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FRANCO, Isabela Silveira. A formagdo da acne na mulher adulta por fatores hormonais, uma
abordagem sobre diagnéstico e tratamentos. 2025. 54 f. Trabalho de Concluséo de Curso —
UNIFASIPE FAS - Faculdade Avancada de Saide de Sinop.

RESUMO

A acne é um problema dermatol 6gico que atinge as unidades pilossebaceas em varias faixas
etérias, inclusive na fase adulta, cuja prevaléncia varia de 12 a 54%. A acne na mulher adulta
€ uma doenca inflamatéria multifatorial que acomete mulheres com idade superior a 25 anos.
A fisiopatologia da acne envolve quatro fatores, sendo eles a crescente producéo de secrecéo
pelas glandulas sebéaceas, hiperqueratinizacdo folicular, colonizacdo bacteriana por
Cutibacterium acnes e resposta inflamatéria nos foliculos. Estes fatores sdo capazes de
promover lesdes inflamatérias, cicatrizes e manchas na pele. A acne pode gerar problemas
fisicos, emocionais e de autoestima na mulher. O diagnéstico desse problema pode ser dado
por meio de exame fisico, no qua ha a redizagdo de uma anamnese bem detalhada com
informagBes da paciente. Além disso, podem ser solicitados exames laboratoriais para
verificar as dosagens hormonais e ultrassom transvaginal. Apos o diagnostico, o tratamento da
acne em mulheres pode ser estabelecido de forma individualizada de acordo com as
necessidades de cada paciente. Os tipos de tratamentos a serem usados podem ser divididos
em abordagens terapéuticas topica, sistémica, estética e alternativa. Todas essas opcoes
objetivam controlar a producdo de sebo, promover a normalizagdo da epitelizagdo folicular,
inibir a proliferagéo bacteriana, reduzir os processos inflamatorios da acne. A melhora desses
fatores consequentemente, promovem uma melhora na salide e na estética da pele tratada,
resultando em mulheres com autoestima renovada e pele livre de acne.

PALAVRAS-CHAVE Doenga inflamatoria cutanea; Salde dermatologica; Tratamento da
acne.



FRANCO, Isabela Silveira. The formation of acne in adult women due to hormonal factors,
an approach to diagnosis and treatments. 2025. 54 f. Trabalho de Concluséo de Curso —
UNIFASIPE FAS - Faculdade Avancada de Salde de Sinop.

ABSTRACT

Acne is a dermatological condition that affects the pilosebaceous units across various age
groups, including adulthood, with a prevalence ranging from 12% to 54%. Adult female acne
Is a multifactorial inflammatory disease that affects women over the age of 25. The
pathophysiology of acne involves four main factors. increased sebum production by the
sebaceous glands, follicular hyperkeratinization, bacterial colonization by Cutibacterium
acnes, and an inflammatory response within the follicles. These factors can lead to
inflammatory lesions, scarring, and skin blemishes. Acne may cause physical and emotional
issues, as well as affect women's self-esteem. Diagnosis is typically made through a physical
examination, which includes a thorough anamnesis with detailed patient history. In addition,
laboratory tests may be requested to assess hormone levels and transvaginal ultrasound
imaging. Once diagnosed, acne treatment in women can be tailored individualy according to
each patient’s needs. Treatment types may include topical, systemic, aesthetic, and alternative
therapeutic approaches. These strategies aim to control sebum production, normalize
follicular epitheliaization, inhibit bacterial proliferation, and reduce inflammatory acne
processes. Improvement in these factors consequently promotes better skin health and
aesthetics, resulting in women with renewed self-esteem and acne-free skin.

KEYWORDS: Acne treatment; Dermatological health; Inflammatory skin disease.
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1. INTRODUCAO

O ideal contemporaneo de beleza da pele estd associado a valorizagdo de uma pele de
aspecto liso, tonalidade uniforme e isenta de manifestacBes consideradas indesegjaveis, como
acne, hiperpigmentac&o, rugas ou poros visiveis. Ta construcdo de imagem é intensamente
difundida por meio das midias sociais, da publicidade e pelas estratégias do mercado da
beleza e da industria cosmética, que consolidam a ideia de uma pele “perfeita” como
representacdo simbdlica de juventude, vitalidade e atratividade social (ANJOS, 2021). Nesse
contexto, a pele transcende sua funcdo biolégica de protecdo e percepcdo sensorial,
assumindo um papel representativo na comunicagdo estética e de identidade, sendo
considerada como expressdo visivel do autocuidado e da conformidade aos padrdes normais
de corpo e aparéncia (TEIXEIRA, 2012).

A manifestacdo clinica da acne, particularmente quando acomete regides corporais
expostas como a face, pode desencadear reag0es emocionais adversas, caracterizadas por
sentimentos de constrangimento, inseguranca e inadequacéo social (TEIXEIRA, 2012). Tais
impactos resultam em pessoas com baixa autoestima e comportamentos relacionados a
exposicdo da imagem, evitam uso de cosmeéticos e maguiagens, os registros fotogréficos e a
participacdo em interagdes sociais. A persisténcia do quadro clinico e a percepgdo negativa da
prépria aparéncia podem resultar em estados prolongados de autodepreciacdo e
comprometimento da autoestima, com repercussdes relevantes sobre o bem-estar
psicoemocional e a qualidade de vida do individuo (FERREIRA, 2023).

A busca por uma pele "perfeita’, muitas vezes estimulada por padrdes estéticos
idealizados, pode contribuir para o surgimento de distlrbios emocionais, como ansiedade,
baixa autoestima e transtornos dismorficos, especialmente quando se desconsidera a
diversidade natural das peles humanas e suas variacOes fisiologicas. A presenca de lesdes

cutaneas, inserida em um contexto sociocultural fortemente influenciado por padrdes estéticos
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pré-estabelecidos e, por vezes inatingivels, pode desencadear um estado persistente de
inseguranca psicossocial (FERREIRA, 2023). Tal condicéo tende a ser agravada quando o
individuo, em virtude da manifestacdo clinica da enfermidade dermatoldgica, se vé
impossibilitado de alcangar o ideal normativo de uma pele considerada “perfeita”, o que
acentua sentimentos de inadequacdo e compromete a percepcdo da propria imagem corporal
(TEIXEIRA, 2012).

A acne da mulher adulta esta relacionada como a principal causa de dermatose
inflamatdria crénica multifatorial e imunomediada que acomete a unidade pilossebécea. Tem
seu inicio na adolescéncia e pode afetar até mesmo adultos. Essa condicdo se faz presente em
mulheres acima de 25 anos de idade e a sua prevaléncia varia de 12 a 54%. (RIBEIRO et al.,
2015; BRANISTEANU et al., 2022). A acne na adolescéncia tem seu inicio na fase da
puberdade, afetando ambos os sexos, sendo denominada de acne persistente quando se
estende até a vida adulta, sendo considerada uma continuagdo ou recaida da adolescéncia,
afetando mais 0 sexo masculino. Na fase adulta, o aparecimento da acne pela primeiravez é
classificado como acne de inicio tardio, embora possa representar uma extensao da acne na
fase da adolescéncia para a fase adulta. Em ambos os casos se apresenta como casos leves,
moderado e graves (BIGLIA, 2022).

A patogénese da acne é classificada em quatro mecanismos fisiopatol dgicos, sendo
eles. a crescente producdo de secrecdo pelas glandulas sebéceas; hiperqueratinizacéo
folicular; colonizacéo bacteriana por Cutibacterium acnes (C. acnes), e resposta inflamatoria
nos foliculos (COSTA, 2018). A crescente producdo de sebo pelas glandulas sebaceas resulta
em excesso de oleosidade, deixando os poros obstruidos e ocasionando o surgimento de
cravos, espinhas e comeddes. Além disso, a proliferacdo bacteriana gera inflamacdo na
glandula sebécea. Por isso, a acne pode ser classificada em diferentes tipos e graus, o que
facilita seu diagnostico fisico (CAZAROTTE, 2024).

As causas da acne podem ser hormonais, e da mesma forma pode ocorrer por outros
fatores como: alimentagdo, disbiose intestinal, estresse, tabagismo, uso e interrupcéo de
anticoncepcional, gravidez, menopausa, obesidade, sindrome do ovario policistico e
sindromes metabdlicas. Os disturbios enddcrinos séo os principais causadores da acne da
mulher adulta, pois os hormonios androgénicos afetam os receptores cutaneos da pele
ocasionando lesdes inflamatdrias e aumento de sebogénese. Outras razées também podem ser
levadas em consideracdo como: predisposicdo genética, alimentagdo, gestagdo, estresse
(CAZAROTTE, 2024).
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Em casos de mulheres com hiperandrogenismo, o diagnéstico € dado por meio da
solicitacdo de exames para verificar as dosagens hormonais (BAGATIN et al., 2019). Os
principais exames hormonais relacionados a alteracdo na mulher e que devem ser
Investigados s&o: sulfato de dehidroepiandrosterona (SDHEA), testosterona total e livre, FSH
(hormbnio foliculo estimulante) e o LH (horménio luteinizante), prolactina (PRL), 17-
hidroxi-progesterona e di-hidrotestosterona (DHT) e ultrassonografia transvaginal para
visualizacdo dos ovarios. Tanto os exames hormonais quanto a ultrassonografia devem ser
realizadas em fase folicular, entre o primeiro e quinto dia de ciclo menstrual (RIBEIRO et al.,
2015).

Apbs o diagndstico com base nos resultados das dosagens hormonais, fica mais fécil
para o profissional estabelecer um tratamento personalizado. Em suma, o tratamento da acne
hormonal pode ser dividido em abordagens terapéuticas. tOpica, Sistémica, estético e
aternativos. Os agentes tépicos sdo retindides, antimicrobianos e antibidticos. Os sistémicos
incluem terapéuticas hormonais, antibidticos e retindides. Nesse sentido, o0 objetivo do
tratamento dessa patogénese se volta ao controle da producdo de sebo, normalizacdo da
epitelizacdo folicular, inibicdo da proliferacéo bacteriana, e reducdo da inflamagdo da acne
(COSTA, 2018).

