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DA A LUZ A LOS 64 ANOS

Elcasode unamujer de 64 afios que dioaluzunanifia
tras someterse afecundacion artificial con 6vulo donado
yespermade sumarido causasensacioénen Alemania.

ALERGIAS AL MANi

Las mortales alergias almaniaparecenaedades
tempranas porquelos padresincluyen alimentosno
propicios enladietade sus hijos, revelaun estudio.
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SEPARACION DE SIAMESAS: Un equipo médico de la clinica universitaria de Munich (Alemania) separé con éxito a unas siamesas higerianas de un afio, quienes se encuentran estables, informé ayer el centro sanitario.

La mastoplastia y la mastopexia de senos (aumento, reduccién o levantamiento de las
mamas) son las intervenciones mas frecuentes de la cirugia reconstructiva y estética

Todo sobre la modificacion del busto
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Por decenas de millones de afios
los mamiferos han andado en
cuatro patas. En esa posicion
las glandulas mamarias de la
hembra, como los testiculos del
macho, penden por gravedad
perpendiculares a la columna
vertebral. Al pararse en dos pa-
tas, el ‘Homo erectus’ cambid
la posicién de estas glandulas y
causo ciertos inconvenientes, a
los cuales la evolucién no ha lle-
gado a adaptarse totalmente. Sin
embargo, las ventajas de usar las
manos y tener un amplio hori-
zonte con vision frontal superan
estosinconvenientesy seguimos
andandoen dos pies.

Los inconvenientes hoy son
superados con elementos exte-
riores: la ropa femenina y mas-
culinaincluye prendas que seen-
cargan de sostenerlas glandulas,
contrarrestando la accién de la
gravedad. Una de las consecuen-
cias, en el casodelos senos, esla
gradual caida. La funcién princi-
paldelos senos, esenciales para
la conservacién de la especie, es
alimentar al recién nacido. Adi-
cionalmente, por seruna caracte-
risticafisiologicaexclusivamente
femenina, es distintiva del sexoy
como tal tiene una funcién esti-
mulante sobre el sexo opuesto,
comolotienen el plumaje del pa-
voreal ylasnalgasrojas del man-
drilhembraen celo.

LAMODA
A diferencia de pavos y mandri-
les, que llevan millones de afios
con los mismos atractivos sexua-
les, los humanos somos capri-
chosos. Durante mi adolescen-
cia los senos prominentes eran
admirados y envidiados. Jane
Russell y Betty Grable llenaban
los cines y recuerdo que en una
entrevistaaun personajedelara-
dio le preguntaron cuil era mas
bonita y dijo que no recordaba
sus caras. Lamoda cambid ylle-
g6 a un extremo en la época de
Twiggy, una inglesita anoréxica
que no tenia nada adelante y na-
daatras. Sin embargo, indepen-
dientemente de las modas, la
forma de los senos siempre ha
preocupado alas mujeres.

Aparte delos casos de recons-
truccién, como el delamujerque
haperdidoun seno por cancer, la
cirugiahaevolucionadoenelarte
de modificar los senos para dar-
les una forma mas atractiva, al
menos en opinién dela paciente.
Aquinos ocuparemos solo de las
modificaciones con fines estéti-
cos. Lareformacion, ya sea para
aumentar, reducir o levantar el
seno, tiene unalarga historia.

El primer implante registra-
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ILUSTRACION: CLAUDIA GASTALDO

COMUN. Pese a los dificiles primeros afios, las operaciones para modificar el busto se han convertido en casi cirugfas rutinarias, pero siempre hay riesgos.

do fue hecho por el doctor Czer-
ny, cirujano aleman, queen1895
uséeltejidoadiposo (grasadeun
lipoma*) de la espalda para au-
mentary levantarlos senos.

Cuatro afios mds tarde un
médico francés intenté inyectar
parafina con el mismo fin, con
resultados desastrosos. A prin-
cipios del siglo XX se inventaron
diversas sustancias para ser im-
plantadasen el seno con el fin de
levantarlo y mejorar su aspecto,
deacuerdoconlaestéticadel mo-
mento. Materiales tan diversos
como cartilago de buey, marfily
bolas de vidrio fueron implanta-
das, ademas de poliviniloy otros
polimeros. Todos estos produc-
tos causaban problemas, algu-
nos obligaron a extraerlos.

En 1945 se usé un sistema di-
ferente, injertando tejido del pe-
chodelapaciente en el seno para
aumentar su volumen. A partir
delosafios 50 seiniciaron las in-
yecciones de polimeros sintéti-
cos, principalmente de silicona,
que més de 50.000 mujeres re-
cibieron en las dos décadas si-
guientes. Estos implantes cau-
saron frecuentes granulomas,
algunos después de décadas, y
requirieron operaciones mas
drésticas.

