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RESUMO

A busca incessante pela beleza é um indice cpor@meo para anseios e assuntos da
atualidade. O acréscimo dessa demanda leva a losiltipcursos para alcancar tal objetivo. A
adiposidade localizada causa mudancgas no contorporal, promovendo alteracdes da imagem e
da autoestima, 0 que justifica 0 aumento na progardratamentos que solucionem este problema.
A criolipolise é um método néo invasivo, utilizagara a destruicdo localizada dos adipocitos, no
tecido subcutaneo, sem efeito sobre o metaboligfuido na corrente sanguinea ou marcadores do
figado. Desenvolvida por pesquisadores da Univadsidde Harvard, nos estados Unidos, a
criolipdlise usa baixas temperaturas para acabar aogordura localizada. O tratamento esta
fazendo tanto sucesso, que esta sendo chamadoadeoVa lipoaspiracao “ , com a diferenca de

gue a este tratamento ndo € um procedimento @nirgi

PALAVRA CHAVE: criolipdlise, congelamento, gordul@calizada.

ABSTRACT : The relentless pursuit of beauty is atemporary index for desires and current
affairs. The addition of this demand leads to mplétresources to achieve this goal. The localized
adiposity causes changes in body contouring, prmgnchanges of image and self-esteem, which
favors the increase in demand for treatments thdrtess this problem. The criolipdlise is a
noninvasive method used for the destruction of @djfes located in the subcutaneous tissue, with
no effect on lipid metabolism in the bloodstreantivier markers. Developed by researchers at
Harvard University in the United States, the cpdlise uses low temperatures to end the localized
fat. Treatment is doing so successfully, whichasp called "the new liposuction”, with the

difference that the criolipolise is not a surgipedcedure.

KEYWORDS: criolipdlise, freezing, localized fat



1. INTRODUCAO

Atualmente as discussdes sobre o
tratamento da gordura localizada estdo em
constante aprimoramento. A espessura e
dimensdo do tecido adiposo localizado
apresenta variagbes nas diferentes partes do
corpo. No sexo feminino a camada adiposa €
mais espessa quando comparada ao Ssexo
masculino. Em pessoas de peso normal, o
tecido adiposo corresponde de 20% a 25% na
mulher em relacdo ao peso corpéreo (MAIO,
2004; GUIRRO e GUIRRO, 2004). Dada a
natureza invasiva da lipoaspiragdo e, seus
riscos inerentes, como morbidade e
mortalidade, tanto decorrentes do processo
operatorio como 0 pos-operatorio, que vao
desde as complicacdes classicas como
fibroses, choque hipovolémico, risco de lesdo
em Orgdos internos, embolias gordurosas,
hemorragias, trombose venosa , perfuracoes
intestinais, sepses, necroses e até o
surgimento de outras imperfeicdes estéticas,
como irregularidades da pele, seromas,
hipercromias, além do breve acamamento,
limitacdo de vida diaria, afastamento do
trabalho, necessidade da ajuda de outras
pessoas e afins ( JEWELL; SOLISH;
DESILETS, 2011; ZELICKSON et al., 2009).

Em decorréncia aos riscos inerentes
aos procedimentos cirargicos, a industria de
Engenharia Biomédica tem buscado o
desenvolvimento de formas nao-invasivas
para melhorar o contorno corporal, sendo a

criolipélise, a técnica mais recente e em

destaque nos quatro cantos do mundo. E um
procedimento que consiste no resfriamento
controlado e localizado do tecido adiposo por
um periodo de 40 a 60 minutos com
temperatura de resfriamento, variando entre
-5°C a -10°C qpud URZEDO e LIPI e
ROCHA).

Trata-se de um procedimento seguro,
aprovado pela FDAHealth Canada e Food
and Drug Administration a qual tem sido
apresentada como um novo método de
reducdo de gordura subcutédnea, sem prejuizo
para tecidos adjacentes. (JEWELL, SOLISH;
DESILETS; 2011; ZELICKSON,; et al.,2009).

2. METODOLOGIA

O presente estudo, trata-se de uma
revisdo de literatura sobre os efeitos da
criolipélise na gordura localizada. Foram
utilizadas publicagbes em inglés e portugués,
artigos prontos, fazendo a comparagdées com
alguns autores. Utilizou-se publicacdes de
2009 a 2013 buscando relacdo a palavra—
chave: criolipdlise, congelamento, gordura
localizada.

Foram  utilizados artigos que
abordavam o0 mecanismo de acdo da
criolipolise, resultados e efeitos na gordura,
incluindo estudos com testes in vitro dos

adipécitos.

2 REVISAO DE LITERATURA
O excesso de gordura localizada e do

peso corporal, € resultante do aumento de
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ingestdo caldrica, onde o descontrole na
alimentacdo atinge todas as classes socio-
econdmicas. Este fato representa grande
problema de saude publica a constar:
hipertenséo, diabete, colesterol, entre outros,
além de favorecer a grande insatisfacdo
estética. (BARCELAR, 2005; FERRARO et
al., 2012; FONSECA et al., 2006).

