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CIRUGIA PLASTICA BELLVITGE APLICA POR PRIMERA VEZ ESTA TECNICA POCO INVASIVA

Reconstruccion inmediata de
[a mama por via endoscopica

= La reconstruccion parcial de la mama con el
musculo dorsal ancho por via endoscopica re-
presenta una nueva opcion quirdrgica que per-

mite reparar el volumen y la forma afectados
por la intervencién oncolégica en una sola ac-
cién quirdrgica, con muy buenos resultados.

1 Redaccion Barcelona
El Servicio de Cirugfa Plasti-
ca del Hospital Universitario
de Bellvitge ha realizado,
por primera vez en Espafia,
una reconstruccién parcial
de mama utilizando el mus-
culo dorsal ancho por via
endosc()pica. Esta interven-
cién poco invasiva, que has-
ta ahora sélo la habian lleva-
do a cabo tres grupos en el
mundo, representa una nue-
va y mejor opcién para la re-
construccién mamaria in-
mediata por medio de ciru-
gla.

La nueva técnica consiste
en la extraccién del muasculo
dorsal ancho y su posterior
colocacién para el relleno de
la mama en un Unico tiem-
po quirtrgico, por medio de
unas incisiones de menos de
cinco centimetros en la es-
palda.

La via endoscépica, un
abordaje hasta ahora practi-
camente inédito en la ciru-
gia del cdncer de mama,
permite minimizar las cica-
trices, que apenas quedan
visibles en la axila y la parte
posterior de la espalda, y fa-
cilita el proceso de recupe-
racién de la paciente.

Volumen y forma

Con esta intervencién se re-
cupera el volumen vy la for-
ma de la mama después del
defecto creado por la cirugfa
oncoldgica utilizando tejido
de la propia enferma, evi-
tando asi el uso de material
protésico, lo que reduce
complicaciones en caso de
tener que realizar radiotera-
pia u otros tratamientos
complementarios.

La nueva opcién para la
reconstruccién mamaria in-
mediata estd especialmente
indicada en pacientes con

Arriba se aprecia el lugar donde se realizan las incisiones para extraer el mudsculo dorsal ancho y
el drea afectada por la cirugia oncoldgica; abajo, el mdsculo colocado en la zona afectada.

mamas de tamafio pequefio
o mediano y en las cuales se
debe realizar una extirpa-
ci6n parcial de la mama. De
esta manera, evita las secue-
las de una amputacién par-
cial. Ademds, en determina-
dos casos permite ahorrar la
mastectomia en algunas pa-
cientes con mamas peque-
nas.

El Hospital de Bellvitge ha
efectuado hasta ahora tres
intervenciones de este tipo,
desde el pasado mes de oc-
tubre, con resultados pro-
metedores. Las intervencio-
nes han sido realizadas por

Joaquim Mufioz, Josep Ma-
ria Serra y Anna Lépez Oje-
da, del equipo de Cirugia
Plastica que dirige Joan Ma-
ria Vinyals, dentro de la Uni-
dad Funcional de Céancer de
Mama de este centro y el
Instituto Cataldn de Oncolo-
gia (ICO).

Unidad de excelencia

Creada a principios del aflo
1990, la Unidad Funcional
de Cancer de Mama de
Bellvitge y el ICO es la mas
antigua de Espafa y la que
trata mds pacientes en Cata-
lufia, con un millar de pri-

Hospital Universitari de Bellvitge

meras visitas anuales. Estd
integrada por ginecdlogos,
cirujanos plésticos, radilo-
gos, anatomopatélogos, on-
c6logos médicos, oncdlogos
radioterdpicos, enfermeras y
psicooncélogos, todos ellos
especializados en la patolo-
gia mamaria.

