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RESUMEN

En la blefarochalasis palpebral y envejecimiento de las estructuras periorbitales estan implicados multiples factores, los
cuales son involutivos por la pérdida del colageno y elastina y estan involucrados otros factores como lo son el genético,
el fotoenvejecimiento, los procesos alérgicos y vasculares, por estas razones, pacientes acuden diariamente a la
consulta, en la bausqueda de un aspecto mas fresco y armonico, independientemente de la edad y en la mayoria de los
casos acuden a la consulta en la basqueda de solventar un problema de indole funcional. El objetivo del estudio fue
analizar los cambios funcionales y estéticos posterior a la cirugia asistida con laser de Co2 fraccionado en pacientes
con blefarochalasis en parpados superiores y rejuvenecimiento de la regién periorbitaria. Estudio cuasiexperimental,
en una muestra no probabilistica intencional de 27 pacientes, quienes consultaron desde febrero 2019 hasta febrero
2020 y a quienes se les practico blefaroplastia asistida con laser Co2. Se determiné la evolucion a las 24 horas, 21, 30
y 45 dias posteriores al tratamiento. El analisis de las variables se ejecuté mediante estadistica descriptiva. De los 27
pacientes, 81,4% fueron del sexo femenino, el nivel de ptosis mecéanica en el pre quirtrgico fue moderada en 37,0 %
de los pacientes, en similar porcentaje pacientes con ptosis mecénica severa y 25,9% leve, la hendidura palpebral fue
moderada en 40.7%, el mismo porcentaje fue severa y 18.5 fue leve. Posterior a la cirugia se evidencié niveles leves
en la totalidad de los pacientes con ptosis y hendidura palpebral. La mayoria se recuper6 a los 21 dias, con un minimo
de complicaciones y un grado de satisfaccién muy bueno. La cirugia para blefarochalasis en parpados superiores,
asistida con laser de Co2 fraccionado, logra rejuvenecimiento de region periorbitaria, con relevantes cambios
funcionales y estéticos.

Palabras clave: Blefarochalasis palpebral; Blefaroplastia; Laser de Co2; Parpados superiores; Regién
periorbitaria; Rejuvenecimiento

BLEPHAROPLASTY WITH CO2 LASER IN BLEPHAROCHALASIS IN
UPPER EYELIDS AND REJUVENATION OF THE PERIORBITARY REGION

Summary

In eyelid blepharochalasis and in the aging of the periorbital structures, multiple factors are involved, which are
involuntary due to the loss of collagen and elastin and other factors are involved such as genetic, photoaging, allergic
and vascular processes, for these reasons, patients come to the consultation daily, in search of a fresher and more
harmonious appearance, regardless of age and in most cases they come to the consultation in search of solving a
problem of a functional nature. Objective: To analyze the functional and aesthetic changes after fractional Co2 laser-
assisted surgery in patients with blepharochalasis in the upper eyelids, and in the rejuvenation of the periorbital region.
Methods: Quasi-experimental, descriptive and prospective study, with an intentional nonprobabilistic sample of 27
patients who consulted from February 2019 to February 2020 and who underwent Co2 laser assisted blepharoplasty.
Evolution was determined at 24 hours, 21, 30 and 45 days after treatment. The analysis of the variables was carried out
using the descriptive statistical technique. Results: of the 27 patients, 81.4% were female, the level of mechanical ptosis
in the pre-surgery was 37% moderate and another 37% severe, in a similar percentage patient with severe mechanical
ptosis and 25.9% mild, the eyelid cleft was moderate in 40.7%, the same percentage was severe and 18.5 was mild.
After surgery, mild levels were evidenced in all patients with ptosis. Most recovered after 21 days, with a minimum of
complications and a very good degree of satisfaction. Surgery for blepharochalasis in upper eyelids, assisted with
fractionated Co2 laser, achieves rejuvenation of the periorbital region, with relevant functional and aesthetic changes.

