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RESUMO

A crescente procura por procedimentos estéticos minimamente invasivos impulsionou a
expansao da atuacdo do farmacéutico na area da saude estética, especialmente em
procedimentos envolvendo toxina botulinica tipo A e 4cido hialuronico. Nesse contexto, torna-
se fundamental compreender as regulamentagdes, técnicas, cuidados e possiveis intercorréncias
associadas a esses procedimentos, visando garantir a seguranca do paciente e a atuagao ética e
responsavel do profissional. O presente trabalho teve como objetivo realizar uma revisao
bibliografica e elaborar um guia orientativo voltado para farmacéuticos que desejam atuar na
estética, com enfoque nas intercorréncias relacionadas ao uso da toxina botulinica ¢ do acido
hialuronico. Para a elaboracdo do estudo, foi realizada uma revisdo narrativa da literatura
utilizando bases de dados como PubMed, Scielo e Mendeley, além de documentos oficiais do
Conselho Federal de Farmacia, Conselho Regional de Farmacia de Minas Gerais ¢ legislagdes
pertinentes. Foram abordados aspectos relacionados a regulamentacdo da atuacdo do
farmacéutico esteta, exigéncias para habilitacdo profissional, estrutura fisica do consultério,
principais procedimentos permitidos e substancias autorizadas para utilizagdo na estética.
Também foram discutidas as principais complicagdes associadas a aplicacdo de toxina
botulinica e preenchimentos com acido hialurénico, incluindo ptose palpebral, assimetrias
faciais, edema, nodulos, necrose tecidual e obstrucdes vasculares, bem como estratégias de
prevengdo e manejo clinico dessas intercorréncias. Os resultados evidenciam que a atuacgdo
segura do farmacéutico esteta depende diretamente da qualificacdo técnica, conhecimento
anatomico, cumprimento das normas sanitarias e utilizacdo de produtos regularizados pela
ANVISA. Conclui-se que o fortalecimento da formacao profissional e da regulamentacao
contribui significativamente para a seguranca dos procedimentos estéticos e para a valorizagao

da atuagdo farmacéutica na area da saude estética.

Palavras-chave: Farmacia estética; toxina botulinica; acido hialurdnico; intercorréncias;

farmacéutico esteta; harmonizacgao facial.



ABSTRACT

The growing demand for minimally invasive aesthetic procedures has driven the expansion of
the pharmacist's role in the field of aesthetic health, especially in procedures involving
botulinum toxin type A and hyaluronic acid. In this context, it is essential to understand the
regulations, techniques, precautions, and possible complications associated with these
procedures, in order to ensure patient safety and the ethical and responsible practice of the
professional. This study aimed to carry out a literature review and to develop a guidance manual
for pharmacists who wish to work in aesthetics, focusing on the complications related to the use
of botulinum toxin and hyaluronic acid. For its development, a narrative literature review was
conducted using databases such as PubMed, SciELO, and Mendeley, in addition to official
documents from the Federal Pharmacy Council, the Regional Pharmacy Council of Minas
Gerais, and relevant legislation. Aspects related to the regulation of the aesthetic pharmacist's
practice, requirements for professional qualification, the physical structure of the office, the
main permitted procedures, and the substances authorized for use in aesthetics were addressed.
The main complications associated with the application of botulinum toxin and hyaluronic acid
fillers were also discussed, including palpebral ptosis, facial asymmetries, edema, nodules,
tissue necrosis, and vascular obstructions, as well as strategies for their prevention and clinical
management. The results show that the safe practice of the aesthetic pharmacist depends directly
on technical qualification, anatomical knowledge, compliance with health regulations, and the
use of products approved by ANVISA. It is concluded that strengthening professional training
and regulation contributes significantly to the safety of aesthetic procedures and to the

appreciation of pharmaceutical practice in the field of aesthetic health.

Keywords: Aesthetic pharmacy; botulinum toxin; hyaluronic acid; complications; aesthetic

pharmacist; facial harmonization.
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1 INTRODUCAO

A busca por procedimentos estéticos minimamente invasivos tem crescido
significativamente nos ultimos anos, impulsionada pela valorizagdo da estética, pelo avango das
tecnologias e pelo desenvolvimento de produtos cada vez mais seguros e eficazes. Entre os
procedimentos mais realizados destacam-se a aplicacdo da toxina botulinica tipo A e dos
preenchedores dérmicos a base de acido hialuronico, amplamente utilizados para o tratamento
de rugas, linhas de expressao, perda de volume facial e harmonizagao estética, proporcionando
resultados satisfatorios e melhoria da autoestima dos pacientes (Carruthers; Carruthers, 2004b;

Stojanovic¢; Majdic, 2019a).

O conceito de estética apresenta diferentes interpretagdes ao longo da historia,
especialmente em relacao as concepgdes de beleza e do belo, temas amplamente discutidos pela
filosofia e pela antropologia. Na Grécia Antiga, a estética passou a ser objeto de reflexdo

filosofica, abrangendo tanto a beleza natural quanto a artistica (AGUIAR, 2018).

Nesse contexto, Platdo relacionava a beleza aos ideais de bondade, verdade e perfeicao,
compreendendo-a como algo absoluto e existente para além do mundo sensivel, de modo que
sua percepe¢ao estaria associada a aproximacao da alma com essa realidade ideal. Aristoteles,
por sua vez, apresentou uma concepc¢do diferente, considerando a beleza como uma
caracteristica relacionada a experiéncia humana e a percep¢ao daquele que contempla, estando
associada a harmonia entre os elementos de uma obra e as diferentes formas de percepgao

(AGUIAR, 2018).

Dessa maneira, a compreensdo do belo poderia sofrer influéncias das experiéncias
individuais, das culturas, dos periodos historicos e dos diferentes conceitos construidos
socialmente. Essas diferentes concepcodes filoséficas contribuiram para a evolucao do
pensamento estético e para a construcdo dos conceitos de beleza presentes na arte e na sociedade

contemporanea (AGUIAR, 2018).

A atuagao do farmacéutico na saude estética vem se consolidando como uma importante
area de especializacdo profissional, sendo regulamentada pelo Conselho Federal de Farmacia
por meio de resolugdes que estabelecem as competéncias e atribuigdes do farmacéutico
habilitado para a realizacao de procedimentos estéticos. Além da execucdo das técnicas, esse

profissional é responsavel pela avaliagao clinica do paciente, identificagao de contraindicagoes,



15

orientacdo quanto aos cuidados pré e pods-procedimento, prevencdo de intercorréncias e
acompanhamento da evolucdo clinica, contribuindo para uma assisténcia segura e baseada em

evidéncias cientificas (Conselho Federal de Farmécia, 2022).

O mercado de estética no Brasil apresentou crescimento significativo nas ultimas
décadas, impulsionado pela valorizagdo do autocuidado, pela influéncia das redes sociais e
pelos avangos tecnologicos. Esse cendrio ampliou o acesso aos procedimentos estéticos,
tornando o setor cada vez mais relevante para a saude, o bem-estar ¢ a qualidade de vida. Em
2023, o mercado brasileiro movimentou aproximadamente US$ 3,4 bilhdes, colocando o pais

entre os principais mercados de estética do mundo (SERINGA SR, 2023).

Embora a toxina botulinica tipo A e o acido hialurdnico apresentem elevado perfil de
seguranga quando utilizados por profissionais capacitados, a ocorréncia de intercorréncias pode
estar relacionada a técnica inadequada, ao desconhecimento da anatomia facial, a selegdo
incorreta do paciente ou ao uso inadequado dos produtos. Entre as principais complicagdes
descritas na literatura destacam-se edema, equimoses, infecgdes, ptose palpebral, assimetrias
faciais, reagdes inflamatorias e oclusdes vasculares, situagdes que podem comprometer os
resultados estéticos e a qualidade de vida do paciente. Além de gerar implicagdes €ticas e legais

para o profissional responsavel (Santos et al., 2023a).

Dessa forma, torna-se essencial o conhecimento das boas praticas relacionadas a
aplicacdo desses produtos, bem como das estratégias de prevencdo, identificacdo precoce e
manejo das possiveis intercorréncias. A atualizagdo cientifica e o cumprimento das normas
técnicas e regulamentares representam fatores indispensaveis para garantir a seguranca do

paciente e a qualidade da assisténcia farmac€utica na area estética.

Nesse sentido, o presente trabalho tem como objetivo revisar a literatura cientifica
acerca das principais intercorréncias associadas ao uso da toxina botulinica tipo A e dos
preenchedores dérmicos a base de acido hialurénico na farmécia estética, abordando seus
mecanismos de ocorréncia, fatores de risco, medidas preventivas e condutas terapéuticas
recomendadas. Espera-se que esta revisdo contribua para o fortalecimento da pratica clinica do
farmacéutico esteta, promovendo uma atuagdo ética, segura ¢ fundamentada nas melhores

evidéncias cientificas disponiveis.
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2 REFERENCIAL TEORICO

Ha séculos a requisi¢ao do corpo perfeito, ou ainda, o alcance do que € belo pelos olhos
da sociedade, ¢ algo buscado pelas pessoas. Isso levou ao surgimento e com o tempo, aumento,
dos procedimentos estéticos a fim de atingir o tdo sonhado corpo perfeito (Sousa et al., 2022a).
Desta forma, em 1999 Gilman nomeou como “medicina da beleza” a medicalizagdo da
aparéncia devido a crescente de procedimentos estéticos, principalmente ligados a plasticas

faciais (Aguiar, 2018a).

Entao, no século XX, houve uma ruptura entre valores estéticos. As teorias acerca do
que ¢ belo e dos padrdes de beleza surgem, defendendo novos padrdes de apreciagdo da arte, e
das teorias estéticas, do que seria belo, com a magreza, pele jovem e limpa. Com tantos avangos
a procura pela perfei¢do chegou em diversos campos, como na farmacia, ndo s6 com a
cosmetologia que ja era presente, mas agora também com as praticas avangadas com o uso de

injetaveis e procedimentos (Aguiar, 2018b).

A farmadcia estética ¢ uma area da farmacia que se dedica ao cuidado da beleza e saude
da pele, utilizando produtos e procedimentos para melhorar a aparéncia e o bem-estar dos
pacientes. Sua origem estd ligada ao desenvolvimento da cosmetologia e da dermatologia,

evoluindo ao longo do tempo com o avango da biotecnologia e da farmacologia (CFF,2022).

A pratica registrada do profissional farmacéutico na area estética teve inicio em meados
de 2013, quando o Conselho Federal de Farmacia através da Resolugdo n° 573/2013, que
regulamenta sobre a atribuicdes do farmac€utico na atuacdo da saude estética e de suas

atribuicdes técnicas por estabelecimentos que executam atividades estéticas (Brasil, 2013a).

Em 25 de novembro de 2015 o Conselho Federal de Farmacia publicou a Resolucao
616/2015 que tratava sobre as problematicas referente ao farmacéutico e sua atuacdo na area de
estética, complementando e atualizando a regulamentagdao anterior de 2013. Tal resolugdo
define os quesitos para que o individuo com formacao em farmacia possa atuar na area estética,
especificando também quais técnicas e recursos terapéuticos podem ser empregados. No Artigo
2° desta resolugdo, ficou definido que o profissional habilitado em farmacia deve ter os

seguintes requisitos para atuar como farmacéutico esteta (CFF, 2015):

l. Ser egresso de programa de pos-graduacdo Lato Sensu reconhecido

pelo Ministério da Educagdo na aera de saude estética;
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Il Ser egresso de curso livre na area de estética, reconhecido pelo

Conselho Federal de Farmacia;

Ill.  Que comprove experiéncia por, pelo menos, 2 (dois)anos, continuos
ou intermitentes, sobre a qual devera apresentar os documentos a seguir identificados,

comprovando a experiéncia profissional na area de saude estética (Brasil, 2015).

Os procedimentos autorizados pelo CFF sdo: aplicagdo de toxina botulinica,
preenchimentos com &cido hialurdnico, bioestimuladores de coldgeno, fios de sustentacdo,
intradermoterapia, microagulhamento, peelings e procedimentos realizados com tecnologias e

equipamentos destinados a estética, como sera descrito no presente trabalho.

Atualmente, a toxina botulinica tipo A e o acido hialurénico, citadas anteriormente, sdo
amplamente utilizados na farmécia estética devido a elevada eficacia no rejuvenescimento
facial. A toxina botulinica ¢ uma neurotoxina produzida pela bactéria Clostridium botulinum.
Dos sorotipos conhecidos, apenas os tipos A e B sdo empregados clinicamente, sendo a toxina
botulinica tipo A (BoNT-A) a mais utilizada para fins estéticos. Seu mecanismo de agao
consiste no bloqueio da liberacdo de acetilcolina na jungdo neuromuscular, promovendo
relaxamento ou paralisia temporaria da musculatura tratada (Sposito, 2009; Sundaram et al.,
2016). Ja o acido hialurdnico ¢ visto como um tratamento de alta eficicia para recuperar as
rugas ¢ melhorar o contorno facial sendo um polimero proveniente do organismo humano

natural da pele, dos ossos, cartilagem, tecido conjuntivo (Sousa et al., 2022b).

Apesar de amplamente utilizada, a toxina botulinica ndo € isenta de riscos. Alguns
exemplos incluem erros na dosagem, técnica de aplicacdo ou falta de conhecimento sobre as
contraindica¢des podem resultar em complicagdes como ptose palpebral, assimetrias faciais e
até paralisia muscular indesejada. O acido hialuronico, um preenchedor dérmico amplamente
utilizado para reposicdo de volume e contorno facial, também pode ocasionar reagdes adversas
como nddulos, edema prolongado, ou em casos mais graves, necrose tecidual e embolia

vascular, se administrado incorretamente.

As intercorréncias ou complicacdes apds o uso do acido hialurdnico e toxina botulinica
para a realizagdo da harmonizacao facial devem ser abordadas para que se reduzam os efeitos
indesejados e que se informe sobre como proceder nesses casos, seja em funcao do profissional,

produto aplicado, ou indisciplina por parte do paciente (Shimizu; Quirino, 2023).
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3 OBJETIVOS
3.1 OBJETIVO GERAL

Elaborar um guia com as principais regulamentacdes, orientagdes e problemas

associados a utilizagdo de toxina botulinica e 4cido hialurénico por farmacéuticos esteticistas.

3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Discutir e reunir as principais regulamenta¢des nacionais acerca da atuacdo do
farmacéutico na area de estética voltada para a utilizacdo de toxina botulinica e acido

hialurdnico;

- Levantar casos clinicos de problemas associados ao uso dessas substancias e os

principais pontos que contribuiram para a ocorréncia de tais problemas;

- Revisar os principais procedimentos, cuidados e formas de utilizacdo dessas

substancias aplicadas atualmente;

- Revisar eventos adversos incluindo intoxicagdes que podem ocorrer apds o uso

dessas substancias e relaciona-los com as principais formas de prevengao.
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4 METODOLOGIA

Para a construgao deste guia, foi realizada uma revisao bibliografica utilizando as bases
de dados Mendeley, PubMed e Scielo para selecionar publicagdes relacionadas ao uso,
orientacdes e aspectos dos quadros de intoxicagdo e complicagcdes provocadas pela toxina
botulinica e acido hialurénico na farmacia estética. Ademais, foram utilizadas fontes como o
Conselho Federal de Farméacia, Conselho Regional de Farmécia de Minas Gerais e livros

pertinentes ao assunto, a fim de selecionar publicacdes relacionadas ao tema.

