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RESUMO

No contexto da saude estética, procedimentos cirurgicos e semi-invasivos sao cada
vez mais populares, mas podem trazer riscos consideraveis, incluindo infecgées
relacionadas a assisténcia a saude (IRAS). Este estudo tem como objetivo avaliar a
frequéncia e os fatores de risco associados as infeccbes em procedimentos
estéticos cirurgicos e semi-invasivos, com foco em procedimentos como
lipoaspiracao e a aplicagao de toxina botulinica. Foram analisados diversos artigos e
estudos que discutem as complicagcbes infecciosas, protocolos de prevencgao e o
impacto dessas infecgdes nos resultados estéticos e na saude geral dos pacientes.
Conclui-se que a adogdo de medidas preventivas rigorosas e o treinamento
continuo dos profissionais de saude sao essenciais para mitigar os riscos de

infeccao, garantindo maior seguranca e eficacia nos procedimentos estéticos.

Palavras-chave: Infecgdes, Procedimentos Estéticos, Lipoaspiragcdo, Toxina

Botulinica, Prevencéo.



ABSTRACT

In the context of aesthetic health, surgical and semi-invasive procedures are
increasingly popular but can pose significant risks, including healthcare-associated
infections (HAIs). This study aims to evaluate the frequency and risk factors
associated with infections in aesthetic surgical and semi-invasive procedures,
focusing on procedures such as liposuction and botulinum toxin application. Various
articles and studies discussing infectious complications, prevention protocols, and
the impact of these infections on aesthetic outcomes and overall patient health were
analyzed. It is concluded that the adoption of strict preventive measures and the
continuous training of healthcare professionals are essential to mitigate infection

risks, ensuring greater safety and efficacy in aesthetic procedures.

Keywords: Infections, Aesthetic Procedures, Liposuction, Botulinum Toxin,

Prevention.
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1 INTRODUGAO

A constante busca por procedimentos estéticos reflete uma sociedade cada
vez mais impactada por ideais de beleza, influéncias sociais e avangos tecnoldgicos
na area da saude estética. A demanda crescente por intervengdes para aprimorar a
estética corporal levou a uma diversificagcdo de abordagens, desde procedimentos
nao invasivos, como peelings e preenchimentos, até intervengdes mais complexas,
como cirurgias plasticas (Pereira et al., 2023). Essa tendéncia é impulsionada pela
promessa de resultados rapidos e pela popularizacdo dessas técnicas,
frequentemente vistas como acessiveis e seguras.

No entanto, essa busca por melhorias estéticas ndo esta isenta de desafios.
Os procedimentos estéticos, sejam conduzidos por profissionais médicos,
farmacéuticos, odontdlogos ou esteticistas, podem resultar em complicagcbes e
efeitos adversos, especialmente quando ndo sao executados de maneira
apropriada. Estudos indicam que os riscos associados a essas intervencdes vao
desde reacdes alérgicas e infecgdes até resultados insatisfatérios e danos
permanentes (Signori et al., 2022; Vieira, 2018).

Nesse contexto, € vital que tanto os profissionais que realizam os
procedimentos quanto os individuos que desejam se submeter a eles estejam
completamente cientes dos potenciais riscos envolvidos. Além disso, € fundamental
que estejam familiarizados nao apenas com as medidas de seguranga,
regulamentagdes e boas praticas, mas também com uma abordagem holistica que
considere a saude fisica e mental (Pereira et al., 2023). A implementagcéo de
protocolos de controle de infeccdo e a capacitacdo permanente dos profissionais
sao0 essenciais para minimizar os riscos (Signori et al., 2022; Daniau et al., 2022).

A informacao detalhada, a formacgao continua dos profissionais e a atencao
rigorosa a legislagdo e regulamentacdo em vigor sdo aspectos essenciais para
garantir a seguranca e a eficacia dos procedimentos estéticos. Adicionalmente,
incentiva-se a promogao de uma comunicagcdo aberta e transparente entre os
profissionais de saude estética e os pacientes, cultivando uma compreensdao mutua

das expectativas e dos possiveis desdobramentos (Signori et al., 2022).



Uma abordagem integral ndo apenas beneficia a qualidade dos
procedimentos, mas também contribui para a preservacao da saude e do bem-estar

global daqueles envolvidos nesse processo (Pereira et al., 2023).

