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RESUMO: O tabagismo é um grave problema de 
saúde pública que está relacionado a diversas 
patologias e pode causar o envelhecimento 
precoce. Ele é capaz de causar a diminuição do 
colágeno e fibras de elastina assim perdendo 
a firmeza e elasticidade da pele. A pele de 
um fumante passa por diversos processos 
bioquímicos e alterações em sua estrutura. O 
objetivo foi verificar como esse ato pode afetar 
a pele de pessoas fumantes. Foi feito um 
levantamento bibliográfico para obter dados e 
um questionário para entender a percepção dos 
fumantes sobre a sua pele. No final do trabalho foi 
apresentado como o tabagismo causa alterações 
na pele e em sua aparência e como afetou uma 
parte da população durante a pandemia covid-19.
PALAVRAS-CHAVE: Pele, envelhecimento 
cutâneo, tabagismo, fumo.

THE INFLUENCE OF SMOKING ON 
FACIAL SKIN AGING

ABSTRACT: Smoking is a serious public health 
problem that is related to several pathologies and 
can cause premature aging. It is able to cause the 
decrease of collagen and elastin fibers thus losing 
the firmness and elasticity of the skin. A smoker’s 
skin undergoes several biochemical processes 
and changes in its structure. The objective 
was to verify how this act can affect the skin of 
smokers. A bibliographic survey was carried out 
to obtain data and a questionnaire to understand 
the perception of smokers about their skin. At the 
end of the work, it was presented how smoking 
causes changes in the skin and its appearance 
and how it affected a part of the population during 
the covid-19 pandemic.
KEYWORDS: Skin, skin aging, smoking.

1 |  INTRODUÇÃO 
Estima-se que hoje em dia há cerca de 

20,1 milhões de fumantes no Brasil, existem 
mais de 4700 substâncias tóxicas na fumaça 
do tabaco, uma das substâncias químicas 
presentes é a nicotina, que é absorvida nos 
alvéolos pulmonares (CARVALHO et al., 2016).

O tabagismo é um grave problema 
de saúde pública, ele é a principal causa 
de mortalidade e morbidade que pode ser 
prevenido no mundo, ele está relacionado 
a diversas patologias, como câncer (boca, 
cavidade oral, laringe, esôfago, pulmão, bexiga 
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e rim), doenças cardiovasculares e respiratórias. Também provoca alterações na pele, 
entretanto os mecanismos fisiopatológicos destas alterações são complexos (SUEHARA; 
SIMONE; MAIA, 2006).

Durante a pandemia do Covid-19 houve um aumento de consumo de cigarro, de 
acordo com a pesquisa de ConVid – Pesquisa de Comportamento, 34% dos fumantes 
passaram a fumar mais cigarros e esse aumento foi maior entre mulheres, o aumento está 
relacionado com a qualidade do sono e a saúde mental que foram prejudicados com o 
isolamento social (MALTA et al., 2021).

A nicotina que está presente na fumaça tem o poder de induzir a diminuição do 
estrógeno na mulher, deixando mais suscetíveis ao envelhecimento precoce. Estudos 
mostram que mulheres fumantes tem uma exposição dos fibroblastos ao tabaco diminuindo 
a síntese de colágeno e a diminuição das fibras elásticas, acometendo de forma mais 
acelerada a diminuição da elasticidade da pele e formação de rugas (CARVALHO et al., 
2016).

A pele de uma pessoa fumante, passa por uma série de processos e alterações 
nos feixes de colágenos e elastina desestruturando as camadas da pele, deixando-a com 
um aspecto murcho, mais fino, com rugas finas e intensas, também interfere no fluxo de 
hormônios, que dificulta a hidratação natural da pele, deixando mais seca e sem brilho 
(PASSOS et al., 2008).

A fumaça do cigarro é um importante acelerador do processo de envelhecimento 
pela formação excessiva de radicais livres. O hábito de fumar também pode causar o 
aparecimento de rugas ao redor da boca, pelo consumo de elementos estruturais da pele 
e pela contração dos músculos ao redor dos lábios, causando o surgimento de sulcos e a 
diminuição dos lábios (LIMA; LOURENÇO, 2012).

