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RESUMO

Este trabalho de revisdo analisa o uso do peeling quimico no rejuvenescimento
cutaneo, abordando suas diferentes classificagdes, agentes quimicos e aplicagcbes
clinicas. A pesquisa revisou estudos publicados entre 2010 e 2024, além de algumas
referéncias mais antigas que se mostraram essenciais para compreender o tema. O
peeling quimico, classificado como superficial, médio e profundo, promove a
renovacdo da pele através da esfoliacdo controlada e estimulo a producdo de
colageno e elastina, resultando em uma pele mais jovem e saudavel. Apesar de
amplamente utilizado, o procedimento apresenta riscos de complicagbes, como
hiperpigmentacdo e infeccbes, especialmente em peelings profundos. Conclui-se
gue o peeling quimico € uma opc¢do eficaz para o rejuvenescimento, desde que
criteriosamente indicado e supervisionado por profissionais qualificados.

Palavras-chave: Colageno; Eficacia do peeling; Peeling quimico; Rejuvenescimento
cutaneo; Tratamento estético.

ABSTRACT

This review study analyzes the use of chemical peels in skin rejuvenation,
addressing its different classifications, chemical agents, and clinical applications. The
research reviewed studies published between 2010 and 2024, as well as earlier
references that were importante for understanding the topic. Chemical peels,
classified as superficial, medium, and deep, promote skin renewal through controlled
exfoliation and stimulation of collagen and elastin production, resulting in younger,
healthier skin. Despite its widespread use, the procedure carries risks of
complications such as hyperpigmentation and infections, particularly with deep peels.
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It is concluded that chemical peeling is an effective option for rejuvenation, provided
it is carefully indicated and supervised by qualified professionals.

Keywords: Collagen; Efficacy of peeling; Chemical peeling; Skin rejuvenation;
Aesthetic treatment.

1. INTRODUCAO

O rejuvenescimento cutaneo é um campo fascinante e em constante evolucao
dentro da dermatologia estética, com diversas técnicas desenvolvidas para melhorar
a qualidade da pele e combater os sinais de envelhecimento (LANDAU, 2018).

Entre essas técnicas, o peeling quimico se destaca como uma abordagem
eficaz e popular para tratar rugas, pigmentacao irregular e melhorar a textura da
pele. A aplicacdo de agentes quimicos na pele provoca uma esfoliacdo controlada
das camadas superficiais, promovendo a regeneragdo cutanea ao estimular a
producdo de colageno e elastina, componentes essenciais para uma pele jovem e
saudavel (SCASCHINSKI, 2023).

O problema central abordado nesta reviséo € a eficacia do peeling quimico no
rejuvenescimento cutaneo. Embora amplamente utilizado e recomendado, surgem
guestBes sobre a profundidade de penetracdo dos diferentes tipos de peeling, os
resultados esperados e a seguranca do procedimento. A hipotese deste estudo é
qgue, através de diferentes tipos de peelings quimicos — superficiais, médios e
profundos — é possivel obter melhorias significativas na textura da pele, reducdo de
rugas e pigmentacdo irregular, adaptando os tratamentos as necessidades
especificas de cada paciente. O peeling quimico, quando realizado por profissionais
gualificados, oferece uma solugéo segura com poucos efeitos colaterais e um tempo
de recuperacgao relativamente curto, tornando-se uma opgao atraente para aqueles
gue buscam rejuvenescimento cutaneo.

A justificativa para este trabalho reside na necessidade de uma compreensao
mais aprofundada sobre os beneficios e limitacbes dos peelings quimicos. Estudos
cientificos tém demonstrado consistentemente os efeitos positivos desses
procedimentos, mas € essencial revisar a literatura para consolidar essas evidéncias

e fornecer uma analise critica das técnicas e resultados. A importancia da consulta
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com um dermatologista antes de qualquer procedimento estético é destacada,
enfatizando a necessidade de avaliagGes individuais para garantir seguranca e
eficacia. Com isso, o trabalho pretende esclarecer os impactos reais do peeling

guimico e fornecer diretrizes para a pratica clinica.
1.1 OBJETIVOS

Os objetivos deste trabalho de revisao de literatura sdo: analisar os diferentes
tipos de peelings quimicos e suas aplicacées no rejuvenescimento cutaneo, avaliar
os resultados clinicos e cientificos relacionados a eficacia desses procedimentos, e
discutir a seguranca e o tempo de recuperacéo associados ao tratamento. O estudo
visa destacar a importancia da orientacdo profissional na escolha e realizacdo do
peeling quimico, garantindo que o0s pacientes possam alcancar os melhores
resultados possiveis de forma segura e eficaz.

