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Resumo: A foliculite € uma disfuncdo estética que se caracteriza por uma infeccéo
do foliculo piloso, que pode acometer em algumas partes do corpo como virilha,
axila, barba e etc. Geralmente € causada por uma disseminacdo de bactérias, e
ocasionalmente pode ser indicio de uma hipersensibilidade e antigenos bacterianos,
essas infeccdo € causada pelo staphilococcus aureus. Dessa maneira o objetivo
desse estudo € debater e analisar os possiveis tratamentos da foliculite, o tipo da
lesdo pode variar de acordo com a gravidade, alguns casos leves podem obter uma
boa resposta. Exemplo disso fazendo uma boa higiene no local para essa afeccéo,
em casos mais graves € necessario o uso de antibiéticos. Para prevenir a infec¢éo
no local temos que ter habito simples no dia a dia como: ndo usar roupas muito
justas, trocar de roupa molhada por secas, as maos devem estar sempre limpas
antes de tocar nas lesdes. Dessa maneira 0 objetivo desse estudo € debater e
analisar os possiveis tratamentos para essa patologia, para essa finalidade foi feita
uma revisdo bibliografica. Encontramos essas informacfes através de artigos que
pesquisamos no Google Académico e Scielo, e utilizamos livros como por exemplo:
Rotinas de Diagnoésticos e Tratamento da Sociedade Brasileira de Dermatologia e
Dermatologia De Fitzpatrick.

Palavras-chave: Foliculite. Tratamento. Pelos. Pele. Infecgbes. Recursos

terapéuticos. Estética

1 INTRODUCAO
Qualquer disfuncéo estética pode interferir na autoestima do ser humano e

torna-se algo incomodo no dia a dia. A pele é o maior érgao do corpo humano, é um




orgdo com muitas fungdes, capacidade de se adaptar, é complexa e tem também a
funcdo de defesa natural do corpo. Porém alguns fatores como a infec¢cdo por
bactérias e fungos podem acarretar em lesbes o que pode facilitar a formacdo de
foliculite tanto aguda quanto crénica. ( CHIARADIA et.al.,2019).

Gracgas a sua arquitetura anatémica e histologica a pele tem a capacidade
de manter muitas fungbes. O aumento ou diminuicdo no bom funcionamento da
estrutura corporal. O que toma o cuidado com a pele uma questédo de saude. Com a
funcdo de barreira protetora a pele protege o corpo da penetracdo de agentes
toxicos e de micro-organismos do meio ambiente. Esse fechamento ocorre porque
na camada cornea da epiderme existe a presenca de 6leo, 4gua e sais minerais
permitindo a impermeabilidade cutanea. ( BORGES,2016)

As glandulas sebaceas tém uma grande importdncia na conservacao de

temperatura do corpo e também na protecdo contra danos sobre a pele, como por
exemplo a reproducao de bactérias.(BORGES, 2016 )
O sebo é a secrecéo fisiologica das glandulas sebaceas e tem a funcéo de lubrificar
a pele e os pelos, 0 que vai garantir a maciez do tecido cutdneo. Em alguns casos
de alteracdo no funcionamento cutaneo, os orificios pilossebaceos podem dilatar e
acarretar em uma obstrucao folicular fazendo com que haja o aparecimento de uma
inflamac&o no foliculo pilossebaceo. (BORGES, 2016)

Conforme Borges (2016), os foliculos sdo formados por regides anatémicas
diferentes, o bulbo onde o pelo € produzido, o duto que vai da inser¢cdo do musculo
eretor do pelo até a abertura da glandula sebacea, e o infundibulo que se estende
da abertura da glandula sebacea conduzindo o pelo ate a superficie da pele.

A foliculite acontece por conta de uma infec¢do no foliculo pilossebéaceo, e
tem como agente causador o grupo de bactérias estafilococcias. Existem alguns
tipos de foliculites como por exemplo, a foliculite ostial que sdo pequenas pustulas
com o pelo no centro, a decalvante que tem uma evolugéo cronica e é mais comum
em homens adultos, a foliculite da barba ou sicose, € comum ao género masculino e
como o proprio nome ja diz ela se localiza na barba e a pseudofoliculite que séo os
fios de cabelo encravados. (BORGES,2016)

Tendo em vista 0 exposto acima, o objetivo deste trabalho é descrever quais
0s possiveis métodos de tratamento da foliculite. Este trabalho se justifica uma vez
gue a foliculite € uma infeccado que acomete muitas pessoas e poucas sabem o que

€, como e onde se trata.



