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RESUMO

Introducdo: Dermatoses como a psoriase, de maneira geral apresentam grande impacto
na qualidade de vida e tal fato passou a ser questionado e estudado com maior
profundidade h& aproximadamente 10 anos pelo interesse no desenvolvimento de
instrumentos capazes de avaliar a qualidade de vida na dermatologia. Objetivos: O
objetivo deste trabalho é aumentar o conhecimento a respeito da fragilidade apresentada
pelos pacientes psoriasicos em lidar com as consequéncias emocionais da doenca e a
necessidade de uma avaliagdo global e individualizada Métodos: A revisdo sistematica
foi arquitetada inicialmente com uma pesquisa no Mesh e Decs para encontrar 0s
descritores desejados: Psoriase, DLQI, Dermatite psoridtica e Dermatoses cronicas.
Posteriormente, esses descritores foram pesquisados, em 2021 nas bases de dados
Medline, Lilacs, Scielo e UpToDate, nos ultimos 05 anos. Além disso, foram pesquisados
protocolos, livros-texto e diretrizes. Resultados: Essa busca resultou em 15 artigos para
elaboracdo dessa revisdo. Conclusdo: O Dermatology Life Quality Index (DLQI), é o
instrumento mais utilizado para medir a qualidade de vida nos grandes estudos clinicos
sobre psoriase, apresentando 10 questdes relacionadas as experiéncias vivenciadas pelos
pacientes. Mesmo diante de grandes avancos acerca da compreensdo da Psoriase,
inimeras questdes ainda necessitam de reflexdes, ressaltando-se o questionamento quanto
ao papel do componente emocional como causa ou consequéncia da doenca e sua
gravidade.

Palavras-chave: Psoriase, DLQI, dermatite psoriatica, dermatoses crénicas.

ABSTRACT

Introduction: Dermatoses such as psoriasis, in general, have a great impact on quality of
life and this fact began to be questioned and studied in greater depth about 10 years ago
due to the interest in developing instruments capable of assessing quality of life in
dermatology. Objectives: The objective of this work is to increase knowledge regarding
the fragility presented by psoriasis patients in dealing with the emotional consequences
of the disease and the need for a global and individualized assessment Methods: The
systematic review was initially architected with a search in Mesh and Decs to find the
desired descriptors: Psoriasis, DLQI, Psoriatic Dermatitis and Chronic Dermatoses.
Subsequently, these descriptors were searched in 2021 in Medline, Lilacs, Scielo and
UpToDate databases for the last 05 years. In addition, protocols, textbooks, and
guidelines were searched. Results: This search resulted in 15 articles for this review.
Conclusion: The Dermatology Life Quality Index (DLQI) is the most widely used
instrument to measure quality of life in large psoriasis clinical studies, and it includes 10
questions related to patients' experiences. Even in the face of great advances in the
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understanding of psoriasis, numerous issues still require further reflection, especially the
questioning of the role of the emotional component as a cause or consequence of the
disease and its severity.

Keywords: Psoriasis, DLQI, psoriatic dermatitis, chronic dermatoses.

1 INTRODUCAO

A pele representa uma importante dimenséo da imagem corporal, e situacdes em
que este 6rgao estiver comprometido, sobretudo em &reas visiveis, podem acarretar algum
tipo de sofrimento psiquico. [+ Por ser um 6rgdo dinamico e com capacidade renovadora,
muitas sdo as doencas que passam a adquirir cronicidade, e dentre as mais comuns
destacam-se: dermatite seborreica, dermatite de contato, pénfigo, psoriase, vitiligo e
urticaria.[!!

Clinicamente a psoriase se manifesta através de lesdes tipicas
eritematoescamosas, de tamanhos variaveis, em placas, de limites bem precisos e, por
vezes, circundadas por halo periférico claro (halo de Woronoff); as escamas sdo, em geral,
argénticas. ¥ Os locais mais frequentes para o surgimento das lesdes s&o: face extensora
dos membros — sobretudo cotovelos e joelhos —, tronco, regido sacra e couro cabeludo,
com prurido em aproximadamente 80% 1. Tais lesées podem ainda ser divididas em:
vulgar (placas), gutata ou eruptiva, pustulosa, eritrodérmica, ungueal, invertida,
zosteriforme, minima, ceratodérmica e artropatica. [ Seu diagnostico é basicamente
clinico e por ser uma doenca de evolucdo cronica, qualquer tratamento (psicoldgico,
topico, fototerapias ou drogas de uso sistémico) deve ser individualizado, levando em
consideracdo tanto a extensdo das lesdes quanto perfil social, visto que € uma doenca de
cunho emocional. ©!

