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compreenda melhor sua saude e possa conversar com seu médico de forma mais
informada e segura.


http://linkedin.com/in/drcharlesgenehr
http://www.drcharlesgenehr.com.br
http://www.drcharlesgenehr.com/cursosaude10

Acne Vulgar: Guia Clinico Exaustivo e
Protocolos Terapéuticos

1. Definicéo

A Acne Vulgar é uma dermatose crénica inflamatoria multifatorial da unidade pilosebacea,
caracterizada pela formagao de comeddes, papulas, pustulas, ndédulos, cistos e eventuais
cicatrizes. Afeta predominantemente as areas corporais com maior densidade de glandulas
sebaceas, tais como face, dorso e térax anterior. Embora seja mais frequente na adolescéncia,
possui prevaléncia crescente em adultos (especialmente mulheres), impactando
significativamente a qualidade de vida e a saude mental do paciente.

2. Epidemiologia

e Acomete cerca de 80% a 85% dos adolescentes e adultos jovens em algum momento da
vida.

e A acne da mulher adulta (pacientes > 25 anos) afeta aproximadamente 20% a 40% das
mulheres.

e Possui impacto psicossocial elevado, associando-se a quadros de ansiedade, depresséao e
reducdo da autoimagem.

e Menos de 30% dos pacientes atingem controle satisfatério apenas com medicacgao tépica
isolada de venda livre.

3. Fisiopatologia
A patogénese da acne envolve quatro pilares fundamentais interconectados:

e Hiperprodugao sebacea: Estimulada principalmente pelos andrégenos
(di-hidrotestosterona - DHT) e modulada por fatores como dieta e IGF-1.

e Hiperqueratinizagao infundibular: Retencéo de corneécitos no 6stio folicular, levando a
obstrucao e formacao do microcomedao.

e Colonizagao e disbiose por Cutibacterium acnes: Proliferagdo de cepas filotipicas
especificas (ex.: IA1) em ambiente anaerdbico e rico em lipidios.

o Inflamacgao e resposta imune nata: Ativagdo de receptores Toll-like (TLR-2 e TLR-4),
liberagao de citocinas pro-inflamatérias (IL-1a, IL-8, TNF-a) e recrutamento de neutrdfilos e
linfécitos.



4. Fatores de Risco e Gatilhos

adrenal).

capacetes).

anticonvulsivantes).

Predisposicao genética e historia familiar positiva.
Estimulo androgenético (puberdade, Sindrome dos Ovarios Policisticos - SOP, hiperplasia

5. Classificacao Clinica

Grau / Categoria

Grau | (Comedénica)

Graul ll
(Papulo-pustulosa)

Grau lll (Nédulo-cistica)

Grau IV (Conglobata)

Caracteristica
Predominante

Nao inflamatéria

Inflamatoria leve a
moderada

Inflamatoria grave

Inflamatdria muitissimo
grave

Dieta de alto indice glicémico e alto consumo de lacteos (especialmente leite desnatado).
Uso de cosméticos comedogénicos e produtos capilares oclusivos (acne cosmética).
Friccao e oclusdo mecanica (acne mecanica, ex.: uso prolongado de mascaras ou

Estresse crénico (liberagédo de CRH e cortisol elevando a lipogénese sebacea).
Acne medicamentosa (corticoides, litio, vitaminas B12 em altas doses, anabolizantes,

Lesoes Tipicas

Comedodes abertos (cravos
pretos) e fechados (cravos
brancos).

Comedodes, papulas
eritematosas e pustulas.

Comedbes, papulas,
pustulas, nédulos dolorosos
e cistos.

Nédulos e cistos
intercomunicantes,
abscessos, fistulas e
drenagem purulenta.



Grau / Categoria Caracteristica Lesoes Tipicas
Predominante

Grau V (Fulminans) Sistémica e ulcerativa Lesbes
grave necroticas/ulceradas
associadas a febre,
leucocitose, poliartralgia e
perda ponderal.

