274

Laser quality switched (Q-switched):
GO EEEME  revisdo de suas variacoes e principais

Autores: aplicabilidades clinicas
E'Zﬁl?ﬁﬁﬁilﬁdﬁin.oz Quuality-switched laser (Q-switched): review of their variations and
main clinical applicabilities

: : DOIT: http://www.dx.doi.org/10.5935/5c¢d1984-8773.20191141419
Servico de Dermatologia, Faculda-

de de Medicina de Sao José do Rio

RESUMO

Preto, Sédo José do Rio Preto (SP),
Brasil.
Cirurgia Dermatoldgica da Faculda-
de de Medicina de Sao José do Rio
Preto, Sdo José do Rio Preto (SP),
Brasil.

Correspondéncia:

Livia Arroyo Tridico

Av. Arthur Nonato, 4235 -Nova Re-
dentora

15090-040 Sao José do Rio Preto (SP),
Brasil

E-mail: latridico@terra.com.br

Data de recebimento: 26/06/2019
Data de aprovacéo: 20/11/2019

Trabalho realizado na Faculdade de
Medicina de Sao José do Rio Preto,
Sao José do Rio Preto (SP), Brasil.

Suporte Financeiro: Nenhum.
Conflito de interesse: Nenhum.

Os lasers Q-switched sio amplamente utilizados em Dermatologia a fim de tratar uma
das queixas mais comuns da rotina dermatologica: as lesdes pigmentadas. Os diversos pig-
mentos, alvos de tratamento a laser na pele, apresentam caracteristicas diferentes quanto
a coloragido, tamanho, localizacio no tecido e origem. Sendo assim, os lasers Q-switched
podem interagir com os pigmentos de varias maneiras. Desde o surgimento da tecnologia
Q-switched, diferentes e novas formas de utilizacio tém surgido. A compreensio dos me-
canismos de a¢io envolvidos e de suas principais aplicabilidades clinicas é importante para
otimizar resultados terapéuticos.

Palavras-Chave: Lasers; Melanose; Pigmenta¢io da pele; Tatuagem

ABSTRACT

Q-switched lasers are widely used in dermatology to treat one of the most common complaints of der-
matological routine: the pigmented lesions. The several pigments, targets of laser treatment on the skin,
have different characteristics as color, size, tissue location, and origin. Q-switched lasers can interact
with the pigments in various ways. Since the emergence of Q-switched technology, different and new
ways of use have emerged. Understanding the mechanisms of action involved and their main clinical
applicabilities is essential to optimize the therapeutic outcomes.
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INTRODUGAO

Os lasers quality switched ou Q-switched ganharam evidén-
cia na década de 1990, periodo em que diversos estudos de-
monstraram sua eficicia em atingir pigmentos localizados na
derme, tais como tinta de tatuagem e lesdes de pele pigmentadas
benignas. Antes do surgimento dos lasers Q-switched, acreditava-
-se que os lasers se limitavam a tratar lesdes restritas a superficie
da pele. Dessa forma, os lasers Q-switched surpreenderam pela sua
capacidade de atingir, de forma seletiva, os pigmentos dérmicos.
O nome Q-switched esta relacionado ao mecanismo usado para
controlar a saida de luz, uma vez que concentra toda a energia
em rajadas intensas ou séries de pulsos, modulando as perdas in-
tracavitirias, o chamado fator Q do ressonador a laser.!
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Existem trés tipos de laser Q-switched que sio da ordem de
nanossegundos, porém variam em comprimentos de onda. Sio
eles o Q-switched Ruby (694nm e 20ns), Q-switched Alexandrita
(775nm e 50ns) e Q-switched Nd:YAG (1064nm e 5 a 15ns).? Os
comprimentos de onda maiores sio melhores para tratar lesdes
na derme devido a maior capacidade de penetracio e menor ab-
sor¢io epidérmica. Ja as lesoes pigmentadas da epiderme respon-
dem melhor a comprimentos de onda menores. Dessa forma, as
indica¢des de tratamento com os lasers Q-switched sio diversas:
efélides, maculas caté com leite, lentigos, nevo de Ota, melasma,
tatuagens, entre outros.”

