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Asociacion entre Acné y Depresion: Una revision de alcance de la literatura de los afios 2021 a

2024

RESUMEN

Contexto: El acné afecta un gran porcentaje de la poblacién, y ademas de presentar las
lesiones en piel ampliamente conocidas, puede generar impacto en la salud mental. Objetivo:
Identificar la asociacidn entre el acné y la depresién mediante una revision de la literatura cientifica
publicada entre 2021 y 2024. Metodologia: Revision de alcance de la literatura de estudios
observacionales sustentado en la extension de la declaracion PRISMA para Scoping Reviews
(PRISMA ScR), entre los afios 2021 y 2024, los cuales se encuentran en texto completo en idioma
inglés o espafiol. Las fuentes de informacidn usadas fueron las bases de datos PubMed, Scopus, y
Cochrane. Los articulos arrojados en la busqueda se incluyeron en el software Rayyan para su
extraccién y seleccidn. El gestor bibliografico usado fue Zotero y se realizé una revisidn de calidad
de los estudios preseleccionados mediante la declaracién STROBE. Resultados: De 89 estudios, se
incluyeron 10 articulos, los cuales fueron observacionales de corte transversal y en total se
evaluaron 8.539.362 pacientes con acné. Se concluyd que existe mayor prevalencia de sintomas de
trastornos de salud mental tales como depresién, ansiedad y estrés en pacientes con acné, ademas
afectando su calidad de vida. Discusién: Las limitaciones de esta revision se engloban
principalmente en el sesgo de publicacion y el volumen de estudios encontrados. Se identifica que
el acné no es simplemente una condicion dermatoldgica, sino una enfermedad que afecta la salud
integral de los pacientes, y su impacto va mas alla de la piel. Se debe considerar la implementacion
de tamizajes y estrategias de intervencidn integral para pacientes con acné. Esto sugiere la
necesidad de desarrollar politicas de salud publica que fomenten la integracién de programas de
apoyo psicoldgico en los servicios de dermatologia, especialmente en areas donde el acceso a

servicios de salud mental es limitado.



INTRODUCCION

El acné es una afeccidon cutdnea comin que afecta al 85% de la poblacion mundial
adolescente y 12% de las mujeres adultas, siendo éste el principal motivo de consulta en la
especialidad de dermatologia (1). Esta enfermedad de etiologia multifactorial, se caracteriza por la
inflamacién de la unidad pilosebacea que involucra tanto agentes de la inmunidad innata como de
la adquirida debido a la hiperqueratinizacién folicular, colonizacién del patdgeno
Propionibacterium acnés e hiperproduccion de sebo, lo que conduce a la formacién de lesiones
primarias diversas como lo son los comedones abiertos y cerrados, papulas, pustulas y quistes; de
las que a pesar de ser lesiones transitorias, pueden dejar secuelas permanentes en los pacientes,
con lesiones secundarias como lo son las cicatrices hipertréficas, queloides o atrdéficas e

hiperpigmentacion postinflamatoria (1).

Otros factores que influyen en el curso de la patologia son los ejes neuroendocrinos, la
dieta y la genética, razdn por la que el tratamiento, recidiva y temporalidad del acné impactan no
solo a quien lo padece sino de igual forma al sistema de salud (1). Para el afio 2016, en Estados
Unidos se estimd un costo directo de atencidn de la enfermedad que superaba los 3 billones de
ddlares por afio (1), cifra en aumento teniendo en cuenta las necesidades multidisciplinarias del

esquema terapéutico del acné.

Sin embargo, mas alla del costo econdmico de esta patologia, es pertinente recalcar el valor
del impacto en la vida de quienes lo padecen, no solo en términos de salud fisica sino también de
bienestar psicoldgico y calidad de vida, expresados en pobre autoconcepto, baja confianza en si

mismos, limitaciones de relacionamiento interpersonal, depresion y ansiedad (2).

Una revision sistematica publicada en el afio 2020 reportd que las personas con acné tienen
un mayor riesgo de desarrollar sintomas depresivos y la relacién parece ser bidireccional, ya que
aquellos con depresion también pueden experimentar una mayor gravedad en la presentacion del

acné (3).

El componente psicoldgico del acné es de particular relevancia en esta revision debido a
gue estudios han demostrado una correlacidn significativa entre el acné y la depresion (4,5), en
donde adicionalmente la depresién puede empeorar la percepcion de la severidad del acné y

afectar negativamente la adherencia al tratamiento (6).



Los efectos psicoldgicos del acné pueden manifestarse como una disminucion de la
autoestima, ansiedad, aislamiento social y, en casos mas graves, depresion clinica, ideacidn suicida
o suicidio consumado (7,8); razdn por la que adicional al seguimiento del tratamiento bioldgico del
acné, los especialistas deberian realizar pruebas de tamizaje de impacto en salud mental o calidad
de vida, como lo son el Cardiff Acne Disability Index (CADI), el Assessement of the Psychologycal
and Social Effects of Acne (APSEA), el Acne Quality of Life, el Acne Quality of Life Scale (AQLS) y el
Dermatology Life Quality Index (DLQI) (9). Estas escalas permiten objetivar el impacto en la calidad
de vida de los pacientes y realizar seguimiento del impacto del control de la enfermedad en la

disminucién de la progresidn del puntaje inicial obtenido (9).

Para el contexto de Colombia, donde la atencién a la salud mental a menudo enfrenta
desafios significativos, comprender la relacion entre el acné y la depresion es fundamental. La
depresion es una de las causas mas importantes de discapacidad en Colombia, segin la Encuesta
Nacional de Salud Mental, en Colombia la prevalencia de la depresidén en la poblacion general es

del 3,3% (10).

