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INTRODUCAO

A acne hormonal ¢ uma condi¢ao multifato-
rial que afeta individuos de diferentes idades e
sexos, sendo caracterizada por alteracdes na
produgdo e acdo de hormdnios androgénicos
sobre os foliculos pilossebaceos. Fatores gené-
ticos, hormonais, metabolicos ¢ ambientais in-
teragem para determinar a gravidade clinica, o
tipo de lesdo e o impacto na qualidade de vida
(DRENO et al.,2018; BAGATIN. et al., 2019).
Embora a acne seja comumente associada a
adolescéncia, pode persistir ou surgir na vida a-
dulta, incluindo homens e mulheres, sendo fre-
quentemente relacionada a desequilibrios hor-
monais, como hiperandrogenismo, sindrome
dos ovarios policisticos ou alteragdes enddcri-
nas secundarias (TAN et al, 2022; DRENO et
al, 2018).

O impacto da acne hormonal vai além do
aspecto estético, interferindo na autoestima, no
bem-estar psicologico e na vida social dos paci-
entes, podendo gerar ansiedade, depressdo e
isolamento (TAN et al., 2022). A literatura des-
creve diversas abordagens terapé€uticas, que vao
desde mudancas de habitos e cuidados com a
pele até intervengdes hormonais, farmacologi-
cas e estéticas, muitas vezes combinadas para
otimizar os resultados clinicos.

Diante desse contexto, o objetivo deste ca-
pitulo € revisar estratégias terapé€uticas para o
controle da acne hormonal, apresentando evi-
déncias atuais sobre terapias hormonais, farma-
coldgicas e recursos estéticos, bem como seu
impacto no manejo clinico e na qualidade de vi-
da dos pacientes, independentemente da idade
ou do sexo.

METODO

Trata-se de uma revisdo narrativa com cara-
ter integrativo, realizada no periodo de maio a

agosto de 2025, a fim de reunir e analisar evi-
déncias cientificas atualizadas sobre acne hor-
monal, sua fisiopatologia, manifestagdes clini-
cas, impactos psicossociais e estratégias tera-
péuticas. Para a construcao do capitulo, foi rea-
lizada busca nas bases de dados PubMed/MED-
LINE, SciELO e Scopus, utilizando os descrito-
res controlados “acne vulgaris”, “hormonal
acne”, “adult female acne”, “pathophysiolo-
gv”, “treatment” e seus correspondentes em
portugués, combinados por meio dos opera-
dores booleanos AND e OR.

Foram incluidos artigos originais, revisdes
narrativas, revisoes sistematicas e diretrizes pu-
blicadas entre 2010 e 2025, disponiveis nos idi-
omas inglés, portugués e espanhol, que abor-
dassem direta ou indiretamente a tematica da
acne hormonal. Excluiram-se artigos duplica-
dos, estudos ndo disponiveis na integra, relatos
de caso isolados e publicagdes cujo conteudo
nao estivesse alinhado ao escopo da pesquisa.

A selecao dos estudos ocorreu em trés eta-
pas: (1) triagem inicial pelos titulos e resumos;
(2) leitura completa dos artigos potencialmente
relevantes; (3) organizacao e categorizagao dos
achados em eixos tematicos. Os dados foram
sistematizados de forma descritiva, abordando
a fisiopatologia, a epidemiologia, os impactos
psicossociais e as abordagens terapéuticas da
acne hormonal. O processo foi conduzido de
maneira independente por dois pesquisadores,
com divergéncias resolvidas por consenso.

