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INTRODUCAO

Nas ultimas décadas, o mercado de estética no Brasil apresentou um crescimento
expressivo. O avancgo da tecnologia e o surgimento de inUmeros procedimentos
estéticos, incentivaram o publico a fazer cada vez mais procedimentos, de
minimamente invasivos a invasivos, microagulhamento, bioestimulador de
colagenos, entre tantos outros que vém se desenvolvendo. Com isso houve um
aumento expressivo na quantidade de estabelecimentos e profissionais na area, o
que nao alterou apenas padrdes de beleza, tornando também mais urgente a
discussao sobre padrdes de seguranca e biosseguranca incorporados nestes
ambientes (Takeda; Sturm; Taques, 2017).

O aumento de realizacdo desses procedimentos, no entanto, traz o aumento do
contato de dispositivos médicos com tecidos estéreis ou membranas mucosas do
paciente, o que apresenta uma via direta de introdugcdo de agentes patogénicos.
Neste cenario, clinicas de estética e harmonizagao facial se apresentam com um
alto risco sanitario, visto que podem ocorrer falhas durante o processo e favorecer
contaminagdes. Estudos mostram que preenchedores dérmicos podem ser
contaminados e quando colonizados por bactérias, podem comprometer a resposta
aos tratamentos antimicrobianos (Wang et al., 2017).

Devido a exposicao do paciente e o contato direto com a pele, a contaminagao
microbiana de produtos cosméticos e de saude se tornou uma questdo importante
nas clinicas de estética. A auséncia de regulagdo adequada contribuiu para
aumento significativo nos numeros de complicagdes por infecgdes, formacgdes
tardias de nédulos inflamatérios, reagées granulomatosas, alteragbes pigmentares,
reacdes de hipersensibilidade, e raramente cegueira em procedimentos dérmicos.
A falta da técnica asséptica adequada pelos profissionais pode evoluir para
infec¢des secundarias (Murthy et al., 2021).

O crescimento da demanda por procedimentos estéticos injetaveis tem sido
acompanhado pelo aumento de complicagdes infecciosas, tornando a técnica
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asséptica um elemento central na pratica clinica. Superficies e equipamentos
devem ser desinfetados entre cada atendimento, com atengdo especial as
superficies de alto contato, sendo os produtos a base de hipoclorito os mais
indicados (Rutala; Weber, 2023). O uso de sprays desinfetantes ndo é
recomendado por ser ineficaz em areas fora da aplicacéo direta e por representar
risco de irritagdo. A técnica asséptica esta sob controle do profissional e pode ser
modificada para minimizar a contaminagdo cruzada, especialmente em
procedimentos que rompem as defesas naturais da pele. Diante disso, o presente
trabalho teve como objetivo descrever os métodos de desinfec¢do empregados em
procedimentos invasivos na estética, com foco na deteccdo e controle de
microrganismos resistentes (Takeda; Sturm; Taques, 2017).

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura conduzida nas bases de dados
PubMed, SciELO, Google Académico e AJIC, realizada em marcgo de 2026. Para a
busca de artigos foram utilizados os descritores: desinfec¢do, esterilizacao,
contaminagdo microbiana, microrganismos resistentes, biofilme, clinicas de
estética, procedimentos estéticos, estética facial, toxina botulinica, preenchimentos
e microagulhamento. Os descritores foram combinados com os operadores
booleanos AND, OR e NOT — (disinfection OR sterilization) AND (microbial
contamination OR resistant microorganisms OR biofilm) AND ("aesthetic clinics" OR
"cosmetic procedures” OR "facial aesthetics”" OR microneedling OR "botulinum
toxin" OR fillers) NOT (orthopedic OR ophthalmology OR dental OR dentistry OR
"oral surgery" OR implant dentistry).

Foram adotados os seguintes critérios de inclusao: artigos originais publicados nos
ultimos dez anos (2016-2026), redigidos em lingua inglesa e disponiveis em acesso
aberto. Foram excluidos artigos com acesso restrito, artigos de revisao de qualquer
natureza (revisdes sistematicas, integrativas, narrativas e meta-analises), estudos
duplicados e trabalhos cujo objeto de estudo ndo guardasse relagao direta com o
objetivo desta revisao.

O processo de selecdo ocorreu em trés etapas: primeiramente, realizou-se a busca
sistematica dos artigos nas bases selecionadas utilizando os descritores definidos;
em seguida, procedeu-se a selegao inicial por meio da leitura dos titulos e resumos;
por fim, efetuou-se a leitura integral dos artigos potencialmente elegiveis para
selecao final.