Segun datos reportados por el Ministerio de Salud y Proteccidn Social de Colombia, el acné
es una de las principales razones de consulta dermatoldgica a nivel nacional y dado que la depresion
también es una patologia de crecimiento en el pais que impacta la salud publica (11), se hace
necesario comprender como estas dos condiciones se entrelazan y afectan a la poblacién, para de

esta manera instaurar estrategias que permitan la mitigacion.

El abordaje pertinente del acné desde una perspectiva de salud publica en Colombia implica
no solo el tratamiento de las lesiones cutdneas, sino también la consideracion de su impacto
psicolégico y emocional. Las razones antes mencionadas, sustentan la importancia a emplear en el
tamizaje y la deteccion temprana de sintomas depresivos en personas con acné y laimplementacion
de intervenciones psicoldgicas. En consecuencia, se deben promover estrategias de prevencién y
educacion en salud que reduzcan el estigma asociado al acné y fomenten una comprension integral
de sus efectos emocionales (1,12,13). Comprender la asociacion planteada y ejecutar acciones
enlazadas a ello, permiten mejorar la calidad de vida de quienes padecen acné y contribuir a la

salud mental y emocional de la poblacién.



JUSTIFICACION

Las condiciones dermatoldgicas pueden tender a impactar a los pacientes tanto desde el
punto de vista biolégico como psicoldgico y emocional, entendiendo que lesionan el érgano mas
grande del cuerpo humano: la piel (1,2). En particular, el acné se presenta como la patologia
dermatoldgica que genera el mayor nimero de consultas (1,2). Mas alla de su tratamiento desde
un punto de vista biolégico, es fundamental considerar su impacto en el paciente desde una

perspectiva mas amplia (3).

Se ha encontrado que los pacientes con acné presentan alteraciones en su salud mental, es
por tanto que se hace imperioso que su tratamiento incluya un abordaje integral, evaluar cémo
afecta su calidad de vida, relaciones interpersonales y autoestima, factores que pueden influir en
el desarrollo y manejo de la enfermedad; y por consiguiente la posibilidad de contribuir en el

progreso de patologias que afectan la salud mental, como lo es la depresidn. (4,5,14).

Se han realizado estudios al respecto, sin embargo, el Ultimo metaandlisis realizado fue por
Samuels et al en el afno 2020 (3) y entendiendo que en el periodo COVID y post COVID se

Ill

presentaron lesiones de acné relacionadas con el uso de mascarillas creando el “mask acne” (15),
una nueva causalidad de acné, lo cual podria haber afectado la relacidn entre acné y depresién. Por
tanto, se encuentra un vacio en el conocimiento reciente desde el afio 2021 hasta la actualidad y

en consecuencia, estos seran los afios seleccionados para el analisis.

PREGUNTA
¢Cual es la asociacidn entre el acné y la depresidn descrita en publicaciones cientificas de

los afos 2021-2024?

OBIJETIVOS

Objetivo general

Identificar la asociacidn entre el acné y la depresién mediante una revision de la literatura cientifica
publicada entre 2021y 2024, estableciendo cdmo la presencia de acné puede influir en el desarrollo

de la depresion en los pacientes.



Objetivos especificos

1) Describir el abordaje diagndstico del acné en la literatura cientifica.
2) Caracterizar el diagnéstico de depresion en la literatura cientifica.
3) Establecer la asociacién que existe entre el acné y la depresion de acuerdo con los hallazgos

de la revision de la literatura en el periodo de 2021-2024.

MARCO METODOLOGICO

Para la presente investigacidn se realizd una revisién de alcance de la literatura, sustentado
en la extensién de la declaracion PRISMA para Scoping Reviews (PRISMA ScR) (16), que permite
recopilar, evaluar y sintetizar estudios previos sobre la relacion entre el acné y la depresiéon
publicados en el periodo comprendido entre los afios 2021 y 2024. Este disefio metodoldgico fue
elegido debido a que la pregunta de investigacion estd orientada a la validacién descriptiva de la
tematica planteada y no esta realizando comparaciones de intervenciones, de igual forma, fue

seleccionada por su capacidad para mapear tendencias y sintetizar evidencia heterogénea.

El enfoque tedrico se basé en la integracién de perspectivas médicas, psicoldgicas y
epidemioldgicas para comprender la asociacidon entre el acné y la depresion. Entendiendo la
asociaciéon como “situaciéon en que dos o mas casos comparten caracteristicas epidemioldgicas de

tiempo, lugar y persona”, segun el Instituto Nacional de Salud Publica de México (17).

Para la seleccién de los articulos objeto de estudio de la presente investigacion, se

establecieron los siguientes criterios de inclusién y exclusion:

Criterios de Inclusién
e Estudios publicados entre los afios 2021 y 2024.
e |nvestigaciones que aborden la relacién entre el acné y la depresion.
e Articulos en revistas cientificas indexadas con acceso al texto completo.
e Estudios con disefios cuantitativos, cualitativos o mixtos de tipo observacional.

e Articulos cientificos en idioma inglés o espafiol.

Criterios de Exclusién
e Estudios que utilicen disefios metodoldgicos experimentales, articulos de opinién, relatos
de experiencias y/o presentaciones de congresos.

e Estudios que no respondan la pregunta de investigacion.



Busqueda de datos

Se realizd la busqueda de la literatura en las bases de datos PubMed, Scopus, y Cochrane
utilizando los descriptores de busqueda en términos MeSh: acné y depresion en espafiol y acne &
depression en inglés; estableciendo en conjunto los conectores booleanos de AND y OR para
generar la siguiente ecuacién de busqueda: ( "Acne Vulgaris" ) OR ( "Acne Keloid" ) OR ( "Acne
Conglobata" ) OR acne AND "Depression". Se ingresd adicionalmente el filtro del periodo de tiempo

establecido de los afios 2021-2024 en aquellos articulos cientificos de acceso al texto completo.