6. Sintomas

Embora frequentemente assintomatica além do aspecto estético, a acne pode apresentar:

e Prurido leve a moderado e sensacao de queimacéo local.

e Dor e sensibilidade tatil (especialmente em les6es nodulares e cisticas).

e Eritema e hiperemia perilesional.

e Formacao de hiperpigmentagao pés-inflamatéria (HPPI) e cicatrizes (atréficas ou
hipertroficas).

7. Diagnostico

O diagnostico é eminentemente clinico, baseado no exame fisico dermatolégico.
Recomenda-se:

e Avaliacao do tipo predominante de lesao (cometricas, inflamatérias ou cicatriciais).

e Mapeamento de distribuicdo (face, zona T, mandibula, pescogo, térax, dorso).

e Investigacdo de sinais de hiperandrogenismo em mulheres (hirsutismo, alopecia
androgenética, irregularidade menstrual).

e Avaliacao de cicatrizes precoces para definicao de agressividade terapéutica.

8. Exames Complementares

Geralmente dispensaveis na acne comum. Indicados no hiperandrogenismo, falha terapéutica
ou acne da mulher adulta:

e Basicos / Hormonais: Testosterona total e livre, SDHEA, Androstenediona, LH, FSH,
17-OH-Progesterona, SHBG.

e Metabolicos: Glicemia de jejum, Insulina, HOMA-IR, Perfil Lipidico.

e Pré-isotretinoina oral: Hemograma completo, TGO, TGP, Gama-GT, Colesterol total e
fragbes, Triglicerideos, Beta-HCG (em mulheres em idade fértil), Urina tipo .



9. Diagnéstico Diferencial

Rosacea papulopustulosa (auséncia de comeddes, presenca de telangiectasias e flushing).
Foliculite por Pityrosporum (Malassezia) ou bacteriana.

Dermatite perioral.

Erupcgéo acneiforme induzida por drogas (corticoides, litio, B12).

Hidradenite supurativa.

Demodicose.

10. Manejo Geral e Estilo de Vida

Higienizag¢ao: Lavar o rosto duas vezes ao dia com sabonete suave (pH fisiolégico ou com
ativos seboreguladores). Evitar esfoliagao fisica agressiva.

Fotoprotecgao: Uso diario de protetor solar com toque seco, féormula ndo comedogénica e
oil-free.

Dieta: Reducao de alimentos com alto indice/carga glicémica e restrigdo moderada de
lacteos em pacientes sensiveis.

Nao manipulagao: Orientar estritamente contra a escoriagao/espremedura mecanica das
lesdes (reduz risco de infecgdo secundaria e cicatrizes).

11. Prescrigdes Convencionais

A. Retinoides Tépicos

Adapaleno

Apresentacgées: Gel/Creme 0,1% e 0,3%. (Ex. comercial: Differin®).

Dose / Modo de uso: Aplicar uma fina camada sobre a pele limpa e seca a noite em toda a
area afetada.

Monitoragéo: Avaliagao do grau de eritema, ressecamento e descamacgao nas primeiras 2 a
4 semanas.

Contraindicagbes: Gravidez, amamentacao, hipersensibilidade ao componente e dermatites
ativas no local.

Tretinoina

Apresentacgées: Creme/Gel 0,025%, 0,05% e 0,1%. (Ex. comercial: Vitanol-A®).

Dose / Modo de uso: Aplicar a noite em camada fina, iniciando em dias alternados para
adaptar a pele. Ao acordar, lavar o rosto e aplicar fotoprotetor.

Monitoragéo: Controle de tolerabilidade cutanea e retinizagao.

Contraindicagdes: Gravidez, amamentagao e exposigao solar intensa sem protegao.



B. Antimicrobianos e Anti-inflamatérios Topicos

Peroxido de Benzila

Apresentagées: Gel 2,5%, 5% e 10%. (Ex. comercial: Benzac AC®).