REVISAO DE LITERATURA

Os estudos analisados evidenciam que os conceitos de desinfeccao, esterilizagao
e antissepsia sdo fundamentais para o controle de infeccdes em ambientes de
saude. A esterilizacdo é definida como o processo capaz de eliminar todas as
formas de vida microbiana, incluindo esporos bacterianos, por meio de altas
temperaturas (vapor 40 minutos, calor seco 1 a 6 horas, conforme a temperatura
empregada) (Rutala; Weber, 2023).

A Classificagao de Spaulding, desenvolvida por Earle H. Spaulding em 1968, é um
sistema amplamente utilizado na area da saude para determinar o nivel adequado
de desinfeccao ou esterilizagao de artigos médicos, com base no risco de infecgao
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associado ao seu uso. O sistema organiza os artigos em trés categorias, segundo
o grau de risco envolvido: quanto mais profundo o contato com o corpo, mais
rigoroso é o processamento exigido. Os artigos criticos entram em contato com
tecido estéril ou sistema vascular, exigindo a esterilizagdo completa (como
instrumentos cirurgicos). Os semicriticos entram em contato com mucosas ou pele
nao integra, requerendo desinfec¢cao de alto nivel. Os n&o criticos entram em
contato apenas com a pele integra e necessitam apenas de desinfec¢ao de baixo
nivel (Rutala; Weber, 2023).

A desinfecgao refere-se a eliminagao de microrganismos patogénicos em objetos
inanimados, podendo variar de acordo com o nivel de eficacia do agente utilizado.
A antissepsia reduz os microrganismos presentes na pele a niveis seguros, porém
nao elimina esporos bacterianos, que dependem de remocdo mecanica por
lavagem ou friccdo. Os principais antissépticos usados sao clorexidina, alcool e
compostos iodados, podendo ser combinados para ampliar a acdo antimicrobiana
(Rutala; Weber, 2023).

A escolha inadequada do método de desinfecgao na area estética, em desacordo
com a classificagdo de Spaulding, pode favorecer a permanéncia de
microrganismos patogénicos, contribuindo para a contaminacao de superficies e a
formacado de biofiimes. Uma vez que diversos procedimentos envolvem contato
com pele integra, mucosas ou ruptura da barreira cutanea, o risco de infeccéo é
elevado, podendo causar abscessos, celulites, infeccdes de tecidos profundos e,
Nnos casos mais graves, sepse, 0 que exige diferentes niveis de desinfecgao
conforme o risco envolvido (Wang et al., 2017).

Essa etapa torna-se ainda mais relevante em ambientes estéticos, nos quais
residuos bioldégicos podem estar presentes em instrumentos e superficies,
aumentando o risco de falhas no processo de desinfeccdo e consequente
contaminacgao cruzada (Rutala; Weber, 2023; Takeda; Sturm; Taques, 2017).

No contexto da desinfecgdo em praticas estéticas, a escolha dos agentes quimicos
€ um fator determinante para a eficacia do controle microbiolégico. Entre os
compostos mais utilizados destacam-se o alcool, a clorexidina e os iodéforos, os
quais apresentam diferentes mecanismos de acao, espectros antimicrobianos e
limitagdes. A efetividade desses agentes depende n&o apenas de suas
propriedades quimicas, mas também de fatores como o modo de aplicagao, a
presenga de matéria organica e as caracteristicas das superficies, aspectos que
podem interferir diretamente na sua acao (Rutala; Weber, 2023).

Além disso, a formagao de biofilmes nas superficies de clinicas de estética é um
elemento significativo, em razdo da protecdo que conferem aos microrganismos
frente a acdo dos desinfetantes. Os biofilmes bacterianos sao definidos como
comunidades microbianas fixas envoltas em substancias poliméricas extracelulares
(EPS). Quando células microbianas aderem a superficie de um dispositivo médico
e produzem EPS para a formagdao de um biofiime, a taxa de crescimento e
desenvolvimento é influenciada pela taxa de fluxo, conteudo de nutrientes,
concentragdo antimicrobiana, temperatura ambiente e pH. Uma vez instalado o
biofilme, a eliminacao torna-se extremamente dificil, pois a matriz EPS protege os
microrganismos dos desinfetantes e do sistema imune, cronificando a infecgéao
(Donlan, 2002).
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Entre os microrganismos capazes de formar biofilmes na superficie de
equipamentos destacam-se Staphylococcus aureus, Staphylococcus epidermidis,
Escherichia coli, Pseudomonas aeruginosa, Klebsiella pneumoniae e Enterococcus
faecalis (Wang et al., 2017; Oliveira; Reygaert, 2026). Atualmente, mais de 80%
das infecgbes bacterianas sdo causadas pela formacao de biofilmes bacterianos
(Fleming; Rumbaugh, 2017).

