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Ao Editor:

A acne da mulher adulta (AMA) é uma condi¢io comum
que afeta mulheres de mais de 25 anos, com curso cronico e
recidivante.! Esse transtorno multifatorial estd associado a dese-
quilibrios hormonais (por exemplo, sindrome dos ovarios poli-
cisticos), estresse psicologico, genética e fatores de estilo de vida,
que contribuem coletivamente para a sua complexidade e para a
dificuldade do seu manejo."? A popula¢io latino-americana tem
caracteristicas diversas, influenciadas por demografia, raca/etnia
e expossoma.’ No Brasil, estima-se que a prevaléncia populacio-
nal da AMA seja de 41%.*

Ensaios controlados sobre o tratamento da AMA sio ra-
ros, mas as principais op¢des terapéuticas normalmente incluem
retinoides topicais, agentes antimicrobianos, contraceptivos orais
combinados e espironolactona.””
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O reconhecimento precoce e o tratamento adequado da
AMA si3o cruciais para minimizar complica¢des como cicatri-
zes e hiperpigmentagido, assim como para reduzir o seu impacto
na qualidade de vida. Atualmente, o manejo da AMA deve ser
personalizado de acordo com as caracteristicas individuais, mi-
tigando os fatores desencadeantes e tratando os principais me-
canismos fisiopatoldgicos, incluindo inflamacio, comedogénese,
sebogénese e anormalidades do microbioma cutaneo.>!

Nesta série de casos retrospectivos, apresentamos seis ca-
sos de AMA em 3 paises latino-americanos (Brasil, Colombia e
Argentina) tratados com uma combina¢io de gel de adapaleno
0,3%/peroxido de benzoila 2,5% (A0,3/BPO2,5) e outras tera-
pias. A principal justificativa para escolher esses casos foi refletir a
diversidade de gravidade da doenga e as diferentes combinacdes
de tratamento aplicaveis na pratica da vida real. Estes foram casos
consecutivos tratados na pritica dos autores entre agosto e se-
tembro de 2023, e todas as pacientes forneceram consentimento
informado por escrito para a publicacio das suas fotografias e
dados clinicos. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da institui¢io (nimero 7.082.589).

As caracteristicas das pacientes, tratamentos e desfechos
estdo apresentados na tabela 1 e figura 1.

No primeiro caso, a inflamag¢io acentuada, caracterizada
por pustulas e ndédulos, exigiu um regime de antibidticos orais
associados a espironolactona ¢ A0,3/BPO2,5 topico. Apés qua-
tro meses de tratamento, foram observados apenas eritema dis-
creto e cicatrizes residuais de acne.

O segundo caso apresentava-se principalmente com pa-
pulas e comeddes. A paciente foi tratada com A0,3/BPO2,5 por
trés meses, resultando em uma reducio substancial das lesdes,
embora algumas cicatrizes tenham permanecido.

No terceiro caso, eram evidentes papulas, pustulas e pig-
mentacio cutinea. Apds trés meses de tratamento com espiro-
nolactona oral e A0,3/BPO2,5, houve uma eliminacio quase
completa das lesdes, resolucdo total da pigmentacio e melhoria
da qualidade global da pele.

Apos seis meses de tratamento com contraceptivo oral
combinado com acetato de ciproterona e A0,3/BPO2,5, o quar-
to caso apresentou resolucio completa das lesdes de acne e me-
lhoria significativa da qualidade global da pele.

No quinto caso, papulas inflamatdrias, comeddes e no-
dulos apresentaram reducdo total apds seis meses de tratamento
com espironolactona oral e A0,3/BPO2,5.

Tabela 1: Caracteristicas clinico-demograficas e evolucao dos casos relatados

Idade . IntervengdGes ativas Fator Y . IGA final /
Caso Fototipo . IGA prévia
(anos) para acne predisponente tempo
Limeciclina 300 mg/d por
60 dias, espironolactona Dispositivo
1 34 11 100 m/d, gel de adapaleno intrauterino com 4 1/ 4 meses
0,3% / peroxido de ben- progestageno
zoila 2,5%
Gel de adapaleno 0,3% / Cessagio de
2 2 II . " . 1
> peroxido de benzoila 2,5% contraceptivo oral 3 /'3 meses
Espironolactona 50 mg/d <
’ P 1
3 29 111 gel de adapaleno 0,3% / SOde eis;il;c::e;iz;;ao 3 1/ 3 meses
peroxido de benzoila 2,5% v
Contraceptivo oral
combinado com aceta-
4 32 1\% to de ciproterona, gel de SOP 4 0 / 6 meses
adapaleno 0,3% / perdxido
de benzoila 2,5%
Espironolactona 100 mg/d,
5 22 111 gel de adapaleno 0,3% / Nenhum 3 0/ 6 meses
peroxido de benzoila 2,5%
Espironolactona 100 mg/d s .
> H famil
6 31 I gel de adapaleno 0,3% / 1stosleczcr?eml 1 2 0 / 3 meses

