram as avaliagdes do PAF, fo-
tografias e tratamento e/ou reunides por dois
meses, sendo o tratamento de radiofrequencia
realizado uma vez por semana na Clinica da
Escola de Satde da Universidade Potiguar, em
Natal/RN. Apés a realizacdo dos tratamentos,



reunides e orientagdes, as voluntérias foram rea-
valiadas. As reunides aconteceram com duracao
de 30 minutos e abordaram os seguintes temas:
Envelhecimento facial; Fotoenvelhecimento;
Flacidez de pele e Cosméticos e cuidados com
a pele com intervalo de quinze dias entre elas.

Os dados coletados resultaram em uma
base de dados submetida a uma estatistica descri-
tiva e inferencial através do programa SPSS 19.0
(Statistical Package for the Social Science- version
19.0). A normalidade dos dados foi observada
pelo teste de Kolmogorov-Smirnov (KS). Para a
comparagao entre os grupos de dados paramétri-
cos aplicou-se o teste de t-pareado, para compa-
ragdo intragrupos. Na analise entre os grupos foi
utilizado o teste t-independente. Para as variaveis
categoricas foi realizada a andlise descritiva na
distribuigdo das frequéncias absolutas e relativas
e foi utilizado o Teste de Wilcoxon para compara-
¢do intragrupos e o teste de Mann-whitney para
comparagdo entre os grupos. Foi adotado o nivel
de significancia de 5% (p<0,05).

Resultados

A tabela 1 apresenta a andlise estatistica
mostrando a comparagdo entre os grupos con-
trole e experimental, de acordo com a classifi-
cacdo de rugas do PAF, de acordo com os dados
encontrados, existe uma diferenca significativa
no Goglau do grupo experimental com valor de
( p<0,001).

Tabela 1: Comparagdo entre os grupos
controle e experimental das Classificagdes
de Rugas do PAF

Foi verificada a alteracdo exclusiva na es-
cala de Goglau ap6s as intervengdes. O angulo e
a medida do sulco nasogeniano que foram ana-
lisados pelo software foram agrupados e anali-
sados na tabela 2.

Tabela 2: Valores da Média e Desvio Padréo
iniciais e andlise comparativa entre as
avaliacdes inicial e final para as varidveis
de andlise do sulco nasogeniano nos
grupos controle e radiofrequéncia

Controle | Controle | pe\ uoior | RE Final

Comparacdo Teste de

Controle x experimental | manny-whytney P valor

Goglau Antes 89,5 0,42

Tsuji Antes 168 0,55

Lapierre e Pierord Antes 154 0,25
Goglau Depois 29,5 0,001**

Tsuji Depois 875 0,97

Lapierre e Pierord Depois 66,5 0,23

**Existe diferenca significativa (p<0,001).

Variavel Inicial Final
(n=20) (n=20) (n=20) (n=20)
Anaulo Direirg | 13193 | 13167 | 14028 | 14237
g +566 | +1069 | +1328 | +13,07
M,fl‘;'sdoa gﬁiggfo 3612 | 4658 | 3690 | 3664
ge +537 | +558 | +589 | +550
Direito
Anaulo Esquerdo| 13422 | 13180 | 13844 [ 14037
gulotsa +615 | +942 | +1473 | +11.85
M,fl‘;'sdoa gﬁiggfo 3664 | 3682 | 3659 | 36,64
g +553 | +570 | +697 | %612
Esquerdo

RF: Radiofrequéncia.

Os dados encontrados neste estudo, apés
a analise das distancias e angulos do sulco na-
sogeniano através da cefalometria e do software
Radiocefalostudio 2, mostra que, ndo existe di-
ferenga significativa (p>0,05), entre as avaliagdes
iniciais e finais, tanto no grupo controle, quanto
no grupo radiofrequéncia.

A tabela 3 apresenta a distribuicdo de fre-
quéncias absolutas e relativas pela andlise da
fotogrametria.

A figura 1 apresenta a compraragdo entre
as notas dos avaliadores entre os grupos contro-
le e radiofrequéncia. O radiofrequencia apresen-
tou um melhor resultado comparado ao grupo
de tratamento de radiofrequéncia, segundo as
notas dos avaliadores, e uma diferenca signifi-
cativa com p<0,05.