Foram utilizadas as seguintes palavras-chave: “botulinum toxin”,” hyaluronic acid”,
“pharmacy aesthetic”, “hyaluronic acid aesthetic clinical cases”, “botulinum toxin aesthetic
cases”, em inglés e portugués. A pesquisa abrangeu trabalhos publicados no periodo de janeiro
de 2014 a margo de 2026. Como critérios de inclusdo foram adotados: pertinéncia ao tema

abordado; ano da publicagao.

Como critérios de exclusdo foram adotados: artigos publicados fora do periodo
determinado; ndo pertinéncia ao tema; trabalhos nao disponiveis na integra de forma gratuita

nos bancos de dados selecionados.
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5 REVISAO DE LITERATURA

5.1 REGULAMENTACAO DA ATUACAO DO FARMACEUTICO NA ESTETICA

Desde o final da década de 2010, a atuacao do farmacéutico na saude estética no Brasil
vem se firmando como campo profissional significativo, impulsionado pelo aumento
expressivo da demanda por procedimentos minimamente invasivos € pela expansdo do papel
técnico do profissional farmacéutico (CFF, 2018a; Silva et al., 2021a). Este avanco tem sido
consolidado por meio de normativas especificas que garantem respaldo técnico e legal para o

exercicio da profissao nesse seguimento (CFF, 2022a).

Assim sendo, a atua¢ao do farmacéutico na saude estética no Brasil vem se consolidando
por meio de marcos normativos do Conselho Federal de Farmécia (CFF), como a Resolugdo n°
573/2013 e a 669/2018, que marcou o inicio da habilitagdo técnica para que farmacéuticos
capacitados possam executar procedimentos estéticos minimamente invasivos. Tais
procedimentos incluiam aplicacdo de toxina botulinica, peelings, microagulhamento,
intradermoterapia e bioestimuladores, desde que realizadas apos formagao especifica e registro
ativo junto ao CRF (Conselho Regional de Farmacia), com base nos artigos 196 e 197 da
Constituicao Federal, na Lei n° 3.820/1960 e na Lei do Ato Médico (Lei n® 12.842/2013) (CFF,
2018b).

Diante da crescente demanda por procedimentos estéticos minimamente invasivos e do
reconhecimento da qualificagdo do farmacéutico, o CFF editou normas que regulamentam a
atuacao do profissional na estética, assegurando a ética, seguranga e competéncia técnica. Em
25 de fevereiro de 2022, o CFF publicou a Resolu¢do n°735/2022, revogando a antiga
Resolugdo n® 573/2013 e consolidando o arcabougo legal da atuacdo estética farmacéutica como

parte integrante da atenc¢ao a satde (CFF, 2022b).

A resolucdo atual garante que o farmacéutico pode exercer procedimentos estéticos nao
cirtirgicos € minimamente invasivos, desde que tenha concluido a pés-graduacgao /ato sensu na
area da saude estética, devidamente reconhecida pelo Ministério da Educacao (MEC), além de
estar regularmente inscrito no CRF. O Ministério da Educacdo estabelece como pré-requisito
para o ingresso em cursos de pos-graduacao lato sensu a conclusdo de graduacao reconhecida
pelo MEC, no caso, o diploma de Farmacia valido e registrado (Lei n°® 9.394/1996, art. 44, III).

Além disso, a especializagdo deve ser oferecida por instituicao autorizada e credenciada pelo
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MEC, garantir carga hordria minima de 360 horas e contemplar conteudo especificos
relacionados a saude estética, como anatomia facial, farmacologia aplicada, técnicas de
aplicacdo, biosseguranca e legislacdo pertinente, assegurando a formagao adequada para a

pratica segura e ética (CNE/CES n° 1/2007; CFF, 2022c).

Essa exigéncia legal visa assegurar que o farmacéutico esteja plenamente preparado para
realizar os procedimentos estéticos permitidos, que incluem a aplicagdo de toxina botulinica;
preenchimentos dérmicos; peelings quimicos, fisicos e enzimaticos; intradermoterapia
(mesoterapia); microagulhamento; laserterapia e luz pulsada; radiofrequéncia e ultrassom
estético; carboxiterapia; além da aplicacdo de enzimas lipoliticas e bioestimuladores de

colageno (CFF, 20224d).

Também compete ao farmacéutico a avaliacdo estética facial e corporal com anamnese
detalhada, elaboragdao do plano de tratamento, prescricdo de cosméticos, dermocosméticos e
Medicamentos Isentos de Prescricao (MIPs), sendo obrigatorio o registro completo de todos os
procedimentos em prontudrio estético. Conforme determina a Resolu¢cdo CFF n° 735/2022, o
prontuario deve conter informagdes completas e precisas sobre cada atendimento, registrando

desde a anamnese até o acompanhamento pos-procedimento (CFF, 2022¢).
Especificamente, o prontudrio estético deve conter:

. Dados pessoais do paciente: nome completo, idade, sexo, endereco, telefone, e

demais informacgdes de identificagao;

. Historico clinico e anamnese detalhada: avaliagdo das condi¢gdes de satide geral
e dermatoldgica, alergias, uso de medicamentos, historico de procedimentos estéticos

anteriores, além de contraindicagdes especificas;

. Plano de tratamento estético: detalhamento dos procedimentos a serem

realizados, justificativa técnica, objetivos esperados e cronograma;

° Produtos utilizados: especificacdo dos cosméticos, dermocosméticos,
medicamentos ou substancias aplicadas, com numero de lote, validade, fabricante e forma de

armazenamento;

. Descrigdo técnica do procedimento: técnica aplicada, local anatdmico, materiais

e equipamentos utilizados, tempo de duragdo, observagdes relevantes;
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o Registro fotografico: imagens do paciente antes, durante (quando aplicével) e
apods o procedimento, sempre com autorizagao expressa por escrito para uso e guarda dessas

fotos;

° Consentimento informado: documento assinado pelo paciente que confirma o
conhecimento dos riscos, beneficios, alternativas e autoriza a realizacdo dos procedimentos

estéticos;

. Evolu¢do clinica e intercorréncias: acompanhamento do paciente, resposta ao
tratamento, efeitos adversos e orientacdes pds-procedimento, que devem ser entregues ao

paciente para seguir com cuidados em casa.

Esse prontudrio deve ser mantido de forma organizada, confidencial e acessivel,
garantindo sigilo profissional conforme previsto no Cédigo de Etica do Farmacéutico
(Resolugao CFF n°® 596/2014) e demais legislagdes de protecao de dados pessoais, como a Lei
Geral de Proteg¢@o de Dados (LGPD - Lein® 13.709/2018) (CFF, 2014a; Senado Federal, 2018).

Além da documentagdo, o farmac€utico esteta deve seguir uma série de

regulamentagdes especificas para garantir a legalidade e seguranca das praticas:

. Ambiente adequado: os procedimentos devem ser realizados em clinicas,
consultérios ou farmacias de manipulagdo que possuam estrutura fisica compativel,
equipamentos esterilizados, e protocolos rigidos de biosseguranga (ANVISA RDC n° 50/2002;
Resolug¢ao CFF n°® 735/2022);

. Capacitagdo técnica: comprovar formagdo especializada em saude estética
reconhecida pelo MEC, com atualizagdo constante, garantindo competéncia técnica para

execug¢ao dos procedimentos permitidos;

. Restrigdes éticas e legais: observancia dos limites estabelecidos pela legislacdo
que proibem procedimentos invasivos e cirurgicos, uso de anestesia geral, e o uso inadequado

de titulos profissionais;

. Uso de produtos regularizados: somente empregar produtos aprovados pela
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), com registro valido, procedéncia
comprovada e armazenamento adequado para garantir eficacia e seguranca (ANVISA RDC n°

16/2014);
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. Registro e comunica¢do de eventos adversos: notificar ao CFF e a Anvisa
quaisquer reagdes adversas graves, eventos indesejados ou problemas relacionados aos
procedimentos e produtos usados. Deve-se colocar no prontudrio do paciente todos os dados
incluindo descri¢ao do evento, produto utilizado (nome comercial, fabricante, lote e validade),
técnica empregada, conduta adotada e evolugao clinica. Nos casos de suspeita de reacdo adversa
ou queixa técnica relacionada a produtos cosméticos, preenchedores, produtos de higiene
pessoal ou perfumes, a notificagdo deve ser realizada por meio do sistema Notivisa/e-Notivisa,
disponibilizado pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), conforme as diretrizes
da Cosmetovigilancia. Além disso, eventos que configurem infragdo ética ou situagdes
relevantes ao exercicio profissional devem ser comunicados ao Conselho Regional de Farmacia
(CRF) da respectiva jurisdicdo, seguindo os procedimentos estabelecidos pelo Sistema
CFF/CRFs. A notificagdo desses eventos contribui para o monitoramento da seguranga dos
produtos e procedimentos, permitindo a adog¢do de medidas preventivas e corretivas em

beneficio da satde da populagao;

. Responsabilidade técnica: o farmacéutico deve atuar como responsavel técnico
pelo servigo estético, cumprindo com as exigéncias do Conselho Regional de Farmacia e

participando de fiscaliza¢des e auditorias.

Dessa forma, o rigor na manutencdo do prontuario estético € o cumprimento dessas
regulamentagdes sdo essenciais para que o farmacéutico exerca suas fungdes na satde estética
de forma segura, ética e legal, consolidando a confianca do paciente e a valorizagao da profissao

(Silva et al., 2021b; Oliveira et al., 2023a).

De acordo com a Resolugao CFF n°® 735/2022, o farmacéutico nao esta autorizado a
realizar procedimentos invasivos ou cirurgicos, tais como bichectomia, [ifting facial,
blefaroplastia, rinoplastia, lipoaspiracdo, entre outros, que exigem habilitacio médica
especifica. Além disso, a legislagdo proibe o uso de anestesia geral, sedacdo profunda ou
qualquer pratica que envolva riscos maiores inerentes a procedimentos cirargicos (CFF, 2022g).
Essa limitacdo esta fundamentada também na Lei n° 12.842, de 10 de julho de 2013 (Lei do Ato
Meédico), que delimita o exercicio privativo da medicina, resguardando as atribuigdes

exclusivas desse profissional para procedimentos invasivos e cirurgicos (Brasil, 2013b).

Outro aspecto fundamental da vedacdo ¢ que o farmacéutico ndo pode executar

procedimentos estéticos sem a formacao especifica reconhecida pelo Ministério da Educagao
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(MEC). A atuagdo fora desse parametro caracteriza exercicio ilegal da profissdo, que pode
implicar san¢des administrativas, éticas e penais (CFF, 2022h; Oliveira et al., 2023b). O
requisito da pos-graduacao lato sensu em saude estética €, portanto, imprescindivel para

assegurar competéncia técnica e respaldo legal (Souza et al., 2022a).

Também ¢ vedado ao farmacéutico o uso indevido de titulos profissionais que sugiram
atribui¢cdes médicas, tais como “médico estético” ou “cirurgido estético”, pratica que infringe o
Codigo de Etica Farmacéutica (Resolugdo CFF n° 596/2014) e configura publicidade enganosa,
0 que pode gerar processos éticos e legais (CFF, 2014b; Pereira et al., 2020). A vedagdo se
estende ainda a realizagdo de procedimentos estéticos durante a graduacdo sem supervisdo
direta de profissional habilitado, protegendo assim a seguranga do paciente e garantindo que o
farmacéutico adquira experiéncia apenas apos a formacdo completa e certificagdo adequada

(CFF, 2022i).

Estudos recentes corroboram a importancia dessas restricdes para a seguranca dos
procedimentos e para a valorizacao profissional. Por exemplo, Silva ef al. (2021) destacam que
a atuacdo do farmacéutico esteta deve respeitar limites técnicos para evitar complicagdes
médicas e garantir a qualidade dos atendimentos. De maneira semelhante, Souza ef al. (2022)
enfatizam que a regulamentacdo adequada reduz os riscos para o paciente e fortalece a

confianga na pratica farmacéutica estética.

Portanto, as vedacdes a atua¢do do farmacéutico na satide estética sdo essenciais para a
defini¢do clara das responsabilidades e limites, preservando a integridade das praticas clinicas,
a seguranca dos pacientes e o respeito as competéncias legais de cada profissdo envolvida no

cuidado estético (Silva et al., 2021c¢; Oliveira et al., 2023c¢).

Por fim, os estudos cientificos atuais indicam que o fortalecimento da regulamentacao
e a exigéncia de formagdo especializada contribuem para a valorizagdo do farmacéutico na
saude estética, promovendo um atendimento ético, eficaz e seguro, alinhado as melhores
praticas clinicas e as demandas crescentes do setor estético no Brasil (Oliveira et al., 2023d;
Souza et al.,, 2022b). Dessa forma, a consolidagdo do marco regulatério favorece o

desenvolvimento da profissdo, a confianca dos pacientes e o avanco da saude publica estética.

Para ilustrar, as regulamentagdes vigestes estao presentes na lista a seguir:
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Resolucdo CFF n°® 616/2015, define requisitos técnicos para o exercicio do
farmacéutico na saude estética e estabelece técnicas e procedimentos permitidos ao
profissional habilitado.

Resolucao CFF n° 645/2017, altera a Resolucao n°® 616/2015 e amplia/especifica
técnicas de natureza estética que podem ser utilizadas pelo farmacéutico habilitado.
Resolucdo CFF n°® 669/2018, reconhece a satde estética como area de atuagdo do
farmacéutico e estabelece requisitos relacionados a habilitagao profissional.

Lei Federal n°® 6.360/1976, estabelece normas de vigilancia sanitaria relacionadas a
medicamentos, cosméticos, produtos e outros produtos sujeitos a vigilancia
sanitéria.

Lei n°® 12.842/2013 — Lei do Ato Médico, define os atos privativos dos médicos e
possui relagdo importante com os limites de atuagdo dos demais profissionais da
saude.

RDC Anvisa n°® 63/2011, estabelece requisitos de boas praticas de funcionamento
para os servicos de saude.

RDC Anvisan®222/2018, regulamenta o gerenciamento dos residuos de servigos de
saude (RSS).

RDC Anvisa n° 50/2002, estabelece requisitos relacionados ao planejamento e as

caracteristicas fisicas de estabelecimentos assistenciais de saude.
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6 DEPOIS DA POS-GRADUACAO TER SIDO REALIZADA

6.1 COMO ATUAR NA AREA

Os documentos necessarios para validagcdo de requerimento de habilitagdo em farmacia

estética sdo:

e Para uma pos-graduacgdo lato sensu: certificado de conclusdo do curso de pos-
graduagdo: original e uma cdpia simples, historico do curso: original e uma copia
simples, carteira de identificagdo profissional (marrom). Essas solicitagdes de
registro de especialidade sdo totalmente gratuitas conforme a Resolug¢ao/CFF n°
726/22. Somente com a pos-graduacao serd farmacéutico esteticista.

e Para curso livre credenciado: certificado de conclusao do curso livre: original e
uma copia simples, historico do curso: original e uma copia simples, carteira de
identificacdo profissional (marrom). A fim de acrescentar na formagdo ja

habilitada.