ELIMPLANTE

Enlacirugia cosméticade senos,
unrecurso comun es el implan-
te de una proétesis. Como hemos
visto, han pasado mais de 110

afios desde que se intent6 el pri-
mer implante, tecnologia que ha
progresado rapidamente a partir
delasegundamitad del siglo XX.
Hoy existen varios tipos de im-
plante que se clasifican por tres
de sus caracteristicas: la superfi-
cie externa (silicona lisa, texturi-
zadayespumade poliuretano),la
sustancia con que se rellena (so-
lucién salina, gel de silicona) yla
forma (redonda o anatémica).
Por la incisién —el lugar por
donde se va a introducir la prote-

Tras mas de 40
anos de experiencia,
la cirugia plastica
de seno ha tenido
un espectacular
progreso

sis—puede serinframamaria (de-
bajo del seno), periareolar (por el
borde delaareola). Se puede in-
troducir la proétesis por la axila,
el ombligo o el abdomen, sien-
dolas tltimas mucho menos co-
munes.

La proétesis se puede colocar
bajolaglindula (subglandular)
o subpectoral, la mitad bajo el
miusculoylamitad bajola glan-
dula. Elimplante submuscular
va totalmente debajo del mus-
culo. En todos los casos se trata
de colocar en el seno algo que

altera su forma. Este implante
puede ser de diversos materia-
les con diferentes caracteristi-
cas estructurales.

SILICONAY SOLUCION SALINA
En 1964 fue introducido en
Francia el implante de solucién
salina. Este consiste en unabolsa
de polimero elastico que seintro-
duce por una pequefia incisiény
luego se llena desde el exterior
con agua con sal. Este es el im-
plante mas frecuenteen EE.UU.
debido a ciertas restricciones le-
gales referentes a la silicona. El
geldesilicona, por su parte, tiene
una larga historia de evolucién.
Desarrollado en 1961 por dos
médicos norteamericanos para
laempresa Dow Corning, se usd
por primeravezen1962.

Las bolsas en forma de gota
de Dow Corning, llamadas hoy
de ‘primera generacién’, eran de
peliculaelasticadesilicona, relle-
nas con gel desilicona y una tapa
de dacrén. Han pasado 45 afios
y muchos disefios intermedios.
Se usé poliuretano, combina-
ciones de bolsas de silicona con
solucién salina, se introdujeron
nuevos elastbmeros paraevitarla
pérdida deliquidoynuevos tipos
de gel. Diversas formas anaté6-
micas, redondas y achaflanadas
usaron polimeroy se afiadi6 ca-
racteristicas para evitar la rota-
cién dentro del seno.

Latltima generacién, laquin-
ta, estd en experimentacién y

consiste en un nuevo material
de polimero altamente cohesi-
vo, con caracteristicas plasticas
que al tacto son las més cercanas
al seno natural. Estos llevan el
nombre de ‘osito de jebe’, por el
parecido de su consistencia con
un confite aleman tipo gomita
de los afios 20. Actualmente, al
llegar ala quinta generacién con
més de40afios de experienciaen
implantes de material sintético,
la cirugia plastica del seno ha te-
nido un espectacular progreso.

Sin embargo, como en toda
cirugia y prétesis, existen pro-
blemas y riesgos. La pérdida de
liquido, el cambio de formayla
rotacién son algunos de ellos.
Mas serios son los causados por
elrechazo, unareacciéninmune
que comprimey endurece el im-
plante obligando aretirarlo (con-
tractura capsular).

LAMASTOPEXIA

Se llama mastopexia a la opera-
cién de levantar los senos para
contrarrestar su caida, ya sea
congénita o debido a la edad. El
propodsito es levantar el seno y
en algunos casos aumentar su
volumen, dindole una forma
masatractiva. Existen varios pro-
cedimientos de mastopexia que
no incluyen necesariamente un
implante, siendo uno delos més
conocidos el llamado Wise**.
Esta operacién, una incisién de
laareola (elanilloquerodeael pe-
z6n) enlabase del seno, luegoen

la parte bajaen amboslados -1la-
mada ancla por su forma-—, per-
mite la maxima aproximacién a
laforma cénica.

En los afios 70, McKissock
introdujo la técnica de pediculo
vertical, con lo cual se mejord la
lactancia y la sensibilidad. Lue-
go Courtiss y Goldwyn usaron la
técnicallamada de pediculoinfe-
riorancho que, en algunos casos,
porfaltadeirrigacién, afectabael
pezén. McKissock combind las
dostécnicasyobtuvolasventajas
deambas.

Otrainnovacién es la técnica
llamada Benelli, con una solain-
cisién concéntrica. En todoslos
casos se trata de dejar el minimo
de cicatrices y obtener la forma
deseada. Como la gravedad no
dejadeactuar, algunos cirujanos
hacen un levantamiento mayor
al deseado que, después de unos
meses, por gravedad, tomard la
forma prevista. A pesar de estos
recursos, la cirugia estéticade se-
nos en lamayoria delos casos in-
cluyeimplantes.