1.1 Problematizacéo

A acne na mulher adulta afeta de 12% a 54% da populacdo feminina mundial,
manifestando-se em mulheres com idade superior a 25 anos. Essa patologia androgénica
torna-se um problema tanto fisico como emocional. No &ambito fisico ha lesdes,
hi perpigmentac&o, cicatrizes no rosto e corpo, ja no emociona afeta sua autoestima, relacoes
pessoais, sociais e consequentemente a perda de sua qualidade de vida (FOX et al., 2016;
RIBEIRO et al., 2015).

Essa condicéo é consequentemente agravada por distarbios hormonais rel acionados
ao ciclo menstrual, alimentacdo, doencas, predisposicdo genética, uso de medicamentos,
menopausa e uso de contraceptivos. A complexidade na regulacdo hormona na mulher
propde uma abordagem de diagndstico e tratamento mais facilitado, possibilitando que o
diagnostico e o tratamento sejam rapidos e mais eficazes, reduzindo assm 0s impactos
causados por patologia, tanto no ambito fisico como no emocional (SANTOS et al.,
2024).

Embora a acne sgja facil de ser identificada apenas com o exame fisico dos sinais

cuténeos da pele, se faz necessario um diagnéstico laboratorial completo para verificar
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indicios de hiperandrogenismo e outros disturbios endécrinos (SANTOS et al., 2015). Desse
modo, o presente estudo visa identificar o seguinte problema: Como fatores extrinsecos e as
variagdes hormonais da mulher afetam a acne na fase adulta e quais sdo as abordagens
especificas para o diagnostico clinico, laboratorial e quais tratamentos devem ser adotadas

nessa etapa?

1.2 Justificativa

Conhecendo a dificuldade de diagndstico e tratamento, este estudo tem o propdsito
de esclarecer sobre a acne na fase adulta da mulher, chamada de inicio tardio, referente aos
fatores extrinsecos e os desequilibrios hormonais androgénicos, que sdo formados na glandula
adrenal e ovarios femininos, atingindo a unidade polissebacea e levando a outras patologias
no corpo damulher (RIBEIRO et al., 2015; COSTA, 2018).

As consequéncias da acne em mulheres adultas, especialmente quando associadas as
cicatrizes residuai s permanentes, exercem impacto expressivo sobre a autoestima, o bem-estar
psicossocia e a qualidade de vida das mulheres, podendo comprometer significativamente sua
interacdo social. Portanto, entender essa questdo € crucial para esclarecer incertezas no
diagndstico clinico e laboratorial das mulheres que estdo enfrentando esse desafio, tanto no
ambito clinico quanto laboratorial, favorecendo uma abordagem terapéutica mais assertiva e
individualizada para mulheres acometidas por essa afeccdo cutanea de natureza inflamatéria
crénica (FOX et al., 2016).

O intuito desse trabalho € informar mulheres e profissionais da salde sobre a
relevancia dessa doenca inflamatéria e androgénica, para facilitar o diagnéstico e tratamento,
e a importancia de buscar profissionais qualificados para o tratamento dessas mulheres que

sofrem com a doenca na fase adulta.

1.3 Objetivos
1.3.1 Geral

Explorar a acne em mulheres adultas, considerando os fatores extrinsecos e
androgénicos envolvidos, além dos métodos de diagnostico e opgdes de tratamento

disponiveis.

1.3.2 Especificos
e Entender a histologia da pele, destacando suas camadas e as estruturas anexas que a

compdem.
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e Esclarecer aformac&o da acne nas unidades pil ossebaceas e glandul as sebéaceas.
¢ Entender como a acne se desenvolve, incluindo as causas, sua fisiopatologia, formas
de classificac8o e maneiras de identifica-la.

o Citar os exames hormonais relevantes para o diagnéstico.

1.4 Procedimentos metodol 6gicos

O presente trabalho trata-se de uma revisdo de literatura de pesquisa bibliogréfica,
exploratéria e qualitativa. O assunto escolhido baseia-se em informagdes por intermédio de
pesguisas, conceito, sintomas, diagnostico e tratamento pertinentes a acne na mulher adulta,
proporcionando informagdes significativas sobre o tema abordado.

Uma revisdo de literatura e exploratéria baseia-se em um tema a ser abordado e
debatido, com a finalidade de obter conhecimento a respeito do tema escolhido. A revisdo
literdria € feita uma pesquisa bibliografica e fundamentada em literaturas ja veiculadas em
formato de artigos cientificos, livros, revistas cientificas e pesquisas (MARTINS et al., 2018).

Diante disso, a pesquisa sera conduzida por meio da coleta de dados, com abordagem
qualitativa, empregando-se uma andlise sistémica das temaéticas relacionadas, bem como a
busca por conexdes e padres que permitam integrar teses e probleméticas dos estudos em
guestdo. Essa metodologia possibilitard uma compreensdo mais aprofundada do tema
abordado, permitindo, assim, uma distincdo mais clara do tema em foco (CLACK;
CRESWELL, 2015).

Este trabalho foi realizado entre os anos de 2024 e 2025. Para sua redlizagdo foram
utilizados, livros e artigos cientificos disponiveis nos Ultimos 10 anos, pelas plataformas de
busca: Pubmed, Lilac, Scielo, com as seguintes palavras-chaves. acne da mulher adulta, ache
vulgar, acne hormonal, exames para acne hormonal, tratamento para acne, causas da acne.
Foram utilizados artigos escritos em portugués e inglés publicados entre os anos de 2014 até o
ano de 2024.



2. REVISAO DE LITERATURA

2.1 Histologia da Pele

A pele humana constitui-se cerca de 16% do peso corporal, sendo considerada como
0 maior 6rgdo do corpo. Sua finalidade é proteger o organismo formando uma barreira fisica
do ambiente interno para o externo (BERNARDO, 2019). Além de criar uma barreira de
protecdo contra agentes patogénicos, contribui para a regulacdo da temperatura corporal,
apresenta funcdo imunolégica, impede a perda de agua e proteinas, excreta substancias
toxicas atraves do suor, participa dos sentidos sensoriais, atua ha producéo de vitaminaD e na
sintese de horménios (DE AQUINO JUNIOR, 2019).

Histologicamente, a pele corresponde ao maior e mais pesado 6rgado do corpo e é
constituida por duas camadas, sendo elas: epiderme e derme. Ainda, abaixo da derme,
localiza-se 0 tecido subcutaneo (Figura 1). A epiderme € a camada mais superficid, ja a
derme € uma camada mais profunda; ambas ndo sdo isoladas entre s e dependem uma da
outra. O tecido subcuténeo ndo faz parte da pele, mas faz a ligacédo da pele com outros 6rgéos
(ALVESet al., 2019).

Figura 1: Esquemadapele

Mo ey Lwswss
P

2

-------

Fonte: (DOMANSKY ; BORGES (2014)
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2.1.1 Camadas da pele e tecido subcutaneo

A epiderme € a camada mais superficial da pele, composta por tecido epitelia
estratificado pavimentoso queratinizado. Na epiderme sdo encontrados queratindOcitos,
melandcitos, células de Langherans e células de Merkel. E subdividida em cinco camadas, da
mais superficial para a mais profunda (Figura 2), sendo elas: camada cornea, que gera defesa
contra fatores externo e desidratacéo; camada lUcida, que forma uma protecdo mecéanica em
regides de pele mais espessa; camada granulosa, a qua forma uma barreira contra a perda de
agua; camada espinhosa, formando a resisténcia estrutural e camada basal, que regenera e
protege apele (HARRIS, 2018; ALVES et al., 2019).

Figura 2: Camadas da epiderme

Fonte: DOMANSKY, BORGES (2014).

A derme é um tecido conjuntivo situado abaixo da epiderme, que oferta nutrigdo e
sustentacdo para a primeira camada da pele. Ela € composta por fibras colégenas e elasticas,
as quais sdo produzidas pelos fibroblastos, garantindo a sustentacdo, elasticidade e resisténcia
da pele. E responsavel pela termorregulaciio e vascularizagdo e em Sseus anexos S30
encontradas glandulas sebaceas, glandulas sudoriparas, foliculo piloso e terminages nervosas
(ABBADE, 2023). A derme tem sua espessura variavel entre 1 a4 mm, sendo constituida por
duas camadas: derme papilar e dermereticular (RIVITTI, 2018).

A derme papilar é congtituida por tecido conjuntivo frouxo, predominantemente
formado por fibras coldgenas finas e fibroblastos, os quais desempenham papel fundamental
na ancoragem da epiderme a derme subjacente, promovendo coesdo e estabilidade entre essas

camadas cuténeas (HARRIS, 2018). Por sua vez, a derme reticular € composta por tecido
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conjuntivo denso ndo modelado, caracterizado por uma disposicdo irregular de fibras
colégenas espessas, que conferem resisténcia mecéanica e easticidade a pele. Nesta camada
mais profunda da derme, encontram-se estruturas anexiais essenciais, como os foliculos
pilosos, as glandulas sebéceas e as glandulas sudoriparas, cuja presenca esta diretamente
rel acionada & manutencéo da homeostase cutanea (ABBADE, 2023).

O tecido subcutaneo, antes chamado de hipoderme, ndo faz mais parte das camadas
da pele. Ele é composto por tecido adiposo, tecido conjuntivo frouxo, além de vasos
sanguineos e nervos. Ademais, exerce fungé@o na reserva de energia metabdlica, isolamento
térmico contra frio e calor, amortecedor de impactos e suporte estrutural, se conectando aos
0ssos através do tecido conjuntivo. A espessura da hipoderme pode variar de tamanho
dependendo do local do corpo, sexo e idade, correspondendo a aproximadamente 15% a 30%
do peso corporal (ALVES et al., 2019).

2.1.2 Microbiota da pele

A pele, como sendo o0 maior 6rgdo do corpo humano, compde um ecossistema
extremamente complexo, habitado por diversos microrganismos que formam a microbiota
cutanea, a qual exerce fungdes essenciais para a preservacdo da salde dermatoldgica,
colonizando diferentes areas da pele, como a epiderme e estruturas anexas, como os foliculos
pilosos e glandulas sebaceas (COSTA, 2024; SIVIERI, 2021).

A microbiota da pele corresponde ao conjunto de diversos microrganismos que
colonizam a superficie cuténea, exercendo funcdes para a manutencéo da homeostase e para
sallde da pele. A microbiota € congtituida por um ecossi stema microbiano altamente complexo
e diverso, composto por bactérias, sendo a Cutibacterium acnes uma delas, principal bactéria
da acne; fungos, virus e outros micro-organismos que colonizam de forma permanente ou
transitoria a epiderme (ANDRADE, 2023). Este ecossistema microbiano participa ativamente
de processos fisiologicos relevantes como a modulacdo da resposta imune, 0 metabolismo
lipidico e aregulacdo dos mecanismos inflamatorios (SIVIERI, 2021).