Discussdo

Na anédlise do PAF antes e apds as inter-
vengdes observou-se a diferenca entre os gru-
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Tabela 3: Distribui¢do de Frequéncias
Absolutas e Relativas pela andlise da
fotogrametria

Frequéncia Frequéncia
Controle Absoluta Relativa

Reducdo do Sulco

Sim 43 71,3 %

NZo 17 28,3 %

Total 60 100,0 %
Melhora Clinica

Sim 45 75,0 %

Nao 15 25,0 %

Total 60 100,0 %

] L Frequéncia Frequéncia

Radiofrequéncia Absoluta Relativa
Reducé&o do Sulco

Sim 55 71,3 %

NZo 16 28,3 %

Perda 4 53 %

Total 75 100,0 %
Melhora Clinica

Sim 52 69,30 %

No 19 25,3 %

Perda 4 53 %

Total 75 100,0 %

Notas do Tratamento

Figura 1: Comparacgdo entre as notas

dos avaliadores entre os grupos
radiofrequéncia ( azul) e controle( vermelho).
*Existe Diferenca significativa com p< 0,05.

pos controles e tratado apenas na escala Goglau.
Devido a subjetividade das anélises das escalas
contidas no PAF e a baixa sensibilidade a verifi-

experimental

cacdo das possiveis alteragdes do sulco nasoge-
niano torna-se limitada essas medidas avaliati-
vas, apesar de serem usualmente utilizadas na
prética clinica. Sendo assim, uma andlise que
reduza essa subjetividade é o que a justifica a
busca de outras metodologias de avaliagao®.

Nesse estudo pode-se observar que a ra-
diofrequéncia ndo apresentou efeitos significa-
tivos sobre a distancia e na angulagdo do sulco
nasogeniano em mulheres. Apesar disto, acre-
dita-se que as dimensdes do sulco nasogeniano
possam ser medidas quantitativas confiaveis,
quanto a avaliagdo do envelhecimento facial uti-
lizando esta metodologia. Sendo assim, pode ser
uma medida sensivel para avaliagdo quantitati-
va do envelhecimento facial®.

Apesar dos efeitos da radiofrequéncia
comprovadamente visualizados na pratica cli-
nica na promogao do rejuvenescimento facial,
esse estudo ndo apresentou resultados de re-
dugdo significativa do tamanho e aumento da
angulacao do sulco nasogeniano. Acredita-se
que a complexidade quanto a padronizagao dos
parametros, possa ser um fator limitante para a
verificagdo dos resultados esperados. A radio-
frequéncia ainda gera muita discussao quanto
aos seus parametros e uso e muitos profissionais
ainda nado sabem utilizar e avaliar bem seus pa-
cientes para saberem adequar as temperaturas
ideais aos seus objetivos de tratamento e a re-
gido a ser tratada'.

Mas ao analisar os valores individuais das
medidas do angulo do sulco nasogeniano é pos-
sivel verificar uma diferenca nestes valores de
140,28 para 142,37 no angulo direito, e de 138,44
para 140,37 no angulo esquerdo. Estes resultados
ndo aconteceram no grupo controle, apenas no
grupo tratado por radiofrequéncia. Segundo ou-
tros estudos 52" que também utilizaram esta me-
todologia para avaliar o envelhecimento facial, o
aumento do angulo do sulco nasogeniano pode
ser um indicador de melhoria na flacidez facial
devido a sua abertura através da reducdo da pto-
se da pele*’. Provavelmente, apesar da ausén-
cia de um resultado estatistico importante, esta

ConScientiae Saude, 2017;16(2):194-200.



melhora esteve presente e coincide com os dados
encontrados na analise clinica de fotogrametria.

Na analise qualitativa das fotos por es-
pecialistas pode-se observar que os avaliado-
res consideraram que o grupo que recebeu a
aplicacdo da radiofrequéncia apresentou uma
melhora clinica importante. Apesar de subjeti-
vo, essa andlise permite a compreensao de que
o tratamento com a radiofrequéncia possa de
fato ter modificado positivamente o aspecto da
pele, visto que, ao nivel da analise clinica de
profissionais com experiéncia, foi percebido
uma melhora do em relacao ao rejuvenesci-
mento facial®. Esses resultados justificam-se
na literatura que demonstra os efeitos da radio-
frequéncia modulando as respostas do tecido
conjuntivo que repercutem em alteragdes na
visualizagdo estética facial’®!9%, Dentre as limi-
tagdes desse estudo podemos destacar métodos
de avaliagdo facial mais preciso e validados,
bem como uma anélise mais especifica do pa-
drao histolégico do tecido.

Conclusado

A radiofrequéncia ndo promoveu altera-
¢Oes estatisticas significativas no tamanho e an-
gulacdo do sulco nasogeniano de mulheres com
flacidez facial, no entanto na andlise por profis-
sionais especialista verificou-se uma melhora
clinica maior no grupo que realizou a aplicacdo
da radiofrequéncia.
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