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RESUMO

A acne é uma afeccdo cutdnea multifatorial, caraefda por hiperplasia sebacea, anomalia querafinac
colonizagéo pelos microorganismBeopionium bacteriun acnes e por ultimo uma inflamacéo crénica pilosebacea na
regido afetada. Classificada em 5 graus de acoodo & gravidade do quadro. Tratamentos para acneunaro
controlar os diferentes fatores que constituem patbgenia e o &cido glicolico renovador celulare(ipg),
normalizando o processo de queratinizagcdo que éagrfatores ligados ao aparecimento da acne. @ @tichlico
mostrou-se eficiente e eficaz sob diversas cormgdds e nimero de aplicacdes testadas, agindardé@ste na
formacdo da acne e reducao das cicatrizes e mapdsasflamatérias. Este trabalho € uma revisé@dita com o
objetivo principal de verificar a eficacia do tnaento de acne grau Il com &cido glicélico. O pmjétbaseado em
revisdo de literatura em artigos ja publicados eselile dados confiaveis.
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GRADE Il ACNE TREATMENT WITH GLICOLIC ACID
ABSTRACT

Acne is multifactorial cutaneous disease which hsracterized by sebaceous hyperplasia, keratincaytamaly,

colonization of the Propionium bacterium acnes oucganisms, and a chronic pilosebaceous inflammatio the

infected region. It can be classified into 5 gradepending on the severity of the clinical stateaiments for acne
attempt to control different factors of its pathogsis and have and agent for peeling in the glycatid, which

normalizes the keratinization process, one of #utofs linked with the appearance of acne. Theofjtyacid showed
to be efficient and effective in several differeoincentration levels and number of applicationsngdirectly on the

acne’s formation and reducing the scars and pdisiaimatory pigmentation. This research paper i¢eaalry revision

that has as its main purpose to verify the effectéss of the glycolic acid treatment on grade head he project is
based on the literary revision of already publishgitles on trustworthy databases.
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1. INTRODUCAO

A acne é a inflamagé&o crénica do foliculo pilo selma de natureza multifatorial, sendo a
lesdo fundamental denominada comedao, que estaiadsochiperqueratinizacdo folicular e a
presenca de anticorpos especificos cotopionibacterium acnes (bactéria causadora da acne). A

proliferacéo do P. acnes, uma bactéria anaeraisajente normal do foliculo pilo sebaceo produz
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acidos graxos livres irritantes da parede folicdetendida levando a inflamacdo que extravasa
para a derme (VAZ, 2003).

As caracteristicas clinicas da acne norteiam aifieacdo como sendo acne nao inflamatoria,
grau I, acne inflamatoria, graus Il, nesta faséesa8es papulo-pustulosas sdo mais predominantes
gue os comeddes, lll, pode-se observar nédulostescina IV ou conglabata é uma forma severa
com multiplos nédulos inflamatdérios, formacdo decassos e fistulas, por fim a acne grau V ou
fulminante é a forma mais grave e rara, sendo aanhguzla de manifestacdes sistémicas como
febre, leucocitose e artralgia (BRENNER et al, 20Q@uanto a fisiopatologia pode-se separar em 4
fases principais, sdo elas Hiperplasia sebaceanAl® queratinoctaria, colonizacdo pelo micro-
organismos e por ultimo, ha uma reacgéo inflamat@aieegido afetada (GUISTI, 2015).

Tratamentos para acne procuram controlar os difesdgatores que constituem sua patogenia
e o Acido glicolico que tem sua origem natural deals, especificamente da cana-de-aclicar vem
sendo amplamente utilizado em cosméticos como eglntescamacéo (peeling), normalizando o
processo de queratinizacdo que € um dos fatoradoligo aparecimento da acne (NARDIN e
GUTERRES, 1999).

O peeling quimico vem utilizando cada vez maisstétiea onde o resultado tem sido visivel
no tratamento de rugas, melanoses, melasmas, igipemtacdo pos-inflamatoria, cicatrizes
atréficas e acne (ROTTA, 2008; GUERRA 2013). Esdéatnento consiste na aplicacdo de um ou
mais agentes esfoliantes na pele, que vai prowooarregeneracao dos tecidos e a destruicdo das
camadas epiderme/derme (BORGES, 2016).

Este trabalho, portanto, € uma revisao literarra coobjetivo principal de verificar a eficacia
do tratamento de acne grau Il com &cido glicéli@qrojeto € baseado em revisao de literatura em
artigos ja publicados em base de dados confiaveis.