Dermatoses como a psoriase, de maneira geral apresentam grande impacto na
qualidade de vida e tal fato passou a ser questionado e estudado com maior profundidade
ha aproximadamente 10 anos, pelo interesse no desenvolvimento de instrumentos capazes
de avaliar a qualidade de vida na dermatologia [). O Dermatology Life Quality Index
(DLQI), é o instrumento mais utilizado para medir a qualidade de vida nos grandes
estudos clinicos sobre psoriase, apresentando 10 questBes relacionadas as experiencias
vivenciadas pelos pacientes ["®. Mesmo diante de grandes avangos acerca da

compreensdo da Psoriase, inumeras questdes ainda necessitam de reflexdes, ressaltando-
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se 0 questionamento quanto ao papel do componente emocional como causa ou

consequéncia da doenca e sua gravidade. [®

2 OBJETIVOS

O objetivo deste trabalho é aumentar o conhecimento a respeito da fragilidade
apresentada pelos pacientes psoridsicos em lidar com as consequéncias emocionais da
doenca e a necessidade de uma avaliacdo global e individualizada. Apresentar a evolugéo
do conhecimento clinico da Psoriase e os impactos na qualidade de vida dos pacientes

acometidos.

3 METODOLOGIA

Foi realizado um estudo de revisdo bibliografica integrativa. A revisdo da
literatura foi arquitetada inicialmente com uma pesquisa no Mesh e Decs para encontrar
os descritores desejados: Psoriase, DLQI, Dermatite psoritica e Dermatoses cronicas.
Posteriormente, esses descritores foram pesquisados, em 2021 nas bases de dados
Medline, Lilacs, Scielo e UpToDate, nos ultimos 05 anos.

A partir das bases de dados e leitura criteriosa de titulos, resumos e palavras-chave
de todas as publicagdes completas que utilizavam os descritores selecionados, alguns
estudos foram identificados e possivelmente apresentavam relevancia para a revisdo
atual.

Os resumos desses trabalhos foram novamente revisados e alguns foram excluidos
por ndo serem relevantes (IntervencGes nao farmacoldgicas, amostras duplicadas,
diagndsticos de outras patologias, estudos em animais e estudos ndo randomizados). Ao
final da pesquisa, estudos potencialmente apropriados para serem incluidos na revisdo

sistematica foram selecionados.

4 DISCUSSAO

A psoriase € uma doenca imunoinflamatéria, cutaneoarticular, crbnica e
recorrente que se caracteriza por hiperplasia epidérmica, ciclo evolutivo acelerado dos
queratindcitos e ativagdo imune inapropriada. ! Apresenta etiologia multifatorial, cujo
fator genético é determinante, bem como fatores imunologicos (desregulacdo ou alteracéo
de componentes do sistema imunoldgico inato e adaptativo, funcdo dos queratindcitos e
estrutura vascular contribuem para as manifestagoes desta doenca), ambientais e

psicoldgicos como precipitantes importantes em sua expressao e irritagdo. (413
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Entre os subtipos importantes de psoriase incluem a psoriase gutata, que
normalmente se apresenta como o inicio agudo de numerosas pequenas placas
inflamatdrias; psoriase pustulosa, que pode se apresentar como uma erupcao pustulosa
aguda, subaguda ou croénica; e psoriase eritrodérmica, que apresenta eritema cutaneo e
escamas envolvendo a maior parte ou toda a superficie corporal. 1% Trata-se de uma
enfermidade ndo transmissivel, dolorosa, desfigurante e incapacitante, sem cura e com
grande impacto negativo na qualidade de vida, com distribuicdo universal e prevaléncia
universal entre 1 a 3%. 3% E comum em ambos os sexos, sendo rara em negros e
ocorrendo em 2 picos de incidéncia: entre 20 e 30 anos de idade. [

A psoriase ocorre em uma variedade de formas clinicas e pode apresentar
caracteristicas variadas com base na area do corpo afetada. O fenbmeno de Koebner e 0
sinal de Auspitz sdo achados comuns na psoriase crénica em placas. No entanto, a
presenca ou auséncia desses sinais ndo confirma ou exclui o diagndstico de psoriase. O
fendmeno de Koebner descreve o desenvolvimento de doencas de pele em locais de
trauma cutaneo. Esse achado também pode ocorrer em outras doencas de pele, como
liquen plano e vitiligo. O sinal de Auspitz refere-se a visualiza¢do de sangramento pontual
ap6s a remocao da escama que recobre uma placa psoriatica. 1

