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Deflacion mamaria en mamoplastia de aumento: Reporte de un caso

Guillermo M. Wiegering Cecchi?

RESUMEN
Reportamos el caso de una paciente sometida a aumento mamario con implante relleno con suero salino,

el cual sufrio deflacion debido a la interposicion de un anillo fibroso, ocasionado por la capsula alrededor
de la valvula de sellado. (Horiz Med 2015; 15(1): 71-75)

Palabras clave: Aumento Mamario, Deflacion Mamaria, Capsula. (Fuente: DeCS BIREME).

Mammary deflation: by the way of a case

ABSTRACT

We report an unusual case of deflation of saline-filled implant due to interference by a ring of fibrous
tissue from the capsule over the seal valve. (Horiz Med 2015; 15(1): 71-75)

Key words: Mammary Augmentation, Mammary Deflation, Capsule. (Source: MeSH NLM).
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INTRODUCCION

El aumento mamario es uno de los procedimientos
quirurgicos estéticos mas realizados dentro de la
practica del Cirujano Plastico durante mas de 50
anos (1).

El primer implante mamario fue introducido por
Cronin y Brauer en 1962, relleno de gel de silicon y
fabricado por la corporacion Dow Corning (2).

Posteriormente, se desarrollé el primer implante
relleno de solucion salina, que fue introducido por
Arion, de Francia, en 1965 (3).

Desde entonces, ha existido un incremento estable
de la cirugia de aumento de mamas debido a la
importancia del desarrollo de la imagen corporal,
cambios de expectativas sociales, y la aceptacion
creciente de cirugia estética en los Estados Unidos
y el mundo.

En el 2012, se realizaron, sélo en Estados Unidos;
330,631 operaciones de implante mamario, siendo
éste, el procedimiento quirlrgico estético mas
frecuente en mujeres de dicho pais (4).

Las causas de deflacion de los implantes rellenos de
solucion salina, hasta hoy, permanecen obscuras.
La deflacion, es una complicacion sabida, con una
incidencia reportada entreel 2yel 76 % (5-7).

Estudios multicéntricos recientes, han demostrado
que los indices de deflacion, se encuentran entre
el 5.5y 8.3% (8,9).

La deflacion espontanea cuenta con
aproximadamente 75% de estos casos (9).En la
mayoria, es indoloro y ocurre dentro de las primeras
24 horas y, es menos comun, luego de unos dias o
semanas.

Si la deflacion ocurre, el paciente puede
incomodarse, pero no representa ningun problema
médico peligroso (10).

Factores de riesgo (8-11)
- el tamano,
- mayores de 450 cc,
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- posicion del implante,

- el llenado por debajo o encima del indicado,
- colocacioén intraluminal de antibidticos,

- corticoides intraluminales y

- colocar antibidticos en el bolsillo.

CASO CLINICO

Reportamos un caso muy inusual de deflacion
de un implante de solucién salina,debido a la
interferencia con la valvula, por un anillo fibroso,
fendmeno reportado también por Slavin (11).

Mujer de 33 anos, con aumento mamario bilateral,
con implantes de Solucion salina Mentor Siltex, de
300 cc, operada en Octubre del 2003. (Fig. 1).

Figura 1. A Pre- Qx

Figura 1.B Post Qx: 2 afos, 6 meses
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Con controles satisfactorios al mes, 2 meses, 6
meses, al ano, 2 afos y 4 anos.

En Octubre de 2009, (6 afos después), regresa a
la consulta, refiriendo una tumoracion en mama
izquierda. La que se confirma por mamografia:
formacion nodular (3-6 mm), de tipo solida,
peri areolar en la Mama izquierda,ubicada en el
cuadrante supero externo, en el radio de las 2pm,
a 1 cm. del pezén, de contornos bien delimitados
con eco interna homogénea de apariencia benigna.
Concluyendo el estudio de control a los 6 meses.

Figura 2. Frente y perfil

Un segundo estudio, por ecografia, determind:
focalizacion de mama izquierda, que sugiere quiste
de contenido denso y festonamiento de borde
anterior de protesis mamaria izquierda.

Frente a estos 2 estudios,se decide observacion y
control a los 6 meses.

Cinco meses después (6 Aios, 6 meses), acude con
deflacion del implante izquierdo. (Fig. 2).

Se decide,la explantaciéon y cambio de implantes esta vez por unos de mayor volumen y relleno de gel

silicon con cobertura lisa. (Fig. 3).
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En el acto operatorio, se hallé un anillo fibroso
muy caracteristico,que rodeaba y se conectaba a la
banda del enchufe de sellado, jalandola por fuera
de su posicion normal. (Fig. 4).

Figura 4.- Anillo Fibroso: Ring Pulls Plug

No se encontro otro sitio de fuga que sugiriera la
pérdida.

Sugerimos, que los persistentes movimientos de
traccién de este anillo, podrian haber interferido
con el enchufe y mecanismo de la valvula, lo que
llevo a la deflacion, tal como lo expreso Slavin.
Figura 5

Figura 5. Post Qx 15 dias: Frente y perfil
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DISCUSION

Para entender el porqué, se decidié en esta
oportunidad por el implante relleno de gel de
silicon, tendriamos que remontarnos y conocer la
historia y evolucion de los implantes mamarios.

Hoy se sabe que los implantes de solucion salina
tienen una pérdida de volumen de 1% por ano (12).
Frente a esta pérdida,también de gel de
silicon, a principios de 1992, entre crecientes
preocupaciones, controversias y procesos judiciales
contra fabricantes de implantes rellenos de gel
de silicon; la FDA (Administracion de Drogas y
Alimentos estadounidense) publicoé una moratoria
voluntaria o, restriccion contra el empleo de
implantes rellenos de gel de silicon para el aumento
estético de Mamas (13,14), esperando que surjan
nuevos estudios de seguridad.

Con esta restriccion, los implantes de solucién
salina eran la Unica opcion disponible para
pacientes que buscan la cirugia de aumento de
mamas. Esta restriccion, duro6 casi 15 anos y en el
2006, termino el experimento.

Siendo aprobado por la FDA, el uso de implantes
rellenos de gel para el aumento estético mamario
(14) y los implantes rellenos de silicona de las
marcas: Allergan y Mentor, de venta en el mercado
Americano (15-17).

La moratoria voluntaria, sirvi6 como una practica
de diligencia, llevando a cabo estudios y una gestion
eficiente y de cuidado, para brindar seguridad a los
pacientes, logrando la aprobacion de la comunidad
médica, el gobierno, y, lo mas importante: la de
los pacientes mismos.

Desde entonces, las reacciones han sido positivas,
la Sociedad Americana de Estadistica de Cirugia
Plastica Nacional, muestra que un nimero creciente
de mujeres opta por el aumento de mamas cada
ano.

De 212,500 procedimientos realizados en el 2000,
crecio a 291,350 en el 2005, con un aumento
del 37 % en 5 anos (18). Y a 6 anos, marco un
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aumento del 55 %. Volviendo a ser el procedimiento
quirdrgico estético mas frecuente y popular desde
la moratoria de 1992 (19). Una razon importante
para la popularidad de esta operacion, ha sido
probablemente, el aumento de la autoestima en
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