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Introducgao: As alteracdes da pigmentacdo cutanea sdo muito frequentes e constituem um desafio diagnéstico na pratica
clinica do Médico de Familia (MF). Estas alteracdes podem ser congénitas ou adquiridas, localizadas ou difusas e incluem
as hipo e as hiperpigmentacdes. A maioria é benigna ou inespecifica mas algumas lesdes apresentam desafios cosméticos
e psicoldgicos, e podem associar-se a doenga sistémica ou maligna, requerendo avaliacdo e tratamento precoce.

Objetivo: Revisdo das alteracdes da pigmentacdo cutanea adquiridas mais frequentes nos Cuidados de Saude Primarios
(CSP) através de um algoritmo diagnéstico.

Metodologia: Pesquisa de artigos nas bases de dados de Medicina Baseada na Evidéncia e em livros da especialidade,
nas linguas portuguesa e inglesa, publicados nos Ultimos 10 anos, usando os termos MeSH: skin; pigmentation;
hypopigmentation; hyperpigmentation.

Resultados: Causas comuns de hiperpigmentacdo adquirida sdo: hiperpigmentacdo pds inflamatéria (HPI), melasma,
notalgia paresthetica, pitiriase versicolor, nevos melanociticos, lentigos, queratoses seborreicas e urticaria pigmentosa.
Alteracdes hipopigmentares adquiridas frequentes sao: pitiriase versicolor, pitiriase alba, vitiligo, lupus eritematoso,
hipomelanose gutata idiopatica e hipomelanose macular progressiva. O exame fisico e a histdria clinica fornecem
informagdes essenciais ao diagndstico. A colheita da histéria deve incidir no tempo de aparecimento das lesdes, a
presenca de sintomas sistémicos, medicagdo em curso, resposta a terapéuticas anteriores e a exposicdo a radiacdo
ultravioleta. O nimero, tamanho e distribuicdo das lesées, tal como o bordo, cor e caracteristicas, sdo essenciais ao
diagndstico. Quanto as hiperpigmentacdes adquiridas, a Lampada de Wood auxilia no diagnéstico diferencial. A pitiriase
versicolor apresenta uma fluorescéncia amarelo-esverdeada e localiza-se preferencialmente no tronco. Diferencia-se da
macula ndo descamativa despigmentada do vitiligo, que é mais frequente nas regides acrais. As hipopigmentacdes
adquiridas mais frequentes sdo os nevos melanociticos, na maioria dos casos situacdes benignas que carecem de
vigilancia periddica por risco de malignidade. Surgem em &reas fotoexpostas, tal como as queratoses seborreicas, mas a
observacdo estas tém limites bem definidos, uma superficie rugosa e surgem sobretudo em adultos de meia idade e
idosos. J& a HPI sdo maculas de bordos indefinidos que surgem no local da inflamacao.

Discussao: Uma abordagem baseada na histdria clinica e exame objetivo é essencial a um correto diagndstico e
orientacdo adequada. O correto conhecimento das caracteristicas das lesdes e sua distribuicdo, e portanto, a melhoria das
capacidades diagnosticas do MF, reflete-se na optimizacdo do tratamento e diminuicdo do nimero de referenciacdes.



