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INTRODUÇÃO

A psoríase é uma doença imunoinflamatória, cutâneo-articular, crônica e recorrente, 
que se caracterizada por hiperplasia epidérmica, aceleração do ciclo dos queratinócitos e 
ativação imune inapropriada. Trata-se de uma das dermatoses crônicas mais prevalentes, 
afetando cerca de 2 a 3% da população ocidental (Carneiro; Azulay-Abulafia; Azulay, 2013).

Além do impacto cutâneo, a psoríase está associada a importantes repercussões 
psicossociais, estando relacionada a condições psiquiátricas como depressão, transtornos 
de ansiedade, ideação suicida e abuso de substâncias (Hedemann et al., 2022; Luna et al., 
2023). Essas comorbidades ultrapassam a resposta emocional à doença, sendo também 
explicadas por mecanismos fisiopatológicos compartilhados, como a inflamação sistêmica 
e desregulação do eixo hipotálamo-hipófise-adrenal (HHA) (Brown et al., 2015).

A psoríase apresenta base genética multifatorial, com expressão modulada por fatores 
ambientais, incluindo o estresse emocional. Nesse contexto, a integração entre aspectos 
dermatológicos, neuroendócrinos e psicossociais é fundamental para a compreensão 
ampliada da doença (Carneiro; Azulay-Abulafia; Azulay, 2013). 

OBJETIVO

Revisar a literatura acerca da psoríase como doença psicodermatológica, enfatizando 
a interação entre fatores imunológicos, neuroendócrinos e psicossociais e seu impacto no 
cuidado integral ao paciente.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisão narrativa da literatura. A busca foi realizada nas bases de 
dados National Library of Medicine (PubMed/MEDLINE) e Scientific Eletronic Library Online 
(SciELO), no período de fevereiro de 2026 a março de 2026. Foram utilizados os Descritores 
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da Ciência da Saúde (DeCS) no idioma inglês: “psoriasis”, “depression”, “anxiety” e “mental 
disorders”, combinados pelo operador booleano “AND”. Foram incluídos artigos originais, 
revisões sistemáticas e revisões narrativas que abordassem a associação entre psoríase 
e comorbidades psiquiátricas, bem como os mecanismos neuroimunoendócrinos. Foram 
excluídos estudos duplicados, artigos que não abordavam diretamente a interface entre 
psoríase e saúde mental e publicações sem acesso ao texto completo. A busca resultou 
em vinte e dois artigos, dos quais dez foram considerados pertinentes e incluídos para a 
elaboração deste estudo.

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

A psoríase configura-se como uma condição clássica da interface entre dermatologia 
e psiquiatria. Estudos evidenciam elevada prevalência de comorbidades psiquiátricas entre 
nesses pacientes, especialmente depressão e ansiedade (Ferreira et al., 2024). 

A prevalência de depressão varia entre 20% e 30%, podendo atingir até 62% em 
determinados contextos clínicos (Egeberg et al., 2018). Em relação à ansiedade, cerca 
de 34% dos pacientes apresentam sintomas ansiosos, enquanto transtornos específicos 
ocorrem em aproximadamente 9% a 15% (Lee et al., 2019). 

Dados adicionais demonstram que até 27,8% dos pacientes podem apresentar 
comorbidades psiquiátricas ou comportamentais associadas, incluindo depressão, 
ansiedade, tabagismo e uso abusivo de álcool (Ferreira et al., 2024). 

Do ponto de vista fisiopatológico, mediadores inflamatórios, como TNF-α, IL-17 e IL-
23, desempenham papel relevante tanto na psoríase quanto em transtornos psiquiátricos. 
Alterações no eixo HHA e na resposta do sistema nervoso simpático reforçam a natureza 
bidirecional desta interação (Carneiro; Azulay-Abulafia; Azulay, 2013).

Além dos mecanismos biológicos, fatores psicossociais também exercem influência 
significativa. A visibilidade das lesões cutâneas e o estigma social contribuem para o 
isolamento, prejuízo nas relações interpessoais e impacto na qualidade de vida (Brown et 
al., 2015).

A ideação suicida também se mostra relevante nesse contexto. Estudos indicam 
maior frequência de automutilação e ideação suicida em indivíduos com psoríase quando 
comparados à população geral (Parisi et al., 2019; Singh et al., 2017). 

Comportamentos de risco, como consumo de álcool e tabagismo, também são mais 
prevalentes nesses pacientes, podendo agravar tanto o quadro inflamatório, quanto o 
sofrimento psicológico (Wei et al., 2022). 

Dessa forma, tais achados reforçam que a psoríase deve ser compreendida como 
uma condição sistêmica, que exige abordagem clínica ampliada e integrada. 
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

A psoríase deve ser compreendida como uma doença psicodermatológica, na qual 
fatores imunológicos, neuroendócrinos e psicossociais interagem de forma dinâmica. 

A elevada associação com transtornos psiquiátricos, o impacto na qualidade de vida 
e a presença de comportamentos de risco reforçam a necessidade de ampliar o olhar clínico 
para além das manifestações cutâneas. 

Apesar da existência de instrumentos validados para rastreio em saúde mental, 
sua aplicação na prática clínica ainda é limitada. Nesse sentido, destaca-se a importância 
da incorporação dessas estratégias no cuidado rotineiro. Dessa forma, a abordagem 
multidisciplinar e o reconhecimento precoce das comorbidades psiquiátricas são 
fundamentais para melhores desfechos terapêuticos e maior adesão ao tratamento.
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