Apbs os critérios de selecdo, restaram 8 ar-
tigos que foram submetidos a leitura minuciosa
para a coleta de dados. Os resultados foram
apresentados de forma descritiva, divididos em
categorias tematicas, abordando: (1) fisiopato-
logia da acne hormonal; (2) impacto psicosso-
cial e qualidade de vida; (3) estratégias terapéu-
ticas atuais, incluindo tratamentos hormonais,
farmacoldgicos e recursos estéticos.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

A acne hormonal ¢ uma condi¢do multifa-
torial que envolve alteragdes hormonais, meta-
bolicas e imunoinflamatorias, sendo responsa-
vel por manifestagdes clinicas persistentes e por
impacto psicossocial significativo. Na literatu-
ra, encontram-se diferentes concepgdes sobre a
doenga. Algumas abordagens focam exclusiva-
mente nas manifestacoes cutaneas, tratando a
acne como um problema estético limitado a pe-
le, enquanto perspectivas mais amplas reconhe-
cem a influéncia de fatores hormonais, metabo-
licos e psicossociais na génese e evolucdo das
lesoes (DRENO et al., 2018; BAGATIN et al.,
2019; TAN et al., 2022). Nessa visdo integrada,
desequilibrios hormonais, alteragdes bioquimi-
cas, respostas inflamatdrias e repercussoes psi-
cologicas sdo considerados de forma conjunta,
permitindo um planejamento terapéutico indi-
vidualizado que contemple tanto o controle cli-
nico das lesdes quanto o suporte emocional € o
bem-estar geral dos pacientes (DRENO et al.,
2018; TAN et al., 2022).

Fisiopatologia da Acne Hormonal
A fisiopatologia da acne hormonal ¢ com-

plexa e inclui hiperprodugao sebacea, hiperque-
ratinizagdo folicular, colonizagdo por Cutibac-
tertum acnes e inflamacao local (DRENO et al.,
2018). Nos casos de acne adulta, os androgenos
estimulam a atividade das glandulas sebéceas,
enquanto alteragdes nos niveis de progesterona
e insulina potencializam o processo inflamato-
rio (BAGATIN et al., 2019). Vias metabolicas
como IGF-1 e mTOR contribuem para a proli-
feracdo celular e producao de sebo, exacerban-
do a doenga (BAGATIN et al., 2019; DRENO
et al., 2018). Estudos bioquimicos demonstram
que mulheres com acne adulta frequentemente
apresentam alteracdes hormonais sutis, porém
clinicamente relevantes, incluindo aumento de
androgenos livres e resisténcia insulinica (BA-
GATIN et al., 2019).

Impacto Psicossocial
O impacto emocional da acne hormonal ¢

expressivo, afetando autoestima, relagdes soci-
ais e qualidade de vida (TAN et al., 2022; DRE-
NO et al., 2018). Pesquisas indicam que pacien-
tes com acne facial e truncal apresentam maior
risco de ansiedade, depressdo e isolamento so-
cial. Mesmo lesodes clinicamente leves podem
gerar sofrimento significativo, reforcando a ne-
cessidade de abordagem multidisciplinar, que
considere o aspecto psicologico do paciente
(TAN et al., 2022).

Estratégias Terapéuticas
O manejo da acne hormonal deve ser indi-

vidualizado, levando em consideragdo a gravi-
dade clinica, o perfil hormonal, a idade, a reper-
cussao psicossocial e a tolerancia aos tratamen-
tos. As estratégias terapéuticas englobam abor-
dagens hormonais, farmacoldgicas e recursos
estéticos, frequentemente combinadas para oti-
mizar os resultados (DRENO et al., 2018; BA-
GATIN et al., 2019). Entre as terapias hormo-
nais, 0s contraceptivos orais combinados
(COCs) sao considerados a primeira linha para
mulheres com acne associada a hiperandroge-
nismo, pois reduzem a produgdo ovariana de
androgenos e aumentam a globulina transporta-
dora de hormonios sexuais, diminuindo a fragao
de testosterona livre. Estudos demonstram que
os COCs promovem reducao significativa de
lesdes inflamatorias e ndo inflamatorias apos
trés a seis meses de uso, além de apresentarem
efeito benéfico sobre irregularidades menstru-
ais e hirsutismo leve. No entanto, seu uso deve
ser cauteloso em pacientes com risco de trom-
bose venosa, historico de eventos tromboembo-
licos ou em fumantes acima de 35 anos (TRI-
VEDI et al., 2017; SMITH et al., 2025).

