mente sposato -
‘con una donna
‘meravigliosa - da .
.35 anni. Mia mo-
- glie non ha il co-
raggio di esterna-
‘re il suo cruccio
perché ~ dice:
«Cosa mi metto a
fare a 60 annib»: 1l |
| ‘stio" «cruccio» &
dunque la pan- :
" cia, non grossa perd, ma calata pen-
dente, anche il peso la preoccupd
| :po’, si pud fare qualcosacon la;chi-
rurgia plastica o con altri. metodi?

caduta di peso & automitica? La-
}panc1a sipuod rlformare? C.D.Roma.:

. '+ 1l peso corporeo @ Iegaro G
:'ton che noi tutti conosciamo:-abi
dini alimentari, fattori eredd €0

: s_funzmm elo patologie di vario tipo
ed origine, attivita fisica. La chirur-
gm plastica non interviene in nessu-

“na di’ queste condizioni, pertanto il
[paziente obeso deve essere valutato

innanzituito da un internista, poi  da

un dietologo, eventualmenre da un-

\ endocrmologo

"1l ruolo del chirurgo plasm?o nel

. trattamento dell'obesita & quello di
compendmre la dieta mediante l'a-
sportazione di masse adipose localiz-
zate ma soprattutto quello di trattar-
ne gli esiti: come ad esempio le grosse
flaccidita addominali e delle cosce 0
‘mammarie post calo ponderale.

. L'addome pendulo (flaccido) al qua-

«lé mi sembra voglia riferirsi il lettore
‘pud essere corretto, ove.ci sia la giu-
sta indicazione mediante addomi-

=

oﬁlast:ca. :

estesama puo in genere essere conte-

nuta all'interno dello slip. In alcuni’

casi quando la componente in ecces-
so & quasi solo adiposa, in soggetti
giovani con buone proprieia elasti-

che della cute, ¢ possibile ridurre la-
globosita addominale con la sola li
‘podspirazione, sfruttando entro certi-
limiti le capacita. rerratnlz della pel

le.
Quesro secondo tipo di mtervento

puo essere eseguito in anestesia gene- -\

rale o locale con seddzione, la dimis-- | due o tre ore, il bendaggio elastico;

sione avviene in giornata.
Gli accumuli adiposi di origine ge-

nefica una volta asportati raramente |
" si riformano, quelli di ongme pura-

mente alimentare (es. soggejti obesi)

tendono a riformarsi solo in caso di .

importanti aumenti ponderali e co-

munque sempre in misura parz:ale e:

degeriza e mene'eﬁen‘uat in-aneste- -
" |sia generale, la. c:catnce pub:ca el
‘tuzionali, eventuale presenza di di-.

'_naretlgfas.fds tomandibolare m
diantela llpoasp:razwne della: regw-

Oppure
06/ 6?588247

Lmtervento constsre, | “reversi
emphﬁmndo il problema, nell'a- -
portazione chirurgica.del grasso. e
- Soprattuito- della "pelle in “eccesso; o
noltre nel-ripristin6 del tonodella | ch
< parete addominale; muscolare quan-."|- '
| ‘da questa si sia mdeba{tm d:f]‘usa— i
. mente. oppure abb:a ced 1£0"in.uno o

plipunti;” e

ne, eseguita con cannule sottilissime

(2 millimetri) che consentono di mo- .

dellare‘la: regione del collo e di ‘evi-'
denziare l'arco e l’angolo della man-
dibola. Nei. pazienti-in: cui oltre ad

. un eccesso diadipe i rileviancheun |
.importante eccesso e ﬂacc:ﬂ:ta della
- cute & necessario associgre un hﬁmg

La l:poasp;mzmne del collo si ese-

, gue in anestesia locale con lieve seda-

zione, 'la _dimissione. avviene ‘dopo

viene rimosso in terza giornata, il
gonfioreéle ecchtmos; si nsalvono in .
7- IOglomx. . :

Per la comspondenza scrivere a Il

Tempo piazza Colonna 366, Roma.
telefonare  al -numero




