CIRUGIA ESTETICA

la super
especializacion
es la nueva

tendencia

...ello permite cirugias

més conservadoras,
que embellecen la nariz,
sin comprometer sus
funciones respiratorias.
Y adn hay més, los

mini-refoques sin bisturi.
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Rinoplastia funcional

La nariz es el rasgo facial mas implicado, sino en la belleza, si en
la valoracién estética del rostro. Su longitud, tamafio y anchura, la
curvatura del puente e incluso la inclinacién de la punta son fac-
tores trascendentales en la apreciacion global de la cara, tanto de
frente, como de perfil. Todo ello justifica de sobra que la rinoplastia
sea una de las intervenciones de cirugia estética mas solicitadas y
al mismo tiempo uno de los procedimientos quirirgicos que mas
y mejor han evolucionado con el tiempo. Muy lejos han quedado
aquellas narices pequefas y respingonas, que parecian hechas en
serie y que delataban a la legua el paso por quirdfano; hoy, esta
plenamente consolidada la tendencia a abordar la rinoplastia an-
teponiendo criterios de naturalidad. Este planteamiento exige es-
tudiar detenidamente cada caso para “disefiar” una nariz con una
forma y tamafio que guarden proporcién con el resto de rasgos, y
asi lograr un resultado equilibrado. Siempre hay que tener presente
que en estética equilibrio es sinénimo de belleza.

Llegados a este punto, es el momento de avanzar ain mas,
porque en cirugia estética de la nariz no esta todo dicho.
Préximamente vamos a oir hablar mucho de la rinoplastia
funcional, un procedimiento que el DR. OSCAR JUNCO, ya
esta aplicando y que parte de la base de que en una rinoplas-
tia los conceptos de estética y funcionalidad deben ir siem-

pre de la mano. Ello exige un plus de cautela y pericia por
parte del cirujano, ademas de un profundo conocimiento de
las funciones respiratorias que desempefia la nariz. Ello unido
al empleo de las técnicas quirlrgicas mas avanzadas permite
un abordaje mas conservador de la cirugia. Algunos ejemplos
de lo métodos aplicados en este procedimiento, que plantean
apreciables diferencias respecto a la técnica mas tradicional
son los siguientes:

¢ En la rinoplastia funcional el cirujano es menos “agresivo” a la
hora de resecar cartilagos, con la finalidad de afinar la punta
nasal.

¢ En muchas ocasiones, al resecar o eliminar tejido, éste se re-
construye a partir de injertos obtenidos de la propia nariz. Ello
mejora no solo la estética, sino la funcion respiratoria.

e Se adelanta el plano de las incisiones internas, para que las
cicatrices resultantes no provoquen un estrechamiento de las
fosas nasales, que podria dificultar la respiracion.

e Esta cirugia también permite reforzar y dar soporte a las es-
tructuras nasales, para mejorar la forma de la nariz, sin elimi-
nar tanto tejido como las técnicas anteriores.

Esta técnia mejora la estOéticd de la nariz
y corrige dificultades respiratorias

La intervencion

PLANIFICAR LA INTERVENCION El
primer paso consiste en realizar un estudio
fotografico del rostro, y a través de un progra-
ma informatico comprobar las medidas de la
nariz y del resto de facciones, para determinar
qué modificaciones deben hacerse para lo-
grar un resultado arménico y natural. Este so-
porte ofrece lo que podria denominarse como
“cirugia virtual”, porque permite observar
en pantalla el aspecto, de frente y de perfil,
que tendra la persona tras la rinoplastia. Ello
facilita el didlogo médico paciente y aporta a
ambos mas seguridad. para alcanzar un resul-
tado gratificante para ambas partes.

EN QUIROFANO La rinoplastia suele
realizarse con anestesia general, aunque en
algunas casos es suficiente con anestesia
local y sedacién. Cada caso es diferente y
debe evaluarse de manera personalizada.
Existen dos formas de abordar la cirugia, la
via abierta o la cerrada, y en ambas se apli-
can las mejoras que conforman el concepto
de rinoplastia funcional:

Técnica cerrada Esta rinoplastioa se

realiza con instrumental endoscépico, de
modo que las incisiones se localizan en
el interior de los orificios nasales, sin que
quede ninguna cicatriz visible. A través de
esta via interna de abordaje, el cirujano
corta y modela huesos y cartilagos, para
dar forma a la nueva estructura nasal. La
piel y las membranas se retraen y adaptan
sin problemas a la nueva nariz. Esta técni-
ca se prescribe, en principio, cuando quiere
mejorarse el puente, reducir una giba, ele-
var la punta nasal, y no se necesite corre-
gir dificultades respiratorias asociadas.

Técnica abierta La operacion se lleva a
cabo a través de minimas incisiones en la
columela. Estas se realizan de la base de la
nariz hacia dentro, y no hacia fuera, como
se hacia antes, por lo que pasan mucho
mas desapercibidas. Realizadas las incisio-
nes y liberada la piel, se procede a esculpir,
reforzar y reconstruir los cartilagos y los
huesos. En el mismo procedimiento tam-
bién se realizan abordajes endoscépicos

sobre todo para solucionar problemas de
funcionalidad. Esta técnica se reserva para
los casos en los que también ha de corre-
girse una alteracion grave de la funcién
respiratoria o bien cuando independiente-
mente del deseo de corregir el perfil nasal,
se precisa modificar grandes deformidades

de la punta nasal.

