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grandes complejos entre hombres y mujeres,
quienes se esfuerza

realizando intensas rutinas de ejercicios sin
obtener a veces el resultado deseadbo.

Esto los ha llevado a buscar la ayuda de la
Cirugia Pléastica, para aumentar o moldear los
gluteos, pero -a diferencia del aumento de
mamas-, en el caso de los gliteos existen
numerosos métodos, que deben ser
adaptados a cada caso en particular ya que
cada uno presenta ciertas ventajas y
desventajas que deben ser discutidas en la
consulta con su médico.

PARA AUMENTAR
LOS GLUTEOS

El aumento del gliteo estd indi-
cado en aquellas pacientes que
desean mejorar la forma y au-
mentar el tamafio de sus gliteos.
Esta operacion, seguramente me-
jorard su apariencia y autoesti-
ma, sin embargo, antes de deci-
dirse debe revisar cuidadosamen-
te cudles son sus expectativas y
discutirlas con su médico. Debe
tomar en cuenta que la operacion
va a aumentar el volumen de sus
glateos, asi como también va a
mejorar su proyeccién, gracia y
firmeza. El Cirujano Pldstico dis-
cutird con usted las dudas que
usted tenga respecto a la opera-
cién y le aclarara cudl es el resul-
tado que puede esperarse con ca-
da una de las técnicas, y cudl es la
que él recomienda para su caso
en particular.

TECNICAS PARA
AUMENTAR

r los gluteos: la
esis, la inyec-

acion que se realiza
nas proétesis a nivel

eden estar rellenas
iol6gica, con Sili-
r liquido, en for-

rellenas de Hidrogel.
practica, recomendamos el uso
de las protesis de Gel Cohesivo,
las cuales tienen la ventaja que
en caso de romperse el envoltorio
de la proétesis, el relleno no se
“derrama”. Estas protesis estdn
disenadas para tolerar la gran exi-
gencia mecadnica que correspon-
de a esta region del cuerpo.

En cuanto a su forma, las prétesis
Gliteas originalmente eran de
forma redonda, parecidas a las
prétesis de mama, pero hoy dia,
cada vez mds cirujanos utilizan
las prétesis “anatémicas” o “bio-
dimensionales” que tienen forma
de lagrima, adaptandose mejor al
contorno del gliteo, obteniéndo-
se un aspecto mas natural.

Por otra parte, las prétesis de Gel
Cohesivo, brindan un resultado
muy natural al tacto. El uso de
prétesis mamarias para la coloca-
cién en los gliiteos, no produce un
adecuado perfil de los mismos, y
puede ser riesgoso por cuanto es-
tas prétesis no estdn disefiadas
para resistir el alto impacto que
genera en dicha region el cami-
nar, correr, o incluso el sentarse.

La operacion

La intervenciéon consiste en la
colocacién de las prétesis a tra-
vés del pliegue Inter-Glateo, por
una cicatriz de unos 4-5cm que
resulta muy facil de ocultar dada
su ubicacién, inclusive con la pa-
ciente desnuda. Estas protesis
pueden ser colocadas en tres si-
tios distintos:

e Subcutdnea: se coloca debajo
de la piel, lo cual da un aspecto
muy artificial.

e Sub-Muscular: debajo del mus-
culo, lo cual da un aspecto mas
natural, ainque se ha descrito
en un pequeiio porcentaje de
casos intolerancia a la proétesis
por presién del nervio cidtico,
el cual pasa justo por debajo del
sitio donde se coloca la misma.

o Intraghitea: Los inconvenien-
tes observados en ambas técni-
cas descritas, han llevado a al-

irujanos a colocar las

modo de Sandwich

] masculo glateo, lo

La escogencia de un tamarn -
cuado de proétesis gliteas, debe
basarse en las proporciones de la
paciente, asi como la flacidez de
los tejidos. El uso de unos im-
plantes excesivamente grandes,
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s6lo para satisfacer unas fanta-
sias particulares de las pacientes,
puede llevar a una intolerancia
de los mismos, o inclusive a una
forma poco natural.

Tomar medidas para

evitar los riesgos

Como en cualquier operacion,
hay riesgos asociados con la ciru-
gia y complicaciones especificas
asociadas con el procedimiento.
El sangrado tras la operacién
puede causar edema y discon-
fort.Tales molestias se atentian
por la colocacién de drenajes que
se mantienen 2 o 3 dias para eva-
cuar la sangre de la herida.

Un pequeiio porcentaje de pa-
cientes pueden presentar una in-
feccion alrededor del implante.
Esto puede ocurrir en cualquier
momento, pero es mas frecuente
en la primera semana tras la ci-
rugia. En la mayoria de los casos,
esto puede ser tratado con anti-
bioticoterapia via oral (es decir
que no amerita hospitalizacién),
aunque dependiendo de la sensi-
bilidad de la bacteria involucrada
a determinados antibiéticos,
puede requerirse la hospitaliza-
cién del paciente. Excepcional-
mente, puede ser necesario reti-
rar el implante durante algunos
meses hasta que la infeccion de-
saparezca, y posteriormente co-
locar un nuevo implante.