Dose / Modo de uso: Aplicar 1 a 2 vezes ao dia nas areas afetadas. Pode manchar
tecidos/roupas de cama.

Monitoragéo: Avaliar sinais de dermatite de contato alérgica ou irritativa.
Contraindicagbes: Hipersensibilidade conhecida ao peréxido de benzila.

Acido Azelaico

Apresentacgbes: Gel/Creme 15% e 20%. (Ex. comercial: Azelan®).

Dose / Modo de uso: Aplicar 2 vezes ao dia (manha e noite) na pele limpa e seca. Seguro na
gestagao.

Monitoragado: Sensacao transitéria de queimacao ou prurido apds aplicagao.
Contraindicacdes: Hipersensibilidade ao acido azelaico.

Clindamicina Tépica (Associacoes)

C.

Apresentagoes: Gel contendo Clindamicina 1% + Perdxido de Benzila 5% (Ex. comercial:
Clindoxyl®) ou Adapaleno 0,1% + Clindamicina 1%.

Dose / Modo de uso: Aplicar 1 vez ao dia (a noite ou pela manha) por no maximo 12
semanas consecutivas (evitar monoterapia prolongada devido a resisténcia bacteriana).
Monitoragéo: Resposta clinica e tolerancia local.

Contraindicag¢6es: Historico de colite ulcerativa ou enterite regional.

Antibioticos Orais

Doxiciclina

Apresentagbes: Comprimidos/Capsulas de 50 mg e 100 mg. (Ex. comercial: Vibramicina®).
Dose: 50 mg a 100 mg ao dia por 8 a 12 semanas (associar sempre a retinoide e/ou
peroxido de benzila tépico).

Tomar: Com copo cheio de agua, em pé ou sentado (nao deitar nos 30 min seguintes) para
evitar esofagite. Preferencialmente com refeicdes leves (evitar antiacidos e laticinios
simultaneos).

Monitoragédo: Fungéo hepatica se uso estendido (> 12 semanas) e sensibilidade
fotoinduzida.

Contraindicagbes: Gravidez, lactagao e criangas menores de 8 anos (risco de manchamento
dental).

Lymeciclina

Apresentacgbes: Capsulas de 150 mg e 300 mg. (Ex. comercial: Tetralysal®).



e Dose: 300 mg ao dia por 8 a 12 semanas.

e Tomar: Pela manha com agua. Absor¢cao menos afetada por alimentos que a doxiciclina.
e Monitoragdo: Queixas gastrointestinais e resposta clinica.

e Contraindicagbes: Gravidez, lactacao, insuficiéncia renal grave e criangas < 8 anos.

D. Retinoide Oral Sistémico

Isotretinoina Oral

e ApresentagOes: Capsulas moles de 10 mg e 20 mg. (Ex. comercial: Roacutan®, Genéricos).

e Dose: 0,5 a 1,0 mg/kg/dia até atingir dose cumulativa total de 120 a 150 mg/kg.

e Tomar: Junto as refeigbes principais (almogo ou jantar), pois a gordura aumenta
significativamente a absorc¢ao biodisponivel.

e Monitoragdo: Hemograma, TGO, TGP, Triglicerideos e Colesterol no basal, 30 dias apds o
inicio e a cada 2-3 meses. Teste de gravidez mensal obrigatério em mulheres em idade feértil.

e Contraindicagées: TERATOGENICO ABSOLUTO (Gravidez/Lactac&o), insuficiéncia
hepatica, hiperlipidemia severa, hipervitaminose A e uso concomitante com tetraciclinas
(risco de pseudotumor cerebral).

