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Resumo

O 4acido tricloroacético (ATA) é amplamente utilizado na harmonizacdo orofacial para a texturizagdo da pele. Sua
aplicacdo em peelings quimicos promove a esfoliagdo profunda, melhorando rugas, cicatrizes de acne e
hiperpigmentacéo. O objetivo dessa revisdo narrativa da literatura é apresentar o uso do ATA na texturizacdo da pele.
Essa pesquisa trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, de acordo com as especificacfes de Rother, (2007). A
coleta de dados ocorreu nas bases PubMed, LILACS e Scielo, indicando no campo de pesquisa 0s seguintes
descritores: “Rosto”, “Acido Tricloroacético” e “Anormalidades da Pele”. Concentracdes variam entre 10-35%,
escolhidas de acordo com a condicéo da pele do paciente. O ATA oferece um tempo de recuperacdo curto e pode ser
combinado com outros tratamentos para resultados mais abrangentes. Contudo, é essencial seguir cuidados
especificos, como evitar a exposicao solar e usar protetor solar, para garantir seguranca e eficacia.

Palavras-chave: Face; Acido Tricloroacético; Anormalidades da Pele.

Abstract

Trichloroacetic acid (TCA) is widely used in orofacial harmonization for skin texturization. Its application in
chemical peels promotes deep exfoliation, improving wrinkles, acne scars, and hyperpigmentation. The aim of this
narrative literature review is to present the use of TCA in skin texturization. This research is a narrative literature
review, following the specifications of Rother (2007). Data collection was conducted in the PubMed, LILACS, and
Scielo databases, using the following search terms: "Face," "Trichloroacetic Acid,"” and "Skin Abnormalities."
Concentrations range from 10-35%, selected according to the patient's skin condition. TCA offers a short recovery
time and can be combined with other treatments for more comprehensive results. However, it is essential to follow
specific care guidelines, such as avoiding sun exposure and using sunscreen, to ensure safety and effectiveness.
Keywords: Face; Trichloroacetic Acid; Skin Abnormalities.

Resumen

El &cido tricloroacético (ATA) se utiliza ampliamente en la armonizacién orofacial para la texturizacién de la piel. Su
aplicacion en peelings quimicos promueve una exfoliacion profunda, mejorando arrugas, cicatrices de acné e
hiperpigmentacion. El objetivo de esta revision narrativa de la literatura es presentar el uso del ATA en la
texturizacion de la piel. Esta investigacion es una revision narrativa de la literatura, de acuerdo con las
especificaciones de Rother (2007). La recopilacién de datos se realizé en las bases de datos PubMed, LILACS y
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Scielo, utilizando los siguientes descriptores de busqueda: "Rostro", "Acido Tricloroacético" y "Anormalidades de la
Piel". Las concentraciones varian entre 10-35%, seleccionadas segun la condicion de la piel del paciente. EI ATA
ofrece un tiempo de recuperacion corto y puede combinarse con otros tratamientos para obtener resultados mas
completos. Sin embargo, es fundamental seguir cuidados especificos, como evitar la exposicién solar y utilizar
protector solar, para garantizar seguridad y eficacia.

Palabras clave: Rostro; Acido Tricloroacético; Anormalidades de la Piel.

1. Introducgéo

O Acido Tricloroacético (ATA) é um agente quimico amplamente utilizado em procedimentos dermatologicos,
especialmente em peelings quimicos, devido a sua capacidade de promover uma esfoliagdo profunda da pele. Na harmonizagédo
orofacial, o ATA tem ganhado destaque como uma opcao eficaz para a texturizacdo da pele, ajudando a melhorar a aparéncia
de rugas, cicatrizes de acne e hiperpigmentacdo. Sua aplicacdo controlada permite a remocao de camadas superficiais da pele,
estimulando a regeneracéo celular e a produgdo de coléageno, resultando em uma pele mais lisa e uniforme (Koontz, 2014).