Isto visto que o Codigo de Etica da Profissdo Farmacéutica proibe ao profissional
declarar possuir titulos cientificos ou especializagdo que ndo sejam possiveis de serem
comprovados. O profissional que atua sem o reconhecimento da habilitagdo pelo CRF podera

ser penalizado.

Apo6s o reconhecimento da habilitacdo junto ao CRF, o farmacéutico pode optar por
atuar como responsavel técnico em uma clinica estética ou abrir seu proprio consultorio, desde
que cumpra as exigéncias da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) e da

legislacdo sanitaria municipal e estadual (CRF-MG, 2025).
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7 ESTRUTURA FiSICA E REGULAMENTACAO DO CONSULTORIO

Para montar um consultorio estético farmacéutico, € necessario seguir as diretrizes da
Resolugao RDC n° 50, de 21 de fevereiro de 2002, que dispde sobre o regulamento técnico para
o planejamento e avaliagcdo de estabelecimentos assistenciais de saude (ANVISA, 2002). O
ambiente deve ser adequado a execucdo de procedimentos minimamente invasivos, com areas

separadas para atendimento, higienizacdo, armazenamento de materiais e descarte de residuos.

Além disso, o espaco deve ser registrado na vigilancia sanitaria local e possuir alvara de
funcionamento especifico para atividades estéticas. Equipamentos como aparelhos de
radiofrequéncia, ultrassom e laser devem estar devidamente certificados, conforme a RDC n°
185/2001 e a RDC n° 16/2014, que tratam dos regulamentos técnicos de dispositivos médicos

e equipamentos eletromédicos (ANVISA, 2001; 2014).

O farmacéutico deve realizar o registro do estabelecimento no CRF, indicando-se como
responsavel técnico. Essa fungdo exige a presenca regular do profissional no local e o
cumprimento das normas de biosseguranga, ética e vigilancia sanitaria (CFF, 2022j). O registro
¢ acompanhado de documentagdo como contrato social, alvard da vigilancia, e comprovagao da
qualificagdo do farmacéutico. Os materiais e insumos utilizados nos procedimentos estéticos
devem ser adquiridos apenas de fornecedores regularizados junto a ANVISA, garantindo
rastreabilidade e seguranga dos produtos. A RDC n°® 238/2019 regula os produtos de uso estético
e determina que apenas substancias e equipamentos com registro ativo na agéncia podem ser

utilizados (ANVISA, 2019).

Os equipamentos utilizados, incluindo aparelhos de radiofrequéncia, ultrassom e lasers
dermatologicos, devem possuir certificagio de conformidade e manutencdo periddica,
assegurando a seguranca do paciente e do profissional (Alster; Li, 2020; Goldberg; Berlin,
2016a). O profissional deve garantir a esterilizacdo de materiais reutilizdveis e o correto
descarte de residuos, seguindo as normas da Resolu¢do RDC n° 222/2018, que trata do

gerenciamento de residuos de servigos de saude.

Segundo o Conselho Regional do Para para dar inicio aos atendimentos € preciso na sua

infraestrutura, segundo o QUADRO 1 (Infraestrutura basica para comecar atendimento):
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Quadro 1 - Infraestrutura bésica para comegar atendimento

OBRIGATORIO

NECESSARIO

RECOMENDAVEL

Estabelecimento sem
vinculo com a residéncia;
Iluminagao para boa
condigao visual,
Ventila¢ao que garanta
ambiente arejado;
Instalacao elétrica suficiente
para o numero de
equipamentos;

Agua encanada potavel;
Ligagdo na rede de esgoto;
Lixeira fechada;

Sanitério proprio, podendo
ser utilizado o sanitério
destinado ao publico, desde
que esteja localizado nas
proximidades;

Banheiro com pia, agua
corrente, sabao liquido,
papel toalha e lixeira com
pedal (quando em centros
comerciais);

Piso revestido de material
liso, resistente e
impermeavel; Instalagdes
hidraulicas canalizadas;
Ambiente limpo.

Vestiario/sanitario;

Pia com agua corrente na
sala de atendimento ao
cliente;

Ar-condicionado nos
compartimentos;
Geladeira para
armazenamento de produtos
termolabeis;

Deposito de materiais de
limpeza;

Comunicag¢ao visual em
compartimentos

Area privativa com refeitorio
para os profissionais;
Cadastro dos clientes com
nome, idade, endereco ¢
telefone

Fonte: Elaborado pela autora (2026).

8 SUBSTANCIAS UTILIZADAS NOS PROCEDIMENTOS ESTETICOS
POR FARMACEUTICOS HABILITADOS E COMO ADQUIRIR

Segundo a Resolucdo n°® 645 de 27 de julho de 2017, o profissional farmacéutico,

legalmente habilitado em estética podera fazer a escolha autobnoma para uso de substancias em

conformidade com o QUADRO 2, (Lista de substincias que podem ser utilizadas em

procedimentos estéticos segundo a Resolucao n°® 645 de 27 de julho de 2017), abaixo:

Quadro 2 - Lista de substancias que podem ser utilizadas em procedimentos estéticos segundo a

Resolugdo n°® 645, de 27 de julho de 2017.

CLASSES

EXEMPLOS
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Agentes eutroficos

Silicio organico, acido hialurénico, colageno,

elastina, centella asitica e pantenol

Agentes Venotonicos

Castanha-da-india, rutina, diosmina, hesperidina,

ginkgo biloba e meliloto

Toxina botulinica tipo A, fatores de crescimento,

Biologicos ' o
enzimas e bioestimuladores de colageno
o Vitamina C, vitamina A (retinol), vitamina E,
Vitaminas o o )
vitamina B5 ¢ niacinamida
Aminoacidos Prolina, glicina, lisina, arginina e leucina
Minerais Zinco, magnésio, selénio, cobre e silicio
) ) Cafeina, centella asiatica, ché verde, arnica, aloe
Fitoterapicos

vera e hamamélis

Peelings quimicos, enzimaticos e

Acido glicdlico, acido salicilico, dcido mandélico,

acido retinoico (tretinoina) e acido tricloroacético.

biologicos Enzimaticos como a papaina e bromelina.
Biologicos como algas e peeling bioldgico marinho.
Escleroterapia Solucao hipertonica de glicose 50% e 75%

Preenchedores dérmicos absorviveis;

Acido hialurénico, hidroxiapatita de calcio e acido

poli-L-lactico

Agentes lipoliticos

Desoxicolato de sodio, lipossomas de girassol e

outros

Fios lifting absorviveis

Polidioxanona, acido Poli-L-lactico,

policaprolactona

Rejuvenescimento

Laser CO2 (10.600nm) e o Erbium (2.940nm)

Fonte: Elaborado pela autora com base na Resolugdo CFF n° 645/2017.

Desta forma, cabe ao farmacéutico responsavel técnico pelo estabelecimento de saude

estética adquirir toxina botulinica, formulacdes utilizadas em peelings e outras necessarias a

realizacdo dos procedimentos previstos nas Resolu¢des CFF n° 616/2015 e n® 573/2013.

Nos casos excepcionais mencionados no item 5.10 da Resolugdo RDC n°® 67/2007 da

ANVISA, o estabelecimento de saude estética podera contratar farméacias com manipulagao

para o fornecimento de preparagdes magistrais ou oficinais para uso exclusivamente no

estabelecimento.
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9 PROCEDIMENTOS PERMITIDOS PARA REALIZACAO DO
FARMACRKUTICO ESTETA

Antes do procedimento, ¢ fundamental realizar uma anamnese detalhada, incluindo
historico clinico, avaliagdo dermatoldgica e explicagdo clara dos resultados esperados e
possiveis riscos ao paciente, assegurando o consentimento informado (Oliveira; Campos, 2019).
O ambiente deve atender as normas sanitarias vigentes, garantindo biosseguranga e esterilizacao

adequada dos materiais (ANVISA, RDC n° 50/2002).

9.1 PEELINGS QUIMICOS, FiSICOS E ENZIMATICOS

Segundo Pupulin et al. (2024), “o gerenciamento do envelhecimento cutineo
associado aos procedimentos minimamente invasivos apresenta beneficios significativos na
melhora da aparéncia e saude da pele” isso ocorre pelo fato que, “o peeling quimico faz uso
de 4cidos que geram renovacao celular, e 0 novo tecido tem aspecto mais jovem e saudavel
que o anterior”. Conforme anexo da resolucdo n°® 573/13 do CFF peelings quimicos e
mecanicos sao procedimentos de estética capaz de promover a renovacao celular, de forma
progressiva, estimulando a regeneracao natural dos tecidos. Esses agentes removem camadas
superficiais da pele e desencadeiam revitalizagdo, estimulando a producdo de colageno, o
que resulta em melhorias na textura, pigmentagao e sinais de fotoenvelhecimento (Dorgham

et al., 2020).

Os peelings fisicos atuam por abrasao mecanica controlada da epiderme, removendo
células mortas e promovendo uniformizacdo da textura cutdnea. Entre os métodos mais
empregados destacam-se a microdermoabrasdo com cristais de 6xido de aluminio ou ponteira
de diamante e o peeling ultrassonico. Sao indicados para peles espessas, comedogénicas ou

com manchas superficiais (Valenzuela et al., 2016).

J& os peelings quimicos utilizam substancias capazes de provocar descamagdo e
regeneragdo da epiderme e da derme superficial, resultando em melhora da textura e do tonus

da pele. De acordo com Veloso ef al. (2019), os agentes mais utilizados incluem:

. Acido glicélico (20-70%), indicado para rejuvenescimento e

hiperpigmentagdes;
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o Acido salicilico (10-30%), eficaz em peles acneicas;

o Acido mandélico (10-40%), ideal para peles sensiveis;

. Acido tricloroacético (TCA) (10-35%), utilizado em peelings médios;

. Acido retindico (0,1-5%), com agdo renovadora e estimulante de
colageno.

A profundidade da a¢io depende da concentragio, tempo de exposi¢do e tipo de pele. E
indispensavel o wuso de fotoprotecdo e cuidados pds-procedimento para evitar

hiperpigmentagoes e reagdes inflamatdrias (Goldberg; Berlin, 2016b).

Os peelings enzimaticos utilizam enzimas proteoliticas de origem vegetal, como papaina
(Carica papaya) e bromelina (Ananas comosus), que degradam as células mortas do estrato
corneo de maneira suave e controlada. Sao indicados para peles sensiveis, reativas € com

rosacea, pois ndo causam inflama¢@o nem descamagao intensa (Mendonga et al., 2021).

Além da agdo esfoliante, os peelings possuem propriedades anti-inflamatoérias,
antioxidantes e cicatrizantes, sendo amplamente usados em protocolos de manutengdo facial e
preparo para procedimentos mais intensos. Além disso € necessaria avaliagdo criteriosa da pele,
dentre elas ha a classificacdo de fototipos de Fitzpatrick, como pode ser observado na Figura 1

(fototipos de Fitzpatrick).

v v Vi
Always burns, Mostly burns, Sometimes burns, Rarely burns, Almost neverburmns, Newer burns,
never tans rarely tans often tans mostly tans always tans always tans

Fototipos de Fitzpatrick Figura 1 Olsen et al. 2026

A classificagdo dos fototipos de Fitzpatrick pode ser utilizada como ferramenta auxiliar
na avaliagdo da pele antes da realizacdo de procedimentos estéticos, como o peeling quimico.
A escala classifica os individuos de I a VI de acordo, principalmente, com a tendéncia da pele
a apresentar queimaduras e bronzeamento apds exposicao a radiagdo ultravioleta, permitindo
uma estimativa da pigmentagao e da resposta cutdnea. No contexto dos peelings, a identificagao
do fototipo ¢ relevante para o planejamento individualizado do procedimento, uma vez que

diferentes caracteristicas de pigmentagdo podem influenciar a resposta da pele as intervengdes
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que promovem descamagdo e renovagao cutanea. Entretanto, Olsen et al. (2026) destacam que
a escala de Fitzpatrick apresenta limitagdes, especialmente por depender da autopercepcao do
paciente e por nado representar adequadamente a diversidade de tonalidades cutaneas. Dessa
forma, a avaliagdo do fototipo deve ser associada a andlise clinica individual da pele,

contribuindo para uma abordagem mais segura ¢ adequada na realizagdo do peeling.

9.2 MICROAGULHAMENTO

A técnica de microagrulhamento, também chamada de terapia de inducgdo de colageno,
consiste no uso de dispositivos com micro agulhas (como Dermaroller® ou Dermapen®) para
criar microperfuragdes controladas na pele, estimulando a produgdo de colageno e elastina por
meio de uma cascata de cicatrizagdo (Jaiswal et al., 2024a). Essa técnica reduz cicatrizes
atroficas (como de acne e estrias), melhora a textura da pele, diminui poros dilatados e favorece
a penetragdo de ativos topicos.

Antes do procedimento, o profissional deve avaliar detalhadamente o historico clinico,
incluindo fototipo, predisposi¢do a hiperpigmentacao, infecgdes ativas, uso de anticoagulantes
e outras condig¢des dermatoldogicas (Jaiswal et al., 2024b). O preparo da pele geralmente inclui
limpeza, possivel aplicagcdo de anestésico topico e explicacdo clara dos riscos e expectativas ao
paciente.

Durante o procedimento, o ambiente e os instrumentos, como os das figuras (Figura 2
A e B), devem estar devidamente esterilizados. O profissional deve manter controle da
profundidade de agulhas, evitar regidoes proximas a cicatrizes hipertroficas ou lesdes ativas e

parar imediatamente se houver sangramento excessivo ou dor inesperada (Gowda et al., 2021a).
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Figura 2- Instrumentos para microagulhamento. A) Dermapen e B) Dermorroler e suas diferentes

profundidades de penetragdo na pele humana.

A) B)

N "

Fonte: Adaptado de Portal Unisepe (2018)

Apbs o procedimento, ¢ normal haver edema e eritema transitério, que geralmente se
resolvem em até uma semana. Hiperpigmentagdo pos-inflamatéria ¢ mais comum em peles mais
escuras, demandando cuidados como uso rigoroso de fotoproteg@o e anti-inflamatdrios locais.
Infeccdes e cicatrizes tipo “tram-track” (ocorre quando a pressao da agulha € excessiva ou se
o dispositivo ¢ passado repetidamente na mesma 4area, resultando em erupgdes papulas
uniformes) sdo raras, associadas ao uso de aparelhos contaminados ou pressdo excessiva
(Gowda et al., 2021b; Magerusan et al., 2024).

Dispositivos de microagulhamento também sdo utilizados em tratamentos com ativos
topicos (por exemplo, acido tranexamico, vitamina C, fatores de crescimento), fortalecendo a

eficacia terapéutica composta (Hamed et al., 2024a).

9.3 INTRADERMOTERAPIA (MESOTERAPIA)

A intradermoterapia, também conhecida como mesoterapia, ¢ um procedimento
minimamente invasivo amplamente utilizado na estética, que consiste na aplicagdo de micro
injecoes de substancias ativas, com o objetivo de tratar alteracdes cutaneas como flacidez, rugas,
celulite e gordura localizada. As substancias mais utilizadas incluem 4acido hialurdnico,
aminoacidos, vitaminas, antioxidantes e agentes lipoliticos e venotrdficos, selecionadas
conforme o objetivo terapéutico e o tipo de pele do paciente (Mammucari et al., 2020a).