E. Terapia Hormonal (Mulheres)
Anticoncepcionais Orais Combinados (AOC)

o Apresentagoes e Progestagenos Antiandrogénicos:

o Etinilestradiol + Progestagenos Antiandrogénicos Tradicionais/Classicos: Acetato de
Ciproterona (ex.: Diane 35®, Diclin®), Drospirenona (ex.: Yasmin®, Elani Ciclo®),
Dienogeste (ex.: Kelly®, Pietra®)

o Progestagenos e Combinagdes Modernas / Opgdes Adicionais:

m Acetato de Clormadinona + Etinilestradiol (ex.: Belara®, Amora®) — Possui
importante agao antiandrogénica, frequentemente indicado para acne papulopustular
moderada.

m Estetrol + Drospirenona (ex.: Nextstellis®) — Combina um estrogénio nativo com acao
seletiva nos tecidos (E4) a drospirenona, oferecendo perfil moderno com controle
androgénico e menor impacto metabdlico/hepatico.

m Valerato de Estradiol + Dienogeste (ex.: Qlaira®) — Regime multifasico com
estrogénio bioidéntico.

e Dose: 1 comprimido ao dia por 21 a 24 dias (ou esquemas estendidos/continuos
dependendo da formulagao), seguido de pausa de 4 a 7 dias ou pilulas inativas (placebo).

e Modo de uso: Tomar no mesmo horario todos os dias.

e Monitoragdo: Pressao arterial, perfil lipidico e glicémico, histérico e avaliagdo continua de
risco tromboembodlico.

e Contraindicagébes: Historico de TVP/EP, mutagdes procoagulantes, enxaqueca com aura,



tabagismo em mulheres > 35 anos, neoplasia estrogénio-dependente, hepatopatia grave ou
nao compensada.

Espironolactona

Apresentagbes: Comprimidos de 25 mg, 50 mg e 100 mg. (Ex. comercial: Aldactone®).
Dose: 50 mg a 200 mg/dia (uso off-label consagrado para acne feminina).

Tomar: Com alimentos pela manha ou dividido em 2 tomadas.

Monitoragao: Potassio sérico e fungao renal (basal e em 4 a 8 semanas apos inicio/ajuste);
Presséao arterial.

Contraindicagbes: Gravidez (risco de feminilizagdo de feto masculino), insuficiéncia renal
grave, hipercalemia e anuria.

12. Formulagoes Magistrais

Aviso Importante: As formulagdes magistrais para acne atuam como coadjuvantes na
regulacao da oleosidade, cicatrizagao e controle inflamatério. Nao substituem o tratamento
farmacologico padronizado (como isotretinoina ou antibioticos) em casos moderados a
graves.

Férmula 1 — Gel Control de Oleosidade e Anti-inflamatério Tépico

Composigao: Acido Salicilico — 2%, Nicotinamida (Niacinamida) — 4%, Alfa-Bisabolol —
1%, Gel de Natrosol q.s.p. — 30 g.

Como tomar/aplicar: Aplicar uma camada fina no rosto limpo a noite ou 2x ao dia.
Contraindicagoées: Hipersensibilidade aos salicilatos, pele gravemente escoriada ou
queimada de sol.

Monitoramento: Avaliagdo de ressecamento excessivo ou eritema local.

Férmula 2 — Suporte Oral Anti-inflamatério e Seboregulador

Composigao: Zinco (Quelato) — 30 mg, Cobre (Quelato) — 1 mg, Nicotinamida — 100 mg,
Piridoxina (Vitamina B6) — 20 mg, Extrato de Cha Verde (EGCG 50%) — 200 mg. Capsula
g.s.p. 1 unidade.

Como tomar: Tomar 1 capsula ao dia logo apds o almoco (evitar tomar em jejum para
prevenir nauseas).

Contraindicagoes: Gastrite ativa, Ulcera péptica ou hipersensibilidade aos componentes.
Monitoramento: Sintomas gastrointestinais; perfil hepatico em uso prolongado de extrato
de cha verde em altas doses.