Key words: Eyelid blepharochalasis; Blepharoplasty; Co2 laser; Upper eyelids; Periorbital region; Rejuvenation
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Introduccion
Introduccion Existe, desde hace ya unos

afos, una necesidad de correccion de
alteraciones funcionales y estéticas propios
del envejecimiento, especificamente del
rostro, con una frecuencia en mujeres, que no
es sblo un problema estético, sino que
también tiene un aspecto funcional al limitar la
vision. La piel padece de visibles deterioros,
como hiperlaxitud provocando debilitamiento
de estructuras que conforman la barrera de los
paguetes grasos para mantenerlos en su sitio
anatémico; al ocurrir esto, aparece la
blefarochalasis, que impide la buena vision del
paciente por afectacion del campo visual,
ademas afecta la estética facial de la persona
y por tanto su autoestima y calidad de vida.!
Se entiende por Dblefarochalasis al
“repliegue de la piel del parpado superior.
Estiramiento y adelgazamiento como proceso
natural de la vejez de la piel, aunque en
ocasiones, resulta secundario a un proceso
inflamatorio degenerativo” 2 En este sentido,
se plantea que un procedimiento rapido,
seguro, facil y con pocas complicaciones para
el abordaje de la blefarochalasis es la
blefaroplastia, 3° la cual se describe como una
opcion que adicionalmente es efectiva para el
levantamiento de las cejas.® De hecho, en el
area de cirugia estética, se describe como un
procedimiento que mejora. sustancialmente la

autoestima de los pacientes y que las
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complicaciones relacionadas son raras, con
una incidencia media que no supera el 10% de
los casos, describiéndose principalmente los
hematomas.®

Existes.diferentes técnicas y operaciones

para el abordaje de la blefarochalasis descritas
como procedimientos exitosos,”'° entre los
cuales se describe el tratamiento quirdrgico en
pacientes a quienes se les practicO cirugia
plastica ocular con laser de CO2, indicando que
los resultados fueron satisfactorios con una
recuperacion relativamente corta, minimas
complicaciones y un buen grado de
satisfaccion.!!

En este sentido, es importante destacar
gue, durante casi un cuarto de siglo, el laser
ablativo de Co? ha sido el estandar de oro para
el rejuvenecimiento cutaneo, utilizando agua
como su objetivo. El agua en el tejido absorbe
esta energia, que conduce a la vaporizacién
del agua, induccion de la contraccion de
colageno por calor, contraccién cutanea y
neocolagénesis posterior. Por lo que se viene
desarrollando y perfeccionando la utilizacién
del laser de CO? para el tratamiento efectivo
de la blefarochalasis palpebral de manera
quirdrgica (Pieza de corte y coagulacion),
como también no quirdrgica (Resurfacing/
Fraccionado).*?'5> Con la aplicaciéon del laser
de Co? sobre las estructuras del parpado y la

region periorbitaria, se remodela y regenera la
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dermis de nuevo colageno y reestructura la
elastina. Los estudios histoldgicos indican un
aumento de la orientacion horizontal de la
neocolagénesis y neoelastogénesis que
ocurre en la capa papilar y reticular de la
dermis durante al menos 18 meses después
del uso del laser de Co2. Se mejoran los
signos de envejecimiento periorbitario,
evitando la necesidad de una blefaroplastia
transcutanea con reseccién de piel y la
consecuente cicatriz del parpado inferior, sin
embargo, los protocolos y dosimetrias
utilizados en este tipo tratamiento van a
depender especificamente de las plataformas
laser utilizadas.®

Tomando en consideracién, que el campo
de la cirugia estética palpebral y de la cara ha
evolucionado mucho en los Ultimos afios y
permite obtener excelentes resultados, ya sea
mediante intervenciones relativamente
sencillas o con la utilizacién de las ultimas
tecnologias laser, debido a que permite
realizar una cirugia rapida y precisa con
escaso sangrado 1113y se produce una menor
inflamacion y hematomas postoperatorios, el
presente estudio analiza los cambios
funcionales y estéticos y rejuvenecimiento de
region periorbitaria, posterior a la cirugia
blefarochalasis en parpados superiores,
asistido con laser de Co2 fraccionado, en

pacientes del Instituto de Otorrinolaringologia
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y Oftalmologia de Caracas, asi como el Centro
Laser Caracas, considerando que en éstos
centros se realiza este abordaje con un
protocolo combinado entre la cirugia de
blefaroplastia y la aplicacion del laser de Co2
(DEKA-SmartXide) en parpados y region
orbitaria, como el tratamiento ideal en el area

