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RESUMO

A roséacea € uma dermatose crénica e inflamatéria, com fisiopatologia complexa e quadro clinico bem
estabelecido assim como diversos fatores desencadeantes, podendo comprometer a qualidade de vida.
Predominio nos fototipos baixos e em mulheres de meia idade. Distribuicdo mundial, porém escassos
estudos no Brasil o que motivou este estudo observacional e descritivo em um servigo de referéncia
paulista no periodo de julho de 2020 a Julho de 2022. As variaveis analisadas incluiram dados
demogréficos e relacionados & doenga. Utilizado o Microsoft Excel 2013 e construidos gréficos.
Aprovado pelo CEP da Institui¢do. A prevaléncia encontrada foi de 0,3%, com predominio em mulheres
(68%). A idade média foi de 57 anos (DP= + 33,5). Predominio dos fototipos Il e I11 e histérico familiar
positivo em 53%. O tempo de doenca, variou de 5 a 40 anos com média de 22 anos (DP= £ 17,5) sendo
a forma clinica eritémato-telangiectasica predominante (27 individuos, 54%). Quanto a terapéutica
adotada 96% realizaram apenas tratamento clinico, predominando a associagdo topico-sistémica
(54,2%). O presente estudo veio preencher uma lacuna literaria nacional sobre o tema trazendo dados
concordes e discordes a literatura existente (em sua maioria estrangeira), fornecendo subsidios e
fomentando novos estudos.
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ABSTRACT

Rosacea is a chronic and inflammatory dermatosis, with complex pathophysiology and a well-
established clinical picture, as well as several triggering factors, which may compromise quality of life.
Predominance in low phototypes and in middle-aged women. Worldwide distribution, but few studies
in Brazil, which motivated this observational and descriptive study in a Sdo Paulo state reference service
from July 2020 to July 2022. Variables analyzed included demographic and disease-related data.
Microsoft Excel 2013 was used and graphs were build. Approved by the Institutional Review Board.
The prevalence found was 0.3%, with a predominance of women (68%). The mean age was 57 years
(SD= = 33.5). Phototypes Il and 111 were predominant and family history was positive in 53%. Disease
duration ranged from 5 to 40 years with a mean of 22 years (SD= + 17.5) with the erythematous-
telangiectatic clinical form predominating (27 individuals, 54%). As for the therapy adopted, 96%
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underwent only clinical treatment, predominantly the topic-systemic association (54.2%). The present
study came to fill a national literary gap on the subject, bringing data that agrees and disagrees to the
existing literature (mostly foreign), providing subsidies and encouraging new studies.

Keywords: rosacea; epidemiology; Brazil.

1 INTRODUCAO

A rosacea € uma dermatose cronica e inflamatoria, com clinica bem estabelecida
(eritema de grau variado e persistente, que se agudiza de maneira subita (flushing),
acompanhado ou ndo de lesdes inflamatorias papulosas ou mesmo pustulosas, €, em formas
mais crénicas, a telangiectasias), bem como seus fatores desencadeantes e de piora (exposi¢ao
solar, estresse emocional, consumo de &lcool, banhos quentes, farmacos, variacdo de
temperatura e o consumo de café, entre outros), podendo comprometer a qualidade de vida de
seus portadores (Addor, 2016; Buddenkotte et al., 2018; van Zuuren et al., 2021). Patogénese
ndo bem estabelecida, mas parece ser multifatorial. Predisposi¢cdo genética, desregulacédo
neurovascular e imune (aumento IL-17), influéncia hormonal estéo entre os principais fatores
predisponentes (Buddenkotte et al., 2018; Oliveira et al., 2020; van Zuuren et al., 2021).

