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RESUMO: A pele € o maior 6rgéo do corpo humano, possuindo functes
especificas e inespecificas que contribuem para a manutencdo da
homeostasia do nosso organismo. A pele é composta pela epiderme,
derme e hipoderme. A epiderme é composta por cinco camadas. A
camada cornea é a principal responsavel por manter a hidratacéo em todos
os nivels da pele. A desidratacdo € o resultado do contelido de agua no
estado corneo dando origem a uma pele seca ou normal dependendo do
contetdo hidrico damesma. A hidrataco da pele humana é decorrente do
equilibrio entre a agua fornecida e as perdas por evaporacdo. Os ativos
utilizados para hidratacdo inserem componentes hidrofilicos nas camadas
mais externas da pele ou promovem a formagéo de um filme oclusivo
sobre a camada cornea impedindo desta maneira a evaporacdo da agua. A
industria farmacéutica e cosmética tem lancado diversos ativos
dermatol 6gicos do tipo emolientes e umectantes a fim de preservar e /ou
restaurar a hidratagdo do tegumento cutaneo, haja vista que a desidratacéo
da pel e esta associada a patol ogias dermatol dgicas.

Palavras-chave: Pele. Hidratacdo. Ativos dermatol 6gicos.

ABSTRACT: The skin is one of the biggest organ of the human body and
has specific and inspecifics functions that contribute to maintenance the
homeostasis of our organism. The skin is composed of three layers:
epidermis, dermis and hypodermis. The epidermis is composed of five
layers. The corneum layer is the main responsible for one keeping
hydration in al thelevelsof the skin. The dehydration is the result of the
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water content in the corneum layer giving origin to a dry or normal skin
depending on the water content of the same one. The hydration of the skin
human being is decurrent of the balance between the supplied water and
the losses for evaporation. The assets used for hydration insert
hydrophilic components in the layers most external of skin or in this way
promote the formation of an impermeable film on the corneum layer
hindering the evaporation of the water. The pharmaceutical and cosmetic
industry has development diverse emollient and umectant actives
dermatologicals in order to preserve and/or to restore the hydration of
skin, it has, since the dehydration of the skin is associated to
dermatological diseases.

Key words: Skin. Hydration. Dermatological actives.

INTRODUCAO

A pele possui fungBes especificas e inespecificas que contribuem
para a homeostasia de nosso organismo. Dentre as diversas fungdes da
pele citam-se: protecdo, onde a pele constitui uma barreira fisica contra
agentes internos e externos, a termorregulacdo; a percepcdo que nos da a
capacidade de se distinguir o frio do calor, entre outras (SAMPAIQ;
RIVITTI, 2001; GRAFF, 2003; JUNQUEIRA; CARNEIRO, 2004).

A hidratacdo da pele € fundamental, devido a sua funcéo
plastificante, elastica e flexivel. A desidratacdo é a perda excessiva de
&gua do estrato corneo, levando a pele a uma descamacdo anormal,
deixando-a com um aspecto desagradavel como também susceptivel ao
surgimento de algumas patologias (BARATA 1995; SOUZA, 2004).

A industria farmacéutica e cosmeética se preocupa em desenvolver
ativos dermatol 6gicos do tipo emolientes e umectantes que restabelecem a
hidratacdo do tegumento cutaneo, permitindo assim que a pele fique com
uma aparéncia sadia e esteticamente favoravel.

Este trabalho tem como objetivo principal descrever algumas
caracteristicas peculiares a pele, os fatores que levam a desidratagdo do
tegumento cutaneo e alguns ativos dermatologicos utilizados para sua
corregao e/ou prevencao.

REVISAO DE LITERATURA

A pele é 0o maior 6rgdo do corpo humano e, juntamente com seus
anexos (pélos, unhas, glandulas sebaceas e sudoriparas), constitui o

172

Rev. UNINGA, Maringd — PR, n.12, p. 171-186, abr./jun.2007



REVISTA UNINGA

sistema tegumentar (SAMPAIO; RIVITTI, 2001; TORTORA;
GRABOWSKI, 2004; JUNQUEIRA; CARNEIRO, 2004).

A aparéncia de nossa pele frequentemente determina a impressao
inicial que deixamos nos outros. Entretanto, nossa pele é muito mais que
uma peca de exibicdo, e possui certas funcdes especificas e inespecificas,
as quais gjudam a regular e proteger certas funcgdes e estruturas do corpo
(GRAFF, 2003; JUNQUEIRA; CARNEIRO, 2004).