de la Oculoplastica y de la medicina foténica.®

Metodologia

Se desarroll6 un estudio cuasiexperimental,
en una muestra no probabilistica intencional de
27 pacientes, para lo cual se consideraron
como criterios de inclusion pacientes de
cualquier género, con diagnostico de
blefarochalasis en parpados superiores, que
aprobaron su participacion en la investigacion
mediante consentimiento informado y que
acudieron a la consulta del departamento de
cirugia plastica ocular del “Instituto de
Otorrinolaringologia y  Oftalmologia de
Caracas” y del “Centro Laser Caracas”, en el
periodo comprendido entre febrero del afio
2019 hasta marzo del 2020. Se excluyeron
pacientes con patologias de malposiciones
palpebrales como ectropion, entropion,
lagoftalmo, ptosis palpebral, asi como, con
problemas de superficie ocular moderada a
severa y pacientes con fototipos cutaneos en
la escala de Fitzpatrick modificada, iguales o
mayores a Tipo IV. Se consideraron los

principios de la Declaracién de Helsinki, y el
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disefio se realizé siguiendo la guia para las
buenas practicas clinicas.

Para llevar a cabo el protocolo de la
investigacion se contd con la aprobacion del
Comité de Etica de los centros médicos
mencionados, asegurando de ésta manera el
cumplimiento de los cuatro principios bioéticos
fundamentales para la investigacion como
son: autonomia, beneficencia, no maleficencia
y justicia, los cuales fueron considerados en
todo momento por los investigadores, para
respetar las normas éticas en trabajos con
humanos.’

A cada paciente que conformd la muestra,
se le aplicé un instrumento disefiado con
indicadores concatenados con cada variable a
estudiar, incluyendo un cuestionario de la
técnica de encuesta.

A todos los pacientes se les informé sobre
la técnica y el desarrollo de la investigacion,
solicitandoles  firmar el  consentimiento
informado para cumplir con el aspecto ético
del presente estudio. La blefaroplastia
superior fue realizada con escision
conservadora de la piel, reduccién de grasa
medial, considerado como apropiado segun
cada caso, sin escision del musculo orbicular.

El rejuvenecimiento con laser Co2, se
realizd en la modalidad de escaner, en la piel
del parpado superior (piel pretarsal hasta las

pestafias, cilios y piel preseptal), piel cantal
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medial y piel debajo de las cejas (hasta los
cilios de las cejas) después de la escision de
la piel del parpado antes de suturar.’

Se tomo en consideracion la posicion de la
ceja y altura del surco del parpado. Las
marcas de la piel para las areas de escision
propuestas, se realizaron con una pluma
estéril de punta fina y las incisiones con el
laser con espatula de Rapkin, justo dentro de
la linea marcada en anticipacion de una
contraccion moderada de la piel, como
resultado del rejuvenecimiento de los
parpados, con una distancia minima de 1 cm
desde la ceja para evitar dificultades en la
eliminacion del colgajo del musculo de la piel.

La anestesia se logr6 mediante inyeccion
subdérmica de 1 a 2 ml de lidocaina al 2%,
con 1:200,000 de epinefrina por el parpado
superior. Después de retirar el colgajo
muscular de la piel y abrir el tabique orbital, se
reseco la grasa, con una placa de parpado
para proteger las estructuras subyacentes del
dafio causado por el rayo laser, por lo que se
colocaron protecciones corneales de acero
inoxidable cepilladas durante el tratamiento
con laser y se usaron aplicadores con punta
de algoddn para mantener la tension de la piel
del parpado y evitar la ondulacion de la piel
durante el tratamiento y para el cierre de la
incision se utiliz6 una sutura de nylon 6-0.

Para el rejuvenecimiento del parpado
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superior, se utilizé6 un laser de dioxido de
carbono marca DEKA, Modelo SmartXide C40
y una forma de escaner de tratamiento con
una pieza de mano generadora de patrones
de computadora.