A preservacdo do equilibrio dessa microbiota é essencial para aintegridade funcional
da barreira epidérmica, pois ela exerce protecdo contra agentes patogénicos combatendo e
impedindo a colonizagdo desses agentes na pele, e prevenindo o desenvolvimento de diversas
doencas dermatologicas. O desequilibrio na composicéo e funcdo da microbiota da pele se
caracteriza na reducdo da diversidade microbiana, ou pelo crescimento de vérias espécies

patogeénicas, resultando em um mecanismo chamado dishiose cutanea (COSTA, 2024).
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2.1.5 Unidade polissebécea e glandul as sebaceas

A unidade pilossebacea € uma estrutura morfofuncional integrada, composta pelo
foliculo piloso, glandula sebacea, musculo eretor do pelo e ducto excretor, desempenhando
funcbes essenciais como a producdo de sebo, o crescimento dos pelos e a regulacdo térmica
cutanea. Sua integridade é fundamental para a manutencdo da hidratacdo da pele, da barreira
epidérmica e da homeostase térmica. Alteragdes estruturais ou funcionais nessa unidade estéo
intimamente relacionadas a fisiopatogénese da acne, uma vez que disfuncOes sebéceas e
processos inflamatérios desencadeados localmente contribuem significativamente para o
desenvolvimento e a perpetuacdo das lesdes acneicas (ABBADE, 2023).

A glandula sebécea esta ligada ao foliculo piloso e localizada na camada dérmica. E
classificada como uma glandula exdcrina, que tem funcdo de produzir e secretar sebo no canal
do foliculo piloso, 0 qual sera transportado para a superficie da pele e pelos, atuando como
um hidratante natural. A composi¢éo do sebo é um conjunto de lipidios com triglicerideos,
acidos graxos, ceras edtratificadas, esqualeno e ésteres de colesterol (HARRIS, 2018). A
producdo do sebo é regulada pelos hormbnios, principalmente os androgenos, e sdo
desenvolvidas nos recém-nascidos pela transferéncia de androgénios maternos, porém, sao
ativadas apenas na puberdade (RIVITTI, 2018).

A crescente producdo de sebo resulta em excesso de oleosidade, deixando os poros
obstruidos, criando, assim, um ambiente propicio a anaerobiose para a proliferacéo bacteriana,
da C. acnes, cuja presenca esta associada a inducdo de respostas inflamatorias locais
(CAZAROTTE, 2024). Como consequéncia, ocorre o desenvolvimento de lesdes clinicas
tipicas da acne, incluindo comeddes, papulas, plstulas e, em casos mais severos, cistos
(HARRIS, 2018).

2.2 Acne

A acne € uma afeccdo dermatolégica de natureza inflamatéria que acomete as
unidades pilossebéceas, manifestando-se em distintas faixas etérias, incluindo adolescentes,
adultos jovens e individuos em idade adulta, independentemente do sexo. Clinicamente,
caracteriza-se pela presenca de lesdes cutaneas como, comeddes abertos e fechados, papulas e
pustulas, podendo evoluir, em formas mais graves, para nédul os e cistos (BOREM, 2018). As
areas anatbmicas mais frequentemente atingidas incluem face, regido como colo, ombros e
dorso, locais que concentram maior densidade de glandulas sebéceas, 0 que favorece a

instalacdo e progressado do quadro acneico (COSTA, 2021).
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2.2.1 Fisiopatologia da acne

A fisiopatol ogia da acne envolve fatores que se combinam para causar obstrucéo dos
foliculos pilosos e inflamacdo na pele (Figura 4). Esse processo € dividido em quatro
principais mecanismos. producdo excessiva de sebo, hiperqueratinizagdo dos foliculos,
colonizacdo bacteriana pela Cutibacterium acnes e a resposta inflamatoria nos foliculos
(COSTA, 2018).

A hiperproducdo de sebo caracteriza-se por um aumento excessivo de sebo nas
glandulas sebéceas estimulada pelos hormbnios androgénicos. A hiperqueratinizagdo é o
aumento e acumulo de células queratinizadas no interior do foliculo piloso, o que resulta em
obstrucdo dos foliculos, obstruindo os poros e ocasionando comeddes. Ja a proliferacdo de
bactérias acontece, pois o foliculo obstruido forma um ambiente propicio para o crescimento
da bactéria C.acnes e a inflamac&o se da quando a proliferacdo da bactéria libera enzimas e
substancias inflamatérias contribuindo para a irritacdo do foliculo e resposta inflamatoria,
entdo as células do sistema imunoloégico migram para o foliculo obstruido ocasionando a

formacéo de papulas e pustulas (BOREM, 2022).

Figura 3: Unidade pilossebacea e os quatro fatores patogénicos da acne
vulgar
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Fonte: (Moradi Tuchayi et al.,2015).

2.2.2 Classificagéo daAcne

A acne vulgar apresenta-se clinicamente sob duas formas. inflamatéria e néo
inflamatéria. ndo inflamatdria € representada pelos comeddes, que correspondem a lesdes
resultantes da obstrucéo folicular por sebo e queratina. Esses comeddes subdividem-se em
abertos, popularmente conhecidos como cravos pretos, nos quais 0 material obstrutivo esta em
contato com o meio externo, e fechados, denominados cravos brancos, nos quais o contelido
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permanece recoberto pela pele. Ja a forma inflamatéria da acne é caracterizada pelo
desenvolvimento de lesdes decorrentes da proliferacéo bacteriana e resposta imunologica. As
manifestacBes clinicas incluem papulas, pustulas, nédulos e cistos, variando conforme a
intensidade do processo inflamatério (COSTA, 2018)

Clinicamente, para se obter um diagndstico mais preciso e facilitar a sua visualizacéo,
a acne e suas lesdes podem ser classificadas em quatro graus, sendo elas. grau 1. acne
comedonica, forma leve da acne, ndo inflamatoria, com comeddes abertos e fechados,
normalmente afeta apenas o rosto. Grau 2: acne papulopustulosa, presenca de lesbes
inflamatdrias como papulas e pustulas, afetando o rosto, pescoco, térax e costas. Grau 3: acne
nodul o-cistica, apresenta comeddes, papulas e pustulas, no entanto a inflamagéo pode ser téo
intensa que resulta em nédulos que podem evoluir para cistos. Grau 4. acne conglobata,

apresentam nodulos inflamatérios e cistos levando a formacdo de abscessos (Figura 5)

(OLIVEIRA €t al.,2020).

Figura 4: Classificagdo dos 4 niveis da acne

Grau | - Acne comeddnica Grau 2 - Acne papulopustulosa

Fonte: Dermatology Online Atlas.1
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2.2.3 Causas da acne hormonal

A acne feminina esta relacionada a fatores extrinsecos e disturbios enddcrinos que
incluem o hiperandrogenismo (excesso de androgénios. testosterona e di-hidrotestosterona
DHT) no corpo da mulher. Os sinais clinicos associados ao hiperandrogenismo na mulher
aém da acne, sdo: hirsutismo, alopecia, distUrbios psicoldgicos, distirbios menstruais,
disfuncdo ovulatéria, infertilidade, sindrome metabdlica e sindrome de ovarios policisticos
(SOP). 70% de mulheres com hiperandregenismo relacionada a SOP apresentam acne
(ADDOR, 2010, RIBEIRO et al., 2015).

A acne de etiologia hormona em mulheres apresenta distribui¢cdo anatdmica caracteristica,
acometendo preferencialmente regiGes com elevada densidade de glandulas sebéaceas.
Clinicamente, suas manifestacfes sdo observadas predominantemente na face, com énfase nas
areas mandibulares, mentonianas, cervicais e malares, podendo ainda estender-se ao dorso e a
regido torécica (Figura 6). A predisposi¢ao dessas areas a formagao de |esdes acneicas decorre
da intensa atividade sebécea local, a qual €& exacerbada por alteragbes hormonais,
especiamente pelo aumento da agdo androgénica, que estimula a secrecdo sebaces,
favorecendo o processo de obstrucdo folicular e subsequente inflamacdo cutanea (BIGLIA,
2022).

Figura 6: A eB acne naregido mandibular e mentoniana

Fonte: RIBEIRO, BEATRIZ, 2016.

A secrecdo da acne hormonal € produzida pelas glandulas sebéaceas, a qua é
estimulada pelos hormdnios androgénicos como a testosterona e DHT. A enzima 5-dfa-
redutase atua como um conversor da testosterona em DHT, resultando em um andrégeno mais
potente e ativo nas glandulas sebéceas, levando a hiperproducéo de sebo e consequentemente
aacne (COSTA, 2018; RIBEIRO, 2018).
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2.2.4 Sistema enddcrino

A hipofise € uma peguena glandula enddcrina de grande importancia, localizada na
base do encéfalo, controlada pelo hipotadlamo e composta por duas partes principais, sendo a
adeno-hipofise conhecida como lobo anterior. A adeno-hipofise € responsavel pelo controle e
liberacdo dos hormonios chamados de Hormonio prolactina (PRL), hormonio luteinizante
(LH), horménio foliculoestimulante (FSH), horménio estimulador da tireoide (TSH),
horménio do crescimento (GH), hormdnio adrenocortical (ACTH) etc. Esses hormonios
estimulam os ovérios a produzir andrégenos, os quais estimulam as glandulas sebéceas,
favorecendo o surgimento da acne (KURABA, 2022).

2.2.5 Fatores contribuintes para a acne

A acne namulher adulta é multifatorial, ocasionada por vérios fatores que geram a
obstrucdo dos poros e inflamacdo da pele (OLIVEIRA, 2024). Além de ser causada por
fatores hormonais, é relacionada a outras causas como 0 estilo de vida e predisposicéo
genética, dém de outros fatores como alimentacdo, uso de medicamentos, uso de
anabolizantes, disbiose intestinal, estresse, tabagismo, uso de anticoncepcionais hormonais
contendo progestagenos, gravidez, menopausa, obesidade, sindrome do ovéario policistico,
fatores esses que contribuem para a formagdo e inflamacdo da acne (RIBEIRO, 2015;
FANTIN, 2022).