Segundo Graff (2003), a pele esta em contato com o ambiente
interno e externo do corpo e reflete as mudancas ocorridas nestes meios
possuindo um papel fundamental na homeostasia do nosso organismo.

De acordo com Gartner; Hiatt (2003), a pele é composta
basicamente pela epiderme, derme e por uma camada inferior de tecido
subdérmico (hipoderme).

Figura 1. Representacdo esquematica da pele.
Fonte: (GRAFF, 2003)

A epiderme é constituida por um epitélio estratificado
pavimentoso queratinizado derivado do ectoderma. A epiderme e a derme
s80 separadas por uma membrana basal. A derme é derivada do
mesoderma, sendo congtituida predominantemente de tecido conjuntivo
colageno ndo modelado. A hipoderme esta constituida principamente de
tecido conjuntivo frouxo e células adiposas entrelagcadas com vasos
sanguineos (GARTNER; HIATT, 2003; JUNQUEIRA; CARNEIRO,
2004).

A epiderme € composta por cinco camadas de diferentes tipos de
células. Iniciando-se da parte interior da pele, temos a camada basal,
espessa, granulosa, lUcida e cornea. As células da epiderme permitem um
processo continuo de renovagdo e migram da camada basal para o estrato
corneo (PEYREFITTE; MARTINI; CHIVOT, 1998; JUNQUEIRA;
CARNEIRO, 2004).
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Segundo Peyrefitte et a (1998) e Graff (2003), cada camada da
epiderme apresenta algumas caracteristicas peculiares apresentadas
abaixo:

A camada basal consiste em uma Unica camada de células em
contato com a derme. Quatro tipos de células compdem a camada basal:
queratinocitos, melandcitos, células de Merkel e de Langerhans. Com
excecdo das cdlulas tétei's, essas células estdo constantemente se dividindo
mitoticamente e estdo deslocando externamente para renovar a epiderme.
Normalmente, leva entre 6 a 8 semanas para as células se deslocarem da
camada basal até a superficie da pee (SAMPAIO; RIVITTI, 2001;
GRAFF, 2003).

A camada espinhosa contém algumas camadas de células. A
aparéncia espinhosa dessa camada € em razdo dos prolongamentos
semelhantes a espinhos que surgem dos queratindcitos quando o tecido é
fixado para exame microscopico. Ja que ha limitadas mitoses na camada
espinhosa, esta camada e a basal sGo em conjunto chamadas de camada
germinativa (SAMPAIO; RIVITTI, 2001; GRAFF, 2003).

A camada granul osa consiste apenas em 3 ou 4 camadas de células
achatadas, células estas que contém granulos cheios com queratohialina,
um precursor quimico da queratina (PEYREFITTE; MARTINI e
CHIVOT, 1998; GRAFF, 2003).

Na camada llcida, os nlcleos, organelas e membranas celulares
ndo estdo mais visiveis nas células e histologicamente esta camada
aparece clara. A camada lUcida esta presente apenas nos |abios e na pele
mais espessa das plantas dos pés e das palmas das méos (PEY REFITTE;
MARTINI; CHIVOT, 1998; GRAFF, 2003).

A camada cornea € composta de 25 a 30 camadas de células
achatadas semelhantes a escamas. Milhares dessas células mortas
desprendem-se da superficie da pele todos os dias, apenas para serem
substituidas por novas células das camadas mais profundas. Essa camada
superficial e cornificada é a camada que reamente protege a pele. A
cornificagdo, produzida pela queratinizacdo, é 0 ressecamento e
achatamento da camada cornea e € uma adaptacdo protetoraimportante da
pele. A fricgdo na superficie da pele pode resultar naformagdo de um colo
paramaior protecédo (GRAFF, 2003).

Acima da camada coOrnea, temos um filme lipidico natural
constituido por um material emulsificado composto de sebo, suor e
[dmina cornea descamativa; este filme ndo apresenta resisténcia real a
penetracdo de farmacos na pele, pois sua composicdo varia com a
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proporcdo entre sebo e suor, produzidos e com o0 grau em que S0
removidos por lavagem e evaporagdo do suor ndo tendo composicao,
espessura ou continuidade definida (PRISTA; ALVES, MORGADO
1995; ANSEL et a. 2000).

De acordo com Peyrefitte et a (1998), as funcbes deste filme
lipidico residem na protegdo contra a penetrac@o de substancias estranhas,
raios solares, excessos de umidificagdo ou de dissecacdo. Comporta-se
como um veiculo de odores que permite o reconhecimento individual e
possui um poder tampdo que assegura protecdo eficaz contra elementos
guimicos agressivos entre outras.