La configuracion de energia varié de 25W a
30W, segun lo determinado por el grado del
grosor de la piel. Las configuraciones en el
extremo superior del rango, se usaron para la
piel mas gruesa de Ila sub-ceja en
comparaciéon con las configuraciones mas
bajas para la piel del parpado mas delgada. La
densidad del tratamiento fue del 950um,
tiempo de permanencia 800us, Stack de 2 y
sin  superposicién. Al concluir el acto
quirurgico, se aplicé unguento de tobramicina
(3mg) con dexametasona (1mg) en los
parpados superiores, como un aposito
oclusivo tipo antifaz durante 24 horas. Las
suturas se retiraron al séptimo dia del
postoperatorio.

Las evaluaciones postoperatorias se
realizaron a las 21, 30 y 45 dias posteriores al
procedimiento quirdrgico. Para realizar la
evaluacion de la piel se siguié la clasificacién
de la escala modificada Fitzpatrick y se valoré
flacidez, exceso de piel y grado de ritidosis.
Para la relacion de variables pre y post
quirargico, el programa utlizado fue el
programa Windows Excel 2010.18

En todos los pacientes se determind la
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mejoria  funcional: ptosis y hendidura
palpebral (leve, moderada, severa), la
contraccion del mdsculo frontal por
compensacion y la mejoria del campo visual y
se indago sobre el grado de satisfaccion en los
pacientes posterior al acto quirdrgico. Se
aplicaron técnicas de la estadistica descriptiva
y los resultados se presentan utilizando como
medidas de tendencia central, frecuencias y

porcentajes.

Resultados

De los \veintisiete pacientes que
participaron en el estudio, la mayoria
(81,48%) era del sexo femenino, el de menor
edad tenia 29 afios y el de mayor edad 77
afos. con un promedio de 53,4 afios en toda
la muestra. Los grupos de edad con mayor
namero de pacientes fueron los de 40 a 49 y
los de 70 a 79 afos de edad (Grafico 1).

Al clasificar los pacientes utilizando la
escala modificada de Fitzpatrick, se encontré
gue 14 pacientes (51,9%) se ubicaban en la
clase Ill, es decir con arrugas finas a
profundas con grado de elaptosis severa,
(33,3%),

presentaron grado Il, con arrugas finas a

mientras que 9  pacientes
moderadas, grado de elastosis moderada
(elastosis papular, papulas individuales con
traslucencia amarilla, discromia).

En el pre quirdrgico, el nivel de ptosis

mecanico fue moderado en 37,0 % (10
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pacientes) e igual nUmero con ptosis severay
26,0% tenia ptosis leve (7 pacientes). Con
respecto a la hendidura palpebral, 40,8%
result6 moderada (11 pacientes), y con el
mismo porcentaje severa y leve en 18,5% (5
pacientes).

Al efectuar la cirugia el resultado fue que
ningun paciente presento ptosis y la hendidura
palpebral el 100% de los pacientes resultd
leve, también se observo en la totalidad de los
pacientes disminucioén de las arrugas (Grafico
2).

Al comparar la flacidez de los péarpados
superiores en los pacientes, antes y después
del acto quirdrgico, se encontrd que antes del
tratamiento 18 de los 27 pacientes que
conformaron la muestra, presentaron mucha
flacidez (66,6%), desapareciendo en la
totalidad de los pacientes a los 45 dias
posterior al tratamiento, tiempo considerado
para el final del seguimiento.

En relacion con la valoracion del exceso de
piel, 19 presentaron mucho exceso (70,4%)
en la valoracion prequirargica, a los 30 dias
del postoperatorio 21 pacientes (77,7%) no
registraron ningun exceso de piel (Cuadro 1).
En relacibn con el grado de ritidosis, 12
pacientes (44,4%) estaban segun la escala
Glogau con grado Il y el resto de los pacientes
con grado Il o 1V, situacién que se modificé a

los 30 dias del postoperatorio, donde 20
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pacientes (74,1 %) no presentaron ritidosis. °
La mejoria funcional se evidencié en el
postoperatorio al encontrar que el 100,00% de
los pacientes sin ptosis palpebral y todos los
pacientes con hendidura palpebral leve.
(Gréfico 3) En relacién con la evolucion de los
pacientes, se evidencio que, a los 21 dias, 12
pacientes (44,4%) no tenian ninguna
complicacion 'y su evaluacion arroj6
resultados totalmente satisfactorios, asi
mismo, la recuperacion total se observo en
otros 12 pacientes a los 30 dias del
postoperatorio y en tres pacientes a los 45
dias. No fue relevante la relacion de edades
con el tiempo de recuperacién, puesto que
tanto pacientes mayores como jovenes
registraron recuperacion a los 21 dias.