LAREDUCCION
Lareducciénesel procedimiento
quirargico para disminuir el ta-
mafio delos senos. Esto se logra
retirando tejido mamario, y con
rotacionesyfijaciones alos mus-
culos pectorales se formaylevan-
talamama. Los pioneros, cuyas
técnicas son usadas hasta hoy,
son los doctores Strombeck en
Alemaniay Pitanguyen Brasil. A
estastécnicas sehasumadolade
minimas cicatrices delacirujana
belga Madeleine Lejour. Tam-
bién se ha usado laliposuccién,
que disminuye el volumen pero
nolevantaun seno caido.

SATISFACCION

Deacuerdo con el punto de parti-
da—elsenoantesdelaoperacién—,
el tipo de cirugia e implante, pue-
den surgir otros problemas. Hay
casosenqueno conservalaforma
deseaday otros en que se forman
arrugas. Mas seria, aunque me-
nos frecuente, es la pérdida de
sensibilidad. Las cicatrices pue-
den ser notorias y atin extender-
se mas alla de la incisién. Otro
aspecto poco conocido es que la
duracién de los implantes estd
limitadaa unnimerodetermina-
dodeafios, y varia conla paciente
yeltipode prétesis usado.

A pesar de los posibles pro-
blemas, aunque no hay estadis-
ticas, se considera que el nivel
de satisfaccién de las pacientes
de mastoplastia y mastopexia es
el més alto dela cirugia plastica,
después delarinoplastia (modi-
ficaciones delanariz). [

* Lipomaes un quiste de grasa
nomaligno.

**Por el doctor RobertWise, a
quien se atribuye laincision en
ancla.
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ACLARACION

China desmiente
que su foto de la
Luna sea un plagio

BEWING [EFE]. Las autoridades
espaciales chinas se vieron obli-
gadasa desmentirlos extendidos
rumores entre los internautas de
que la primera fotografia china
dela Luna, publicada el 26 de no-
viembre, es una copia de una to-
mada porla Agencia Espacial Es-
tadounidense (NASA) enel 2005.
Segtin publica el diario oficial
“Beijing News”, los rumores esta-
ban tan extendidos que el mismo
jefe del programa espacial chino,
Ouyang Ziyuan, tuvo que desde-
cirlosy explicar por qué no existe
plagio. “Ambas fotografias estin

hechas en la misma zona y por
supuesto hay similitudes, pero si
seobservaconatenciénse pueden
verlasdiferencias”, dijo Ouyang.

DEBATE EN JAPON

Organizan primera
conferencia del
agua Asia-Pacifico

TOKIO [EFE]. Los paises delaregion
Asia-Pacifico se retinen desde el
lunesen Japon enlaprimeracum-
breregional delagua, enlaquese
abordaran los problemas deriva-
dos del calentamiento global y el
rapido crecimiento demografico,
informéhoylaagencia Kyodo. Du-
rante dos dias y bajo el titulo “Con-
servacién delos recursos hidricos:
liderazgo y compromiso”, la con-

EE.UU.PARTES DELAPIELYMUSCULOSESTANINTACTAS
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Hallan restos de dinosaurio momificado

WASHINGTON [EFE]. Cientificos de National Geographicanunciaron
el descubrimiento de un dinosaurio momificado —algo poco habi-
tual—, cuyos restos incluyen huesos, piel y mtisculos parcialmente
intactos. Es un hadrosaurio de 8 metrosy con 67 millones de afios.

ferencia congregard a 300 delega-
dos de 40 paises en un complejo
hotelero al suroeste del pais. Los
principalestemasdelaagendason
laescasez derecursos hidricos, los
desastres naturales como sequias
einundaciones, la potabilizacion
delaguaysuinfluenciaenlasalud,
ylainsuficiencia deinfraestructu-
ras, los cuales se debatiran en un
total de diez sesiones detrabajo.

HITOENBRASIL

Inician transmision
de television en
sistema digital

SAOPAULO[EFE]. Las principales ca-
denasdetelevisionde Brasil comen-
zaron a transmitir desde el domin-
goensistema digital en Sao Paulo,

peroconla prevision de que todoel
paispuedadisfrutarenel2013dela
nueva tecnologia, que permite mo-
vilidad, imagenes enalta definicién
einteraccién con el televidente. Un
videode pocos minutos que explica
lasventajas dela televisién digital y
unpronunciamientodel presidente
brasilefio, LuizIndcio LuladaSilva,
transmitidos simultdneamente
por seis diferentes redes de televi-
sion, fueron los primeros progra-
masen sistema digital trasmitidos
enel pais. “Latelevisién brasilefia
entraenlaeradigital. Comienzaen
laciudad de Sao Paulo un proceso
que vaa permitirun gran salto tec-
nolbgico, econdémico, social y cul-
tural para Brasil”, afirmé el jefe de
Estadoen supronunciamiento, en
elque calificd el inicio delas trans-
misiones en sistema digital como
un hitohistérico.