O curso clinico da psoriase para um paciente individual é imprevisivel. A psoriase
em placas tende a ser uma doenca cronica. No entanto, pode haver uma variabilidade
acentuada na gravidade ao longo do tempo. A psoriase gutata pode regredir
espontaneamente, recorrer ou progredir para psoriase em placas crbnica. A psoriase
pustulosa generalizada geralmente segue um curso instavel e prolongado sem tratamento.
[11]

A psoriase € uma doenca imunomediada comum que pode comecar durante a
infancia ou a idade adulta. Aproximadamente um terco dos adultos com psoriase tém
histéria de inicio da doenca durante as duas primeiras décadas de vida. As principais
formas clinicas de psoriase sdo semelhantes em criancas e adultos. A psoriase crénica em
placas é a forma mais comum de psoriase em criangas. Psoriase gutata, pustulosa e
eritrodérmica sdo menos frequentes. Criangas com psoriase Sd0 mais propensas a
apresentar psoriase envolvendo a face, couro cabeludo ou pele intertriginosa do que 0s
adultos. O envolvimento da area da fralda (também conhecido como "psoriase do
guardanapo™) pode ser a manifestacdo inicial da psoriase em lactentes e criancas

pequenas. 2]
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Embora a psoriase esteja classicamente associada ao desenvolvimento de placas
inflamatorias na pele, evidéncias crescentes apoiam o reconhecimento da psoriase como
uma doenca inflamatéria crbénica multissistémica com multiplas comorbidades
associadas. Varios distarbios extracutaneos foram associados a psoriase, incluindo artrite
psoridtica, obesidade, sindrome metabdlica, doencas cardiovasculares, cerebrovasculares
e vasculares periféricas, malignidade, doengas autoimunes, doenca renal crénica, doenca
hepatica gordurosa ndo alcoolica, arritmia cardiaca, doenca pulmonar obstrutiva crénica,
apneia obstrutiva do sono, doenca éssea, parkinsonismo, efeitos psicossociais, disturbios
psiquiatricos, abuso de alcool, fumar e enxaqueca. [l

A natureza inflamatéria crénica da psoriase pode contribuir para a associacao
observada entre psoriase e obesidade, sindrome metabdlica e doenca aterosclerética. Mais
estudos sdo necessarios para definir a natureza da relacdo entre a psoriase e essas doencas.
O reconhecimento da ligacdo entre a psoriase e outras doencas pode facilitar o diagnostico
precoce e o0 tratamento das comorbidades da psoriase. A avaliacdo de fatores de risco,
sinais e sintomas de possiveis doengas comorbidas € um componente importante do
manejo do paciente. [

A psoriase pode ter efeitos prejudiciais na qualidade de vida de adultos e
criangas. Taxas elevadas de vérias psicopatologias, incluindo baixa auto-estima,
disfungéo sexual, ansiedade, depresséo e ideacdo suicida foram relatadas em pacientes
com psoriase. O impacto significativo da psoriase na qualidade de vida ficou evidente em
um estudo de 317 pacientes que descobriu que a psoriase estava associada a graus de
comprometimento fisico e mental semelhantes a cancer, artrite, hipertensdo, doencas
cardiacas, diabetes e depressdo. O sucesso ocupacional também pode ser inibido pela
psoriase. Taxas mais baixas de emprego e diminuicdo da produtividade do trabalho tém
sido associadas a psoriase. %4

Um estudo que examinou a relacao entre satide mental e psoriase comparou 3.147
adolescentes e adultos com psoriase a controles pareados. Apds o controle de idade e
sexo, a psoriase foi associada a maiores taxas de depressao (odds ratio [OR] 1,49; IC 95%
1,20-1,86); transtornos neurdticos, relacionados ao estresse ou somatoformes (OR 1,41;
IC 95% 1,22-1,62); e transtornos de personalidade e comportamentais (OR 1,58; IC 95%
1,05-2,39). Vérios outros estudos corroboraram a descoberta de taxas aumentadas de
depressdo entre individuos com psoriase. [°!