En esta unidad se realiza
la reconstruccién inmediata
en el mismo acto operatorio
y sistematicamente a las
mas de 300 pacientes que se
intervienen cada afio, salvo
en casos muy concretos en
que la técnica esté contrain-
dicada por causas médicas.
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Bellvitge reconstruye mamas
con una cirugia poco invasiva

Utiliza tejido de la paciente y minimiza las cicatrices

La Razén

Es la primera vez en
Espafia que se aplica la
cirugia endoscépica en
este tipo de intervencion
y la tercera en el mundo.

Ana Domingo Rakosnik

BARCELONA- Tras tener que su-
frir a una operacion oncoldégica —
para extirpar un tumor-, una
mujer que supera un cdncer de
mama debe, en muchas ocasio-
nes, someterse a una reconstruc-
cién del pecho. Las secuelas,
ademads de psicoldgicas, también
son fisicas. Las cicatrices recuer-
danalapaciente unay otravezla
enfermedadypersistenenunade
las partes del cuerpo mds intimas
yfemeninas. Ahora, el Hospital de
Bellvitge ha dado un paso mas
para que la reconstruccion ma-
maria sea mds segura y menos
visible.

La técnica, pionera en Espana,
consiste en realizar una pequefa
incision en la espalda de la pa-
ciente paraextraer, por viaendos-
copica, parte del musculo dorsal
amplio. «La incisién va de 2,5
centimetrosa5yquedaposterior-
mente muy disimulada con la
propia piel del paciente», explico
ayer el doctor del Servicio de Ci-
rugia Pléstica, Joaquim Mufoz. El
tejido obtenido es implantado
luego enlamamadanadaatravés
deotro pequeno corteen el espal-
da de manera que el pecho recu-
peravolumenyformainmediata-
mente.

Los beneficios de este tipo de
intervencién son mdltiples. Por

Con tejido
del misculo
dorsal de

la paciente,
el pecho
daiiado
recupera

su formay
volumen

unlado, el hecho de utilizar tejido
dela paciente, y no protesis, evita
rechazos o complicaciones posto-
peratorias. Asimismo, al realizarse
mediante la minima incisién po-
sible, larecuperacion dela opera-
da es mads rdpida y las secuelas
fisicas menos agresivas. «Esto es
importante porque mejora el
postoperatorioy facilita el proce-
so posterior de tratamiento del

70

por ciento

m De las mujeres que sufren un
cancer de mama puede
beneficiarse de esta técnica
minimamente invasiva.

céncer, como por ejemplo las se-
siones de radioterapia u otros
tratamientos complementarios»,
explicé Munoz.

De momento, este experto ha
reconstruido tres mamas utilizan-
do esta técnica y los resultados
«son muy satisfactorios». «Traba-
jamos con un grupo de personas
cadavezmadsjévenes, que gracias
aldiagndstico precoz, seles detec-
ta un cancer y que han de vivir
muchos afios con estas conse-
cuencias», apunté Mufioz. Por
este motivo, esta técnica supone
un gran avance y esperanza para
las que han sufrido, sufren o sufri-
ran un cdncer de mama. E1 70 por
ciento de las mujeres afectadas
pueden beneficiarse de ella.

Hospital Universitari de Bellvitge; Hospitals i Centres de Salut




0.JD.: 184890
E.G.M.: 749000

Tarifa (€): 928

Fechas  17/12/2010
Seccion: SUMARIO
Paginas. 2

CREEMOS QUE...

Cancer sin cicatriz
U na de las reivindicaciones mas fundamentadas de

la historia del feminismo ha sido la necesidad de

corregir la influencia del patriarcado en una me-
dicina que tradicionalmente se ha ocupado mas de las
dolencias del hombre que de las que afectan especifica-
mente a la mujer. Con el tiempo, la incorporacion masiva
de la mujer a la profesion médica y la evolucion global
hacia una sociedad mas igualitaria ha ido reduciendo ese
desequilibrio, aunque atin queda espacio por recorrer. En
esta linea se inscriben avances como el presentado ayer
en el hospital de Bellvitge: una técnica endoscopica que
permite reconstruir la mama sin dejar una gran cicatriz
en la espalda de las pacientes de cancer. Este hospital
barcelonés es también pionero en el protocolo para exten-
der a todas sus pacientes la reconstruccion inmediata de
la mama. Se trata, como afirman los cirujanos, de minimi-
zar el impacto que este tipo de operacion tiene en la vida
de las mujeres.

