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Corregir los cambios
corporales tras el embarazo

Durante el embarazo y
el parto el cuerpo de la
miger sitfre un enorme
desgaste, unido a cambios
en su imagen, afectando
especialmente a la zona
del pecho y el abdomen.

Cirugia
pospar to
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urante el embarazo y el parto, el cuer-
po de la mujer sufre un enorme desgaste v cambios
en su imagen corporal. La figura no es la misma que
antes de tener al bebé y una de las preocupaciones que
muestran las mujeres es si recuperaran la figura v
cudndo.
El pecho y el abdomen son las dos partes del cuerpo
que mis sufren los cambios durante la gestacion. A lo
largo del embarazo, el pecho se va preparando para
Ia factancia, hay un aumento de tamafo de la glandu-
la, con una distensicn de la piel v de la areola. Con la
lactancia, el tamano del pecho se mantiene ¢, inclu-
so, puede aumentar. Cuando cesa el estimulo de la
lactanciz, el volumen del pecho se reduce brusea-
mente, Cambia la forma, tamafio y, sobre rodo, su
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La distension y
el descolga-
miento del pe-
cho puede co-
rvegirse con las
corvespondien-
tes técnicas
quirirgicas, asi
como la flacidez
y las estrias ab-
dominales,
para devolver a
la mujer el as-
pecto deseado.

firmeza. Esta transformacidn provoca flaccidez de la
mama y perdida de consistencia, debida a la disten-
sion que expenimentan los ligamentos que mantis-
nen a la mama vnida al torax v a la distension de la
piel, que no se recuperan igual que la glindula. Las
estrias que aparecen por la distensitn de los tejidos
también son consecuencia del cambio de volumen.
Asimismo, la mama cambia de forma y posicién. Es-
tos cambios dependerin del crecimiento experimen-
tado durante el embarazo, del periodo de tiempo to-
tal, incluyendo la lactancia, y de la calidad de Jos te-
jidos. Aungue el factor que mds modifica el pecho es
engordar v adelgazar broscamente. Algunas madres
deciden no dar la lactancia por miedo a que sus ma-
mas pierdan volumen y elastocidad.

La muger gue consulta tras uno o varios embarazos
presenti una marma con un cambio caracteristics que
es que “la mama queda como vacia”, observamos que
se |lena mds €l polo inferior de la mama v més vacio
el polo superior. Pero cualquier tipo de cirugla en
este periodo se debe realizar una vez pasados, apro-



ximacamente, seis meses después del parto o lactan-
cia, para dar tiempo a que los tejidos se retraigan al
miximo.

Qué podemos hacer?

Para conseguir que la mama vuelva a ser firme v bo-
nita podemos realizar una mastoplastia de aumento.
La mujer busca sentirse bien consigo misma y poder
vestir con naturalidad, sin tener que recurnir a relle-
nos o sujetadores especiales para
parecer que tiene mds pecho.

La mastoplastia de aumento es un
procedimients quainirgico enc-
minado a mejorar el tamaiio v la
forma del pecho. Para ello, se in-
troduce un implante o protesis
mamaria, en posicion subglandu-
lar, subfascial o submuscular. Du-
rante la primera visita en consul-
ta evaluaremos tamafo y forma
de los pechas, Ia firmeza de la piel,
estado general de salud, Es im-
portante realizar una exploracion mamara minucio-
g2y, en determinados casos, solicitaremos pruebas
complementarias como una ecografia manmvaria o ma-
mografia.

Esta cirugia se suele realizar de forma hospitalizada,
en un quirGano y bajo anestesia general, La dura-
ciin media del procedimiento es, aproximadamente,
de 1 2 2 horas. El resultado que se ohtene es inme-
diato, pero deberemos esperar un mes para ver el re-
sultado definitivo. La voeli a la acovdad diaria nor-
mal e a partr de los 15 dias.

A PESAR DE LOS CAMBIOS
QUE GENERA EL EMBARA-
Z0, EL FACTOR QUE MAS
MODIFICA EL PECHO ES EN-
GORDARY ADELGAZAR
BRUSCAMENTE

En ocasiones, ademas de realizar el aumento mama-
rio, es necesario elevar la mama o mastopexia, que
se puede realizar conjuntamente o bien realizar solo
la elevacion de la mama cuando la mujer gene un
volumen mamario adecuado y no desea mas volo-
men. La clevacion de la mama o mastopexa es la
mtervencion quirargica que nos permite devolver a
la mama a su posicion nawral u original mediante
la exurpacion de la piel sobrante y fijacion del teji-

do glandular,

Volver al vientre plano

Thas el embaraze, lo mas habitual es quedarse con al-
gunos kilos de mas. Ademads, existe un aumento del
tarmafio del abdomen con distension de la piel v dis-
tension de b muoscalatura abdominal, Astmismo, los
cambios hormonales gue se dan en este periodo oci-
sionan actimulos de grasa en determinadas zonas del
cuerpo, como barriga v cintura, La distension del
abdomen durante el embarazo provoca una separa-
cion de la musculatura del centro del abdomen, lo
que se conoce como didstasis muscular y que oca-
sionra que el abdomen quede débil en esta zona y no
se consiga un perfil plano, La distension de la piel
hace que ésta quede fiiccida v con estrias, sobre todo
si es fina v poco eldstica.

Después del parto, la musculatura va recuperando
su tona (que podemos ayudar con la practica de ejer-
cicio fisico especifico) v la piel también se va re-
trayendo, 5i la recuperacion del abdomen no es
completa, ohservamos descolgamiento abdom-
nal, con exceso de piel v estrias. La mejor solu-
ciGn para este problema es
la abdominoplastia, en la
que extraemos el exceso de
piel, tensando el abdomen.
Al mismo tiempa, podemaos
corregir la didsrasis de la
musculatura abdominal, re-
forzando los masculos de la
pared abdominal que han
perdido elasticidad tras los
embarazos v cuya firmeza
no se recupera con dieta ni
com gjercicio fsion,

Otra intervencion quirargica demandada oas los
embarazos es [y liposuecion, para poder eliminar
los acimulos de grasa que se ocasionan debido a
los cambios hormonales que se dan. La grasa que
se extrae mediante la técnica de liposuccidn la po-
demos utilizar para rellenar la mama que ha que-
dado vacia. Por lo general, han de ser mamas no
excesivamente grandes. Esta téenica quinirgica se
conoce con el nombre de fipofilling. Todas ests
intervenciones anteriormente descritas se pueden
realizar conjunamente. W

LAS
TECNICAS

Pecho

B Mastoplastio de
oumento: para mejo-
ror el tamafio y la
formo del pecho. Se
infroduce impante o
pritesis mamaria.
Con anestesia gene-
ral

W Mastopexio: eleva-
cidn de la mama, Se
puede practicar con-
juntamente con la
mastoplastia

Abdomen*

B Abdominoplostia:
extraccidn del exceso
de piel y tensodo del
abdomen

B Liposuccidn: elimino-
cidn de los oclmulos
de grasa

B Lipofilling: liposucion
en lo que se utilizo lo
grosa extraida para el
relleno de la mama

*Las fres fécnicas se
pueden aplicar de forma
ComjLa.

W ENCARNA CARRENT
HERNANDEZ & O TR
Plirsacn de Herrero Jover Mi-
divos. Cerrre Médico Telaon

MEnrcos v Meprcinas 15‘



