O USO DE ISOTRETINOINA ORAL NO TRATAMENTO DE ACNEV ULGAR
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RESUMO:

A acne vulgar € uma inflamacéo cronica do folicpilossebaceo, que ocorre devido a hiperproducaacsabe pela inflamacéo dérmica peri
glandular. E caracterizada clinicamente pela foBnage comeddes, papulas eritematosas e plstulaspréualéncia é comum em adolescentes
ocorrendo em todas as ragas, embora seja mennsargm orientais e negros, se manifestando conr pr@idominancia no sexo masculino. Para o
tratamento dessa dermatose pode ser usado o faareddésotretinoina que € um retindide tendo pexfades anti-inflamatérias, melhorando assim a
acne. Em sua grande maioria os pacientes queantilezsse tratamento possuem acnes graus Il ou lehda data,pois sdo acnes de niveis mais
agravantes, por isso se submetem a um tratamerngoagrassivo. Seus efeitos adversos mais comuns gfda excessiva da produgéo de sebo,
causando o ressecamento labial, nasal, oral, cewagrele tem uma diminui¢éo de sua espessural @seendo € indicado por mais de 6 meses, pois
assim comega os seus efeitos mais profundos, cdragueza 6ssea sem a alteragdo do nivel de cElaitas pessoas procuram o tratamento pela
aparéncia, mesmo sendo um tratamento seguro osgsétiio indicam no tratamento de acnes ndo tadegrévobjetivo do trabalho é verificar se o
uso de isotretinoina oral é realmente eficaz rntarmmanto desta acne. Diante dos dados analisadkistretinoina € uma droga eficaz, segura e com
efeitos colaterais bem toleraveis. E esta cadanaég sendo prescrito por médicos especialistas.
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ISOTRETINOIN USE OF ORAL TREATMENT OF ACNE VULGARIS
ABSTRACT:

Acne vulgaris is a chronic inflammation of the piédaceous follicle, which occurs due to sebum eedrgtion by dermal inflammation and peri-
glandular. It is clinically characterized by therfation of comedones, erythematous papules andlpsstts prevalence in adolescents is common
occurring in all races , although it is less inems Asians and blacks , manifesting with highezvatence in males . For the treatment of acne
vulgaris can be used oral drug isotretinoin whih retinoid having anti-inflammatory propertid¢sjs improving acne. Mostly patients who use this
treatment have acnes grades lll or IV longtime adeeels because they are more aggravating therafatergo more aggressive treatment. Its most
common side effects are: loss of excessive prooluai sebum, causing dry lips, nose, mouth, eyl skin has a decreased thickness . Its use is not
recommended for more than 6 months because sosbigiim most profound effects, such as bone weakwihout changing the level of calcium.
Many people seek treatment by appearance, eveg beiafe treatment doctors do not indicate inrgegtient of acne is not as severe. The objective
is to determine whether the use of oral isotretinsireally effective in the treatment of acne.rrriie data analyzed, a drug isotretinoin is eféecti
safe and well tolerated with side effects. Anchizréasingly being prescribed by medical experts.
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1 INTRODUCAO

A acne vulgar é definida como: uma doenca inflan@t@rénica da unidade pilossebacea, caracterizada
clinicamente pela formacédo de comeddes, papulesreriosas e pustulas. (BRITO et al., 2010)

Essa dermatose esta entre as doencas dermatoldmacaprevalentes, podendo afetar a qualidadediedos
pacientes, e problemas psicossociais. Sendo ataskifem 4(quatro) graus: Grau |- a forma mais;l&rau Il- acne
inflamatéria; Graus IlI- acne nédulo-cistica, quarsg somam nddulos mais exuberantes; e Grau I\é emmglobata,
onde ha formacao de abscessos e fistulas.

Essa doencga pode ser tratada com 0s seguintesipnec#os como: 0s em cabines - os peelings agossgiue
atinge a derme) e os medicamentosos — isotretirfiviihe a agdo da glandula sebacea). Os procedisient cabines —
com esteticistas- tratam os graus I,Il e Ill; oxli;ms agressivos e o medicamentoso —com dermétisg
(especialista) — tratam os graus Il e IV que ssimais agravantes.

Mesmo nas acnes mais severas, que sdo resist@stasamentos convencionais, a isotretinoina garse
reverter 0 excesso de producédo de sebo.

Durante o tratamento existem contraindicacfes atamltais como:
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e Gravidez: em mulheres gravidas ou que possam ficavidas durante o tratamento, a menos que essas
pacientes satisfagam todos os critérios de comcaiceexigidos;

» Mulheres no periodo de lactagéo;

» Insuficiéncia hepética;

» Pacientes fazendo uso concomitante de tetracicimEsivados (antibiético);

» Pacientes com hipersensibilidade a droga ou a atfpuseus componentes.

O enfoque do artigo de revisdo sera o tratamentica®mentoso oral com a isotretinoina, que tem algio
dentro para fora, pois atua no crescimento e diféaedo das células epidérmicas, interferindo wédatle da glandula
sebéacea.