O objetivo geral é investigar como o fumo pode influenciar no envelhecimento 
cutâneo. O objetivo específico é verificar a precocidade do envelhecimento em decorrência 
ao fumo, aferindo assim como ficam mais suscetíveis as alterações, e como isso afeta, 
verificando a percepção através do seu sensorial e visual (visualização de manchas, 
aspereza, hidratação, rugas) da pele correlacionando fumantes e ex-fumantes, através de 
um questionário destinado a esse público e verificar a possíveis alterações descritas.

2 |  REVISÃO DE LITERATURA

2.1 Pele
A pele é considerada o maior órgão e o mais pesado do corpo humano que é 

responsável por 16% do peso corporal, que sofre constantemente uma renovação, possui 
várias estruturas que são divididas em epiderme, derme e hipoderme. Suas funções são 
de proteção do nosso organismo, contra agentes externos microrganismos, regulação 
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da temperatura corporal, percepção de estímulos como o calor, frio, tato pressão e dor 
(RUIVO, 2014; BERNARDO; SANTOS; SILVA, 2019).

2.1.1 Epiderme

A epiderme é a camada mais externa, com característica de ser compacta e 
impermeável, constituída por poros de folículos pilossebáceos e de glândulas que se 
invaginam para a derme. Sua espessura está entre 1,3 mm a 0,06mm, a função dessa 
camada é ter uma atuação como barreira de proteção contra agentes externos. (HARRIS, 
2016).

A epiderme possui subdivisões da mais superficial para a mais profunda: a camada 
córnea, a camada lucida que é encontrada somente nas plantas dos pés e palmas das 
mãos, a camada granulosa, a camada espinhosa e a camada basal. (KASHIWABARA et 
al., 2016).

2.1.2 Derme

É a camada conjuntiva responsável pelo tegumento do corpo, tendo uma variação 
de espessura entre 0,5 nm a 3 nm, apresentando diferenças de espessura entre homens 
e mulheres. É uma camada vascularizada, composta por nervos e células, matrizes 
fibroblastos e os anexos da epiderme, pelos e glândulas sudoríparas e sebáceas. (HARRIS, 
2016).

Ao longo do tempo ocorre inúmeras modificações em sua estrutura que afetam 
diretamente na espessura da pele e nas propriedades viscoelásticas, conforme o passar 
dos anos tende a diminuir, levando assim a formação de rugas, sulcos, flacidez de pele 
(TASSINARY, 2019).

2.1.3 Hipoderme

Sendo localizada como a última camada na qual faz o armazenamento de energia, 
onde estão localizados os adipócitos, influenciando a via metabólica por meio da corrente 
sanguínea onde facilita a distribuição sistêmica de diversas substâncias. As células que 
fazem parte dessa camada são os fibroblastos e adipócitos. (HARRIS, 2016).

2.2 Envelhecimento
O envelhecimento tem como definição alterações em conjunto morfológico, fisiológico 

e bioquímico que são inevitáveis, ocorrendo de forma progressiva no organismo ao longo 
da vida, por conta desse fato se faz necessário o cuidado com o nosso corpo, para mantê-lo 
mais jovem, procurando sempre meios que retardam as marcas que o envelhecimento traz 
ao longo do tempo (TESTON; NARDINO; PIVATO, 2010).

As mudanças que são acometidas pelo processo de envelhecimento são 
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demonstradas por desidratação, perda de textura e elasticidade, dano na função da barreira 
da pele, aparecimento de manchas e rugas, perda de colágeno, diminuição da função das 
glândulas sudoríparas e sebáceas (ALVES et al., 2019).

2.2.1 Classificação de envelhecimento

O envelhecimento tem duas subdivisões sendo o intrínseco e o extrínseco:
O envelhecimento intrínseco é caracterizado pelo processo que ocorre pelo tempo, 

provocado por danos endógenos como o acúmulo de radicais livres e razões individuais 
de forma genérica, na qual acontece a degradação da função tecidual e alterações nas 
estruturas da pele. (RUIVO, 2014).