POST-CIRUGIA
Finalizada la cirugia,
se coloca un vendaje
que ayuda a mante-
ner la nueva forma
de la nariz. Se retira
pasada una semana.
Ya no se ponen tapo-
namientos nasales, lo
que hace el postope-
ratorio mas conforta-
ble. La hinchazén y

Resultados
Hasta los seis meses
no se aprecian el
resultado definitivo.
Es el tiempo nece-
sario para que cure

y cicatrice el tejido
interno y para que las
nuevas estructuras se
reposicionen.
www.drjunco.com

los hematomas remiten a los 10 dias.
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'33 Rinoplastia estructural

EI DR. GUSTAVO SORDO, ha acuiado un procedimiento de cirugia

o~ nasal ultraperfeccionado, que se centra en corregir las alteraciones
'l funcionales y estéticas de la nariz. La rinoplastia estructural aporta
" ; solidez a todas las estructuras nasales, reforzando el equilibrio en-
: -1 tre las fuerzas que componen su arquitectura interna. El resultado
a €s Una nariz mas estética y resistente, mejor armada y con la via
aérea despejada. Otra ventaja es que al crear una estructura resis-

tente y sélida se mantienen los resultados a lo largo de los afios.

[ TECNICA DE AUTOR El paso previo a la intervencion consis-
te en determinar, mediante fotografias, rinoscopia y fibroscopia,
en qué estado se encuentran la mucosa, los cornetes y si existen
desviaciones o perforaciones en el tabique nasal. El procedimien-
to se realiza bajo anestesia general, y se inicia practicando una

N, = ‘hfé’/
i I : 1 serie de incisiones, una de ellas en forma de V invertida en la base
- de la nariz,. Mediante el uso de planos de diseccion vasculares
-1 (no sangrantes) se expone directamente a la vision del ciruja-
" no el tabique y resto de cartilagos. Si el tabique no esté recto
se determina el grado de desviacion y se procede a seccionar la
R e parte central del cartilago que lo forma, de modo que quede una
—_— Retoques Medlco-EStethOS _ estructura intacta en forma de L que mantendra el soporte del
apéndice nasal. En este momento se trata la parte 6sea del tabi-
° ° . que, ademés de la cartilaginosa, para asegurarnos una via aérea
Rﬁspll'al' mejor eI 1 5 I1111. completamente despejada. A continuacion, con el segmento de
cartilago procedente del tabique que se ha tomado previamente,
se tallan y fabrican diversos injertos "customizados" para cada
caso. Uno de los mas utilizados es el injerto llamado spreader

El DR. JUAN ANTONIO MIRA, una de las figuras mas reconocidas en ciru-
gia nasal en todo el mundo, es el encargado de presentar un tratamiento

stper-avanzado que corrige las dificultades respiratorias de la nariz en 15 graft que se colocan sobre la L del tabique para enderezarlo y
min. sin incisiones, sin puntos y sin cicatrices. Este método ambulatorio que ampliar el paso aéreo en la vélvula interna, una zona de la na-
tnicamente precisa anestesia local consiste en la infiltracion de una material riz de importancia trascendental en la funcién respiratoria. En
de sutura de efecto tensor, compuesto de acido polilactico. La infiltracion se general suelen colocarse entre 3-6 injertos de cartilago en dife-
realiza con una aguja muy fina, desde el entrecejo hasta las aletas nasales, rentes lugares estratégicos, ademas de los spreader. Su finalidad
justo por debajo de la piel. Estos hilos forman una especie de tirante, en for- es realizar modificaciones estéticas en la nariz y al mismo tiempo
ma de V invertida, que despeja la via aérea. En palabras de este especialista, dar consistencia a toda la estructura, para que se mantenga a lo

largo del tiempo. Otro elemento a tener en cuenta es el grosor
de la piel que cubre la nariz; si es gruesa se aprovecha algu-
no de los injertos cartilaginosos, para empujar el tejido cutaneo
desde dentro y asi definir con més precision ciertas areas de la
nariz. Si la piel es fina mas que en empujar el cirujano debe con-

° . centrarse en otorgar rigidez y consistencia a toda la estructura
Nal'lz perfecta en 5 Imirnl. interna, para que aguante bien la forma conseguida cuando la
piel empiece a contraerse, lo que sucede pasados unos 6-8 meses
tras la cirugia. De este modo, se garantiza la naturalidad del en

los resultados son sorprendentes, mas si tenemos en cuenta que el material
bioldgico que conforma las suturas se reabsorbe en el plazo aproximado de
un afio convirtiéndose en colageno, componente imprescindible en la elasti-
cidad cutanea. www.drmira.com

El DR. ANTONIO LICITRA, realiza un procedimiento de bioplastia con el que

pueden “borrarse de un plumazo” numerosas alteraciones de la estética nasal: los gestos, gracias a la capacidad de contraccion del tejido. En
elevar la punta, corregir asimetrias, disimular el caballete. .. La técnica consis- ambos casos la forma final de la punta se apoyara también en
te en infiltrar hidroxiapatita calcica, un biomaterial con el que se va dando a la el uso de suturas que modifiquen la forma del cartilago sobre el
nariz la forma deseada. La sustancia se deposita entre la piel y el cartilago a que estamos trabajando.

través de unas microcanulas sin punta. Al no emplear las tradicionales agujas, INDICACIONES La rinoplastia estructural es una técnica muy
no se corre el riego de pinchar ningtn vaso, lo que hace que no parezcan he- versétil que corrige alteraciones estéticas: eliminacion el caballe-
matomas ni hinchazon. El tratamiento no porvoca molestias, ni asocia periodo te, correccion del perfil desviado, refinamiento de la punta de la
de downtime, de hecho el paciente se reincorpora inmediatamente a su activi- nariz, estrechamiento, correccion de la caida de la nariz, y de tipo
dad cotidiana, sin ningtn problema. Los resultados se prolongan alrededor de funcional: estabilizar la via aérea nasal supone mejorar alteracio-

nes como rinitis, asma, migrafas, faringitis. .. «

1 afio y medio. www.med-estetic.com
www.gustavosordo.com
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