A pele humana possui um pH compreendido entre 5 e 6 sendo que
0s elementos solliveis em agua que se encontram na pelicula cuténea de
superficie sdo responsaveis por sua acidez (PEYREFITTE; MARTINI,
CHIVOT, 1998).

Segundo Ross (1993), a epiderme ainda apresenta trés tipos de
células ndo queratindcitos além das camadas especificas.

As células de Langerhans séo muito ramificadas, localizam-se em
toda a epiderme entre os queratindcitos, porém sdo mais freqlientes na
camada espinhosa. As células de Langerhans séo capazes de captar
antigenos, processa-los aos linfécitos T, participando da estimulagdo
dessas células. Em consequéncia, estas células tém um papel importante
nas reagdes imunitarias cutdneas (ROSS, REITH; ROMRELL, 1993;
JUNQUEIRA; CARNEIRO, 2004).

As células de Merkel existem em maior quantidade na pele
espessa da pama das méos e plantas dos pés, especialmente nas pontas
dos dedos. As células de Merkel se localizam na parte profunda da
epiderme, apoiadas na membrana basal e presas aos queratinécitos por
meio de desmossomos. As células de Merkel sdo mecanorreceptores
(sensibilidade téactil), embora existam algumas evidéncias de que elas
também participam do sistema neuroendécrino difuso (JUNQUEIRA e
CARNEIRO, 2004).

Os melandcitos estdo presentes também no estrato basal e
originam-se das células da crista neural. Estas células podem se situar,
também, nas porgcdes superficiais da derme e estendem seus
prolongamentos para a epiderme entre os queratinécitos. Os melandécitos
produzem melanina, o pigmento responsavel pela coloracdo da pele, olhos
e cabelos. A sintese quimica das melaninas se faz nos melandcitos a partir
de um aminoacido elementar trazido pelo sangue, a tirosinase. Uma
sucessdo de oxidacOes da tirosina sob o controle da tirosinase leva a
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formacéo da DOPA (diidroxifenilalanina) e, depois, de um composto
intermedidrio conhecido por dopaquinona dando origem ao pigmento
(PEYREFITTE; MARTINI e CHIVOT, 1998).

A melanina é sintetizada nos melandcitos com a participagdo da
enzima tirosinase. Devido a acdo dessa enzima, 0 aminoécido tirosina é
transportado primeiro em 3,4-diidroxifenilanina. E na vesicula que se
inicia a sintese da melanina. Inicialmente, coexiste melanina, o
melanossomo esta repleto de melanina e perde sua atividade recebendo o
nome de grénulo de melanina (GARTNER; HIATT, 2003; JUNQUEIRA;
CARNEIRO, 2004).

A melanina protege a camada basal contra o efeito prejudicial dos
raios ultravioleta (UV) do sol. Uma exposicdo gradual a luz solar
promove a producdo aumentada de melanina dentro dos melandcitos,
bronzeando a pele (GRAFF, 2003).

A derme € mais profunda e mais espessa que a epiderme. Asfibras
elasticas e colagenas estdo dispostas no interior da derme em padrbes
definidos, produzindo as linhas de tenséo na pele e prolongando o ténus
da pele. HA muito mais fibras na derme de uma pessoa jovem do gue em
um idoso, e 0 nimero decrescente de fibras el asticas esta, aparentemente,
associada ao envelhecimento. A extensa rede de vasos sanguineos na
derme supre a nutric¢éo para a porc¢ado viva da epiderme (GRAFF, 2003).

De acordo com Junqueira e Carneiro (2004), a derme é constituida
por duas camadas denominadas de camada papilar da derme e de camada
reticular da derme, as quais prendem a epiderme a derme e contribuem
paraaelasticidade da pele (TORTORA; GRABOWSKI, 2002).

De acordo com Prista et al (1995), a hipoderme € a zona dérmica
subjacente ao corion. E constituida por duas porgdes, uma camada fibro-
adiposa e uma mais profunda, iminentemente fibrosa. Tal como na derme,
a substancia fundamental do seu colégeno tem como componente o acido
hialurdnico.

Conforme Sampaio; Rivitti (2001), a hipoderme, além de depdsito
nutritivo de reserva, participa no isolamento térmico e na protecéo
mecanica do organismo as pressdes e traumatismo externos e facilita a
motilidade da pele em relacdo as estruturas subjacentes.