2 REVISAO

A maioria da populacdo é afetada por essa dermtitoseonhecida que é a acne vulgar. Atingindo qtades
os adolescentes e adultos em algum momento dasidaas(COSTAet al., 2008; NUNES& COSTA, 2011)

Essa patologia pode ainda se agravar devido asviatiores, incluindo o genético, com modificacéepele e o
aumento de carga hormonal, podendo assim facdi@nstrucdo do foliculo, causando desde pequennedfies até
nédulos dolorosos. (COSTA apud MORAES, 2011)

A acne é classificada em quatro niveis:

- Grau I: a forma mais leve, caracterizadas porettivas abertos e fechados;

- Grau Il: acne inflamatéria ou papulopustulosa;

- Grau llI: acne nddulo-cisticas, quando se somadulos mais exuberantes; e

- Grau IV: acne conglobata, onde ha formagéo deealsss e fistulas (a mais grave de todas).

Sendo uma enfermidade de longa duracdo genétieneimad inflamatéria e alguns casos desfigurante,jigsor
orienta-se o tratamento desde o inicio da patoJ@gsim impedindo com que aparecam as sequela¥ASIUNIOR
et al., 2009)

O tratamento da acne tem como objetivo realinharraalidades da maturacdo do foliculo, diminuindo a
producédo de gordura, reduzindo a colonizacaopguigndacterium acnes, no entanto tendo reducaoflzariacao. Os
farmacos disponiveis para o tratamento inclueneassd tépico e sistémicos. (SILVA JUNIORet al., 200

O farmaco de uso oral, isotretinoina, inovou catr&nto da acne grave e resistente. Além de deadd nas
acnes nodulo-cisticas, também é comum o uso enosmuitros casos de acnes moderadas. (WOLFF 204l)

Sabe-se que esse retindide tem atuagéo no crescidescélulas epidérmicas, tendo um papel fundeainéa
acne agindo na lesé@o primaria, cessando a prodeffwea, com propriedades imunomoduladoras eftamtiatorias.
(BRITO et al., 2010)

A isotretinoina administrada por via sistémicane medicamento revolucionario na dermatologia, tredeeao
pacientes de acne grave uma chance maior de goraxifadamente 40% dos pacientes sofreram recaipgés,3anos
do tratamento, assim podendo requerer ao um nataniento. (SILVA JUNIORetal., 2009; BRUNTON et 2007)

A dose diaria desse medicamento é calculado ded@omsm o peso do paciente, variando de 0,5 a 2,0
mg/kg/dia, no periodo de 15 a 20 semanas.Lembrgud@ode ocorrer recidiva com maiorfreqiiéncia palmente
Nnos casos em que nao se atingem as doses prean{BRIUNTON et al., 2007; NASCIMENTO et al., 2011)

Durante o uso dessa droga, pode ser observadcsafritos adversos como: ressecamento e fissurilios,
olhos secos, prurido, descamagdo da pele, rigidediga, cefaleia, alteracdes das funcdes hepaticas,
hipertrigliceridemia e também menos frequenteseriiplesterolemia, depresséo, suicidio, distrbastrgintestinais,
dermatites, afinamento dos pélos, cegueira notarpaeudotumor cerebral, tendo assim necessidadealiacoes
durante o periodo do tratamento. E a gravidez deveexcluida nas mulheres em idade fértil, poisepodcorrer
deformidades no feto, no entanto, o paciente deee dois métodos contraceptivos potentes. (BRIT@l.e2010;
NUNES& COSTA, 2011)

O paciente que faz uso desse farmaco deve ter salguidados como: evitar os sabdes, detergentes e
adstringentes abrasivos, o excesso de limpeza pamar a acne e desencadear o desenvolvimento sdesle
inflamatérias. Deve promover sua higiene diariaveuando abrasiva. Os fatores dietéticos ndo tensndiana
producédo de sebo, e suas restricbes ndo tem sagofino tratamento da acne. Durante o periodoatiantento, ndo
pode doar sangue, e se tiver feito seu uso em niEnom ano, também deve evitar a exposigao sodmorRenda-se a
utilizacdo de cremes com fator de protecéo soisto que o sol pode provocar o aparecimento déesaga pele, usar
protetor labial, ndo ingerir bebidas alcoolicagrusmectante ocular e nasal e ndo fazer depil&§@NES& COSTA,
2011; MORAES, 2011)
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3 DISCUSSAO

A acne é uma doenca inflamatéria do foliculo pidseeo, caracterizada pela formacdo de comeddadapa
eritematosas e pustulas, sua prevaléncia € comurademscentes, porém a maioria da populacdo j&wsafessa
dermatose; ela é classificada em 4 graus. Os teat®s convencionais para essa patologia podemopans e
sistémicos, mas a instituicdo do tratamento commesnoina trouxe aos pacientes a chance da cwsaslecnes tao
severas e resistentes.