2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Avaliar a frequéncia das infeccbes relacionadas a assisténcia em saude

(IRAS) em procedimentos semi-invasivos e cirurgicos no contexto da estética.

2.2 Objetivos Especificos

e Identificar os procedimentos estéticos e cirurgicos mais relacionados a
infecgdes.

e Apresentar a frequéncia dos principais géneros bacterianos associados as
IRAS no contexto dos procedimentos estéticos.

e Analisar fatores de risco associados as IRAS no contexto dos procedimentos
estéticos.

e Investigar infecgdes no procedimento de lipoaspiragao.

e Investigar infecgdes no procedimento de injecdo de toxina botulinica.
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3 REFERENCIAL TEORICO

A Resolugdo 573/2013 do Conselho Federal de Farmacia, define
procedimentos estéticos como a aplicacdo de produtos e técnicas voltadas para a
promocgao, protecdo, manutengao e recuperacao da estética individual. A resolugao
enfatiza a selecdo cuidadosa e a aplicacdo adequada de recursos estéticos com o
propésito de atender as necessidades especificas de cada pessoa (ANVISA, 2013).

Entretanto, os procedimentos estéticos tém o potencial de desencadear
infecgdes de diversas formas, primordialmente devido a ruptura da barreira cutédnea
e a exposi¢cdo a microorganismos presentes no ambiente e na superficie cutédnea.
Durante intervengdes como a aplicacao de toxina botulinica, preenchimentos faciais,
microagulhamento, entre outros, ha uma possibilidade significativa de introducao de
microorganismos na pele, ampliando, assim, o perigo de infec¢des (Signori et al.,
2022).

As infecgbes sédo condi¢des resultantes da invasao do organismo humano por
microorganismos, tais como bactérias, virus, fungos ou parasitas. Esses agentes
microscopicos tém a capacidade de se reproduzir, provocando danos nos tecidos e
desencadeando uma resposta do sistema imunoldgico (Signori et al., 2022).

Além disso, a auséncia de uma esterilizagao apropriada dos instrumentos e
materiais utilizados nos procedimentos também pode ser um fator contribuinte para
a transmissao de microorganismos e a ocorréncia de infecgbes. Quando ocorre a
quebra da barreira cutdanea ou quando ha um desequilibrio entre os microrganismos
residentes e os patogénicos, as infec¢gdes podem manifestar-se localmente na pele
ou até mesmo disseminar-se sistemicamente. Dessa forma, torna-se imperativo
adotar protocolos de prevencao de infeccbes como medida essencial para mitigar os
riscos associados aos procedimentos estéticos (Signori et al., 2022).

As manifestagdes das infecgcdes podem variar amplamente, desde casos
leves, como resfriados, até situagées mais graves, incluindo pneumonia, sepse ou
infeccbes transmitidas por meio de alimentos. O tratamento dessas condigdes pode
abranger a utilizagdo de antibidticos, antivirais, antifungicos ou outros farmacos,
dependendo do tipo de agente infeccioso envolvido (Signori et al., 2022).

Uma pesquisa realizada em clinicas estéticas em Porto Alegre evidenciou
uma preocupagao crescente com a biosseguranca em ambientes estéticos. Este

estudo notou que apesar de uma alta taxa de crescimento bacteriano em amostras
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ambientais, muitas clinicas ainda carecem de protocolos de prevencao de infecgdes
robustas. Este estudo também destaca que a formacao continua de profissionais
sobre praticas seguras de prevengao € crucial para minimizar o risco de infecgdes
(Signori et al., 2022).

Dentre as infecgbes, se destacam um importante grupo: as Infecgbes
Relacionadas a Assisténcia em Saude (IRAS) que sé&o infec¢gdes adquiridas em
decorréncia de cuidados de saude em diversos ambientes, como hospitais, clinicas,
consultérios médicos, centros de hemodialise, residéncias para idosos e outras
instalagdes onde sdo prestados cuidados de saude. Essas infecgdes podem se
manifestar durante o periodo de internacdo ou apds a alta do paciente, desde que
estejam relacionadas a permanéncia do paciente na instituicdo ou a procedimentos
de saude (BRASIL, 2017).