La mayoria de los pacientes que
llevan implantes no padecen las
complicaciones descritas, sin
embargo es importante que las
conozcan para que estén cons-
cientes de los beneficios y ries-
gos de esta intervencion, que por
otra parte tiene un alto grado de
satisfaccion.

Luego de la cirugia

Se sentird cansada y molesta al-
gunos dias tras la intervencion,
pero serd capaz de realizar una
actividad relativamente normal
en uno o dos dias. La mayor par-
te de sus molestias serdan trata-
das con medicamentos. Utilizara
una Faja post.operatoria, y en
tres a cinco dias se le retiraran
los drenajes.



S sensaciones extrafias en la
] y la hinchazén mds impor-
te disminuirdn en mas o m

dos semanas.

suturas serdn retirada
damente en una sema
los gliiteos tardaran algun
anas mas en adquirir su as
pecto definitivo.

Debe ser capaz de volver a su tra-
bajo en unos pocos dias dep
diendo del nivel de actividad q
requiera el mismo. En unas 4 se-
manas podra realizar ejercicios.
Sus gliiteos probablemente esta-
ran muy sensibles al tacto duran-
te unas dos o tres semanas, de
forma que debe evitar el contac-
to fisico. Después progresiva-
mente volveran al estado normal.

Las cicatrices estardn endureci-
das y rojas durante unas seis se-
manas, durante las cuales no de-
beria exponerse al sol. Aunque
este endurecimiento puede du-
rar algunos meses, progresiva-
mente se irdn atenuando hasta
hacerse muy poco evidentes.

2.-INYECCION DE IMPLANTES

Existe una gran variedad de ma-
teriales, que han sido utilizados
con este fin, y que tradicional-
mente han sido rechazados por
los Cirujanos Plasticos, por pro-
ducir una gran variedad de com-
plicaciones, que van desde la mi-
gracion, hasta los granulomas a
cuerpo extrafio y las infecciones.
Estas complicaciones pueden ser
causadas ya sea por unas carac-
teristicas inapropiadas del im-
plante y/o por la aplicacién de
una técnica equivocada.

Los productos

La aparicién en el mercado d
nuevos productos y el uso de es-
tos por prestigiosos Cirujanos
Plasticos, ha hecho cada vez mas
comun el uso de los mismos y ha
permitido el desarrollo de nuevas
técnicas. Entre estos productos,
uno de los mas aceptados es el Po-
limetilmetacrilato (PMMA). En su
presentacién comercial viene
mezclado con pequeiias partes de

acido Hialurénico,
Sta presenta-
S expansivas. Los
que también es-

do usados con frecuencia
1 Dimetylpolisiloxano, el
omenzo a ser utilizado por
o plastico Thomas Rees,
s de los afios 80, al igual
médicos alemanes e in-
Poliacrilamida que

dro-solu
de agua,
cion de

No podemos decir que alguno de
estos productos sea mejor que
los otros, aunque en nuestra ex-
periencia recomendamos el uso
de las células expansivas. Estos
productos han sido utilizados du-
rante afios y en manos de Ciruja-
nos Plasticos adecuadamente en-
trenados no han mostrado ningu-
cién adversa en el organ-
ndo son inyectados en
y caderas. Es impor-
I, que su uso para el
] volumen mamario
ente contraindicado
os de deformacion y
el de las mamas.

confundir estos pro-
s geles de Bio-poli-
es una denomina-
da a las formas in-
Silicona. No reco-
uso de las Siliconas
or cuanto tienen
e de formacién de
(n6dulos que el or-

ia inyectada), y un alto
e de migracion (se denomi-
na asi cuando el producto inyec-
tado se desplaza por efecto del
movimiento o de la gravedad.)
Estas Siliconas tienen caracteris-
ticas quimicas similares al relle-
no de las prétesis de Silicon que
se utilizan para el aumento Ma-
mario y de Gliiteos, pero en esos
casos, el producto se encuentra
aislado del organismo por una o
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varias membranas de silicén s6li-
do, que no penetra a los tejidos y
por tanto no produce dichos
efectos secundarios, siendo total-
mente aceptado su uso bajo la
forma de protesis por el gremio
médico y por los organismos sa-
nitarios de todo el mundo.

La operacion

El procedimiento de inyeccion del
implante gliteo se debe realizar
bajo condiciones de asepsia y an-
tisepsia -como lo exige cualquier
procedimiento quirdrgico- para
evitar el riesgo de infecciones, y
preferiblemente en ambiente de
quir6fano y con asistencia del mé-
dico anestesiblogo, ya que de lo
contrario puede ser un procedi-
miento sumamente doloroso.

