f‘%‘jtervento al se T \
le 01catnc1 1asc1ate dcdle protesL__; |

_j..,. o i_"’. 8 ‘DI PIER me AMA'I'A

5 e a male -E perlcoloso* :
4 Come & la ‘degenza? |
A" Sono molti gli interro- -
gativ: -riguardo linterven-
;4 10" di ;aumento : del :seno”
’. cui molte - donne, com §: .. . i
| . Testate alle porte, vorreb- . .~ ..; i
“bero sottoporsi.. Sull’argo- ' i}
sopra al muscole grande

L A L £ e

1

‘ mento: tuttavia bisogna da- .
£ ire risposte ed informazio- ' ‘pettorale ‘oppure- pit pro- -
e - ni/precise per non incorre- ' fondamente sotto il. musco-
(G l:e in spiacevoji incidenti - lo pettorale, in altri casi in-
’ / P

- vece la loggia protesica_ ¢
mista (parte sottomuscolo,
parte sottoghlandola)

La scelta dipende: in par-

sﬂlcone sono cancerogene-
tiche? Aumentano;:ciog le-
probablhta di comparsa di -
cancro. della .mammelia? -

,l de31deno d1 eslb_n'e to- .
/Pless, -sfavillanti al ‘sole -
A/Spinge le donne, soprat-
“AULO ;glovani, -:a sottoporsi .
aﬂ»mterventc -dii’ dumento
: del s$eno.; L'mfofmazmne a
X questo proposito, & notevol-
. mentélacunosa ed i impreci-
' sa.s Ecco “alcune: idomande
¢ ,ncorrenu che le ‘pazienti
i sotmpongono durante
. le visite: :dove vengono al--
5 logglate le ‘protesi? L'inter-
Ko
..-vento 2 doloroso?, ¢i sono
____-e'cicatrlm?, le protesi al gel di

'graﬁCI e/o: mammograﬁm -non-ha un post-operatono
./S0N0o* comunque prancablh doloroso, mai perlomeno
.anche“dopo-l'initervento? A «nella mia ca51st1ca persona-
Vei dungue: le risposte: le. le o S

‘:‘protesv‘mammane indipen:- ..
dentemente * dal - ‘materiale *
contenuto nel. loro interno-
;vengono posmonate sotto,-
la gtuandola mammana e

']ungo il berdo inferiore dell'

solco mamr_nano SONOo mini-
me e qua51 1mpercett1b1h

te.dalle diverse: scuole -di -
_’_Doyelinte:;vento @ pOSSlbl-.e; ;penmem, Esaj;te. dal” smgolo'.
e allattare?, i ‘controlli eco™ _caso” clinico.’ 1 operazlone_'

Le c1catnci posizmnate’

areola o nell'ascella, o sul :

Al momento non emstono

lavori sc:1ent1ﬁc1 che dimo-
strino " la . cancerogemcua
del. gel di sﬂlcone che peral-
‘tro;’& . contenuto; ‘dentro la
sacca protesma _pertanto
' I'Operamone pud.esser con-
& snderata sicura a tal prop031-'

to. .
Dopo I‘mtervento é poss:.-

bile allattire co$i come sot--
_toporsi a controlh _periodi-
ci. La.ricerca smennﬁca ha
-fatto*negh ‘ultimi ‘due-anni:

grandi progressi a. proposi-

“to'della- tlpologla di- prote31

Inammana

E513tono oggl infattl delle
protes1 con superficie testu-

rizzata (granulosa) e gel ad

1- '_-.l.

‘alta coesmta in- grado ch

ridurre; sensﬂml nente il ri-’
schio di contrazmne ‘capsu-:
Jlare ‘e altre- comphcazmm bee
Ma i progressi piu interes-
santi’ r1guardano senz'altro
‘la forma delle protesi: ana-

tomlche, a proﬁlo alto; bas-

80,2 goccid, pitt largheé, pitt
'.'-strette, a base ovale o ton-- 5

da. .
“Tutto cid permette di sce-

-'ghere la protesi pil adatta -
. per ciascuna paziente in ba-
se -al tipo’ di terace, allo

spessore del panmcolo adi-

' ‘poso,. all'altezza, alla lar-.
ghezza delle - spalle, alla "
‘grandezza = delle:

areole
mammarie.

Per sottopors1 a]l'opé‘ra-
zione ‘OCCOITONO i 'normah 1

‘esami di routine, l‘mter\;en- |
to viene esegunto in anE:ste.—

sia generale ‘con un glorno

di ricovero; ma esistone’ af- b
“che! chu'urghl che eseguono
T'intervento. in‘anestesia;lo-:

cale con sedazione e: dj’fnis- |

‘sione; gmrnahera. Per’ védes.

re. il seno ‘sgonfio: e nella.’
sua misura definitiva dccor—
re: attendere 20 glorm 1 me--
Se. . g c &5 o, i‘ §
Un'ult1ma annotazmne -~
le protesn mamuiarie .non

scoppiano in aered né altro-

ve, possono invece romper-

si in‘ seguito, ad un trauma
.COsl-come Un’osso o: qua[m--

. a31 altro organo del corpo