Mulheres diagnosticadas com acne relatam aumento das lesdes cutaneas apos a
ingestdo de determinados alimentos, sugerindo uma possivel correlacdo entre a dieta e a
atividade inflamat6ria da doenca. Os alimentos mais citados sdo: chocolates, carboidratos com
alto indice glicémico, laticinios, gluten e alimentos gordurosos (COMIN, 2011)

O edtilo de vida alimentar com um elevado indice glicémico promove um aumento
dos niveis séricos de insulina, 0 que desencadeia a proliferacéo acelerada de queratinécitos. O
indice glicémico esta relacionado ao tempo de digestdo, absorcéo e liberagcdo de glicose dos
alimentos, e evando os niveis de glicose no sangue apos aingestdo de carboidratos (MOURA,
2007; COMIN, 2011). O indice glicémico contribui para o crescimento folicular desregulado
e para a intensificagdo da producdo de andrégenos pelas glandulas suprarrenais; aém disso,
modifica a composi¢do lipidica do sebo cuténeo, favorecendo um ambiente pro-inflamatério e
aumentando a comedogénese, fatores ligados a patogénese da acne (COMIN, 2011;
FREITAS, 2021).

Os produtos lacteos podem contribuir para o desenvolvimento da acne em virtude de

uma série de fatores interrelacionados, incluindo a presenca de horménios bioativos no leite, 0
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aumento dos niveis de insulina e a ativagdo de respostas inflamatorias no organismo. Entre os
derivados mais comuns estéo o leite, iogurte, queijo, manteiga, entre outros (OLIVEIRA,
2014; LEITE, 2014).

O consumo de alimentos com alto teor de aglicar, como o chocolate, pode resultar em
um aumento nos niveis de IGF-1 (fator de crescimento semelhante a insulina), um horménio
envolvido na intensificacdo da producdo de sebo e na proliferacdo celular nos foliculos
pilossebaceos, fatores que favorecem a formacdo de acne. O chocolate ao leite, por conter
leite e seus derivados, pode contribuir para 0 agravamento da acne devido a presenca de
horménios naturais presentes nesses produtos, além das gorduras saturadas e trans, que
induzem inflamacao sistémica, exacerbando o processo inflamatério na pele (COSTA, 2010).

O consumo de alimentos ricos em gluten, particularmente agueles com alto indice
glicémico, pode resultar em um aumento nos niveis de insulina e IGF-1 (fator de crescimento
semelhante a insuling). Esse aumento hormonal pode estimular a produgcdo de andrégenos,
horménios sexuais masculinos, 0s quais, por sua vez, promovem o aumento da secrecdo de
sebo pelas glandulas sebaceas. Além disso, o glaten pode induzir uma resposta inflamatoria
no organismo, especialmente em individuos com sensibilidade ao gldten ou condigdes clinicas
como adoencaceliaca (LOBO, 2017).

A acne medicamentosa € uma condicdo dermatolégica de origem multifatorial,
resultante da interacdo entre agentes farmacol 6gicos e a fisiologia cutanea. Diversos farmacos
estdo associados a sua etiopatogenia, com destagque na pratica clinica para os corticosteroides,
contraceptivos orais e a vitamina B12 (KATLU 2023). Além desses, substancias como
isoniazida, testosterona, litio e determinados agentes quimioterdpicos também apresentam
correlacdo com o desenvolvimento dessa afeccdo cutanea. A descontinuacdo do féarmaco
responsavel pode levar a melhora do quadro acneico (SOUZA, 2022; SANTOS, 2022).

O uso de esteroides anabolizantes esta fortemente correlacionado ao surgimento ou
agravamento da acne, sendo esses compostos sintéticos derivados da testosterona, um
hormoénio androgénico responsavel pela regulagcdo da producdo sebacea e pela diferenciacéo
dos gueratindcitos. O aumento dos niveis de androgenos induzido pelo uso dessas substancias
estimula a hiperatividade das glandulas sebaceas, favorecendo a obstrucdo dos foliculos
pil ossebéceos e desencadeando processos inflamatérios na pele (SOUZA, 2022).

A dishiose, tanto do trato gastrointestinal quanto da pele, esta intimamente
relacionada a patogénese e a progressdo da acne no corpo humano. O desequilibrio da
microbiota intestinal pode comprometer a integridade da barreira intestinal, e desencadear

respostas inflamatorias sistémicas, e influenciar a regulagdo hormonal, resultando em um
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ambiente propicio ao desenvolvimento da acne (PRIESTER, 2023). A dishiose cutanea pode
contribuir para a proliferacdo exacerbada de microrganismos especificos e para a modificacéo
da composicéo lipidica do sebo, favorecendo o surgimento da patologia. Dentre os principais
fatores envolvidos nesse desequilibrio cutaneo, destacam-se a proliferacdo descontrolada de
C. acnes, areducdo de microrganismos comensais benéficos e 0 aumento da secrecéo sebacea
(VIEIRA, 2022; FERREIRA, 2023).

O estresse desempenha um papel relevante na fisiopatologia da acne, pois regula de
forma complexa diversos mecanismos enddcrinos e imunoldgicos que participam na
fisiopatologia e no agravamento do quadro acneico. A resposta fisiol0gica ao estresse envolve
a ativacdo do eixo hipotalamo-hipéfise-adrenal (HHA), resultando na liberagdo de hormaonios
adrenocorticais, os quais estimulam a glandula suprarrena a produzir cortisol (NUNES,
2024). O cortisol promove 0 aumento da secrecdo sebécea, favorecendo a obstrugdo dos
foliculos pilossebaceos e criando um ambiente propicio para a proliferacdo bacteriana,
contribuindo para aformacao e inflamacéo das lesdes acneicas. Além do mais, o cortisol pode
interagir com hormdnios androgénicos, como a testosterona, intensificando desequilibrios
hormonais que desempenham um papel central na patogénese da acne. (RODRIGUES, 2019).

O tabagismo constitui um fator relevante no contexto das alteragdes dermatol égicas,
estando associado tanto a predisposicdo quanto ao agravamento de quadros acneicos. Seus
efeitos preudiciais sobre a pele decorrem de mecanismos fisiopatoldgicos complexos,
envolvendo a intensificagdo do estresse oxidativo, a manutencdo de um estado inflamatorio
cronico e adisfungéo da atividade das glandul as sebéceas (COSTA, 2018).

Compostos toxicos presentes na fumaga do cigarro, como radicais livres,
hidrocarbonetos arométicos policiclicos e metais pesados, desencadeiam reacdes oxidativas
gue comprometem a integridade estrutural das células cutaneas e perpetuam a inflamacéo
local. Tais processos afetam diretamente a homeostase da unidade pilossebéacea, favorecendo
0 desenvolvimento de lesdes acneicas, 0 tabagismo exerce impacto negativo sobre os
mecanismos de reparo tecidual, retardando a cicatrizagdo e contribuindo para a persisténcia e
agravamento das manifestaces inflamatoérias cutaneas (KUTLU 2023).

Os progestagenos, derivados sintéticos da progesterona, sdo amplamente utilizados
em contraceptivos hormonais e apresentam atividade androgénica, podendo modular a
resposta dos receptores androgénicos na pele. Essa interaco estimula a producéo de sebo
pelas glandulas sebéceas e favorece o desenvolvimento de acne (REQUENA, 2020). Além
disso, os progestagenos podem contribuir para a inducdo de um estado inflamatério cronico,

estimulando a acne inflamatéria e tornando as lesbes cuténeas mais persistentes. Entre os
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principais progestagenos associados a esse efeito, destacam-se aquel es presentes em métodos
contraceptivos como as minipilulas (desogestrel, levonorgestrel, noretisterona), as injecoes
contraceptivas e os dispositivos intrauterinos hormonais (BATISTA, 2004; ARAUJO, 2016).

A acne na gestacdo é uma manifestacdo dermatologica decorrente das alterages
hormonais inerentes a gravidez. Durante esse periodo, observa-se um aumento significativo
nos niveis de hormbnios como estrogénio, progesterona, e prolactina, 0s quais exercem
influéncia direta sobre diversos processos fisiologicos, incluindo a manifestacdes cuténeas
(FANTIN, 2022). No segundo e terceiro trimestres h4 uma elevacdo na concentragdo de
androgenos, o que intensifica a producdo sebécea e favorece a obstrugdo dos foliculos
pilossebaceos, contribuindo para o desenvolvimento de lesdes acneicas. Na maioria dos casos,
essa condicdo manifesta-se precocemente na gestacao e tende a regredir espontaneamente no
periodo pés-parto (PINHEIRO, 2022).

Durante o periodo da menopausa, ocorre uma reducao na producdo de estrogénios no
corpo da mulher, o que resulta em um desequilibrio enddcrino significativo. Em decorréncia
desse declinio, os andrégenos, especidmente a testosterona, passam a exercer maior
influéncia fisiologica, cuja atividade biol 6gica se intensifica em virtude da queda estrogénica,
ainda que suas concentracBes séricas permanecam inateradas. O aumento da atividade
androgénica influencia diretamente as glandulas sebéceas, promovendo hiperproducdo de
sebo, contribuindo para a obstrucdo folicular e o consequente surgimento da acne
(RODRIGUES, 2024).

A acne em pessoas com obesidade apresenta correlacdo significativa com alteracoes
sistémicas de natureza metabdlica, hormonal e inflamatéria, as quais impactam diretamente a
funcionalidade da unidade pilossebécea (BOZA, 2010). A obesidade, definida pelo acimulo
de tecido adiposo e pela presenca de um estado inflamatério cronico de baixa intensidade,
promove disfuncdes no eixo endécrino e imunoldgico, destacando-se 0 aumento dos niveis
séricos de insulina e a resisténcia a sua agdo. Esses fatores interagem de forma complexa e
contribuem para 0 agravamento da atividade sebécea, da hiperqueratinizagdo folicular e da
inflamacdo cuténea, resultando no desenvolvimento ou agravamento do quadro acneico
(COSTA, 2010).

A acne associada a Sindrome dos Ovarios Policisticos (SOP) apresenta causas
multifatoriais, sendo fortemente influenciada por disfun¢des hormonais e metabdlicas. A SOP
€ caracterizada pela hiperproducéo de androgenos, incluindo testosterona, androstenediona e
di-hidrotestosterona (DHT), os quais exercem um efeito direto sobre as glandulas sebécess,

intensificando a secregdo sebécea e favorecendo a obstrucéo folicular (FRUTUSO, 2018) A



26

desregulacdo hormonal caracteristica da SOP pode contribuir para um estado inflamatério
crénico, 0 que ndo apenas agrava o quadro acneico, mas também favorece sua persisténcia e
severidade (MARTINS. 2006; FREIRE, 2019).