As IRAS podem ser desencadeadas por diversos grupos bacterianos. Alguns
dos grupos bacterianos vinculados as IRAS incluem Staphylococcus, Streptococcus,
Pseudomonas, Acinetobacter e Enterococcus. Esses microrganismos tém a
capacidade de provocar uma ampla gama de infec¢des, abrangendo desde
disturbios cutaneos e de tecidos moles até infecgdes do trato urinario, pneumonia e
infeccbes sanguineas, apresentando assim um desafio significativo para os
sistemas de saude em escala global (Hypolite, 2015).

Nos procedimentos estéticos, diversos fatores de risco estdo associados as
IRAS. A falta de esterilizacdo adequada de equipamentos e a utilizacdo de produtos
contaminados, como pigmentos de tatuagem, sdo potenciais fontes de infecgdo. A
negligéncia nas praticas higiénicas por parte dos profissionais, aliada a aplicagao de
técnicas invasivas, como inje¢gées e dermoabrasdao, aumenta consideravelmente o
risco de IRAS.

A administracdo inadequada de antibidticos e corticosterdides apds o
procedimento também contribui para esse cenario, enquanto condicdes médicas
subjacentes, como diabetes, tornam os pacientes mais suscetiveis a infecgbes. A
conscientizagdo e adocdo de medidas preventivas rigorosas sao essenciais para
salvaguardar a saude dos pacientes durante procedimentos estéticos (BRASIL,
2017).

O estudo conduzido por Safe e colaboradores (2021) investigou as infecgdes
causadas por micobactérias nao tuberculosas (NTM) associadas a procedimentos

estéticos realizados na Amazdnia Brasileira. Este estudo ressalta a emergéncia de
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NTM como patégenos significativos em clinicas estéticas, onde praticas
inadequadas de esterilizacdo e controle de infeccdo podem facilitar a transmissao
desses organismos. O tratamento das infec¢des identificadas envolveu o uso de
combinagbes de agentes antimicobacterianos, destacando a necessidade de
diagndstico preciso e tratamento eficaz para essas infecgbes emergentes (Safe et
al., 2021).

Em estudo realizado por Daniau e colaboradores (2022), foi fornecida uma
perspectiva internacional sobre as infecgdes associadas a procedimentos estéticos,
destacando um surto de NTM na Franca. Este estudo reforca a importancia da
utilizacdo de agua esterilizada em todos os procedimentos invasivos para prevenir
infecgdes. A investigacado sugere que muitas infecgbes poderiam ser evitadas com a
implementagcdo de medidas preventivas simples, mas rigorosas (Daniau et al.,
2022).

O choque infeccioso, também conhecido como sepse grave, € uma
complicacdo médica potencialmente fatal que ocorre quando uma infecgao leva a
uma resposta inflamatéria sistémica e a disfungdo organica. A literatura médica
destaca que procedimentos cirurgicos, como a lipoaspiracdo, podem aumentar o
risco de infecgdes devido a invasao do tecido subcutaneo e a potencial introdugao
de patogenos durante a intervengdo. (Lut et al., 2022).

A lipoaspiragdo, um dos procedimentos estéticos mais realizados
mundialmente, envolve a remogao de gordura subcutédnea por via de canulas
inseridas sob a pele. Embora geralmente seja segura, complicagdes infecciosas
podem ocorrer, especialmente se os protocolos de esterilizagdo nao forem
rigorosamente seguidos ou se o paciente tiver condigdes subjacentes que
comprometem a imunidade. (Lut et al., 2022).

Lut e colaboradores (2022) investigaram detalhadamente os casos de
choque infeccioso apods lipoaspiracdo. Seu estudo enfatiza a importancia de
reconhecer os sinais precoces de infeccao e a necessidade de intervengdes rapidas
para mitigar a progressao para choque séptico. O artigo revisa varios casos clinicos,
identificando fatores de risco, manifestagdes clinicas, e estratégias de tratamento
(Lut et al., 2022).

