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No vitiligo ocorre perda adquirida de pigmentação caracterizada histo-
logicamente pela ausência de melanócitos epidérmicos. É a desordem 
pigmentar mais prevalente no mundo, afetando cerca de 1% da popula-
ção independentemente da idade, raça, etnia ou cor da pele.

INTRODUÇÃO



Regiões 
mais Afetadas
Embora qualquer parte da pele e/ou membranas mucosas possam ser 
afetadas, esta desordem tem predileção por regiões hiperpigmentadas.

Os tratamentos tradicionais incluem imunomoduladores orais e tópicos e 
fototerapia. Em raras ocasiões, cremes despigmentantes podem ser utili-
zados quando as terapias repigmentantes se provam ineficazes
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Estratégia 
para Tratamento 
do Vitiligo
Baseado no que se sabe até hoje sobre a patogênese do vitiligo, uma es-
tratégia de sucesso deve incorporar 3 abordagens distintas:

•  Reduzir o estresse dos melanócitos;
•  Regular a resposta autoimune;
•  Estimular a regeneração dos melanócitos.



3estudoIC

•  Creme tópicos;
•  Medicações sistêmicas;
•  Terapia com luz UV;
•  Opções Fitoterápicas;
•  Combinação UV + tratamento tópico

TRATAMENTOS
MÉDICOS

Estudos Comprovam:
Cremes Tópicos:
Os cremes tópicos têm sido aplicados em monoterapia ou em combi-
nação com as terapias a laser para um gerenciamento mais eficaz do 
vitiligo.
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Medicações Sistêmicas
Corticosteroides sistêmicos são utilizados, geralmente, em casos de 
progressão rápida da doença para ajudar sua estabilização.
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