Predominio nos fototipos | e Il (classificacdo de Fitzpatrick), em mulheres e na faixa
etaria entre 30-60 anos (Oliveira et al., 2020). Ampla distribuicdo mundial, variavel conforme
a regido geogréafica estudada (Addor, 2016; Oliveira et al., 2020), porém escassos estudos no
Brasil. Diagnostico eminentemente clinico e baseado nos critérios diagnosticos da National
Rosacea Society (NRS) e ROSacea COnsensus (ROSCO). Exames complementares podem
corroborar, mas ndo sdo obrigatdrios para a conclusdo diagnostica. Os critérios diagnosticos da
NRS (2002, revisados em 2004), classificam a rosacea em 4 subtipos: erittmato-telangiectasica,
papulopustulosa, fimatosa e ocular. Porém, os achados dessa dermatose podem se sobrepor,
podendo progredir dentre diversos subtipos, sendo proposto o painel de avaliacdo global pela
ROSCO (2017), baseado em fenotipos, para melhor individualizagao das terapéuticas (Oliveira
etal., 2020; van Zuuren et al., 2021). Este estudo objetivou determinar a prevaléncia da rosacea
e seu perfil epidemiologico em um servigo de referéncia em dermatologia na regido do Vale do
Paraiba Paulista comparando com dados nacionais e mundiais, fornecendo subsidios e

fomentando novos estudos.

2 METODOS
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Estudo observacional e descritivo, de base hospitalar, realizado no Ambulatério de
Dermatologia do Hospital Municipal Universitario de Taubaté (H.MUT), Taubaté-SP. Incluido
0 universo de individuos com diagndstico de rosacea atendidos nesta instituicdo de 31/07/20 a
31/07/22. Realizada coleta e analise dos dados disponiveis no prontuério dispensando termo de
consentimento livre e esclarecido. As variaveis analisadas incluiram: sexo (masculino,
feminino e outro), idade (em anos), fototipo (classificacdo de Fitzpatrick), forma clinica (NRS
2002), historico familiar (sim ou nédo), tempo de doenca (em anos) e tratamento instituido
(clinico, cirargico ou combinado). No tratamento clinico, verificado se topico, sistémico ou
ambos. Dados compilados e analisados através do programa computacional Microsoft Excel
versio 2013. Construidos graficos. Aprovado pelo comité de FEtica em Pesquisa da
Universidade de Taubaté (UNITAU) sob o n® CAAE 61715422.7.0000.5501.

3 RESULTADOS

Dos 15616 atendimentos, 50 (0,3%) foram de Rosécea, sendo 16 (32%) homens e 34
(68%) mulheres. A idade média foi de 57 anos (DP= * 33,5), variando de 24 a 91 anos. A

distribuicéo por faixas etarias encontra-se na Figura 1.

Figura 1: Distribuigdo dos individuos do estudo quanto as faixas etarias

FAIXAS ETARIAS

WM20-30anos W30-40anos W40-50anos m50-60anos

m60-70anos m70-80anos mB0-50anos mS0-100 anos

Fonte: O autor
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Quanto ao tempo de doenca, variou de 5 a 40 anos com média de 22 anos (DP=+ 17,5).
Predominio nos fototipos 1l e Il conforme observado na Figura 2. O histdrico familiar foi

positivo em 53%.

Figura 2: Distribuicao dos individuos do estudo quanto ao fototipo (segundo Fitzpatrick)

FOTOTIPOS

WFfototipo| MFototipo!l WFototipo Il W Fototipo IV

Fonte: O autor

Em relacdo a forma clinica de roséacea: 27 (54%) apresentaram forma eritémato-
telangiectasica, 11 (22%) forma papulopustulosa, 4 (8%) forma granulomatosa e 2 (4%) forma
fimatosa. Associacdes ocorreram em 6 individuos (12%) (Figura 3). Os dois individuos com

forma fimatosa, eram homens.
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Figura 3: Formas clinicas de rosacea