Envelhecimento extrínseco é definido por fatores que são influentes não pela idade, 
mas pela parte externa na qual o indivíduo expõe seu organismo, está relacionado a danos 
ambientais, existem inúmeros fatores nos quais podem contribuir com esse processo como, 
tabaco, poluição ambiental, a forma em que é o estilo de vida diante do seu consumo de 
alimentos e bebidas e o estresse que pode estar inserido no dia a dia. Ele é responsável 
por 90% das mudanças que ocorrem na pele (RUIVO, 2014; HIRATA; SATO; SANTOS, 
2004).

Entre os fatores extrínsecos o tabagismo é citado como um dos causadores do 
envelhecimento precoce, que acaba promovendo uma vasoconstrição e diminuição do fluxo 
sanguíneo dificultando a oxigenação nos tecidos, que pode provocar também a diminuição 
do colágeno e vitamina A, e aumentar a visualização de rugas, que são mais proeminentes 
nos contornos ósseos e atrofia na pele (FERRAZ et al., 2021).

2.2.2 Rugas

As rugas são uma deficiência no tecido conjuntivo, que bloqueiam a manutenção 
da camada gordurosa, assim dificultando as trocas metabólicas e a oxigenação do tecido. 
(PASSOS et al., 2008; RIBEIRO, 2019).

Richard Glogau criou um sistema de classificação para quantificar as alterações 
causadas pelo fotoenvelhecimento facial, chamada Escala de Goglau. A escala foi definida 
de I a IV, sendo o grau I o mais leve, com rugas superficiais imperceptíveis, normalmente 
presentes dos 20 a 30 anos. O grau II é considerado moderado, normalmente com rugas 
estáticas leves, rugas dinâmicas e flacidez, normalmente presente em pessoas dos 30 aos 
40 anos. O grau III é considerado avançado, com presença de rugas estáticas e flacidez, 
normalmente presente após os 50 anos. O grau IV é o mais intenso, que possui rugas 
dinâmicas acentuadas e flacidez (RIBEIRO, 2019).

2.2.3 Influência do tabagismo no envelhecimento cutâneo facial

O tabaco por ter uma composição complexa com mais de 3800 compostos influência 
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na alteração cutânea nas estruturas atuando de forma direta na epiderme, pois sua ação 
vai afetar diretamente na integridade por meio da corrente sanguínea (RUIVO, 2014).

Como ressalta Ruivo (2014) na epiderme o tabaco age no estrato córneo, fatores 
naturais de hidratação ocasionando um grande problema em todo o processo de perda de 
água transepidérmica e por meio disso leva a propensão do aparecimento de rugas, sendo 
mais localizadas na região dos lábios, por conta da contração que é feita para o uso dele.

A pele de um tabagista apresenta mais alterações do que uma pessoa não fumante, 
de acordo com a literatura, quanto mais velho e de cor branca mais evidente é a marca do 
fumo, com característica pálida, acinzentada e enrugada. A causa disso na pele é intenso, 
ocasionando diversas alterações das fibras do colágeno da derme por isso aparecimento 
de rugas marcantes (SUEHARA; SIMONE; MAIA, 2006)

Em estudo realizado entre gêmeos com o intuito de demonstrar como pode acelerar 
o envelhecimento, foi observado as rugas transversais e verticais, verificando as mais 
profundas e superficiais, sendo que no gêmeo fumante foi reparado bolsas abaixo dos 
olhos maiores, vincos nasolabiais, linhas no lábio superior e linhas transversais na testa 
(OKADA et al., 2013).

No cenário atual, existem mais de um bilhão de pessoas que são fumantes no 
mundo e se tem uma estimativa que em 2030 poderá ter dois bilhões de fumantes. O fato 
que pode explicar esse grande número é que o tabagismo funciona como uma alternativa 
de “automedicação” para situações do cotidiano como o sentimento de tristeza e humor 
negativo, porque a nicotina contribui na homeostase interna, interferindo assim nos sistemas 
neuroquímicos que estão relacionados com a regulação do humor (ALVES et al., 2019).