Hospital Universitari de Bellvitge; Salut; Sanitat
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Bellvitge estrena una técnica endoscopica para reconstruir la mama

Cancer sin cicatriz

ANA MACPHERSON
Barcelona

na de las vias de recons-
truccién con mejores re-
sultados en la mama y

que mejor responden tras los tra-
tamientos de quimioterapia y ra-
dioterapia es el que rellena el pe-
cho operado con un musculo de
la espalda. Pero tiene un gran in-
conveniente: una cicatriz en la es-
palda de 25 o 30 puntos. Tan
estigmatizante casi como si estu-
viera en la propia mama. En la
unidad de céancer de mama del
hospital de Bellvitge han empeza-
do a hacerlas con endoscopia, y
asi sortear la cicatriz, que se redu-
ce a 2,5 centimetros “a la altura
del michelin”, describe el ciruja-
no que ha puesto en marcha esta
préctica, Joaquim Mufioz.

Son pioneros en Espafia y los
terceros en Europa en usar esta
via reconstructiva y ya han opera-
do a tres mujeres. “Queremos
que paulatinamente todas las re-

EL AVANCE

La nueva técnica
quirdrgica evita
una gran cicatriz
en la espalda

construcciones con este muscu-
lo, el dorsal ancho, se hagan con
endoscopia”, afirma Josep Maria
Serra, responsable de cirugia
plastica de mama del hospital.
En este centro, el cancer de ma-
ma se trata en una unidad multi-
disciplinar que incluye oncdlo-
gos, ginecdlogos y plasticos. Por
eso han logrado que en la prime-
ra visita en la que se le plantea a
la mujer con céncer de mama
que se ha de operar, también esté
el cirujano plastico para hablar

EXPOSICIONES
DE ARTE

de como lo haran y cémo puede
quedar. Y por eso también casi el
cien por cien de las mujeres que
han de ser intervenidas salen del
quir6fano sin el tumor y con sus
dos pechos, tanto si su céncer se
hallevado por delante toda la ma-
ma o parte de ella.

La mayoria de los 400 o 500
nuevos casos que atienden cada
afo se solucionan sin tener que
reconstruir o suplir nada. “La ci-
rugia oncoplastica, la que incluye
técnicas de cirugia estética para
solucionar la extirpacién de tu-

Cuidados
estéticos sin
miedo

=La quimioterapia y la
radioterapia provocan
una amplia lista de pro-
blemas estéticos ademas
de la pérdida del cabello.
Una firma de cosmética,
Natura Bissé, lleva dos
afios estudiando el efecto
de los cosméticos en las
mujeres en tratamiento
oncoldgico para descar-
tar que puedan perjudi-
car. También da cursos
para preparar a profesio-
nales de estética en el
cuidado de estas mujeres.
Sin miedo. “Practicamen-
te todos los tratamientos
de la piel, salvo los exfo-
liantes, se pueden utili-
zar sin peligro alguno”,
indica Begofa Sanjian,
directora de formacién
de la firma. “La piel se
descama, se seca mucho
y a la vez puede aparecer
acné o vellosidad, por eso
el tratamiento estético y
de hidratacién ha de ser
muy personalizado”. Lo
que mas se necesita, hi-
dratacion, proteccion
solar “y un lugar donde
tratar las preocupaciones
estéticas nuevas con nor-
malidad”.

mores, permite esos resultados”,
asegura Joan Maria Vinyals, res-
ponsable de la cirugia plastica de
Bellvitge.