O tratamento de alvos pigmentares com laser envolve a
destrui¢io seletiva de uma determinada estrutura. Dessa forma,
pela teoria da fotodermolise seletiva, duas condi¢cdes sio neces-
sarias: o laser precisa ter um comprimento de onda que seja al-
tamente absorvido pelo alvo em rela¢io ao tecido normal adja-
cente e a duracio de pulso usada deve ser menor que o tempo
de o calor escapar aos tecidos adjacentes por condugio. Assim, os
lasers Q-switched sio classificados como lasers pulsados com pulso
curto em nanossegundos. Os lasers pulsados buscam destruir uma
certa estrutura, diferindo-se dos lasers de onda continua em que
o objetivo do tratamento estd em atingir todo o tecido superfi-
cial, fornecendo fluxo constante de luz medido em watts. Além
disso, outros tipos de lasers pulsados também atuam em alvos
pigmentares: o pulsed dye laser age na hemoglobina e os lasers de
pulso longo (Nd:YAG, Alexandrita e Diodo) atuam na remogio
de pelos."?

Os diversos pigmentos-alvo de tratamento a laser na pele
apresentam caracteristicas diferentes quanto a coloragio, tama-
nho,localizacio no tecido e origem. Dessa forma, os lasers Q-swi-
tched apresentam varias maneiras de interagir com os pigmentos.
Buscamos com este estudo esclarecer e diferenciar as diversas
maneiras de utiliza¢io dos lasers Q-switched.

MECANISMO DE AGAO PRINCIPAL

A teoria da fotodermolise seletiva € o principio primario
para destruigdo de pigmentos com minimo dano ao tecido sub-
jacente. Ela se baseia na entrega de energia suficiente para o alvo,
porém com duracio de pulso menor que o tempo de relaxa-
mento térmico do tecido-alvo, ou seja, tempo que o cromoéforo
aquecido leva para dissipar metade do calor absorvido ao tecido
subjacente. Dessa forma é possivel atingir o alvo, preservando-se
as estruturas ao redor do mesmo.*

A duracio de pulso dos lasers Q-switched é tio curta que
pigmentos extremamente pequenos de 10 a 100nm sio aque-
cidos até sua fragmentacio, porém antes que seu calor seja dis-
sipado a pele ao redor, prevenindo o aquecimento do tecido,
o que poderia levar a queimaduras ou cicatrizes. Os principais
mecanismos de destruicdo dos pigmentos com o laser Q-swit-
ched sio por ondas de choque e/ou dano por cavitagio, que sdo
efeitos fisicos fotomecanicos produzidos pela expansio térmica
e/ou gradientes extremos de temperaturas criados dentro dos
melanossomos ou dos pigmentos de tatuagem.*
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Apds a fragmentac¢io das particulas de pigmento, a fago-
citose realizada pelos macrofagos é o principal método de eli-
minacgio. Os fragmentos rompidos sio dirigidos por macrofagos
teciduais para os canais linfaticos ou para os linfonodos regionais.
Alguns fragmentos podem ser eliminados transepidermicamente
a medida que a crosta pds-tratamento é eliminada.’

Diferentes pigmentos requerem diferentes comprimen-
tos de onda, por exemplo, os pigmentos de tatuagem verde sdo
absorvidos pelos lasers Alexandrita e Ruby, enquanto lasers de
532nm atuam apenas no tratamento de lesdes pigmentadas lo-
calizadas na epiderme. O laser precisa penetrar na pele em pro-
fundidade suficiente para atingir o alvo e deve ser altamente
absorvido pelo pigmento. Pigmentos mais superficiais sio mais
bem tratados com comprimento de onda mais curto, enquanto
comprimentos de onda maiores atuam mais profundamente. *

Além da varia¢io de comprimento de onda, os lasers
Q-switched variam quanto a dura¢io de pulso e fluéncia, carac-
teristicas que sdo fundamentais no entendimento de sua aplica-
bilidade clinica.