Conforme as consequências do Covid-19, houve uma mudança significativa na 
sociedade, ocasionando uma interferência no convívio social, resultando em dados 
negativos nas condições de vida e saúde, dessa forma teve um aumento do consumo 
de cigarros. Explica-se devido ao distanciamento e mudança na rotina, tendo como 
consequência ansiedade, depressão, estresse, aumentando então a vontade de fumar 
(MALTA et al., 2021).

3 |  METODOLOGIA
Este estudo se trata de uma revisão de literatura, que é uma pesquisa exploratória 

segundo Gil (2008), uma pesquisa que envolveu levantamento bibliográfico e técnica 
quantitativa para coletar dados através de uma pesquisa de campo que será realizada 
por meio  do tema desenvolvendo  uma revisão de literatura, levantamento de dados e por 
fim análise desses dados,  via questionário que foi feito por meio da plataforma Google 
Forms, voltado para mulheres acima de 30 anos, para que assim possamos verificar, além 
da literatura a percepção dos fumantes em relação a sua pele. Dessa forma foi realizado 
pesquisas por meio de artigos científicos, livros, com base nos descritores de pele, 
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tabagismo, envelhecimento cutâneo, para podermos explorar bem o tema de forma ampla. 
De acordo com Boccato (2006) a pesquisa bibliográfica busca a resolução de um problema 
(hipótese) por meio de referências teóricas, analisando e discutindo as várias contribuições 
científicas.

4 |  RESULTADO E DISCUSSÃO
A pesquisa foi realizada no período de 13 de janeiro de 2022 a 15 de março de 2022, 

através da plataforma Google Forms com perguntas de múltipla escolha e abertas com o 
intuito de verificar a percepção da pele, destinada as pessoas fumantes e ex-fumantes, 
divulgada através de grupos nas redes sociais. Esse público trocava interações sobre o 
mesmo hábito de fumar, e com isso, o intuito da pesquisa era obter dados sobre essas 
pessoas mediante o seu sensorial e visualização da sua pele, e assim correlacionar com 
os dados encontrados na literatura.

Os correspondentes da pesquisa totalizaram 109 respostas, sendo 60% fumantes 
e 40% ex-fumantes:

Gráfico 1 – Fumantes

Entre os correspondentes totalizou 52% de pessoas do sexo feminino e 48% 
masculino. 27% das respostas são de pessoas com a idade de 46 a 60 anos.
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Gráfico 2 – Ex-fumante: a quanto tempo não fuma

Foi verificado também informações sobre ex-fumantes, para verificar se é possível 
notar algum vestígio do fumo mesmo depois de ter parado esse hábito, comparando os 
dados obtidos diante da percepção dos fumantes, através disso, foi questionado aos ex-
fumantes a quanto tempo deixaram esse hábito, 45% deixaram de fumar entre um mês 
atrás e 5 anos, e apenas 25% de 10 a 20 anos. É possível notar que mesmo os ex-fumantes 
tiveram consequências do envelhecimento extrínseco afetando sua pele.

Gráfico 3 - Idade

A classificação do fotoenvelhecimento de acordo com a tabela Glogau até os 30 
anos estão presentes rugas superficiais com o grau I o grau II é considerado moderado e 
estão presentes em pessoas entre 30 a 40 anos, o grau III é considerado avançado e está 
presente normalmente a partir dos 50 anos (RIBEIRO, 2019).
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Gráfico 4 – Fumante: Área que observa rugas

O uso do tabaco em relação ao envelhecimento acontece pelo fator extrínseco, pois 
é um dos causadores do envelhecimento precoce, causando algumas alterações que leva 
a aumentar as rugas, foi observado que entres todos os correspondentes fumantes 56% de 
100% notam rugas em sua pele, desses 56% (27%) são de pessoas entre 36 a 45 anos e 
30% de pessoas entre 46 a 60 anos, sendo nas regiões dos olhos 53%, na região da testa 
28% e na boca apenas 12% (FERRAZ et al., 2021).

