HN" ARTIGO ORIGINAL

Tratamento da regiao pubiana na abdominoplastia de
pacientes apods grande perda ponderal

Pubic region’s treatment in abdominoplasty of patients with great loss of weight
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RESUMO

Introducdo: Com base na angustia dos pacientes com grande perda ponderal em relagéo ac
seu corpo, desenvolvemos uma nova tatica para tratamento da ptose da regido pubiana
Objetivos: Demonstrar tatica cirlrgica para tratamento da regiao pubiana de pacientes com
grande perda ponderal e ptose importante dessa regi&todo: Faz-se a marcagao
convencional da abdominoplastia com inciséo pubiana mais baixa, a 5 cm da farcula vulvar,
tracionando-se a pele para cima. Realiza-se a fixagdo mais cranial da fascia de Scarpa ne
aponeurose com pontos simétricos em “U”, apds seu descolamento, observando-se
imediata melhora do aspecto dessa redgiasultados: Obtivemos satisfacdo de 100%

entre os pacientes, por conseguirmos melhorar o aspecto da regido pubiana sem aumenta
acicatriz resultante e realizar uma retirada efetiva da redundancia de pele e de tecido celular
subcutaneoConclusédo:Trata-se de uma nova solucao para melhora da regido pubiana e
do contorno corporal dos pacientes pos grande perda ponderal, apresentando baixa
morbidade, sendo pouco invasiva, de facil execugdo e de resultados agradaveis, com
nenhuma cicatriz adicional ao paciente.

Descritores:Pubis/cirurgia. Cirurgia plastica/métodos. Abdome/cirurgia.

SUMMARY

Introduction: Thinking about the affliction of the patients with great weight loss because
of their bodies, we developed a new procedure to treat the pubic area in these patients.
Objectives: To describe a new way to treat the pubic area in patients with great loss of
weight with an important pubic ptosidlethods: The incision of the abdominoplasty is
performed a little bit lower in the pubic region, about 5cm from the vulvar fissure with the
skin pulled up. Then, the Scarpa fascia is fixed more cranial in the aponeurosis after its
undermining, with symmetric nots. You can see a greatimprovementin this region as soon
as you treat itResults:We had an 100% satisfaction range among our patients, once we
could improve substantially the looking of this region without increasing the size of the
scar, and could also make an effective resection of the excess of skin and fat tissue.
Conclusion: This is a new solution to treat the ptotic pubic region in patients with great
loss of weight, improving their body contour. It showed to be a low morbidity technique,
easy to performed, less invasive, giving great results and with no additional scars for the
patient.

Descriptors: Pubic bone/surgery. Plastic surgery/methods. Abdomen/surgery.
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Tratamento da regido pubiana na abdominoplastia pés-grande perda ponderal

INTRODUCAO Consiste em uma pequena modificacdo na técnica de
abdominoplastia convencional, realizando-se a marcacgéo da
O estilo de vida ocidental moderno e o ritmo de vidaincisédo naregido pubica mais inferiormente, a5 cm daflrcula
acelerado trouxe consigo um aumento significativo da incivulvar, tracionando-se a pele cranialmente (Figura 2). A
déncia de obesidade na populagdo em geral. No entantojrecisdo no subcutaneo é realizada no sentido caudal, para que
preocupagédo com a morbidade que a acompanha e o deséiaja maior resseccao de tecido celular subcutaneo nessa area.
volvimento de novas técnicas para emagrecimento vérkaz-se, entao, o descolamento da fascia de Scarpa (Figura 3)
proporcionando o surgimento de uma quantidade crescenp®r cerca de 2 cm caudalmente, fixando-a na aponeurose numa
de pacientes que apresentaram grande perda ponderal. regido mais cranial com pontos em “U” simétricos (Figura 4),
Esses pacientes geralmente apresentam uma angustiam nylon 3-0, observando-se imediatamente uma melhora
importante em relagéo as deformidades no contorno corp@ignificativa do aspecto dessa regiéo.
ral que surgem ap6s tamanha perda ponderal, e que, mesmo
apos inlmeras cirurgias plasticas, algumas vezes nao con- RESULTADOS
seguem alcancar resultado satisfatorio em alguns aspectos.