Extraccidn de datos

Posterior a la busqueda de los articulos se extrajeron 56 articulos de Scopus, 20 de PubMed
y 24 articulos de Cochrane; dichas bases se descargaron en formato .ris, para ser cargados a la
plataforma Rayyan (18), en donde se validaron los articulos duplicados y se genera la depuracion

de aquellos articulos que fueron objeto de analisis del presente trabajo de grado.

Cabe destacar que se siguieron principios éticos en la conduccidn de la revision de alcance,

garantizando la confidencialidad y el respeto a la propiedad intelectual de los autores.

Seleccidn de datos
Para la seleccién de los articulos que arrojé la busqueda, se aplicaron los criterios de
inclusion y exclusion descritos anteriormente, para filtrar los estudios identificados que son

realmente objeto de andlisis de la presente investigacion.

Se realizd una revisidn por titulo y abstract de 89 articulos por cada investigadora de forma
independiente y cegada en plataforma Rayyan; clasificando los articulos en Incluidos y Excluidos.
Hubo una discrepancia entre la clasificacién de cada investigadora en 6 (seis) articulos, por lo que
se realizd una revisidn conjunta para decidir su clasificacion final. En la conciliacion se tuvieron en
cuenta las variables descritas en los criterios de inclusidn y exclusién, como lo fueron el idioma, el

tipo de estudio y dar respuesta a la pregunta de investigacion planteada.

Se aplicaron los criterios descritos en la declaracion STROBE (19) para determinar la calidad
de las publicaciones para estudios observacionales, la cual incluye 22 puntos a evaluar y se
dividieron en cuartiles para determinar el grado de calidad en las siguientes clasificaciones:
excelente (22-17 puntos), bueno (16-10 puntos), regular (9-6 puntos) y malo (menos de 5 puntos).
El umbral de puntuacion de calidad establecido para la inclusidn de articulos fue mayor o igual a 10

puntos entendiendo que para asegurar la inclusién a la presente revision de estudios con



calificacién adecuada de calidad, se incluyeron las clasificaciones bueno y excelente para el analisis

respectivo.

El siguiente filtro de seleccidn consistié en la extraccién de los datos clave de los estudios
seleccionados, incluyendo variables relevantes sobre la relacién entre el acné y la depresion para
la realizacién de un analisis cuantitativo de los resultados e identificar patrones, discrepancias y

tendencias en la literatura.

RESULTADOS

Los resultados de la presente revision de alcance describen la relacion entre el acné y la
depresion, basados en la busqueda de informacion a la que fueron sometidos los criterios descritos
en el marco metodoldgico, para finalmente obtener 10 articulos, objeto de alcance de la presente
investigacion. A continuacion, en la Figura 1 se diagrama el proceso de filtro efectuado en la

plataforma Rayyan y posterior revision por las investigadoras para la seleccidn final de los articulos:

Estudios identificados en
bases de datos seleccionadas
(n=100)

l

Articulos después de eliminar
duplicados (n=89)

Articulos seleccionados por
titulo y abstract (n=20)

Articulos excluidos Razén de exclusion: No cumple
(n=9) criterios de inclusién (n=9)

Articulos excluidos por
calidad (n=1)

Articulos incluidos
para revisién (n=10)

Figura 1. Diagrama de flujo segiin metodologia PRISMA ScR. Fuente: Autoras

Las razones de la exclusion de los articulos (n=9) obedecen al no cumplimiento del acceso

a texto completo, idioma y tipo de estudio (estudios de tipo experimental). En referencia al articulo



excluido por calidad, la puntuacién de STROBE no cumplia con el umbral establecido para la

inclusién.

La evaluacion de los articulos seleccionados a través de la iniciativa STROBE, se describen

en el Anexo 1.

Ahora bien, las caracteristicas, especificaciones, instrumentos de evaluacién de los estudios
y evaluacién de la calidad de los 10 articulos incluidos para la revisién de alcance son descritos en

la Anexo 2.

Adicionalmente, se encontrd que la distribucion de los estudios se sitla en 4 continentes:

América, Europa, Asia y Africa.

Figura 1. Paises de los estudios. Fuente: Autoras ((1)).

Para dar respuesta al primer objetivo se encontré que el abordaje diagndstico del acné se
realizd de forma clinica en 8 (ocho) articulos (20—29), sin incluir instrumentos o escalas adicionales
para generar el diagnostico. No obstante, se encuentran mediciones descritas en la literatura

revisada para ampliar la caracterizacidn del acné en relacién con su impacto global y severidad. En
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2 (dos) de los articulos revisados no hay reporte del proceso diagndstico o mediciones en relacion
con el acné, simplemente se incluyen pacientes que en la entrevista refieren dicho diagndstico o

gue mediante encuestas poblacionales se reportan como pacientes con acné (30,31).

En complemento del diagndstico de acné se usaron escalas para evaluar su gravedad, la
escala mas usada fue la Global Acne Grading Scale (GAGS) en tres de los articulos (21,23,24). Otra
escala usada fue Cardiff Acne Disability Index (CADI) en tres de los articulos (23—-25), dicha escala

mide la calidad de vida de adolescentes y adultos jovenes que viven con acné.

Las demas escalas usadas para la descripcion del acné y/o sus complicaciones en los
articulos evaluados, aunque en menor frecuencia, fueron: Comprehensive Acne Severity Scale
(CASS) (20), Investigator’s Global Assessment (IGA) (25), The Acne-Specific Quality of Life

Questionnaire(Acne-Qol) (27), y The expectation confirmation theory (ECT) (28).