2. REVISAO DE LITERATURA

O tratamento estético realizado através do peajuignico visa a reducdo de cicatrizes
deprimidas e irregulares decorrentes da acne deacom trabalho dARAUJO e BRITO 2017
apud MANFRINATO, 2009). O peeling quimico possibilitdteaacbes na pele através do
mecanismo que vai estimular o crescimento epidérmécorrente da remocao do estrato corneo,
gue vai destruir algumas lesdes da pele e logo sygastituindo por um tecido normal, e a inducao
de uma reacao inflamatéria mais vista que a neguos#uzida pelo agente esfoliante , conforme
HASS (2017apud KEDE e SABATOVICH, 2004).
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Segundo Araujo (2017) o peeling pode ser utilizagimo uma técnica de esfoliagdo da pele
no intuito de remocao das estruturas que evitaraidasdos compostos presentes nas glandulas
sebaceas, evitando acumulo, a infestacdo do patdégeronsequentemente inflamacédo da pele
atingida.

A pele é um dos maiores 6rgdos, que atinge 16%edo porporal e desempenha mdultiplas
funcbes. Ela recobre a superficie do corpo e étitwits por uma porcdo epitelial de origem
ectodérmica, a epiderme, e uma porcao conjuntiv@igem mesodérmica, a derme (JUNQUEIRA
e CARNEIRO, 2008). Segundo Sudo (2017) a pele @aligntre epiderme, derme e hipoderme,
sendo que na derme fica a localizacdo dos folicpltmssebaceos que dado uma invarginacéo
profunda da epiderme na derme. Além disso, sdontnactas ainda na derme, além de foliculo
pilossebaceo, as seguintes estruturas derivadagpdberme: unhas, glandulas sebaceas e
sudoriparas.

As glandulas sebaceas produzem a oleosidade daoalagele. Mas numerosas e moirdes na
face, couro cabeludo e porgdo superior do tronddCE et al 2001). O sebo € constituido por
triglicerideos, cerideos estratificados, escaléesaos graxos ndo estratificados e esteroidess Esta
glandulas entram em maior atividade na época dargatle, devido a acdo hormonal endrogénica,
principalmente da testosterona. O produto das glasdebaceas é o sebo que vai lubrificar a parte
externa da pele e faz parte do manto lipidico qoeepe fisica e quimicamente a pele (AZULAY,
1996). De acordo COMHASS (2017),0 sebo é constituido por triglicerideos, cerideos estratificados,
escaleno, acidos graxos nao estratificados e esterdides.

A acne é uma afeccdo dermatoldgica que atinge idades pilossebaceas de algumas areas
do corpo, sendo bastante frequente entre os adatesc(80%) citanARAUJO e BRITO 2017)
apud (MANFRINATO, 2009). Para Baumann (2004), a pubdedéa caracterizada por ser uma fase
gue ocorrem picos hormonais intensos, com issamoamuda significativamente, podendo surgir
lesdes de acne em algumas regides do corpo, espetia na face.

ARAUJO e BRITO 2017apud LIMA, 2006) referem ser a mais comum das doengasi@as
do foliculo pilossebaceo da pele humana, causadmpltiplos fatores e que leva ao aparecimento
de varios tipos de lesdes. De causa etioldgicaifatolial a acne € uma afeccdo dermatoldgica que
provoca alteracdes fisicas e emocionais nos ingddgcacometidos em consequéncia do aspecto
inestético que a pele passa apresentar em viraudlermhiacdo de comeddes, papulas, cisto, nodulos
e pustulas que tendem a gerar cicatrizes escavdgf@amidas e hipertréficas na pele

Segundo Sudo (2017) quando a unidade pilossebagmensa de tamanho, e o orificio
folicular se dilata, surge o comedéo aberto (ougaorgro), que geralmente nao inflama. Quando o

orificio ndo se dilata surge o comedao fechado gonto branco), o precursor das lesdes
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inflamatorias. As paredes do foliculo distendidasflemadas (papula) podem romper e espalhar o
seu conteudo para a derme provocando uma readamatbria de corpo estranho (pustulas e
nodulos).

A acne se constitui por um conjunto de lesdes assgsoladas ou em conjunto, definem o
pito e gravidade. O comedao surge em consequéadigdrqueratose de retencao no foliculo pilo
sebéaceo, de inicio fechado se manifesta como umepegmilluim, quando se dilata passa a ser
comedao aberto, tomando aspecto de ponto negi gesdesdo elementar e primaria da acne. A
papula surge como area de eritema e edema em dedaymeddo, com pequenas dimensdes até
3mm. A pustula possui inflamacédo e conteudo putalemddulo tem estrutura igual a da papula,
mas é maior em dimensdes, podendo atingir 2 crur@ero de lesbes, a extensado e a gravidade do
guadro permitem classificar a acne em leve, modevadyrave (FIGUEIREDO et al, 2011).