peréxido de benzoila 2,5%

IGA: Avaliacao Global do Investigador (para gravidade da acne); SOP: sindrome dos ovarios policisticos
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FIGURA 1:
Evolucdo clinica
de cinco casos de
acne da mulher
adulta.

Caso 1: pré-trata-
mento A e apds 4
meses B.

Caso 2: pré-trata-
mento C- e apds
3 meses D.

Caso 3: pré-trata-
mento E e apds 3
meses F.

Caso 4: pré-trata-
mento G e apds 6
meses H. Caso 5:
pré-tratamento |
e apds 6 meses J.
Caso 6: pré-trata-
mento K e apds 3
meses L.

No tltimo caso, a AMA papular leve foi tratada com su-
cesso com a associagio de espironolactona oral e A0,3/BPO2,5,
resultando em resolugdo completa em trés meses.

A natureza multifatorial da AMA exige uma abordagem
que contemple uma avaliacdo do desequilibrio hormonal, além
do manejo da inflamacio, da sebogénese e da comedogénese.
Além do uso de limpadores cutaneos, hidratantes e fotoprotecio,
a assoclacdo de terapias orais e topicas é uma pratica comum, de-
pendendo da apresentagdo clinica das lesdes e das caracteristicas
individuais da paciente.>®

A combinacio topica de A0,3/BPO2,5 oferece uma es-
tratégia sinergistica para o tratamento da acne. O efeito come-
dolitico do adapaleno, aliado as propriedades antimicrobianas,
anti-inflamatérias e de controle sebaceo do perdxido de ben-
zoila, leva ao desempenho superior em comparagio com o uso
isolado de qualquer um dos dois. Além disso, o adapaleno reduz a
inflamacio, o que torna essa combina¢io apropriada para a abor-
dagem de diversos fatores envolvidos na patogénese de diferentes
tipos de acne e fototipos.”!" O A0,3/BPO2,5 é bem tolerado
como tratamento topico; ainda assim, seu uso em dias alternados
e/ou combinado com a aplica¢io prévia de hidratantes nio co-
medogénicos sdo alternativas para peles sensiveis.

Os antiandrogénios (por exemplo, espironolactona) nor-
malmente sio prescritos para AMA, mesmo em casos em que as
avaliagdes hormonais sdo normais, levando a uma reduc¢io na se-
bogénese e consequente melhoria nas lesdes de acne. Os con-
traceptivos orals que contém progestigenos com propriedades
antiandrogénicas (por exemplo, ciproterona) sio eficazes no trata-
mento da acne e na prevengio da recidiva apds a remissio.” A es-
pironolactona pode ser usada isoladamente ou em conjunto com
contraceptivos orais combinados ou dispositivos intrauterinos para
a obten¢io de um efeito sinergistico, ou em situa¢des nas quais ¢
necessario compensar os efeitos do levonorgestrel presente nos
dispositivos intrauterinos hormonais.”'*"

Os antibidticos orais, especialmente as tetraciclinas, sdo
recomendados para acne inflamatéria entre moderada e grave,
em geral por até trés meses. A combinacio de antibidticos orais
com perdxido de benzoila topico minimiza o risco de indu-
¢do de resisténcia bacteriana.' A isotretinoina oral é reservada
para AMA refrataria; ainda assim, sua prescricio cuidadosa e a
tranquilizagio das pacientes ¢ essencial para mulheres em idade
férdl."”

Os casos apresentados enfatizam a necessidade de perso-
nalizar os planos de tratamento e considerar fatores como prefe-
réncias da paciente, estilo de vida, efeitos colaterais e contraindi-
cagdes (como gravidez ou hipercalemia).

Em conclusio, esta série de casos destaca a eficicia e a
tolerabilidade de uma abordagem combinada para o tratamento
da acne da mulher adulta no contexto da vida real. O uso perso-
nalizado de A0,3/BPO2,5 com antiandrogénios, contraceptivos
orais combinados e antibioticoterapia de curto prazo destaca a
necessidade de estratégias individualizadas que correspondam a
gravidade da doenga e as caracteristicas das pacientes. ®
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