As infec¢des pos-operatorias representam uma complicagao significativa em
procedimentos cirurgicos, impactando a recuperagcdo dos pacientes e aumentando

os custos de saude. Entre os agentes causadores dessas infeccbes, as
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micobactérias de crescimento rapido (MCR) tém ganhado atencao crescente na
literatura devido a sua resisténcia intrinseca a muitos antibiéticos comuns e a
dificuldade de diagndstico. (Macedo e Henriques., 2009)

Macedo e Henriques (2009) exploram a incidéncia e os desafios das
infeccdes por MCR no Brasil, destacando que essas bactérias sdo patdégenos
oportunistas encontrados em ambientes naturais e artificiais, como agua e solo. As
MCR sao conhecidas por causar infecgcoes de pele e tecidos moles, especialmente
apos procedimentos cirurgicos estéticos e reconstrutivos. Essas infecgcbes podem
ser graves, levando a complicagdes como abscessos, fistulizacbes e até a
necessidade de intervengdes cirurgicas adicionais para controle da infecgao.

A identificagcdo das MCR em infeccbes pds-operatérias é desafiadora devido
ao seu crescimento lento em culturas laboratoriais convencionais e a sua resisténcia
a muitos dos antibidticos de primeira linha. Macedo e Henriques (2009) enfatizam a
importancia de métodos diagnosticos especificos, como o uso de culturas em meios
especiais e a realizacdo de testes de sensibilidade antimicrobiana para a
identificacao e tratamento eficaz dessas infecgdes.

A toxina botulinica tipo A (Botox), amplamente utilizada para tratamentos
estéticos, como a reducdo de rugas e tratamento de hiperidrose, € geralmente
considerada segura. No entanto, como qualquer procedimento que envolve injecao,
existe o risco de complicagdes infecciosas, incluindo infeccbes MNT (Saeb-Lima.,
2015)

Saeb-Lima e colaboradores (2015) relatam um caso de infeccdo por
micobactérias nos locais de injegdo de Botox em uma paciente de 45 anos.
(Saeb-Lima., 2015)
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4 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, onde foram selecionados
estudos relacionados a avaliagao das infecgdes relacionadas a assisténcia a saude
em procedimentos semi-invasivos e cirurgicos no contexto da estética. A busca foi
realizada em bases de dados cientificas, como PubMed, DOAJ, Latindex, Cochrane,
Scielo e Scopus, utilizando termos de busca especificos.

Palavras-chave: Infections, Aesthetic, Staphylococcus, Streptococcus,
Pseudomonas, Acinetobacter, Enterococcus, risk factors, botulinum toxin,
prevention.

Lipoaspiracéo, infecgdes, procedimentos estéticos, micobactérias, prevencéo,
botox, esterilizagao, sepse, fatores de risco, contaminacgao.

Os critérios de inclusdo dos estudos foram: publicagcbes recentes, publicadas
nos idiomas em inglés ou portugués, e que abordassem o tema de interesse.

ApoOs a selecao dos estudos, foi realizada uma analise critica dos resultados
e conclusdes apresentadas, visando identificar os principais fatores de risco,
medidas preventivas e estratégias para o controle das IRAS em procedimentos

estéticos semi-invasivos e cirurgicos.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram analisados 22 artigos entre os anos de 1998 e 2023 que oferecem
uma visdo abrangente sobre as infecgbes relacionadas a procedimentos estéticos
cirargicos e semi-invasivos. Esses estudos, realizados e publicados em diferentes
paises, revelam a preocupacao global com as complicagdes infecciosas nesse
contexto, abrangendo desde as técnicas utilizadas até as manifestagdes clinicas e
as estratégias de tratamento.

Em relagdo aos paises de publicagao foi encontrado a seguinte distribuigao:
destacando-se o Brasil, com sete publicagcdes (Macedo & Henriques, 2009; Signori
et al., 2022; Seguro et al., 2021; Vieira, 2018; ANVISA, 2017; Pereira et al., 2023;
Saldanha et al., 2014), onde a pratica de cirurgias plasticas € amplamente difundida.

Em seguida, publicados nos Estados Unidos, foram identificados quatro
artigos (CDC, 1998; Hipdlia et al., 2015; Ariyan et al., 2015; Meghe et al., 2024),
refletindo o desenvolvimento robusto de protocolos de diagndstico e tratamento de
infeccdes nesse pais.