Além disso, a resisténcia a insulina, frequentemente observada em pacientes com
SOP, leva a niveis elevados desse horménio circulante, estimulando a sintese do fator de
crescimento semelhante a insulina IGF-1 (FREIRE, 2019). Esse fator promove tanto a
hiperatividade sebécea quanto a proliferacdo acelerada de queratinécitos nos foliculos
pilossebaceos, predispondo a formagdo de comeddes e ao desenvolvimento de processos
inflamatérios (MARTINS, 2006; FRUTUSO, 2018).

2.3 Diagnostico

O exame fisico para visudizar 0 grau da acne, juntamente com a anamnese
detalhada, deve ser feito com informagBes como tempo de inicio da acne, uso de
medicamentos, uso de contraceptivo, ciclo menstrual, alimentacdo, tabagismo e estresse. O
diagnostico laboratorial preciso deve ser solicitado para mulheres que tenham presenca da
acne resistente a terapias convencionais e que tenham suspeita de hiperandrogenismo
(RIBEIRO et al, 2015).

Os exames laboratoriais devem incluir a coleta de sangue durante a fase folicular
para medir diversos hormoénios, como testosterona total e livre, DHEA, DHT, FSH, LH,
prolactina, 17-hidroxi-progesterona e ultrassom transvagina (ALSAIE, 2016). Para a
dosagem de parametros hormonais em andlises laboratoriais, a amostra sanguinea é coletada
em tubos com tampa amarela contendo gel separador e ativador de coagulo, ou em tubos com
tampa vermelha, sem aditivos ou com ativador de coagulacdo, a coleta deve ser
preferencialmente realizada em condicdes de jejum de 8 a 12 horas. A coleta para o exame de
prolactina recomenda-se repouso de 15 a 30 minutos para evitar resultados alterados
(PIMENTA, 2016).

2.3.1 Exames hormonais e ultrassonografia transvaginal

A testosterona € um hormonio esteroide androgénico que desempenha um papel
crucia tanto nafisiologia masculina quanto feminina, influenciando vérios aspectos da salde.
Em homens a testosterona € produzida principalmente nos testiculos, nas mulheres, sua
producdo ocorre nos ovarios e nas glandulas adrenais, com uma pequena quantidade sendo
gerada em tecidos periféricos a partir da conversdo da androstenediona. A sintese da

testosterona ¢ mediada pelas enzimas 173-hidroxiesteroide desidrogenase e 5-a-redutase, que
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convertem a testosterona em di-hidrotestosterona (DHT), uma forma mais potente que se liga
com maior afinidade aos receptores androgénicos (LIMA, 2021; ROCHA et al, 2023).

E dividida em testosterona total e livre, sendo que a testosterona total € a juncdo de
todas as testosteronas no sangue ligada as proteinas e na formallivre; ja atestosteronalivre é a
forma de testosterona no sangue que ndo esté ligada a nenhuma proteina, podendo interagir
com as células do corpo e se ligar aos receptores androgénicos. Os niveis normais de
testosterona livre podem variar dependendo da idade, do sexo e do laboratorio que realiza a
andlise. Em mulheres, esses niveis sdo significativamente mais baixos, variando de 0,3 a 1,9
ng/dL. Ja nos homens, os valores sGo mais elevados, situando-se entre 5 e 21 ng/dL (ROCHA
et a., 2023).

A DHEA e seu saulfato (SDHEA) sdo dois andrégenos ativos produzidos
principalmente pela zona reticular das glandulas adrenais. A DHEA é considerada o principal
pré-hormdnio, desempenhando um papel essencial na producdo de testosterona e estrogénio.
Seus niveis no sangue variam ao longo do dia, seguindo um ritmo circadiano, e sua meia-vida
€ de cerca de 25 minutos. Ja 0 SDHEA possui uma meia-vida mais longa, de
aproximadamente 10 horas, e seus niveis permanecem geralmente constantes ao longo do dia
(BURKHARDT et al., 2013). Ambos os hormonios circulam no organismo abundantemente
ao longo da vida reprodutiva feminina. Porém, suas concentragdes reduzem gradativamente
com a idade, o que criou indagagbes em que a reposicdo de DHEA e de SDHEA em
individuos daterceiraidade poderiater efeitos retardadores daidade (SCHNEIDER. 2017).

Nos ovarios, 0 DHEA e outros androgénios sdo sintetizados especialmente pelas
células da teca. A conversdo em androstenediona e testosterona ocorre neste mesmo local,
sendo transportadas para as células da granulosa (SWERDLOF, 2017). A enzima aromatase,
posteriormente, converte androstenediona e testosterona em estrona e 17p estradiol. O gene
responsavel pela sintese desta enzima tem sua expressao controlada de forma especifica da
célula, de espaco e de tempo € o que faz com que a producdo abundante de estradiol sgja
observada somente nas células murais da granulosa de foliculos antrais grandes e em cdlulas
|Uteas (SCHNEIDER. 2017).

O FSH é um hormdnio glicoproteico e é produzido pela hipofise anterior. E
relacionado ao desenvolvimento dos foliculos ovarianos, da producdo de estrogénio e
ovulacdo na mulher. Também participa da producdo do estrégeno e juntamente com 0s
hormonios androgenos e progesterona levam a formacdo da acne. No homem este hormdnio
tem como func&o regular a producéo de espermatozoides (NAVARRO, 2020). Este horménio
€ associado a fertilidade e a sua concentragdo no sangue auxilia na avaliagdo do
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funcionamento adequado dos testiculos e dos ovarios. Os valores de referéncia do exame FSH
variam conforme a idade e género da pessoa. Em especifico para a mulheres ele pode ser Util
para confirmar a menopausa (OLIVEIRA et al, 2016).

O horménio luteinizante, conhecido como LH, é produzido na hipéfise anterior,
trabalha em conjunto com o FSH nas mulheres. E de sua responsabilidade o amadurecimento
dos foliculos, ovulacdo e producdo de progesterona, exercendo um papel fundamental na
eficiéncia reprodutiva da mulher. Em homens, o LH também esta diretamente associado a
fertilidade, atuando exatamente nos testicul os e influenciando a producdo de espermatozoides.
Além dessas funcdes, o LH tem papel importante no auxilio do diagnostico de tumores na
hipéfise e adteracbes nos ovarios, como por exemplo a presenca de cistos (RIBEIRO, 2015).

A PRL € um hormbnio produzido pela hipéfise anterior e sua principal funcéo é a
producdo de leite materno na mulher. Niveis elevados de prolactina, chamado de
hiperprolactina, causam diminui¢do nos niveis do estrogeno e progesterona, o que reflete na
formacé&o da acne e outros sintomas. (KURABA, 2022). De acordo com os valores séricos de
referéncia da prolactina, sdo considerados normais. menor que 25n/mL em mulheres néo
gestantes e que ndo estegjam na fase de amamentacdo; mulheres gestantes, entre 9 ng/mL e
208ng/mL ; mulheres p6s menopausa, entre 1,8 ng/mL e 20 ng/mL e em homens, inferior a
15ng/mL (Brasil, 2020).

A 17-OHP é um horménio esteroide produzido no cortex adrenal e gbnadas. Através
da dosagem da 17-OHP consegue-se diagnosticar a deficiéncia da 21-hidroxilase que € o
marcador principa da Hiperplasia Adrenal Congénita (HAC), que leva ao aumento dos niveis
da 17-OHP causando o hiperandrogenismo na mulher (PINHEIRO, 2001). A dosagem deste
horménio € indicada para a avaliac8o dos estados intersexuais e do hiperandrogenismo, sendo
geralmente o primeiro exame solicitado, pois trata-se da causa mais comum de genitdia
ambigua. No monitoramento do tratamento da HAC é utilizada em conjunto com
androstenediona e testosterona para regulagem da dose do corticosteroide. Também é
indicada para diagndstico de tumores virilizantes das suprarrenais que cursam com defeito de
sintese, nos quais seus niveis encontram-se aumentados (RIBEIRO et al, 2015).

A ultrassonografia transvaginal € um método de imagem de natureza ecografica
amplamente empregado na avaliacdo das estruturas pélvicas femininas, possibilitando a
visualizacdo detalhada de 6rgéos como Utero e ovarios. Por meio de sua ata resolucéo, o
exame permite a identificacdo de ateragbes morfolOgicas e estruturais, tais como cistos,
nodul os e formagdes tumorais, contribuindo significativamente para a precisdo diagnésticaem

contextos ginecologicos. Dentre suas aplicacbes clinicas, destaca-se a investigagdo da
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sindrome dos ovarios policisticos (SOP), condi¢do endocrinometabdlica frequentemente
associada a hiperandrogenemia e considerada uma das principais etiologias da acne de padréo
hormonal em mulheres em idade reprodutiva (TEIXEIRA, 2007; ROSA et al., 2021).

2.4 Tratamentos

O tratamento da acne na mulher adulta tem a finalidade de controlar os fatores
hormonais que participam do surgimento e agravamento do quadro, além de combater os
mecanismos relacionados a patogenia da acne. Entre os objetivos terapéuticos, destacam-se:
reduzir a producéo de sebo, desobstruir poros, diminuir a inflamagéo, combater as bactérias e
prevenir lesdes (BOREM, 2022). O tratamento da acne pode ser diferente para cada caso
baseando-se nos aspectos clinico e caracteristicas individuais. As abordagens terapéuticas
podem ser empregadas de forma conjunta ou isolada (PEREIRA, 2019).

A abordagem terapéutica é dividida em tdpica e sistémica, e associagbes com
tratamentos estéticos. Os agentes topicos sdo retindides, antimicrobianos e antibidticos. Os
agentes sistémicos incluem terapéuticas hormonais, antibidticos e retindides (COSTA, 2018).
Na acne comedonica, por se tratar de grau leve e moderado, pode ser utilizado retinGides
topicos e tratamentos estéticos, e nos demais graus de acne deve-se utilizar combinagdes
sistémicas e fazer uso de terapias hormonais (RIBEIRO et al., 2015).

