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RESUMO

Este estudo demonstrou o excelente resultado do tratamento de xantelasma palpebrarum recid-
ivado com laser ablativo. A paciente foi submetida a uma tnica sessio de laser Erbio: itrio-alumi-
nio-granada (Fotona®) 2940nm, e registros fotograficos foram realizados com Vectra® H2 2019
antes e ap6s o procedimento. O tratamento com laser mostrou resultados clinicos satisfatorios,
boa tolerabilidade algica, recupera¢io precoce, quando comparado a procedimentos cirtirgicos,
e menor tempo de afastamento das atividades laborais.
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ABSTRACT

Case study of exceptional response to treatment of recurrent xanthelasma palpebrarum with an ablative
laser. The patient underwent a single session of laser Erbivm:Yttrium-aluminum-garnet (Fotona®) 2940
nm, and we performed photographic records with Vectra® H2 2019 before and after the procedure. Sat-
isfactory clinical results were reported, with good pain tolerability and early recovery compared to surgical
procedures and, consequently, less time away from work activities.
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INTRODUCAO

O xantelasma palpebrarum (XP) é uma doenca benigna da
palpebra e regiio periorbital.! E caracterizado por pipulas e pla-
cas poligonais amareladas e finas, que ocorrem mais comumente
na area proxima ao canto medial da palpebra superior. As lesdes
podem ser Ginicas ou mdltiplas e, neste ultimo caso, tendem a ser
simétricas.>

Pertence ao grupo dos xantomas e ¢ a apresentagio cuta-
nea mais comum. Outros locais que podem ser afetados incluem
pescogo, tronco, ombros e axilas.’ Acomete mais comumente
idosos, com predile¢io pelo sexo feminino.*

O mecanismo patogénico exato nio é totalmente com-
preendido, porém sabe-se que o xantelasma cutaneo representa
a deposicio de tecido conjuntivo fibroproliferativo associado a
histidcitos lipidicos, também conhecidos como células espumo-
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sas. Histologicamente, as células espumosas sio tipicamente en-
contradas na derme média, superficial e perianexial, associadas
a fibrose e inflama¢io. Nio ha associagio entre xantelasmas e
niveis de lipoproteina ou triglicerideos de alta densidade.’

O XP ¢ tipicamente assintomatico, sem relatos de com-
plicacdes cutaneas, mas devido & insatisfacio estética e ao prejui-
zo psicologico deve ser tratado de maneira eficaz.

Os tratamentos mais comumente citados na literatura
sao a aplicacio de dacido tricloroacético (TCA) topico a 50 e
70%, excisio cirtrgica e ablac¢io a laser, sendo que as evidéncias
cientificas sio limitadas quanto ao tratamento mais eficaz.” Efei-
tos colaterais, como ectropio, hipo ou hiperpigmentacio pds-
inflamatorias, infec¢io e defeitos na cicatrizacio, sdo possivelis,
dependendo da técnica escolhida, além de elevada taxa de reci-
diva.

O laser ablativo ¢ uma terapia direcionada para XP. O
mecanismo de a¢do proposto ¢é a destrui¢io de células espumosas
perivasculares por dano térmico e coagulacio dos vasos dérmi-
cos, bloqueando o vazamento de lipidios para o tecido, impedin-
do assim a recorréncia. Diferentes tipos de laser foram descritos
na literatura, incluindo os de diéxido de carbono (CO,), argonio,
érbio (Er) e de corantes pulsados (Dye laser).?

O laser Erbio: itrio-aluminio-granada (Er: YAG) é
puramente ablativo,” com comprimento de onda de 2940nm,
possuindo alta afinidade com agua tecidual e sendo capaz de
remover camadas finas de pele com garantia de minimo dano
térmico. Permite ablag¢io precisa do tecido em locais delicados,
com excelente controle de profundidade. Por ser pouco invasivo,
os efeitos colaterais do tratamento sio minimizados.

Neste trabalho, relatamos um caso de XP recidivado pos-
-excisdo cirtrgica que, com apenas uma sessio de laser Er:YAG,
apresentou resultado satisfatério com minimo desconforto per e
pos-operatdrio, rapida cicatrizagio, menor tempo de afastamen-
to das atividades cotidianas e melhores resultados estéticos do
que os apresentados no tratamento prévio.