A isotretinoina é um retinéide, que age nas gléasiskebaceas, diminuindo a producdo de sebo, atuendo
crescimento e diferenciacdo das células epidérpmigceesé utilizada em acnes resistentes (graudW).e

De acordo com Brito (2010)em seus estudos com abeptes estudados, 48% eram do sexo feminino e 52%
do sexo masculino, com idade variada de 15 a 32, aeodo 29% deles menores de 18 anos, 56% comeédée 18 e
25 anos e 15% maiores de 25 anos. A dose dializada foi de 0,5 a 1,0mg/kg de acordo com o pespatiente. Os
efeitos colaterais cutdneo mucosos foram em 94%pdogentes. Os efeitos clinicos sistémicos foram Ibeenos
comuns. Os niveis de colesterol, trigliceridecmgsaminases e fosfatase alcalina, foram avaliagtes,ano inicio do
tratamento e em mais dois momentos do acompanhajgras taxas ndo sofreram alteracdes significatiealongo
do tratamento.

Segundo Silva Junior (2009), em seu estudo epidégim foi realizado um levantamento através deodatk
receitas de controle especial e de entrevista caceptes que se submeteram ao tratamento de iisotnet A
pesquisa foi constituida por 20 pacientes, send6é 66 sexo feminino, com a faixa etaria de 14 afsaA dose
variou de 0,5 a 2,0mg/kg/dia, de 16 a 24 semandratiemento pode ser observado uma grande mellaoazre.Os
efeitos colaterais mais frequentes encontradosnfaraumento do colesterol seguido dos triglicesdeacometeram a
pele e anexos, com principal queixa de todos dcjpantes a secura labial.

Conforme Moraes (2011) foram tratados 25 pacients, resultado satisfatorio em 24 desses casegular
em apenas um. Foram realizados exames clinicosatlddgicos, exame hematoldgico completo, dosagem de
colesterol, triglicerideos e transaminases hepatidavendo o paciente realizar exame clinico memsalempre que
necessario, e as mulheres deve haver prescricaatmwencepcional oral. A dose usual em adultosriigiada com
0,5mg/kg/dia, onde o tratamento ndo deve ultrapd$saemanas.

Nos estudos analisados foram identificados caiiatiters particulares de cada um, foram realizadtgles em
ambos os sexos, no estudo de Brito (2010) a idadewde 15 a 32 anos, ja no estudo de Silva J(2@89) variou de
14 a 20 anos, esta faixa etaria identificada nassttas das pesquisas podem ser explicadas pela@icwidéncia da
patologia.

A dose diaria utilizada pelos autores de iniciaigiiam iguais (0,5mg/kg/dia), porém Brito (2010)atelu a dose
maxima utilizada de 1,0mg/kg/dia, e Junior (200®)&y/kg/dia, assim observando uma diferenca sigtifia na
dosagem. Entretanto os dois autores relataram lonaetla acne vulgar, considerando os resultadafagétios. O
periodo do tratamento variou de 16 a 24 semanastudo de Silva Junior (2009), j4 no estudo de B®K2011) o
tratamento ndo se estendeu por mais do que 16 aeman

Porém no segundo estudo, Brito (2010) observouagueacdes adversas foram mais frequentes nas asucos
Os efeitos clinicos foram bem menos comum, poisigsis de colesterol, triglicerideos, transaminasdesfatase
alcalina, ndo sofreram alteracdes nas suas taxastdwo tratamento.

Ja Silva Junior (2009) constatou como mais freglientaumento do colesterol seguido dos trigliceddeo
acometendo pele e anexos, como a principal quesrgara labial.

E Moraes (2011) relatou que foram realizados exanifscos dermatoldgicos, exames hematoldgicos
completos, dosagem de colesterol, trigliceridemarsaminases hepéaticas, porém néo foi abordadesokados finais.

Em todos os estudos foram citados que houve asidade da utilizagdo de métodos contraceptivos ersé
possivel 2 métodos de barreira.

4 CONSIDERACOES FINAIS

De acordo com o estudo, a isotretinoina oral é dirmga segura e com efeitos colaterais bem tolesagéicaz
em individuos de 14 a 32 anos, sendo indicadagmaras severas e resistentes a tratamentos cormaisojgraus Il e
IV). Superando as alteracdes bioquimicas, hemataégtdpicas e sistémicas.

Nas doses utilizadas nos estudos, tiveram concoalém suas doses iniciais, porém, ndo ha concciednas
doses finais variando de 1,0 a 2,0 mg kg dia.

A isotretinoina deve ser usada com seguranga, tamd@companhamento adequado para que os beneficios
superem os riscos. Ela é um tratamento efetivoreciugir reducado relevante e de longa duragao da acn

E em pacientes que obtiveram a cura da acne vedgaro uso da isotretinoina, mas que mesmo assarafic
com sequelas cicatriciais, poderéo estar procurandtratamento estético, para a melhora da petese@ autoestima.
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