En cuanto al segundo objetivo acerca de la descripcidn de la depresion, también se hace un
abordaje clinico. En uno de los articulos de acuerdo con Tasneem, et. al. la depresion es un trastorno
de salud mental comun y un importante contribuyente a la carga global de morbilidad, con una
variedad de factores subyacentes, como la deficiencia de aminas biogénicas, genéticos,
ambientales, inmunoldgicos, endocrinos y neurogénicos; que resultan en cambios estructurales y
funcionales en multiples regiones del cerebro, lo que conlleva a una neurogénesis vy
neurotransmisién disfuncional causando depresién. Ademas, puede provocar una variedad de
problemas psicoldgicos y fisioldgicos que pueden contribuir a disminuir la capacidad funcional en
el trabajo y en el hogar (25). No se encontré en los demas articulos una descripcién principal de la

depresion ya que la tematica principal era el acné.

Cabe destacar que no se encontrd una unificacion frente al uso de las escalas sugeridas
para el diagndstico de la depresién. No obstante, el uso de las escalas estuvo orientado a la
clasificacion de la depresidn en cuanto a su severidad e impacto de la calidad de vida, mas no frente
a la ruta de diagndstico. No hubo una Unica escala que se usara de forma frecuente en los articulos
y por tanto, se encontré que existe heterogeneidad de recomendaciones frente a la escala de
depresion a elegir para el abordaje de pacientes con acné. Dentro de las escalas usadas se describio
la Beck Depression Inventory (BDI) (22,25), que se trata de un cuestionario autoadministrado,
donde se evallan los sintomas de la depresién para la medicidon de su severidad, y en otros dos
articulos se describe la escala HADS (Hospital Anxiety and Depression Scale) (23,26), utilizada para

evaluar sintomatologia de las patologias mencionadas. Las demas escalas usadas en los articulos no
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son exclusivas de la depresidn, dado que también evallan la presencia de ansiedad, estrés y
afectacién de la calidad de vida, las escalas que se encuentran esta clasificacion son: BREF-WHOQOL
Scale (23,24), Health-related quality of life (HRQoL) (23), Depression anxiety stress scale-21
(DASS-21) (20,23), Rosenberg’s self-esteem scale (RSES) (27), The Dermatology Life Quality Index
(DLQI) (26), Escalas de Depresidon, Ansiedad y Estrés (DASS - 21) (20,24), General Health
Questionnaire 28 (GHQ 28) (30), Kessler 6-item psychological distress scale (K6) (31), patient health
guestionnaire 2 (PHQ2) (31), mental component summary score (MCS) (31), perceived mental
health status (31), Perceived Stress Scale, Self-rating Depression Scale (SDS) (21), Self-rating Anxiety
Scale (SAS) (27) and Social Phobia Inventory (SPIN) (27), Brief Resilience Scale (BRS) (26), Perceived
Stress Scale (PSS) (26) y The Dermatology Life Quality Index (DLQI) (26), The Patient Health
Questionnaire-9 (PHQ-9) (28).

Para dar respuesta al tercer objetivo, se establece que la asociacién que existe entre el acné
y la depresidn se sustenta en el hallazgo encontrado por Morshed ASM et. al, de acuerdo al analisis
de correlacion de Pearson, donde indico una fuerte, positiva y significativa correlacion entre tener

acné y experimentar depresion (r = 0,630) (24).

De acuerdo con Samsudin et.al, se utilizd la Depression anxiety stress scale-21 (DASS-21)
en una muestra de 163 pacientes con acné para evaluar la presencia concomitante de depresion,
el estudio concluyé que el 11,7% de los pacientes presentaba sintomas de depresion, y el subtipo
mas frecuente fue la depresion leve (20). De forma paralela Kucharik et. al, en otro estudio usaron
la escala General Health Questionnaire 28 (GHQ 28) con 410 sujetos en donde se concluyd que el
12,2% de los pacientes cursaban con depresién (30). Otra de las escalas usadas fue la Hospital
Anxiety and Depression Scale (HADS) en una muestra de 178 pacientes donde se refleja que el 23%
de la poblacion cursaba con sintomatologia de depresidn (26). Mientras que Guo et. al, encontraron
que segun la Self-rating Depression Scale (SDS), el 17,5% de otra muestra de 120 pacientes tenian
sintomas depresivos (27). Finalmente, Tasneem et. al, destacaron la asociacion entre los grados de
severidad del acné y el desarrollo de depresidn, en cuanto a que la probabilidad aumenta ante la
presencia de acné moderado a severo, en comparacion con los casos de acné leve: pacientes con
acné severo tenian 6,14 veces (OR: 6.14, 95% Cl: 2.62-14.38) y acné moderado 2,28 veces (OR:
2.28,95% Cl: 1.02-5.14) mds probabilidades de sufrir depresidn en comparacion con sus pares con

acné leve (25).
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Otros hallazgos encontrados en la literatura revisada realizaron una inclusion mas puntual
de los signos y sintomas de salud mental que padecian los pacientes con acné de los cuales se
resaltan el miedo, ira, preocupacion, dificultad para relacionarse con otros, baja adaptabilidad y
resiliencia, baja autoestima, angustia e ideacidn suicida (26,30). En los demas articulos no se
encontrd una asociacién limitada exclusivamente a la patologia de depresién, dado que incluyen
condiciones adicionales de salud mental, tales como ansiedad, estrés, y deterioro de la calidad de

vida en aquellos pacientes que sufren de acné (21,22,24-27).

Respecto a los factores de riesgo para generar alteraciones psicoldgicas en pacientes con
acné, se encontrd: ser mujer, grados mayores de severidad del acné, curso prolongado de la
enfermedad e ingesta de alimentos picantes y grasosos; por el contrario, dentro de los factores
protectores se encontraron la edad (mayores de 30 afios (OR = 0,429, IC 95%: 0,283 ~ 0,648)) y el
tener un empleo estable (27). Adicionalmente, se evidencia que hay deterioro en la calidad de vida
de los pacientes con acné en aquellos con vivienda rural, en contraste con la vivienda urbana (23),

lo anterior probablemente relacionado con el acceso a los servicios de salud.