Com o proposito de melhorar e
prevenir os excessos da gordura localizada,
através de técnicas invasivas ou ndo, a

eliminacao do paniculo adiposo, tem sido alvo

de estudos e grandes avancos da pesquisa através

(FONSECA et al., 2006).

Surge, entdo, uma grande descoberta
na medicina estética. O uso de uma técnica de
resfriamento, a fim de reduzir o paniculo
adiposo, promovendo a remodelacéo corporal:
a Criolipdlise (FERRARO et al., 2012;
AVRAM et al., 2009; NELSON et al., 2009;
MULHOLLAND, PAUL, CHALFOUN,
2011).

Este novo tratamento € uma técnica
gue, através do resfriamento controlado e
seletivo, reduz a gordura localizada, o qual
promovera uma paniculite no local tratado e
modulacdo de gordura (AVRAM et al., 2009;
NELSON et al., 2011).

A utilizacdo da técnica da criolipdlise,
€ baseada nos efeitos sistémicos produzidos
no organismo, uma vez que interferem no
equilibrio térmico e ativam os mecanismos de
termorregulacédo ( BARCELAR, 2005).

Testes feitos com adipdcitos, in vitro,

para saber o comportamento destes em
relacdo ao frio, demonstrou que seu
resfriamento a temperaturas acima do

congelamento, resultou em apoptose mediada

por morte celular. Isso sugere, que a

criolipolise, produz uma morte apoptoética no
tecido adiposo, ap0s a exposicao do tecido ao
frio por, um periodo de 30 a 60 minutos.
Aléem  disso, inflamatoria

a resposta

subsequente causou dano adicional aos

ndo imediatamente afetados
da

(CHALFOUN, 2001).

adipacitos,

exposicao ao frio

O termo apoptose (do grego apo=

separacdo, ptosis=queda), adotado pela
primeira vez na década de 70, designa que
morte celular € um processo essencial para a
manutengdo do desenvolvimento dos seres
vivos. E isso que acontece quando o paciente
€ submetido ao tratamento de criolipdlise.

Ocorre a morte das células congeladas que,
segundo programa genético, desencadeia um
processo de autodigestdo controlada, seguida

da remocdo das células lesadas, sem a

alteracdo do  microambiente  celular.
(PAROLIN, REASON, 2001; GRIVICH,
REGNER, ROCHA, 2007; PAULA,

VIEGAS, SILVA, 2002).
3.1 FORMA DE APLICACAO

Quando a criolipGlise é realizada, é
utilizada uma succdo para acoplar o tecido

alvo em um aplicador em forma de copo.
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Durante o tratamento, o resfriamento
promovido pelo equipamento lesa apenas o
tecido adiposo, ndo gerando dano bioldgico
As

temperaturas variam entre -5° a -10°C, durante

nenhum aos tecidos adjacentes.
o periodo de uma hora. Entre o manipulo do
equipamento e a pele se utiliza uma pelicula
de

congelantes e garante a protecdo epidérmica

protecdo, que possui ativos anti-
durante a sessdo. As células mortas sao,
metabolicamente eliminadas, por uma cascata
de
células de defesa como os macrofagos, que
fagocitam essas células. (JEWELL, SOLISH,
DESILETS, 2011; FERRARO et al.,, 2012,

COLEMAN KM, COLEMAN WP Il

BENCHETRIT, 2009).

reacoes inflamatorias que envolvem

A exposicdo ao frio aumenta a
necessidade de producgéao de calor pelo corpo a
fim de promover a homeotermia através da
liberacdo de horménio pelo hipotalamo, que
induzem a utilizacdo dos &cidos graxos livres
como substratos energéticos nas mitocéndrias,
promovendo um dispéndio de energia, ou
de ATP celular.

seja, aumento

(BARCELAR, 2005).

um

A apoptose celular é iniciada quando
essas células dos adipdcitos séo resfriadas a
temperatura de 0°C. A sua destruicdo nao
provoca comprometimento a nivel hepatico
ou renal. (JEWELL, SOLISH, DESILETS,
2011; FERRARO et al.,2012, ZELICKSON
et al., 2009, AVRAM et al., 2009, NELSON et

al., 2009, MULHOLLAND,
CHALFOUN, 2011).

PAUL,

A morte celular ocorre como parte de
um processo normal, sendo que este processo
obtido em beneficio do organismo, como um
mecanismo de defesa. A célula recebe um
sinal para se autodestruir, reduz seu tamanho,
guebra a cromatina em pedacogne seguida
e fagocitada (PAROLIN, REASON, 2001;
GRIVICISH, REGNER, ROCHA, 2007,
PAULA, VIEGAS, SILVA, 2002).

