ABORDAGEM FISIOTERAPEUTICA NA MULHER ADULTA COM ACNE
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Resumo: A acne vulgar € uma dermatose crénica, comum em adolescentes. Ocorre em todas
as ragas, embora sgja menos intensa em orientais e negros. Embora a idade de comprometi-
mento da acne vulgar sgja no periodo da adolescéncia, ndo é raro estender-se até os 30 anos
ou mais. No tratamento da acne, os beneficios da alta frequéncia estdo na propriedade bacteri-
cida e anti-inflamatdria do 0z6nio, atenuando assim a agdo das toxinas bacterianas, impedindo
a evolucdo do quadro acnéico. O objetivo deste projeto foi utilizar a ata frequénciano trata-
mento do quadro inflamatorio da ache da mulher adulta. Participaram deste projeto 25 mulhe-
res com idade entre 25 e 45 anos, colaboradores da Unisul/Campus Pedra Branca e da comu-
nidade, todas apresentando acne inflamatéria de grau 2. Os resultados obtidos forma a redu-
¢do do quadro inflamatério ocasionado pela acne e ainda melhora na hidratacdo, nutricao,
textura e aparéncia da pele, repercutindo ndo apenas no aspecto estético da pele acnéica, mas
também na salide e funcionalidade da pele.

Palavras-chave: Acne. Acne grau 2. Fisioterapia Dermato Funcional.

1. INTRODUCADO:

A acne vulgar é uma dermatose cronica, comum em adol escentes. E doenca do folicu-
lo pilossebéceo, que possui como fatores fundamentais, hiperproducdo sebacea, hiperquerati-
nizacdo folicular, aumento da colonizagdo por Propionibacterium acnes e inflamagdo dérmica
periglandular ( Costa et Al, 2008).

Ocorre em todas as ragas, embora seja menos intensa em orientais e negros, e manifes-
ta-se mais gravemente no sexo masculino durante a puberdade, uma vez que, nessa fase, 0s

foliculos pilossebéaceos, principalmente os localizados na face e no tronco, tornam-se mais
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desenvolvidos. Os fatores envolvidos na etiopatogenia da doenca sdo: a retencdo de células
(queratindcitos) nos ductos dos foliculos; modificacdes na flora bacteriana local; producéo de
inflamac&o e aumento da secrecdo sebaceal Teixeirae Franca, 2007).

Embora a idade de comprometimento da acne vulgar sgja no periodo da adolescéncia,
ndo € raro estender-se até os 30 anos ou mais, principalmente em mulheres, caracterizando um
quadro denominado a acne da mulher adulta, necessitando de mais atencéo principa mente
aquelas que apresentam possivels ateraces hormonais associadas ou transtornos emoci o-
nais>”.

Na fase adulta, as |esdes decorrentes do surgimento da acne séo caracterizadas pelo
predominio das formas leves e s&o mais comumente |ocalizadas ao redor da boca, mento e
linha da mandibula (Vinadé, 2014 e Borges, 2010) .

Mesmo sendo caracterizada como acne de grau leve, ndo promovendo grandes altera-
cOes de pele, a acne no adulto, assim como a acne vulgar, promove prejuizos no bem estar do
individuo e seu desenvolvimento emocional, levando, assim, a diminui¢cdo da auto-estima e a
modificagbes comportamentais (Borges, 2010). Destaca-se, entdo, a importancia da interven-
¢a0 nesta patologia, hgja vista as graves consequéncias psicoldgicas da acne na vida da paci-
ente, tal como avaliarem negativamente a sua imagem corporal, apresentarem auto-estima
diminuida, parametros estes que melhoram apos o tratamento.Além disso, pacientes com
acne podem experimentar discriminacdo ao tentar conseguir emprego. Sendo assim, o trata-
mento bem sucedido propicia muito mais do que apenas beneficios cosméticos, tendo rele-
vancia psicol 6gica, socia e profissional (Cavalcanti e Moreira, 2008).