O procedimento com ATA envolve a aplicagdo do acido em concentra¢des variadas, dependendo das necessidades
especificas do paciente. Concentragdes mais baixas (10-15%) sdo geralmente usadas para tratar problemas superficiais,
enguanto concentragdes mais altas (20-35%) sdo empregadas para condi¢fes mais severas. A escolha da concentracéao é crucial
para garantir a seguranca e a eficicia do tratamento, minimizando riscos como hiperpigmentacdo pés-inflamatéria e cicatrizes.
A experiéncia do profissional e a avaliagdo cuidadosa da pele do paciente sdo fundamentais para obter os melhores resultados
(Baranska-Rybak & Merholtz, 2020).

Além de sua eficacia, 0 ATA oferece vantagens significativas em comparagdo com outras técnicas de texturizagdo da
pele. E um procedimento relativamente rapido, com tempo de recuperagio variando de poucos dias a algumas semanas,
dependendo da profundidade do peeling. Os pacientes geralmente experimentam uma descamacdo visivel da pele tratada,
seguida por uma fase de regeneracdo que revela uma aparéncia mais jovem e saudével. A aplicacdo de ATA também pode ser
combinada com outros tratamentos de harmoniza¢do orofacial, como preenchimentos dérmicos e toxina botulinica, para
resultados mais abrangentes. Contudo, o uso do ATA exige cuidados especificos durante e apds o procedimento. E essencial
evitar a exposicao solar e utilizar protetor solar regularmente para proteger a pele recém-tratada (Truchuelo et al., 2017).

Dessa forma, 0 objetivo dessa revisdo narrativa da literatura é apresentar o uso do ATA na texturizagao da pele.

2. Metodologia

Essa pesquisa trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, de acordo com as especificacfes de Rother (2007). A
coleta de dados ocorreu nas bases PubMed, LILACS e Scielo, indicando no campo de pesquisa 0s seguintes descritores:
“Rosto”, “Acido Tricloroacético” e “Anormalidades da Pele”.

Para a pesquisa avancada, correlacionando os termos, os operadores booleanos <and> e <or> foram utilizados. Ndo
houve restricdo para o tipo de literatura a ser inserido nas referéncias. A andlise para selecdo dos artigos foi do tipo qualitativa,

integrando toda e qualquer metodologia de pesquisa.

3. Resultados e Discusséo

O tecido epitelial ¢ um dos quatro principais tipos de tecidos do corpo humano, juntamente com o tecido conjuntivo,
muscular e nervoso. Ele reveste superficies internas e externas do corpo, incluindo érgdos, vasos sanguineos e cavidades
corporais. A principal funcdo do tecido epitelial é atuar como uma barreira protetora contra agentes fisicos, quimicos e
biologicos. Além disso, desempenha papéis essenciais na absor¢do, secrecdo e excrecdo de substancias. O tecido epitelial é

classificado de acordo com a forma das células e o nimero de camadas celulares, sendo os tipos principais o epitélio simples e
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0 epitélio estratificado (Boismal et al., 2020).

A pele é o maior érgdo do corpo humano, composta por trés camadas principais: a epiderme, a derme e a hipoderme.
A epiderme é a camada mais externa e é constituida principalmente por queratinécitos, que produzem queratina, uma proteina
que confere resisténcia e impermeabilidade a pele. A derme, localizada abaixo da epiderme, é composta de tecido conjuntivo
denso e contém fibras de colageno e elastina, além de vasos sanguineos, nervos e glandulas. A hipoderme, ou tecido
subcutaneo, é a camada mais interna e é composta por tecido adiposo que atua como isolante térmico e reserva de energia
(Csekes & Rackova, 2021).

O envelhecimento da pele é um processo complexo e multifatorial que envolve mudangas biolégicas, genéticas e
ambientais. Essas alteracdes resultam em uma série de modificacdes estruturais e funcionais na pele. Com o passar do tempo, a
renovacao celular diminui, a producdo de colageno e elastina na derme reduz, e a capacidade de retencdo de agua da pele
diminui. Essas mudangas contribuem para a perda de elasticidade, firmeza e hidratacdo da pele, resultando na formacéo de
rugas, linhas finas e flacidez (Khavkin & Ellis, 2011).