Q- SWITCHED DE PULSO CURTO E DE PULSO EXTRE-
MAMENTE CURTO

Como relatado inicialmente, todos os lasers Q-switched
apresentam dura¢io de pulso da ordem de nanossegundos, ou
seja, sdo de pulso curto, porém existe uma variacdo na dura¢io
dos pulsos curtos de nanossegundos. Essa variacio traz consigo
diferentes resultados terapéuticos e indicagdes clinicas. Sio eles:

Q-switched de pulso curto

Q-switched de pulso extremamente curto

A diferenciacio do Q-switched de pulso extremamente
curto em relagio ao Q-switched de pulso curto surgiu recen-
temente ap6s o desenvolvimento de novos aparelhos capazes
de gerar picos extremamente altos que variam em megawatts,
porém apresentam pulsos ainda menores que os primeiros apa-
relhos de laser Q-switched.>® Poucos sistemas de laser sio capazes
de gerar pulsos Ginicos tio altos. Muitos aparelhos necessitam de
dois ou mais pulsos para atingir pulsos tdo altos quanto o laser
Q-switched de pulso extremamente curto.®’

Os Q-switched de pulso extremamente curto escapam
do fenomeno de blindagem optica que consiste na inducio da
formacio de plasma na pele quando o laser atinge o pigmento,
fazendo com que multiplos pulsos de energia sejam incapazes
de tratar efetivamente as camadas de pigmento mais profundas.
Sendo assim, um Gnico pulso mais curto e alto é capaz de atingir
maior extensio do pigmento, potencializando o efeito da sessio.
Cencic e colaboradores, 2010, compararam o laser Q-switched de
pulso extremamente curto e tnico com Q-switched de maltiplos
pulsos curtos e concluiram que os Q-switched de pulso extre-
mamente curto sio capazes de aumentar a entrega de energia,
gerando um efeito fotoactstico ainda maior que quebra mais
quantidade de pigmento em maior extensido do que pulsos mais
curtos e multiplos que nio conseguem atingir todo o pigmento

devido ao fendmeno de blindagem 6ptica.*”®
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Nos pulsos extremamente curtos existe maior homoge-
neidade do feixe de laser. Eles sio utilizados principalmente para
tratamento de tatuagens a fim de minimizar dano epidérmico,
reduzir sangramento e altera¢des da textura da pele.® Também
podem ser utilizados para outras lesdes pigmentadas, tais como
efélides e nevos de Ota, atuando em pigmentos localizado na
derme e epiderme. A fluéncia maxima atingida é de 15J/cm?
com 1064nm, e, geralmente, o nimero de sessdes necessarias
para eficicia terapéutica ¢ melhor com o uso do Q-switched de
pulso extremamente curto.’

Q-SWITCHED TERMOLITICO E SUBTERMOLITICO

O mecanismo de a¢io do laser Nd:YAG Q-switched (pul-
so curto, nanossegundos) ¢ diferente do Nd:YAG pulso longo
(milissegundos). Porém, sabemos que, no caso do pulso longo,
a energia do laser dissipa-se conforme aquece as areas ao redor
do feixe aplicado e esse calor é capaz de estimular colageno tra-
zendo efeitos no tratamento de ritides e fotodano” enquanto, no
caso do Q-switched (nanossegundos), a energia nio tem tempo
de ser dissipada ao tecido adjacente e fica concentrada no alvo
(pigmento).

Pulsos de Q-switched de energia acima de 5J/cm? cau-
sam efeito termolitico ao explodir o pigmento-alvo, o que leva
ondas de choque aos tecidos circundantes. Dessa forma, a pele
sofre dano fisico e nio térmico. Esse dano fisico pode levar a
expressio de colageno III e consequente rejuvenescimento cuta-
neo. Atualmente, sabe-se que, quando o Nd:YAG Q-switched ¢é
realizado com energia abaixo de 5mJ/cm? ou seja, abaixo do
efeito termolitico, também podem ocorrer efeitos terapéuticos
a pele envelhecida, uma vez que o laser ainda é absorvido pelos
pigmentos sem a capacidade de provocar as ondas de choque do
efeito termolitico, caracterizando, assim, o Q-switched subtermo-
litico."""!