As funcdes da pele ndo se restringem somente em proteger o corpo
de agentes patogénicos e lesbes externas, sendo um 6rgdo altamente
dindmico que desempenha importante papel na manutencdo da
homeostasia do corpo (SAMPAIO; RIVITTI, 2001; GRAFF, 2003).
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Segundo Sampaio; Rivitti (2001), a pele € um 6rgéo capacitado a
execucdo de multiplas fungdes, dentre elas, destaca-se a barreira de
protecdo para as estruturas internas do organismo a acdo de agentes
externos de qualquer natureza, e a0 mesmo tempo, impede perdas da
agua, eletrdlitos e outras substancias do meio interno.

A pele € um 6rgéo de grande atividade imunoldgica, onde atua
intensamente os componentes da imunidade humoral e celular, motivo
pelo qual, hoje, grande quantidade de testes imunoldgicos, bem como
préticas imunoterapicas, é estudada napele (SAMPAIO; RIVITTI, 2001).

A protecdo contra os raios UV é assegurada pelo sistema
melanocitério, cujas células vindas da crista neural elaboram o pigmento
melénico e cedem-no aos queratindcitos vizinhos para formar uma
mancha pigmentada continua que absorve parte da energia fotdnica UV
(BARATA, 1995).

A queratina € de fato uma das estruturas mais resistentes aos
agentes quimicos. Sua molécula ndo pode se dissociar a ndo ser pela agdo
de agentes deformantes (PEY REFITTE; MARTINI; CHIVOT, 1998).

A termorregulacdo € feita por vasodilatacdo e vasoconstrigao,
gquando ha aumento ou diminuicdo da temperatura da pele,
respectivamente. Os nervos sdo sensiveis a noradrenalina e a acetilcolina.
Quando aumenta o calor externo, a secrecdo sudoripara écrina refresca a
superficie da pele (GRAFF, 2003).

Através da complexa e especializada rede nervosa cutanea, a pele
€ 0 0Orgdo receptor sensitivo do calor, frio, dor e tato (SAMPAIQ;
RIVITTI, 2001).

A pele secreta ceratina, melanina, sebo, suor, que possuem
funcdes definidas. O sebo compde o manto lipidico e tem funcéo
antimicrobiana, emulsificante de substancias e atua como componente de
barreira protetora (SOUZA, 2004).

A pele eimina pegueno numero de substancias. Quando ocorre
espessamento da camada coOrnea, pode haver perda de elementos
constituintes do epitélio, como enxofre e proteinas. As glandulas
sudoriparas excretam égua e eletrolitos (SAMPAIO; RIVITTI, 2001,
SOUZA, 2004). Ha metabolizacgo de substancias, como a testosterona,
progesterona, estrogeno e glicocorticides. Age na producdo e
metabolismo de vitamina D (SOUZA, 2004).

Segundo Souza (2004), existem vérios tipos de pele e para cada
tipo existe um ativo dermatol 6gico.
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A pele normal é definida como pele sem sinais visivels de lesdo ou
sensacdo de desconforto. E o equilibrio em todo o processo de formag&o
epidérmica (queratinizacdo, descamacdo, secrecdo, sebécea e suor). E
aveludada, lisa, derelevo fino, eléstica e ndo brilhante (SOUZA, 2004).

Segundo Peyrefitte et a (1998), a pele normal € bem hidratada e
pouco gordurosa. Ela possui as qualidades da pele da crianga antes da
puberdade. Ela € firme e macia ao toque.

A pele oleosa elimina constantemente excesso de sebo e gorduras
epidérmicas que irdo formar, com o suor, uma pelicula hidro-lipidica que
recobre a camada cdrnea, contribuindo para coesdo, lubrificacdo e
protecdo (SOUZA, 2004).

A maior tendéncia de pele oleosa é apresentar comeddes,
dermatite seborréica, acne, hperidrose e hipertricose. A protecdo sebacea
€ controlada pela quantidade de sebo presente na superficie, mas também
sofre acdo reguladora hormonal, temperatura corporal, ambiente e da
idade (PEYREFITTE; MARTINI e CHIVOT, 1998; SOUZA, 2004).

Segundo Souza (2004), a pele oleosa € composta por dois tipos de
gorduras. as resistentes apresentam uma tendéncia a envelhecer mais
lentamente, e as avermelhadas, que sdo mais frageis e apresentam uma
pele espessa e de poros dilatados, aparéncia oleosa com tendéncia a
formar comeddes, aumento na producdo de sebo e formacdo tardia de
rugas.

A pele mista é classificada como tal porque alternam areas secas e
oleosas, sendo que pode ocorrer associacdo entre placas seborréicas com
placas de xerose (atrofia cutanea) e leve descamacdo (PEYREFITTE;
MARTINI e CHIVOT, 1998).