Segun la literatura incluida en la presente revisidn, se encuentra que los pacientes que
padecen de acné, también estan en riesgo de desarrollar estrés, y su nivel usualmente esta
correlacionado con la severidad del acné (21), sin embargo, también se demostré dicha relacion
para el caso de la depresion (25,26). No se encontrd relacion con la raza en los desenlaces de salud
mental de pacientes con acné (31). En adicidn, se encontré que los sintomas depresivos pueden
afectar la adherencia al tratamiento de los pacientes con acné (B=-0,121, p = 0,033; IC del 95%,
-0,232 -0,009), lo que genera baja satisfaccion y ademas podria elevar costos del sistema de salud

(28).

DISCUSION

La relacién entre el acné y la depresidon suscita preocupacion en el dmbito de la
dermatologia y la salud mental, de acuerdo con lo evidenciado en los estudios analizados en la
presente revisidon. Los articulos incluidos confirman que el acné no solo es una condicidén
dermatoldgica, sino que también tiene un impacto en la salud mental, provocando consecuencias
como lo son la baja autoestima, la ansiedad y, en muchos casos, la depresion (24-28). Los hallazgos

de este estudio son consistentes con que la presencia de las lesiones de acné y el impacto en la
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percepcion de la autoimagen, pueden aumentar los riesgos de alteracidon psicoldgica, que

desencadenen depresion (32).

El relacionamiento bidireccional entre el acné y la depresion es uno de los aspectos mas
relevantes en esta discusion. Dado que la depresidon puede, en ciertos casos, intensificar la
sintomatologia del acné, lo que a su vez puede impactar los sintomas depresivos, desarrollando de
esta manera un ciclo de retroalimentacion negativa. Los niveles de estrés y depresion en pacientes
con acné pueden modificar la percepcién de la severidad de la patologia, afectando asi tanto su
respuesta al tratamiento como su calidad de vida. Cabe resaltar que la depresion y el estrés, de
igual manera, pueden desencadenar una mala adherencia al tratamiento, y por consiguiente
traducirse en un circulo vicioso que no solo afecta la condicidn de la piel, sino también el bienestar
emocional del paciente. Los resultados de esta revision son coherentes con la literatura existente,
gue enfatiza la importancia de abordar ambos aspectos en el manejo del acné, teniendo en cuenta

las variables determinantes en el curso de la enfermedad (32,33).

Este vinculo entre el acné y la salud mental subraya la necesidad de un enfoque
multidisciplinario en el tratamiento del acné. Los dermatdlogos no solo deben tratar las
manifestaciones fisicas del acné, sino también ser conscientes del potencial impacto psicolégico en
sus pacientes, sobre todo en poblacion preadolescente y adolescente, quienes adicionalmente de
pasar por una etapa de cambios tanto fisicos como emocionales, hoy en dia son expuestos a redes
sociales y sus implicaciones (34). La intervencion temprana es fundamental, dado que el desarrollo
de sintomas depresivos asociados con el acné puede aparecer desde edades menores, lo que
incrementa la vulnerabilidad de los pacientes jovenes a sufrir consecuencias emocionales a largo

plazo (35).

Adicionalmente, éstas emociones negativas, exacerbadas por la estigmatizacion social,
pueden amplificar los sintomas de depresidn y contribuir al desarrollo de trastornos de salud
mental, lo que resalta la necesidad de intervenciones preventivas en contextos escolares vy

comunitarios para reducir el impacto psicolégico del acné en adolescentes y adultos jovenes (36).

Dados los desafios en la atenciéon de salud especializada desde la perspectiva dermatoldgica
y de salud mental, el contexto colombiano demanda estrategias de salud publica que no solo
atiendan la enfermedad dermatoldgica desde una perspectiva clinica, sino que también incluyan el

componente psicoldgico en la evaluacion y el tratamiento (37).
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Teniendo en cuenta lo mencionado anteriormente, surge la necesidad de desarrollar
herramientas de evaluacidn que permitan a los profesionales de la salud, sobre todo a los
dermatdlogos y médicos de atencion primaria, para poder identificar de forma incipiente los
sintomas depresivos en pacientes con acné. Se ha planteado la implementacién de cuestionarios
estandarizados en consultas dermatolédgicas como el Dermatology Life Quality Index (DLQI) y el
Acne-Specific Quality of Life Questionnaire (Acne-Qol), los cuales permiten medir el impacto de las
lesiones en piel en la calidad de vida y el bienestar emocional de los pacientes (38,39). Sin embargo,
en paises con contextos de recursos limitados, como en Colombia, se hace necesario el disefio de
versiones simplificadas de estos instrumentos que puedan aplicarse en consultorios de atencién
primaria y ofrecer una deteccidén temprana de aquellos pacientes en riesgo de sufrir depresién

debido a su condicién dermatoldgica.

Los resultados exponen que existen diferencias de presentacion de estas condiciones
basadas en el género, ya que las mujeres tienden a experimentar una mayor insatisfaccién con su
apariencia y son mas propensas a desarrollar sintomas de ansiedad y depresién, en comparacion

con los hombres (27). Por tanto, su abordaje deberia involucrar el enfoque de género (40).