Em geral, os efeitos vistos em tratamentos termoliticos
sio semelhantes aos lasers ablativos classicos (Er:YAG e CO2)
com menos efeitos colaterais. Com o uso de fluéncias subter-
moliticas, os efeitos de estimulo de colageno sio menos pronun-
ciados, porém ha total auséncia de downtime (presente em mo-
dalidades ablativas e termoliticas).!" Sendo assim, seguindo essa
linha de pensamento, o laser Q-switched Nd:YAG subtermolitico
poderia atuar em nivel “subcelular”, uma vez que quebra apenas
pigmentos e nio células, sendo denominado “termolise subce-
lular seletiva”.'*"? Acredita-se que o mecanismo de a¢io da ter-
molise subcelular seletiva também envolva bioestimulacio. '*1

Lukac e colaboradores, 2010, e Liu e colaboradores, 2008,
mostraram que a terapia com laser Q-switched com baixa fluéncia
(subtermolitica) é segura e eficaz no melasma.'*'"> Pode-se espe-
rar um clareamento dos casos de melasma epidérmico de 50%
e de melasma dérmico ou mistos de 30 a 50% com o uso de
Q-switched de baixa fluéncia.'? Jeong e colaboradores, 2010, rela-
taram que, com o uso de Q-switched subtermolitico (1,6]/cm? de
fluéncia, ponteira de 7mm, oito sessdes com intervalos semanais)
associado a formula triplice diaria, houve melhora mais signifi-
cativa do melasma em pacientes tratados com o laser do que com

a férmula isolada. ©
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A terapia com laser Q-switched subtermolitico também ¢
utilizada com seguranca e eficicia no rejuvenescimento de pele
fotoenvelhecida, embora os resultados nio sejam tio evidentes
quanto os resultados obtidos com lasers ablativos. Foi demonstra-
da melhora de 20 a 35% em reducio de poros, tonus cutaneo e
textura da pele em pesquisa que tratou os pacientes com quatro
sessdes ou mais e fluéncias que variaram de 1,5 a 3,5J/cm?.'* Kalil
e colaboradores, 2016, avaliaram os resultados de quatro sessoes
de NdAYAG 1064nm Q-switched no estimulo de colageno da pele
da face de quatro pacientes que obtiveram melhora nas rugas,
poros e firmeza da pele (ponteira 7mm, frequéncia 5Hz, ener-
gia utilizada na primeira sessio foi de 600mJ, com aumento para
900mJ na segunda e para 1200mJ na terceira e quarta sessoes)."”

Q-SWITCHED E LASERS PICOSECOND

Sabemos que no tratamento a laser com Q-switched para
remog¢io de pigmentos, a dura¢io de pulso do laser é menor que
o tempo de relaxamento térmico do pigmento. Sendo assim,
ocorre o que ¢ chamado de “lock-in” térmico, ou seja, a estru-
tura é aquecida em um tempo tio curto que a temperatura au-
menta sem que o calor se disperse, ficando “preso” no pigmento.
Quando uma particula é aquecida em um tempo extremamen-
te curto, o stress gerado dentro dela nio tem tempo suficiente
para se disseminar. Sendo assim, ocorre o “stress de lock-in” e,
se ele for alto o suficiente, ird causar a fragmentacio da particula

de pigmento.'®’

? Acredita-se que o limite de tempo para que o
“stress de lock-in" ocorra seja ligeiramente menor que 1ns.

Dessa forma, segundo Kasai, 2016, quando um laser Q-swi-
tched € utilizado, a principal reagio que ocorre é a fotodermdlise,
com um leve efeito fotomecanico. Porém, quando um laser de
picossegundos ¢ usado, ocorre a destrui¢io fotoactstica da parti-
cula em maior escala, caracterizando o “stress lock-in”’ com menor
efeito fototérmico, o que traz mais destrui¢io das particulas-alvo.?
Assim, o que ocorre com os lasers de picossegundos é que as parti-
culas de pigmento sio quebradas em tamanhos ainda menores do
que com os lasers de nanossegundos, simplesmente pelo aumento
do efeito fotomecanico e redu¢io do efeito fototérmico.

Diante da reduc¢io de pulso de nanossegundos para pi-
cossegundos, o surgimento dos lasers de picossegundos permitiu
a destruigdo mais eficiente e eficaz das particulas de pigmen-
to, além de apresentar menos efeitos colaterais.? Porém, diante
do surgimento recente dessa tecnologia, algumas questdes ainda
precisam ser esclarecidas.