Pensando nisso, desenvolvemos uma nova tatica para pentre todos os pacientes que receberam o tratamento
melhora da importante ptose da regido pubiana apresentagg regiso pubiana com a técnica descrita, obtivemos indice
por alguns desses pacientes, que, diferentemente do que&esatisfacio de 100%, uma vez que conseguimos melhorar
encontra na literatura, € de facil execugdo e ndo causfaspecto dessa regido sem aumentar a cicatriz resultante, e
nenhum aumento na cicatriz final de abdominoplastia, resulreglizar uma efetiva retirada da redundancia de pele e de

tando em aspecto bastante satisfatério e natural. tecido celular subcutaneo (Figuras 5 e 6). Assim, possibili-
tamos ao paciente um contorno corporal significativamente
METODO mais agradavel, especialmente em relagdo a genitalia e a

regido pubiana. Eles relatam um sentimento maior de
A realizacao desse trabalho foi aprovada pela Comissa@utoconfianca e elevacéo da auto-estima, melhorandoinclu-

de Etica do Hospital Geral de Goiania. sive seus relacionamentos interpessoais.
A téatica descrita a seguir foi desenvolvida pela equipe de
Cirurgia Plastica do Hospital Geral de Goiania e foi utilizadaem DISCUSSAO

30 pacientes que haviam apresentado grande perda ponderal,
resultando, entre outras deformidades, em ptose importante O paciente que apresentou grande perda ponderal mui-
da regido pubiana (Figura 1). Desses pacientes, 28 (93,3%gs vezes ndo consegue aceitar seu préprio corpo, passan-
eram do sexo feminino e 2 (6,7%) do sexo masculino, cordo, dessa forma, a apresentar uma angustia constante em
idades entre 28 e 60 anos. O trabalho foi desenvolvido entrelacdo as grandes deformidades que podem vir a surgir com
janeiro de 2007 e junho de 2008. 0 emagrecimento. Com base nesse aspecto e na dificuldade
Trata-se uma tatica simples e de facil execugdo, mas quie encontrar, na literatura, solugdes que possibilitem resul-
trouxe um beneficio importante no resultado final da cirurgiatados agradaveis para essa regido sem aumento da cicatriz

Figura 1 - Pré-operatério de paciente com perda
de 40 kg, evidenciando ptose importante da regido Figura 2 - Detalhe da marcacéo da cirurgia, com inciséo a 5 cm
pubiana e abdome em avental. da rima vulvar, tracionando-se o pubis cranialmente.
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Figura 3 - Detalhe da regido pubiana, evidenciando com a
marcacao a regido da fascia de Scarpa a ser descolada.

Figura 4 - Ponto em “U” entre a fascia de Scarpa e a aponeurose,

fixando aquela numa posigao mais cranial.

Figura 5 - Pds-operatorio imediato, evidenciando melhora
significativa da ptose da regido pubiana.

resultante, desenvolvemos essa nova tatica de tratamento
daregido pubiana. Ela deve ser executada, de preferéncia, no
ato da dermolipectomia abdominal. Conseguimos, assim,1:
devolver ao paciente um contato visual com sua genitalia e

uma melhoria significativa nos resultados de abdomino- 5
plastia, dando nossa contribuicdo a outros trabalhos que

propuseram técnicas para melhoria do contorno corporal 3

4.
CONCLUSAO

A tatica descrita para tratamento da ptose de regido
pubiana vem como uma nova solucédo e opc¢ao satisfatoria
para melhora do contorno corporal dos pacientes que apreé.
sentaram perda importante de peso. Demonstrou ser uma
opgao de baixa morbidade, pouco invasiva, de facil execugao,
e de resultados muito satisfatérios, sem nenhuma cicatriz
adicional ao paciente.

Correspondéncia para: Gisele Amorim Zanato de Araujo

Figura 6 - P6s-operatério de 3 meses, mostrando corre¢éo

completa da ptose da regido pubiana, com aspecto natural e sem

cicatrizes adicionais & abdominoplastia convencional.
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