Essa técnica permite a administracao localizada de pequenas quantidades de farmacos,

reduzindo o risco de efeitos sist€émicos e otimizando os resultados no local aplicado. Baspeyras
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e colaboradores (2013a) demonstraram que a aplicagdo de 4cido hialurdnico ndo reticulado
associado ao manitol promove melhora significativa na hidratagdo e elasticidade da pele, com
resultados perceptiveis até trés meses apos o tratamento.

Além disso, Mammucari e colaboradores refor¢am a eficacia da mesoterapia como
recurso terapéutico estético, destacando seu bom perfil de seguranga e a importancia da
individualizacdo do tratamento. Mais recentemente, Siquier-Dameto e colaboradores
observaram melhora clinica significativa da textura e luminosidade da pele apos aplicacao
intradérmica de um complexo hialurdonico, sem efeitos adversos relevantes durante o
acompanhamento (Mammucari et al., 2020b; Siquier-dameto et al., 2024a).

Os cuidados pré-procedimento sdo fundamentais e incluem avaliagdo clinica e estética
criteriosa, identificacdo de contraindicacdes como gravidez, infecgdes ativas ou alergias a
componentes das formulas, além da obtencao do consentimento livre e esclarecido. Durante a
aplicagdo, ¢ obrigatdrio o uso de material estéril, ambiente higienizado, antissepsia rigorosa da
area e técnica correta de injecdo. Apds o procedimento, recomenda-se evitar exposi¢cdo solar
direta, ndo aplicar maquiagem nas primeiras 24 horas e seguir orientagcdes especificas sobre o
uso de cosméticos e fotoprotetores (CFF, 2022k).

Dessa forma, a intradermoterapia representa uma técnica segura e promissora dentro da
atuacao do farmacéutico esteta, quando conduzida com responsabilidade, capacitacao adequada
e respaldo legal. A individualizacdo do tratamento, selecdo criteriosa das substancias e correta
execugdo do procedimento sdo essenciais para garantir resultados satisfatorios e a seguranca do

paciente (Baspeyras et al., 2013b; Mammucari et al., 2020c; Siquier-dameto et al., 2024b).

9.4 BIOESTIMULADORES

Os bioestimuladores sdao substancias aplicadas para estimular a produ¢do de colageno
na pele, promovendo rejuvenescimento, melhora da firmeza e da textura cutinea. Entre os
principais bioestimuladores utilizados na estética, destacam-se o acido polilatico (Sculptra®),
hidroxiapatita de calcio (Radiesse®) e policaprolactona (Ellansé®) (Draelos, 2018; Sforza et
al., 2018).

Os bioestimuladores de colageno sdo substancias biocompativeis capazes de promover
uma resposta tecidual que favorece a producao de novo coldgeno. Entre os principais produtos
utilizados na estética estdo o acido poli-L-lactico (PLLA), a hidroxiapatita de calcio (CaHA) e
a policaprolactona (PCL). Apesar de apresentarem caracteristicas € mecanismos especificos,

essas substancias possuem em comum a capacidade de estimular processos celulares
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relacionados a remodelagdo da matriz extracelular e a atividade dos fibroblastos. O PLLA, por
exemplo, apresenta acdo gradual associada a resposta tecidual provocada pela presenga e
posterior degradacao das particulas do polimero, favorecendo a sintese de colageno ao longo
do tempo (ray; adelnia; ta, 2021). A CaHA também apresenta propriedades bioestimuladoras,
promovendo resposta tecidual capaz de favorecer a produgdo de colageno e elastina, enquanto
a PCL apresenta degradacdo progressiva e resposta tecidual associada a formacdo de novo
colageno (Breithaupt; Fitzgerald, 2015; Christen; Vercesi, 2020).

O processo de bioestimulacdo ocorre de maneira progressiva. Apos a aplicagdo, as
particulas do material desencadeiam uma resposta tecidual controlada, envolvendo células
inflamatorias e fibroblastos, que participam da remodelagdo da matriz extracelular e da sintese
de novas fibras de coldgeno. No caso do PLLA, estudos descrevem aumento da sintese de
colageno associado a interacdo do material com fibroblastos e a resposta celular desencadeada
durante sua degradag¢do. Na CaHA e na PCL, a presenca das particulas também favorece uma
resposta tecidual que contribui para a neocolagénese. Dessa maneira, os resultados ndo
dependem exclusivamente de um efeito volumizador imediato, mas principalmente da
remodelagdo progressiva dos tecidos, podendo resultar em melhora da firmeza, elasticidade e
qualidade da pele ao longo do tempo (Ray; Adelnia; Ta, 2021; Christen; Vercesi, 2020; Ferreira
et al., 2026).

No ambito da atuacdo farmacéutica, o uso desses produtos deve seguir protocolos
rigorosos de seguranga e ética, incluindo avaliacdo clinica detalhada do paciente, identificacao
de contraindicagdes, preparo adequado da pele e técnica asséptica na aplicacdo. A sele¢do do
produto deve considerar a indicagdo especifica, a area a ser tratada, além do perfil e expectativa
do paciente (Levy et al., 2021).

Os cuidados pré-procedimento incluem avaliagdo da integridade da pele, auséncia de
infecgdes locais e historico de alergias. Durante a aplicagdo, deve-se manter rigorosos
protocolos de biosseguranca, uso de material descartavel e técnica asséptica para minimizar
riscos de infec¢do e complicagdes (Lupo; Cole, 2020).

Apoés o procedimento, orientacdes claras sobre possiveis reagdes adversas — como
edema, eritema e nédulos — e medidas de suporte sdo essenciais para a seguranca do paciente

(Albuquerque et al., 2021).
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9.5 LASERTERAPIA E LUZ PULSADA

A laserterapia e a luz intensa pulsada (LIP) sdo tecnologias frequentemente empregadas
na estética para tratamentos como rejuvenescimento cutaneo, remoc¢ao de manchas, tratamento
de lesodes vasculares e depilacao definitiva. Ambas atuam por meio da emissdo de luz em
comprimentos de onda especificos que interagem com cromoéforos da pele, como a melanina e
a hemoglobina, promovendo estimulos térmicos que resultam em efeitos terapéuticos (Tanzi et
al., 2004).

O uso seguro desses dispositivos requer uma formagao técnica especializada para que o
farmacéutico esteta possa escolher os parametros corretos, como fluéncia, densidade de energia,
duracdo do pulso e comprimento de onda, além de realizar avaliagdo prévia da pele do paciente
(Henderson et al., 2007).

Segundo o CFF, antes do procedimento, a avaliagdo detalhada do historico clinico do
paciente ¢ fundamental para identificar contraindicagdes como fotossensibilidade, uso de
medicamentos que aumentem essa sensibilidade, presenca de lesdes malignas na area tratada, e
gravidez. A higiene da éarea, a remog¢ao de maquiagens e a explicacdo dos possiveis efeitos
colaterais, como vermelhidao temporaria, edema e hiperpigmentagao transitoria, também fazem
parte dos cuidados essenciais.

No mercado brasileiro, destacam-se marcas como a Candela Medical, reconhecida
mundialmente pelos seus sistemas de laser Alexandrite e Nd:YAG, e a Lumenis, referéncia em
tecnologia de luz intensa pulsada, ambas oferecendo equipamentos que combinam eficiéncia e
seguranga, desde que utilizados por profissionais capacitados (Souza et al., 2021; Oliveira et
al., 2023e).

Assim, a pratica da laserterapia e luz pulsada pelo farmacéutico esteta deve seguir
rigorosamente protocolos técnicos e éticos para garantir resultados eficazes, prevenir

complicacdes e assegurar a seguranca do paciente durante e apOs os tratamentos.

9.6 RADIOFREQUENCIA E ULTRASSOM ESTETICO

A radiofrequéncia (RF) e o ultrassom estético sdo tecnologias amplamente empregadas
em procedimentos minimamente invasivos para tratamento de flacidez cutanea, celulite,
remodelagdo corporal e rejuvenescimento facial. A radiofrequéncia atua por meio da emissao
de ondas eletromagnéticas que geram calor controlado nas camadas dérmicas e subcutaneas,

estimulando a producdo de colageno e elastina, essenciais para a firmeza e elasticidade da pele
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(Gonzalez et al., 2017). O ultrassom estético utiliza ondas sonoras de alta frequéncia para
promover o aquecimento localizado e a quebra das células adiposas, facilitando a reducgdo de
gordura localizada e a melhora do contorno corporal (Pereira et al., 2019).

Para garantir a eficacia e seguranga desses procedimentos, ¢ fundamental que o
farmacéutico esteta possua capacitacao técnica especifica, além de realizar avaliagdo clinica
detalhada do paciente, identificando contraindicagdes como infec¢des locais, implantes
metalicos na regido tratada, gravidez, ou condi¢des dermatoldgicas que possam ser agravadas
pelo calor ou vibragao (Goldberg; Berlin, 2016c).

Entre as marcas mais utilizadas no mercado nacional para radiofrequéncia destacam-se
a Indiba® e a Thermage®, que oferecem tecnologia de ponta para tratamentos seguros e
eficientes. Para ultrassom estético, aparelhos como o Ultrashape® tém destaque, sendo
reconhecidos pela eficicia na reducdo de gordura localizada e melhora do contorno corporal
(Martins et al., 2021).

O farmacéutico deve seguir protocolos rigorosos durante a aplicagdo, controlando o
tempo de exposigao ¢ a intensidade do equipamento para evitar queimaduras ou lesdes térmicas.
Além disso, ¢ fundamental o monitoramento da resposta do paciente ao tratamento, registro
detalhado no prontuario e orientagdes claras sobre cuidados pos-procedimento, como evitar
calor excessivo, massagens vigorosas € exposicao solar, garantindo a recuperacao adequada da
pele (Castro; Silva, 2018).

Dessa forma, a radiofrequéncia e o ultrassom estético representam ferramentas
importantes na atuacdo do farmaceéutico esteta, contribuindo para tratamentos seguros, eficazes

e alinhados as melhores praticas clinicas e regulamentares vigentes.

9.7 CARBOXITERAPIA

A carboxiterapia € um procedimento estético minimamente invasivo que consiste na
aplicacdo subcutanea de dioxido de carbono (CO:) com finalidade terapéutica e estética,
visando a melhora da circulagdo sanguinea local, estimulo da producdo de coldgeno e
remodelacdo tecidual. O CO: aplicado promove vasodilatagdo, aumento da oxigenagdo dos
tecidos e efeito lipolitico, contribuindo para a reducdo de adiposidade localizada, celulite e
melhora da flacidez cutanea (La Gatta et al., 2020).

Entre as principais marcas de equipamentos para carboxiterapia no mercado brasileiro
destacam-se a Medicarbox® e a CarboxyCare®, que oferecem tecnologia de controle preciso

da dose e fluxo de CO-, assegurando aplicacdo segura e eficaz (Silva et al., 2021). O profissional
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deve seguir protocolos rigidos para controle da profundidade da aplicagdo, velocidade do gas e
numero de sessdes, de modo a minimizar riscos como hematomas, dor excessiva ou necrose
(Santos et al., 2020a).

Cuidados posteriores incluem a orientagdo para evitar exposi¢ao solar direta, uso de
hidratantes e evitar massagens intensas na area tratada por pelo menos 48 horas, visando
otimizar os resultados e prevenir complica¢des. O registro detalhado no prontuario estético,
contendo informacdes sobre a dosagem, area tratada, reagdo do paciente e orientagdes
fornecidas, ¢ fundamental para garantir a rastreabilidade e a seguranca legal do procedimento

(CFF, 2021).

9.8 FIO LIFTING DE AUTOSSUSTENTACAO

O procedimento com fios de lifting de autossustentacdo ¢ uma técnica minimamente
invasiva que visa o rejuvenescimento facial por meio da sustentacdo mecanica e estimulo
biologico da pele. Os fios sdo inseridos no tecido subcutdneo, promovendo tragcdo e
reposicionamento dos tecidos flacidos, além da inducao a produgdo de coldgeno, o que contribui
para melhora da textura, firmeza e elasticidade cutanea (Ribeiro et al., 2020a).

O uso correto dos fios exige atengdo rigorosa a selecao do paciente, avaliagdao detalhada
da pele e das necessidades estéticas, bem como treinamento especifico para a aplicacdo segura.
A indicacdo clinica deve ser clara, evitando procedimentos em pacientes com inflamagdes
locais, infecgdes ativas, distirbios de coagulag@o ou alergias aos materiais usados (Silva et al.,
2021e).

Entre as principais marcas de fios utilizados no mercado brasileiro, destacam-se
produtos como os fios de PDO (polidioxanona), reconhecidos pela biocompatibilidade e
reabsor¢do gradual pelo organismo, e fios de acido polilactico, que possuem efeito
bioestimulador prolongado (Martins et al., 2019). Esses fios devem possuir registro na
ANVISA, garantindo qualidade, seguranga e eficacia do material aplicado (ANVISA, RDC n°
16/2014).

Os cuidados pds-procedimento incluem evitar exposi¢do solar excessiva, manipulagdo
local, atividades fisicas intensas e uso de medicamentos que possam comprometer a
cicatrizagdo. A monitorizacdo do paciente deve ser continua para identificar possiveis
complicagdes, como edema, equimoses, irregularidades na pele ou infec¢des, que, embora raras,

requerem interven¢do imediata (Ribeiro et al., 2020b).
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9.9 TRICOLOGIA

A tricologia ¢ a area da saude responsavel pelo estudo do couro cabeludo, dos fios
capilares e das alteragdes relacionadas ao crescimento, estrutura e saude dos cabelos. Essa
especialidade envolve conhecimentos de fisiologia capilar, cosmetologia, farmacologia e
terapias aplicadas ao tratamento de disfunc¢des capilares, como alopecias, dermatites e

fragilidade dos fios (Pereira; Oliveira, 2021).

Nos ultimos anos, a tricologia tornou-se uma area em expansdo dentro da atuagdo
farmacéutica, especialmente devido ao aumento da demanda por procedimentos minimamente
invasivos e terapias voltadas ao tratamento capilar. O farmacéutico, por possuir formagao
voltada aos medicamentos, cosméticos € acompanhamento terapéutico, apresenta importante
papel na promogao da saude capilar € no uso racional de produtos relacionados aos tratamentos

tricoterapicos (Sousa et al., 2022c¢).

O Conselho Federal de Farmacia regulamentou a atuag¢ao do farmaceéutico na tricologia
por meio da Resolucdo CFF n® 745/2023, reconhecendo oficialmente essa area como
especialidade farmacéutica. Segundo a resolug¢do, o farmacéutico habilitado pode atuar na
avaliacdo clinica capilar, realizar consulta farmacé€utica, elaborar protocolos terapéuticos,
acompanhar tratamentos e promover educa¢do em satde relacionada ao couro cabeludo e aos

fios capilares (CFF, 2023a).