Este tipo de cirugia endoscopi-
casolo estd indicada cuando el tu-
mor que se extrae afecta a la zo-
na exterior y superior de la ma-
ma. La principal ventaja de usar
el musculo dorsal ancho es que el
relleno de la mama es un tejido
vivo propio (se desprende de la
espalday se queda conectado por
la axila hasta su nueva posicion).
No hay rechazo y la recupera-
cidn es mas facil. “La otra opcién
en estos casos es una protesis,
con muy buenos resultados estéti-
cos, pero con grave riesgo de fra-
casoy reoperacion tras la radiote-
rapia”, indica Joaquim Mufioz.
“La radiaciéon provoca proble-
mas en el 25% de las protesis”.

En el quiréfano, primero ex-
traen la parte de mama afectada
y abren unos centimetros en la
axila para controlar ganglios.
Otra incisién en el costado, de
dos o tres centimetros, permite
operar con aparatos de endosco-
pia y separar el musculo dorsal
ancho. Por la abertura de la axila
se saca el musculo que queda su-
jeto por la parte superior, y lo pre-
paran para adaptarlo a la necesi-
dad de la mama recortada. A tra-
vés de la axila, el musculo pasa
bajo la piel hasta la mama. Que-
dan dos pequenas cicatrices.

;Y la ausencia del dorsal? “La
naturaleza hace estos regalos”, in-
dica Joan Maria Vinyals. “No ha-
ce falta mas que si eres escalado-
ra o nadadora profesional”.

De las tres pacientes operadas
con endoscopia, dos habian he-
cho quimioterapia previa para re-
ducir su tumor y asi necesitar la
minima pérdida de su pecho.

En Bellvitge son pioneros tam-
bién en extender a todas sus pa-
cientes la reconstruccién inme-
diata, en la misma operacion. “Se
trata de evitar la falta del pecho y
minimizar el impacto en su vi-
da”, dicen los cirujanos. “Una de
las operadas ahora es una joven
de 30 afios con una larga vida por
delante que intentamos que sea
lo méds completa posible”.e

Sin salir del quirdfano

Reconstruccién de la mama con cirugia endoscépica en la misma intervencién
en la que se ha extirpado el tumor

P —

Se extrae el tumor y el tejido cercano

Esta intervencion
sélo es posible para
reconstruir la zona
del pecho marcada
en color blanco

D

A continuacion, practican una pequefia
incision en la axila para sacar los ganglios
centinela (comprobar si estan afectados

y extraer mas ganglios si es preciso) y

3 anglios Incision
se practica otra incisién de 2,5 cm en N, en la axila
o —
el costado, a la altura de las tltimas
costillas, por donde operaran con
endoscopia para cortar el muisculo Musculo
dorsal ancho dorsal
ancho
“'

. .
RELTTTTL

D

Por la incisién de la axila extraen
el musculo, para darle la forma y el

" -_—

volumen que necesitara en la mama, N

donde suplird la parte extirpada Ier:1CIesllon
costado

/&
D

Sin seccionar el mdsculo de la zona axilar, se inserta en la mama bajo la piel,
sin mas incisiones, ya recortado y con la forma requerida. Al terminar la
intervencion, la paciente tiene su mama reconstruida, semejante a la otra

y sélo dos pequefias cicatrices en la cintura y la axila

FUENTE: Hospital de Bellvitge Josep Ramos Rocarols/LA VANGUARDIA

Hospital Universitari de Bellvitge; Hospitals i Centres de Salut; Salut; Sanitat
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Nuria de Gispert
PRESIDENTA DEL PARLAMENT

Nuria de Gispert, abogada,

histérica dirigente de UDC
y consellera en la etapa de gobier-
no de Jordi Pujol, es desde ayer
la primera mujer
que preside el Parla-
ment, elegida con
los votos de CiU y
con apoyos de PSC
y PP. PAGINA 16