A acne deve ser tratada, de forma a evitar escoriagdes que possam marcar a pele dei-
xando cicatrizes. Dessa forma, o tratamento esta relacionado a uma assepsia da pele para re-
cuperacdo da mesma. O protocolo deve ser especifico para cada individuo, visando higienizar,
esfoliar, tonificar e hidratar essa pele, fazendo uso de cosmeéticos adequados, e em acréscimo
ao tratamento tradicional, pode-se acrescentar o tratamento com alta frequéncia (Vinadé,
2014).
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O dlta frequiéncia € um recurso de corrente alternada, em alta fregiiéncia, que emite
ondas eletromagneéticas a partir de eletrodos de vidro. Seu principio terapéutico esta naforma-
¢ao de 0zonio, na superficie da pele (Borges, 2010) .

No tratamento da acne, os beneficios da alta frequéncia estdo na propriedade bacteri-
cida e anti-inflamatdria do 0zénio, atenuando assim a acdo das toxinas bacterianas, impedindo
aevolucao do quadro acnéico (Borges, 2010)

Desta forma, o objetivo deste projeto foi utilizar a alta frequéncia no tratamento do
quadro inflamat6rio da acne da mulher adulta.

2. METODOS:

Participaram deste projeto 25 mulheres com idade entre 25 e 45 anos, colaboradores
da Unisul/Campus Pedra Branca e da comunidade.

Antes de iniciarem a participagdo, no projeto, todas as participantes foram avaliadas
quanto ao tipo de pele, classificagdo da acne e cuidados diarios com a pele, segundo a Ficha
de avaliagao adaptada ao modelo de Guirro e Guirro (2004), e foram fotografadas por meio de
umacameradigital da marca sony Cyber — shot 12.1, megapixels sem zoom e com flash.

O registro fotografico foi realizado no inicio e fim do tratamento.

Tais instrumentos foram aplicados as funcionarios e participantes da comunidade in-
dividualmente, na Clinica Escola de Fisioterapai da Unisul / Pedra Branca, em horarios previ-
amente agendados, conforme a disponibilidade da rotina de tarefas das participantes.

Apbs a coleta dos dados de avaliagdo foram relacionadas as caracteristicas da pele quanto a
hidratagdo, nutricdo e o grau de acne para o desenvolvimento da intervengao fisioterapéutica
Esta consistiu na utilizagdo dos seguintes recursos:

- Gel de limpeza Nivea®™: para higienizacdo da pele e remocdo deresiduos, oleosidade;

- Gel esfoliante, para pele oleosa, Nivea® : este recurso foi utilizado apenas uma vez
por semana, para diminuir a camada cornea da pele e auxiliar no controle de oleosidade da
pele da participante;

- Ténico adstringente Nivea® :com o objetivo de restaurar o pH da pele;

- Hidratante facial, para peles oleosas, Nivea®" utilizado logo apés a tonificaco.
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- Aparelho de Alta frequéncia marca IBRAMED® e um periférico esférico maior (tipo

cebola): este recurso foi utilizado devido a sua agdo bactericida.

Para arealizagdo da intervencao terapéuticafoi estabelecido o seguinte protocolo:

1)

2)

3)

4)
5)

6)

7)

8)

Higienizagdo da pele por meio do gel de limpeza: a pele da paciente foi umidifica-
da com &gua e algoddo. Apds, o gel de limpezafoi aplicado em movimentos circu-
lares, em toda a face da paciente. A remocdo deste ocorreu por meio de agua e al-
godéo.

Apbs ahigienizacdo foi realizada a esfoliacdo daface, apenas umavez por semana.
O processo de esfoliaco consistiu na aplicacdo do gel esfoliante, por toda a face,
também por movimentos circulares. O esfoliante foi removido com agua e algo-
dao.

Em seguida, foi realizado atonificagdo da pele por meio da utilizacgo do tonico fa
cia que foi aplicado com algodédo. O objetivo deste foi remover algum residuo, a
inda existente, bem como reorganizar o pH da pele.