De acordo com Peyrefitte et al (1998), a pele mista é um estado
fisiologico. De fato, € normal que a pele tenha um contelido de &gua e
gordura diferente de uma regido para outra, pois a reparticdo das
glandulas sebaceas e sudoriparas napele é variavel.

De acordo com Souza (2004) a pele seca apresenta sensagéo em
gue o individuo possui pele tensa, rugosa e descamativa. A pele seca é
classificada por ser desidratada, aspera, pouco elastica, de cor opaca,
facilmente irrithvel e vulnerdvel as mudangas de temperatura e umidade
ambientais.

A pele seca tende a formar rugas, devido a dificuldade em reter
agua na superficie; encontra-se propensa a acéo de substancias irritantes
topicas e a acdo direta de microorganismos (PRUNIERAS, 1994;
PEYREFITTE; MARTINI; CHIVOT, 1998; GARTNER; JAMES, 1999).
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Segundo Peyrefitte et al. (1998), falar em pele seca é falar de fato
na secura da camada cérnea.

Existem dois tipos de pele seca: adquirida e a constitucional. A
pele seca adquirida € decorrente da exposi¢do solar acumulada, exposi¢ao
de fatores ambientais externos como o calor, frio, vento e umidade, a
eXposicdo a agentes quimicos como os detergentes e solventes ou a
medicacdo topica como os retindides. O sol provoca uma secura cutéanea
porque engrossa a cama cornea (SOUZA, 2004). A pele seca
constitucional pode ser dividida em ndo patoldgica e patologica. Assim, a
pele seca ndo patolégica € uma pele fragil, intermediaria entre pele
normal e seca; comum em peles finas e é susceptivel a agentes externos.
A pele seca constitucional patol gica pode ser a base etioldgica de ictiose
ou dermatites atdpicas. A ictiose € de origem genética, caracterizada por
descamacdo anormal da pele, aterando a barreira cutanea. A dermatite
topica € a dteracdo genética no metabolismo dos acidos graxos
essenciais; sao placas pruriginosas em geral nas dobras, muitas vezes com
eczematizacao e inflamagdo local (SOUZA, 2004).

As caracteristicas clinicas para distinguir esse tipo de pele sdo:
pele fragil e fina, descamativa com tendéncia a ruga e diminuicdo da
secrecdo sebécea e sudoripara (SOUZA, 2004).

A pele seca apresenta algumas caracteristicas histolégicas que
incluem epiderme fina, vasodilatacéo capilar e diminui¢éo das glandulas
sebaceas (PEYREFITTE; MARTINI; CHIVOT, 1998).

As patologias associadas a esse tipo de pele sdo queratose,
melanose, ictioses, dermatite atdpica, telangectasias entre outras
(SOUZA, 2004).

Segundo Peyrefitte (1998), o invélucro cutaneo se encontra
mesmo em uma situagdo especifica, na medida em que se véem as
alteragcdes devidas a seu envelhecimento por ser ela um marcador daidade
sem concessOes e, porgque aumenta a expectativa de vida, apele setornao
objeto de todos 0s nossos cuidados para retardar seu envel hecimento.

A pele envelhecida é ressecada, transmite a sensacdo tatil de
ondulacdo e apresenta rugas, flacidez e ateracbes da pigmentacéo
(SOUZA, 2004).

No envelhecimento intrinseco, a primeira manifestacdo ocorre
através de alteraces na estrutura quimica das proteinas, proteoglicanas e
acido hialurénico dérmicos. Com o passar dos anos, o colageno 11l vai
sendo substituido por colageno I, o que leva a fragilidade cutanea
(PEYREFITTE; MARTINI; CHIVOT, 1998).
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O fotoenvel hecimento ocorre pelo excesso de exposiGao aos raios
ultravioletas, a pele apresenta sulcos e rugas, textura espessa, manchas e
coloragdo amarelada. O fotoenvelhecimento pode vir acompanhado por
flacidez muscular e cutanea, eritema, telangiectasias (vasos finos
avermelhados), edema, pdpulas, que podem ser acompanhados por
pustulas e nédulos, como também lesdes pré-neoplédsicas ou mesmo
neoplasicas (SOUZA, 2004).

A pele envelhecida apresenta algumas caracteristicas clinicas as
quais sdo representadas por: perda de elasticidade, marcas de expresséo,
rugas finas, flacidez cutanea e muscular e diminuicéo da secrecéo sebécea
e sudoripara. Dentre os aspectos histol 6gicos, citam-se a perda das partes
dermoepidérmicas, diminui¢do do nimero de melandcitos e das glandulas
sebaceas como também atrofia das fibras coldgenas e elasticas
(PRUNIERAS, 1994; SOUZA, 2004).