FORMAS CLINICAS

W Eritémato-telangiectasica W Papulopustulosa
¥ Granulomatosa ¥ Fimatosa

W Associacao entre formas clinicas

Fonte: O autor

Quanto as terapéuticas adotadas, 48 individuos (96%) realizaram s6 tratamento clinico
e 2 (4%) so cirargico. Dos 48 individuos submetidos ao tratamento clinico: 21 (43,7%)
utilizaram s6 medicamentos tdpicos, 1 (2,1%) s6 medicamento sistémico e o restante 26
(54,2%) terapia combinada. Dentre os medicamentos tépicos utilizados, 0 metronidazol foi o
mais prescrito (28 individuos — 56%), Figura 4.
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Figura 4: Medicamentos de uso topico utilizados

TERAPEUTICAS TOPICAS

W Metronidazol B lvermectina W Acido azelaico ¥ Acido retindico

WAcidoglicdlico  WPerdxido de benzoila @Outros

Fonte: O autor

A combinacao tépico-sistémica mais empregada foi metronidazol com doxiciclina (10
individuos — 20%).

4 DISCUSSAO

O presente estudo determinou a prevaléncia e o perfil epidemioldgico da rosacea em um
servico de referéncia em dermatologia na regido do Vale do Paraiba Paulista, preenchendo uma

lacuna literaria nacional.
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Epidemiologicamente, a maioria dos dados sdo americanos e europeus, porém a
distribuicdo é mundial (2 a 22%, com média de 5,5%) (Oliveira et al., 2020). A prevaléncia
detectada neste estudo, muito inferior, talvez se justifique em diferencas genéticas, de habitos

e ambientais. Faixa etaria e sexo corroboraram a literatura existente.

Quanto ao tempo de doenca constituiu um dado original. Em relacdo a fototipo e
rosacea, ha predominio nos fototipos mais baixos, porém em ascensao nas peles mais escuras
(Bonamigo et al.,2008; Oliveira et al., 2020). Fototipos mais altos poderiam mascarar a clinica
caracteristica da rosacea, particularmente o eritema centro-facial contribuindo para o
subdiagnéstico (Maliyar et al., 2022). O predominio dos fototipos Il a IV corrobora a literatura
e vai ao encontro da grande miscigenacao racial observada em nosso pais. Concordando com
Addor (2016), este estudo evidenciou predominio em individuos com histérico familiar
positivo. Quanto as formas clinicas, o predominio das formas eritémato-teleangiectasica e

papulopustulosa foram concordes com os achados de Bae et al. (2009) e Bonamigo et al.,2008.

Houve ainda associacdo cutdnea e ocular, reafirmando a necessidade de
acompanhamento pluridisciplinar destes pacientes. Forma fimatosa presente em 2 homens,
concordando com a literatura. O predominio do tratamento clinico e da terapéutica combinada
(tépico + sistémico) foram concordes com a literatura. Dentre os tratamentos sistémicos, a
doxiciclina foi a mais utilizada, possivelmente por sua eficacia contra o Demodex e a
disponibilizagdo no Sistema Unico de Satde. A combinagio metronidazol topico e doxiciclina
mais prescrita neste estudo concordou com van Zuuren et al. (2021) que demonstrou reducéo
significativa do eritema e inflamacéo facial nas 4 semanas de uso. O procedimento cirargico
utilizado em 2 pacientes foi aplicacao de acido tricloroacético (técnica CROSS). O nimero de
pacientes, o curto periodo do estudo, a pandemia da COVID-19 coincidindo com o periodo do
estudo e possiveis incongruéncias e limitagcGes no preenchimento dos prontuarios representam

algumas limitacGes deste estudo.

5 CONCLUSOES

O presente estudo permitiu determinar perfil epidemioldgico dos individuos com
rosacea neste servico de referéncia do Vale do Paraiba Paulista concordando com a literatura e

revelando faixa etaria mais avancada (58% acima dos 50 anos) e um dado original, o tempo de
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doenga. A prevaléncia foi discorde dos dados existentes na literatura (maioria americanos e

europeus). Novos estudos se fazem necessarios para refinar a precisdo dos dados nacionais.
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