Atualmente existem muitos métodos para se tratar a foliculite tais como:
Peeling quimico, alta frequéncia, lazeres de diodo. Todos estes métodos possuem
estudos comprovando sua eficiéncia, esta pesquisa pretende reunir estes métodos
em um so estudo a nivel de informacéo para profissionais que tem a necessidade de

conhecer mais sobre 0s possiveis métodos de tratamento da foliculite.

2 DELINEAMENTO METODOLOGICO

O presente Trabalho de Conclusdo de Curso é um estudo qualificativo de
Reviséo Integrativa da Literatura referentes a “ Abordagem sobre a foliculite e seus
possiveis recursos terapéuticos”, visando aprofundar o conhecimento sobre a
tematica. A revisdo de Literatura tem como objetivo reunir todos os trabalhos que ja
foram publicados, submetendo-os a uma andlise de conteudos especificos, assim
torna-se uma atividade essencial no desenvolvimento de trabalhos, tanto académico
quanto cientifico, para evitar a duplicacédo de pesquisas (GALVAO; RICARTE,2019).

Foi realizado um levantamento nas bases de dados: Google Académico e
Scielo, e dos livros: Doencas da pele - Diagndstico e Tratamento (WOLFF,et.al.
2015), Rotinas de Diagnosticos e Tratamentos da Sociedade Brasileira de
Dermatologia (CUNHA et.al 2013), utilizando cruzamento dos Descritores de
Ciéncias da Saude (Decs): Foliculite; Recursos Terapéuticos; Estética.
Contextualizacdo: o que € foliculite?; quais recursos terapéuticos?; associacao
recursos terapéuticos e foliculite. Objetivo: Descrever quais 0s possiveis métodos de
tratamento para a foliculite.

Foram utilizados como critérios de inclusdo: artigos publicados nas bases de
dados nos idiomas portugués, inglés e espanhol, sem restricbes de pais, publicados
entre 2018 e 2023, além de bibliografias proprias sobre o assunto, tais como
documentos oficiais e orientaces técnicas de 6rgdos competentes. Serdo excluidos
estudos publicados no formato teses, monografias dissertacdes, relato de caso e
resumos de congressos; artigos disponiveis na integra e aqueles que nao aborda
tematicas sobre pesquisa também serdo retirados.

Assim, os artigos e textos analisados, interpretados e apresentados de forma
a responder o objetivo deste estudo. Apds as etapas de leitura e analise, serdo
apresentados os resultados em forma de quadro e discutida a literatura a respeito

da tematica. Além da secédo introdutéria e de delineamento metodoldgico, este
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trabalho e estrutura em Referencial Tedrico, Resultados e Discussdes e Concluséo.
O Referencial Teorico, capitulo a seguir, esta organizado dentro dos seguinte

topicos: a pele, o pelo, a infecgéo do foliculo piloso e os recursos terapéuticos.

3 REFERENCIAL TEORICO
3.1 APELE

O maior 6rgdo do corpo humano é a pele e ela é responsavel por
aproximadamente 16% do peso corporal e funciona como uma capa protetora contra
agressoes externas. A pele possui trés camadas, sendo elas a epiderme, derme e a
hipoderme. A epiderme é a camada mais superficial da pele e, relativamente fina e
resistente sendo avascular, é constituida de células epiteliais achatadas sobrepostas
gue estdo organizadas em germinativa ou basal, espinhosa, granulosa, lucida e
coérnea. ( DOMANSKY; BORGES et.al,2012; CONCEICAOQ, 2022)