En el seguimiento se evidencio
complicaciones en la herida en dos pacientes,
uno en el dia cuatro del postoperatorio con un
sangramiento leve y otro el dia 10 con
dehiscencia de la herida, ambas asociadas
con reposo inadecuado. La complicacion méas
frecuente fue el hematoma en 44,5% de la
muestra en diferentes lapsos postquirlrgicos;
a los 45 dias ningun paciente present6
complicaciones.

En relacion con el nivel de satisfaccion de
los pacientes, al indagar si habian mejorado
su campo visual con la cirugia y si observaban

mejoria en su piel, todos respondieron
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afirmativamente. En cuanto a su percepcion
sobre la mejoria funcional y estética, 70,3%
expresaron un grado de satisfaccion muy
bueno, 25,9% bueno y solo un paciente refirié
tener un grado de satisfaccion regular.
Discusion

A pesar de los avances en el area cientifica
y de los esfuerzos e inversién a nivel mundial
para prolongar lo calidad de vida, no se han
satisfecho las necesidades de la poblacién
envejecida,’® de hecho, el envejecimiento
muestra signos inequivocos, entre ellos se
destacan las arrugas y la piel flacida.

Sin embargo, en los ojos, se combina esta
flacidez con la limitacion del campo visual, por
lo que las personas que presentan dicha
limitacion y desea verse mas joven, buscan
solucionar lo estético y lo funcional con
tratamientos que tengan el minimo tiempo de
recuperacion postoperatoria, con minimas
complicaciones.

La patologia estudiada en la presente
investigacion es la blefarochalasis, ya que
limita el campo visual superior provocando
fatiga ocular por la presion de la piel
redundante sobre las pestafias, la laxitud de
los tendones cantales origina un sindrome de
exposicion escleral y a la vez lagrimeo, 20 las
personas que presentan estos problemas
tienen la posibilidad de rejuvenecer su mirada

mediante las técnicas de cirugia plastica
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ocular. 10

Los resultados reportaron un minimo de
complicaciones, al igual que un bienestar
hacia el paciente mediante esta técnica de
blefaroplastia y laser. Al respecto, Smith 21y
Milanes et al, 22 reportaron resultados
similares en relacion con la importancia desde
el enfoque estético y funcional, eliminando el
exceso de piel y grasa de los parpados
superiores, coincidiendo con la sensacion de
bienestar del paciente, igualmente coincide
con el promedio de edad, género y minimo
namero de complicaciones, siendo esta
técnica una opcion terapéutica para la
correccion de la blefarochalasis.

La técnica aplicada fue remodelacion del
parpado  superior  reposicionando  y/o
extirpando el exceso de tejido cutdneo o
muscular y se efectué de manera ambulatoria.

Esta técnica se asocia a otras de estética
periorbitaria, en este caso, se ejecutd con
apoyo de laser Co2, evidenciandose
excelentes resultados, al igual que lo
reportado por Garcia y Bandin, 2 quienes
concluyeron que el laser de Co2 revirtié el
envejecimiento en el 100% de sus casos. De
los 27 pacientes incluidos en el presente
estudio, la mayoria fueron del sexo femenino,
con escala Fitzpatrick de Il y 111, y un promedio
de edad de 53,4 afios, igualmente Kotlus et al,

24 reportan resultados semejantes en su
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estudio con 30 pacientes, con evidencia de
blefarochalasis y ritidosis del parpado
superior, concluyendo que las mujeres
reciben mas operaciones estéticas en el rostro
gue los hombres. La combinacion de las dos
técnicas hizo posible la recuperacion del
44,4% de los pacientes a los 21 dias, y una
proporcion  similar a los 30 dias,
independientemente de las edades de los
pacientes.

La flacidez de los parpados superiores de
los pacientes, el exceso de piel y grado de
ritidosis, representaron una mejoria notable
en los pacientes, incluso en los primeros dias
del postoperatorio. Al respecto, se reporta en
un estudio realizado en 300 pacientes con
dermatochalasis, que esta combinacion es
una solucién factible para abordar el problema
estético y funcional en estos pacientes y
concluyen que el procedimiento quirdrgico con
laser de CO2 constituye una mejor y mas
calificada opcion terapéutica.?!

