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Resumo: O objetivo do estudo foi avaliar o consumo alimentar e o estado nu-
tricional de pacientes com acne em uma clínica particular. Estudo transversal 
com pacientes de 13 a 40 anos com diagnóstico médico de acne que responde-
ram a um questionário sociodemográfico, outro sobre o consumo alimentar e 
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outros aspectos do estilo de vida. Os dados foram analisados por distribuição 
binomial. Vinte e cinco pacientes participaram do estudo, onde 64% eram ado-
lescentes de 13 a 19 anos; 68% consumiam peixes, menos de 4 vezes por mês; 
88% consumiam mais de 2 vezes na semana frituras, salgadinhos, carne salga-
da, hambúrguer e embutidos, e 76% consumiam doces, refrigerantes e sucos 
industrializados mais de 2 vezes na semana. Não houve diferença significativa 
entre eutrofia e sobrepeso nos adultos e adolescentes pesquisados. Os pacientes 
estudados não apresentaram diferenças no estado nutricional e apresentaram 
alta prevalência para comportamentos alimentares não saudáveis.

Palavras-chave: Acne; Dieta; Estado nutricional.

ACNE, LIFESTYLE AND FOOD  
CONSUMPTION: AN ANALYSIS OF FACTORS  
ASSOCIATED WITH A PARTICULAR CLINIC

Abstract: The objective of the study was to evaluate the dietary intake and nu-
tritional status of acne patients in a private clinic. A cross-sectional study with 
patients aged 13 to 40 years with medical diagnosis of acne who answered a 
sociodemographic questionnaire, another about food consumption and other 
aspects of lifestyle. The data were analyzed by binomial distribution. Twenty-fi-
ve patients participated in the study, where 64% were adolescents aged 13 to 19 
years, 68% consumed fish, less than 4 times a month; 88% consumed more than 
2 times a week fried foods, salty foods, salted meat, hamburgers and sausages, 
and 76% consumed more than 2 times a week sweets, soft drinks and processed 
juices. There was no significant difference between eutrophy and overweight 
in the adults and adolescents surveyed. The patients studied did not present 
differences in nutritional status and presented high prevalence for unhealthy 
eating behaviors.

Keywords: Acne; Diet; Nutritional status.
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Introdução

A acne é uma doença inflamatória cutânea, não considerada grave, porém 
pode trazer grandes efeitos substanciais na qualidade de vida do seu portador 
e, dependendo do grau de inflamação, pode ter impactos sociais, emocionais e 
psicológicos, tornando seu tratamento essencial (BURRIS et al., 2013; GROS-
SI et al., 2014). É uma patologia decorrente da combinação de fatores como 
excesso de produção sebácea e atividade aumentada de proliferação folicular, 
possibilitando a inflamação por meio da colonização de bactérias gram-posi-
tivo Propionibacterium acnes (BURRIS et al., 2013; GROSSI et al., 2014; EMI-
ROGLU et al., 2015). 

 A acne é classificada em quatro graus: o primeiro é quando há nenhuma 
ou mínima lesão por acne; o segundo é classificado como acne suave, com me-
nos de 10 lesões; o terceiro é a acne moderada com comedões, pápulas, pústulas, 
porém sem nódulos; e o quarto é a acne severa, com nódulos, além de pápulas 
e pústulas (LANDRO et al., 2012).

A patogênese da acne é multifatorial, afetando 85% dos jovens entre 11 e 
30 anos, sendo que causas genéticas e ambientais podem contribuir para essa 
condição (LANDRO et al., 2012; BURRIS et al., 2013; EMIROGLU et al., 2015; 
OKORO et al., 2016). Apesar da sua prevalência mundial ser variante, recen-
tes evidências têm demonstrado que a dieta ocidental pode ter uma relação 
importante no seu desenvolvimento, visto que localidades que vivem e se ali-
mentam de modo mais tradicional têm baixa incidência da patogênese. Desta 
forma, postula-se que o estilo de vida é um fator a ser considerado (LANDRO 
et al., 2012; GROSSI et al., 2014; MELNIK, 2015). 