13. Medicina Integrativa

Ativos suplementares e fitoterapicos podem atuar na modulagao da inflamacao e na redugao do



estresse oxidativo:

Zinco Oral (Gluconato ou Picolinato):

Dose: 30 a 45 mg/dia de zinco elemental.

Como tomar: Junto as refei¢des para mitigar nauseas. O cobre (1-2 mg) deve ser associado
se mantido por > 3 meses.

Contraindicagbes: Uso prolongado isolado em altas doses (induz deficiéncia de cobre).
Monitoramento: Niveis séricos de zinco e cobre, contagem de leucdcitos.

Omega-3 (Rico em EPA):

Dose: 1 a 2 g/dia de EPA + DHA.

Como tomar: Junto ao almogo ou jantar.

Contraindicagbes: Disturbios hemorragicos graves e alergia a frutos do mar.
Monitoramento: Coagulograma se associado a anticoagulantes.

Probidticos (Eixo Intestino-Pele):

Dose: Cepas como Lactobacillus rhamnosus, Lactobacillus acidophilus e Bifidobacterium
lactis (2 a 10 bilhdes de UFC/dia).

Como tomar: Pela manha em jejum ou antes de deitar com agua.

Contraindicagbes: Pacientes gravemente imunocomprometidos ou com cateter venoso
central.

Monitoramento: Resposta clinica e consisténcia das fezes.

Cha Verde (Camellia sinensis | EGCG):

Dose: Infusdo (2 a 3 xicaras/dia) ou extrato padronizado (250-500 mg/dia).
Como tomar: Entre as refeigcdes (evitar noite por conta da cafeina).
Contraindicagbes: Hepatopatias graves, gestacao e sensibilidade a cafeina.
Monitoramento: Enzimas hepaticas em extratos concentrados.

14. Ayurveda

Na Ayurveda, a acne é frequentemente denominada Yauvanpidika ou Mukhadushika, estando
ligada ao desequilibrio do Pitta Dosha (calor/inflamacgéo) e do Kapha Dosha
(oleosidade/obstrucao), afetando o tecido sanguineo (Rakta Dhatu).

Alimentos Preferidos: Alimentos refrescantes, amargos e adstringentes: vegetal de folhas
verdes, pepino, abobrinha, feijdo mungo, macga, pera, meldo, agua de coco, cha de coentro

e erva-doce.

Alimentos a Evitar: Alimentos picantes, acidos, fritos, fermentados, gordurosos, nozes em

excesso, chocolate e consumo excessivo de sal e especiarias quentes (pimenta, mostarda).



Prescricoes Ayurvédicas (Suporte Adjuvante)

1. Neem (Azadirachta indica)

o

O

o

o

Dose: Extrato padronizado: 300 a 500 mg, 2x ao dia. P6é (Churna): ¥z a 1 colher de cha
(aprox. 1,5 g a 3 g) por dia, dividida em 2 tomadas.

Como tomar: Extrato: Apos as refeicdes com agua morna. P6: Misturado em 1 copo de
agua morna ou morna com um fio de mel (para amenizar o sabor extremamente
amargo), ingerido apoés as refeigdes principais.

Propriedades: Possui agc&o desintoxicante e antimicrobiana.

Contraindicagbes: Gravidez, tentantes (acao antifértil), amamentagao e hipoglicemia.
Monitoramento: Glicemia e fungao hepatica.

2. Guggulu (Commiphora mukul - ex.: Kaishore Guggulu)

O

O

o

o

Dose: Comprimidos/Extrato: 500 a 1000 mg/dia. P6 (Churna): Y2 a 1 colher de cha (aprox.
1 g a 3 g) por dia, dividida em 2 tomadas.

Como tomar: Comprimidos/Extrato: Dividido apds as refeigdes. P6: Misturado em agua
morna ou cha morno apés as refeicoes.

Propriedades: Agao purificadora de sangue e anti-inflamatéria nodular.