A segunda camada € a derme que é espessa composta principalmente por
colageno e comum componente pequeno de elastina que lhe permite ter
flexibilidade e resisténcia. Tem capacidade de sustentar a epiderme e participa de
processos fisiologicos e patoldgicos da pele, na derme estdo presentes 0s anexos
cutineos como glandulas sebaceas e sudoriparas, pelos e unhas.
(TASSINARY,2019)

A terceira camada e ultima é a hipoderme, ela é considerada um 6rgao
enddcrino, tem a funcdo de armazenar energia, proteger contra choques, modelar o

corpo e formar uma manta térmica. (TASSINARY,2019)

3.2 0PELO

O pelos séo constituidos por células queratinizadas produzidas pelos foliculos
pilosos. O foliculo piloso possui quatro porcdes, o infundibulo que esta entre o 0Ostio
e o0 ponto de insercdao da glandula sebacea; o acrotriquio que é a porgao
intraepidérmica do foliculo; o istmo, se estende da abertura da glandula sebacea até
a insercdo do musculo piloeretor; e o segmento inferior, constituido pelo restante do

foliculo piloso, sua parte mais profunda onde esta o bulbo capilar (RIVITTI,2014).

Os foliculos pilosos estdo em quase toda a parte da superficie da pele,

exceto na palma das maos, na planta dos pés, nos labios e na regido
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urogenital interna. O foliculo é a haste rodeada de revestimento epitelial,
continuo com a epiderme, a glandula sebacea e o musculo eretor do pelo. A

funcéo basica do pelo é de protecdo contra calor, frio e particulas estranhas

do meio ambiente (BORGES e SCORZA,2016).

O ciclo de crescimento do pelo € dividido em trés partes: a fase anagena, a
fase catagena e a fase telégena. Na fase anagena o cabelo estda em constante
atividade celular e é denominada como a fase de crescimento, a duracdo pode
durar entre 2 a 5 anos. Na fase catagena ocorre uma transicdo na qual a matriz para
de proliferar e se solta da papila dérmica, movendo-se para a superficie da
epiderme. E a ultima fase, a telégena ocorre a eliminacdo do cabelo que dura cerca
de 2 a 4 meses. (BORGES e SCORZA,2016)

3. 3INFECCAO DO FOLICULO PILOSO

As infeccdes bacterianas geralmente sdo decorrentes da instalacdo e
disseminacdo das bactérias na pele, mas também podem ser indicio de
hipersensibilidade e antigenos bacterianos, sendo primarias ou secundarias. Mesmo
com a pele tendo um bom sistema de defesa as bactérias sdo capazes de se
adaptar, é possivel citar o efeito supressor de algumas cepas bacterianas sobre
outras, como a presenca de staphylococus epidermidis, que tem a capacidade de
inibir a proliferacdo do staphylocosus aureus. (LUPI e CUNHA,2012).

De acordo com Habif et.al(2015), a foliculite é a infeccédo do foliculo piloso e
h& muitos tipos, os mais comuns séo a foliculite mecanica e a foliculite bacteriana. A
foliculite mecanica e decorrente de um trauma persistente ou uso de roupas justas e
a bacteriana causada pelo staphilococus aureus.

Existem alguns fatores que podemos predispor o surgimento da foliculite
bacteriana , sdo eles: raspagem de regido com pelos, extracdo com pelos, pingas
ou depilacdo com cera. A obstrucdo de regides com pelos podem facilitar o
crescimento de microrganismos, formulagfes topicas com glicocorticoides também é
um fator predisponente (WOLFF et.al,2014)

A foliculite tem a aparéncia de uma pequena espinha, tem a ponta branca ou
amarelada em torno de foliculo piloso. A foliculite bacteriana pode acarretar da
propria flora bacteriana da pele, podem também surgir de maneira espontanea ou
por outros fatores, como suor em excesso, friccdo agentes quimicos, alteracbes

imunoldgicas ou roupas apertadas que promovem atrito. A inflamacdo do foliculo
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piloso pode produzir lesbes de forma aguda ou crbnica, quando a inflamacao atinge
uma camada mais profunda da pele pode surgir a formacédo de furanculos, cicatrizes
e hipercromia pos-inflamatéria. Nos homens a foliculite € mais comum na é&rea da
barba, enquanto nas mulheres € mais comum nas regides pubianas e axilares.
(CASTRO et.al.,2018)