Na pele envelhecida existem algumas patologias associadas que
sdo: ictiose, fragilidade capilar, carcinoma, queratose ou melanose
(PERYFITTE; MARTINI; CHIVOT, 1998). Estas patologias provocam
alteracOes na camada cérnea e perturbam a hidratag&o, tornando-a incapaz
de fixar e reter a &gua. O fotoenvelhecimento interfere na capacidade
hidratante da pele (PERYFITTE; MARTINI; CHIVOT, 1998; SOUZA,
2004).

Segundo Chorilli (2004), a via cuténea é uma alternativa as outras
formas de administragdo por néo ser invasiva, evitando o metabolismo
pré-sistémico e a degradacdo de substancias peptidicas e protéicas. O
principal papel da pele é proteger o organismo, de um lado impedindo a
entrada de corpos e substancias nocivas, e de outro, evitando a
evaporacdo excessiva de agua, que levaria a desidratacdo, exercendo
assim uma funcéo de barreira. O estrato cOrneo comporta-se como uma
eficiente barreira, protegendo o corpo da desidratacdo. Esta camada prové
uma notével barreira contra o ambiente externo, e é responsavel pela
impermeabilidade da pele a muitas substancias. A composic¢ao lipidica da
epiderme € o grande determinante da penetracdo de um componente pela
pele. A conformacdo lipidica e a morfologia cornea podem ter uma
importante funcdo no controle de penetragdo dos componentes. Os
lipidios disponiveis no estrato corneo formam membranas lamilares inter-
celulares que retém agua, conservando a superficie da nossa pel e saudavel
emacia. A ceramida, principal componente lipidico intracelular do estrato
corneo, € um fator importante em sua funcéo de barreira, desempenhando
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um papel fundamental na capacidade retentora de dgua no estrato corneo,
impedindo que a &gua passe facilmente através da pele.

Para que uma substancia ativa possa penetrar pela pele até atingir
a corrente sanguiinea, ha uma seqiiéncia de passos que ela deve percorrer
que sdo: difusdo ou transporte de penetrantes pela superficie da pele;
particdo da substancia quimica do estrato corneo, difusdo pelos liquidos
intercelulares do estrato corneo; particéo da substéncia quimica do estrato
corneo lipofilico a epiderme aquosa viavel; difusio pela epiderme viavel e
derme superior e captagdo pelo vaso sanguineo (PRUNIERAS, 1994;
PRISTA; ALVES; MORGADO, 1995; CHORILLI, 2004).

Ainda de conformidade com o autor supra citado, 0s aspectos
morfolégicos da pele descrevem o ambiente e qual substancia aplicada
topicamente pode interagir. Para entrar em contato com a derme, a
substancia deve passar por diferentes camadas da pele, ou sgja, ela deve
difundir-se. Certas substancias dificilmente penetram na pele porque
apresentam coeficiente de difusibilidade muito baixo. As moléculas de
alta massa molecular penetram com dificuldade em virtude do seu
volume. H& ainda muitos outros fatores que influenciam na
permeabilidade como, por exemplo, o local de aplicacdo da formulacéo,
sendo que os locais do corpo que apresentam maior absor¢do, em ordem
decrescente, s80: genitais > area da cabeca > tronco > membros.

A absorcdo percuténea de um principio ativo em um sistema
transdérmico ou de preparacdes dermatol dgicas depende ndo apenas das
propriedades fisicas e quimicas do farmaco, mas também de seu
comportamento quando colocado em um veiculo farmacéutico. Como a
principal via de penetracdo dos farmacos sdo os canais intercelulares, o
componente lipidico é considerado um determinante importante no passo
do processo de absorgdo (ANSEL et al. 2000).

Ainda de conformidade com o autor supra citado, existem fatores
que afetam a absor¢do percutanea como: a concentragdo do farmaco; uma
quantidade maior do farmaco é absorvida pela via percutanea; o farmaco
deve apresentar maior atracdo fisico-quimica com a pele do que com o
veiculo no qual é apresentado, para que migre do veiculo em favor da
pele; o tempo e aintensidade de friccdo ou massagem na aplicacdo tépica
tém influéncia sobre a quantidade de farmaco absorvida através da pele.

