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Introduccion

El lupus eritematoso cutaneo (LEC) es una enfermedad autoinmune cronica que afecta Tabla 1. estudios mas relevantes laser PDL. LECS: Lupus eritematoso cutaneo subagudo;
significativamente la piel provocando complicaciones estéticas y psicolégicas que impactan LECC: Lupus eritematoso cutdneo crénico; LED: Lupus eritematoso discoide.
la calidad de vida de los pacientes. En los ultimos anos, se han documentado avances en el . g | .
studio Poblacion Tratamiento. N.2 Resultados Tiempo de
uso de tratamientos estéticos que han demostrado beneficios en la mejora de |la apariencia sesiones. Localizaclén seguimiento.
Y funcionalidad. secundarios.
Ekbacky N=12, Media de 5 sesiones. Todas las lesiones de los Media: 44 meses.
- . Troilius (2013), LECSy Cara, cuero pacientes fueron aclaradas Ninguno
O bj et|VOS Serie casos LECC cabelludo, hombros, o
retrospectiva brazos, pecho, mejoraron. 2 pacientes
. . . . , . . pierna. tuvieron recurrencia
Evaluar eficacia y seguridad de los tratamientos estéticos en pacientes con LEC,, 6 pacientes y 2 pacientes
continuaron con desarrollaron nuevas
cloroquinay lesiones.
’ prednisona
M etOd OS Diez et al N=09; Cara, manos, espalda Cuatro pacientes tuvieron Ninguno reportado
o, .., . . . . . (2011), ensayo LECS, y brazo. Tratamiento una 'mejora total' del
Se realizd una revision sistematica en PubMed y Cochrane Library, incluyendo estudios clinico abierto | LECC concomitante con eritema y la descamacién.
. . . . . . medicacion 4 presentaron 'mejora
publicados entre 2000 y 2024. Se seleccionaron investigaciones que evaluaran tratamientos sistémica sinohubo | parcial’, sin cambios en 1.
;. , ;. . ;. . ;. . , ;. . cambios en los ultimos No se observaron cambios
estéticos como laser, acido hialuronico, toxina botulinica y cirugia plastica en pacientes con 6 meses, periodo de en la pigmentacion,
eliminacion de 4 cicatrizacion o atrofia.

diagnostico confirmado de lupus cutaneo, con o sin manifestaciones sistémicas asociadas.

semanas para la
medicacion tépica.

Erceg et al N=12; 3 sesiones con un Disminucién de 3.1 puntos Un paciente
ReSU Itad OS (2009), serie LED, intervalo de 6 en el indice de Area y reportd
prospectiva minimo semanas. La nariz, Severidad de Lupus Cutaneo | hiperpigmentacion

, L, ] , una lesion cuero cabelludo, (CLASI) activo, que evalua el | leve
 El laser de colorante pUIsadO (PDL) se consolidé como de una de las opciones mas activa. frente, labios, eritema, la descamacién y la
. . . . . ;s e « s 7 . espalda, mejillas y hipertrofia.
efectivas, tanto en lesiones recalcitrantes refractarias a terapias topicas y sistémica como en brazos. Continuaron No se observaron efectos
lesiones aguda, reduciendo el riesgo de cicatrices en pacientes con LEC (tabla 1). o eaeen o
1 1 A1 1At 1 1 1 1 Baniandres et N = 14; Sesiones repetidas Aclaracion de las lesiones Hiperpigmentacion

. Tra’.camlent.os inyectables (AH, aC|do. pollla.ctlco, hidrogel (?Ie pollacrllamlda | Y o (2003) Dy Sesiones repet ool ol Sy

polimetacrilatos) mostraron resultados satisfactorios en casos de paciente con atrofia facial series de casos | LECS mejora (2-3 cicatrices

] o , . o, ] ] - retrospectivos meses de intervalo). atréficas leves
causada por paniculitis ldpica. No recibian inmunosupresores y en periodos de estabilidad. Cara, pecho, tronco,
. . . . . . ’ brazos, manosy
* En deformidades faciales depresivas, casos aislados de lipotransferencia de grasa autologa cuero cabelludo. No
° ° Y 4 ° Y ° d “ d . s
asistida con células madre derivadas del tejido adiposo, con resultados favorables. S edlcacien

* Los injertos dermograsos en areas afectadas mostraron resultados satisfactorios en
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* Es esencial que su aplicacion se realice bajo estrictos protocolos de seguridad, y en periodos de inactividad.
* Los estudios presentan limitaciones, como el tamano reducido de las muestras y falta de ensayos clinicos
robustos.




