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Introdução: Tumores do canto medial da pálpebra representam um duplo desafio para o cirurgião. Em primeiro 
lugar, pela complexa anatomia da região, incluindo muitas vezes o sistema lacrimal, e a necessidade de preservar 
uma quantidade de tecido suficiente para manter a importante função das pálpebras. Em segundo lugar, porque a 
sua excisão representa um impacto estético significativo que requer uma reconstrução adequada. O objectivo deste 
trabalho é descrever uma técnica combinada de enxerto tarso-conjuntival e flap rombóide e discutir as suas 
vantagens. 
 
Material e Métodos: Descrição de série de casos. Vídeo de microscópio cirúrgico com edição. 
 
Resultados: Dois casos de carcinomas de células basais do canto medial e pálpebra inferior do olho direito 
intervencionados numa única instituição. Sob anestesia geral, fez-se uma reconstrução do defeito após excisão 
utilizando uma combinação de duas técnicas. Para reconstrução da lamela posterior, utilizou-se um enxerto tarso-
conjuntival do mesmo olho. Para reconstrução da lamela anterior, utilizou-se a técnica transposicional do flap 
rombóide, com rotação e orientação do flap superior para recobrir o defeito, com ancoragem profunda ao periósteo. O 
pós-operatório imediato mostrou um resultado estrutural favorável e com rápida cicatrização. Não se registaram 
casos de ectropion ou outras complicações. Até um follow-up máximo de 6 meses, ambos os casos apresentaram um 
aspecto cosmético satisfatório quer para doentes quer para o cirurgião. 
 
Conclusões: A técnica combinada de enxerto tarso-conjuntival e flap rombóide é uma opção promissora na 
reconstrução cirúrgica de tumores do canto medial e pálpebra inferior, principalmente em doentes idosos com pele 
mais fina e laxa. Esta técnica apresenta um óptimo resultado funcional e estético associado a um baixo risco de 
complicações. 
  