En consecuencia, se evidencia que aunado a los hallazgos encontrados en el metaanlisis
realizado por Samuels et al en el afio 2020 (3), en donde se identifica el aumento de riesgo en
pacientes con acné vulgaris de presentar depresion y ansiedad de forma global; en comparacion
con la presente revision dado que encuentra de forma detallada la existencia de variacién de dicha
asociacién, basado en variables como lo son: la severidad de la presentacién del acné, duracion del
padecimiento, nivel de estrés, género, acceso a los servicios de salud e ingesta de alimentos
picantes y grasosos, determinantes no descritos en el metaanalisis previo al actual trabajo de
investigacion y que aportan tanto al abordaje diagndstico como terapéutico de los pacientes con

acné.

Segun lo mencionado, se deben desarrollar politicas de salud publica que fomenten la
integracidn de programas de apoyo psicoldgico en los servicios de dermatologia, especialmente en

areas con limitado acceso a servicios de salud mental.

Las limitaciones de esta revision de alcance deben ser consideradas para contextualizar los
hallazgos y comprender las posibles implicaciones. En primer lugar, se identifica la existencia de un
sesgo de publicaciéon, debido a que los autores de los estudios tienden a centrarse en resultados

favorables o asociaciones significativas, dejando de lado la publicacion de estudios con resultados
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no concluyentes o negativos. Esto puede resultar en una representacion incompleta de la
complejidad de la relacion entre el acné y la depresién. (41). Aunque este tipo de sesgo puede
afectar la representacién global del tema investigado, es un factor que no es viable controlar y es
transversal a los hallazgos que limitan la extrapolacion de resultados en las revisiones de la

literatura.

Ademas, estd la limitacidn frente a la imposibilidad de hacer un disefio metodoldgico
enfocado al planteamiento de resultados basado en la robustez de un volumen significativo de
estudios. Se destaca que no se evidencio una unificacién en los resultados de los estudios, que
permitan generar una medida de asociacion estadistica, situacion que sustenta la eleccion del
objeto de una revisiéon de alcance entendiendo su enfoque basado en sintetizar evidencia

heterogénea.

Finalmente, el acné no se limita exclusivamente a una condicién dermatoldgica, sino una
enfermedad que afecta la salud integral de los pacientes y su impacto va mas alla de la piel. La
relacidn entre el acné y la depresidn descrita en la presente revisidn conlleva a crear consciencia
sobre la importancia de adoptar un enfoque de atencidn integral del paciente, que incluya tanto el
tratamiento dermatoldgico como el apoyo psicoldgico, en caso de requerirse. Los profesionales de
la salud deben tener en cuenta de la existencia de esta relacién y considerar la implementacién de
tamizajesy estrategias de intervencidn, que mejoren la calidad de vida de las personas que padecen
acné, especialmente en entornos donde el estigma y las limitaciones en salud mental pueden

agravar los efectos psicoldgicos de esta condicion.

CONCLUSIONES

De acuerdo con los hallazgos de la presente revision de la literatura, se ha evidenciado una
asociacion entre el acné y la depresion, destacando que esta alteracion cutanea puede tener un
impacto psicoldgico en quienes la padecen, especialmente en adolescentes y adultos jovenes. La
presentacion del acné en clasificaciones segln su gravedad, moderado o severo afecta no solo la
calidad de vida de los pacientes, y se convierte en un factor de riesgo para desarrollar sintomas

depresivos y otras condiciones de salud mental, como ansiedad y baja autoestima.

Como conclusiones adicionales encontradas en los estudios para resaltar, el estigma social,
la percepcidon negativa de la autoimagen y las dificultades en la interaccion social, agravan los

efectos psicoldgicos del acné, creando un circulo vicioso entre la condicion dermatoldgica y la salud
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mental. En consecuencia, un abordaje exclusivamente dermatolégico es insuficiente para

establecer el esquema terapéutico de manera holistica del acné.

Por tanto, se requiere integrar un enfoque multidisciplinario desde la prestacién en salud,
la inclusidn de la atencion dermatoldgica y del apoyo psicoldgico en pacientes con diagndstico de
acné. El sinergismo de las intervenciones combinadas no solo puede favorecer el cumplimiento del
tratamiento y la percepcion de mejoria de los pacientes, sino también prevenir o reducir los
sintomas depresivos asociados con el acné. Esto es especialmente relevante en contextos donde el
acceso a servicios de salud mental puede ser limitado, como en algunas regiones de Colombia y
América Latina, lo cual enfatiza la necesidad de politicas de salud publica que aborden el acné desde

una perspectiva integral.

Para finalizar, se concluye de forma adicional la necesidad de la extension de investigacion
para evaluar la efectividad de intervenciones multidisciplinarias en distintos contextos, y su
articulacién con el establecimiento de programas en salud tanto en el aseguramiento publico como
privado. Reconocer el acné como una patologia que afecta no solo la piel, sino también el bienestar
emocional de los pacientes permitira el desarrollo de estrategias terapéuticas mas efectivas y

holisticas, contribuyendo a mejorar la calidad de vida de quienes padecen esta afeccion.

Consideraciones Eticas
Considerando que se trata de una revisidn de la literatura cientifica, no implica el contacto
y/o experimentacion con seres humanos o especies bioldgicas, y no hay lugar a revisiones de indole

ética. Lo que se ajusta a los lineamientos de la Universidad del Rosario y su comité de ética.

Financiacion y Conflicto de intereses
En este estudio se usaron recursos propios de las autoras y la informacién de la literatura
cientifica se obtuvo en las plataformas de acceso gratuito de bases de datos con acceso a través de

la Universidad del Rosario.

Las autoras del presente documento declaran no presentar conflicto de interés alguno.
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Disponibilidad de datos, cddigos y otros materiales
La presente revision de alcance utilizé el gestor bibliografico Zotero, disponible en la web
https://www.zotero.org/ para descarga, gestidn y citacion de referencias; al igual que el software

Rayyan para la extraccidén y seleccién de articulos disponible en https://www.rayyan.ai/ para

trabajo en linea.