Para a realizagdo deste trabalho de revisdo de literatura sobre
rejuvenescimento cutaneo através da utilizacdo de peeling quimico, foi adotada uma
abordagem sistematica que envolveu a coleta e analise de dados relevantes de
diversas fontes. Inicialmente, foi realizada a selecdo das fontes a partir de materiais
publicados em livros, artigos cientificos, dissertacfes e teses. Para garantir a
abrangéncia e a relevancia dos dados, foram utilizadas bases de dados eletrénicas
renomadas, incluindo Scientific Library Online (Scielo), Literatura Latino-americana e
do Caribe (LILACS) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Os documentos
selecionados foram priorizados com base na disponibilidade gratuita e na pertinéncia
para 0 tema proposto.

A pesquisa foi conduzida utilizando descritores especificos, tais como
“rejuvenescimento  cutaneo"”, "peeling quimico", “tratamentos estéticos",
"dermatologia”, "eficacia do peeling quimico" e "seguranca do peeling quimico". A
busca foi refinada para incluir artigos e publicacbes datados de 2010 a 2024. No
entanto, foram considerados também alguns trabalhos anteriores a esse periodo se

apresentassem relevancia significativa para a compreenséo do tema.
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Os critérios de inclusdo e exclusdo foram estabelecidos para garantir a
relevancia e a qualidade das informac¢des. Foram incluidos artigos, livros,
dissertacOes e teses publicados dentro do periodo definido, estudos disponibilizados
gratuitamente e aqueles que tratavam especificamente do peeling quimico no
contexto do rejuvenescimento cutdneo. Foram excluidas publicacdes que n&o
estavam acessiveis gratuitamente, estudos que ndo abordavam diretamente o tema,
e materiais em idiomas ndo compreendidos pelo pesquisador.

O processo de revisdo envolveu a andlise critica dos materiais selecionados,
focando na eficdcia dos diferentes tipos de peelings quimicos, seus beneficios,
limitagcbes e impactos na qualidade da pele. Dados sobre a profundidade dos
peelings, 0os agentes quimicos utilizados, e os resultados clinicos relatados foram
extraidos e sistematicamente organizados. A analise buscou identificar tendéncias e
lacunas na literatura existente para fornecer uma visao abrangente do estado atual

do conhecimento sobre peelings quimicos.
2. REVISAO DE LITERATURA
PELE: ASPECTOS MORFOLOGICOS

A histologia da pele revela uma estrutura intrincada constituida por duas
camadas principais: a epiderme e a derme (Figura 1). A epiderme é a camada mais
externa e é formada por varias subcamadas, incluindo a camada cérnea, granulosa,
espinhosa e basal. A camada cérnea, sendo a mais superficial, € composta por
células mortas que desempenham um papel importante na protecdo contra agentes
externos (AGARWAL; KRISHNAMURTHY, 2023).

Logo abaixo da epiderme, encontra-se a derme, que € dividida em duas
partes principais: a derme papilar e a derme reticular. A derme contém vasos
sanguineos, terminacdes nervosas e anexos cutaneos, como foliculos pilosos e
glandulas sudoriparas, desempenhando uma funcdo essencial na regulacdo da
temperatura corporal e na percepcdo sensorial (BROWN; KRISHNAMURTHY,

2022).
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A pele exerce uma série de funcbes vitais para o corpo humano. Ela atua
como uma barreira contra agentes patogénicos e traumas fisicos, além de regular a
temperatura corporal. Outra funcdo essencial é evitar a desidratacdo ao impedir a
perda excessiva de agua. A pele também sintetiza vitamina D quando exposta a luz
solar e € responséavel pelas sensacdes tateis, permitindo-nos interagir com o
ambiente ao nosso redor (AGARWAL; KRISHNAMURTHY, 2023).

O sistema de Fitzpatrick € amplamente reconhecido para a categorizacao dos
tipos de pele, considerando a reacdo da pele a exposicao solar. Este sistema varia
de I (pele extremamente clara, que sempre queima e nunca se bronzeia) a VI (pele
muito escura, que nunca queima e sempre se bronzeia). Esta classificacdo €
importante para avaliar a vulnerabilidade aos danos causados pela radiacédo solar e
para estabelecer métodos adequados de protecdo e tratamento da pele (SHARMA;
PATEL, 2023).

Figura 1 - Esquema de camadas da pele.
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Fonte: Dos Santos; Santana; Paiva (2023).