Hidratacdo facial

Apbs a hidratago, verificou-se se apele esta totalmente seca para que se possa &
plicar aatafreqiéncia.

Aplicacdo da atafreqiéncia, pontualmente, em cada acne, por um periodo de 20 a
30 segundos em cada ponto. O tempo total de aplicagdo deste recurso goi, em mé-
dia, de 10 minutos: este recurso foi utilizado devido a sua agdo bactericida.
Aplicacdo do filtro solar de preferéncia da participante para que ndo ocorre efeitos
adversos, como aumento da ol eosidade.

Liberacdo da participante.

Concomitantemente a intervencao fisioterapéutica seréo reaizadas as orientacdes in-

dividuais relacionadas a cuidados preventivos e domiciliares relacionados aos cuidados de

higienizag&o e nutricdo da pele, com o intuito de diminuir o grau da acne e as |lesdes decorren-

tes damesma.
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Além disso, sera realizado o encaminhamento para acompanhamento clinico e nutri-

ciona quando observado fatores sistémicos envolvidos.
3. RESULTADOSE DISCUSSAO:
Participaram deste estudo 25 mulheres, todas apresentando acne inflamatoria de grau

De acordo com o agente relacionado a causa da acne, 20 mulheres (80%) referiram
apresentar ovarios policistico, 2 (8%) relataram estresse e ansiedade e 3 (12%) ndo souberam
relacionar um fator causador.

Foi observado reducdo do quadro inflamatério, em todas as participantes. No entanto,
em 10 (40%) participantes, o quadro tornava-se intenso novamente, durante o periodo mens-
trual.

Todas as participantes referiram satisfacdo com o resultado do tratamento e 8 (32%)
Iniciaram tratamentos complementares, tais como medicamentos, anticoncepcionals naturais e
estéticos.

Nenhuma participante referiu efeitos adversos, tais como alergia, prurido ou ardéncia

durante as intervencdes.
4. CONCLUSOES:

Embasados no efeito bactericida e anti-inflamatorio do emissor de alta frequéncia,
considera-se que os resultados obtidos, neste projeto foi amplamente positivo, visto que redu-
ziu o quadro inflamatdrio ocasionado pela acne. Dessa forma, pode-se ainda obter melhora na
hidratacdo, nutricéo, textura e aparéncia da pele, repercutindo ndo apenas no aspecto estético

da pele acnéica, mas também na sallde e funcionalidade da pele.

Cadernos Académicos, Palhoca, SC, v.6, n. 1, Jan / Jul 2014

olelele]

132



REFERENCIAS

BORGES, F.S. Modalidades terapéuticas nas disfuncdes estéticas. 2ed. Sdo Paulo:
Phorte editora ,2010.

CAVALCANTI, M. J.; MOREIRA, E. O. Metodologia para o Estudo de Caso. 32 ed.
Revista atualizada, Palhoca: livro didatico Unisul Virtual, 2008.

COSTA, A. et AL. Fatores etiopatogénicos da acne vulgar. Anais brasileiros de der ma-
tologia. 2008; 83(5): 451-459.

GUIRRO, E.; GUIRRO, R. Fisioterapia dermato funcional. Sdo Paulo: Manole, 2004.
LIMA, L.A.F. A Acne namulher adulta. Revista cientifica da Santa Casa de Maceio.
2006.

MONTEIRO, E. Acne vulgar ou juvenil. Disponivdd em < HTTP/
WWW.dermatologia.com.br>, acesso em 08ago2014.

VINADE, |.A. et al. Laserterapia como tratamento estético. Disponivel em < HTTP:/
www.fisio-tb.unisul.br>, acesso em 08ago02014.

Cadernos Académicos, Palhoca, SC, v.6, n. 1, Jan / Jul 2014

olelele]

133


WWW.dermatologia.com.br
www.fisio-tb.unisul.br
WWW.dermatologia.com.br
www.fisio-tb.unisul.br
WWW.dermatologia.com.br

