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Gonzalo Rosario. El alcalde de Teror confia en volver pronto a la normalidad aunque «seré otra
normalidad diferente, pero tan valida o mas que la que teniamos antes de esta crisis. Con las dificultades
también llegan las oportunidades y nuevas puertas que se abren. Lo conseguiremos».

SOCIEDAD&CU LTU RA ‘ 65 CANARIASTZ. DOMINGO 19 ABRIL 2020

Tribuna libre ¢ ¢ o0 piasiico v estéticn
Oscar Cubas Sanchez / *\)/7

Siempre que se coloca un implante mamario, el cuerpo crea una capsula aislante
como reaccion a cuerpo extrano, que lo normal es que sea tan blanda como el

) //L

implante»

Implantes Allergan: tranquilidad

que estamos viviendo quiero aportar

mi granito de arena para informar o
tranquilizar a la poblacion que se sienta
identificada con este articulo, tanto pacien-
tes como familiares.

En los tltimos afios han surgido muchas
novedades en los implantes mamarios.

Como introduccion y para una mejor
comprension, decir que siempre que se colo-
ca un implante mamario, el cuerpo crea una
capsula aislante como reaccion a cuerpo ex-
trano, que lo normal es que sea tan blanda
como el implante. En nuestra comunidad la
gran mayoria de los implantes que se colo-
can son de gel de silicona, y segun el grado
de cohesividad, son mas duros o mas blan-
dos. Pero en ocasiones, la capsula periproté-
sica aumenta su grosor y rigidez. Clinica-
mente se manifiesta como una mama mas
dura y con menos movilidad. Es 1o que se de-
nomina contractura capsular=CC, que se
clasifica en grados del I al IV, en funcion de
la dureza, deformidad mamaria y dolor que
ocasione.

Los implantes pueden ser, segun el tipo
de superficie, texturizados (rugosos) o lisos.

Dentro de los texturizados o rugosos,
existen los macro, micro y nanotexturiza-
dos. Cuanto mas grueso es el texturizado,
mayor reaccion a cuerpo extraiio y mayor
posibilidad de producir una contractura
capsular.

La incidencia de CC con los implantes
macrotexturizados puede llegar hasta 10-
15%.

Pero existen multiples factores que pue-
den afectar a este porcentaje:

El plano de colocacion del implante: re-
tropectoral (detras del musculo pectoral)
disminuye la probabilidad de presentar CC,
con implantes macrotexturizados.

La via de abordaje: a través de la areola
aumenta la incidencia de CC, por entrar en
contacto con el tejido mamario y los posibles
gérmenes que puedan existir en conductos
galactoforos (lactancia).

Por ello la via de abordaje de eleccion que
mas utilizo es a través del surco submama-
rio, ya que mantiene intacto el tejido mama-
rio y no va influir a la hora de interpretar fu-
turas mamografias y/o ccografias mama-
rias. Y con los implantes macrotexturizados
preferia el plano retropectoral. Aclaro que
es mi criterio personal, y cada cirujano tie-
ne el suyo.

Los implantes Allergan han sido durante
muchos afios los mas utilizados en el mundo
y son los que tenian el texturizado de mayor
grosor del mercado. Se disefnaron asi para
generar una capsula periprotésica con efec-
to velcro que evitara la rotacion de los im-
plantes anatomicos. Pero por otro lado, oca-
sionaban una mayor reaccion a cuerpo ex-
trano y una mayor respuesta inmunologica,
lo cual se traduce a una mayor incidencia de
complicaciones, como la contractura capsu-
lar, seroma tardio (acumulo de liquido alre-
dedor del implante) y dobles capsulas.

Una elevada respuesta inmunologica, a
largo plazo puede derivar en un tipo raro y
poco frecuente de Linfoma, denominado
Linfoma anaplasico de células gigantes o
ALCL (iniciales en inglés). La incidencia
aproximada, es de 1 de cada 50.000 pacientes
con implantes texturizados. Es muy baja,
pero problema radica en que casi el 60% de
los raros casos que se han registrado en todo

En un momento tan diferente como el

el mundo han sido en pacientes con implan-
tes Allergan macrotexturizados.

Afortunadamente la gran mayoria eran
localizados y se resolvieron extirpando com-
pletamente la capsula periprotesica (capsu-
lectomia total). Presenta un 5% de tasa de
mortalidad a los 5 afios.

Por este motivo, los implantes Allergan
macrotexturizados han sido retirados del
mercado y no se pueden implantar mas.

La mayoria de las pacientes en las que se
desarrolla linfoma de este tipo, debutan con
un seroma tardio de repeticion, que como
mencioné antes, es el acimulo de liquido al-
rededor del implante, y suele ser de apari-
cion espontanea y brusca. Refieren que no-
tan un pecho mucho mas inflamado que el
otro.

En caso de aparicion de un seroma se le
debe notificar a su cirujano y sera él quien
tiene que valorar si realizar una aspiracion
de ese liquido para enviarlo a analizar, en
caso de repeticion del cuadro.

Por todo ello, la tendencia actual es a uti-
lizar implantes que ocasionen una menor
respuesta inmunoldgica y menor reaccion a
cuerpo extrano, y asi minimizar el riesgo de
aparicion de complicaciones a largo plazo.

Los que uso actualmente, son implantes
nanotexturizados, menor de 10 micras, que
se comportan como los lisos. Y tienen menos

«No significa que haya que retirar
estosimplantes de todas las
pacientes con implantes Allergan,
sino solo enaquellasenlas que le
ocasionen complicaciones»

de 1% de incidencia de complicaciones como
la contractura capsular y de seromas tar-
dios.

En el mercado hay muchas casas comer-
ciales que nos ofrecen una amplia variedad
de implantes, tanto macro, micro, nanotex-
turizado, como lisas. Estas tltimas Allergan,
silas sigue comercializando, no estan retira-
das. Y cada cirujano tiene su criterio a la
hora de elegir uno u otro.

He evitado mencionar nombres comer-
ciales, salvo Allergan, porque no quiero que
ninguna de ellas se sienta aludida.

La tunica finalidad de este articulo es
aportar tranquilidad, tanto a pacientes por-
tadoras de implantes Allergan como a su en-
torno, por iniciativa propia, y en nombre de
todos los cirujanos comparieros de especiali-
dad que hemos utilizado estos implantes
durante anos.
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