RECOMENDACOES

SEGUIMENTO

I CIRURGIA DE AMBULATORIO

No dia seguinte a cirurgia, a equipa de enfermagem
telefonara para saber do seu estado de satde e para

esclarecer todas as duvidas que ainda possam existir.

CONTACTOS:

Dias uteis (08h as 22h)
Unidade de Cirurgia de Ambulatério - HPV

Tel: 217 548 266

Dias uteis (22h as 08h)
Tel: 925 422 874

Fins de semana e feriados
Tel.: 217 805 000 Ext: 96389

Email:
secretariado.uca2@chln.min-saude.pt

Morada:
Alameda das Linhas de Torres, 117 1769-001 Lisboa
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O QUEEA
HIPERTROFIA

MAMARIA?

A mamoplastia de redugao é a segunda intervengao
cirdrgica mamaria mais frequentemente realizada pela
Cirurgia Plastica e Reconstrutiva.

Os sintomas resultantes da hipertrofia mamaria
raramente desaparecem sem intervencdo cirurgica.

Esta cirurgia tem como finalidade a melhoria
sintomatologia através da redugao do volume mamario,
tentado simultaneamente melhorar a sua forma e
contorno.

CAUSAS E SINTOMAS

Pensa-se que a patofisiologia da hipertrofia mamaria se
deve a uma resposta anormal da mama aos estrogénios
circulantes, causando uma proliferaggo  mamaria
predominantemente de tecido fibroso, gordura e numa
proporg¢ao menor de tecido glandular.

A hipertrofia mamaria é uma doenca que pode dar origem a
sintomas fisico e psicolégicos, nomeadamente dores ao
nivel da coluna cervical, dorsal e lombar, dores de cabeca,
limitacdo das atividades de vida didria e da préatica de
exercito fisico, assim como uma diminuicao da auto-estima
e limitagdo social, especialmente nas mulheres mais jovens.
A Gigantomastia é uma condicao clinica em doentes com
hipertrofia mamaria, definida pela necessidade de excisar
uma quantidade de mama superior a 1800 gramas.

TRATAMENTO CIRURGICO

Estdo descritas diferentes técnicas cirlrgicas de
mamoplastia de redugéo.

De uma forma muita resumida, as técnicas de mamoplastia
de redugdo podem ser divididas de duas formas diferentes:
em funcéo do pediculo vascular que iré nutrir o complexo
areolomamilar (pediculo inferior, superior ou supero-
medial) ou em fungdo do padrdo cicatricial produzido
(cicatrizem T invertido ou cicatriz vertical).

As técnicas utilizadas séo escolhidas pelo cirurgiao plastico
caso a caso, em funcao da forma, volume e ptose maméria
apresentadas por cada doente.

De modo a serem produzidas cicatrizes esteticamente mais
agradaveis, séo realizadas suturas intradérmicas (o fio ndo é
visivel ficando profundamente a pele) com fio sutura
reabsorvivel.

POS-OPERATORIO

Caso sejam utilizados drenos, estes sao usualmente
removidos nas primeiras 72 horas pds-operatérias.

Até a proxima consulta (data e hora a definir pelo cirurgiao)
na consulta externa de Cirurgia Plastica do Hospital de
Santa Maria, deve cumprir as seguintes recomendagdes:
- Dormir com a cabeceira elevada

- Nao sujar nem molhar pensos

- Nao realizar esforcos

- Dormir em decubito dorsal (“de barriga para cima”)

- Cumprir a medicagao prescrita

- Deambulacéo diaria

Comparecer na hora indicada de acordo com o
agendamento da sua cirurgia
Estar em jejum
Trazer exames recentes
Trazer lista de medicamentos que toma
habitualmente
Remover o verniz das unhas/piercings

Comer nem beber nada, nem mesmo dgua a
partir da meia-noite
Trazer objectos de valor




