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RESUMO: O rompimento do lébulo da orelha € uma condigao relativamente comum,
sobretudo em individuos que usam brincos pesados ou tém praticas culturais que envolvem
a modificagdo corporal. Este artigo revisa os principais motivos pelos quais a orelha pode
rasgar, incluindo fatores mecanicos, biolégicos e comportamentais. Sao exploradas as
causas mais frequentes, como o uso prolongado de brincos pesados, traumas acidentais,
envelhecimento cutaneo e infecgbes locais. A andlise também abrange as implicacbes
clinicas, as abordagens preventivas e os tratamentos disponiveis para a recuperagao
estética e funcional do I6bulo auricular.

PALAVRAS-CHAVE: Orelha. Orelha externa. Deformidades adquiridas da orelha. Reparo
do lébulo da orelha.

WHY EARLOBES TEAR: A CASE REPORT

ABSTRACT: Earlobe tearing is a relatively common condition, especially among individuals
who wear heavy earrings or engage in cultural practices involving body modification. This
article reviews the main reasons why the earlobe may tear, including mechanical, biological,
and behavioral factors. It explores the most common causes, such as prolonged use of
heavy earrings, accidental trauma, skin aging, and local infections. The analysis also covers



the clinical implications, preventive strategies, and available treatments for both the aesthetic
and functional recovery of the earlobe.
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INTRODUGCAO

Alaceracgao do l6bulo da orelha € um problema frequente que pode ocorrer em razao
de varios fatores, incluindo uso prolongado de joias pesadas, traumas mecanicos, reagdes
alérgicas e envelhecimento da pele. Essa condigao afeta principalmente pessoas que usam
brincos regularmente e pode impactar a qualidade de vida e a autoestima dos individuos,
especialmente quando ha deformacgéo visivel ou desconforto fisico (Kim; Lee, 2020).

OBJETIVO

Relatar experiéncias clinicas vivenciadas com os motivos pelos quais a orelha rasga.

METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiéncia, baseado na vivéncia clinica de uma profissional
que atua ha mais de dois anos como enfermeira habilitada para realizar perfuracées
auriculares e corporais, além do procedimento de lobulomodelagdo quimica. Estudo
descritivo, realizado em uma clinica de estética no municipio de Recife-PE, no periodo de
junho de 2023 e junho de 2024. O presente trabalho descreve dois casos vivenciados na
clinica em Recife-PE, abordando as principais causas que levam a laceracao auricular.

RESULTADOS

A distensao gradual ou disruptiva do tecido do l6bulo da orelha tem como principal
causador o uso de joalherias com materiais pesados ou multiplos com uso constante, a
pressao dos acessorios pode levar a laceragao. Aincidéncia relatada nos estudos € de cerca
1% a 2%, porém a verdadeira taxa de incidéncia é provavelmente muito mais elevada dada
a popularidade de multiplos piercings na populagao atual (Sadasivan; Kochunarayanan,
2020).

Um dos casos relatados é de uma mulher de 55 anos, diagnosticada com cancer de
endométrio em estagio |, tratada com quimioterapia e radioterapia. O tratamento foi iniciado
ha aproximadamente 1 ano. O caso se desenvolveu ao longo de cinco anos, durante a fase
ativa do tratamento quimioterapico, em Recife-PE.

Durante esse periodo, a orelha do paciente rasgou em razdo de multifatores, na
busca de melhorar sua estética, ela relatou ter tentado colar a orelha com cianoacrilato, o
que resultou em uma lesao. Apesar do rasgo, a paciente ndo apresentou dor, desconforto



ou outros sintomas no momento da laceragao, que foi assintomatica. No entanto, sofreu
alteragoes visiveis e impactos psicologicos imediatos em sua condigao.

Outro caso clinico envolve uma mulher de 50 anos, sem comorbidades significativas
relatadas. A paciente ndo apresentava histérico de condigdes médicas relevantes que
pudessem influenciar a integridade dos I6bulos auriculares. A paciente apresentou multiplas
fendas totais nos I6bulos das orelhas.

A condigao foi associada ao uso continuo de brincos pesados e variados, feitos
de materiais de qualidade duvidosa, sendo esta a principal causa descrita na literatura.
A paciente nao relatou dor ou desconforto associado as fendas, e ndao foram observados
sinais de inflamagao ou infeccdo no momento da avaliagao.

CONCLUSAO

A laceragao do lobulo da orelha € uma condi¢cdo comum, influenciada por diversos
fatores, como o uso de brincos pesados, traumas mecanicos, infecgdes e o envelhecimento
cutaneo. Compreender esses fatores € fundamental para o desenvolvimento de estratégias
de prevencao eficazes e para a garantia de um tratamento adequado. A educagao dos
pacientes e a orientagdo quanto aos cuidados com o I6bulo auricular podem reduzir
significativamente a incidéncia de rasgamentos, além de melhorar os resultados estéticos
e funcionais
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