3.3.1 TIPOS DE FOLICULITES

A foliculite pode ser superficial ou profunda, a superficial acontece apenas na
parte superior do foliculo piloso e geralmente abrange criancas e adultos. Ela
apresenta uma pequena pustula folicular que depois de rompida e dissecada forma
uma crosta e nao interfere no crescimento do pelo ou cabelo. Esse tipo de foliculite
pode ocorrer em areas como couro cabeludo, pescoco, tronco, extremidades e mais
dificil porém também pode aparecer nas nadegas. (SANTOS et.al.,2017)

Alguns tipos de foliculites superficiais sao a foliculite estafilococcia, causada
pela bactéria staphylococcus aureus, causa coceira, vermelhidao local, pus, e pode
ocorrer em qualquer area do corpo que possua pelos. A pseudofoliculite da barba
onde os pelos ao serem raspados voltam a crescer e podem se curvar entrando
novamente no interior da pele. Este tipo de foliculite causa inflamacéo local e € mais
comum em homens com um fototipo mais alto. Outra coisa que pode acarretar na
pseudofoliculite é a depilacdo com Iamina ou cera na &rea da virilha, levando a um
processo inflamatoério e até cicatriz no local. (SANTOS et.al.,2017)

A foliculite profunda é caracterizada pela vermelhiddo, presenca de nédulos
€ pus no centro, € uma agravacao da foliculite superficial. As areas acometidas
ficam sensiveis, doloridas podendo haver o surgimento de furanculos e cicatrizes.
Na inflamacao profunda a infeccao se estende por todo o foliculo e raiz 0 que pode
levar a destruicéo do foliculo piloso. (ALBUQUERQUE et.al.,2019)

A sicose de barba é um tipo de foliculite profunda, ele tem origem no sistema
imunoldégico que configura uma reacdo infamatéria persistente. Apresenta areas
vermelhas com les@es elevadas e pus no centro, a area fica sensivel e dolorosa em
alguns casos coceira. Ela tem caracteristicas cronica e pode acarretar na perda
definitiva do pelo. (BORGES e SCORZA,2016)

Outro tipo de foliculite profunda é a decalvante, se localiza frequentemente no
couro cabeludo, barba e em membros inferiores. Representada por pustulas

superficiais que, apos a melhora do quadro , evoluem para atrofia do foliculo piloso e
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a queda comprometido. Tem a evolucao cronica e acomete mais homem adulto é
encontrados nos pelos do couro cabeludo e barba.(BORGES e SCORZA,2016)

3. 4 RECURSOS TERAPEUTICOS
3.4.1 Laser de diodo

O laser de diodo é muito eficaz na eliminacdo da foliculite, promove seguranca,
conforto e tem um 6timo nivel de satisfagdo dos pacientes, podendo promover ate
90% de depilacdo permanente com uma média de 5 sessBes considerando o
fototipo especifica da pele clara e pelo escuro. A quantidade de sessdes depende
muito da area a ser tratada, do tipo de pele e qual ciclo o pelo se encontra, € comum
a aplicacdo minima de 6 sessdes mensais. (OLIVEIRA et.al.,2018)

A luz absorvida pode gerar 3 efeitos térmicos, sédo eles: fototérmico que se
trata da destruicdo por meio do calor local; o fotomecanico gerando ondas de
choque e o efeito fotoquimico que trata-se da criacdo de mediadores téxicos, como
oxigénio singlet ou radicais livre. A aplicacdo correta e o uso do laser esta
diretamente ligado ao comprimento de onda usado em cada tratamento, o
comprimento especifico de 880nm atinge uma maior profundidade tecidual, e h&a

eficiéncia na remocéo do foliculo piloso em lesBes ao tecido. (OLIVEIRA et.al,2018)