A partir do ano de 1800 até a década de 1960, a associação entre hábitos 
alimentares e acne era aceita, caindo em descrédito após esse período. O con-
sumo excessivo de alguns alimentos como chocolate, açúcar, gordura e sal eram 
associados à doença e a ingestão de alimentos ricos em ácidos graxos ômega 3 
mostravam uma associação benéfica com a melhora e/ou prevenção da acne, 
porém, com o tempo, essa consideração foi caindo em desuso. Segundo Grossi 
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et al. (2014), outros fatores podem contribuir para o aumento da acne como o 
uso de andrógenos, mediadores hormonais, inclusive no fator de crescimento 
semelhante a insulina-1 (IGF1).

Certos alimentos mais frequentes na dieta ocidental e apreciados por pes-
soas com estilo de vida ocidentalizado ttm seu consumo aumentado em jovens 
com a prevalência da inflamação, como doces/bolos e chocolates, leites e deri-
vados, alimentos refinados e alimentos com excesso de sal adicionados ou com 
grande quantidade de sódio (GROSSI et al., 2014; DAROUTI et al., 2015; MEL-
NIK, 2015; VONGRAVIPAP; ASAWANONDA, 2016; DANBY, 2013; WOL-
KENSTEIN, 2015; MELNIK, 2016). A associação de doces/bolos, chocolates e 
alimentos refinados é feita devido ao seu alto índice glicêmico e carga glicêmica 
que causam hiperinsulinemia e aumento da concentração do IGF-1. O IGF-1 
é uma proteína que estimula o crescimento em quase todas as células do orga-
nismo. Isso ocorre também com o leite devido às proteínas caseína e glutamina 
(MELNIK, 2015; MELNIK, 2016). Uma dieta com alimentos de baixo índice 
glicêmico, que é o indicador da velocidade com que o açúcar presente em um 
alimento alcança a corrente sanguínea, e carga glicêmica, que é o produto do 
índice glicêmico e da quantidade de carboidrato presente na porção de alimen-
to consumido também se apresenta benéfica na diminuição da acne (LANDRO 
et al., 2012; BURRIS et al., 2013; GROSSI et al., 2014; MELNIK, 2015).

Observa-se também o aparecimento de acne com a ingestão a partir de 
25g por dia de chocolate amargo devido à presença da manteiga de cacau, que 
estimula a comedogênese folicular epitelial, processo no qual há formação de 
microcomedões que são lesões subclínicas e precursoras de acne (VONGRA-
VIPAP; ASAWANONDA, 2016).

Também foi visualizada a associação de alimentos benéficos à acne. A in-
gestão diária de legumes e verduras demonstraram melhora evidente no as-
pecto e redução na quantidade de acne. Alguns estudos também fazem uma 
associação benéfica da ingestão de ácidos graxos ômega 3, ácido graxo eicosa-
pentaenoico (EPA) e peixe com a acne, pois estes inibem a ativação de mTORC1, 
sendo protetor ao aparecimento da acne (GROSSI et al., 2014; MELNIK, 2015).
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Estudos recentes vêm mostrando a associação de acne com fatores genéti-
cos (parentes de primeiro grau), sobrepeso e obesidade. Outros citam a associa-
ção de acne com fumo de tabaco, maconha e etilismo, mas não são conclusivos. 
Fatores relacionados ao ciclo menstrual também estão associados (LANDRO 
et al., 2012; BURRIS et al., 2013; GROSSI et al., 2014; VONGRAVIPAP; ASA-
WANONDA, 2016; DANBY, 2013; MELNIK, 2012; WOLKENSTEIN, 2015).

Nos estudos que mostram a relação do sobrepeso e obesidade com a acne, 
a doença é mais prevalente entre os indivíduos com Índice de Massa Corporal 
(IMC) superior a 30 kg/m2, pois frequentemente observa–se em obesos a resis-
tência à insulina com aumento do IGF–1 no sangue, causando o aparecimento 
da acne (EMIROGLU et al., 2015).

A relação entre acne e dieta ainda é controversa, contudo, estudos realiza-
dos nas duas últimas décadas apresentaram alguns indicativos de que a dieta 
pode agravar ou amenizar a inflamação cutânea despertando assim o interesse 
de dermatologistas e nutricionistas no assunto (BURRIS et al., 2013).