Entre as atribui¢des permitidas ao farmacéutico tricologista destacam-se a realizagdo de
anamnese capilar, tricoscopia, fototricograma, acompanhamento farmacoterapéutico e
indicacdo de cosméticos e nutracéuticos associados a saude capilar. Além disso, o profissional
pode atuar na prevencao de alteracdes capilares e no monitoramento de resultados terapéuticos,
sempre respeitando os limites éticos e legais da profissao estabelecidos pela legislagdo brasileira

(CFF, 2023b).

A atuacao do farmacéutico na tricologia também inclui procedimentos estéticos e
terapéuticos minimamente invasivos, desde que devidamente habilitado. Entre os recursos mais
utilizados destacam-se o microagulhamento capilar, laserterapia de baixa poténcia, drug
delivery e terapias associadas a aplicacdo de ativos cosméticos voltados a estimulagao folicular

e melhora da qualidade dos fios (Hamed et al., 2024b).
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Estudos cientificos publicados na base PubMed demonstram que terapias associadas ao
microagulhamento e a laserterapia apresentam resultados promissores no tratamento das
alopecias e na estimulagdo do crescimento capilar, principalmente quando associadas ao
acompanhamento clinico individualizado. Além disso, o estudo evidencia que a atuagao
multiprofissional contribui para melhora da adesdo terapéutica e redu¢ao de complicacdes

relacionadas ao uso inadequado de substancias e procedimentos capilares (Gowda et al., 2021c).

Outro aspecto relevante da atuacao farmacéutica na tricologia ¢ a educacao em saude.
O farmacéutico possui importante fungdo na orientagdo sobre cuidados didrios com o couro
cabeludo, uso correto de cosméticos, prevengdo de danos quimicos e identificagdo precoce de
alteragdes que necessitem encaminhamento médico especializado. Dessa forma, o profissional
contribui diretamente para promogao da saude, prevencdo de doengas e melhora da qualidade

de vida dos pacientes (Sousa et al., 2022d).

9.10 CRIOLIPOLISE

A criolipolise ¢ um procedimento estético ndo invasivo que utiliza o resfriamento
controlado para promover a reducao localizada de gordura corporal por meio da apoptose dos
adipdcitos, sem danificar tecidos adjacentes (Manstein et al., 2008). O método baseia-se na
maior sensibilidade das células adiposas ao frio em comparacdo a outros tipos celulares,
resultando em sua destrui¢do seletiva e eliminacao gradual pelo sistema linfatico (Rodrigues et
al., 2019a).

O uso da criolipolise requer cuidados rigorosos para garantir a seguranca € a eficacia do
procedimento. Antes da aplicagdo, ¢ fundamental realizar uma avaliacdo detalhada do paciente,
incluindo analise do historico clinico, identificacdo de contraindicagdes como doengas
vasculares, neuropatias, ou sensibilidade aumentada ao frio (Lee; Kim, 2017a). A preparacao
da érea a ser tratada inclui higienizagao e aplicacao de um gel protetor para evitar queimaduras
por frio e proteger a pele (Yeh et al., 2020a).

A prevencao de efeitos adversos envolve monitoramento constante da temperatura e
tempo de exposi¢do durante o procedimento, respeitando os protocolos técnicos estabelecidos
pelo fabricante do equipamento e as normas sanitarias vigentes (ANVISA, 2016). Além disso,
o farmacéutico deve estar atento a possiveis reacdes como edema, vermelhiddo,
hipersensibilidade, e raramente, paralisia nervosa temporaria, orientando o paciente sobre os

cuidados pos-procedimento e acompanhamento clinico (Rodrigues et al., 2019b).
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Entre as principais marcas e equipamentos disponiveis no mercado brasileiro, destacam-
se CoolSculpting® (Allergan), Cristal® (Deka), e Freezing® (BTL Aesthetics), que possuem
protocolos validados cientificamente e registros sanitarios aprovados (Lee; Kim, 2017b; Yeh et
al., 2020b). A escolha do equipamento deve considerar a area a ser tratada, tecnologia

empregada, e suporte técnico para garantir resultados satisfatorios e seguranga ao paciente.

9.11 TOXINA BOTULINICA

A toxina botulinica tipo A ¢ uma neurotoxina purificada e utilizada amplamente na
pratica estética minimamente invasiva. Seus principais resultados incluem suavizagao de rugas
dindmicas da face, como as glabelares, periorbitais e frontais. O mecanismo de ac¢do da toxina
botulinica baseia-se na inibicao da liberagdao de acetilcolina nas terminagdes nervosas, o que
resulta em paralisia temporaria dos musculos responsaveis pela contracdo facial e,
consequentemente, na reducdo das linhas de expressdo (Carruthers; Carruthers, 2004a). O
procedimento de aplicacdo exige avaliacdo prévia criteriosa da anatomia facial do paciente,
considerando fatores como simetria, padrdo muscular e histérico clinico, para garantir eficacia
e seguranga.

Entre os cuidados pos-procedimento estdo a recomendagado para evitar atividades fisicas
intensas, exposi¢cao ao calor e manipulag¢do da area tratada nas primeiras 24 a 48 horas. Esses
cuidados sdo fundamentais para evitar migragao do produto e garantir a eficacia do tratamento.
Os efeitos clinicos costumam surgir entre o segundo e o sétimo dia apds a aplicacdo, atingindo
0 pico de agdo por volta de duas semanas e durando, em média, de trés a seis meses (Castro;
Silva, 2024).

Dentre as marcas comerciais mais utilizadas e aprovadas pela Anvisa no Brasil,
destacam-se o Botox® (Allergan), Dysport® (Ipsen), Xeomin® (Merz) e Botulift® (Blau
Farmacéutica) (Letybo). Cada uma apresenta especificidades quanto a dosagem, complexos
proteicos associados e perfil de difusao, exigindo do profissional capacitacao técnica adequada
para seu uso correto. Cabe ao farmacéutico garantir que os produtos estejam registrados na
Anvisa, dentro do prazo de validade e armazenados conforme as orientagdes do fabricante,
geralmente entre 2 °C e 8 °C, para preservar a estabilidade da toxina.

A atuagdo do farmacéutico na aplicacdo da toxina botulinica requer ndo apenas
competéncia técnica, mas também responsabilidade ética e legal. A manutencao de prontuario
estético detalhado e o consentimento informado do paciente sdo obrigatdrios, conforme

preconizado pela Resolucao CFF n°® 735/2022. Assim, a utilizagdo da toxina botulinica, quando
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realizada por profissional habilitado e com os devidos cuidados, representa uma pratica segura,

eficaz e amplamente respaldada pela literatura cientifica e pela legislacdo vigente.

9.12 APLICACAO DE PREENCHIMENTOS DERMICOS

A aplicagdo de preenchimentos dérmicos com acido hialurénico (HA) ¢ uma pratica
amplamente adotada pelo farmacéutico esteta para repor volume facial, suavizar rugas estaticas
e melhorar contornos. O acido hialurénico ¢ uma molécula biocompativel, biodegradavel e
presente naturalmente no organismo, ideal para preenchimento devido a sua capacidade de
retengdo de agua e reversibilidade por meio da enzima hialuronidase (Stojanovi¢; Majdic,
2019b).

Antes de iniciar o procedimento, ¢ fundamental realizar uma avaliagao clinica completa
do paciente, incluindo historico médico, alergias e uso de medicamentos. Essa triagem previne
complicacdes e orienta a técnica apropriada. Estudos indicam que a limpeza adequada da pele
e o rigor asséptico reduzem significativamente eventos adversos, como infec¢des no local da
inje¢do (Stojanovi¢; Majdi¢, 2019c).

A literatura cientifica confirma que os preenchimentos com HA oferecem alta eficécia,
com resultados satisfatorios em 71-93 % dos pacientes, ¢ um perfil de seguranca favoravel
(Stojanovic; Majdi¢, 2019d). Reacdes adversas sdo predominantemente leves e transitorias —
edema, equimoses, vermelhiddo local e prurido — e geralmente resolvem-se em poucas
semanas (Kyriazidis et al., 2024a).

Entretanto, complicagdes mais graves, embora raras, podem ocorrer. Relatos incluem
reacOes inflamatorias tardias, granulomas e obstrucdo vascular, que exigem intervencgao
imediata, como a aplicagdo de hialuronidase, protocolos sist€émicos e, em casos extremos,
encaminhamento a unidades hospitalares (Chung et al., 2020; Kyriazidis et al., 2024b).

Diversas marcas de preenchimento com HA tém sido utilizadas pelo farmacéutico esteta
e incluem Restylane® (Galderma), Juvéderm® (Allergan), Belotero® (Medytox), Teosyal® e
Stylage®. Essas marcas diferem em composicao, grau de cross-linking, presenca de lidocaina
e facilidade de inje¢do. Um estudo comparativo demonstrou diferengas relevantes em termos
de facilidade de extrusdo da seringa entre essas marcas, o que influencia o controle clinico do
procedimento (Micheels et al., 2024). Devem ser preenchidos prontudrios estéticos que

contenham dados sobre lote, validade do produto, técnica aplicada e consentimento informado.
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Por fim, o acompanhamento pds-procedimento ¢ essencial para detectar possiveis
intercorréncias, orientar o paciente sobre cuidados domiciliares e planejar ajustes ou retoques

conforme necessarios, garantindo a seguranca e eficacia do procedimento no longo prazo.
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10 INTERCORRENCIAS ASSOCIADAS AO USO DA TOXINA

BOTULINICA
10.1 PANORAMA GERAL E PERFIL DE SEGURANCA DA TOXINA
BOTULINICA TIPO A (TBA)

A Toxina Botulinica ¢ produzida através da fermentagdo de uma bactéria gram-positiva,
anaerdbica conhecida como Clostridium botulinum. Sao evidenciados 7 sorotipos, mas apenas
os tipos A e B sdo usados para fins terap€uticos, sendo que somente o tipo A ¢ usado para fins
estéticos (Santos et al., 2023b).

Segundo Santos e colaboradores (2023), atualmente, existem 7 marcas de TBA liberadas
pela ANVISA para comercializagdo no Brasil. Sendo elas: Botox®, Dysport®, Xeomin®,
Prosigne®, Botulift®, Botulim® e Nabota®, sendo que as trés primeiras citadas sdo
medicamentos de referéncia e as demais sdo consideradas biossimilares, deve-se atentar para o
fato que a TBA possui lactose em sua formulagdo podendo levar a cefaleia em alguns pacientes
sensiveis.

A Toxina Botulinica tipo A, ¢ largamente utilizada no tratamento de rugas dindmicas,
hiperidrose e rosacea. O tratamento estético com a TBA ¢ indicado para pacientes do sexo
masculino e feminino, a partir dos 18 anos, com excec¢ao dos casos de hiperidrose, que para esse
tratamento o procedimento ¢ liberado a partir dos 12 anos. Os tratamentos com TBA consistem
em uma série de injecdes e aplicagcdes, como demonstrado na FIG. 3 (como a TBA se comporta
no musculo) e FIG. 4 (mecanismo de a¢do da TBA), que demoram apenas alguns minutos.
Dessa maneira ndo ¢ necessario dispor de muito tempo para realizacdo do procedimento e para
a recuperacao, ja que ¢ possivel retomar as atividades didrias em poucas horas (Santos et al.,

2023c).



Figura 3 - Como a TBA se comporta no musculo.
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Figura 4 - Mecanismo de agdo da TBA.
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Antes da aplicagcdo da toxina botulinica tipo A, deve ser realizada uma anamnese
detalhada, cujo objetivo ¢é analisar a espessura da epiderme, analisando as necessidades de cada
paciente, salientando a importancia do atendimento individualizado. A dose a ser aplicada varia
de acordo com o género, no sexo masculino a dose empregada ¢ maior devido a densidade e um
maior volume da pele quando comparada ao sexo feminino, a variagao ocorre também de acordo
com os pontos de aplicacdo. Antes da sua aplicagdo ¢ recomendado que seja feita a higienizago
do local sem aplicagdo de anestésico topico (Santos et al., 2023d).

As limitagdes quanto a duracdo dos efeitos benéficos da TBA devem ser explicadas aos
pacientes, pois caracteristicas como areas de interesse do tratamento, intervalos entre as
aplicagdes e hiperatividade muscular intensa podem reduzir seu efeito e exigir novas injegdes
em menor periodo que pode variar de 3 a 6 meses (Santos et al., 2023e), além disso, pode ocorrer
interagdes medicamentosas com anabolizantes, relaxante muscular, antinflamatdrios o que
influéncia diretamente na durabilidade do procedimento.

E importante ressaltar que TBA se aplicada corretamente néio causa danos aos nervos
nem altera a producao de acetilcolina, pois seu mecanismo de agdo se da apenas nas estruturas
responsaveis pela transmissao dos sinais nervosos na jun¢ao neuromuscular, a contar da data
da injecdo local o musculo volta as suas fungdes normais apos 4 meses (Santos et al., 2023f).
Isto reafirmado pelo grafico produzido por Melo et al. (2022), o qual analisou 16 artigos e

calculou as porcentagens dos efeitos adversos, conforme a FIG. 5.



49

Figura 5 - Porcentagem dos efeitos adversos da toxina botulinica tipo A.
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Fonte: Melo et al. (2022).

10.2 INTERCORRENCIAS NOS PROCEDIMENTOS INJETAVEIS DA
TOXINA BOTULINICA

Em uma coorte retrospectiva envolvendo 5.310 tratamentos realizados em 1.819
pacientes, Yang e colaboradores (2013) identificaram uma taxa de eventos adversos de 3,73 %,
sendo os efeitos musculares, como paresia localizada, os mais frequentes (2,26 %). As
intercorréncias sdo geralmente atribuidas a fatores como dose inadequada, técnica incorreta de
aplicacdo e falta de conhecimento anatomico (Yang et al., 2013a; National Center for
Biotechnology Information, 2025).

Landau e colaboradores (2020) relatam que a ptose palpebral representa uma das
intercorréncias mais recorrentes em procedimentos realizados na regido frontal e glabelar. Essa
condicdo ocorre principalmente pela difusdo da toxina para o musculo levantador da palpebra
superior, ocasionando queda parcial da palpebra e comprometimento temporario da fungao
ocular (Landau et al., 2020).

Em revisdo sistematica e metandlise, Zargaran e colaboradores. (2022) avaliaram
complicacdes relacionadas a aplicagdo cosmética de toxina botulinica na face superior. Os
autores identificaram que cefaleia ocorreu em aproximadamente 1,7% dos pacientes avaliados,
enquanto a incidéncia de ptose palpebral variou entre 0,14% e 5,4%, dependendo da técnica e

da area tratada. A analise demonstrou ainda que as complicagdes apresentaram maior
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prevaléncia em profissionais com menor experiéncia clinica e em aplicagdes realizadas fora dos
pontos anatomicos recomendados (Zargaran et al., 2022).

Outra complicagdo descrita na literatura ¢ a chamada ‘“sobrancelha de Mefisto”,
caracterizada pela elevacdo exagerada da porgdo lateral da sobrancelha decorrente do
relaxamento inadequado da musculatura frontal. Landau et al. (2020) afirmam que esse evento
ocorre principalmente quando a aplicagcdo da toxina € concentrada excessivamente na regido
medial da fronte, mantendo hiperatividade muscular lateral compensatoria.