PEELINGS QUIMICOS
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O emprego mais antigo de agentes esfoliantes para procedimentos de peeling
€ documentado na medicina egipcia no Papiro de Ebers, datado de 1550 a.C.
Existem também registros significativos na literatura da Grécia e Roma antigas.
Algumas dessas férmulas aparentemente foram preservadas e transmitidas por
ciganos ao longo dos séculos. Os dermatologistas comegcaram a mostrar interesse
pela esfoliagdo no século XIX. Em Viena, em 1874, o dermatologista Ferdinand Von
Hebra utilizou essa técnica para tratar melasma, doenca de Addison e sardas. Em
Hamburgo, em 1882, Paul G. Unna detalhou os efeitos do acido salicilico, resorcinol,
acido tricloroacético (ATA) e fenol na pele. Seus primeiros estudos foram seguidos
por muitos outros pesquisadores (BRODY et al., 2000).

Os peelings quimicos tém sido empregados ha mais de cem anos e, apesar
das tecnologias modernas disponiveis, continuam sendo amplamente utilizados
devido a sua praticidade, custo acessivel e eficacia comprovada. A esfoliacao
terapéutica e controlada proporcionada por esses tratamentos é uma ferramenta
poderosa para tratar uma variedade de condicbes dermatoldgicas e problemas
estéticos. O termo "peeling” vem do inglés "to peel”, que significa descamar ou pelar,
referindo-se a aplicagdo de um agente quimico na pele que pode causar a
destruicdo controlada ndo sé de parte da epiderme, mas também de por¢Bes da
derme. Isso resulta na esfoliacdo e remocéao de lesdes, seguida pela regeneragéo de
novos tecidos, promovendo a renovacdo parcial ou total da epiderme e derme. As
principais indicacbes para esse tratamento incluem o tratamento de manchas,
cicatrizes e rugas finas (MOROZ; SUGUIHARA; MUKNICKA, 2023).

Classificacdes

Os peelings quimicos sao categorizados em trés tipos: superficiais, médios e
profundos (Figura 2). Essa classificacdo € baseada na profundidade que o peeling
atinge na pele, influenciada pela concentracdo, pH e tipo de agente de peeling
empregado (LANGSDON et al., 2015).

A espessura da epiderme, a densidade e a localizagdo anatdomica também
afetam a profundidade do peeling. Outros fatores cruciais ao realizar um peeling
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incluem a técnica de aplicagdo correta, oclusdo, tempo de contato e o nivel de
hidratacdo da pele. Os peelings quimicos superficiais atuam removendo o0 estrato
cérneo, que € a camada mais externa da pele, atingindo até 60 micrometros de
profundidade. Eles reduzem a adesdo dos cornedcitos e causam a epidermdlise,
eliminando células mortas da pele e promovendo o aumento do depdsito de
colageno na derme (RENDON et al., 2014).

Os peelings superficiais sdo recomendados para todos os tipos de pele,
abrangendo areas além do rosto, como pescoco, térax e bracos. Esses tratamentos
promovem um aumento na espessura da epiderme, o que resulta em uma dispersao
mais homogénea da melanina ao longo da derme. Entre os agentes comumente
utilizados para peelings superficiais estdo o acido glicélico (GA), acido salicilico,
solucdo de Jessner, lama de dioxido de carbono solido e ATA com concentracoes
inferiores a 20% (LANDAU, 2018).

O peeling de intensidade moderada penetra até uma profundidade de
aproximadamente 0,45 mm, alcancando a derme papilar e, ocasionalmente, a derme
reticular. Esse procedimento provoca a coagulacdo de proteinas, a destruicdo
celular e o surgimento de edema na camada papilar da pele. Cerca de cinco dias
apos o tratamento, ocorre a esfoliacdo da pele, e em torno de uma semana o
paciente ja esta apto para retomar suas atividades profissionais. Este tipo de peeling
atinge uma profundidade intermediaria e, em geral, necessita ser realizado apenas
uma unica vez (CAMACHO, 2015).

Nesse tipo especifico de peeling, o agente frequentemente empregado é o
Acido Tricloroacético (ATA) em concentragdes que variam entre 35% e 40%, ou uma
combinacdo de ATA a 35% com Acido Glicolico (GA), solucdo de Jessner ou até
mesmo dioxido de carbono soélido. O peeling profundo € realizado em uma Unica
sessao, removendo as camadas da epiderme e da derme média, causando danos
as proteinas e fibras de queratina, atingindo uma profundidade aproximada de 0,6
mm (RENDON et al., 2014).