Método

Trata-se de um estudo transversal do tipo descritivo realizado em uma 
clínica particular em São Paulo. A pesquisa foi aprovada pelo Comitê de Éti-
ca em Pesquisa do Centro Universitário Adventista de São Paulo (Unasp): 
44870615.1.0000.5377; e pela Clínica de dermatologia privada. Este traba-
lho foi norteado pelos princípios éticos de respeito e sigilo, visando à pro-
teção dos envolvidos, conforme esclarece o Termo de Consentimento Livre 
e Esclarecido (TCLE). 

Foram convidados a participar da pesquisa todos os pacientes porta-
dores de acne que deram entrada na clínica entre outubro de 2015 e março 
de 2016, totalizando 25 pacientes, caracterizando uma amostra por conve-
niência. Não houve recusa à participação na pesquisa e todos os pacientes 
assinaram o TCLE em duas vias.



16

O diagnóstico de acne foi feito pelos dermatologistas, que encaminha-
ram os pacientes ao nutricionista. Foram incluídos os pacientes com idade 
entre 13 e 40 anos e não foram incluídos pacientes que tinham acne por 
algum problema hormonal, gestantes, nutrizes e pacientes que já estavam 
em acompanhamento com a nutricionista da clínica. Entre os adolescentes 
de 13 a 19 anos, somente participaram aqueles que apresentaram o Termo 
de Assentimento (TA) e o TCLE assinados.

Para a coleta de dados foram utilizados dois questionários. O primeiro 
questionário coleta as informações concernentes às variáveis sociodemo-
gráficas, sendo o peso e altura autorreferidos; já o segundo coleta as variá-
veis do consumo alimentar e aspectos do estilo de vida dos pacientes.

As variáveis sociodemográficas foram idade (anos), sexo (feminino ou 
masculino), estado civil (solteiro, casado, divorciado e viúvo), classificação 
econômica e escolaridade de acordo com os critérios estabelecidos pela As-
sociação Brasileira de Empresas e Pesquisa.7

O peso e a altura autorreferidos foram usados para a determinação 
do Índice de Massa Corporal (IMC) seguindo as orientações para cálculo e 
classificação do estado nutricional para adultos de acordo com a Organiza-
ção Mundial de Saúde. Para adolescentes foi utilizado o indicador IMC por 
idade (IMC/I) e a classificação do estado nutricional pelas curvas de cres-
cimento estabelecidas pela OMS8 em percentil, sendo os pontos de corte < 
5 baixo peso, > 5 e < 85 eutrófico e > 85 sobrepeso/obesidade12. Os dados 
antropométricos foram calculados por meio do software AnthroPlus.9

Para o consumo alimentar foi utilizado o questionário “Como está sua 
alimentação” do Guia Alimentar para População Brasileira,10 composto por 
18 questões fechadas, no qual avaliamos o consumo alimentar e alguns aspectos 

7  Informações encontradas no site da Associação Brasileira de Empresas e Pesquisa (ABEP). Disponível 
em: <https://bit.ly/2O3dGMq>. Acesso em: 27 fev. 2018.
8  Disponível em: <https://bit.ly/2OiQTg3>. Acesso em: 27 fev. 2018.
9  Disponível em: <https://bit.ly/2pMdvGK>. Acesso em: 27 fev. 2018.
10  Disponível em: <https://bit.ly/1kbUJCF>. Acesso em: 27 fev. 2018.
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relativos ao estilo de vida dos participantes. O questionário possui uma pon-
tuação previamente estipulada pelos autores onde é atribuída, a cada respos-
ta, uma pontuação conforme a frequência e porção consumida do alimento. A 
avaliação do consumo alimentar foi feita questão a questão de acordo com os 
alimentos que poderiam causar acne e com aqueles que poderiam prevenir e/
ou melhorar a doença, de acordo com as quantidades estabelecidas na literatura 
estudada. As questões ofereciam de 2 a 5 alternativas de respostas identificadas 
de A e E, baseadas na frequência de consumo alimentar.

Os dados foram organizados e analisados pelo programa Excel. Os re-
sultados expressos em média, frequência simples e relativa das variáveis so-
ciodemográficas, do estado nutricional e do consumo alimentar. Foram es-
tabelecidas associações entre o grau de acne, o consumo de alimentos e o 
estado nutricional, por meio de análise binomial, com significância inferior 
a 5% (p<0,05). 

