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nanimidad.
Acuerdo. Con-
senso. Tres
términos que
resumen las
opiniones de
los mejores ci-
rujanos del
momento en
eso de descri-
bir ¢cdmo nos
gusta a las es-
paiiolas lucir pecho, porque lo operan a me-
nudo. Somos cautas y naturales, curvilineas
y sensatas, un compendio de «quiero aumen-
tar ¢l tamaiio, pero sin que se note demasia-
dow, como alega Juan Cruz-Gimeno, ci-
rujano plistico de la Clinica Corachan; un
ruego constante que escucha en su consulta
su colega Pérez de la Romana: «que me
quede lo mas natural posible y acorde con mi
constitucions; un «quiero unatalla 95 y copa
€, un pecho natural, con volumen moderado,
que se evidencie sin estridenciasy, como le
plantean a otro de los grandes en esto de las
prétesis mamarias, el doctor Federico Ma-

YO, 0 un «con una forma y un peso que haga

L PLC.

que lo sienta como mioy, como le comentan
aotro gran experto, ¢l también cirujano plas-
tico Qscar Junco.

SOBRE GUSTOS...

Sinembargo, el pecho justo dista de ser igual
para todas las féminas del planeta. «Las mu-
Jeres espafiolas son elegantes y habitualmen-
te solicitan tamafios proporcionados con su
cuerpo; en Estados Unidos, las protesis que
se implantan suelen ser dos tallas mayores a
las que se ponen en nuestro paisy, comenta
Pérez de la Romana. Ademds, como ratifica
su colega Mayo, «en toda América, Norte y
Sur, se utilizan mucho més los implantes re-
dondos que los anatémicos, que son los més
solicitados en la Unién European. Y Juan
Cruz-Gimeno apunta un dato que comienza
a ser tendencia en los quirdfanos ultramari-
nos, «hoy en dia es frecuente en EEUUL la
operacion de recambio de protesis hacia unas
mas discretas, debido a que el modelo corpo-
ral hacambiadoy un pecho demasiadoredon-
do y voluminoso confiere un aspecto de mu-
jer rellenita, algo que no gusta a las mujenes
influidas por las modas de la pasarela»,
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Naturaly proporcionado,
aunaue sea postizo:
asfloquierenlas espanioas
Armoniaa poder seriael
ema...
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/prohibido?

Lo que en 2009 se vendia
comoe la alfemativa al
quirdfano, las infiltraciones de
acido hialurdnico de alta
densidad o Macrolane, hoy
estd defenestrado como
practica de aumento
mamario. Los expertos
consultados coinciden en
que puede dar lugar a
equivocos radiologicos a la
hora de chequear el pecho
para descartar un cancer. En
EEUU. y en Francia ya se ha
prohibido. En Espana. lo
mejor es mantener mucha
cautela con este material,
sobre todo, en mujeres de
mds de 40 anos.

Mientras al otro lado del Atlantico gustan
las delanteras prominentes, si giramos la vis-
ta hacia Asia y Japon, los gustos cambian y
sus mujeres suspiran por las curvas, «razon
por la que intentan pronunciarlas colocindo-
se protesis de gliteos, pero implantes mama-
rios anatémicos de tamaiio muy moderadon,
alega Cruz-Gimeno. Segtn apunta Federico
Mayo, el equilibrio entre forma y tamaiio se
da con mayor frecuencia en Europa, opinion
compartida por Osear Junco.

TOMARMEDIDAS

Cuentan las cronicas historicas que uno de
los mayores atractivos fisicos de Madame de
Pompadour, favorita de Luis XV, eran sus
pechos: ni grandes ni pequenos, justo del did-
metro que tienen las copas bajas de champén
(de ahi que dichas copas tengan ese tamaiio).
Unas medidas que, sin duda, estaban en ar-
monia con ¢l resto de su fisonomia, una de
las claves que todos los expertos recalcan sin
cesar a sus pacientes si lo que buscan es na-
miralidad, estética y armonia al realizarse un
aumento mamario, JComo se toman medidas
para dar con la talla de pecho que necesita
cada mujer? «Hay que tener en cuenta, pri-
mero, la altura y la distribucion de la grasa
en dreas como ¢l torax, la cintura y las cade- >
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ras; de hecho, la proporcion més adecuada es
aquella que iguala las medidas del pecho con
las de las caderasy, responde Pérez de la Ro-
mana. Vamos, que aguello del 90-60-90 sigue
en vigor aunque la cifra se trastoque a un 100-
70-100. «Es también imprescindible tener en
cuenta, ademds de laanchura del térax, la pro-
yeccion natural de la mama para que el im-
plante no resulte demasiado evidenter, afiade
Mayo. Una medida muy concreta la expone
Cruz-Gimeno: «el pecho ideal es aquel que se
adapta a la anchura de la espalda, si, pero sin
que sobresalga por los laterales, que la distan-
cia de la areola al surco mamario no sea mayor
de 7 centimetros y que no marque ¢l borde su-
perior de las protesis, fallo que confiere un as-
pecto absolutamente artificiabs.