En cuanto a las complicaciones inmediatas,
mediatas y tardias, se observé que algunos
pacientes presentaron complicaciéon a las 24
horas (hematoma submuscular) que luego no
se registré en los siguientes controles, otros
presentaron complicaciones mediatas.

A diferencia de trabajos como el de Smith
et al., 2! donde no se especificd en éste el tipo

de complicaciones, sin embargo, reportaron
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gue no se presentaron complicaciones en la
mayoria de los pacientes atendidos, debido a
la precision del laser en el corte y
cauterizacion, en este sentido, concluyen que
la incorporacion de la tecnologia Laser, ha
propiciado junto con otras tecnologias
modernas el desarrollo de la cirugia plastica
ocular, ya que permite abordar estructuras
muy vascularizadas con pocas
complicaciones.

Al valorar el nivel de satisfaccion de los
pacientes segun mejoria funcional y estética
con las dos técnicas, la encuesta aplicada en
el presente estudio, confirmd lo que expresan
Garcia et al, 2 Kotlus et al,>* en cuanto al
retardo del envejecimiento y minimizacion de
las complicaciones son evidentes
comparadas con otras técnicas quirdrgicas.
Sin embargo, en el presente estudio no se
ejecutd alguna comparacion entre técnicas

quirdrgicas.

Conclusiones

La combinacibn de las técnicas
blefaroplastia asistida con laser de Co?
fraccionado, minimizan la flacidez de manera
ambulatoria con un lapso promedio entre 21y
30 dias.

La blefaroplastia superior mejora la ritidosis
de la piel no extirpada a través de un leve
efecto tensor. Los tiempos de recuperacion es

indistinto a las edades de los pacientes, ya

RILMED

REVISTA IBEROAMERICANA DE LASER MEDICO 24



VOLUMEN 2 N°1 - Marzo 2022
B

gue se aprecié en este estudio que tanto
pacientes de 70 como de 30 afios tuvieron una
recuperacion entre 21 a 30 dias.

Las complicaciones no se apreciaron en la
mayoria de los pacientes, confirmando la poca
frecuencia de éstas, por el laser con una alta
precision en el corte y la cauterizacion, que
reduce los hematomas, tiempo de
recuperacion y se obtiene una mejor

cicatrizacion.
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Con la combinacion de ambas técnicas los
resultados son altamente satisfactorios,
considerando que a los 30 dias el paciente
puede reanudar sus actividades laborales,
incluyendo ejercicio, maquillaje y reuniones
sociales.

Finalmente, se puede plantear que la cirugia
blefarochalasis en péarpados, asistida con
laser de Co? fraccionado, logra
rejuvenecimiento de regién periorbitaria, con

relevantes cambios funcionales y estéticos.
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Grafico 1
PACIENTES CON BLEFAROCHALASIS SEGUN EDAD Y GENERO.
INSTITUTO DE OTORRINOLARINGOLOGIAY OFTALMOLOGIA DE CARACAS Y
CENTRO LASER CARACAS, CARACAS. FEBRERQ 2019 - FEBRERO 2020
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Grafico 2

Pacientes segun retidosis pre-y post cirugia

20
12,44,4%
15

10

PRE

Cuadro 1.

9;33,3%

6; 22,2%

ESCALA RITIDOSIS PRE Y POST CIRUGIA
20; 74%

POST

BCERO BUNO ®mDOS BTRES BCUATRO

7;25,9%

PACIENTES SEGUN FLACIDEZ, EXCESO DE PIEL DE PACIENTES ANTES Y DESPUES DEL TRATAMIENTO

CON LASER Co2

FLACIDEZ/EXCESO DE No tiene Poca Mucha
PIEL NO % NO % N© %
Flacidez antes 0 0 9 333 18 66.6
después 23 85,1 4 14,8 0 0
Exceso de antes 0 0 8 29,6 19 70,3
piel después 21 77,7 6 22,2 0 0
FUENTE: Paez y Suarez. Elaboracion propia.
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Grafico 2
Grado de satisfaccion después del abordaje quirargico
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Gréfico 3
Relacién ptosis y hendidura palpebral pre y post quirdrgica
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