2.4.1 Tratamento tépico

O tratamento tOpico constitui uma abordagem terapéutica de primeira linha nos casos
de acne vulgar de grau leve a moderado, sendo também utilizado em quadros mais severos em
associacdo ao tratamento sistémico. Esses agentes sdo administrados por via cutanea, com
aplicacdo direta sobre as lesdes, geramente em aplicacdo diaria. A escolha do veiculo
dermatoldgico deve considerar as caracteristicas fisiologicas da pele do paciente, sendo
recomendada a formulagdo em creme para peles secas, devido a sua maior capacidade
emoliente, e em gel para peles oleosas, por sua leveza e menor potencial comedogénico
(BOREM, 2022).

Osretinoides sdo derivados da vitamina A, semelhantes ao acido retindico e possuem
acdo comedolitica e anticomedogénicos (inibicdo da comedogénese), prevenindo a formacéo
de novos comeddes, lesdes, producdo de sebo. Além disso, estimula a renovacgdo celular e
possui acdo anti-inflamatéria. Os retindides podem causar efeitos colaterais como irritagéo,

ressecamento e sensibilidade ao sol, especialmente no inicio do tratamento. Os retindgides
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mais comuns s30 tretinoina, isotretinoina e adapaleno, todos apresentando atividade
comedolitica semelhante (VINHAL et al., 2014).

O peroxido de benzoila € um agente bactericida contra a C.acnes, possui
propriedades antibacterianas, anti-inflamatorias e esfoliantes, podendo ser associado a outros
tratamentos como antibidticos tépicos e sistémicos, &cido azelaico e retindides topicos,
devendo ser utilizado em baixas concentracdes, pois possui acdo irritativa (RIBEIRO et al.,
2015). Adicionalmente, pode ser utilizado no tratamento de acne moderada e grave em
mul heres que estdo em tratamento hormonal sistémico (COSTA, 2013).

Os antibi6ticos topicos sdo recomendados em casos de acne de grau leve e moderado
com inflamacdes, agem de modo direto na pele, combatendo a bactéria C. acnes que € uma
das causadoras da acne, e reduzindo a inflamacdo. Os antibiGticos mais utilizados séo
eritromicina 2% a 4%, e a clindamicina 1%; seu uso deve ser combinado com outros
tratamentos topico como retindides tdpicos e com o peroxido de benzoila para reduzir os
efeitos colaterais, pois seu uso isolado pode desenvolver resisténcia bacteriana (COSTA,
2018; BOREM, 2022)

Os Acidos Alfa-Hidroxiacidos AHA sdo produzidos de forma organica, extraidos de
frutas, leite e cana de aglcar. Pertencem ao grupo carboxilico e sdo utilizados em
composi¢Bes cosmecéuticas em varios produtos de cosmeéticos e tratamento dermatol 6gico.
Eficazes para a esfoliacdo e renovacéo celular por sua capacidade de penetracéo da pele, sdo
utilizados frequentemente em tratamentos cuténeos, principalmente em casos de acne. Os
principais AHA sdo é&cido | &tico, &cido glicdlico, &cido mandélico, &cido citrico, &cido mélico,
acido tartarico, acido glicérico, acido ascorbico, acido glucénico. (MORALIS, 2023;

O é&cido azelaico regula a glandula sebacea, possui propriedades antibacterianas, anti-
inflamatorias e queratoliticas, diminui os comeddes abertos e fechados, atua na reducdo da
hiperpigmentacdo pos inflamatdria pela agdo inibitdria da tirosinaguinase. Algumas reactes
podem ser apresentadas como coceira, ardor e sensibilidade na pele; porém, tendem a
desaparecer apls quatro semanas. Sua atividade pode ser mais eficaz se associada com
clindamicina, alfa-hidroxiacidos e peroxido de benzoila (BARROS et al., 2020).

2.4.2 Tratamento Sistémico
O tratamento sistémico da acne é indicado para casos de ache moderada e grave, s80
utilizados medicamentos via oral como antibidticos, retindides sistémicos e antiandrégenos

gue atuam de forma ampla, circulando pelo sistema sanguineo e a cancando tecidos e orgaos.



31

O uso da terapia sistémica pode ser associado com farmacos tépicos em casos grave de acne
inflamatoria (BOREM, 2022).

Os antibioticos orais s80 utilizados em casos mais graves da acne e em situagdes que
SO o tratamento topico ndo € eficaz, atuando na reducdo da colonizagdo bacteriana e a
inflamag&o do foliculo. Os antibidticos mais utilizados no tratamento sdo das classes dos
macrolideos e tetraciclinas e devem ser associados com retindides tépicos, peroxido de
benzoila e antiandrogénicos, para evitar a resisténcia bacteriana. O uso de antibioticos oral e
topicos em conjunto sao contraindicados (DA SILVA, 2014; COSTA, 2018).

As tetraciclinas de segunda geracdo sdo denominadas em dociclina e minociclina,
atuam como inibidor da sintese da proteina das bactérias as impedindo de se proliferarem com
sua acdo antibacteriana e anti-inflamatéria (BARROS et al., 2020). Sdo eficazes no
tratamento da acne inflamatéria em casos graves e moderados, possuem menos efeitos
colaterais gastricos e maior solubilidade, S&o eficazes no tratamento da acne inflamatéria em
casos moderados e graves, apresentando menor incidéncia de efeitos colaterais
gastrointestinais e maior solubilidade. Entre os efeitos adversos, destaca-se a
fotossensibilidade associada a doxiciclina, enquanto a minociclina pode causar cefaeia, |Upus
induzido, hiperpigmentacdo cuténea e hepatite (DA SILVA, 2014).

A familia dos macrolideos é composta por eritromicina a azitromicina, que atuam
inibindo a sintese proteica das bactérias, exercendo acdo anti-inflamatéria e antibacteriana.
Essa classe de farmacos é considerada a segunda opcgdo para o tratamento ora da acne,
especialmente em casos de resisténcia as tetraciclinas. No entanto, seu uso pode causar efeitos
adversos, como desconfortos gastrointestinais, além de favorecer o desenvolvimento de
resisténcia bacteriana quando utilizados por periodos prolongados. Sdo indicados
principalmente para o tratamento de acne leve a moderada (DA SILVA, 2014; SILVA et al.,
2023).

A isotretinoina, da classe dos retindides, € um derivado da vitamina A. Atua nos
quatros fatores da acne, reduzindo o tamanho das glandulas sebéceas, reduzindo a secregdo
sebécea e também reduz a colonizag3o de bactérias e a inflamagdo (LIMA et al., 2013). E o
tratamento mais eficaz contra a acne grave e nodulo-cistica, e em casos que a acne € resistente
a outras terapias. Os efeitos colaterais da isotretinoina sGo pele e mucosas secas e
descamativa, fotossensibilidade, sangramento nasal, ateragGes de humor e emocionas e
alteracbes das enzimas hepéticas. E necessario o uso de contraceptivos durante o tratamento,
evitando gravidez (COSTA, 2018).
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Os antiandrogénicos integram o tratamento hormona da acne, atuando por meio do
bloqueio dos receptores androgénicos ovarianos e adrenais, 0 que impede a acdo desses
hormonios na pele. Com a inibi¢cdo dos androgénios, ocorre a reducdo da producdo de sebo,
contribuindo para a diminuicdo da acne e de outras manifestagbes associadas ao
hiperandrogenismo (BARROS et al., 2020). Os antiandrogenos sdo muito eficazes no caso da
acne hormonal da mulher, hiperandrogenismo e casos de acne resistente a outros tratamentos.
A terapia com antiandrégenos pode ser dividida em trés categorias de medicamentos:
bloqueadores dos receptores androgénicos, como a espironolactona, o acetato de ciproteronae
a flutamida; inibidores da produc&o androgénica ovariana e adrenal, como 0s contraceptivos
orais; e inibidores da producdo de androgenos pela suprarrenal, como os glicocorticoides
(COSTA, 2018).

2.4.3 Tratamentos Estéticos

As intervencdes estéticas destinadas ao tratamento da acne grau | e Il tém como
finalidade principal a modulacéo da atividade sebécea, a desobstrucéo dos foliculos pilosos,
reducdo da resposta inflamatdria e a prevencéo da formacéo de novas lesdes e de alteragoes
cicatriciais. Tais procedimentos, por serem ndo invasivos e de baixo risco, s8o amplamente
utilizados como tratamento para acne. Entre as estratégias estéticas mais frequentemente
indicadas para esses graus de acne, destacam-se os protocolos de skincare com formulaces
dermocosméticas especificas, a realizacéo profissional de limpeza de pele, a aplicacéo de
peelings quimicos superficiais e 0 uso de tecnologias como fototerapia e laserterapia, cuja
eficécia estd associada a capacidade de promover renovagdo celular, controle microbiol 6gico
e estimulo aregeneracdo tecidual (PEREIRA, 2019).

O skincare refere-se a um conjunto de praticas e rotinas destinadas a manutencéo da
salde e a preservacdo da aparéncia estética da pele. Essa prética de cuidados com a pele inclui
0 uso de produtos especificos para pele acneica como: sabonetes, hidratantes faciais, ténicos,
esfoliantes, séruns, acidos, e protetor solar facia. Tais produtos auxiliam no tratamento da
acne e outros fatores relacionados a pele e podem ser incorporados de maneira prética e
continuaarotinadiaria (GOMES, 2020; CAZAROTTE, 2024).

As formulagdes destinadas ao cuidado de peles acometidas por acne devem,
preferencialmente, apresentar caracteristicas ndo comedogénicas, ser submetidas a avaliagtes
dermatol dgicas rigorosas e estar adequadas a classificagdo clinica e & gravidade do quadro

acneico (GOMES, 2020). Tais critérios visam garantir a seguranca, a eficacia terapéutica e a
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compatibilidade com as particul aridades fisiopatol 6gicas da pel e acneica, minimizando o risco
de obstrucéo folicular e agravamento das lesdes inflamatérias (CAZAROTTE, 2024).