Resultados

Vinte e cinco pacientes participaram do estudo. Os dados sociodemográfi-
cos estão esboçados na Tabela 1. Dos entrevistados, 64% são adolescentes entre 
13 e 19 anos e entre estes 48% são eutróficos segundo o IMC. 80% dos pacientes 
pertencem à classe econômica A; 88% são solteiros e 56% obtiveram diagnós-
tico de grau II para acne.

Dos 25 pacientes, 68% (p<0,05) consomem menos de 4 vezes por mês 
peixes; 88% (p<0,000078) consomem mais de 2 vezes na semana frituras, sal-
gadinhos, carne salgada, hambúrguer, presunto e embutidos; 76% (p<0,0073) 
consomem mais de 2 vezes na semana doces, bolos recheados com cobertura, 
biscoitos doces, refrigerantes e sucos industrializados. Não houve diferença es-
tatisticamente significante entre eutrofia e sobrepeso nos adultos e adolescentes 
pesquisados (p>0,05).
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Tabela 1: Dados socioeconômicos, IMC e grau de acne dos pacientes estudados, 
Clínica de Dermatologia, 2015/16, São Paulo.

Variáveis n %
Sexo

Feminino 12 48
Masculino 13 52

Idade
13 – 19 16 64
20 – 36 09 36

Classe Econômica
A 20 80
B 4 16
C 1 4

Estado Civil
Solteiro 22 88
Casado 3 12

Escolaridade
Ensino Fundamental 13 52

Ensino Médio 7 28
Superior Completo 5 20

IMC – adulto
Eutrófico 4 16
Sobrepeso 5 20

IMC- adolescente
Eutrófico 12 48
Sobrepeso 4 16

Grau de Acne
I 8 32
II 14 56
II 3 12

Total 25 100
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Discussão

Os principais achados do presente estudo apontam para um consumo 
elevado de frituras, carnes salgadas, embutidos, doces e refrigerantes, e baixo 
consumo de peixes. É possível visualizar cada vez mais a relação do estilo de 
vida e alimentação ocidentalizada com a presença de acne (MELNIK, 2015). 

Notou-se uma baixa ingestão de peixes em 68% dos pacientes que 
participaram da pesquisa. Melnik (2015) citou em seu estudo que a baixa 
ingestão de peixes está associada com a baixa ingestão de ômega-3 e do 
EPA, presente nesse ácido graxo, e seus compostos inibem a ativação do 
mTORC1, um complexo de proteínas essencial para estimulação da produ-
ção sebácea nos folículos epiteliais, promovendo um efeito protetor. Segun-
do a Pesquisa de Orçamentos Familiares , feita pelo Instituto Brasileiro de 
Geografia e Estatística (IBGE),11 pode-se perceber que a baixa ingestão de 
peixes é bem frequente no Brasil, de acordo com estudos populacionais, e 
pode estar relacionado ao custo. Há necessidade de estímulo do consumo 
de peixes no dia a dia do brasileiro, em quantidade de pelo menos duas ve-
zes por semana, com porções de 112g cada, para conseguir o efeito protetor 
(OLIVEIRA, 2013). No entanto, estudos investigativos sobre o benefício do 
consumo de ácidos graxos poliinsaturados n-3 no tratamento da acne ainda 
são limitados (BURRIS et al., 2013).

O consumo de alimentos como bolos recheados e com cobertura, do-
ces, biscoitos doces, refrigerantes e sucos industrializados é bem frequente 
entre os pacientes. Melnik (2016) cita que o açúcar refinado e a mistura do 

“leite e açúcar” superestimula mTORC1, e isso afeta a homeostase metabóli-
ca dos folículos sebáceos. Outro estudo de Melnik (2015) justifica a ingestão 
desses alimentos com o aparecimento de acne citando que este tipo de ali-
mento aumenta a sinalização do IGF-1, proteína que estimula o crescimen-
to de todas as células do organismo, inclusive dos folículos sebáceos da pele. 