Los resultados

Se recomienda la colocacién de
una cantidad limitada en la pri-
mera sesion, la cual generalmen-
te es suficiente para lograr un
cambio notable. Si se desea ma-
yor aumento se debe esperar por
lo menos un mes para una proxi-
ma aplicacion.

El resultado es un aumento total-
mente simétrico y natural, tanto
a la vista como al tacto. Las mo-
lestias post-operatorias son mini-
mas, y el paciente generalmente
se incorpora a sus actividades ru-
tinarias al dia siguiente, teniendo
que utilizar una faja especial du-
rante unas dos semanas, periodo
en el cual recibird de 5 a 10 se-
siones de Drenaje Linfitico, que
ademads de desinflamar, tiene la
funcién de que el producto se
mantenga repartido uniforme-
mente en el‘%io de inyeccién.

Todos estos productos son suma-
mente COStOSOS, pero represen-
tan un ahorro significativo con
respecto a otros procedimientos
en cuanto a la rdpida recupera-
cion del paciente.

3.- LIPOINYECCION

Otra opcién de gluteoplastia es la
que se consigue a través de la lipo-
escultura, ya que ésta permite re-
ducir los depésitos de grasa en la
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cintura, caderas, espalda y en la
cara externa de los muslos (re-
volveras), con lo cual se define y
proyecta el gliteo. Ademads se
puede inyectar en el gldteo la pro-
pia grasa obtenida por la lipoes-
cultura, con lo cual se aumenta el
volumen y proyeccion del mismo.
Se han hecho grandes avances en
esta técnica, con los aportes del
Dr Coleman, quien describi6 la
forma de procesar la grasa extrai-
da antes de inyectarla, y la forma
de implantarla en los tejidos, de
manera tal que se estima que un
20% de la grasa inyectada se reab-
sorbe, constituyendo el restante
80% un verdadero injerto de Adi-
pocitos ( las células que almace-
nan la grasa), las cuales van a en-
gordar y a adelgazar al mismo rit-
mo que lo hace cualquier otro adi-
pocito de la paciente.

Esta técnica es conocida tam-
bién como BRAZILIAN BUTT
LIFT o técnica brasilera de le-
vantamiento de glateos. Cree-
mos que esta técnica no estd in-
dicada en gliteos con una gran
flacidez, pero si mejora aquellos
que presentan una flacidez leve a
moderada, ya que se observa en
el post-operatorio un aumento
de la consistencia y un cambio
importante en la forma de los
mismos. La técnica de inyeccién
de grasa para el aumento de los

PROCEDIMIENTO

glateos es una excelente alterna-
tiva, que ofrece resultados natu-
rales y estéticos a aquellas per-
sonas que desean aumentar el
volumen de sus gliiteos y que no
quieren implantes ni prétesis. La
inyeccién de grasa tiene la venta-
ja de que permite al cirujano
colocar la cantidad necesaria en
aquellas partes que sean requeri-
das, facilitando el modelado de
los gliteos. Por otra parte no
tiene los inconvenientes posibles
de rechazo, de formacion de cép-
sulas, infecciones o asimetrias
como en los casos de las prétesis
glateas. De hecho, esta técnica
cada dia es mads utilizada para
aumentar el volumen de los gla-
teos. Ademds la operaciéon es
mas sencilla y el dolor en el post
operatorio es menos intenso que
en la cirugia de prétesis.

La operacion

Esta técnica se puede realizar
con anestesia peridural o local
con sedacién endovenosa. Se in-
yecta a través de unas incisiones
muy pequeias (2mm) un liquido
que ayuda a disolver la grasa en
aquellas regiones donde hay un
excedente de la misma (revolve-
ras, cintura, y abdomen), hacien-
do que las membranas de los adi-
positos estallen. Posteriormente
se procede a realizar una liposuc-
cion con inyectadoras, en las

IMPLANTES INYECTADOS
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cuales se va recolectando la grasa
que es extraida, siendo posterior-
mente procesada y centrifugada o
en su defecto decantada, para
separar sus componentes y poder
seleccionar la mejor grasa para
poderla inyectar nuevamente en
la regién glitea y asi modelar y
aumentar el tamafio de la misma.

La recuperacion

Después de la operacion, la pa-
ciente recibird unos masajes de
drenaje linfatico y ultrasonidos
terapéuticos para disminuir la
inflamacion, las durezas y acele-
rar el proceso de curacién. Los
gliteos se sentirdn naturales
nuevamente después de unas 4 a
6 semanas posteriores a la ciru-
gia. Debido a que la nueva forma
de los gliteos es creada por sus
propias células vivas de grasa, su
resultado parecerd y se sentird
normal. Usted incluso no podra
distinguir que se ha inyectado
grasa en esas dreas.

El paciente debe usar una faja qui-
rargica especial por 3-4 semanas
después de la cirugia para mante-
ner la nueva forma del gliteo.

La mayoria de los pacientes pue-
den reiniciar su rutina de ejerci-
cios progresivamente después de
4 a 6 semanas.©
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