Quando microrganismos como os virus, fungos, bactérias e parasitas sofrem
mudangas evolutivas que os tornam resistentes a tratamentos como antibiéticos,
surge o que se denomina resisténcia antimicrobiana (RAM). Essa condigao emergiu
como uma das maiores preocupacgdes globais no século XXI, com previsdes de até
10 milhdes de mortes por ano, globalmente até 2050, devido ao rapido crescimento
de infecgdes. A exposicao repetida a esses agentes quimicos em concentragdes
inadequadas favorece a selegao de cepas resistentes, agravando o quadro clinico
e limitando as op¢des terapéuticas (Rahman et al., 2023).

No campo das novas tecnologias de esterilizacdo, a abordagem nanodinamica
baseada em fosforo negro (BP, do inglés black phosphorus) representa um avango
relevante no combate a microrganismos patogénicos, especialmente frente ao
crescente problema da resisténcia bacteriana. Diferentemente dos antibidticos
convencionais, que atuam por uma unica via, o fésforo negro age simultaneamente
por trés mecanismos: o efeito "nanofaca", que causa dano fisico direto a membrana
bacteriana; a terapia fototérmica (PTT), na qual a luz infravermelha gera calor
superior a 45°C, inviabilizando a sobrevivéncia microbiana; e a terapia fotodinamica
(PDT), responsavel pela producdo de espécies reativas de oxigénio (ROS) com
elevado potencial bactericida. Essa atuagao combinada dificulta o desenvolvimento
de resisténcia, pois exigiria multiplas mutagdes genéticas simultaneas por parte do
microrganismo. A eficacia do material pode ser potencializada pela incorporagao
de ions de cobre (Cu?**), formando o compédsito BP@Cu, que aumenta a
estabilidade fototérmica e amplifica a agao esterilizante pela liberagao adicional de
radicais hidroxila. Por fim, destaca-se o favoravel perfil de segurancga biolégica do
fésforo negro: sua degradacdo resulta em fosfato (PO,*7), componente
naturalmente presente e amplamente tolerado pelo organismo humano. Em
suma, o controle microbiol6gico em ambientes de estética deve ser rigorosamente
mantido, pois esses espacos podem se tornar reservatorios e vetores de disperséo
de patdégenos potencialmente resistentes. Tal controle deve ser encarado como
prioridade, visto que a auséncia de técnicas adequadas representa uma via critica
para a transmissao de microrganismos (Lin et al., 2025).

Aumentar a conscientizagado dos profissionais sobre o controle sanitario e o uso
adequado de produtos € uma estratégia indispensavel para evitar os riscos de
transmissao microbiana (Tang; Millar; Moore, 2023). Capacitagdes institucionais
Sao essenciais para o aprimoramento do conhecimento das equipes nos processos
assistenciais. Investimentos continuos em pesquisa sdo igualmente fundamentais
para explorar e implementar novas estratégias em ambientes clinicos,
transformando a dindmica do controle de novas infec¢des (Rutala; Weber, 2021).

CONSIDERAGCOES FINAIS
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A presente revisdo narrativa permitiu alcangar o objetivo proposto, descrevendo os
principais métodos de desinfecgdo empregados em procedimentos estéticos
invasivos e sua relagao com o controle de microrganismos resistentes. Os estudos
analisados confirmaram que nenhum agente desinfetante isolado, como o alcool,
clorexidina ou compostos iodados, é capaz de eliminar completamente biofilmes
bacterianos estabelecidos, reforcando a necessidade de protocolos combinados e
padronizados, fundamentados na classificacdo de Spaulding, como estratégia
essencial a seguranga do paciente. Evidenciou-se ainda uma lacuna significativa:
a escassez de regulamentagdo sanitaria especifica para o setor estético e a
auséncia de estudos experimentais conduzidos em ambientes de harmonizagao
facial, uma vez que a literatura disponivel concentra-se predominantemente no
contexto hospitalar. Nesse sentido, este trabalho contribui ao oferecer base
cientifica para a adogédo de boas praticas de biosseguranga por profissionais da
area, incluindo a discussdo de tecnologias emergentes, como a esterilizagao
nanodinamica baseada em fosforo negro, que demonstra potencial relevante no
enfrentamento da resisténcia antimicrobiana.

Conclui-se que o desenvolvimento de protocolos validados para o contexto estético,
aliado a capacitacdo multiprofissional continua e ao investimento em pesquisas
experimentais em ambientes reais, € imprescindivel para garantir a segurancga dos
pacientes e a qualidade dos procedimentos realizados.

PALAVRAS-CHAVE

Biosseguranga. Esterilizagdo. Biofilmes. Resisténcia Antimicrobiana. Estética
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