3.2 CONTRA-INDICACOES

Essa técnica como todas as outras,
envolve efeitos adversos, entretanto, s&o
efeitos minimos, que ndo colocam em risco
do paciente que se submete ao procedimento.
Os principais efeitos colaterais sdo: dor,
eritema, edema, hematoma, dorméncia, ligeira
a moderada diestesia transitoria nos nervos
(JEWELL, SOLISH,
DESILETES, 2011; FERRARO et al., 2009).

Em relagcdo ao retorno da fungao

periféricos

nervosa, pode haver uma alteracdo transitoria
da

exposicao superior a 3 horas é capaz de

sensibilidade  nervosa. Entretanto,
resultar em danos permanentes nas estruturas
nervosas ( COLEMAN et al., 2009).

As principais contra-indicacdes sao:

pacientes com doengas raras, como a
crioglobulinemia  paroxistica ao  frio,
hemoglobintria e urtichria ao frio

(ZELICKSON et al., 2009; AVRAM et al.,
2009).



4. RESULTADOS E DISCUSSAO dias (AVRAM et al., 2009; NELSON et al.,
2009; JEWELL,SOLISH, DESILETS, 2011,
ZELICKSON et al., 2009; COLEMAN KM,
criolipélise ndo é um tratamento para pessoas
COLEMAM WP IIl, BENCHETRIT, 2009 ).

A reducdo na camada de gordura

E importante destacar que

obesas. Ela é uma opcdo para pessoas que

guerem fazer uma remodelagem corporal, 3 R
apos 3,5 meses, chegando a 80% da camada

odendo ser feita em 2 ou 3 regides no . .
P g superficial e 40% de gordura a partir do

mesmo dia. Havendo necessidade de uma .
procedimento (AVRAM et al., 2009;
NELSON et al., 2009; ZELICKSON et al.,

2009).
cerca de 20% a 25% de gordura localizada na

nova aplicacdo, podera ser feita, apés 90 dias

na mesma regiao. A reducédo é significativa,

regido tratada, sendo que os resultados podem Colemam et al., 2009, relataram que a
variar entre as pessoas. O mecanismo de acao reducao € de 30% a 50%. Entretanto, a partir
do tratamento em relacdo a morte celular, das avaliacgbes com ultrassom, verificou-se
ainda ndo estd elucidado. Estudos afirmam uma reducdo de 33% da camada de gordura
gue o processo inflamatério ocasiona morte apoés 90 dias ( COLEMAM et al., 2009 ).
celular programada, apoptose, sendo esta a
~ . Existem varias vantagens mediante a

causa da reducdo de gordura localizada, na

. N utilizagdo dessa técnica como: a reducdo de
diferenciagao celular (JEWELL, SOLISH,

DESILETES, 2011; ZELICKSON et al.,
2009; AVRAM et al., 2009; NELSON et al.,
2009; MULHOLLAND, PAUL,

CHALFOUN, 2011), enquanto, outros autores

complicagdes e riscos quando comparados aos
procedimentos invasivos. Trata-se de uma

técnica segura e sem grandes efeitos adversos.
O tratamento é indolor, ndo necessita de

: . anestesia, além de ndo causar limitacdes na
acreditam que a gordura eliminada pela o

vida pessoal e profissional das pessoas e ele
submetidos (FERRARO et al., 2012;

AVRAM et al., 2009; NELSON et al., 2009).

criolipdlise, é metabolizada pela mesma via
natural do metabolismo da gordura
(FERRARO et al., 2012).

o : L 5. CONCLUSAO
O inicio da resposta inflamatoria

ainda é discutida. Acredita-se que acontece 24 A nova técnica de congelamento de

horas apés o procedimento. Para alguns gordura, segundo autores, promete resultados

autores o seu inicio se da dentro de 3 dias, gatisfatdrios. A reducdo apGs a primeira
com picos em torno de 14 dias, e fagocitose gesszo é significativo, cerca de 20% a 25%

em até 30 dias. Os restos do processo em pacientes que tenham obesidade pequena e
inflamatorio bem como os lipideos sdo {iscreta.

seguramente metabolizados no prazo de 90



A literatura indica o tratamento de 6. FERRARO,G.A. et al.Synergistic
criolipolise, como sendo uma técnica Effects of Criolipolysis and Shock Waves
promissora e segura. No entanto, ainda for Noninvasive Body Contouring. Aesth
existem contradicbes no mecanismo de acdo Plast Surg36: 666-679. 2012

do procedimento. Ha necessidade de mais
FONSECA MIRIAM H. et alO

Tecido Adiposo como Centro Regulador do

estudos cientificos com amostra adequada e

padronizada, para que se possa entender mais
Metabolismo. Arg.Bras. Endocrinol Metab.

, vol 50, n°2. Abril,2006
mais seguranca no tratamento de

as reacdes que envolvam a terapia, oferecendo

congelamento da gordura localizada.
8. GRIVICICH, VANA; REGNER,

. ANDREA,; ROCHA, ADRIANA
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