Devido esse hábito o aparecimento de rugas ao redor da boca é bem comum, por 
conta do consumo de elementos estruturais da pele e a contração dos músculos ao redor 
dos lábios, que causam o surgimento de sulcos no local, mas entre os correspondentes foi 
notado mais na região de olhos e testa essa proeminência. Porém é muito comum essas 
linhas transversais na testa e área dos olhos (LIMA; LOURENÇO, 2012; OKADA et al., 
2013).

Gráfico 5 – Ex-fumante: Área que observa rugas
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Entre os ex-fumantes observa-se 53% das rugas no rosto, desses 53% (41%) são 
de pessoas com a idade entre 46 a 60 anos. 56% percebem mais rugas na região dos olhos 
e 28% na testa.

Comparando com os fumantes, gráfico 4 houve uma diferença 3% entre a quantidade 
que enxerga rugas, isso pode ser explicado pelo pouco tempo que deixaram de fumar, pois 
45% dos ex-fumantes pararam de fumar a cerca de 5 anos. Entre as regiões que eles mais 
enxergam rugas a diferença foi pouca, enquanto 53% dos fumantes relataram observar 
mais na região dos olhos os ex-fumantes contabilizam 56% com 3% de diferença.

Gráfico 6 – Fumantes: Áreas que mais sente ressecado

 
A pele de uma pessoa fumante passa por uma série de alterações nos feixes de 

colágeno e elastina, deixando-a com um aspecto mais fino, rugas intensas e principalmente 
dificultando a hidratação da pele, proporcionando um aspecto mais seco e sem brilho. 
33% entre 100% relataram sentir a pele mais ressecada. Foi observado que entre os 
correspondentes 34% sentem esse ressecamento no rosto inteiro, 24% apenas na região 
das bochechas. O que explica esse fator é que, na epiderme o tabaco tem uma ação 
nos corneócitos conduzindo a perda de fatores naturais de hidratação, assim agravando a 
perda de água transepidérmica(PASSOS et al., 2008; RUIVO, 2014).
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Gráfico 7 – Ex-fumante área que sente mais ressecado

Sobre o ressecamento da face 35% dos ex-fumantes relataram sentir o rosto mais 
ressecado, sendo 33% no rosto inteiro e 29% na bochecha. A diferença entre fumantes 
e ex-fumantes em relação ao ressecamento é de 2%. No rosto inteiro 34% dos fumantes 
relataram esse ressecamento 1% a mais que os ex-fumantes, e 24% dos fumantes relataram 
sentir as bochechas ressecadas dando a diferença de 9% a menos que os ex-fumantes.

Gráfico 8 – Fumante: Área que sente mais aspereza

Quando questionados se sentem a pele mais áspera 29% dos entrevistados fumantes 
afirmaram sentir aspereza, desses entrevistados foi observado que 24% sentem mais as 
áreas de bochecha, testa e rosto inteiro, isso está relacionado as constantes exposições a 
elementos como tabagismo, que faz com que a pele passe a apresentar modificações como 
aspereza na pele (ALVES et al., 2019).
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Gráfico 9 – Ex-fumantes: Área que sente mais aspereza

Entre os ex-fumantes 33% de 100% dos correspondentes relataram sentir aspereza 
na pele, 29% relataram sentir mais na região da bochecha e 18% na testa, enquanto os 
fumantes 24% sentem respectivamente na testa, bochecha e rosto inteiro. A percepção 
sensorial foi um pouco desigual com uma diferença de 4% a mais que os fumantes. Os 
ex-fumantes notaram mais na região da bochecha com uma diferença de 4% a mais que 
os fumantes. E a testa foi uma área que os fumantes mais sentiram a aspereza com 6% a 
mais comparado com os ex-fumantes

Gráfico 10 – Fumante: cor de pele

Conforme encontrado na literatura, a pele de uma pessoa tabagista possui 
diversas alterações e quando a cor da pele for branca esses sinais passam a ser mais 
evidentes sobre a marca do fumo, deixando-a assim com característica pálida, acinzentada 
e enrugada. (SUEHARA; SIMONE; MAIA, 2006)  De acordo com as respostas obtidas 
50% são pessoas de pele branca, e de acordo com esse dado foi questionado quais as 
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cores que eram possíveis enxergar na sua pele e conforme respondido, 34,2% respondeu 
amarronzada, isso deve se levar em consideração outros fatores da pele da cada um, 
porem 24,% conseguiu notar esse aspecto mais acinzentado em sua pele.