O peeling de acido glicolico tem como funcao faaeenovacédo celular, clarear e afinar a
pele, tirar as manchas de acne, combater a flagddézas e rugas, derivado da cana de agUcar tem
0 menos peso molecular de todos os AHAS e, portahtavessa a pele facilmente, dependendo do
veiculo, formulacéo, pH, local de aplicacdo, ndoxéco sistematicamente (KEDE 2003; BORGES,
2016)

Os peelings quimicos superficiais de altas conaedés de acido glicélico, por exemplo,
causam, geralmente dentro de trés a cinco minatdssanqueamento das papulas, pustulas e
comeddes. Ocorre também epidermélise subcorneal ppde conduzir ao descamamento
espontaneo das pustulas com desprendimento doatigoeitos, revestimento do epitélio folicular
e descida ao ducto da glandula sebacea devidosaramda penetracado do acido atraves da fina
epiderme e do extrato cérneo sobre a pustula (AIDAERP008).

O &cido glicolico é indicado para peles de baixotfpo, podendo ocorrer hiperpigmentagéo
em peles asiaticas de fototipo elevado (VANZIN e MHMRGO, 2008). O acido glicdlico é
considerado um agente clareador hidrofilico, queeania a hidratacdo e a elasticidade da pele. Essa
acdo se deve provavelmente a estimulacdo diretaproducdo de colageno, elastina e
mucopolissacarideos nas camadas profundas daBi2RGES, 2016). Segundo Almeida (2007), o
mecanismo de acdo do acido glicdlico ainda naaantente conhecido e ainda permanece em
analise, mas ha evidéncias de que o uso topicoéranpipomove uma diminuicdo sebacea. O acido
glicdlico é um ativo eficaz no tratamento da acmeqpe € capaz de diminuir a coesao dos
cornedcitos e provocar a separacdo dos queratispoitque fornece a razado fundamental para o seu
uso em formulacdes topicas.

Segundo Borges (2016), como todo procedimento dinge o acido glicolico tem limitacdes

de uso em pacientes com herpes labial, eritemaisfat® ou sensibilidade ao sol e
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hiperqueratinizagcédo pos-inflamatéria. Também sesdewnar cuidado com algumas areas a serem
aplicadas como: dobras cutaneas, axilias e virtilthalsras do pescoco e regido poplitea.

Sua concentracdo € bastante variavel, de 5 a 10%ornaa de peeling aplicado por
Tecnodlogos em Estética, e em concentracdes masdale 50 a 70% por médicos Dermatologistas
(BORGES, 2016).

Seu mecanismo exato de acdo ainda é desconhec&kpansavel pela diminuicdo da coesdo
dos cornedcitos, em baixas concentracfes de 2%eapeeefeito hidratante, concentracédo de 8 a
10% aumentam a producado de colageno (queratoldien) altas concentracdes de 70% séo usadas
para realizar peeling quimico e dependendo dod®pele e da espessura da camada cornea pode
levar a epidermoélise (GONCHOROSK, 2005; MENE, 2004)

Os estudos de (HENRIQUES, 2007) corroboram commesepte estudo onde foi observado
alta capacidade do acido glicolico de renovar & pélavés da esfoliacdo quimica, obtendo bons
resultados nas sequelas de acne pelo fato de qua cenovacéo celular através da sua esfoliacao
guimica, o peeling de acido glicdlico a 30% mostmelhora na aparéncia das cicatrizes deixadas
pela acne. Segundo Cunha et al (2015) foi apliéaido o glicdlico a 30% por 10 minutos. No
total foram realizadas 15 sessdes em cada volantémn uma frequéncia de duas vezes na semana.

Segundo Santos (2017), o acido glicélico é cadamais frequente em formulacdes de
produtos de linhas profissionais e produtos home, s@ndo eficaz no tratamento da acne leve e
moderada por reduzir a hiperqueratose foliculaoy faste responsavel pelo aparecimento da acne.

O tempo de aplicacdo do peeling quimico é varialelpendendo dos objetivos que se
objetiva ter, do acido utilizado em questéo, dacareentracédo, do seu pH e do tipo de pele que o
acido sera aplicado (GUERRA, 2013).

3. METODOLOGIA
Este trabalho, portanto, € uma revisao literarra coobjetivo principal de verificar a eficacia

do tratamento de acne grau Il com &cido glicéli@qrojeto € baseado em revisao de literatura em

artigos ja publicados em base de dados confiaveis.
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4. DISCUSSAO

De acordo com Hass (2017), para legislacdo FDAAIBA s6 podem ser empregados em
concentracdes até 10%, com seu pH de 3,5 ou sup€ambém recomenda-se que na rotulagem
do produto, deve conter a necessidade de utilizagddiltro solar. J& na ANVISA autoriza a
utilizacdo dos AHA com concentracdes até 10% e oopiH entre 3,5. Baseado nos estudos de
legislacdo comparada pode-se verificar uma coea@mtire a legislacdo FDA e ANVISA .

