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ABSTRACT

O carcinoma de células de Merkel é um cancer neuroenddcrino cutaneo raro e agressivo, que ocorre
em pele fotodanificada de pacientes brancos e idosos, apresentando-se geralmente como uma placa ou
um nddulo solitirio, na regido da cabega e do pescoco. Quando localizado na regido palpebral inferior,
a reconstrucio do defeito resultante de sua exérese pode se tornar muito desafiadora para o cirurgido
dermatoldgico devido a peculiaridade cosmética e funcional local. Relatamos a utiliza¢do de retalho
bilobado para reconstrucgio palpebral inferior, com resultado satisfatorio tanto pela estética quanto pela
funcionalidade resultantes.

Palavras-chave: Retalhos cirtrgicos; Palpebras; Carcinoma de célula de Merkel; Relatos de casos

ABSTRACT

Merkel cell carcinoma is a rare and aggressive cutaneous neuroendocrine cancer that occurs in the photodamaged skin
of white and elderly patients, usually presenting as a solitary plaque or nodule in the head and neck region. When
located in the lower palpebral area, reconstructing the defect resulting from its excision can become challenging for the
dermatological surgeon due to the local cosmetic and functional peculiarity. We report the use of a bilobed flap for lower
eyelid reconstruction with a satisfactory result, both in terms of aesthetics and the resulting functionality.
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INTRODUGAO

O carcinoma de células de Merkel (CCM) é um raro e
agressivo cancer neuroenddcrino, que ocorre em pele fotoex-
posta de pacientes brancos e idosos, sendo raro em negros, apre-
sentando-se geralmente como uma placa ou nddulo solitirio, de
2 a 4cm, na regiio da cabeca e do pescogo.!? Representa menos
de 1% dos tumores malignos cutaneos, mas é a terceira causa de
morte por cancer de pele.? Reconstrucdes na regiio palpebral
inferior tornam-se mais desafiadoras para o cirurgiio dermato-
logico devido as caracteristicas locais, como aspectos estéticos e
funcionais.’

O retalho bilobado (RBL) é uma das possibilidades para
fechamento de lesdes cutineas maiores, no qual se empresta par-
te de peles adjacentes para preencher um defeito préximo com
pouca frouxidio, e sua estruturacio geométrica (duas abas) per-
mite melhor distribuicio das forcas de tensio ao longo de seu
eixo de rota¢io, prevenindo distor¢des e excessos cutineos oca-
sionados por outros retalhos ou fechamento primario.*?

Reportamos um caso de paciente em que foi utilizado para
reconstrucio o RBL, apos exérese de CCM em regido palpebral
inferior, com resultado estético satisfatorio. O objetivo do relato
de caso ¢ exemplificar e demonstrar uma opcio da técnica para
corrigir defeitos na palpebra infero-lateral, com ficil execu¢io, em
Gnico tempo cirdrgico e com bom nivel de satisfacio do paciente.

METODO

Foi tratado um paciente com CCM em regiio palpebral
inferior-lateral a direita.

Paciente masculino, 75 anos, branco, com placa de 55mm,
em regiio infraocular direita/canto externo (palpebral infero-
-lateral a direita), compativel pelo exame histopatolégico com
CCM e confirmado pelo exame imuno-histoquimico. Foi rea-
lizada a exérese da lesio com margens de seguranca de 4mm.
O defeito resultante foi de 63mm no seu maior eixo. A progra-
macio inicial era uma rotacio simples, mas, no intraoperatério,
optou-se por RBL para reconstru¢io (Figuras 1 e 2).

Descricdao da Técnica:

a) Anestesia infiltrativa com lidocaina 2% com vaso-
constritor;

b) Incisio com limina 15 e exérese em bloco da peca
até o subcutaneo;

c) Hemostasia;

d) Incisio do retalho, iniciando a primeira aba no canto
externo do defeito, com area 10% menor que o defeito primario.
A segunda aba, 10% menor que a primeira (Figuras 2A e 2B);

e) Descolamento das abas do retalho em nivel de sub-
cutaneo;

f) Movimento de transposi¢io do retalho, no qual a pri-
meira aba se movimenta para a posi¢io do defeito primario. A
segunda aba movimenta-se para o local da primeira aba (Figura 2B);

g) Suturas das abas do RBL mononylon 5.0, pontos sim-
ples. O defeito da segunda aba é fechado primariamente com
mononylon 5.0, pontos simples (Figura 3A);

h) Limpeza local com soro fisiologico;

1)  Curativo oclusivo.

RESULTADOS

Paciente evoluiu sem intercorréncias nos primeiros dias
de pos-operatério (Figura 3B). Houve uma boa cicatrizagio e
acomodacio, com resultado estético satisfatorio no pos-opera-
torio tardio (Figura 4).

DISCUSSAO

As palpebras superiores e inferiores sdo tecidos comple-
xos e tém funcdes especificas como anteparos do globo ocular
contra o trauma, prote¢io para luz excessiva e movimentagio de
lagrimas em direcdo ao sistema de drenagem lacrimal, além de
estabelecer a beleza e a expressio dos olhos. Por isso, reconstru-
¢Oes nesses locais sio desafiadoras para os cirurgides dermato-
logicos, principalmente quando o fechamento primario nio ¢é
possivel.®

FIGURA: A - Carcinoma de células de Merkel. B - Defeito
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FIGURA 2: A - Incisdo do retalho. B - Movimento do retalho

£

Retalhos podem ser utilizados na reconstrucio palpebral
inferior. O RBL ¢ um retalho de dupla transposicio em que
o primeiro retalho ¢é transposto em um defeito e o segundo e
menor retalho é transposto para preencher o defeito secundario
causado pela transposicio do retalho maior. Hi uma distribuicio
das forcas de tensio em virias direcdes, o que reduz as distor¢oes
e os excessos cutaneos gerados por um retalho de transposicio
simples ou por um fechamento primério.’