A cicatrizacado se desenvolve através de quatro etapas principais: inflamacéao,
coagulacao, reepitelizacao e fibroplastia. Normalmente, a totalidade da cicatrizagao
pode ser alcancada entre 2 e 3 meses. O &cido tricloroacético (ATA), em
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concentracbes superiores a 40%, atua como um agente esfoliante potente,
provocando a descamacdo profunda das camadas da epiderme. Outro exemplo
eficaz de um agente esfoliante é o peeling com fenol, bem como a férmula de Baker-
Gordon, que € amplamente utilizada para tratar questdes semelhantes (FISCHER et
al., 2016).

Figura 2 - Grau de peeling quimico em superficial, médio e profundo.
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Fonte: Coutinho; Justino; Luiz (2023).

Complicagbes

De modo geral, a profundidade do peeling esta diretamente relacionada aos
potenciais efeitos adversos, sendo que a relacdo entre os beneficios e os riscos se
altera a medida que a profundidade do procedimento aumenta. Peelings superficiais
raramente resultam em complicagbes graves e, quando estas ocorrem, geralmente
sdo de menor intensidade. Entre os efeitos temporarios mais comuns estdo
hiperpigmentacéo leve e transitdria, vermelhiddo logo na primeira noite e pequenas
erupcdes papulares (LANDAU, 2018).

No caso do peeling médio, podem ocorrer vermelhidao visivel que persiste
por alguns dias, seguida de descamacado significativa. Ha também um risco

consideravel de hiperpigmentagdo e o aparecimento de manchas solares apos o
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procedimento, sendo imprescindivel o uso rigoroso de protetor solar adequado por
varias semanas. Peelings de profundidade moderada ndo sdo recomendados para
individuos com fototipos superiores a lll, devido ao maior risco de hiperpigmentacao,
ha um aumento no risco de infeccdo pelo virus Herpes simplex (FISCHER et al.,
2016).

Por outro lado, peelings profundos estdo associados a um risco elevado de
complicacbes, com destaque para infeccbes poés-operatorias e distarbios na
pigmentacdo, como hiperpigmentacdo transitoria, frequentemente seguida por
hipopigmentacdo, ou até mesmo hiperpigmentacao persistente e prolongada. Dessa
forma, peelings profundos s&o indicados apenas para individuos com fototipos mais
claros. Nos dias atuais, sua utilizacdo diminuiu devido ao aumento dos riscos
envolvidos. Um estudo recente registrou uma taxa de 7% de complicacdes cardiacas

associadas ao uso de fenol em peelings profundos (FERREIRA; BAIENSE, 2023).

Rejuvenescimento

A pele é composta por trés camadas principais: a epiderme, a derme e a
hipoderme. Com o envelhecimento, ha uma reducéo tanto na espessura da derme
guanto da epiderme, além de uma possivel diminuicdo da camada de tecido adiposo
subcutaneo. Essas alteracdes provocam uma série de consequéncias, incluindo a
perda da elasticidade da pele, que se torna mais seca devido a diminuicdo da
barreira protetora e a menor producao de lipidios, como o sebo (MESA-ARANGO et
al., 2017).

Com o passar dos anos, observa-se uma reducdo no niumero de melandcitos,
as células responsaveis pela producdo de melanina, o0 que compromete a
capacidade da pele de se proteger contra os danos causados pelos raios
ultravioleta. Com essas mudancas naturais decorrentes do envelhecimento, a pele
se torna mais vulneravel e menos capaz de manter suas fungdes e resistir a
agressoes externas (MENOITA; SANTOS; SANTOS, 2014).

Estudos recentes avaliaram a eficacia e a seguranca da combinacdo de dois
tratamentos dermatologicos: a radiofrequéncia fracionada (FRF) associada ao acido
mandélico (AM) e o peeling quimico com &cido tricloroacético (ATA) a 20%. O
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impacto desses tratamentos nos parametros da pele foi analisado por Artzi et al.
(2019).

Em um ensaio clinico conduzido por Scaschinski (2023), 67 participantes,
majoritariamente com fototipo Il, foram divididos em quatro grupos. O Grupo A
incluiu 22 pacientes que receberam apenas o tratamento de FRF. No Grupo B, 15
pacientes foram submetidos ao tratamento com ATA a 20%, seguido de FRF. O
Grupo C também contou com 15 pacientes que receberam o tratamento de FRF
seguido de ATA a 20%. Finalmente, o Grupo D foi composto por 15 pacientes que
receberam exclusivamente o tratamento com ATA a 20%.