3.4.2 Altafrequéncia

A alta frequéncia € um procedimento nao invasivo, se trata de um aparelho que
apresenta alta frequéncia e baixa intensidade , com eletrodos de vidros eu contém ar
de efeito ou gas de cor neon. Quando a corrente elétrica passa nos eletrodos ha
formacdo de um campo eletromagnético que transforma o oxigénio em 0zo6nio o que
promove a vasodilatacdo, maior disponibilidade de oxigénio celular, acdo analgésica,
cicatrizante, anti-inflamatéria além de possuir efeito bactericida e antisséptico.
(FORMENTON et.al.,2020)

Existem algumas contraindicacdes sobre a acdo das ondas eletromagnéticas no
organismo de pessoas com marca-passo cardiaco, pode haver alteracbes no
funcionamento. Também nas mulheres nos trés primeiros meses de gestacdo pois
pode afetar a formacdo do feto e em pacientes com distlirbios de sensibilidade.
(SANTOS et.al.,2017)

3.4.3 Peeling Quimico
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Considerado um 6timo recurso de tratamento para foliculite e pseudofoliculite
0 peeling quimico promove a renovacao celular, a remocao de pustulas, reducao de
hipercromias e facilitando também a saida de pelos. Ela consiste na aplicacdo de um
ou mais agentes acidos na pele através de pinceis descartaveis ou autoclavaveis faz
com que haja uma destruicdo controlada da epiderme e/ou derme tendo objetivo de
renovacdo dos queratinécitos e remocdo dos cornedcitos. Os peelings quimicos
também promovem um melhoramento no aspecto da pele danificada por fatores
intrinsecos, extrinsecos e por cicatrizes remanescentes
(FERNANDESet.al,2018, TASSINARY,2018).

Os peelings podem ser classificados em superficiais, médios ou profundos,
dependendo de sua profundidade e também podem ser realizados com varios tipos
de substancias, as coisas dessas substancias dependem muito sobre como esta o
aspecto clinico apresentado, tipo de pele e foto tipo cutaneo. ( FERNANDES et.al.,
2018)

Cada profundidade do peeling atua de uma forma diferente, a superficial age
na epiderme causando necrose de parte ou dela toda e os principais ativos usados
sdo: os alfa-hidroxiacidos (AHAs), beta-hidroxiacidos (acido salicilico), acido
tricloroacético (TCA), resorcinol, &cido azeléico, solugéo jessner, didéxido de carbono
(CO2) solido tretinoina a 10%. (FERNANDES et.al., 2018)

O peeling médio age na derme papilar causando necrose da epiderme e em
parte da derme papilar ou em toda ela. Nesse procedimento € feita uma combinacao
de substancias TCA com CO2, TCA com solugdo de jessner, TCA com &cido
glicélico ou somente TCA e resorcina. Ja o peeling profundo atua na derme reticular
gerando a necrose da epiderme e da derme papilar podendo atingir a derme
reticular, as substancias utilizadas s&o, TCA a 50%, multipeel e o fenol.
(FERNANDES et.al., 2018)

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Titulo Autores/Ano  Objetivo Concluséo

Peeling quimico FERNANDES  E fornecer informagfes = Conclui-se que os beneficios

como et.al.,2018 sobre o peeling em do peeling quimico séo

tratamento estética através de um  inimeros, além de ser um
estudo qualificativo, de = tratamento rdpido e que traz



estético.

Pele: alteragcOes
anatdbmicas e
fisiologicas do
nascimento e
maturidade.

O efeito
bactericida da
alta frequéncia
no
staphylococcus
aureus.

Atuacéo do
laser de diodo
na foliculite.

BERNARDO
et.al.,2019

FORMENTON
et.al.,2020

CHIARADIA,
EUNICE
MARIA;
DEBORA
PARREIAS.20

uma revisao
bibliografica através da
pesquisa de artigos
cientificos,
evidenciando sua
eficacia por
profissionais
gualificados, com
conhecimento cientifico
e técnico, relatando
seus efeitos, diferentes
tipos e principais
indicacdes.

Realizar uma revisao
bibliografica com o
intuito de agregar o
conhecimento sobre o
sistema tegumentar,
diante das mudancas
gue a pele esta
suscetivel a apresentar
com o0 avancgo da
idade.