A limpeza de pele € um tratamento estético profissional para qualquer tipo de pele e
idade, realizado por profissionais da estética com produtos de qualidade e a biosseguranca
necessaria. Este procedimento tem a finalidade eliminar e prevenir cravos e espinhas, trazer
renovacdo celular, remover impurezas e sujidades como células mortas, maquiagem
encrustada, controlar a oleosidade, desobstruindo os foliculos pilossebaceos e combater a
proliferacdo bacteriana. A limpeza de pele desempenha um papel importante antes de
gualquer protocolo de tratamento, pois atua como etapa preparatdria, que favorece a
permeacao cutanea de ativos cosméticos ou farmacol 6gicos, potenciaizando, assm, a eficacia
dos tratamentos subsequentes (SILVA, 2020; OLIVEIRA, 2020; MONTEIRO, 2023).

O procedimento em si € sSimples e requer uma série de etapas para que seja realizado
de forma eficaz e adequada (Figura 7). Inicia-se a preparacdo da pele com a higienizagdo com
sabonete especifico para cadatipo de pele, removendo sujidades ou qualquer tipo de produtos,
como maquiagens, filtro solar e impurezas. Em seguida vem a esfoliacéo, etapa na qual pode-
se optar por esfoliantes fisicos, quimicos ou enziméticos. Com a pele limpa é aplicado uma
camada de emoliente em creme a fim de amolecer os comeddes, desobstruir os poros e
facilitar a extracdo. Nesta etapa, 0 emoliente pode ser associado com vapor de 0z6nio ou
mascara térmica. O tempo de associacdo dura aproximadamente dez minutos (SILVA, 2020;
MONTEIRO, 2023).

A retirada dos comeddes é feita manua mente com os dedos em forma de apertdes ou
com extrator de cravos esterilizados. ApOs a extracdo utiliza-se ténicos para regular o pH,
melhorar a microcirculacéo, suavizar e acamar a pele. Em seguida faz-se 0 uso de dta
frequéncia, cujos beneficios sdo agir de forma bactericida e cicatrizante. Na sequéncia, usam-
se méascaras faciais de acordo com a necessidade e tipo de pele. Estas sdo usadas para trazer
hidratacdo, nutricdo, acgdo seborreguladora, reequilibrante e antioxidante. Por fim, a
finalizag&o ocorre por meio do uso de protetor solar facial, para evitar manchas e queimaduras
solares apds o procedimento (SILVA, 2020; MONTEIRO 2023).



Figura 7 - Sequéncias a serem seguidas no protocolo de limpeza de pele

HIGIENIZAGAD
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uma oguha, agiicotds do cutn begubron.

HIDRATAGAOQ

wie te médaorns mutritives ou
secativas

PROTECAD
Uso de protecho sokar.

Fonte: SILVA et d, 2020.

O peeling é um tratamento que visa reduzir os efeitos do envelhecimento da pele e
das doencas cuténeas, sendo eficaz no tratamento da acne. Existem trés modalidades
principais: o peeling quimico, o peeling mecanico e o peeling fisco (BERNARDES, 2021).
No peeling quimico, &cidos especificos sdo aplicados sobre a pele para promover a renovagao
celular. O peeling mecanico envolve o0 uso de dispositivos equipados com ponteiras de cristal
ou diamante, que realizam a esfoliagdo através de acdo mecanica. O peeling fisico consiste no
lixamento manual da pele, utilizando cremes que contém agentes esfoliantes para remover as
camadas superficiais da epiderme (ARAUJO, 2017).

Uma das aternativas terapéuticas recomendadas para o tratamento da acne é a
utilizagdo de peelings quimicos superficiais, devido a sua eficdcia e a seguranca do
procedimento (FASIH, 2016). A técnica de aplicacéo de peeling consiste em usar um agente
qguimico capazes de induzir uma destruicgo controlada de fragmentos da epiderme, com ou
sem penetragdo na derme, promovendo a esfoliagdo e a remocdo de lesbes superficiais,
seguida pela regeneracéo completa do tecido cuténeo (CUNHA, 2018).

Os é&cidos mais comuns no tratamento dermatol 6gicos para a acne incluem o écido
retinGico, a vitamina C, o acido lético, o fenol e o acido salicilico. Dentre esses, 0 &cido

salicilico possui agéo superficia e seu perfil de seguranga é compativel com diferentes tipos
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de pele, sendo indicado como agente de escolha para peelings voltados ao tratamento da acne
(ARAUJO, 2017).

A laserterapia € um tratamento para acne, que se fundamenta na utilizacdo de
comprimentos de onda especificos capazes de penetrar nas camadas da pele, sendo associados
ou ndo a fotossensibilizadores, e induzir a formagdo de espécies reativas de oxigénio (ROS).
Os lasers na pele atuam sobre os principais fatores fisiopatol 6gicos da acne, proporcionando
efeitos anti-inflamatdrios, bactericidas e cicatrizantes, aém de estimular a sintese de colageno
e aregeneracao tecidual (RODRIGUES, 2023; SARAIVA 2020).

Entre os equipamentos mais utilizados, destacam-se o Pulsed Dye Laser (PDL), o
Nd:YAG, o laser de diodo, o laser de CO: fracionado, laser de thulium fracionado e os
dispositivos emissores de luz azul e vermelha. A acéo terapéutica € mediada por mecanismos
como a fototermdlise seletiva, a fotobiomodulagdo e a fotossensibilizac8o, resultando na
reducéo da atividade das glandulas sebaceas, na destruicdo da bactéria C. acnes e na melhora
da qualidade das cicatrizes atroficas (SCHIEHL, 2019; SARAIV A 2020).

2.3.4 Tratamento para gestantes

A ocorréncia de acne no periodo gestacional € considerada relativamente frequente,
sobretudo no primeiro trimestre, sendo atribuida as alteragcBes enddcrinas caracteristicas da
gestacdo, periodo em que ha um aumento da atividade das glandulas sebéaceas (FANTIN,
2022). Entretanto, o tratamento da ache em gestantes demanda uma criteriosa avaliagdo, uma
vez que diversos agentes farmacol 6gicos, tanto topicos quanto sistémicos, tradicionalmente
empregados no manejo da acne, encontram-se contraindicados nesse contexto, em razéo de
seu potencia teratogénico ou pela escassez de evidéncias cientificas que atestem sua
seguranca durante a gestacéo (SOUZA, 2023).

Entre as opc¢des disponiveis, o tratamento topico € considerado mais seguro para o
tratamento na gestacdo. Destacam-se 0 acido azelaico e a niacinamida, farmacos que
apresentam minima absor¢do sistémica e possuem menor risco fetal. No entanto, os retindides
tanto tOpicos quanto sistémicos, sdo contraindicados durante a gestacdo, em virtude de
malformagdes congénitas. Os tratamentos sistémicos sdo indicados para casos moderados a
graves da acne, com destaque para antibiéticos como azitromicina e amoxiciling,
considerados de menor risco gestacional. A eritromicina é permitida, mas apenas em
formulagdes especificas (FANTIN, 2022; SOUZA, 2023).
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2.4.5 Tratamentos aternativos

Os fitocosméticos, definidos como formulagBes cosméticas cujos principios ativos
derivam de espécies vegetais, tém sido empregados como agentes coadjuvantes no maneo
terapéutico da acne vulgar. Os compostos bioativos presentes nesses produtos, oriundos de
plantas com reconhecido potencial farmacolégico, exercem multiplas atividades bioldgicas,
destacando-se pelos efeitos anti-inflamatorios, antimicrobianos, antioxidantes e moduladores
da producéo sebacea (OLIVEIRA et al, 2021). Tais propriedades contribuem de forma
relevante para o controle dos principais mecanismos fisiopatolégicos envolvidos na
etiopatogénese da acne, representando uma aternativa promissora no tratamento da acne
(MEDEIROS, 2022)

Os fitocosméticos representam uma abordagem alternativa para a acne de grau 1,
funcionando no controle da producéo excessiva de sebo, reduzindo a inflamacdo e a producéo
excessiva de queratina, 0 que, por sua vez, resulta na diminuicdo das bactérias C. acnes
(YAMAMOTO, 2022). H4 uma variedade de plantas que podem ser (teis no combate a acne,
gracas as suas propriedades terapéuticas e efeitos cicatrizantes, antimicrobianos, anti-
inflamatOrios, antissépticos, analgésicos, entre outros, como melaleuca, aloe vera e caléndula
(MEDEIROS, 2022; LOMBA, 2023).

Nutracéuticos sd0 compostos bioativos de origem adimentar, isolados ou
administrados sob forma de suplemento, que exercem efeitos fisioldgicos benéficos a salde,
ultrapassando o papel meramente nutricional (FERREIRA, 2023). No contexto
dermatol 6gico, esses agentes vém sendo explorados por suas propriedades farmacol dgicas
relevantes, incluindo agdes anti-inflamatoria, antioxidante, imunomoduladora e reguladora da
atividade das glandulas sebéceas. Elementos como o zinco, os &cidos graxos dmega-3, 0s
probi6ticos e vitaminas lipossoliveis como a vitamina A tém sido amplamente utilizados em
protocol os terapéuticos direcionados ao tratamento da acne, contribuindo para a atenuacéo das
leses inflamatdrias e a modulacéo da resposta imunol 6gica cutdnea (MASCARELL O, 2023).

A ozonioterapia tem sido considerada uma estratégia terapéutica eficaz na estética
facial, principamente no tratamento da acne vulgar, em razéo de sua capacidade de modular
processos inflamatdrios por meio da neutralizagdo de radicais livres, da agdo antimicrobiana e
da estimulagéo da microcirculacdo cutanea (LEAL, 2020). A aplicacdo do ozonio favorece a
remocdo de excesso de sebo e de detritos celulares presentes na superficie epidérmica,
contribuindo para a limpeza da unidade pilossebacea sem promover danos estruturais ou
cicatrizes, dada sua reconhecida ag&o bioestimuladora sobre os tecidos epiteliais (PEREIRA
2024).
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O o0zbnio € um gés triatbmico obtido a partir da conversao do oxigénio molecular
(O2) por meio de geradores especificos, € amplamente empregado na pratica clinica por suas
propriedades germicida, bactericida, fungicida e virucida, utilizado na cicatrizacéo de feridas
e no tratamento de infecgbes. A ozonioterapia, classificada como prética integrativa
complementar, atua otimizando o transporte e a biodisponibilidade de oxigénio nos tecidos,
estimulando a producdo de adenosina trifosfato (ATP) e promovendo o aumento da atividade
metabdlica celular, o que favorece os mecanismos de regeneracdo cuténea e homeostase
tecidual (LEAL, 2020; PEREIRA 2024).