O envelhecimento intrinseco, também conhecido como envelhecimento cronoldgico, é determinado geneticamente e
ocorre naturalmente com o avango da idade. Este tipo de envelhecimento é caracterizado pela diminuicdo da atividade dos
fibroblastos, que sdo responséaveis pela producdo de colageno e elastina. Além disso, had uma reducdo na capacidade
antioxidante da pele, levando ao acimulo de danos causados pelos radicais livres. A taxa de renovagdo celular também
diminui, resultando em uma pele mais fina e menos resiliente (Rorteau et al., 2020).

O envelhecimento extrinseco ¢ influenciado por fatores ambientais e comportamentais, sendo o principal deles a
exposi¢do a radiagdo ultravioleta (UV) do sol. A exposicdo prolongada ao sol acelera a degradagdo do coldgeno e da elastina,
promovendo a formagdo de rugas, manchas e textura irregular da pele, um processo conhecido como fotoenvelhecimento.
Outros fatores extrinsecos incluem poluigdo, tabagismo, mé alimentacdo e estresse. Esses fatores aumentam a producdo de
radicais livres e inflamam a pele, exacerbando os sinais de envelhecimento (Puizina-Ivi¢, 2008).

Com o envelhecimento, a epiderme torna-se mais fina e a barreira cutdnea mais permeavel, facilitando a perda de
agua e a entrada de agentes irritantes. Na derme, a redugdo na quantidade e qualidade das fibras de colageno e elastina resulta
em perda de elasticidade e firmeza. Além disso, a vascularizagdo da pele diminui, comprometendo a oxigenagdo e a nutri¢do
das células. A hipoderme também sofre alteragdes, com a redistribuicéo e perda de tecido adiposo, contribuindo para a flacidez
e a alteracdo dos contornos faciais (Zhang & Duan, 2018).

O estilo de vida tem um impacto significativo no envelhecimento da pele. Habitos como uma dieta balanceada rica em
antioxidantes, hidratacdo adequada, préatica regular de exercicios fisicos e cuidados com a pele podem retardar os sinais de
envelhecimento. O uso de protetor solar diariamente é fundamental para proteger a pele dos danos causados pela radiacdo UV.
Além disso, evitar o tabagismo e o consumo excessivo de alcool pode prevenir o estresse oxidativo e a inflamagéo, que séo
fatores contribuidores para o envelhecimento precoce (Ansary et al., 2021).

O ATA ¢é um é&cido organico de formula quimica CCI3COOH, conhecido por suas propriedades causticas e de
esfoliacdo quimica. Utilizado amplamente em dermatologia, cosmetologia e harmonizagdo orofacial, o0 ATA é uma opcéo
eficaz para diversos tratamentos de pele, incluindo peelings quimicos, devido a sua capacidade de promover a renovacao
celular e estimular a producgdo de coldgeno. Sua agdo profunda no tecido cutaneo permite a correcdo de imperfei¢fes, como
rugas, cicatrizes de acne, hiperpigmentacao e irregularidades na textura da pele (Koontz, 2014).

O ATA ¢ particularmente eficaz na texturizagdo da pele, sendo indicado para o tratamento de mdltiplas condicdes
dermatolodgicas. Dentre as principais indicacGes estdo o rejuvenescimento facial, a atenuacdo de rugas finas e médias, a
reducdo de cicatrizes de acne, a uniformizacdo do tom da pele e a diminui¢do de manchas solares e melasma. Além disso, o

ATA é utilizado para tratar queratoses actinicas e outras lesGes pré-cancerosas, devido a sua capacidade de remover camadas
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superficiais da epiderme, promovendo a renovacao celular e melhorando a aparéncia geral da pele (Rullan, 2022).