Os demais foram publicados na Franga, sendo, dois artigos (Daniau et al.,
2022; Fabi et al., 2022), México com um artigo (Saeb-Lima et al., 2015); o Reino
Unido com dois artigos (Davies et al., 2021; Murthy et al., 2021) todos que
forneceram importantes percepcdes sobre a prevencdo de infeccbes em
procedimentos estéticos.

A Venezuela foi representada por um estudo (CDC, 1998), enfatizando o
controle rigoroso necessario em clinicas estéticas, especialmente em contextos de
recursos limitados.

E cinco artigos resultaram de colaboragdes internacionais (ANVISA, 2017;
Pereira et al., 2023; Zabaglo et al., 2024; Barros et al., 2023; Mobayed et al., 2020),
sublinhando a importancia da cooperacao global para a padronizagao das praticas
de seguranga.

Os procedimentos estéticos discutidos nos artigos variaram desde técnicas
minimamente invasivas até cirurgias complexas. A lipoaspiragao foi abordada em
cinco artigos (Hipdlia et al., 2015; CDC, 1998; Macedo & Henriques, 2009; Barros et

al.,, 2023; Saldanha et al., 2014) e é frequentemente associada a infecgdes
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bacterianas graves que resultam em manifestacbes clinicas como abscessos e
sepse.

A aplicagdo de toxina botulinica (Botox), embora geralmente considerada
segura e pouco invasiva, foi discutida em quatro artigos (Saeb-Lima et al., 2015;
Daniau et al., 2022; Davies et al., 2021; Fabi et al., 2022), destacando os riscos de
infeccbes por micobactérias e outros patdogenos em condi¢gdes inadequadas de
assepsia.

O microagulhamento e os preenchimentos faciais, foram analisados em seis
artigos (Signori et al., 2022; Seguro et al., 2021; Pereira et al., 2023; ANVISA, 2017;
Murthy et al., 2021; Meghe et al., 2024), sendo associados a infecgdes bacterianas
e fungicas, muitas vezes resultando em celulite e eritema.

Procedimentos diversos, como peelings quimicos e cirurgias plasticas, foram
abordados em sete artigos (Macedo & Henriques, 2009; Ariyan et al., 2015;
Mobayed et al., 2020; Zabaglo et al., 2024; Haneke, 2015; Vieira, 2018; Saldanha et
al., 2014), onde as infecgbes podem variar conforme a técnica utilizada e a
aderéncia aos protocolos de seguranca.

Os estudos avaliados identificaram varios grupos bacterianos como
causadores de infeccbes em procedimentos estéticos, cada um apresentando
manifestagdes clinicas, métodos de diagndstico e tratamentos especificos. O
Staphylococcus aureus foi um dos patégenos mais frequentemente identificados,
estando presente em oito artigos, especialmente em infecgdes associadas a
lipoaspiragao e preenchimentos faciais.

Nos artigos oriundos do Brasil e dos Estados Unidos (Signori et al., 2022;
ANVISA, 2017; Ariyan et al., 2015), o Staphylococcus aureus foi identificado em
procedimentos estéticos como preenchimentos dérmicos e lipoaspiragao (Signori et
al., 2022), ritidoplastia e abdominoplastia (ANVISA, 2017), além de mamoplastia de
aumento e cirurgias de contorno corporal (Ariyan et al., 2015). Esse patdgeno foi
associado a manifestacdes clinicas como celulite, abscessos, eritema e secrecao
purulenta, com o tratamento geralmente envolvendo antibioticoterapia sistémica,
utilizando cefalosporinas ou vancomicina em casos de resisténcia.

Outro grupo bacteriano frequentemente identificado foi o Streptococcus spp.,
identificado em infec¢des relacionadas a peelings quimicos e lipoaspiragao estando
presente em trés artigos originados do Brasil, Estados Unidos e Franca (Pereira et

al., 2023; Meghe et al.,, 2024; Daniau et al., 2022). As manifestacbes clinicas
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incluiram faringite, eritema e lesées cutédneas ulceradas, com o tratamento baseado
no uso de penicilinas ou macrolideos, dependendo da resisténcia bacteriana
observada.