Embora teoricamente seja conhecido que os lasers de pi-
cossegundos sdo mais eficazes em quebrar os pigmentos do que
os lasers de nanossegundos, nio se sabe exatamente qual faixa de
pulso é melhor para a remog¢io dos pigmentos. Outra questio
sobre os lasers de picossegundos é a dependéncia da cor, pois,
pelo fato de atuar mais fortemente no efeito fotoacustico, pen-
sava-se que os lasers de picossegundos agissem na remocio de
pigmentos, independentemente da cor da particula. Porém, na
pratica atual, embora haja menos dependéncia de cor do que nos
lasers de nanossegundos, ela também existe nos picossegundos.?'
Além disso, a questdo do custo alto associada ao laser de picosse-
gundos ¢ fator limitante para sua pratica clinica.*
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Chot e colaboradores, 2018, compararam lasers de nanos-
segundos e de picossegundos na remoc¢io de pigmentos de tatua-
gem em modelo animal. Nd:YAG Q-switched ¢ Nd:YAG picos-
segundos foram avaliados, evidenciando maior eficicia do laser de
picossegundos, com menos efeitos colaterais, além da capacidade
de remover alguns pigmentos de colora¢io nio preta.

Zhang e demais autores, 2018, compararam o laser Ale-
xandrita de picossegundos ao laser Nd:YAG de nanossegundos
para remocdo de tatuagem preta azulada realizada ha mais de
10 anos nas palpebras de 72 pacientes. Foram realizadas uma a
quatro sessdes e nio houve diferenca significativa nos resultados
entre os dois tipos de lasers.?

Vachiramon et al., 2018, compararam Nd:YAG 532nm
de nanossegundos a Nd:YAG 532nm de picossegundos para tra-
tar lentigo solar. Foram randomizadas e tratadas com uma tnica
sessdo 30 lesdes. Na avaliagio em seis e 12 semanas apds o inicio
das sessoes, os dois tratamentos clarearam as lesdes, embora os
pacientes estivessem mais satisfeitos com as lesdes tratadas com
laser de picossegundos. Os eventos adversos foram semelhantes
nos dois grupos. Os autores concluiram que os dois lasers sio
seguros e eficazes no tratamento de lentigo solar, porém, devido
ao custo/ beneficio, o laser de nanossegundo permanece como
tratamento principal e o laser de picossegundo pode ser conside-
rado op¢io terapéutica.*

Sendo assim, mais estudos sio necessarios para definir as
principais diferengas terapéuticas e melhores indica¢des entre o
uso de laser de nanossegundos e picossegundos ao abordar trata-
mento de pigmentos.

Q-SWITCHED E APLICABILIDADES CLINICAS

LesGes pigmentadas da epiderme:

Efélides, lentigos solares e queratoses seborreicas podem
ser tratados de maneira eficaz com lasers Q-switched. O tempo de
cicatrizagdo e o perfil de efeitos colaterais entre estes lasers sio
similares, mas a auséncia de purpura apds o tratamento com o
Q-switched Ruby (694nm) e Alexandrita (755nm) torna-os leve-
mente preferidos, especialmente quando se trata de lesdes faciais.
Uma ou duas sessdes de tratamento sio, geralmente, suficien-
tes para clarear a maior parte dos lentigos, embora tratamentos
mais longos sejam ocasionalmente exigidos em lesdes resistentes
e maiores. As maiores preocupa¢des do tratamento sio as mu-
dancas pigmentares no pds-operatdrio, tais como hipopigmen-
tacio e hiperpigmentacio. A hiperpigmentacio poés-inflamatéria
¢ mais frequente em individuos de pele fototipo IIT e IV, assim
como em individuos com pele bronzeada. O risco de hipopig-
mentacdo é mais alto com o laser de Ruby Q-switched do que
com o laser Alexandrita Q-switched ou o laser Nd:YAG 1064nm
Q-switched. Em relagio as manchas café com leite, o clareamen-
to é alcancado apoés sessdes repetidas de laser Q-switched, pois,
conforme o tratamento progride, a uniformidade de cor é inter-
rompida, e a mancha passa a apresentar um padrio salpicado de

pequenas maculas, até clarear completamente.”