11  Disponível em: <https://bit.ly/2J54qRj>. Acesso em: 27 fev. 2018.
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Isso ocorre também com o leite, porém, não somente devido ao alto índice 
glicêmico, mas também às suas proteínas caseína e glutamina (MELNIK, 
2015; MELNIK, 2016). Uma dieta com alimentos de baixo índice glicêmico 
e carga glicêmica comparada com o alimento padrão, também se apresenta 
benéfica na diminuição da acne (LANDRO et al., 2012; BURRIS et al., 2013; 
GROSSI et al., 2014; MELNIK, 2015).

No presente estudo observou-se um consumo reiterado de frituras, 
salgadinhos, carnes salgadas e embutidos. Frituras e salgadinhos são ali-
mentos com uma grande quantidade de óleo e/ou gorduras. O estudo de 
Okoro et al. (2016) encontrou associação entre o aparecimento de acne e 
consumo de frituras de carne, contudo não associou relação à ingestão de 
alimentos gordurosos, amendoins, manteiga ou margarina, enquanto Mel-
nik (2015) sugere uma alimentação baixa em gorduras saturadas e trans 
como fator protetivo. Essas diferenças encontradas nos estudos de Melnik 
e Okoro sugerem que fatores genéticos e históricos familiares possam es-
tar associados à produção sebácea excessiva. Alimentos como embutidos e 
carnes salgadas também são alimentos ricos em sódio. A associação da pre-
sença de acne com a ingestão aumentada de sódio ocorre devido ao aumen-
to do íon no organismo que oclui os orifícios pilossebáceos, estimulando o 
aparecimento ou agravamento da acne (DAROUTI et al., 2015; VONGRA-
VIPAP; ASAWANONDA, 2016).

A maioria dos pacientes do estudo são adolescentes, e esse ciclo da 
vida é o período onde há maior variação dos hormônios sexuais, assim 
como uma superestimulação dos hormônios andrógenos, estimulando o 
aumento da produção do IGF-1, aumentando a produção sebácea folicular 
e, consequentemente, o aparecimento de acne (HESTER et al., 2016). Mel-
nik (2015) afirma que a permanência da acne na vida adulta, após o clímax 
da puberdade, está relacionada aos malefícios provocados pela dieta oci-
dental, produzindo uma nutrigenômica nutricional desequilibrada. 

Não houve associação de acne a sobrepeso ou obesidade nesse estudo. Os 
pacientes não apresentarem diferenças significativas na avaliação nutricional, 
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sendo a maioria classificada como eutróficos, segundo o IMC. Wolkenstein 

(2015), em seu estudo com 1.367 pacientes com acne, não estabeleceu ligação 
entre pessoas com sobrepeso e obesidade e a prevalência de acne. 

As principais limitações deste estudo apontam para a utilização de 
amostra de conveniência, número reduzido de pacientes em uma clínica 
de dermatologia particular e não apresentar grupo controle para esta-
belecer outras comparações. Os pacientes envolvidos representam um 
grupo jovem, com estado nutricional adequado, com grau II de acne, 
motivados e de alta renda. 

Estudos envolvendo jovens de diversas classes econômicas, de outras 
regiões do Brasil e atendidos por serviços de saúde, público e privado, são 
necessários para ampliar as questões relacionadas ao tema, como também 
estudos clínicos em indivíduos com acne, com dieta contendo alimentos de 
baixo índice glicêmico, com frutas, legumes, verduras e peixes, e baixo consu-
mo de leite e derivados, para observar os possíveis efeitos no quadro de acne.

Considerações finais

Os pacientes com acne do presente estudo não apresentam diferenças 
no estado nutricional e apresentaram alta prevalência para comportamen-
tos alimentares não saudáveis. Fatores genéticos e histórico familiar podem 
estar associados ao metabolismo da acne, contudo não foram avaliados nes-
se estudo.

Há muitos estudos relacionando acne e dieta, mas ainda não há evidên-
cias científicas de que a ingestão de determinados alimentos possa provocar 
o surgimento da acne, embora haja evidências de que possa influenciar ou 
agravar a lipogênese sebácea. A relevância clínica da dieta como terapia da 
acne carece de estudos mais contundentes para que se possa estabelecer 
diretrizes nutricionais no tratamento dessa patologia.
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