Apesar de seus beneficios, 0o uso do ATA possui algumas contraindicaces. Pacientes com pele sensivel, doencas
autoimunes, infeccdes cutaneas ativas ou histérico de formacdo de queloides devem evitar 0 uso do ATA. Além disso,
gestantes e lactantes também sdo desaconselhadas a realizar peelings com ATA devido a falta de estudos conclusivos sobre a
seguranca nessas populages. A avaliacdo médica prévia é essencial para identificar possiveis contraindicagdes e evitar
complicagdes, garantindo a seguranca e a eficacia do tratamento (Collins, 1989).

A aplicacdo do ATA pode variar em concentragdo e técnica, dependendo da profundidade do peeling desejado e das
condicBes especificas da pele do paciente. Em geral, peelings superficiais utilizam concentracdes de 10% a 15% de ATA,
enquanto peelings médios e profundos podem empregar concentracdes de até 35%. O procedimento comeca com a limpeza e
desengorduramento da pele, seguido pela aplicacdo uniforme do ATA. Durante o processo, a pele pode apresentar um efeito de
" frosting ", que indica a coagulagéo proteica e a profundidade da penetracdo do &cido. O tempo de contato deve ser controlado
rigorosamente pelo profissional para evitar danos excessivos (Baldissera et al., 2022).

Os cuidados p6s-procedimento sdo cruciais para o sucesso do tratamento com ATA. Imediatamente apds o peeling, a
pele tratada apresenta uma aparéncia esbranquicada ou vermelha e pode formar crostas nos dias subsequentes. E fundamental
evitar a exposicao ao sol e aplicar protetor solar regularmente para proteger a pele sensivel. A hidratacdo intensiva e o uso de
produtos calmantes ajudam a acelerar a recuperacdo e minimizar o desconforto. O acompanhamento profissional € necessario
para monitorar a cicatrizagdo e prevenir complica¢@es, como infec¢8es ou hiperpigmentacdo po6s-inflamatoria (Zenjari, Hali &
Chiheb, 2021).

Os resultados dos peelings com ATA sdo geralmente visiveis apds a descamacao e regeneragdo completa da pele, que
ocorre em aproximadamente uma a duas semanas, dependendo da profundidade do peeling. Os pacientes relatam uma pele
mais lisa, uniforme e com uma reducdo significativa nas rugas e cicatrizes. Estudos clinicos demonstram que o ATA é eficaz
na estimulacdo da sintese de colageno e elastina, contribuindo para uma pele mais firme e jovem. A repeti¢do do procedimento
pode ser necessaria para manter os resultados a longo prazo, especialmente em casos de danos cutdneos mais severos (Sarkar
& Katoch, 2024).

O ATA é um agente quimico amplamente utilizado na harmonizacdo orofacial e estética, especialmente em
procedimentos de harmonizacéo orofacial. Este composto é eficaz na promocéo de peelings quimicos, que sdo tratamentos
destinados a melhorar a textura e a aparéncia da pele. Na harmonizagdo orofacial, o ATA é empregado para tratar uma
variedade de condigdes, incluindo rugas, cicatrizes de acne, hiperpigmentacdo e outras irregularidades da pele. Sua capacidade
de promover uma esfoliagdo controlada permite a renovacdo celular e a producgéo de colageno, resultando em uma pele mais
lisa e uniforme (Lee et al., 2019).

O ATA é indicado para pacientes que buscam melhorar a textura da pele e reduzir sinais de envelhecimento. Na
harmonizacdo orofacial, ele é especialmente Gtil para tratar areas como rosto, pesco¢co e maos, onde 0s sinais de
envelhecimento sdo mais visiveis. Além de tratar rugas finas e médias, 0 ATA é eficaz na remocdo de manchas solares,
melasma e cicatrizes superficiais. O tratamento com ATA ndo apenas melhora a aparéncia da pele, mas também promove uma
sensacdo de rejuvenescimento, aumentando a autoestima e a satisfacdo dos pacientes (Truchuelo et al., 2017).