Lesdes pigmentadas da derme e epiderme/derme
combinadas:
Até o desenvolvimento dos lasers com pulso curto, nio
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havia tratamento efetivo para as melanocitoses dérmicas como
o nevo de Ota, nevo de Ito e mancha mongdlica. A terapia com
laser Q-switched tornou-se o tratamento de escolha para estes ti-
pos de lesdes pigmentares. O laser Ruby, Alexandrita e Nd:YAG
Q-switched sio capazes de alcancar as células melanociticas den-
driticas na derme, produzindo clareamento lesional signifi-
cativo ou completo apés uma média de quatro a oito sessdes.
Nevos de Becker apresentam resultados varidveis com lasers
Q-switched, uma vez que hipopigmentac¢do, remog¢io incompleta
e recidiva ocorrem frequentemente. Apesar de as células pig-
mentadas dos nevos serem desorganizadas apos a exposi¢io ao
laser Q-switched, quantidade significativa de pigmentos persiste
nas estruturas anexais. As razdes para esta resposta pobre e alta
taxa de recidiva provavelmente relacionam-se a complexa na-
tureza hamartomatosa dos nevos de Becker e suas dependéncias
hormonais, demonstradas pelo aumento da atividade de seus
receptores androgénicos. Sendo assim, a melhor abordagem no
tratamento destas lesdes é a combina¢io de um laser Q-switched
e um laser com pulso mais longo, especifico ao pigmento para
remover concomitantemente a pigmentacio epidérmica e os pe-
los da lesdao.”

No caso de melasma, a terapia com laser Q-switched com
baixa fluéncia (subtermolitica) traz resultados eficazes. No me-
lasma epidérmico, observam-se maiores taxas de clareamento do
que em melasma dérmico ou misto.'? A auséncia de clareamento
completo do melasma estd, provavelmente, relacionada a falha
no controle dos mecanismos basicos fisiopatologicos da hiper-
melanose, como influéncia genética, exposi¢io ao sol e fatores
hormonais.

Tatuagens:

O tratamento de tatuagens com laser depende do tipo e
do contetido de pigmento. Tatuagens amadoras exigem menos
sessdes de tratamentos, porque, geralmente, sio constituidas de
um unico pigmento baseado em carbono. Tatuagens profissio-
nais sao mais resistentes ao tratamento a laser, porque sio mais
densamente pigmentadas e podem conter pigmentos multiplos
e menos receptivos, particularmente das cores amarelo e verde-
-escuro. O comprimento de onda ideal deve ser considerado
de acordo com as cores presentes nas tatuagens, uma vez que a
afinidade dos diferentes pigmentos varia conforme os compri-

mentos de onda utilizados, como demonstrado no quadro 1.5

QUADRO t1: SELEQAO DE LASER PARA DIFERENTES CORES DE PIGMENTO DE
TATUAGEM

Cores de pigmento da tatuagem Laser

Azul/Preto Q-switched Ruby (694nm) / Q-
switched Alexandrita (755nm) /
Q- switched Nd:YAG (1064n)
Verde Q-switched Alexandrita (755nm) /

Q-switched Ruby (694nm)

Vermelho/ laranja/ Violeta Q- switched frequéncia dobrada
Nd:YAG (532nm ) [ Pigmented

pulsed dye (510mm)

Amarelo

Pigmented pulsed dye (510mm)
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Rejuvenescimento:

Lasers Q-switched em multiplas passadas com baixa fluén-
cia sdo utilizados para rejuvenescimento facial com o objetivo de
estimular os fibroblastos dérmicos a realizarem a neocolagénese
propiciando melhora do tonus e textura da pele, redug¢io de poros,
secrecio sebicea, ritides e discromias.'” Goldberg realizou estudo-
-piloto pioneiro descrevendo o uso do laser Q-switched Nd:YAG
1064nm para tratamento de ritides faciais, observando melhora na
textura, na elasticidade cutanea e nas ritides apds trés tratamentos
mensais. Em analise histologica em seis pacientes tratados com
uma sessao de laser Q-switched Nd:YAG houve melhora na elastose
solar, na organizacio das fibras colagenas e aumento na espessura

da derme papilar.?*¥’
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CONCLUSAO

Os lasers Q-switched sio amplamente utilizados em Der-
matologia para tratar uma das queixas mais comuns da rotina
dermatolégica: as lesdes pigmentadas. Dessa maneira, desde seu
surgimento, novas descobertas e diferentes formas de utiliza¢io
estdo em crescimento constante. A fim de otimizar o uso des-
sa tecnologia, ¢ fundamental compreender mecanismos de acio
envolvidos e suas principais aplicabilidades clinicas.®
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