Kroumpouzos ¢ colaboradores (2021) destacam que complicagdes sistémicas
relacionadas a toxina botulinica sdo raras, porém podem incluir fadiga, nauseas, sintomas
gripais e reagdes alérgicas. Os autores relatam que eventos sistémicos geralmente estdo
associados a administracdo de doses elevadas ou aplicacdo em multiplas regides anatomicas
simultaneamente. Em determinados casos clinicos descritos na revisdo, pacientes apresentaram
disfagia e dificuldade mastigatdoria apos aplicagdes realizadas na regido inferior da face e
cervical (Kroumpouzos et al., 2021).

Além das complicacdes imediatas, a literatura também descreve resisténcia imunologica
secundaria a toxina botulinica. Segundo Kroumpouzos e colaboradores (2021), pacientes
submetidos a aplicagdes frequentes e altas doses cumulativas podem desenvolver anticorpos
neutralizantes capazes de reduzir a eficécia terapéutica da TBA. Embora considerada incomum
na estética, essa condi¢dao representa importante limitagdo clinica em tratamentos de longa
duracao.

Fatores anatomicos individuais, armazenamento inadequado do produto, reconstitui¢ao
incorreta e falhas técnicas durante a aplicacdo também estdo diretamente relacionados a
ocorréncia de intercorréncias. Zargaran e colaboradores (2022) reforcam que o conhecimento
aprofundado da anatomia facial, associado a correta dilui¢do e selecdo da dose, constitui medida
fundamental para prevengdo de complicagdes estéticas e funcionais.

Casos graves de botulismo 1atrogénico tém sido associados ao uso de toxinas adulteradas
e aplicacdo por profissionais nao capacitados. Em 2025, o Reino Unido registrou um surto com
38 casos graves, em que pacientes apresentaram sintomas como diplopia, fraqueza muscular e
insuficiéncia respiratoria, apos procedimentos estéticos com produtos ndo autorizados (United
Kingdom Health Security Agency, 2025). Estes eventos reforcam a importancia do uso de
produtos regulamentados e da atuagdo de profissionais devidamente treinados.

Os autores identificaram ainda cefaleia em aproximadamente 1,7% dos pacientes
submetidos ao procedimento, sendo as complicagdes mais comuns associadas a técnica

inadequada e a aplicagdo em pontos anatomicos incorretos.
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Punga e Liik (2020) relataram dois casos clinicos de pacientes inicialmente
diagnosticados com miastenia gravis apds aplica¢des de toxina botulinica. Uma paciente de 55
anos apresentou disfagia, disartria, ptose unilateral e fraqueza cervical apos uso cosmético da
TBA. Ja um paciente de 46 anos desenvolveu diplopia episodica e ptose palpebral. Os autores
concluiram que a difusdo sistémica da toxina pode produzir manifestagdes neuromusculares
semelhantes as doengas neuroldgicas autoimunes.

Tighe et al. (2014) descreveram caso clinico de disfagia secundaria a aplicacao de toxina
botulinica utilizada para tratamento de sialorreia. O paciente desenvolveu importante
dificuldade de degluticdo apds o procedimento, demonstrando que a difusdo da toxina para
musculos adjacentes pode comprometer fungdes essenciais como mastigacao e degluti¢o.

Portanto, embora a toxina botulinica tipo A apresente elevado perfil de seguranca e
ampla utilizagdo na estética facial, os relatos de casos clinicos internacionais demonstram que
complicag¢des funcionais, neuroldgicas e musculares podem ocorrer. Dessa forma, a correta
avaliagdo anatomica, a escolha adequada da dose e o dominio técnico constituem fatores

fundamentais para prevencao de intercorréncias e garantia da seguranca do paciente.

10.3 O QUE FAZER EM CASO DE INTERCORRENCIA

A toxina botulinica tipo A (BoNT-A) ¢ largamente utilizada no Brasil para fins
terapéuticos e estéticos, porém, sua aplicacdo inadequada tem sido associada a intercorréncias
que vao desde reagdes locais leves até complicagdes sistémicas graves (Silva et al., 2019a). A
auséncia de um antidoto de acdo local capaz de reverter imediatamente os efeitos da toxina
botulinica refor¢a a importancia da prevengao das intercorréncias, da avaliagdo adequada do
paciente e do dominio da anatomia e da técnica de aplicagdo pelo profissional responsavel
(Hefter; Samadzadeh, 2022).

Um estudo retrospectivo realizado por Silva e colaboradores (2019), que analisou 150
casos atendidos em uma clinica dermatologica no Rio de Janeiro, relatou intercorréncias como
edema local (12%), hematomas (9%) e ptose palpebral (3%), sendo essas Ultimas associadas a
aplicacdo inadequada da toxina na regido periocular. Esses efeitos adversos foram temporarios,
mas impactaram negativamente a satisfacdo dos pacientes e demandaram acompanhamento
clinico prolongado.

Além disso, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) j& emitiu alertas
sobre a circulacao de toxinas botulinicas falsificadas no mercado brasileiro, relacionadas a casos

de intoxicagdo e falhas terapéuticas (ANVISA, 2020). Em 2019, um surto de intoxicagdo
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causado por produto ndo registrado foi registrado em Sao Paulo, com sintomas compativeis com
botulismo iatrogénico, como fraqueza muscular e diplopia (ANVISA, 2020).

Conselhos regionais de farmacia também tém reportado casos de intercorréncias
decorrentes da aplicagdo da toxina por profissionais sem a qualificacdao necessaria. O Conselho
Regional de Farmacia do Estado de Sao Paulo (CRF-SP), em relatério de 2021, apontou um
aumento de 15% nos atendimentos relacionados a rea¢des adversas em procedimentos estéticos
envolvendo toxina botulinica, atribuidas principalmente a falta de treinamento adequado e
supervisao clinica (CRF-SP, 2021a).

A utilizagdo de toxina botulinica registrada e autorizada pela ANVISA ¢ mandatoria,
registrar detalhadamente as informagdes do procedimento, incluindo lote, dose e pontos de
aplicagdo, ¢ indispensavel para rastreabilidade e seguran¢a do paciente (CFF, 2020a). Além
disso, a capacitacdo continua do farmacéutico esteta, com atualizagdo constante em
anatomia, técnicas e evidéncias cientificas, ¢ essencial para a exceléncia na pratica clinica

(CFF).

10.4 CUIDADOS DO PACIENTE POS PROCEDIMENTO COM TOXINA
BOTULINICA

Os cuidados pos-procedimento sao fundamentais para garantir a eficacia do tratamento
com toxina botulinica e prevenir intercorréncias (Medeiros et al., 2022a). O profissional deve
fornecer orientagdes claras e detalhadas ao paciente, de modo a minimizar riscos e assegurar
resultados satisfatorios (Silva et al., 2019b). Recomenda-se que o paciente evite manipular ou
massagear a area tratada nas primeiras 4 a 6 horas apos a aplicagdo, pois 0 movimento pode
causar migragao da toxina para musculos adjacentes, resultando em efeitos adversos como ptose
palpebral e assimetria facial (Medeiros et al., 2022b; Silva et al., 2019c). Além disso, o paciente
deve evitar deitar-se nas primeiras horas para prevenir deslocamento da toxina (Medeiros et al.,
2022c¢).

Orientagdes claras ao paciente sobre cuidados apos o procedimento sdo parte do
protocolo para evitar intercorréncias. Recomenda-se ndo massagear a area tratada, evitar
exercicios fisicos intensos e deitar-se nas primeiras 4 a 6 horas para impedir a migracao da
toxina (Medeiros et al., 2022d). O acompanhamento clinico posterior permite identificar e
manejar precocemente complicacdes (Silva et al., 2019d).

Outro cuidado essencial ¢ a restri¢do da exposi¢ao a fontes de calor intenso, como saunas

e banhos quentes, nas primeiras 48 horas ap6s o procedimento (Silva et al., 2019¢). O uso de
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anti-inflamatoérios ndo esteroidais e anticoagulantes deve ser evitado, salvo orientacdo médica,

para reduzir o risco de hematomas no local da injecao (CFF, 2020b).

Por fim, o acompanhamento clinico pds-aplicagdo ¢ imprescindivel para avaliar a

resposta ao tratamento e identificar precocemente possiveis intercorréncias (Medeiros et al.,
2022e). Dessa forma, a orientacdo adequada e o monitoramento pds-procedimento sdo

essenciais para o sucesso do tratamento com toxina botulinica.

10.5 O QUE DEVE SER FEITO SE, MESMO SEGUINDO OS PROTOCOLOS,
OCORRER INTERCORRENCIA COM TOXINA BOTULINICA

Mesmo com o cumprimento rigoroso dos protocolos de aplicagdo, intercorréncias
podem ocorrer apds o uso da toxina botulinica, exigindo intervencao rapida e adequada para
minimizar riscos e garantir a seguranca do paciente (Medeiros et al., 2022f). O profissional deve
estar preparado para reconhecer sinais de complicagdes e atuar conforme as melhores praticas

clinicas.
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A identificagdo precoce de intercorréncias, como ptose palpebral, assimetrias, diplopia,
fraqueza muscular indesejada e reagdes alérgicas, ¢ fundamental para o manejo eficaz (Silva et
al., 2019e).

Em geral, a maioria das intercorréncias relacionadas a toxina botulinica sao
autolimitadas, com resolugcdo espontdnea em semanas a meses (Medeiros et al., 2022g).
Entretanto, para minimizar o desconforto, pode-se utilizar medidas auxiliares como compressas
frias para edema e analgésicos em caso de dor (Silva et al., 2019f).

Nos casos de ptose palpebral, o uso de colirios midriaticos pode ajudar a melhorar
temporariamente a fungdo visual, estimulando o masculo elevador da palpebra. E importante
que o paciente seja encaminhado a um oftalmologista para avaliagdo complementar, caso os
sintomas persistam ou se agravem (Silva et al., 2019g).

Para reagdes alérgicas ou complicagdes sistémicas, o atendimento médico imediato ¢
imprescindivel, incluindo possivel uso de corticosteroides ou anti-histaminicos, conforme
protocolo clinico (Medeiros et al., 2022h).

Além disso, o profissional deve documentar detalhadamente o ocorrido, as medidas
adotadas e manter o acompanhamento do paciente até a resolugao completa da intercorréncia
(CFF, 2020c). A comunicacdo transparente contribui para a seguranga do paciente e para a
melhoria continua da pratica clinica.

Em resumo, conforme o CFF, o manejo de intercorréncias inclui:

. Avaliacdo e identificacdo precoce dos sinais e sintomas;

) Uso de medidas conservadoras para intercorréncias leves;

. Prescri¢do ou orientacdo para colirios midridticos em casos especificos
de ptose;

. Encaminhamento imediato para atendimento médico em casos graves;

o Documentagao rigorosa de todo o processo;

. Acompanhamento continuo do paciente até resolugao completa.

Dessa forma, o profissional esteta assegura a segurancga, eficacia e qualidade do

procedimento, mesmo diante de intercorréncias inesperadas.
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11 INTERCORRENCIAS ASSOCIADAS AO USO DO ACIDO

HIALURONICO
11.1 PANORAMA GERAL E PERFIL DE SEGURANCA DO ACIDO
HIALURONICO

O 4cido hialurénico ¢ um polissacarideo naturalmente presente no tecido conjuntivo
humano, responsavel por proporcionar hidratacao, elasticidade e volume a pele, sendo
aplicado como demonstra na FIG 6 (Gomes; Martins, 2021a). Sua capacidade de reter dgua,
até 1.000 vezes seu peso, o torna um dos preenchedores dérmicos mais utilizados em

procedimentos estéticos e reparadores (Lima et al., 2019).

Figura 6 - Representag@o esquematica dos efeitos do AH na derme apoés aplicagdo.

EFEITOS DO ACIDO HIALURONICO

Fonte: Souza et al. (2026).

Desde a sua introdugdo no mercado estético, o HA tem se destacado por seu perfil de
seguranca favoravel, com baixa imunogenicidade e rapida biodegradabilidade, fatores que
contribuem para a sua ampla aceitacdo clinica (Braga; Santos; Costa; Alves, 2022a). Além
disso, a versatilidade do AH permite sua aplicagdo em diversas areas, desde o aumento do
volume labial até o preenchimento de rugas e sulcos faciais (Oliveira; Souza, 2018).

Portanto, o &cido hialurdnico representa uma opcdo segura e eficaz para

procedimentos estéticos, desde que aplicado por profissionais qualificados e com
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conhecimento atualizado sobre suas caracteristicas e possiveis intercorréncias (Gomes;

Martins, 2021b).

11.2 INTERCORRENCIAS NOS PROCEDIMENTOS INJETAVEIS DO ACIDO
HIALURONICO

Segundo Samizadeh e De Boulle (2023), as intercorréncias mais frequentemente
observadas apds preenchimentos faciais incluem hematomas pela propria vascularizagao
(pode ser avaliado pelo toque de perfusdo com o dedo, observando se hé retorno do sangue),
edema, edema tardio intermitente, eritema, equimoses, dor local e formagdo de nodulos
inflamatorios. Os autores ressaltam que a maioria dessas manifestagdes apresenta resolugao
espontanea em poucos dias, porém complicacdes vasculares possuem maior relevancia
clinica devido ao risco de necrose e cegueira permanente. Em revisdo internacional, os
pesquisadores identificaram que os locais de maior risco para oclusdo vascular sdo nariz,
glabela, sulco nasolabial e regido frontal, devido a comunicagao vascular direta com a artéria
oftadlmica, isso devido a sua agdo pos aplicagdo, regides demonstradas na Figura 7, Regides

de risco, Boggio et al. 2023 (Samizadeh; De Boulle, 2023).

Regido
Glabelar
Regiao
Temporal
Regido
Nasal Regido
Infraorbital
Regido Regido
Perioral Nasolabial

Figura 7, Regides de risco Boggio 2023
Aviv et al. (2020) relataram que a oclusdo vascular causada pela injecao intravascular
inadvertida de acido hialurdnico representa uma das complicagdes mais severas da
harmonizagdo facial. Em analise sistematica envolvendo relatos de casos e séries clinicas, os
autores observaram que aproximadamente 43% dos casos de necrose cutanea ocorreram apos

preenchimento nasal, enquanto a cegueira relacionada ao procedimento apresentou
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associacdo principalmente com aplicagcdes em glabela e dorso nasal, além do local de
aplicacdo, cada 4cido tem caracteristicas direcionadas para um local da face o que previne
determinadas intercorréncias. O estudo destaca ainda que sinais como dor intensa imediata,
livedo reticular, palidez cutanea e alteragdo de temperatura local constituem importantes
indicadores precoces de isquemia tecidual (Aviv et al., 2020).

Uma das intercorréncias mais temidas € a oclusdo vascular, que ocorre quando o
preenchedor ¢ injetado inadvertidamente dentro de um vaso sanguineo ou quando ha
compressdo extrinseca de um vaso (Daher et al., 2020a). Os sinais classicos incluem dor
intensa e subita durante a aplicagdo, palidez seguida de livedo, diminuicdo da perfusao,
formigamento e, em casos avangados, necrose tecidual, como demonstrado na FIG. §

(Gongalves et al., 2021).

Figura 8 - Evolucdo de necrose em ponta de nariz. A) apds 24h com edema, arroxeamento e palidez,

B) apos 5 dias, lesdes e crostas esbranquicadas e C) erupgdo cutanea e necrose intensa.