A espironolactona € outra opg¢ao eficaz, atu-
ando como antagonista dos receptores androgeé-
nicos periféricos, reduzindo a acdo da testoste-
rona nos foliculos sebaceos. E indicada princi-
palmente em casos moderados a graves ou
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quando ha falha ou contraindicag¢do ao uso de
COCs. Revisdes sistematicas mostram que a es-
pironolactona promove melhora significativa
das lesdes inflamadas e da qualidade de vida
das pacientes (LAYTON et al., 2017). Entre-
tanto, ¢ necessaria aten¢ado ao monitoramento
de potéssio em pacientes com risco de hiperpo-
tassemia, e seu uso € contraindicado durante a
gestacdo. Mais recentemente, o clascoterone to-
pico, um antagonista androgénico cutaneo, tem
se mostrado eficaz no controle da acne facial
leve a moderada, oferecendo menor risco de
efeitos sistémicos (SMITH et al., 2025).

O tratamento farmacologico continua sendo
fundamental, com os retinoides topicos e sisté-
micos atuando na regulacdo da queratinizacao
folicular e na preven¢do de microcomeddes. A
isotretinoina sistémica ¢ indicada para casos
moderados a graves, especialmente quando ha
cicatrizes ou falha terapéutica com outras op-
¢oes, devendo ser acompanhada de monitora-
mento laboratorial e cuidados contraceptivos
(AMUZESCU et al., 2024). Antibidticos topi-
cos ou orais podem ser utilizados para reduzir a
colonizagdo por Cutibacterium acnes e a infla-
macgao, mas seu uso deve ser limitado a perio-
dos curtos para prevenir resisténcia bacteriana.
A associag@o com retinoides ou terapias hormo-
nais potencializa os efeitos clinicos e promove
resposta mais rapida (DRENO et al., 2018).

Recursos estéticos, como peelings quimi-
cos, lasers e luz pulsada intensa, podem ser apli-
cados para reduzir cicatrizes, hiperpigmentagdo
pos-inflamatdria e inflamagao residual (AMU-
ZESCU et al., 2024). Além disso, cuidados com
estilo de vida - manejo do estresse, sono ade-
quado, alimenta¢do equilibrada e hidratagdo —
contribuem para a modulacdo da inflamagao e
adesao ao tratamento (BAGATIN et al., 2019).

O planejamento terapéutico deve ser dina-
mico, ajustando-se de acordo com a resposta

clinica, tolerancia e preferéncias da paciente.
Estratégias combinadas, que integrem terapias
hormonais, farmacologicas, recursos estéticos e
suporte psicossocial, demonstram maior efica-
cia, melhor adesdo e resultados sustentaveis,
evidenciando a necessidade de uma abordagem
multidimensional centrada na paciente (DRE-
NO et al.,2018; TAN et al., 2022).

CONCLUSAO

O presente capitulo evidencia que a acne
hormonal ¢ uma condi¢do multifatorial, na qual
alteracdes hormonais, metabolicas, inflamato-
rias e psicossociais interagem para determinar a
gravidade clinica e o impacto na qualidade de
vida dos individuos. As estratégias terapéuticas
mais eficazes envolvem abordagem combinada,
integrando terapias hormonais, farmacolégicas,
recursos estéticos e suporte psicossocial, permi-
tindo um manejo individualizado e centrado no
paciente. Observou-se que tratamentos hormo-
nais, aliados a retinoides, antibidticos quando
indicados e cuidados com habitos de vida, pro-
movem melhora significativa das lesdes e do
bem-estar geral. Intervengdes estéticas comple-
mentares também contribuem para a redugdo de
cicatrizes e hiperpigmentagdo. Perspectivas fu-
turas incluem a necessidade de estudos clinicos
randomizados que avaliem a eficacia combina-
da das diferentes abordagens, bem como pes-
quisas que investiguem biomarcadores hormo-
nais e inflamatorios capazes de guiar terapias
personalizadas. Novas evidéncias poderdo es-
clarecer ainda melhor o impacto psicoldgico e
social da acne hormonal, consolidando estraté-
gias terapéuticas multidimensionais e sustenta-
veis para diferentes faixas etdrias e perfis hor-
monais.
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