Contraindicagbes: Doengas tireoidianas, diarreia, gravidez e uso de anticoagulantes.
Monitoramento: Fungao tireoidiana e perfil de coagulagao.

3. Manjistha (Rubia cordifolia)

O

Dose: Extrato: 250 a 500 mg/dia. P6 (Churna): 2 a 1 colher de cha (aprox. 1,5ga 3 g)
por dia, dividida em 2 tomadas.

Como tomar: Extrato: Apos as refeigdes com agua. P6: Misturado em %2 copo de agua
morna ou infusionado como cha curto, ingerido apés as refeigbes.

Propriedades: Renomada por equilibrar Pitta e Rakta (purificagao do sangue).
Contraindicagbes: Gravidez, amamentacao e uso de anticoagulantes.

Monitoramento: Cor da urina (pode alterar temporariamente para tom avermelhado
devido aos pigmentos naturais da raiz).

4. Guduchi (Tinospora cordifolia)

o

15

Dose: Extrato: 300 a 500 mg/dia. P6 (Churna): 2 a 1 colher de cha (aprox. 1,5ga 3 g)
por dia, dividida em 2 tomadas.

Como tomar: Extrato: Pela manha e a noite. P6: Misturado em agua morna ou com %
colher de mel, ingerido apds as refei¢cdes (pela manha e a noite).

Propriedades: Modulador imunoldgico e purificador.

Contraindicagbes: Doengas autoimunes descompensadas e gravidez.

Monitoramento: Glicemia (pode potencializar hipoglicemiantes).

. Complicagoes



Hiperpigmentagéo pos-inflamatoria (HPPI), mais grave em fototipos altos (IV a VI).
Cicatrizes atroficas (tipo ice-pick, boxcar, rolling).

Cicatrizes hipertroficas e queloides (especialmente na regiao esternal e dorso).
Infeccao bacteriana secundaria (ex.: celulite ou abscessos faciais).

Abatimento psicologico severo, dismorfia corporal e isolamento social.

16. Prognéstico

Com diagndstico precoce e terapéutica adequada, a acne apresenta excelente progndéstico de
controle e prevengao de sequelas. A adesao rigorosa ao tratamento prolongado (minimo de 8 a

12 semanas para reavaliagao inicial) € indispensavel para o sucesso clinico.

17. Quando Encaminhar ao Dermatologista

Acne moderada a grave (Graus lll, IV e V).

Acne refrataria a tratamentos topicos e antibiéticos orais de primeira linha.
Sinais de cicatrizacdo em formacao ou risco elevado de marcas permanentes.
Acne associada a sinais de virilizagao/hiperandrogenismo.

Forte impacto psicolégico e emocional ligado as lesdes.

Indicagao de terapia com Isotretinoina Oral.

18. Pontos Importantes para a Pratica Clinica

Sempre associar um ativo ndo antibiético (como Perdxido de Benzila ou Retinoide) ao usar
antibidticos tépicos ou orais para prevenir resisténcia do C. acnes.

Limitar o ciclo de antibidticos orais ao tempo maximo de 3 a 4 meses.

Na terapia com Isotretinoina oral, garantir contracepg¢ao dupla rigorosa em mulheres em
idade fértil.

Orientar o paciente que a melhora clinica inicial costuma levar entre 4 e 8 semanas.
Personalizar o veiculo do medicamento tdpico: géis/séruns para peles muito oleosas;
cremes/logdes para peles secas ou sensibilizadas.

19. Referéncias Cientificas

Sociedade Brasileira de Dermatologia (SBD) — Consenso Brasileiro de Acne.

American Academy of Dermatology (AAD) — Guidelines of Care for the Management of Acne
Vulgaris.

European Dermatology Forum (EDF) — European Evidence-based (S3) Guideline for the
Treatment of Acne.

Journal of the American Academy of Dermatology (JAAD), British Journal of Dermatology e
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