El acceso a las bases de datos Pubmed, Scopus y Cochrane se realizd a través de la

suscripcidon en modalidad estudiantil de la Universidad El Rosario.
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Anexo 2. Descripcion y caracterizacion de articulos incluidos.
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patients visiting THQ Gujar Khan, Rawalpindi transversal .
Gujar Khan.
Psychological Distress and Its Association with
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Acne Pati Attending D gy
Clinics in the Kuantan Tertiary Hospitals
Mental health outcomes and their K6, Kessler 6-item psychological distress scale; PHQ2, patient
association to race and ethnicity in acne | 8537264 No reporta No reporta Escala/cuestionario health questionnaire 2; MCS, mental component summary 20/22 No reportados
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400 Clinicoycon escala Escala/cuestionario X ) 15/22 No reportados
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RESULTADOS )

Enla primera visita de los encuestados, el 51 % de ellos tenia acné leve, el 43 % moderadoy solo el 5% !ema acné severo. Segun la puntuacion de estrés percibido, el 17 % de los

THQ Gujar Khan, Rawalpi individuos tenia estrés bajo, el 77,5 % y el 5%alto. C i i iva entre acné y estres.
Distr dhs . - o 3 " . .
Las de la DASS-21 que el 20,2%, el 11,7%y el 4,9% de los tenian de y estrés, De los
con ion, el 6,2% tenia ion Lleve, el 4,9% tenia depresion moderada y el 0,6% tenia depresion extremadamente grave.

Clinics in the Kuantan Tertiary Hos pitals

Menta i it d
. N ion-based study Los pacientes con acné de todas las razasy etnias parecen sufrir condiciones de salud mental similares.
e N Ci (12,2%) i que estaban imi i que 65 (15,9%), 59 (14,4%), 86 (21,0%), 64 (15,6%) y 53 (12,9%) informaron que la ansiedad, la
secondary school students preocupacion, el miedo, lairaylai ion suicida, i eran sus i Ademds, 57 (13,9%) i que tenian difi para i conamigos,
mientras que 75 (18,3%) il que no podian el visual al i con

Se incluyeron en el estudio 178 pacientes con acné vulgar en diversas etapas de medicacion sistémica o topica: 47 de 178 (26,4%) i i altasenla
™ N 5 dThes subescala de ansiedad HADS, y 41 de 178 (23%) los paci i altasenla de depresion HADS. La escala breve de resiliencia (BRS) se utilizé para
e imp “* | medirla reslllencla 70 paclentes de 178 (0 39,3%) mostraron baja resiliencia (rango:1,00-2,99). En 32 de 178 i conPSSse i altos niveles de estrés (18%). 50 de

Y v 178 i en suforma de vida, incluido un de los si on el acné, de i i y limitaci enlas

52 de 178 paci (29,2%) indi que sentian que su condicion habia empeorado durante el periodo del estudio.

H total de 185 pacientes con acné se constituyeron por 155 mu]eres. 83,8%, con una edad media de 22,55 + 8,67 aiios, Adolescentesy adultos jovenes. El acné severoy moderado

tenia 6,14y 2,28 veces mas ili de sufrir en i6n con sus pares con acné leve, respectivamente. Los pacientes con niveles bajos de calidad de vida

cross-sectional study in Bangladesh

con el acné tuvo un mayor nivel de sintomas depresivos (B = 0,42, p < 0,001). El efecto total {directo +indirecto) también fue significativo (B = 0,27, IC 95%:1,29-4,09), lo|
que implica el efecto de la gravedad del acné sobre la depresion.

La edad media de los encuestados fue de 25 +7,2. La mayoria eran mujeres; 167 {83,50%). El Andlisis de regresion lineal miiltiple indic6 una iacio iva entre la ion (B=
-0,121, p = 0,033; IC del 95%, —0,232a —0,009) y la sati: i6n, al otras vari y el efect de la medicacion (confirmacién) tuvieron una asociacién
N positiva con la satisfaccion (B= 0,334, p< 0,001; IC del 95%, 0,202 a 0,466), manteniendo todos los demds fact: H sexo ino fue negati i conla
h satisfaccion (B= -2.388, p= 0.015; IC 95% -4.303 a —0.473), manteniendo todas las demas i La resit iaen las inci fue un
significativo de satisfaccion (B= 2,562, p- 0,004, IC 95%, 0,832 a 4,292), al tener en cuenta otros factores constantes. Después de realizar una regresion lineal simple, se encontré una
positiva nt iay sati 6n (B =0,1713; IC 95%, 0,068 a 0,274).
Un total de 21 pacientes {17,50%) tenian sii de io social. Se observaron i isti igni ivas en
entre dos grupos en género, ion, clasificacion del acné, habito dietético, edad, dela asi como las i de los factores de aulopercepclon, funcion
emocional, funcién social y sintomas de acné en Acne-Qol (x2 = 7. 013,23. 028,11 913,13. Los resultados del anélisis de i ica binaria los
patients factores de riesgo para la icion de de salud psicoldgica en con acné: mujer {OR =2.243, IC 95%: 1.136 ~ 4.429), acné de grado III. (OR=3.615,95%

'with moderate-to-severe acne

1C:1.269~10.295) o IV(OR=1.872,95% IC:1.073~3.266),curso de la enfermedad> 1.6 aiios{ OR=2.499,95% 1C:1.068~5.851),una dieta picante o grasosa{OR=3.811,95%
1C:1.169~12.427),Puntuacion de autopercepcion Acne-QolL <18{OR=1.802,95% CI:1.227~2.646),Puntuacion de funcién emocional Acne-QolL <18{OR=2.252,95% CI:1.016~4.992),
Puntuacién de funcion social Acne-QoL 14 (OR 3515 95% 1C:1.534~8.053) y puntuacion de sintomas de acné Acne-Qol <18 {(OR=3.586,95% 1C:1.098 ~11.715). Los factores
para lo: de salud psicold, en con acné il -edad mayor de 30 aiios (OR = 0,429, IC 95%: 0,283 ~ 0,648), ocupacién como cuadro profesional
oempleado de empresa (OR = 0,483, 95). % IC: 0.249~0.939} y otras ocupaciones {OR=0.276, IC 95%: 0.090~0.850).