Segundo Barata (1995), o teor de agua na camada cérnea é de
aproximadamente 10 a 20%. A hidratacdo da pele tem funcéo
plastificante, associada as moléculas solUveis do fator de hidratacéo
natural (FHN) e as proteinas da epiderme. Este papel de plastificante é
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indispensavel para manter as propriedades mecanicas da camada cornea
(plasticidade, elasticidade e flexibilidade); sO é possivel se ocorrerem em
trés condigdes. presenca do fator de hidratacdo natural, capaz de reter
&gua no interior das células; existéncia de membranas celulares e espagos
intracelulares intactos, que mantenham os lipideos de estrutura e evitem a
saida dos constituintes; e a presenca de dgua em quantidade suficiente no
interior da camada cornea.

O grau de hidratagdo da camada cornea decorre do equilibrio entre
a éguafornecida e as perdas por evaporacao na atmosfera.

A é&gua na camada cérnea tem duas origens. endogena - nesta a
agua é encaminhada desde a derme até a superficie cuténea através da
difusdo molecular, dando origem a perspiracdo insensivel e também
através da sudacdo; e exdgena - nesta origem a agua € fornecida por
contato com o meio ambiente, quando este esta saturado de umidade, ou
por aplicacdo de preparacbes cosméticas (BARATA, 1995; PRISTA;
ALVES;, MORGADO, 1995).

De acordo com Barata (1995), a &gua é facilmente fixada nas
células da camada cornea, desde que as células contenham fator de
hidratacdo natural, com alto poder higroscopico.

A camada cérnea é a principa responsavel por manter a
guantidade de agua em todos os niveis da pele. Se ela estiver funcionando
de forma inadequada, a perda de é&gua pode ser grande, levando a
desidratagéo cutanea (PRISTA; ALVES;, MORGADO, 1995).

A desidratacéo € resultado do contetido de &gua do estrato corneo,
gue leva a descamacdo anormal dos cornedcitos. Para a pele parecer e
estar normal, o contelido de agua dessa camada deve ser acima de 10%. A
agua é perdida através da evaporacdo do ambiente sob condicbes de baixa
umidade e deve ser substituida por agua para a camada epidérmica
inferior e derme. O estrato cérneo deve ter capacidade de manter essa
umidade, ou a pele se apresentard aspera, escamosa e seca. Existem
diferencas minimas entre a quantidade de dgua presente no estrato corneo
da pele seca e na da normal. A pele xerdtica € devida a mais do que
simplesmente baixo contetido de agua. Os lipidios sdo necessarios para a
funcéo de barreira, ja que a extracdo por solvente dessas substéncias leva
a xerose diretamente proporcional a quantidade de lipidio removido. As
perturbactes na barreira resultam em secrecdo rapida do corpo lamelar e
uma cascata de producdo de citoquinas associadas a expressdo de
mol éculas de adesdo e fator de producdo de crescimento. Se a pele com
perturbacdes de barreira € ocluida com um envoltério impermeavel a
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vapor, a deflagracdo da sintese esperada de lipidios € blogqueada;
entretanto, a oclusdo ndo permite recuperacdo da barreira. A
reumidificacdo da pele deve entdo ocorrer em quatro passos: iniciagcao da
restauracéo da barreira, ateracdo de coeficiente de divisdo de umidade da
superficie cutanea, inicio da difusdo de umidade derme — epiderme e
sintese de lipidios intercelulares. A xerose (desidratacdo da pele) tende a
aumentar com a idade por um contetido de agua préprio, mais baixo, do
estrato cérneo, mas isso ndo é totalmente responsavel pela escamosidade
e aspereza da pele envelhecida (PRISTA; ALVES, MORGADO, 1995;
DRAELOQS, 1999).

Segundo Barata (1995), a desidratacdo da pele pode ser favorecida
por vérios fatores: vento, mudanca de temperatura e ar seco favorecem a
evaporacao da dgua a superficie da pele, diminuindo o grau de hidratacéo.
Substancias quimicas como detergentes tensoativos e 0s solventes
organicos eliminam os lipidios cutaneos e em seguida sdo arrastados os
fatores hidrossolUveis, suprimindo toda a possibilidade de fixagdo ou
retencéo de agua.

No decorrer da senescéncia cuténea, o teor de agua na pele vai
diminuindo, assim como a concentracdo em GAG-glicosaminoglicanas e
dos dletrdlitos do tecido dérmico, 0 que da origem a0 aumento da
velocidade de desidratacéo da camada cornea.

Para cada tipo de pele existe uma hidratacdo adequada. A
hidratacdo € um termo que se refere aos produtos capazes de mudar a
superficie cutanea (SOUZA, 2004).

A hidratacéo da pele humana se da por, basicamente, duas vias.
Viainterna, quando o suor, constituido por dgua e sais minerais, atravessa
a pele chegando a epiderme e a externa, e quando introduzimos, através
de produtos farmacéuticos e cosméticos, substéncias hidrofilicas nas
camadas mais externas da pele.