Zitelli (1989) foi quem descreveu o retalho bilobado para
as reconstrucoes de defeitos na ponta e na asa nasais. Mas outros
autores foram modificando a sua técnica, ajustando as angulacoes
e os tamanhos dos lobos (abas), reduzindo, assim, a distor¢io da
ponta e retracio das asas nasais.’

FIGURA 3: A - Retalho suturado. B - Cinco dias apds cirurgia

Atualmente, o RBL tem sido aplicado, também, para
areas extranasais, como uma opc¢io versatil de reconstrucdes em
diversas localizacdes.” Os presentes autores utilizaram o retalho,
no caso em questio, para um grande defeito infrapalpebral, vi-
sando evitar o ectropio, por meio da distribuicdo de vetores de
forcas proporcionada pela técnica (Figuras 3 e 4).

Quanto a angulacio entre os lobulos, angulos de 45 a
50° entre o defeito e o lobo maior e entre os 16bulos s3o os que
tém melhores resultados, embora nio haja um consenso exa-
to. Recomenda-se que o tamanho do primeiro lobo deva ser
aproximadamente 10% menor que o do defeito, assim como o
segundo lobo em relacio ao primeiro. O fechamento do defeito
do segundo lobo deve ser primario (Figura 5). Dependendo da
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Defeito

1° lobo

FIGURA 5: Desenho esquematico do retalho bilobado

FIGURA 4:

A -Trés meses de
pds-operatdrio, vista
frontal. Discreto
trapdoor do retalho.
B - Trés meses de
pds-operatdrio, vista
obliqua

localizacio, inelasticidade da pele e tamanho do defeito, propor-
¢des e angulacdes podem ser ajustadas para melhor adaptagio do
retalho e para evitar distor¢des anatomicas.”

Apesar do conhecimento e da utilizacio do RBL para
defeito palpebral inferior por muitos cirurgides dermatologi-
cos, ainda ha poucos casos reportados na literatura. Os presentes
autores consideram esse tipo de procedimento uma boa opg¢io
cirargica, como no paciente relatado.

CONCLUSAO

A utilizagio do RBL pode ser boa op¢io para resolucio
de defeitos nas regides da palpebra inferior-lateral tendo em vis-
ta a versatilidade e resolu¢io em tGnico tempo cirtrgico, com
boa cosmética e funcionalidade. @



Surg Cosmet Dermatol. 2023;15:€20230237.

REFERENCIAS:

1.

Coggshall K, Tello TL, North JP, Yu SS. Merkel cell carcinoma: an update
and review: pathogenesis, diagnosis, and staging. J Am Acad Dermatol.
2018;78(3):433-42.

Llombart B, Requena C, Cruz J. Update on Merkel Cell carcinoma: epi-
demiology, etiopathogenesis, clinical features, diagnosis, and staging.
Actas Dermosifiliogr. 2017;108(2):108-19.

Kondo RN, Singh BS, Ferreira VP, Aratjo MCP. Upper eyelid transposi-
tion flap for the reconstruction of a lower eyelid defect: a case report.
Surg Cosmet Dermatol. 2022;14:€20220156.

Subramanian N. Reconstructions of eyelid defects. Indian J Plast Surg.
2011;44(1):5-13.

Brodland DG. Flaps. In: Bolognia JL, Jorizzo JL, Rapini RP, editors. Der-
matology. 4th ed. New York: Elsevier; 2018. p. 2496-516.

Zoumalan RA, Hazan C, Levine VJ, Shah AR. Analysis of vector alignment
with the Zitelli bilobed flap for nasal defect repair: a comparison of flap
dynamics in human cadavers. Arch Facial Plast Surg. 2008;10(3):181-5.
Ricks M, Cook J. Extranasal applications of the bilobed flap. Dermatol
Surg. 2005;31(8):941-8.

CONTRIBUICAO DOS AUTORES:

Rogerio Nabor Kondo 0000-0003-1848-3314

Aprovagio da versdo final do manuscrito; concep¢io e planejamento do estudo; elaborac¢io e redacio do manuscrito; participagio efetiva na
orientacdo da pesquisa; participacio intelectual em conduta propedéutica e/ou terapéutica de casos estudados; revisdo critica da literatura; revisio
critica do manuscrito.

Nathalia Elisa Rosolen e Silva 0000-0002-2104-231X

Elaboracio e redagio do manuscrito; revisao critica da literatura; revisio critica do manuscrito.

Nicole Camila D’Aquila Gongalves 0000-0002-0314-0821

Aprovag¢io da versdo final do manuscrito; elabora¢do e reda¢io do manuscrito; revisio critica da literatura; revisio critica do manuscrito.

Cassio Rafael Moreira 0000-0002-8781-1505
Aprovac¢io da versio final do manuscrito; elaboragio e reda¢io do manuscrito; participagdo efetiva na orientagio da pesquisa; participa¢ao inte-
lectual em conduta propedéutica e/ou terapéutica de casos estudados; revisio critica da literatura; revisio critica do manuscrito.


https://orcid.org/orcid-search/search?searchQuery=0000-0003-1848-3314
https://orcid.org/orcid-search/search?searchQuery=0000-0002-2104-231X
https://orcid.org/orcid-search/search?searchQuery=0000-0002-0314-0821
https://orcid.org/orcid-search/search?searchQuery=0000-0002-8781-1505