A Pseudomonas aeruginosa, relatada em dois artigos originados dos Estados
Unidos e do Brasil (Hipdlia et al., 2015; Signori et al., 2022), foi associada a
infeccbes graves, como celulite necrotizante e secregcdo purulenta de cor
verde-azulada, frequentemente encontradas apds cirurgias plasticas e
lipoaspiragdo. O tratamento inclui antibiéticos como ciprofloxacino ou ceftazidima,
frequentemente administrados em combinagao para prevenir a resisténcia.

Estudos indicam que a Pseudomonas aeruginosa possui uma alta
capacidade de desenvolver resisténcia a diversos antimicrobianos, incluindo
antissépticos comumente utilizados em procedimentos estéticos, como a
clorexidina. Segundo pesquisas, incluindo as de Hipdlia et al. (2015) e Signori et al.
(2022), essa bactéria tem mostrado uma tolerancia significativa a clorexidina,
especialmente em ambientes onde o uso repetido e prolongado desse antisséptico
ocorre. Esse fendmeno é preocupante, pois a clorexidina € amplamente empregada
em cirurgias plasticas e lipoaspiracao para prevencao de infecgdes. A resisténcia da
Pseudomonas aeruginosa a esse antisséptico se deve a capacidade de formar
biofilmes e a expressao de bombas de efluxo, mecanismos que dificultam a acao
efetiva do produto. Portanto, a escolha de estratégias de prevengéo e controle de
infecgdes, incluindo a combinagao de diferentes antissépticos, € fundamental para
reduzir o risco de infec¢cdes associadas a essa bactéria.

O Acinetobacter spp. foi destacado em infec¢cdes pos-lipoaspiracdo e
microagulhamento em trés artigos originados do Brasil e do Reino Unido (Macedo &
Henriques, 2009; ANVISA, 2017; Davies et al., 2021), com manifestagdes clinicas
variando desde infecgbes de feridas até pneumonia e sepse em casos graves. O
tratamento envolveu o uso de carbapenémicos, embora a resisténcia desse
patégeno seja uma preocupacao crescente.

O Enterococcus spp., comumente encontrado em infecgdes pés-lipoaspracao
e cirurgias plasticas, foi citado em dois artigos originados do Brasil e dos Estados
Unidos (Signori et al., 2022; Ariyan et al., 2015). As manifesta¢des incluiram
infeccbes do trato urinario, endocardite e feridas cirurgicas infectadas, sendo o
tratamento realizado com combinagbes de aminoglicosideos e penicilinas ou

vancomicina, especialmente em casos de resisténcia.
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As manifestagcdes clinicas das infecgbes associadas a procedimentos
estéticos foram diversas, com destaque para os abscessos, relatados em oito
artigos como uma complicagdo comum em infecgdes por Staphylococcus aureus e
micobactérias de crescimento rapido (Hipdlia et al., 2015; Macedo & Henriques,
2009; Saeb-Lima et al.,, 2015). Esses abscessos geralmente requerem drenagem
cirurgica e antibioticoterapia prolongada.

A celulite e o eritema foram identificados em seis artigos, frequentemente
associados a infec¢des por Streptococcus spp. e Staphylococcus aureus (ANVISA,
2017; Signori et al., 2022; Pereira et al., 2023), sendo tratados com antibioticos
sistémicos e cuidados locais. Nédulos subcutaneos, mencionados em cinco artigos,
foram comumente associados a infeccbes por micobactérias nao tuberculosas e
exigiram terapias antimicrobianas prolongadas (Daniau et al., 2022; Seguro et al.,
2021).
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Tabela 1: Principais microrganismos identificados e procedimentos estéticos associados:

Microrganismos identificados

Mycobacterium fortuitum

Acinetobacter spp.
Staphylococcus aureus

Staphylococcus aureus

Staphylococcus aureus e
Enterococcus spp

Mycobacterium chelonae

Mycobacterium Abscessus e
Pseudomonas aeruginosa

Staphylococcus aureus

Staphylococcus aureus

Mycobacterium Abscessus

Procedimentos

Lipoaspiracao e
Lipoescultura

Cirurgia plastica
Cirurgia plastica

Preenchimentos
dérmicos

Cirurgia plastica

Aplicacéo de
toxina botulinica
tipo A

Diversos
procedimentos
estéticos

Cirurgias plasticas

Cirurgias estéticas
faciais

Lipoaspiracéo

Estudos

CDC

Macedo & Henriques, et al.

