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Transplante de sobrancelha por meio da

técnica FUE fio longo
Eyebrow transplant with long hair FUE technique
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O transplante capilar ¢ um procedimento cada vez mais realizado em todo o mundo, sendo
que o método FUE (follicular unit excision) cresce progressivamente. O FUE vem sendo
utilizado nio apenas para a calvicie androgenética, mas também para outras areas, como
sobrancelhas e barba. Na regido das sobrancelhas,a FUT (follicular unit transplantation) é con-
siderada padrio-ouro por manter os fios longos para visualizacio da sua dire¢io durante a
implantacio. Descrevemos um caso de FUE fio longo, sendo que a técnica foi utilizada sem
a necessidade de raspagem da area doadora, mantendo a altura dos fios, sem cicatriz linear.
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Hair transplant has become one of the most performed cosmetic procedures worldwide, and the fol-
licular unit excision (FUE) method is progressively growing. FUE can be used to treat not only
androgenic alopecia, but also eyebrows and beard area. For the eyebrow, follicular unit transplantation
(FUT) is considered the gold standard for keeping the hair longer, facilitating the visualization of
their direction during the implant. We describe a case of long hair FUE, where this technique was
used without shaving the donor area, maintaining the length of the strands, and with no linear scar.
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O transplante capilar (TC) é um dos procedimentos cos- Data de aprovagéo: 30/05/2020
méticos mais realizados no mundo. O método de extragio FUE
(follicular unit excision) vem sendo aperfeicoado, sendo que hoje
pode ser usado nio apenas para tratamento da calvicie androge-
nética, mas também para outros tipos de rarefacio pilosa, como Teltelle rem el T e e,
a das sobrancelhas e barba. S0 Paulo (SP), Brasil.

OTC de sobrancelhas ¢ classicamente realizado por meio
da técnica FUT.! Retira-se uma faixa do couro cabeludo, e as
unidades foliculares (UFs) sio separadas e dissecadas ao micros-
copio. A opgio pela FUT se da principalmente pela auséncia da Suporte Financeiro: Nenhum.
necessidade de se rasparem os cabelos, podendo-se utilizar fios Conflito de Interesses: Nenhum.
longos, sendo de extrema importancia para avaliagio da sua dire-
¢3o no momento da implanta¢io. O direcionamento correto dos
fios ¢ um dos fatores essenciais para naturalidade. Além disso, a
FUT é mais ripida que o FUE.A principal desvantagem da FUT
¢ a presenca de uma cicatriz linear.

Sendo assim, o FUE acabou sendo pouco utilizado no
TC das sobrancelhas, pois, além do prolongamento do tempo
cirtrgico, havia obrigatoriedade de raspagem dos fios para ex-
tracdo na area doadora, inviabilizando a visualiza¢io do sentido
desses foliculos para sua correta colocac¢io.?
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O desenvolvimento de aparelhos que permitem a reali-
za¢do do método FUE fio longo nos permite a extracio de UFs
sem a raspagem dos fios. Sendo assim, conseguimos enxertos de
fios longos sem a necessidade de uma cicatriz linear.

RELATO DO CASO

Paciente nos procurou com uma queixa de cicatriz na
sobrancelha esquerda apds queda. Ele se sentia cosmeticamen-
te incomodado e gostaria de saber da possibilidade de TC para
corre¢io da area.

Optamos pelo método FUE, pois ele ndo desejava uma
cicatriz linear no couro cabeludo, pois utilizava os cabelos bem
curtos, e uma cicatriz linear ficaria visivel. Para que os fios tives-
sem um comprimento minimo para avalia¢io da dire¢io, consi-
deramos o FUE fio longo a melhor opc¢io.

Optamos por uma faixa de aproximadamente 10cm x
3cm da regido temporal esquerda como area doadora por apre-
sentar fios mais finos e delicados, além de definitivos (Figura 1).

Utilizamos o aparelho de extragio folicular denominado
Mamba FUE device (Trivellini Tech, Paraguai) com os parametros:
smart react (nio ha necessidade de pedal; o punch dispara o mo-
vimento pré-programado ap0s ser sentida a diferenca de pressio),
sendo o movimento do punch para cada extragio dividido em
200ms de oscilagio (a 180 graus), seguido por 400ms de movi-
mento mamba (semelhante a um divulsionamento), seguido por
mais 300ms de oscilagio (a 120 graus). O punch utilizado foi o
Tiivellini Long Hair 0,95mm, desenvolvido para extrair enxertos
capilares intactos sem a necessidade da raspagem capilar, sendo
parcialmente afiado e possuindo ranhuras que protegem os fios,
evitando que sejam cortados durante a extra¢io (Figuras 2 e 3).

Apbs anestesia local, as UFs extraidas (total de 86) foram
separadas no microscopio em 44 UFs de um fio e 42 UFs de
dois fios, mantidas em soro fisiologico até o inicio da colocagio.
Cortou-se o excesso de comprimento de cada fio com uma la-
mina de bisturi 15 para que ficassem com 1cm, facilitando tanto
a colocagdo quanto a visualizacio (Figura 4).

Apbds o término da extragio e anestesia da sobrancelha,
as UFs foram enxertadas pelo método stick and place (cada in-
cisao ¢ seguida imediatamente pela colocacio) com agulha 21
G dobrada em dois pontos para garantir uma incisio aguda (
Figura 5). As direcdes das incisdes foram feitas seguindo as dos
fios ja presentes no local. E essencial atentar-se nio apenas a
angulacio e a direcio das incisdes, mas também a dire¢io e a
curvatura dos fios implantados para que nio crescam desorde-
nadamente.

