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Objetivo

Identificar alteragcdes ndo usuais em
expansores mamarios de duplo lumen
utilizados em reconstrugdes mamarias
de pacientes submetidas a mastectomia
para tratamento de cancer de mama. O
objetivo do trabalho consiste em estudar
este grupo através do uso da ressonancia
nuclear magnética (RNM) de mama, a
fim de avaliar a presenca dessas altera-
¢Oes e descrevé-las.

Método

Os dados foram coletados da expe-
riéncia pessoal da clinica privada da
autora, na cidade de Brasilia-DF, entre
abril de 2005 e marco de 2011, em
conjunto com a clinica de radiologia
de imagens médicas - IMEB. Foi reali-
zado um levantamento retrospectivo de
todas as pacientes submetidas a recons-
trugdo mamaria imediata ou tardia com
expansor de mama de duplo lumen e
que foram submetidas a RNM no pe-
riodo estudado. O resultado de cada
uma das RNM foi analisado com obje-
tivo de avaliar a presenca de alteracdes
consideradas “ndo usuais” pela baixa
frequéncia em que sdo encontradas na
literatura apds cirurgias de reconstru¢ao
das mamas. Foram incluidas nesse
estudo as pacientes que apresentaram
essas alteracdes descritas acima, perfa-
zendo uma série de casos.

Resultados

Cento ¢ cinquenta e seis pacientes
foram submetidas a reconstrucdo de
mama com colocagao de expansor de
duplo Iimen, das quais 35 foram bila-
terais, totalizando 191 casos de inclusao
dessetipodeexpansor. Dos 1 56pacientes,
67 (42,9%) realizaram RNM, o que
corresponde a 88 (56%) expansores

avaliados. Encontramos alteragdes em
6 pacientes estudados, sendo diagnosti-
cados 7 casos onde houve descontinui-
dade da capsula interna do expansor e
extravazamento do contetido salino para
dentro do compartimento de silicone.
Caso 1 K.B.G, 39 anos, diagnostico de
carcinoma ductal infiltrante. Submetida,
em agosto de 2006, a mastectomia total
esquerda com reconstrucdo imediata
com expansor de duplo limen Becker
50® 400 ml, no plano retropeitoral. Foi
realizada expansdo com um total de
200 ml de solucdo salina com inicio
15 dias apos cirurgia ¢ sessdes sema-
nais subsequentes de expansao. Nao se
submeteu a tratamento adjuvante. Nao
apresentou alteragdes clinicas no acom-
panhamento pos-operatério. O diagnos-
tico da ruptura da capsula interna do
expansor foi um achado acidental na
realizagdo da RNM. Nio realizou troca
de expansor até o presente momento.
G.M.V, 45 anos, diagnoéstico de carci-
noma ductal infiltrante. Submetida, em
dezembro de 2006, a mastectomia total
esquerda com reconstrugcdo imediata
com expansor de duplo limen Becker
50® 400 ml, no plano retropeitoral. Foi
realizada expansdo com um total de
280 ml de solugao salina com inicio 15
dias apos cirurgia ¢ sessdes semanais
subsequentes de expansdo. Realizou
quimioterapia adjuvante. Nao apresen-
tou alteragdes clinicas no acompanha-
mento poés-operatdrio. O diagndstico da
ruptura da capsula interna do expansor
foi feito por RNM realizada durante
acompanhamento da doenga. Nio rea-
lizou troca do expandor até o presente
momento. V.M, 49 anos, diagnostico
de carcinoma ductal infiltrante. Subme-
tida, em junho de 2009, a mastectomia
total bilateral em tempos diferentes,

com reconstrugdo tardia a esquerda e
imediataadireitacom expansorde duplo
lamen Becker 50® 300 ml, no plano re-
tropeitoral. Foi realizada expansdo com
um total de 200 ml a direita e 180 ml a
esquerda de solucdo salina com inicio
15 dias ap0s cirurgia e sessdes semanais
subsequentes de expansdo. Nao realizou
tratamento adjuvante. Evoluiu no pos-
-operatorio tardio com dor em mama
esquerda, sendo realizada RNM para
investigacdo e diagnosticada ruptura da
capsula interna do expansor esquerdo,
ocorrendo mistura do componente sa-
lino ao gel de silicone, entretanto sem
relagdo com o quadro algico apresen-
tado. Submeteu-se a troca dos expan-
sores por proteses em janeiro de 2012.

Concluao

Areconstru¢cdo de mama com expan-
sores de duplo limen ¢é considerada
uma excelente opg¢ao em casos de mas-
tectomias poupadoras de pele e em
pacientes que ndo aceitem cicatrizes
em outras regides do corpo. Em geral,
em doentes sintomaticos, apos imagem
convencional, a RNM sem contraste é
recomendada para confirmar ou excluir
a ruptura, porém nao ¢ recomendada
para a triagem de ruptura do implante
em pacientes assintomaticos. Em pa-
cientes submetidos a reconstru¢do ma-
maria, a RNM com contraste pode ser
indicada para avaliar o parénquima das
mamas. As alteragdes apresentadas
neste trabalho foram destacadas como
achados ndo usuais em expansores de
duplo limen, podendo ser sintomaticas
ou, muitas vezes, passarem desperce-
bidas, tendo a RNM como exame padrao
ouro para diagnostico e caracterizacio
dessas alteragoes.
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