Saldanha, O. R. et al.

Haneke E. et al.

Ariyan S, et al.

Saeb-Lima et al.

Hipolia et al.

Kaoutzanis C, et al.

Namin A, et al.

Seguro, | et al.

Ano

1998

2009

2014

2015

2015

2015

2015

2019

2020

2021

Pais

Venezuela

Brasil

Brasil

Alemanha

Estados Unidos

México

Estados Unidos

Estados Unidos

Estados Unidos

Brasil



20

Staphylococcus aureus

Acinetobacter spp.

Micobactérias nao tuberculosas
(NTM)

Mycobacterium chelonae e
Streptococcus spp.

Streptococcus spp. e
Staphylococcus aureus

Staphylococcus aureus

Staphylococcus aureus e
Streptococcus spp.

Injecdes estéticas

Diversos
procedimentos
estéticos

Lipoaspiracao

Mesoterapia

Diversos
Procedimentos
estéticos

Lipoaspiragao

Procedimentos
dermato cirurgicos
minimamente
invasivos

Murthy R, et al.

Davies E, et al.

Signori, D. et al.

Daniau, C. et al.

Pereira, et al.

Barros, L. F. L. et al.

Meghe S, et al.

2021

2021

2022

2022

2023

2023

2024

Reino Unido

Reino Unido

Brasil,

Franca

Brasil

Brasil

Estados Unidos
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O diagndstico de infecgbes em procedimentos estéticos envolve geralmente a
coleta de material infectado para cultura e testes de sensibilidade antimicrobiana.
Em casos de infecgbes por micobactérias, como destacado por Hipdlia et al. (2015),
€ necessario o uso de meios de cultura especializados. O tratamento varia conforme
o patdgeno identificado, abrangendo desde antibiéticos de amplo espectro até
intervengdes cirurgicas para drenagem de abscessos ou remogao de tecido
necrosado (Seguro et al., 2021). O manejo adequado das condigdes subjacentes do
paciente, como diabetes, também é crucial para o sucesso do tratamento (Macedo
& Henriques, 2009).

A diversidade de infecgdes bacterianas, manifestagdes clinicas e abordagens
terapéuticas destacadas nos artigos revisados sublinha a complexidade do manejo
de infecgdes em procedimentos estéticos. Kaoutzanis et al. (2019) ressaltam que é
essencial que os profissionais da area estejam bem informados sobre os riscos
especificos de cada procedimento e adotem as melhores praticas, baseadas em
evidéncias, para garantir a seguranga dos pacientes. A colaboragao internacional e
a troca de conhecimento entre diferentes regides, conforme mencionado por
Haneke (2015), sdo fundamentais para melhorar os padrdes de cuidado em estética
e reduzir a incidéncia de infecgbes relacionadas a assisténcia a saude (Fabi et al.,
2022).

Os estudos analisados demonstram a necessidade urgente de
aprimoramento nas praticas de controle de infeccdo nos ambientes de
procedimentos estéticos semi-invasivos e cirurgicos. Signori et al. (2022) destacam
a importancia da adogéo de protocolos de esterilizagédo rigorosos e do treinamento
adequado dos profissionais de saude para minimizar o risco de infeccbes. A
implementacao de sistemas de vigilancia e relatérios de infecgbes, como apontado
pelo CDC (1998), deve ser uma pratica padrdao em todas as instituicbes que
realizam procedimentos estéticos e cirurgicos. Tais sistemas ndo apenas ajudam na
detecgao precoce de surtos de infecgdes, mas também promovem uma cultura de
transparéncia e responsabilidade, como enfatizado por Daniau et al. (2022),

elementos fundamentais para o avang¢o da seguranga do paciente.
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6 CONCLUSAO

O controle de infeccbes por meio das boas praticas de manipulagéo é
indispensavel nos procedimentos estéticos. Clinicas e hospitais devem respeitar as
normas sanitarias e implementar medidas preventivas consistentes e baseadas em
evidéncias para garantir a seguranga do paciente e a qualidade dos resultados
estéticos. A conscientizacdo sobre essas praticas deve ser promovida entre os
profissionais de saude para fomentar um ambiente clinico mais seguro e

responsavel.
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