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Novedosa operacion oncologica y plastica

El Servet reconstruye las mamas de “
una paciente con su propio tejido

© Laintervencién se
realiza el mismo dia
y evita volver a pasar
por el quiréfano

© Latécnicarecrea
un pecho similar al
que ya tenia la mujery
no requiere implantes

ANA LAHOZ
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ZARAGOZA

peraciones en el hos-
pital Miguel Servet de
Zaragoza se realizan
todos los dias, pero la
de ayer fue excepcional por su
complejidad, por su tiempo y
por sus beneficios para la salud
de la paciente. Un equipo de ci-
rujanos ginecoldgicos y pldsticos
realizaron la extirpacién de las
dos mamas a una mujer que,
tras padecer cdn-
cer con 25 anos,
ha sufrido una
recaida ahora,
con 40, en el pe-
cho izquierdo,
aunque se le ha
operado también
el derecho por
prevencion.

De forma in-
mediata, tras la
retirada del tu-
mor, los sanita-
rios procedieron
a la reconstruc-
cién de ambos se-
nos con tejido de
su propio abdo-
men. Este trata-
miento con mas-
tectomia bilate-
ral es la segunda
vez que se desa-
rrolla en el hospi-
tal -hace 15 dias se procedi6 al
primer caso-y la intencién del
Comité de Tumores del centro es
una apuesta por el incremento
de casos en los que la reconstruc-
cién sea inmediata y con tejido
autoélogo (gluteo, abdomen o
muslo interior) siempre que no
haya contraindicaciones clinicas
y disponibilidad de recursos.
«Nos gustaria hacer dos interven-
ciones cada mes», apunto ayer
instantes antes de la operaciéon
la cirujana Isabel Vicente, jefa de
seccion de la Unidad de la Mama
del Servicio de Ginecologia del
Servet.

La técnica es muy compleja
-la intervencién puede alcanzar
las 7 horas-, pero los resultados
son satisfactorios. «Una de las
ventajas es que la paciente en un
solo acto quirurgico queda re-
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»» E| equipo de profesionales sanitarios, ayer, en el quirdfano

»» Corte sobre el pecho de la mujer operada, ayer.
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Durante la reconstruccion también
se evita la aparicién del linfedema

»» Durante la operacion on-
colégica y plastica desarrolla-
da en el Servet también se
procede a una intervencion
que impide la aparicion del lin-
fedema, que se produce tras
la cirugia de cancer de mama
al extraer uno o mas de los
ganglios linfaticos del area de
la axila para determinar si el
cancer se ha propagado. «Si
los vasos linfaticos que que-
dan no pueden drenar sufi-
ciente, el exceso del liquido se
acumula y provoca esa infla-
macion llamada linfedema»,
preciso ayer el cirujano plasti-
co Julio Delgado.

»» El linfedema se desarrolla
lentamente con el tiempo y la
inflamacioén puede variar de
leve a grave, asi como presen-
tarse después de una cirugia
o de la radioterapia. «El flujo
linfatico de la extremidad su-
perior del vaso esta comparti-
do con la mama. Los ganglios
se secan y pueden dar proble-
mas en el postoperatorio. De
este modo y en el momento
de la reconstruccion, los con-
ductos linfaticos se derivan y
conectan y se restablece el
flujo. Esto va en la linea de
mejorar la calidad de vida de
la mujer», anadié Delgado.

durante la operacion.
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»» El equipo de cirujanos oncoldgicos y plasticos que realizaron la intervencion.

construida con una cirugia defi-
nitiva y, ademds, con su propio
tejido. Sin embargo, en una re-
construccion en diferido, que es
la que se hacia hasta ahora, la
mujer es operada, luego se some-
te a la reconstruccion y se le co-
locan los trasplantes y, después,
aun debe someterse a otra inter-
vencion para quitar el expansor
y sustituirlo por una prétesis de-
finitiva, explicé Vicente.

EL PLANO PSICOLOGICO / Ademis,
los expertos dicen que la opera-
cién aporta mayor calidad a la
mujer y también un beneficio en
el plano psicolégico por la satis-
faccién que sienten y la reduc-
cién del nimero de secuelas a
largo y corto plazo, porque el te-
jido propio es mucho mds natu-
ral que una protesis externa.

Isabel Vicente
Jefa de la Unidad de Mama

«LLa paciente en un solo
acto quirdrgico queda
reconstruida con una
cirugia definitiva»

Javier Rodrigo
CIRUJANO PLASTICO

«Queremos que las
mujeres se vean en €l
espejo Y Se Ssientan con
una mama normal»

Julio Delgado
CIRUJANO PLASTICO

«En la misma
operacion también se
evita la aparicion del
linfedema»

«Tendrd una mama con el mis-
mo tacto y la sensacién de una
normal. Se reconstruye todo el
volumen y todas las partes y en
dos meses se prevé que desapa-
rezca la hinchazén. El beneficio
de un trasplante autélogo es que
cuando la cirugia acaba, la evo-
lucién es la de un pecho nor-
mal», explicé Javier Rodrigo, ci-
rujano pldstico del servicio de Ci-
rugia Plastica del hospital Mi-
guel Servet

«La sensacidén que queremos
es que las pacientes se sientan
reconstruidas realmente, que se
vean en el espejo y se vean con
una mama como cualquier otra
mujer», anadio. Los expertos ase-
guran que las pacientes que se
someten a esta operacién pue-
den recibir el alta en una sema-
nay media. =