Os fitoterapicos consistem em produtos derivados de espécies vegetais medicinais,
cujos principios ativos sdo empregados com finalidades terapéuticas especificas. No
tratamento da acne vulgar, destacam-se extratos vegetais dotados de propriedades
farmacol 6gicas como acdo anti-inflamatdria, antimicrobiana, antioxidante, seborreguladora e
cicatrizante, os quais atuam de forma direta sobre os principais mecanismos fisiopatol 6gicos
envolvidos na fisiopatol ogia da acne. Espécies como melaleuca, aloe vera, caléndula, hortela
pimenta e lavanda apresentam evidéncias de eficacia clinica em distintos niveis, promovendo
areducdo da inflamagdo dérmica, o controle da producéo sebécea e a inibic¢éo da proliferacéo
de C. acnes (AZIMI, 2012; PASIN, 2020).

A prética da fitoterapia tem sido utilizada por meio da administragdo de compostos
bioativos vegetais em variadas formas farmacotécnicas, que incluem desde preparacoes
tradicionais como chas, formulagdes semissolidas para aplicacdo topica, como cremes, géis e
pomadas, especialmente desenvolvidas para 0 uso dermatoldgico (MARANGONI, 2018). O
uso de fitoterapicos no tratamento da acne é uma abordagem terapéutica complementar em
guadros clinicos de acne leve a moderada, promovendo um tratamento mais natural, segura e
alinhada com praticas integrativas (PASIN, 2020).

2.4.6 Tratamento nutricional

A aimentacdo exerce um papel fundamental no mangjo da acne, uma vez que
influencia diretamente os processos hormonais, inflamatérios e metabdlicos que integram a
fisiopatol ogia dessa dermatose. A ingestdo regular de frutas, hortalicas, sementes, oleaginosas
e peixes ricos em é&cidos graxos poli-insaturados émega-3, oferece uma ampla gama de
compostos bioativos com propriedades antioxidantes e anti-inflamatérias, capazes de modular
aresposta inflamatoria cuténea e favorecer os processos de reparagdo tecidua (LEITE, 2020).

A manutencdo de um estado adequado de hidratacdo, aliada ao consumo de fibras
alimentares e produtos fermentados, contribui para a preservacdo da integridade da mucosa
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gastrointestinal e o equilibrio do microbioma intestinal. Esse eixo intestino-pele, ao ser
favorecido por uma microbiota intestina eubiotica, pode exercer influéncia positiva sobre o
microbioma cutaneo, atenuando a gravidade do quadro acneico por meio da regulacdo de
mecanismos imunol 6gicos e inflamatérios sistémicos (DANTAS, 2016; LEITE, 2020).

O papel do nutricionista no tratamento da acne é de grande importancia na relagdo
entre alimentagdo, metabolismo hormonal, resposta inflamatéria e salde cutanea (SILVA,
2017). Embora a acne tenha origem multifatorial, diversos estudos apontam que padrbes
dietéticos desequilibrados podem atuar como agentes moduladores ou agravantes do quadro
clinico. Diante disso, a intervencdo nutricional configura-se como uma estratégia terapéutica
complementar, contribuindo de maneira efetiva para a prevencdo, controle e melhora das
manifestacdes clinicas associadas a essa dermatose inflamatoria (LEITE, 2020).

A prética regular de atividade fisica configura-se como uma estratégia moduladora
relevante no contexto da fisiopatol ogia da acne, especialmente por sua capacidade de atuar na
regulacdo de eixos hormonais implicados na exacerbacdo do quadro clinico. Entre seus efeitos
destaca-se a reducdo dos niveis séricos de andrégenos livres, notadamente benéfica em
mulheres com distarbios enddcrinos, como a sindrome dos ovarios policisticos (FONSECA,
2012).

Além disso, o exercicio fisico contribui significativamente para a melhora da
sensibilidade a insulina, favorecendo o controle glicémico e inibindo vias hormonais
hipersecretoras de sebo, frequentemente associadas a patogénese da acne. Outro aspecto
relevante € a modulacdo dos niveis de cortisol, promovendo homeostase do eixo hipotédlamo-
hipéfise-adrenal, o que resulta em melhor adaptacdo fisiologica ao estresse e consequente
atenuacdo de processos inflamatérios sistémicos com impacto cutaneo (TIMO, 2021,
PASSOS, 2021).

Probidticos sdo definidos como suplementos nutricionais constituidos por
microrganismos vivos do género das bactérias Lactobacillus. Quando administrados em
guantidades apropriadas, promovem efeitos benéficos a salde do hospedeiro (HERRERA,
2020). Esses organismos atuam de forma significativa na modulagdo e manutencéo do
equilibrio da microbiota, tanto intestinal quanto cuténea, favorecendo a integridade das
barreiras epiteliais, reduzindo a inflamagdo sSistémica, regulando a resposta imune,
equilibrando a microbiota intestinal e a inibigdo da colonizacdo por patdgenos oportunistas
(GARCIA, 2021; CARVALHO, 2023).

O uso de probidticos como estratégia terapéutica no tratamento da acne tem se

mostrado promissora, pois promove o restabelecimento da homeostase microbiana, tanto no
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nivel intestinal quanto cutaneo, exercendo impacto positivo na manutencdo da salde e da
integridade da pele (GARCIA, 2021). O uso de probidticos pode ocorrer por via oral, por
meio de capsulas ou sachés contendo cepas probioticas especificas com propriedades
imunomoduladoras e anti-inflamatérias, ou por via topica, por meio de formulacBes
dermocosméticas desenvolvidas para atuar diretamente no microbioma cutaneo, favorecendo
a inibicdo de microrganismos patogénicos e a restauracdo da funcéo de barreira epidérmica
(CARVALHO, 2023).

2.4.7 Uso de protetor solar

O protetor solar € um dermocosmético formulado para a protecdo dos raios
ultravioletas (UV), e contra efeitos decorrentes a exposicdo a radiagdo solar, atuando como
barreira fisica e quimica, impedindo que a radiagdo provogque danos, hiperpigmentacdo e
envelhecimento da pele. Formulagdes entre 30, 50, 60 e 99 FPS (fator de protecdo solar), sdo
recomendados para a fotoprotecdo diaria da pele facial, pois proporcionam uma barreira
eficaz contra os efeitos nocivos da radiacéo ultravioleta (MELO, 2018).

As formulagdes para o uso facia podem conter diferentes veiculos e composi ¢coes
tecnolégicas, visando atender as particularidades dos distintos tipos cutaneos e as
necessidades clinicas especificas. Existem variagOes de formulacfes, entre eles com toque
seco, acdo hidratante, efeito matificante, presenca de pigmentos fotoprotetores e ativos
antioxidantes, os quais possuem beneficios adicionais na prevencéo do fotoenvelhecimento e
no controle da oleosidade (ADDOR, 2022).

O uso de protetor solar deve ser indispensavel no contexto terapéutico da acne
vulgar, contribuindo significativamente para a prevencao da intensificagcdo do processo
inflamatorio cuténeo e da hiperpigmentacdo poés-inflamatéria (CAZAROTTE, 2024). A
exposicdo solar inadequada, quando ndo mediada por fotoprotecdo, pode agravar a
manifestacdo clinica da acne ao induzir hiperqueratinizacdo do estrato corneo, potencializar a
atividade das glandulas sebéceas e favorecer a proliferagdo de microrganismos cutaneos,
como C. acnes. Paraldlamente, a radiacdo ultravioleta (UV) atua como agente indutor de
estresse oxidativo dérmico, amplificando as respostas inflamatérias locais e comprometendo
0S mecanismos de cicatrizagdo tecidual (CRUZ, 2020; ADDOR, 2022).

Protetor solar para 0 uso em peles acneicas sdo, em geral, desenvolvidas com
veiculos de baixa oleosidade, tais como emulsdes oil-free, texturas de toque seco ou gel-
creme, a fim de minimizar a obstrucdo dos poros e reduzir o risco de comedogenicidade

(CRUZ, 2020). Tais produtos frequentemente incorporam ativos funcionais com propriedades
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anti-inflamatérias, seborreguladoras e camantes, que auxiliam no controle dos fatores
fisiopatol6gicos da acne. Além disso, a utilizacdo continua de protetores solares torna-se
especialmente relevante em contextos terapéuticos que envolvem agentes fotossensibilizantes
como acidos esfoliantes, retinGides topicos ou sistémicos, e procedimentos dermatol 6gicos,
contribuindo para a prevencdo de reagOes adversas induzidas pela radiagdo ultravioleta e para

reduzir aformacao de hiperpigmentacéo pos-inflamatorias permanentes (ADDOR, 2022).
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3. CONSIDERACOESFINAIS

A acne na mulher adulta manifesta uma condicdo dermatoldgica, de etiologia
multifatorial, cuja manifestacdo vai além dos aspectos fisiolégicos e compromete
significativamente a qualidade de vida, a autoestima e o bem-estar emociona de mulheres.
Seu agravamento quando relacionada a disturbios hormonais, exige uma abordagem clinica
integrada que contemple ndo apenas o diagndstico dermatol 6gico, mas também a investigacéo
de possiveis disfungdes endocrinas, metabdlicas e habitos de vida associados.

Dessa forma, ressalta-se a relevancia de uma avaliagdo clinica para a definicdo do
diagnostico da acne hormonal, enfatizando-se a fungdo essencial dos exames laboratoriais na
identificacdo de hiperandrogenismo e outras disfuncdes enddcrinas associadas. A partir da
analise de dados atualizados provenientes da literatura cientifica, foram discutidas multiplas
abordagens terapéuticas disponiveis, incluindo intervencdes tépicas, sistémicas, estéticas,
nutricionais e praticas complementares. Tais evidéncias reforcam que o tratamento eficaz da
acne reguer uma conduta individualizada, sustentada por acompanhamento profissional
continuo e pela identificacdo criteriosa dos fatores etiol6gicos e agravantes envolvidos no
quadro clinico.

Além disso, reforca-se a necessidade de educagdo continuada de profissionais da
salde, bem como da conscientizagdo de mulheres, no sentido de desmistificar padrfes
estéticos irreais e promover praticas de autocuidado alinhadas a salde integral da mulher.
Dessa forma, acredita-se que o conhecimento cientifico e a abordagem terapéutica adequada
podem diminuir os impactos fisicos e emocionais da acne na fase adulta, contribuindo para a

promocao da salide dermatol 6gica e da autoestima feminina.
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