Gráfico 11 –Aumento da quantidade de cigarro depois da pandemia de Covid- 19

Muitas pessoas criam a hábito de fumar por usar o cigarro com uma forma de 
automedicação para lidar com situações do dia a dia, melhorando o humor, pois a nicotina 
interfere nos sistemas neuroquímicos que está diretamente ligado a regulação de humor 
(ALVES et al., 2019).

Através desse dado, um cenário recente foi a pandemia do Covid-19, que levou 
uma grande mudança na sociedade, fazendo mudança de rotina, e isolamento social, 
trazendo alguns dados negativos de condição de vida, e por conta disso teve um aumento 
de consumo de cigarros, devido às sensações de tristeza, ansiedade e depressão (MALTA 
et al., 2021).

Por meio desse dado foi questionado aos correspondentes da pesquisa, se eles 
aumentaram a quantidade de cigarro depois da pandemia, 59% responderam que não 
e 41% responderam que sim, apesar da maioria dos correspondentes der dito que não 
aumentou o consumo, pode-se observar que foi uma diferença de 18%, de uma resposta 
para outra referente ao aumento no consumo de cigarro, que pode estar relacionado aos 
aspectos enfrentados no dia a dia e a mudança repentina de rotina, que mediante as 
sensações pode dizer que foi uma forma de refúgio para uma possível melhora de humor.

Por meio dos dados obtidos, foi possível verificar que os aspectos apresentados 
na literatura referente ao envelhecimento extrínseco, associado ao hábito de fumar, está 
presente nos respondentes do questionário, mediante a percepção deles, e ressaltando 
o quanto é importante evitar esse tipo de hábito, por causar malefícios ao organismo. 
O trabalho refere-se sobre a sua atuação na pele, demostrando que se observa uma 
diferença na mesma com aspecto de uma pele mais envelhecida, mediante as percepções 
das alterações refletidas na face.
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5 |  CONSIDERAÇÕES FINAIS
Foi possível apresentar os devidos fatores de como o tabagismo pode afetar nas 

alterações observadas no processo do envelhecimento cutâneo, ressaltando a importância 
de não fazer o uso do tabaco. E verificado entre os praticantes como eles percebem como 
o uso do tabaco pode afetar na sua aparência e textura da pele da face.

O uso do tabaco causa um dano na síntese de colágeno e elastina, que desestrutura 
as camadas da pele. De acordo com os estudos mencionado no trabalho foi possível ver 
que a região do nasolabial fica mais marcada, as bolsas abaixo dos olhos ficam maiores, 
a presença de linhas no lábio superior e linhas transversais na testa, observando a 
comparação entre pessoas da mesma idade, porém com hábitos diferentes na vida é 
observado um aceleramento na formação de rugas de acordo com essas exposições.

A comparação realizada entre fumantes e ex-fumantes, através da amostra obtida no 
questionário aplicado, teve pouca diferença entre eles, que pode estar relacionado ao fato 
de 45% dos ex-fumantes ter parado de fumar por volta de 5 anos, e isso traz consequências 
do envelhecimento extrínseco normalmente.  

Mediante as respostas obtidas de acordo com a percepção de pele de cada um, 
não podem ser levadas em consideração como uma análise profissional, pois as peles 
não foram avaliadas pelas autoras do trabalho que estão se formando na área de estética, 
sendo apenas utilizados os dados para verificação da percepção de pele conforme descrito 
na literatura. Para um estudo mais aprofundado seria necessária uma amostra maior e 
principalmente análise de profissional da área de estética e saúde, que poderia contribuir 
para outros tipos de análise e estudo de caso.
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