Joaquim Muiioz
CIRUJANO

El hospital de Bellvitge es

pionero en aplicar una téc-
nica endoscépica para recons-
truir la mama tras la quimiotera-
pia y la radiotera-
pia. Joaquim Nufloz
forma parte del equi-
po que ha puesto en
practica esta técni-
ca. PAGINA 32

José Manuel Blecua
PRESIDENTE DE LA RAE

Hijo y hermano de fil6lo-

gos, el destacado catedrati-
co de Lengua Espaiiola José Ma-
nuel Blecua (71) es el flamente di-
rector electo de la
RAE, y recoge el tes-
tigo del largo y proli-
fico mandato de Vic-
tor Garcia de la Con-
cha. PAGINA 42

Manel Adell

DIRECTOR GENERAL DE DESIGUAL

La firma de moda Desigual,

cuyo director general es
Manel Adell, ha recibido el XI
Prix Pyrénées que otorga la Ca-
mara de Comercio
Francesa en Barcelo-
na, en reconocimien-
to a su calidad y
apuesta por el mer-
cado francés. PAG. 79

Laurent Gbagbo

PRESIDENTE DE COSTA DE MARFIL

Derrotado en las eleccio-

nes, Gbagbo se resiste a de-
jar el poder y acosa con tropas
del ejército a su rival, Alassane
Ouattara -protegi-
do por soldados de
la ONU-y sus parti-
darios, poniendo en
serio peligro el pro-
ceso de paz. PAG. 6

Hospital Universitari de Bellvitge
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SANITAT
Bellvitge estrena
técnica per fer de
nou una mama

L'Hospital de Bellvitge ha es-
trenat una tecnica que per-
met reconstruir lamama
d'una malalta de cancer amb
el seu propi teixit, extret via
endoscopia, que redueix les
complicacions en el postope-
ratori i problemes de rebuig.
Ja s'hi han fet tres operacions
“amb resultats satisfactoris”,
segons el centre. @ REDACCIO

Hospital Universitari de Bellvitge; Hospitals i Centres de Salut; Salut
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SANITAT

Bellvitge estrena
técnica per fer de
nou una mama

L'Hospital de Bellvitge ha es-
trenat una técnica que per-
met reconstruir la mama
d'una malalta de cancer amb
el seu propi teixit, extret via
endoscopia, que redueix les
complicacions en el postope-
ratori i problemes de rebuig.
Ja s'hi han fet tres operacions
“amb resultats satisfactoris”,
segons el centre. @ REDACCIO

Hospital Universitari de Bellvitge; Hospitals i Centres de Salut; Salut
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Un miembro del equipo médico presentando ayer la técnica que han utilizado, pionera en Espafia. 5. cazorLa/acN

Bellvitge reconstruye la
mama de una enferr_na dge
cancer con menos cicatriz

Facilita el postoperatorioy
deja menos secuelas estéti-
cas. El Hospital de Bellvitge ha
estrenado una nueva técnica
que permite reconstruirlama-
ma de una enferma de cadncer
con su propio tejido, extraido
mediante via endoscdpica, de
manera que se reducen las

complicaciones en el postope-
ratorio, los problemas de re-
chazoy deja menos cicatrices.

Elresponsable delas inter-
venciones, Joaquim Muhoz,
explicé ayer que ya se han lle-
vado a cabo tres operaciones
«conresultados muy satisfac-
torios» de este sistema, que es

pionero en Espanay que es
la cuartavez que selleva a ca-
bo en el mundo. «La gran no-
vedad de la técnica es que se
extrae el tejido mediante una
endoscopia», relaté Mufioz.
Hasta ahora se habia hecho «a
cielo abierto, lo que dejaunas
importantes cicatrices en los
pacientes». Antes de esta téc-
nica, «muchos de ellos, des-
pués del proceso oncolégico,
nos habian pedido que les re-
comenddsemos un lugar don-
dehacerse un tatuaje para di-
simular la cicatriz», reconocio.

Hospital Universitari de Bellvitge
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