Um estudo de coorte de mais de 50.000 mulheres do estudo Nurses' Health

encontrou taxas mais altas de depresséo clinica em mulheres com psoriase e mulheres
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com psoriase e artrite psoriatica do que em mulheres sem psoriase. Além disso, um estudo
de base populacional que incluiu mais de 12.000 cidaddos dos Estados Unidos e
controlado por comorbidades encontrou uma associagdo entre psoriase e depressdo maior
(OR 2,09, IC 95% 1,41-3,11). P

Em um outro estudo de 217 pacientes com psoriase, aproximadamente 10% dos
pacientes relataram desejo de morrer e 5% relataram ideacdo suicida ativa. Como a
gravidade clinica da doenca de pele nem sempre se correlaciona com o custo emocional
da psoriase, os médicos devem estar cientes de que mesmo pacientes com psoriase leve
podem apresentar sofrimento emocional significativo relacionado a doenca. [*!

O sofrimento psicologico pode prejudicar a resposta ao tratamento da
psoriase. Por exemplo, em uma coorte de pacientes com psoriase tratados com psoraleno
mais ultravioleta A (PUVA), a preocupacdo patoldgica ou de alto nivel foi um preditor
significativo do tempo necessario para atingir a resoluco da doenca. [>%°]

Inimeras terapias topicas e sistémicas estdo disponiveis para o tratamento das
manifestagBes cutneas da psoriase. As modalidades de tratamento séo escolhidas com
base na gravidade da doenca, comorbidades relevantes, preferéncia do paciente (incluindo
custo e conveniéncia), eficacia e avaliacdo da resposta individual do paciente. Embora a
seguranca da medicacdo desempenhe um papel importante na selecéo do tratamento, isso
deve ser equilibrado pelo risco de subtratamento da psoriase, levando a melhora clinica
inadequada e insatisfacdo do paciente. [*4]

O resultado desejado do tratamento difere para pacientes individuais e depende de
fatores como preferéncias do paciente em relacdo a quantidade preferida de controle da
doenca e tolerancia a tratamentos especificos. Uma meta razodvel para pacientes que
desejam a resolucdo maxima da doenca cutanea é o minimo ou nenhum envolvimento da
pele alcancado com um regime de tratamento bem tolerado. Um painel de especialistas
em psoriase convocado pela National Psoriasis Foundation identificou a resposta
aceitavel para a psoriase em placas apos trés meses de tratamento como menos de 3% de
envolvimento da superficie corporal ou 75% de melhora em comparagdo com a linha de
base e a resposta alvo apds seis meses como 1% area de superficie corporal. No entanto,
os valores e preferéncias de alguns pacientes suportam a tolerancia de um maior grau de
envolvimento da pele e uma abordagem menos agressiva a terapia. *4

A psoriase pode ser uma doenga frustrante para o paciente e para o profissional
de saude. O clinico precisa ser empatico e passar tempo adequado com o paciente. Pode

ser Util para o clinico tocar as lesdes de psoriase do paciente com a mao sem luva, quando
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apropriado, para comunicar fisicamente que o disturbio da pele ndo é repulsivo nem
contagioso. Os médicos devem estabelecer objetivos razoaveis de tratamento, deixando
claro para o paciente que o objetivo principal do tratamento é o controle da
doenca. Embora o tratamento possa proporcionar aos pacientes altos graus de melhora da
doenca, ndo ha cura para a psoriase. [14°]

Educar o paciente sobre a psoriase é importante e 0 encaminhamento para uma
organizacdo especializada geralmente ¢ atil. A psoriase pode afetar a percepcao que 0s
pacientes tém de si mesmos e isso pode potencialmente iniciar ou exacerbar disturbios
psicolégicos como a depressdo. Pacientes com doenca de pele limitada ainda podem ter
deficiéncia psicossocial significativa. Alguns pacientes com psoriase podem se beneficiar

de aconselhamento e/ou tratamento com medicamentos psicoativos. 14!

5 CONCLUSAO

A psoriase € uma doenca cronica que pode ter um efeito significativo na qualidade
de vida. Os tratamentos para a psoriase funcionam retardando o crescimento da pele,
controlando a resposta imune gque causa a psoriase, ou ambos. A maioria das pessoas
precisa experimentar diferentes tratamentos ou combinacBes de tratamentos antes de
descobrir o que funciona melhor.

A gravidade da psoriase é determinada por quanto da superficie do corpo é coberta
e guanto isso afeta a qualidade de vida de uma pessoa. Assim, trata-se de uma doenca
com grande efeito emocional. As pessoas com a condicdo geralmente se sentem
envergonhadas por sua pele e algumas ficam deprimidas ou ansiosas. Portanto, 0 manejo
da psoriase envolve abordar o0s aspectos psicossociais e fisicos da doenca. Além disso,
medidas educativas devem ser incentivadas para que toda a populacdo saiba compreender

que trata-se de uma doenca incuravel e nao transmissivel.
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