adolescents versus adults

El acné vulgar tanto en adolescentes como en adultos tuvo efectos significativos en el impacto en la calidad de vida y salud mental de los i Més tenian
‘en comparacion con los adultos que tenian méas sil presivos. Se it ico una ion entre la dad del acné y el impacto psicologi ‘ambos grupos,
y adultos. Tanto los adolescentes como los adultos il un impacto psicoldgico segin L porla ifica del acné Escala CADI, que se correlaciond
con la escala HADS. Los y adultos con mayor nivel ivo tuvieron mas i icold Las mujeres adultas tuvieron mas impacto pslcologlco. Hubo mayor
deterioro en la calidad de vida de los habitantes de zonas rurales tanto en como en adultos. A y adult mayor ion del acné un
mayor efecto en su salud mental. La ion de sitios disti dela / como el tronco y brazos, tuvo un mayor efecto en la calidad de vida, asi como en la salud mental

tanto en adolescentes como en adultos.

DLQI,and WHOQoL

La del acné se midié mediante GAGSy luego de eso, se indicd a los i que los sigui ios: DASS-21, RSES, CADI, DLQIy WHOQol. Las
i AV tuvieron una depresion significativamente mayor (p = 0,003, t = 3,025) y ansiedad (p < 0,001, t = 3,683). El anélisis de correlacion de Pearson indicé una fuerte,
positiva y significativa correlacion entre tener acnéy i ion (r = 0,630), ansiedad (r = 0,661) y estrés (r = 0,758) (p < 0,001). El andlisis de regresion miltiple sugirié
acnéy i La angustia tuvo un impacto significativoy ivo en la ima y la calidad de vida del paciente.
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CONCLUSIONES ~

Association between stress and acne among patients visiting THQ Gujar

Debido a la correlaci6n significativa entre el acné y el estrés, los pacientes con acné también deben ser evaluados por estrés y seré necesario un asesoramiento

patients: A population-based study

Khan, Rawalpindi eficaz para reducir el nimero de visitas entre los afectados.
Distress and Its with Index N é debe Incluil i . N "
Among Acne Patients Attending Dermatology Clinics In the Kuantan Tertiary B clinico de los con no s6lo el tratamiento farmacolégico sino también la del estado
yel malestar dela
Hospitals
Mental health and their to race and yinacne | Para mitigar las disparidades en la atencién médica, los médicos deben abogar por un mejor acceso al delacnép de todos los origenes

raciales, émicos y socioeconémicos.

Prevalence and psychosocial effects of acne vulgaris among

school students

La detrastornos entrelos fue del 41,5%. 6 queel tipo d elay el tipo de matrimonio de los padres estaban
con los Elacnévulgar, q! un crénico de la unidad pi que afecta mas la piel de la cara, no
s por s mismo una amenaza para la vida. Sin emb lap ia de i icos en Jjévenes con acné moderado a severo, que en su grado

extremo puede conducir a ideas suicidas, requiere una intervencién temprana entre estos grupos de edad.

The Impact of COVID-19 Pandemic on Acne Patients and Their

An Observational Multicenter Study from ftaly

un posible vinculo entre la exacerbacién del acnéy los altos niveles de ansiedad y sintomas depresivos, asf como una elevada sensacién de
estrésy niveles bajos o ilienci

de ilidad y

Effects of acne severity and acne-related quality of life on depressive
symptoms among adolescents and young adults: a cross-sectional study in

Los hallazgos sugieren que la gravedad del acnéy la calidad de vida depresivos entre pacientes adolescentesy adultos
Jjévenes con acné vulgar. EL estudio también confirmé que la gravedad del acné puede no estar conla enesta més
bien la relacién podrfa ocurrir a ravés de un efecto mediador en cadena dela calidad de vida relacionada con el acné. La investigaci6n tiene una gufa préctica para

distress on self-esteem and quality of life viaregression modeling with CADI,
DLQI, and WHOQoL

Bangladesh que los dermatélogos proporcionen un enfoque de manejo holfstico para tratar el a lg: quelos seestdn a sufrir
sintomas depresivos debido al acné ulgar.
The effect of on among a sample of saudl Los hall:azgos muestran una relacion negativa enlre(la‘ \ cién con el yelsexo yuna positiva entrela satisfacciényla
ents diagnosed with acne vulgarls enuna central. La y enla al no obstante, la es esencial para obtener
pat agn, buenos La ia mejora los del i y di: la carga para los sistemas de salud. Por tanto, se recomiendan
{ para di irla i6n que la i
health status and factors of patlents with moderate. Una parte de los pacientes con acné moderado a sevgm pued.en experimentar ! desalud lo‘s de género glédns més altos
de acné, mayor dela por o picantesy més bajas en todos los factores Acne-Qol tienen un mayor
to-severe acne
riesgo de desalud
Psychosocial impact of acne vulgaris on the quality of life among adolescents|  EL presente estudio los conacné, i desu género, residencia o tienen algln impacto en su estado
versus adults psicol6gico y calidad devida.
Understanding the impact of acne vulgaris and associated psychological | o0 o qoc oo delAVyla o sus dola deuna atencién

integral al paciente que aborde los aspectos fsicos y emocionales del acné, con el objetivo final de mejorar el bienestary la calidad de vida.
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