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ÓSCAR JUNCO

Cuéntenos un poco sus inicios en el sector de la cirugía plás-
tica y estética. ¿Por qué escogió esta especialidad y no otra?
Siempre, desde muy pequeño, me ha gustado la medicina y 
he sentido la inquietud de solucionar los problemas de salud. 
Al mismo tiempo me considero con un sentido personal e in-
nato de lo bello, con una búsqueda constante y una necesi-
dad de encontrar belleza a mi alrededor, entendida esta como 
equilibrio, como armonía. Si lo unimos, tengo la oportunidad 
de salvar vidas a través de la medicina y, de manera paralela, 
la opción de resolver complejos. Sin duda alguna la experien-
cia que más me llena en el día a día es ver al paciente feliz y 
contento gracias a mi trabajo.

En la última década, la cirugía más demanda ha sido y sigue 
siendo el aumento de pecho. En mis inicios como cirujano 
estético no me tocó operar casos fáciles precisamente, sino 
más bien lo contrario pues coincidieron en el tiempo nume-
rosos casos de mamas tuberosas, una deformidad frecuente 
en las mamas. Fue el resolverlos con éxito lo que me ha lle-
vado a dedicarme con especial interés en el momento actual 
dentro del campo de la cirugía mamaria.

Entre otras, su intervención estrella es la cirugía mamaria. 
¿Qué operaciones ofrece?
Para una mujer, el pecho es una parte fundamental no sólo 
por razones de atractivo sexual, sino por autoconfianza y 
bienestar emocional. Una mujer no tiene que resignarse a te-
ner unas mamas malformadas, excesivamente grandes y/o 
caídas o haber sufrido cáncer de mama. Gracias a la cirugía 
mamaria es posible transformar un pecho y devolverle la fun-
cionalidad y seguridad que se merece.
En nuestra Unidad de Cirugía Mamaria llevamos a cabo todo 
tipo de intervenciones como el aumento de pecho tanto con 
prótesis como con grasa propia, correcciones de mamas tu-
berosas y asimetrías mamarias, elevaciones de pecho con y 
sin prótesis, reducciones mamarias, solucionamos todo tipo 
de complicaciones en cirugías mamarias previas, reconstruc-
ción mamarias tras tumores mamarios, etc.
 
Hemos oído hablar de las mamas tuberosas. ¿Podría expli-
carnos qué son y cómo se deben tratar?
Muchas mujeres se sienten acomplejadas y en ocasiones con 
inseguridad a la hora de realizar actividades cotidianas como 
acudir al gimnasio, tomar el sol y en sus relaciones íntimas.
Mama tuberosa o tubular (también conocida como caprina) 
es una deformidad de la mama producida por una anoma-
lía en el desarrollo mamario. Este tipo de mamas pueden ser 
grandes o por lo general pequeñas y presentan una serie de 
características: Areolas grandes, herniación de la glándula a 
través de la areola y surco submamario alto y estrecho.

Las técnicas quirúrgicas actuales permiten modificar, según 
los deseos y necesidades de cada paciente, el volumen, la 
forma y la posición de las mamas, empleando los materiales 
más modernos y seguros, y con resultado natural en forma, 
tacto y movilidad. Todo ello con incisiones mínimas.

¿Qué consejos daría a alguien que quiera someterse a una 
operación de cirugía plástica o estética?
La cirugía estética se ha popularizado hasta tal punto que 
en ocasiones tendemos a trivializarla y a no comprender los 
riesgos que conlleva al tratarse de una intervención quirúrgica 
en todo caso. Por ello, es conveniente tener en cuenta unos 
aspectos fundamentales antes de tomar la decisión definitiva 
sobre la conveniencia o no de someterse a la cirugía. 
En primer lugar, es importante no subestimar los peligros de 
una intervención de cirugía estética. Hay que ir con cuidado 
con el intrusismo, que es uno de los grandes males de esta 
rama de la medicina, por lo que hay que asegurarse de que el 
profesional que va a llevar a cabo la intervención tiene la titu-
lación oficial de Cirugía Plástica, Estética y Reparadora. Tam-
bién hay que desconfiar de las ofertas; aunque es bueno com-
parar precios y servicios de varias clínicas no es conveniente 
dejarse llevar por la euforia de una oferta o de una promoción. 
Otro factor fundamental es la comunicación con el cirujano 
para ganar en tranquilidad ante la intervención y para saber al 
detalle tus sensaciones anteriores y posteriores.
Por último, hay que exigir que se te ofrezca un seguimiento 
posquirúrgico para poder ir evaluando los resultados y co-
rrigiendo las pequeñas imperfecciones que puedan ir apare-
ciendo.

¿Qué tratamiento o intervención es el más demandado ac-
tualmente en su centro?
En medicina estética, las infiltraciones con ácido hialurónico 
(para restablecer o dar volumen a labios, surcos, pómulos, etc), 
y con Bótox (para prevenir y tratar las líneas de expresión fa-
cial); y en cirugía estética, las mujeres demandan aumento de 
pecho, liposucción y blefaroplastia, a diferencia de los hombres, 
que solicitan liposucciones, blefaroplastia y ginecomastia.

¿Cómo cree que debe ser la relación doctor-paciente?
Por encima de todo ha de existir un trato médico pero cercano 
con los pacientes, escuchando con atención sus inquietudes 
y sus esperanzas, aquello que esperan conseguir sin espe-
cular. Hay que reconducir la visión del paciente cuando esta 
sea irreal, negando la intervención cuando sencillamente no 
conviene a las necesidades reales.
Sin lugar a dudas, el éxito tras una cirugía existirá cuando 
el paciente se sienta feliz no tan solo por haber realizado un 
buen trabajo sino por haber satisfecho sus expectativas. 

DOCTOR EN CIRUGÍA PLÁSTICA Y ESTÉTICA

96 97