Em estudos realizados por Cunha 26étl8l, apds 15 sessoes, realizadas com a frequéncia de
2 a 3 vezes por semana, foi observada uma meltioiaacdevido a redugdo da quantidade de
comeddes, papulas, pustulas no grupo controleugdieddas mesmas juntamente com diminui¢ao
da vermelhiddo no grupo experimental. No grupo ewpmntal, além da microcorrentes, foi
aplicado o acido glicdlico a 30% por 10 minutosn&rocorrente era aplicada ao voluntario através
de um eletrodo facial oval de 54mm e pino 2mm,rag&es malar e orbicular dos olhos, com gel a
base de agua e em seguida colocava-se a solucécidieglicolico a 30% com um pH de 3,5.
Cunhaet al (2015) utilizou o acido glicélico por 15 minutospnsiderando a relacdo tempo-
concentracdo-profundidade, tendo a porcentagem O8é, ® acido penetrara na pele a uma
profundidade de 0,202 mm, proporcionando-se umandigéo da coesdo dos cornedcitos e se a
concentragdo for em torno de 30 a 70% usualmeresass inflamatdrias e pustulosas véo clarear.

De acordo com Cunhet al.(2015), o estrato cdrneo diminui significativamente ajios
aplicacdes de acido glicélico a 35% ou 3 aplicagies concentracdo 50%. A aplicacdo aumenta
consideravelmente o contetudo de colageno da deapikap sugerindo, portanto, que o tratamento
mais adequado é o com acido glicolico a 35% cormpli6agdes, pois aumenta significativamente a
espessura da epiderme e diminui a espessura deasirneo.

Para Ramos (2016), o acido glicélico pode contridei maneira eficaz para o tratamento de
manchas de acne, pois como vimos ocorreu uma naelfignificativa do quadro apresentado.
Porem, para obterem-se melhores resultados secess&io um tratamento com mais de dez
sessdes e associacdo de outros recursos estéieosgntribuir de forma efetiva na melhora das
manchas e cicatrizes causadas pela acne. Condluiesécido glicolico € eficaz para o tratamento
da acne devido sua capacidade de penetrar nas asuhagele e pela diminuicdo da populacéo de
Propionibacterium acnes.

A descamacéo realizada pelo &cido glicélico é hemépois deixa a superficie e textura da
pele mais lisa, limpa os éstios, aliviam e previreeotluséo folicular. Esse processo de descamacéao
demora mais pra ocorrer utilizando concentragcdeabamas os resultados sao obtidos e mantidos

com o uso diario de formula¢des contendo acid@ligic em concentragdo 10% com pH em torno
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de 3,0. O acido glicélico tem efeito sobre a mande como 0s queratindcitos se diferenciam em
cornedcitos e como eles se descamam, incluindodgsaefeitos corretivos na deficiéncia de
gueratinizacdo que € a causa do distarbio da aoméormme Santos e Lubi (201@pud
HENRIQUES et al, 2007).

De acordo com Hass (2017) o acido glicélico faisiderado um acido universal por ser de
baixo peso molecular, e ter boa aderéncia a pelso@lo acido glicélico é efetivo para a acne, pelo
fato de ser queratolitico e ter a grande capacidadéminuir a populacdo de dpionibacterium
acnes. Discutiu-se também que a concentracao utilizadajuquer alfa-hidroxiacido é muito

importante, pois quando maior for sua concentrat@or sera a penetracdo do acido sobre a pele.

5. CONSIDERACOES FINAIS

Baseado em todo material exposto acima, vé se caen@ € uma afeccdo cutanea com
diversas causas etioldgicas que provocam alterdisiess e emocionais nos individuos acometidos
em consequéncia do aspecto que as afecc¢des caosdhaa Muito comum em adolescentes, mas
nao raro aparecer também em adultos de ambos @s. sex

O objeto de estudo para tratamento de afeccao fieieting quimico de acido glicélico ,um
alfa-hidroxiacido universal, baixo peso molecukarboa aderéncia a pele. O mesmo mostra-se
eficiente e eficaz em diversos protocolos, ond@uase o numero de aplicacfes e a concentracao
de acido. Devido a sua acdo comedogénica, qudicaplkilareadora , estimuladora de colageno e
elastina, renovadora celular e bactericida,. agetainente na formacdo da acne e reducédo das
cicatrizes e manchas pos-inflamatérias deixadagldevdescamacdo, e consequente afinamento de

pele provocada pelo peeling quimico a base do dtidalico.
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