Fonte: Souza et al. (2026).

Essas intercorréncias ocorrem geralmente em regides de anatomia vascular delicada,

como glabela, registrado na FIG. 9, nariz e testa.



58

Figura 9 - Complicagdo na glabela.

Fonte: Souza et al. (2026).

Em situagdes criticas, como quando a oclusdo compromete a irrigagao de estruturas
periorbitais, pode haver risco de cegueira irreversivel devido a obstrucao da artéria oftalmica,
uma complicacdo rara, mas descrita na literatura (Funt; Pavicic, 2013).

Além das complicagdes vasculares, eventos infecciosos também sdo descritos na
literatura internacional. Samizadeh e De Boulle (2023) afirmam que infecgdes bacterianas
podem surgir devido a falha na antissepsia, contaminag¢do do produto ou formagdo de
biofilmes. Clinicamente, os pacientes podem apresentar abscessos, eritema persistente, dor e
nddulos endurecidos semanas ou meses apos o procedimento. Os autores relatam que o
tratamento geralmente envolve antibioticoterapia, drenagem e utilizacdo de hialuronidase
para dissolu¢do do material implantado, ressalta-se que esta deve ser utilizada somente se o
paciente tiver passado no teste de alergia realizado no pulso.

Os granulomas inflamatorios tardios representam outra intercorréncia importante
relacionada ao AH. Aviv et al. (2020) descrevem que esses granulomas podem surgir meses
apés a aplicacdo devido a resposta imunologica exacerbada ou presenca de biofilme
bacteriano. Em determinados casos clinicos avaliados pelos autores, os pacientes
necessitaram de tratamento combinado com corticosteroides intralesionais, antibioticos e

aplicacgoes repetidas de hialuronidase para resolucdo do quadro inflamatorio.
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Outro evento adverso frequentemente relatado ¢ o efeito Tyndall (FIG. 10),
caracterizado pela coloragdo azulada da pele apds aplicacdo muito superficial do
preenchedor, especialmente na regido periocular. Samizadeh e De Boulle (2023) explicam
que essa intercorréncia ocorre devido a dispersdao da luz através do acido hialuronico
implantado superficialmente na derme. Embora ndo represente risco sistémico ao paciente,
o efeito provoca importante comprometimento estético e frequentemente exige corre¢cdo com

hialuronidase.

Figura 10 - Efeito Tyndall.

Fonte: DI Santis et al. (2024).

A literatura demonstra ainda que o risco de intercorréncias esta diretamente associado
a técnica de aplicacgdo, profundidade da inje¢do, volume utilizado e conhecimento anatdomico
do profissional. Aviv e colaboradores (2020) ressaltam que a répida identificacdo das
complicagdes vasculares e a administragdo precoce de hialuronidase constituem fatores
determinantes para reducao de sequelas permanentes.

Noédulos e granulomas também podem se formar como resposta inflamatoria tardia
ao AH, principalmente quando o produto ¢ de baixa qualidade, mal conservado ou aplicado
em camadas incorretas da pele. Esses casos podem requerer tratamento com hialuronidase,
corticoterapia topica ou sist€émica, ou mesmo puncao/aspiracdo, conforme a gravidade
(Rodrigues; Pereira, 2019).

Outra intercorréncia relevante ¢ a migracdo do produto, que pode ocorrer dias ou

semanas apds a aplicagdo, geralmente por mobilizacdo do gel em 4areas de grande
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movimentagdo muscular ou aplicagdo em planos anatdomicos incorretos (Braga; Santos;
Costa; Alves, 2022b).

Além disso, embora incomuns, reagoes alérgicas ou de hipersensibilidade tardia ao
acido hialurdnico ou seus excipientes (como lidocaina) também sao relatadas, manifestando-
se como edema persistente, eritema e desconforto prolongado (Santos et al., 2020b).

Para o farmacéutico esteta, o conhecimento aprofundado sobre essas possiveis
intercorréncias, seus mecanismos e apresentagoes clinicas ¢ indispensavel para garantir uma
atuacao segura, ¢tica e eficiente. Além do dominio técnico, ¢ fundamental que o profissional
mantenha treinamento continuo em protocolos de urgéncia e possua materiais para reversao
de intercorréncias graves, como hialuronidase, compressas mornas, corticoides e colirios,
além de canais de referéncia médica para suporte multidisciplinar (CFF, 2020d).

No Brasil, diversos relatos médicos documentam intercorréncias envolvendo HA,
mostrando que, mesmo procedimentos aparentemente simples, podem resultar em
complicagdes graves se os protocolos nao forem rigorosamente seguidos. Um caso
emblematico foi descrito em Sao José do Rio Preto (SP) em 2018, no qual o preenchimento
facial resultou em celulite e abscesso na face, exigindo drenagem cirlrgica e internagdo
hospitalar. Essa intercorréncia precoce foi atribuida a possivel contaminacdo durante o
procedimento, por falha nos cuidados de assepsia (Veloso et al., 2019).

Hung ef al. (2021) descreveram o caso clinico de uma paciente que apresentou perda
visual unilateral imediatamente apds aplicacdo de &cido hialurdnico facial. O relato
demonstra que a paciente evoluiu com obstrucgdo arterial ocular aguda poucos minutos apds
o procedimento, reforcando que a cegueira relacionada ao AH representa uma das
intercorréncias mais severas da estética injetdvel. Os autores destacam que, mesmo com
intervencao rapida, a recuperagdo visual completa nem sempre € possivel.

Outro caso clinico importante foi descrito por Kwon et al. (2013), no qual uma
paciente desenvolveu necrose cutanea associada a paralisia isquémica do nervo oculomotor
apos aplicacdo de AH na glabela. O quadro clinico incluiu blefaroptose, diplopia, exotropia
e necrose progressiva da pele, evidenciando a gravidade das complicacdes vasculares
relacionadas ao preenchimento facial.

Hu, Wang e Tong (2019) relataram o primeiro caso conhecido de perineurite Optica
secundaria a aplicacdo de 4cido hialurénico. A paciente apresentou dor orbitaria subita e
visdo turva apds preenchimento da regido das sobrancelhas. O estudo reforca que
intercorréncias oftalmologicas podem ocorrer mesmo em areas consideradas relativamente

seguras, especialmente quando hd desconhecimento anatomico ou técnica inadequada.
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Além das complicagdes oculares, a literatura também descreve necrose cutinea
extensa e eventos neuroldgicos associados ao AH. Em relato coreano publicado nos Archives
of Aesthetic Plastic Surgery, uma paciente de 25 anos evoluiu com necrose nasal, cegueira,
paralisia ocular e infarto cerebral multifocal ap6s preenchimento do dorso nasal com AH. O
caso demonstra que a embolizagdo do produto pode atingir circulagdo cerebral e ocular
simultaneamente, produzindo sequelas permanentes e risco de morte.

Chatrath e colaboradores (2019), em revisao sistematica de relatos de casos,
identificaram 190 casos de cegueira associada a preenchedores faciais, dos quais 53 casos
(28%) estavam relacionados especificamente ao acido hialurdnico. Os autores observaram
que a maioria dos pacientes afetados era do sexo feminino e que o progndstico visual
frequentemente era desfavoravel, mesmo apds utilizagdo de hialuronidase e suporte
emergencial.

Fica evidenciado que embora o AH seja considerado seguro, intercorréncias graves
podem ocorrer, especialmente em ambientes com aplicagdo por profissionais sem habilitacao
adequada e em conhecimento da anatomia facial, como das figuras 11 Veias e Artérias
faciais, e 12, Nervos faciais (Medeiros 2021). A prevencao requer formagao técnica, uso de
produtos de qualidade, protocolos de emergéncia e a disponibilidade imediata de
hialuronidase, conforme os protocolos nacionais ja descritos, além do conhecimento

aprofundado e concreto de anatomia (Daher et al.,2020c).

Artéria e veia
supratroclear

Artéria e veia
supraorbitdria

Artéria e veia
temporal superficial

Artéria e veia angular
Veia retromandibular
Artéria da carétida externa

Artéria e veia infraorbitaria
Artéria nasal lateral
Artérias labiais

Veia facial

Artéria facial

Figura 11- Veias e artérias faciais, Medeiros 2021
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Figura 12, Nervos faciais, Medeiros 2021

11.3 PROTOCOLOS PARA EVITAR INTERCORRENCIAS COM O ACIDO
HIALURONICO

Para garantir a seguran¢a nos procedimentos com AH, mesmo tratando-se de
profissionais habilitados, ¢ essencial adotar protocolos clinicos baseados em diretrizes
nacionais (CFF, 2024). A selegdo criteriosa do paciente deve preceder qualquer aplicagao,
avaliando historico de infecgdes cutdneas, procedimentos dentdrios recentes, uso de
imunossupressores, alergias etc. inclusive com uso profilatico de antivirais se necessario
(Plastic and Reconstructive Surgery Consensus, 2016a).

Para fins de entendimento, Ferreira e colaboradores (2022) dividiram as complicagdes
com o uso do preenchimento em quatro categorias: alérgica, infecciosa, nédulos de inicio tardio/
inflamacgdes, e eventos intravasculares. Estas complicagdes podem ser reduzidas ou mesmo
evitadas por uma atitude vigilante e sistematica.

A técnica asséptica rigorosa ¢ mandatoria: a pele do paciente deve estar limpa e livre
de maquiagem, com higienizacdo completa da face inclusive re-limpeza de cada ponto de
injecao utilizando antisséptico (idealmente clorexidina 2 % com 70 % de alcool isopropilico),
uso de luvas descartdveis e bandeja estéril para minimizar riscos de contaminagdo.
Recomenda-se a técnica de “continuous prep” para garantir assepsia ao longo de todo o
procedimento (Plastic and Reconstructive Surgery Consensus, 2016b).

Durante a aplicagdo, recomenda-se a aspiracao lenta antes de injetar, especialmente

em areas de risco vascular, como glabela e nariz, para reduzir a chance de oclusdo
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intravascular. A injecdo deve ser lenta, com baixa pressao e pequenos volumes por passagem,
alternando pontos e mantendo a agulha em movimento constante, ou optar por canulas
(instrumentos arredondados e ndo cortante usados em preenchimentos faciais e corporais
para injetar substancias com maior seguranga nas regioes de maior risco) (RBCP Protocol,
2020a) (Educa Cetrus, 2024).

Para prevenir eventos tardios, ¢ importante orientar o paciente sobre cuidados pos-
procedimento, incluindo evitar manipular a area, retardar uso de maquiagem por pelo menos
quatro horas, manter maos limpas e evitar tocar o local injetado (Plastic and Reconstructive
Surgery Consensus, 2016c¢).

Finalmente, todo procedimento deve ser realizado com o material de seguranga a
mao, incluindo hialuronidase, enzima que atua na degradacdo do acido hialurénico,
promovendo a hidrélise dos componentes da matriz extracelular e reduzindo a viscosidade
do tecido, para reversdo imediata em caso de suspeita de oclusdo vascular, e materiais para
compressas mornas, massageamento suave, € monitoriza¢do de sintomas precoces (RBCP

Protocol, 2020b).

11.4 CUIDADOS DO PACIENTE POS PROCEDIMENTO COM ACIDO
HIALURONICO

Para evitar complicag¢des pos procedimento ¢ importante que o paciente siga algumas
instrucdes, como ndo baixar a cabega ou fazer qualquer esforco no primeiro dia. Entretanto,
depois do procedimento ndo ha necessidade de cuidados extras, mas ¢ recomendado usar
analgésicos e evitar a movimentacdo excessiva do local. Caso a regido fique um pouco
inchada, € necessario aplicar compressas frias ou geladas. Também € importante ndo se expor
direto ao sol sem o uso do protetor solar com FSP acima de 30 (Ferreira et al., 2022b).

Para melhor ilustrar segue 0 QUADRO 3 (Cuidados e o que fazer de acordo com o

tipo da reagdo pds procedimento com acido hialuronico) (Ferreira et al., 2022c):

Quadro 3 - Cuidados e o que fazer de acordo com o tipo da reacdo pds procedimento com acido

hialurénico.

Categorias O que pode ter causado? O que fazer?
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Ocorre de 3 a 7 dias apés a aplicagdo, | Fazer uso de anti-histaminicos,
mas também pode se estender até o corticoide oral ou infiltracio
Alérgica periodo de 1 a 6 meses. Pode ser intralesional de corticoide
causada com qualquer preenchedor (Gutmann; Dutra, 2018).
(Gutmann; Dutra, 2018).
Contaminagdo do produto ou assepsia | {Jso de antibidtico e drenagem de
inadequada do paciente, podendo abcessos caso necessirio
Infecciosa . . .
ainda ser de origem viral ou (Guttmann; Dutra, 2018).
bacteriana. (Gutmann; Dutra, 2018)
Sao o resultado do mau
posicionamento do produto na hora da | (jgo de antibiético e drenagem de
Nodulos de aplicagdo, como por exemplo quando | ghcessos caso necessario
inicio ou le & anlicad ) ficial
tardios ele ¢ aplicado muito superficialmente | (Guttmann; Dutra, 2018).
(Faria; Junior, 2020; Gutmann; Dutra,
2018).
Ocorrem devido a oclusdo vascular Massagem e usar compressas
através da injegao no vaso com o mornas no local, utilizar pasta de
preenchedor ou ainda pelo aumento da | pitroglicerina a 2% e aplicar nas
Eventos .
intravasculare pressdo externa causada pelo volume | primeiras 24 horas a hialuronidase
s da substancia, paralisando dessa (Faria; Janior, 2020; Gutmann;
forma o fluxo sanguineo (Faria; Dutra, 2018).
Janior, 2020; Gutmann; Dutra, 2018).
Fonte: Elaborado pela autora (2026).
11.5 O QUE FAZER SE OCORRER INTERCORRENCIA COM ACIDO
HIALURONICO

Mesmo quando realizadas dentro dos protocolos recomendados, intercorréncias no

uso de 4cido hialurénico (AH) podem ocorrer, exigindo intervencdao 4gil e baseada em

evidéncias para minimizar complicagdes, especialmente em situagdes de oclusdo vascular

(Daher et al., 2020d).

Em caso de intercorréncia, o profissional deve inicialmente realizar avaliagao clinica

detalhada para identificar sinais e sintomas que indiquem complicagdes, tais como dor
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intensa, edema excessivo, alteracdo da coloragdo da pele e sinais de oclusdo vascular (CRF-
SP, 2021b).

A hialuronidase, ja mencionada, ¢ usada off-label,e ¢ capaz de degradar o AH,
inclusive na forma reticulada, revertendo a obstru¢do vascular e prevenindo a necrose
tecidual se aplicada em tempo oportuno (Daher et al., 2020e). Um protocolo detalhado,
adaptado a realidade brasileira, recomenda infiltrar 0,1 mL de solu¢do reconstituida por
pontos com agulha entre 27G e 30G, repetindo a aplicagao a cada 60 minutos, por até quatro
vezes conforme a resposta clinica (Daher et al., 2020f; Castro et al., 2024). O CFF destaca
que a utilizagdo da hialuronidase deve ser feita com conhecimento técnico e
responsabilidade, seguindo dosagens e vias de administracdo preconizadas em protocolos
validados, visando a reversdo do preenchimento em casos de reacdes adversas graves.
Recomenda-se a aplicagao imediata da enzima assim que detectada a intercorréncia vascular,
associada a monitoramento clinico continuo. (CFF, 2020e).