Verificar a atuacdo da
alta frequéncia in vitro
com diferentes tipos de
eletrodos,
demonstrando que a
acao bactericida da
alta frequéncia esta
mais ligada a forma de
aplicacao, formando
faiscas, do que ao
tempo de contato do
eletrodo com o
mecanismo.

Compreender os
resultados do uso
desse equipamento na
patologia estudada.

15

resultados desde a primeira
aplicacdo, sendo um método
eficaz no combate ao
envelhecimento cuténeo.
Totalizamos que os peelings
guimicos sdo métodos seguros
e baratos, porém é essencial
gue o profissional escolha o
protocolo ideal para cada
paciente, com intencao de
alcancar o efeito desejado e
minimizar complicacées como
a hiper e hipocromia e as
demais disfuncoes.

Conclui-se que o tecido
tegumentar a principal barreira
de protecao € extremamente
complexo e vital, mas ao longo
dos anos sofre
transformacdes,
comprometendo algumas
estruturas.

Através do estudo in vitro
sobre a agdo do equipamento
da alta frequéncia sobre a
bactéria S. aureus, pode-se
concluir que as aplicacbes dos
eletrodos standart e fulgurador
séo capazes de reduzir o
crescimento desta bactéria
mais ligado a forma de
aplicacao, formando faiscas,
do que o tempo de contato do
eletrodo com o
microorganismo.

Conclui-se que a depilagéo a
laser é um procedimento muito
procurado dentro da area da
estética devido ao fato de ser o
procedimento que mais
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19. aproxima a eliminacéo dos
pelos, pois em cada aplicacao
a maioria dos foliculos pilosos
séo destruidos ndo produzindo
mais pelos, fazendo com que
Nao seja necessaria a
realizagéo constante de
métodos depilatorios.
Ocorrendo a eliminacéo total
da foliculite no local,
resultando na cura da
patologia.

Para entender melhor a patologia foliculite torna-se importante o entendimento sobre
o tecido tegumentar e a pesquisa feita por Bernardo et.al.,(2019) sobre as alteracdes
anatdmicas fisiologicas da pele foram de fundamental importancia para este trabalho
pois aborda como € a estrutura e as funcdes da pele. Apés a compreensédo do que é
e como funciona o sistema tegumentar, faz-se necessario determinar o que é a
foliculite, e o artigo “Atuacédo do laser de diodo na foliculite” de Chiaradia Eunice
maria e Débora parreiras (2019) foi esclarecedor, ndo apenas ao explanar sobre o
gue é foliculite mas também em mostrar a eficacia do laser de diodo em seu
tratamento. Assim como Habif et.al.,(2015) no livro “Doencgas da pele- Diagndstico e
tratamento” abordou sobre o tema infecgao do foliculo piloso esclarecendo quais os
tipos mais comuns de foliculite que sao: a foliculite mecanica e a bacteriana. Porém
na maioria dos casos a principal causadora da foliculite € uma bactéria, a
staphylococcus aureus, e Formenton et.al.,(2020) trouxe conhecimento sobre a

infecg@o bacteriana e o efeito bactericida da alta frequéncia.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Este trabalho teve como objetivo geral esclarecer o que é foliculite, como é
causada, quais sao os tipos e quais os plausiveis meios de tratamento da foliculite.
Uma vez que a foliculite € uma infec¢do que afeta muitas pessoas e poucas sabem
0 que é, como surge e como se trata, é importante entender para recorrer ao melhor
tratamento. Com base nos resultados encontrados no desenvolvimento da pesquisa,

pode-se indicar que o objetivo proposto foi alcancado.



17

Dentre os principais resultados, destaca-se que existem diversas maneiras
par combater a foliculite, tratamentos que apresentam estudos onde comprovam sua
efetividade, como o laser de diodo, alta frequéncia e peelings quimicos. E o que
predeterminam o aparecimento da foliculite sdo comumente o uso de ceras,
raspagem na regiao com pelos, extracdo com pingas etc.

Ademais, os achados deste trabalho sdo Uteis para ajudar profissionais e
estudantes da aréa da saude e ajudar também as pessoas que ndo tem
conhecimento algum sobre o assunto, que podem ter a foliculite mas ndo sabem o

que € € nem como se trata.
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