A aplicacdo do ATA na harmonizagdo orofacial envolve uma série de etapas cuidadosamente controladas.
Inicialmente, a pele é limpa e desengordurada para garantir uma penetracdo uniforme do acido. O ATA é entdo aplicado em
concentra¢des que podem variar de 10% a 35%, dependendo da profundidade do peeling desejada e da condicao especifica da
pele. Durante a aplicagdo, pode-se observar o efeito de "frosting", que indica a coagulagdo proteica e a penetracéo do acido. O
tempo de exposicdo é monitorado rigorosamente para evitar danos excessivos a pele, e a neutralizagdo do &cido é realizada

conforme necessario (Fanous & Zari, 2017).
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Os cuidados p6s-procedimento sdo fundamentais para o sucesso do tratamento com ATA. Ap0s a aplicacdo, a pele
pode apresentar vermelhido, inchaco e formag#o de crostas, que sio sinais normais do processo de esfoliagio e regeneracio. E
crucial evitar a exposicdo ao sol e usar protetor solar diariamente para proteger a pele sensivel e prevenir a hiperpigmentacéo.
Além disso, a hidratacdo intensiva e 0 uso de produtos calmantes ajudam a acelerar a recuperacdo. O acompanhamento médico
¢ essencial para monitorar a cicatrizagdo e garantir que nao ocorram complicagdes, como infecgdes ou cicatrizes (Baranska-
Rybak & Merholtz, 2020).

Os resultados do uso do ATA na harmonizacéo orofacial sdo geralmente visiveis apds a descamagdo completa da pele,
que pode levar de uma a duas semanas. Os pacientes relatam uma pele mais suave, firme e com uma reducdo significativa nas
rugas e cicatrizes. A producédo de colageno e elastina estimulada pelo ATA contribui para a melhoria da elasticidade e firmeza
da pele. Estudos clinicos confirmam a eficacia do ATA na texturizacdo da pele, destacando-o como uma opcao valiosa na
harmonizacéo orofacial. A combinacdo do ATA com outros tratamentos estéticos pode potencializar os resultados, oferecendo
uma abordagem abrangente para o rejuvenescimento facial (Butler et al., 2001).

O tecido epitelial, como destacado por Boismal et al. (2020), desempenha uma funcéo crucial na protecdo do corpo
contra agentes fisicos, quimicos e biol6gicos, além de ser essencial para absor¢do, secrecdo e excrecdo de substancias. Uma
hipdtese relevante seria que a variagdo na espessura e na estrutura do tecido epitelial ao longo do corpo poderia estar
diretamente relacionada a exposicdo diferencial a agentes nocivos. Isso é corroborado por Csekes e Rackova, (2021), que
detalham a composicdo da pele, enfatizando a importancia dos queratindcitos na epiderme, que conferem resisténcia e
impermeabilidade.

O processo de envelhecimento da pele é um tema complexo abordado por Khavkin e Ellis (2011), que sugerem que as
mudancas estruturais e funcionais na pele, como a reducéo da producdo de colédgeno e elastina, sdo inevitiveis com o tempo.
Uma hipétese possivel seria que intervencdes que aumentem a produgdo de colageno e elastina poderiam retardar visivelmente
os sinais de envelhecimento, algo que parece ser validado pelo uso de tratamentos como o ATA descritos por Koontz (2014),
que estimulam a renovagcdo celular.

O envelhecimento intrinseco, segundo Rorteau et al., (2020), € um processo geneticamente determinado que diminui a
atividade dos fibroblastos e a capacidade antioxidante da pele. A hipdtese de que suplementos antioxidantes poderiam
compensar essa perda de capacidade antioxidante encontra suporte em praticas recomendadas por Ansary et al. (2021), que
destacam a importancia de uma dieta rica em antioxidantes para a salde da pele. Em contrapartida, o envelhecimento
extrinseco, detalhado por Puizina-Ivi¢, (2008), é fortemente influenciado pela exposi¢do ao sol e outros fatores ambientais. A
hipotese de que a prote¢do contra a radiagdo UV pode prevenir ou minimizar significativamente o fotoenvelhecimento é
amplamente aceita, como também recomendado por Ansary et al. (2021), que enfatizam o uso diario de protetor solar.