Além disso, a observacdo poéds-administragdo da hialuronidase ¢ fundamental,
devendo o paciente ser monitorado por pelo menos 60 minutos para identificar possiveis
reacdes alérgicas (ACE Group, 2020). Deve-se agendar reavalia¢des até que ocorra resolucao
completa dos sintomas.

Para casos mais brandos, como edemas leves ou nddulos superficiais, compressas
mornas € massagem leve podem ser tUteis para estimular a perfusdo local e acelerar a
dissipacdo do material (Crocco et al., 2012a; Piel, 2011). Também estd indicado o uso de
pomadas vasodilatadoras topicas, como nitroglicerina a baixa concentragdo, e a possivel
utilizacdo de aspirina, desde que ndo haja contraindicag¢des (Crocco et al., 2012b).

Em situagdes de reacdes inflamatorias tardias, nddulos ou granulomas formados por
reacdo ao produto ou contaminacdo bacteriana, recomenda-se o uso de hialuronidase
associada a corticoterapia topica ou intralesional (como betametasona), podendo-se também
considerar o uso de 5-fluorouracil intralesional em casos de biofilme bacteriano (Parada et
al., 2016).

Os conselhos orientam que o farmacéutico documente minuciosamente o evento,
incluindo descri¢ao detalhada da intercorréncia, medidas adotadas, medicamentos utilizados
e evolugdo do quadro clinico (CRF-RJ, 2022). A documentagdo ¢ essencial para garantir
rastreabilidade e embasar futuras agdes clinicas e legais.

O farmacéutico também deve instruir o paciente quanto aos cuidados pos-
intercorréncia, alertando sobre sinais que exijam retorno imediato, como aumento da dor,

sinais de infeccdo ou alteracdo da coloracao da pele (CFF, 2020f). Em situagdes que
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extrapolem sua competéncia técnica, ¢ indispensavel encaminhar o paciente a servico médico

especializado para avaliagdo e tratamento complementares.

12 PRINCIPAIS LUGARES ACEITOS PELO MINISTERIO DA
EDUCACAO (MEC) EM MINAS GERAIS PARA REALIZAR A POS-
GRADUACAO EM FARMACIA ESTETICA

A pos-graduacao em Farmacia Estética ¢ fundamental para que os farmacéuticos possam

atuar legalmente e com competéncia na area de procedimentos estéticos, conforme estabelecido

pela legislacdo vigente e regulamentacdes do CFF. Em Minas Gerais, diversas institui¢cdes de

ensino superior oferecem cursos de pos-graduacdo nessa area, todas reconhecidas pelo

Ministério da Educagdo (MEC). O reconhecimento oficial garante a validade dos diplomas para

fins profissionais e académicos.

A seguir, apresenta-se 0 QUADRO 4 (Principais lugares aceitos pelo Ministério da

Educacdo (MEC) em Minas Gerais para realizar a pds-graduacdo em farmacia estética) com 16

instituicdes mineiras que ofertam cursos de pds-graduacdo em Farmacia Estética com

reconhecimento do MEC, abrangendo modalidades presenciais e a distancia (EAD), com

periodo de 6 meses a 1 ano, para auxiliar os profissionais que desejam investir na formagao

qualificada:

Quadro 4 - Principais lugares aceitos pelo Ministério da Educa¢do (MEC) em Minas Gerais para

realizar a pés-graduac@o em farmacia estética.

Mais pos)

~ 5 TEORICO VALOR
INSTITUICAO | DURACAO , MODALIDADE
PRATICO APROXIMADO
Central de
12-18 meses | Geralmente sim EAD RS 548,70
Minas
‘ ‘ R$ 399,00 por
Estacio de Sa 6-12 meses | Depende do polo Presencial A
meés
FACEMINAS 10-18 meses | Sim EAD R$ 2.300,00
Aprox. 12 R$ 632,52 por
Faculdade IEPG Sim Presencial
meses més
Faculdade
Iguacu (Minas 6-12 meses | Geralmente sim EAD R$ 2.000,00
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Faculdade Predominantemente R$ 449,00 por
) 6-12 meses ) EAD
Pitagoras tedrico més
FUMEC 12-18 meses | sim Presencial R$ 15.990,00
R$ 180,00 por
UNYLEYA 6-12 meses | Tedrico EAD
més
R$ 460,00
Uniminas 6-12 meses | Varia Hibrido ou EAD
(EAD)
R$ 4.320,00 +
NEPUGA 11 meses Sim Hibrido R$ 299,00 por
pratica
Newton Paiva 12-18 meses | Sim Presencial R$ 11.980,00
Instituto ) ) )
10-12 meses | Sim Hibrido Nao divulgado
Bressane
. Nao . . .
Instituto FIX . Sim Hibrido Naio divulgado
divulgado
R$ 4.020,00
UNA 6-12 meses | Depende LIVE ou EAD LIVE e RS
3.432,00 EAD
UniUBE 12 meses Sim Presencial R$ 8.400,00
, Majoritariamente )
UNIVITORIA | 6-12 meses . EAD Nio divulgado
tedrico
Majoritariamente
VALEMINAS 4-12 meses EAD R$ 480,00
tedrico

Fonte: Elaborado pela autora (2026).

Essas institui¢des oferecem cursos com carga hordria variada, geralmente entre 360 e

720 horas, em formatos presenciais, semipresenciais e a distancia, contemplando disciplinas

tedricas e praticas essenciais para a atuagao profissional em estética farmacéutica.

E importante destacar que os cursos estdo em conformidade com as normas do MEC, o

que garante o reconhecimento dos titulos e a possibilidade de registro como especialista no

Conselho Regional de Farmécia de Minas Gerais (CRF-MQG).
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13  PRINCIPAIS PRE-REQUISITOS PARA A POS-GRADUACAO EM
FARMACIA ESTETICA

Para ingressar em um curso de pos-graduacdo em Farmacia Estética em Minas Gerais,
oferecido por instituigdes reconhecidas pelo MEC, ¢ fundamental que o candidato atenda a
alguns requisitos bdsicos, que asseguram a qualificagdo minima necessdria para o bom
aproveitamento do curso e atuagao profissional.

O principal requisito ¢ a conclusdo da graduacdo em Farmécia, devidamente
reconhecida pelo MEC. A p6s-graduacio lato sensu em Estética Farmacéutica ¢ direcionada
exclusivamente a farmacéuticos, em consonancia com as regulamentacdes do Conselho
Federal de Farmacia (CFF) que delimitam as areas de atuagdo do profissional (Brasil, 2013c).

Além disso, o candidato deve possuir registro ativo e regularizado no Conselho
Regional de Farmacia de Minas Gerais (CRF-MG), garantindo sua legalidade para atuagao
na area farmacéutica, requisito essencial para o exercicio das atividades inerentes a estética
farmacéutica, incluindo a aplicagao de procedimentos estéticos (CFF, 2017).

Para efetivar a matricula, ¢ exigida a apresentagdo de documentos pessoais (RG,
CPF), diploma de graduagdo reconhecido, historico escolar e comprovante de registro no
CRF. Algumas institui¢des ainda solicitam curriculo atualizado e comprovantes de
experiéncias anteriores, caso existam, para analise complementar (Faceminas, 2025).

Ainda, embora nem todas as instituicdes exijam, algumas realizam processos
seletivos que podem incluir andlise documental, entrevistas ou provas especificas para
avaliar o perfil do candidato e sua adequagdo ao curso (Instituto Bressane, 2025a).

Por fim, é recomendével que o farmacéutico possua conhecimentos prévios em areas
como fisiologia, cosmetologia, farmacologia e bioquimica, visto que essas disciplinas sdo
fundamentais para o entendimento dos conteudos abordados na pds-graduagdao (Nepuga,

2025a).
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14  ESTRUTURA DAS POS-GRADUACOES EM FARMACIA ESTETICA
EM MINAS GERAIS

As pos-graduacdes lato sensu em Farmacia Estética oferecidas em Minas Gerais
apresentam estrutura pedagodgica voltada para a formacdo técnico-cientifica e pratica de
farmacéuticos que desejam atuar na area da estética avancada. Esses cursos tém como objetivo
proporcionar aos profissionais habilidades especificas em procedimentos estéticos
minimamente invasivos, conforme previsto nas resolugdes do Conselho Federal de Farmacia
(CFF) e normas do Ministério da Educag¢ao (MEC).

A carga horéaria dos cursos varia, em geral, entre 360 ¢ 720 horas, sendo 360 horas o
minimo exigido para cursos de especializacdo lato sensu, segundo a Resolugdao n°® 1/2018 do
CNE/CES (Brasil, 2018). Em Minas Gerais, institui¢des como o Nepuga, o Instituto Bressane,
a Faculdade Finama e a Faculdade Novoeste ofertam programas que integram teoria e pratica,
com modulos presenciais e online. A Nepuga, por exemplo, oferece um curso com 480 horas,
das quais 160 horas sdao exclusivamente praticas, realizadas em clinicas-escolas com supervisao
de especialistas (Nepuga, 2025b).

Essas pos-graduacdes sao geralmente divididas em modulos mensais ou quinzenais, com

conteudo que abrange:

. Anatomia e fisiologia aplicadas a estética;

o Cosmetologia e farmacologia estética;

. Técnicas injetaveis (toxina botulinica e acido hialurénico);
. Peelings quimicos, intradermoterapia, bioestimuladores;

o Biosseguranca e legislagdo sanitaria;

. Etica profissional e marketing estético.

Grande parte das instituicdes adota a modalidade semipresencial, permitindo maior
flexibilidade ao aluno. As aulas teodricas sao disponibilizadas em plataformas virtuais, enquanto
0s encontros praticos ocorrem em laboratdrios ou clinicas proprias da instituigdo, geralmente
em finais de semana, para facilitar a participacdo de profissionais atuantes no mercado (Finama,
2025; Instituto Bressane, 2025b).

O corpo docente das pos-graduacdes € composto por farmacéuticos, biomédicos e
médicos especialistas nas areas de estética, dermatologia e farmacologia. Muitos deles possuem
titulagdo de mestres e doutores, o que assegura o embasamento cientifico necessario para uma

formacgao de qualidade (Novoeste, 2025).
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Além disso, algumas institui¢cdes oferecem suporte a inser¢ao profissional do egresso
por meio de parcerias com clinicas e consultérios, bem como consultoria para abertura de
negdcios proprios. A proposta desses cursos vai além da capacitacao técnica, contemplando
também nocodes de gestao, marketing e legislagdo aplicadas a estética farmacéutica.

A estrutura pedagdgica das pos-graduacdes em Farmacia Estética em Minas Gerais,
portanto, visa a qualificacdo completa do profissional, preparando-o para uma atuacdo segura,

ética e eficaz no mercado de estética, cada vez mais exigente e regulamentado.
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15 CONCLUSOES

A atuagdo do farmacéutico na area da saude estética vem se consolidando
progressivamente no Brasil, impulsionada pelo crescimento da demanda por procedimentos
minimamente invasivos e pelo fortalecimento das regulamentagdes profissionais estabelecidas
pelo Conselho Federal de Farmécia. Nesse cendrio, procedimentos envolvendo toxina
botulinica tipo A e acido hialurénico destacam-se entre os mais realizados, exigindo do
profissional conhecimento técnico, dominio anatdmico, responsabilidade ética e atualizacao
constante.

A presente revisdo bibliografica permite compreender os principais aspectos
relacionados a regulamentacdo da farmacia estética, as exigéncias para habilitacdo profissional
e aos cuidados necessarios para a realizacdo segura dos procedimentos estéticos. Além disso,
evidenciou-se que, embora a toxina botulinica e o acido hialurdnico apresentem elevado perfil
de seguranca quando utilizados corretamente, complicagdes ¢ intercorréncias podem ocorrer,
especialmente quando ha falhas técnicas, desconhecimento anatomico ou utilizagdo inadequada
dos produtos.

As principais intercorréncias identificadas incluiram ptose palpebral, assimetrias faciais,
edema, nodulos, reagdes inflamatdrias, necrose tecidual e obstrugdes vasculares, refor¢cando a
importancia do correto planejamento clinico, da anamnese detalhada, da biosseguranca e do
acompanhamento pds-procedimento. Também se observou que a prevencdo dessas
complicagdes estd diretamente relacionada a qualificagdo profissional, ao uso de produtos
regulamentados pela ANVISA e ao cumprimento rigoroso das normas €éticas € sanitarias
vigentes.

A atuagdo do farmacéutico na area da estética exige capacitagdo profissional continua,
conhecimento técnico-cientifico e responsabilidade ética, uma vez que os procedimentos
estéticos podem envolver riscos e intercorréncias quando realizados de maneira inadequada. A
formacao especifica na area possibilita ao profissional desenvolver competéncias para realizar
uma avaliacdo individualizada do paciente, identificar possiveis contraindicagdes, selecionar
técnicas e produtos adequados e executar os procedimentos de forma segura.

Além da formacgao, ¢ fundamental que o farmacéutico se mantenha atualizado quanto as
evidéncias cientificas, as normas sanitarias e as legislacdes que regulamentam sua atuagdo. O
conhecimento sobre anatomia, fisiologia, farmacologia, cosmetologia, técnicas estéticas e

possiveis intercorréncias contribui para uma pratica mais segura e fundamentada
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cientificamente. Dessa forma, a capacitagdo ndo deve ser compreendida apenas como requisito
para o exercicio profissional, mas como um processo continuo de aprimoramento.

Outro aspecto indispensavel ¢ o cuidado individualizado com o paciente. Antes da
realizagdo de qualquer procedimento, o farmacéutico deve realizar uma avaliagdo criteriosa,
considerando historico de saude, uso de medicamentos, alergias, condi¢des -clinicas,
expectativas e possiveis contraindicacdes. Também ¢é necessario fornecer informagdes claras
sobre beneficios, limitagdes, riscos e cuidados pré e pos-procedimento, garantindo que o
paciente tenha condigdes de tomar uma decisao consciente.

Nesse contexto, a responsabilidade do farmacéutico esteta ultrapassa a execugao técnica
dos procedimentos. O profissional deve atuar pautado nos principios da ética, seguranca,
biosseguran¢a ¢ humanizacao, reconhecendo seus limites de competéncia e encaminhando o
paciente a outros profissionais de saide quando necessario. Assim, a capacitagao associada a
pratica responsavel contribui para a reducao de riscos, prevengao de complicagdes € promogao
de resultados mais seguros e satisfatorios, fortalecendo a qualidade da assisténcia farmacéutica
no campo da estética.

Dessa forma, conclui-se que a capacitacdo continua do farmacéutico esteta ¢
indispensavel para garantir procedimentos eficazes, seguros e alinhados as melhores praticas
clinicas. O guia orientativo elaborado neste trabalho contribui para o fortalecimento da atuagao
farmaceéutica estética, auxiliando profissionais na condugdo responsavel dos procedimentos e
promovendo maior seguranga aos pacientes. Além disso, o estudo reforca a importancia da
valorizacao da atuag¢do do farmacéutico na estética como parte integrante da promogao da satde,

bem-estar e qualidade de vida da populagao.
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