RELATO DO CASO

Paciente do sexo feminino, 51 anos, casada, fototipo IV
de Fitzpatrick, referia placas amareladas, de localizacio bipal-
pebral ha aproximadamente 14 anos. Negava comorbidades e
doengas prévias ou quadros familiares semelhantes. Ao exame
fisico, apresentava placa xantomatosa de aproximadamente 2cm
em seu maior didmetro na palpebra superior e de aproximada-
mente 1,2cm em seu maior diametro na palpebra inferior, ambas
no olho esquerdo, além de papulas xantomatosas com tendéncia
a confluéncia na pélpebra inferior do olho direito (Figura 1). A
paciente referia ter se submetido a duas corre¢des cirtirgicas pré-
vias. Aos exames laboratoriais, apresentava elevacio discreta nos
niveis de colesterol total (232gm/dL). Ap6s obtencio do con-
sentimento informado, a paciente foi submetida ao tratamento
das lesdes com o laser Er:YAG 555 (Fotona® Dallas, Texas) em
modo lesdes benignas, com comprimento de onda de 2940nm,
5] de energia, velocidade de entrega de 7Hz e ponteira de 3mm.
A paciente foi submetida a uma Gnica sessio com tolerancia 4l-
gica excelente a partir do uso de anestésico topico de tetracaina
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FIGURA 1: Placas xantomatosas bem delimitadas nas pélpebras superior/
inferior esquerda e papulas xantomatosas com tendéncia a confluéncia na
palpebra inferior direita

3,5% associada a lidocaina 10%, veiculado em base transdérmica
com tempo de acio pré-procedimento de 30 minutos. Foram
realizadas fotografias seriadas: imagens prévias (Figura 2), sete
dias ap6s o procedimento (Figura 3) e dois meses apos o proce-
dimento (Figura 4). Os registros foram realizados com o equipa-
mento Vectra® H2 2019. Houve regressio completa das lesdes
e cicatrizagio em 20 dias, com hipocromia discreta, intervalo de
tempo inferior e melhor recuperacio quando comparados aos
procedimentos cirurgicos prévios, assim como menor risco de
sangramentos peri e pds-operatorios. Houve melhora significa-
tiva da qualidade de vida avaliada pelo questionario de qualidade
de vida, o DLQI (Dermatology Life Quality Index).

DISCUSSAO

O XP, do ponto de vista cutineo, é, na maioria das
vezes, um problema puramente estético, portanto as terapias em-
pregadas para o seu tratamento devem causar os minimos efeitos
colaterais.

A excisio cirtrgica deixa sempre uma cicatriz, ainda que,
muitas vezes, discreta, mas podem ocorrer complicacdes pos-
-operatdrias como infec¢des, hemorragia e cicatrizes inestéticas.
O laser de CO, remove xantelasmas de forma cosmeticamente
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aceitavel, no entanto cria uma zona comparativamente mais pro-

funda de temperatura e dano associado ao eritema pos-operato-
rio persistindo por meses.*

O Er:YAG de 2940nm tem uma absor¢io extremamente
alta pela agua contida no tecido e é capaz de fazer ablacio de
finas camadas de pele no intervalo de alguns nanémetros com
garantia de minimo dano térmico.* Permite a ablagio precisa e
extrusio dérmica do colesterol esterificado agregado, remodela-
¢io dérmica e excelente controle de profundidade.’ Além disso,
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FIGURA 2: Ampliacdo daimagem
para maior detalhe das placas
xantomatosas bem delimitadas
nas palpebras superior/inferior
esquerda e papulas confluentes
na palpebra inferior direita

FIGURA 3: Sete dias pds-
procedimento: apresentando
crostas hematicas na regido de
palpebras superior e inferior
esquerda acompanhadas de
equimoses em fase de regressao
em pélpebras inferiores

possui uma zona de coagulacio térmica menor em comparagio
ao laser de CO,. O Er:YAG também possui a vantagem adicional
de uma cicatriza¢io mais rapida, menor eritema e menos discro-
mias pos-inflamatodrias.’

Borelli e Kaudewitz* concluiram, em ensaio clinico com
15 pacientes, que o Er:YAG 2940nm ¢ eficaz no tratamento do
xantelasma, ocasionando efeitos colaterais minimos e auséncia
de recidivas no periodo de seguimento que variou de sete a 12
meses.
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Abdelkader e Alashry® demonstraram que o Er: YAG ¢é
mais eficaz do que o neodimio g-switched: itrio granada de alu-
minio (QSNd:YAG) no tratamento das lesdes de XP, além de
apresentar menos efeitos colaterais inestéticos.
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FIGURA 4: Dois meses p0s-
procedimento: completa
reepiteliza¢do e regressao de
equimose. A evolugdo, com
minima acromia na palpebra
superior e hipocromia na
palpebras inferiores, deve-se ao
fototipo da paciente

O Er: YAG representa um método eficaz para o trata-
mento do XP, além de causar menos desconforto algico per-
mitindo uso apenas de anestésico topico, auséncia de sutura e,
portanto, melhor cicatrizagio com menor tempo de afastamento
das atividades laborais. e
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