As mudancgas estruturais na pele devido ao envelhecimento, como a diminuicdo da vascularizacéo e a perda de tecido
adiposo, sdo documentadas por Zhang e Duan (2018). Uma possivel resposta para mitigar essas mudancas poderia ser o uso de
tratamentos topicos ou orais que promovam a vascularizacdo e a regeneragdo celular, complementando o uso de peelings
quimicos com ATA, conforme sugerido por Rullan (2022).

O impacto do estilo de vida no envelhecimento da pele, conforme mencionado por Ansary et al. (2021), reforca a
hipdtese de que mudancgas comportamentais podem ter um efeito significativo na prevencdo do envelhecimento precoce. Este
ponto é corroborado por Collins (1989), que alerta sobre as contraindicacdes do ATA em pacientes com determinadas
condic@es, indicando a necessidade de uma avaliagdo médica cuidadosa para personalizar os tratamentos de acordo com o
estilo de vida do paciente.

A eficacia do ATA em procedimentos dermatoldgicos ¢ amplamente discutida por Koontz (2014), e Rullan (2022),

que destacam sua capacidade de esfoliacdo e renovacdo celular. Uma hipotese interessante seria que a combinacdo de
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tratamentos com ATA e outras terapias regenerativas poderia oferecer resultados superiores no tratamento de rugas e
cicatrizes, uma ideia que encontra suporte na pratica clinica documentada por Butler et al. (2001). Os cuidados p0s-
procedimento com ATA, descritos por Zenjari, Hali e Chiheb (2021), sdo cruciais para o sucesso do tratamento. A hipotese de
que uma hidratacdo intensiva e protecdo solar rigorosa poderiam acelerar a recuperacéo e prevenir complicacGes é validada
pelos resultados observados em pacientes tratados, como mencionado por Sarkar e Katoch (2024).

Na harmonizacdo orofacial, a aplicacdo do ATA, conforme descrito por Lee et al. (2019), envolve etapas controladas
de limpeza, aplicacdo e neutralizacdo do acido. A hipétese de que a combinacdo cuidadosa de concentragdo e tempo de
aplicacdo maximiza os beneficios enquanto minimiza os riscos é corroborada por Fanous e Zari (2017), que observam o efeito
de "frosting" como um indicador de eficacia do tratamento. Finalmente, a importancia dos cuidados pés-procedimento e
acompanhamento médico continuo, enfatizada por Barafiska-Rybak e Merholtz (2020), e corroborada por Truchuelo et al.
(2017), apoia a hipdtese de que o sucesso a longo prazo dos tratamentos com ATA depende tanto da técnica de aplicacéo
quanto do manejo cuidadoso no periodo de recuperacgéo, assegurando que os resultados desejados sejam alcancados e mantidos

com seguranca.

4. Concluséo

Em geral, 0 ATA se destaca como uma op¢do eficaz e versétil para a texturizacdo da pele na harmonizacéo orofacial.
Sua capacidade de promover uma esfoliagdo profunda e estimular a regeneracdo celular oferece resultados visiveis e
duradouros, melhorando a aparéncia da pele e aumentando a satisfacdo dos pacientes.

Para futuros trabalhos na &rea, sugere-se a realizacdo de estudos comparativos entre diferentes concentracfes de ATA
e outras técnicas de texturizacdo da pele, além de pesquisas focadas na combinagdo de ATA com novos tratamentos
dermatoldgicos. A investigagdo continua sobre os cuidados pds-tratamento também é crucial para otimizar os resultados e
minimizar o0s riscos associados ao uso do acido tricloroacético.
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