O tratamento foi realizado ao longo de 3 a 5 sessdes, com intervalos de 4 a 6
semanas entre cada uma. O sistema utilizado para a radiofrequéncia fracionada com
microagulhamento (MA) foi o0 Venus Viva. Para a andlise dos resultados, fotografias
foram tiradas antes e 60 dias apo0s a ultima sesséo de tratamento. As imagens foram
avaliadas cegamente por dois dermatologistas, que consideraram a melhora na
pigmentacao, eritema, elasticidade e imperfeicbes da pele, tanto os pacientes
guanto os avaliadores utilizaram a escala de Melhoria Estética Global (GAIS) para
medir a eficacia dos tratamentos.

Os resultados mostraram que os pacientes do Grupo C apresentaram uma
melhora superior em termos de uniformidade da pele, elasticidade e reducdo de
rugas em comparagcdo aos outros protocolos. No entanto, os participantes deste
grupo também relataram um tempo de recuperacdo mais prolongado. O estudo
apontou que a aplicacdo de ATA a 20% antes da FRF reduziu significativamente a
impedéncia da pele, diminuindo a eficiéncia da penetracao da energia da FRF.

Em outro estudo, foi realizada uma comparacao entre microagulhamento (MA)
e plasma rico em plaquetas (PRP) no rejuvenescimento da pele, em conjunto com
peelings quimicos. O Grupo A teve uma metade do rosto tratada com MA e PRP, e a
outra apenas com MA. O Grupo B incluiu o tratamento com MA e acido tranexamico
a 15% (ATA 15%) de um lado do rosto, enquanto o outro lado recebeu apenas MA.
O Grupo C combinou MA com PRP de um lado e MA com ATA 15% do outro (EL-
DOMYATI; ABDEL-WAHAB; HOSSAM, 2018).
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Ao final do estudo, os resultados indicaram que o uso de MA com PRP ou
ATA 15% apresentaram melhorias significativas na espessura da epiderme, com 0s
melhores resultados observados no lado do rosto tratado com PRP (p = 0,032 e
0,002, respectivamente). JA no grupo que recebeu apenas MA, o aumento da
espessura foi menor, mas ainda relevante.

Um estudo adicional de face dividida investigou a eficacia da combinacao de
microagulhamento com peeling de acido ferdlico a 14% no tratamento do
envelhecimento facial. A pesquisa envolveu 16 individuos com fototipos Il e Ill, que
passaram por oito sessfes semanais. O tratamento consistiu na aplicacdo uniforme
de peeling em todo o rosto, seguido pelo uso de Dermapen com agulhas de 0,25
mm e 0,5 mm na metade direita do rosto (KAMILA; HELENA, 2020).

As avaliacdes dos resultados, realizadas através do sistema The Multi Probe
Adapter Systems e do VISIA Complexion Analysis System, mostraram melhorias
significativas em termos de elasticidade da pele, hidratagéo e reducao de eritema. A
maior alteragdo observada foi na elasticidade geral da pele, especialmente apds a
combinacéo da terapia com acido ferulico e microagulhamento nas oito sessdes e no
més subsequente ao tratamento (SCASCHINSKI, 2023).

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo de revisdo abordou as diversas aplicacdes e classificacdes dos
peelings quimicos no contexto do rejuvenescimento cutaneo, destacando sua
eficicia, seguranca e os cuidados necessarios para a escolha do tipo de tratamento.
A analise da literatura demonstrou que os peelings quimicos, independentemente de
sua profundidade — superficial, médio ou profundo —, podem promover melhorias
significativas na textura, elasticidade e aparéncia geral da pele, sendo uma opg¢ao
acessivel e eficaz no combate aos sinais do envelhecimento.

No entanto, também foi possivel identificar as limitacbes e potenciais
complicacbes associadas a esses procedimentos, como o0 risco de
hiperpigmentacgéo, infec¢des e reacdes adversas em pacientes com fototipos mais

escuros. Esses riscos, apesar de controlaveis com as técnicas adequadas e a
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supervisdo de profissionais capacitados, reforcam a importancia de uma avaliacdo
cuidadosa antes da indicacdo de qualquer procedimento estético.

Em sintese, o peeling quimico continua a ser uma ferramenta valiosa dentro
da dermatologia estética, desde que criteriosamente aplicado de acordo com as
caracteristicas individuais de cada paciente. A combinacdo de tecnologias como a
radiofrequéncia fracionada e outros tratamentos auxiliares pode otimizar ainda mais

os resultados, promovendo um rejuvenescimento seguro e eficaz.
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