De acordo com Velasco (2001), os emolientes tém funcdo de
amolecer o tegumento, lubrificando-o. O mecanismo de ag&o € explicado
pela formacdo de um filme ou pelicula oclusiva de 6leo que impede a
evaporacdo de agua, fazendo com que esta se difunda pelas diversas
camadas da propria pele e ndo se evapore.

O abrandamento tissular € conseguido a custa de uma ativagéo da
circulacéo local, uma vez que os emolientes provocam calor e umidade
(PRISTA; ALVES, MORGADO, 1995).

Segundo Batistuzzo (2002) e Velasco (2001), os emolientes mais
usados s&o:
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v Lanolina tem propriedade emoliente tornando a pele suave, macia

eflexivel.

v Oleo de uva é usado em produtos cosméticos, com as mesmas
aplicacbes de O0leo de améndoas e em formulagcBes cosméticas para
flacidez e prevencéo de estrias na gravidez, usado nas concentracdes de 2
a10%.

v Manteiga de karité é um agente emoliente natural que protege a
pele, conferindo sensagdo aveludada e suavizante sobre a pele. E usado
nas concentracbes 1 a5 %.

v" Vaselina tem propriedade emoliente, suaviza e lubrifica a pele,
exercendo assim agéo protetora.

v Oleo de macadamia tem acd0 emoliente e hidratante, é usado na
faixa de 0,5 a 5%,em produtos cosméticos e cosmiatricos para massagem
e antienvel hecimento.

v Oleo de rosa mosqueta € utilizado para atenuar rugas e linhas de
expressdo, hidratar a pele, prevenir o envelhecimento precoce e o
desenvolvimento de estrias na gravidez. E usado nas concentracdes de 2 a
10%.

Os umectantes fornecem a reidratagéo do estrato cérneo; tém sido
usados em cosmeéticos para aumentar a vida, prevenindo a evaporagdo do
produto e subseqliente espessamento por variagdes na temperatura e na
umidade, como também se comportam como uma maneira de se
restabelecer a hidrofilia nas camadas mais externas da pele (DRAELOS,
1999).

Segundo Draelos (1999); Velasco (2001) e Batistuzzo (2002), os
umectantes mais usados s&0:

v Glicerina é um alcool trivalente, limpido e denso, de reacéo neutra
e muito higroscopica. E usado como solvente para diversas substancias e
também por sua acdo umectante e protetora para a pele, nas concentractes
de2a 10 %.

v' Uréiatem acdo hidratante, queratolitica e antibacteriana, usada nas
concentracdes até 10% como hidratante.

v' Acido lético é usado em cremes para dermatite atopica, ictiose e
psoriase nas concentragdes de 5 a 15%.

v PCA-Na é um composto hidratante que aumenta a suavidade,
maciez e elasticidade da pele, usado nas concentragbesde 1 a5 %.

v' Acido hialurbnico € um excelente hidratante e um G6timo
lubrificante, melhora sensivelmente as caracteristicas da pele,
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proporcionando maciez, tonicidade e elasticidade. Usado em
concentracbes de 1 a 3 %. N
CONCLUSAO

A busca de novas matérias-primas para 0 desenvolvimento de
formulagBes farmacéuticas e cosméticas, cada vez mais compativeis e
in6cuas aos diferentes tipos de pele, bem como 0 avanco e a perspectiva
de novos ativos com finalidades dermocosméticas, tém sido uma
constante por parte dos farmacéuticos, quimicos, dermatologistas e da
industria

Os hidratantes constituem uma das mais importantes classes de
produtos cosméticos e de higiene corporal, uma vez que apresentam
ampla utilizagdo tanto para acéo preventiva (na prevencdo da xerodermia
e no retardamento do envelhecimento precoce) como também por sua
utilidade como coadjuvante da terapéutica dermatologica numa ampla
variedade de disfuncdes cutaness.

Em meio aos diversos recursos usados para hidratar a pele, a
adic8o de substancias ativas em formul agbes cosméticas tem sido um fato
bastante fregliente. InUmeras sdo as substancias ativas empregadas no
combate a desidratacdo do tegumento cutdneo, mas estes ativos ndo
passardo de uma mera ilusdo se os fatores intrinsecos e extrinsecos como
exposicado ao sol, tabagismo, alimentacdo, sedentarismo ndo forem
controlados e / ou evitados desta maneira colaborando para a manutencéo
de uma pele hidratada e sadia.
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