Mas alld de centimetros en anchuras y al-
turas, otro de los factores fundamentales pa-
ra alcanzar el ideal de un pecho natural y ar-
monioso «es calibrar la elasticidad y el grosor
de la piel del pechon, coinciden Pérez de la
Romana y Mayo, y Cruz-Gimeno explica por
qué: «si es demasiado fina y escasa, es mejor
colocar la prétesis debajo del missculo para
no correr el riesgo de que se note a la vista y
al tacto; si hay piel suficiente, se podra im-
plantar delante del musculoy. Razon de mis
para preparar el tejido dérmico con mimo y
perseverancia antes de proceder a una ope-
racion de aumento de mamas, de su elastici-
dad, tersurn y capacidad de retraccion va a
depender en parte que se cumpla el deseo de:
tquiero tener més pecho sin que se note»,

TRO-PEZONES

Hay otro pilar fundamental que afecta a las
intervenciones mamarias: la forma, tamafio
y sensibilidad del pezon y la areola. «En lo
que se refiere a esta Gltima, sus dimensiones
pueden causar problemas estéticos, alega Pé-
rez de la Romana. Cuando es demasiado

grande intentamos reducir su tamaio a4 cm

de didgmetro que es la medida normal; s es
demasiado pequeia, es mejor no tocarla y
realizar la intervencién por la via submama-
rian, En lo que respecta al pezon, los proble-
mas mas comunes son que resulte demasiado
grande o que esté invertido hacia dentro. En
ambos casos, al mismo tiempo que se realiza
la intervencién de sumento de mamas, se re-
toca esta parte de la anatomia. «Existen téc-
nicas muy sencillas que dan muy buenos re-
sultados, tanto para reducir el tamafio como
para reinvertir su proyeccitny, asegura Ma-
yo. De hecho, la reconstruccion del pezon se
ha convertido en una técnica cada vez mas
demandada, «en muchos casos se puede rea-
lizar de forma ambulatoria y con anestesia

local, apunta el doctor, y cada vez son mas
las mujeres que se retocan pezones y areolas
por una mera cuestion estética (tras la mater-
nidad, la menopausia, etc.)». De hecho, una
de las téenicas mas demandadas en las con-
sultas de los cirujanos es la del tatuaje per-
manente de esta parte de la mama; «la mi-
cropigmentacion se estd empleando tanto
paracorregiralgunos pequefios defectos con-
génitos, como otros derivados de interven-
ciones quirtirgicas de aumento o reparacion
de un pecho mastectomizadon.

asimulacion, aunqueno

es exacta, es lo mas
proximoalarealidad. Si

los pilotos aprenden a

volar en simuladores

3D, lacirugiaplasticano

podia escaparse a las

ventajas de la tecnolo-

gia. Con este fin, han

surgido sofftwares como

el Axis Three, un esciner en tres dimensio-
nes que toma imagenes del paciente, y con-
figura la imagen que se obtendrd después de
cualquier intervencion de cirugia estética,
mostrando una aproximacion muy exacta de
los resultados de cualquier intervencion facial
omrpon] Muyutilpamadehnmclfumm,
(;wmeu ademds, como asegura el
Junco, «le gusta sentir ¢l pecho

yel mhxmm en su cuerpo, no solo verlo en
un ordenador), por eso, utiliza el tradicional
sujetador preintervencion, una prenda que se
coloca con toda facilidad y proporciona una
idea muy aproximada de como serd el ‘des-
pués’ del aumento. Un método sencillo que
permite, ademas, visualizarse con protesis de
distintos tamadios, proyecciones y formas,
Virtual o palpable, ambos son un buen recur-
50 para saber a qué atenernos a postetiori

frente al espejo. m Itziar Salvedo
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