As UFs de um fio foram colocadas nas areas mais exter-
nas e aquelas de dois fios nas areas mais internas. O paciente foi
orientado que, por ser uma area cicatricial, ndo seria possivel
realizar incisdes muito proximas, pois a viabilidade dos enxertos
poderia ser comprometida.

Apbs a colocagio, a area foi limpa e deixada sem curativo
(Figura 6). Foi orientada a lavagem correta para evitar retirada
traumatica das crostas e prescrito minoxidil 2% topico, além de
pomada vaselinada apds o terceiro dia.

O:s foliculos transplantados cairam em até 30 dias e novos
fios comecaram a surgir em dois meses. A partir de seis meses ja
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FIGURA 1: Superior: Marcagao no intraoperatdrio da area doadora.
Inferior: aspecto da cicatrizagdo apds um ano da cirurgia

FIGURA 2: Extracdo dos enxertos pelo método FUE fio longo



Transplante de sobrancelha por meio da técnica FUE fio longo

FIGURA 3: Detalhe do punch fio longo 0,95mm. Observar as ranhuras que
facilitam a extra¢do dos enxertos sem que os fios sejam cortados

sl

FIGURA 4: Unidades foliculares apds extragdo

FIGURA 5: Agulha 21 G dobrada em dois pontos para facilitar a incisdo e a
colocagao pelo método Stick and Place em angulo bem agudo

havia cobertura da cicatriz. Paciente foi orientado sobre a neces-
sidade de aparar os fios transplantados rotineiramente, ja que eles
possuem um tempo de crescimento anidgeno maior que os fios
da sobrancelha. Retornou apds um ano satisfeito, referindo nio
visualizar as cicatrizes puntiformes da area doadora e nio sentir
necessidade de novo procedimento para maior adensamento da
area das sobrancelhas (Figura 7).
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FIGURA 6: Pré e pds-operatdrio imediato

FIGURA 7: Pré e um ano de pds-operatdrio

DISCUSSAO

O TC de sobrancelhas é um procedimento cada vez mais
procurado em nossa pratica dermatologica.

A utilizagio de UFs de um ou dois fios, mantendo-se
em torno de lcm de comprimento do foliculo, é essencial para
a naturalidade do resultado. As UFs de um fio sio utilizadas no
contorno do desenho para naturalidade, enquanto as de dois fios,
no centro, para maior densidade. A importancia de se manter o
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comprimento minimo dos fios se deve a necessidade de visua-
liza¢io da sua angulacio, essencial para garantir que esses pelos
sejam enxertados na direcdo correta.

Na técnica FUT, é realizada a retirada de uma faixa de
couro cabeludo na regiio doadora (geralmente occipital ou tem-
poral) seguida de sutura.” A espessura e comprimento da faixa
dependem da quantidade necessaria de UFs e da elasticidade
local, tentando-se evitar uma cicatriz alargada. No FUE, as UFs
sdo retiradas individualmente de uma regiio onde nio ha risco
de miniaturiza¢io. Sdo utilizados punchs com diametros meno-
res que Imm. As microincisdes cicatrizam por segunda intencio,
nio havendo necessidade de pontos de sutura. No FUE, classica-
mente, ha necessidade de raspagem dos cabelos para a extracio
dos enxertos.

A FUT ¢é considerada procedimento padrio-ouro para
TC de sobrancelhas para muitos autores.' Isso porque é possi-
vel extrair os fios mais longos e, mesmo deixando uma cicatriz
linear, esta fica geralmente escondida entre os cabelos. Porém,
nos ultimos anos, observa-se muita procura por parte dos pro-
prios pacientes pelo método FUE, tanto por influéncia da midia
quanto pelo desejo de auséncia de sutura e cicatriz linear.
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Por meio das novas tecnologias, é possivel realizarmos a
técnica FUE, porém deixando o fio em um comprimento mi-
nimo para avalia¢io da sua dire¢io e angulacio. Nesse método,
denominado FUE fio longo, utiliza-se um punch especifico, par-
cialmente afiado e com ranhuras que protegem os fios, evitan-
do que sejam cortados durante a extragio. Tem como principal
desvantagem a dificuldade técnica e o tempo cirtirgico, porém
deixa-se o fio em um comprimento minimo para avaliagio da
sua direcdo e angulacio, essencial no TC de sobrancelhas, sem a
obrigatoriedade da cicatriz linear.

E importante que, além de se excluir atividade inflama-
toria, o paciente esteja ciente de que, em casos de cicatrizes,
a densidade final pode nio ser satisfatéria em decorréncia da
impossibilidade de adensamento por se tratar de tecido fibrotico,
com menor irrigacio. Uma particularidade das sobrancelhas é a
implantacdo em angulo agudo seguindo rigorosamente a dire-
¢io dos fios preexistentes.! Deve-se orientar quanto ao dever de
se apararem os pelos novos, pois tém um ciclo de crescimento
maior que os originarios das sobrancelhas. Evitamos cirurgias
em pacientes com fios cacheados da regido doadora, pois, como
o fio transplantado segue o seu padrio original, pode haver com-
prometimento da naturalidade. @
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