ZvétSeni prsou — augmentace MUDr. Helena Singerova

Touha Zen mit poprsi idealniho tvaru neni poZadavkem soucasnych trendd, ale Ize ji sledovat po celou dobu
vyvoje nasi civilizace. Zenské prsy byly od nepaméti symbolem krasy a
Zenstvi. Jejich tvar, symetrie a velikost mohou vyrazné ovlivnit psychiku
Zeny, zacne-li zena vnimat dle svého nazoru ¢i nazor okoli, néjaké
odchylky €i nedostatky. Tyto problémy se prakticky nedaji fesit jinak nez
chirurgicky. ZvétSeni prsou pomoci implantatd je velmi efektni operaci u
- Zen s nedostatecné vyvinutymi prsy nebo v pfipadé Ubytku tuku a Zlazy
= prsd, jak tomu byva po kojeni nebo zhubnuti. Augmentace je mozné vyuzit
i pfi feSeni stranové asymetrie prst. Tento zakrok je zvlasté v posledni
dobé Casto vyhledavan pro efekt, ktery pomdze zvysit sebevédomi vétsiné
Zen s témito problémy. V soucasné dobé provadime operace zvétSeni
prsou nejcastéji u dvou skupin zen.

Augmentace s fezem v podprsni ryze

Augmentace s areola liftem, s fezem kolem dvorce a s posunem dvorce nahoru

Augmentace s modelaci prsou, jizvy kolem dvorce a pod nim do kotvy

Prvni skupinou jsou Zeny, jejichZ prsni Zlazy jsou nedostate¢né vyvinuty (vétSinou v mladém véku, pfed
téhotenstvim). Zde se jednd vétSinou o malé prsy s pevnou strukturou prsni Zlazy i relativné pevnou a
pruznou kGzi prsu. ZvétSeni prsou v tomto pfipadé byva limitovano pravé koZznim plastém prsu a jeho
schopnosti pfizplsobit se zvétSenému objemu. Pokud je Zlaza plo3né po celém prsu vyvinuta, mizeme
zvazit, zda umistit implantat pfimo pod Zlazu, nebo i pod prsni sval. Pokud je Zlaza mala a jeji hlavni objem
je soustfedén kolem dvorce, je vhodné umistit implantat pod prsni sval. Implantat by mél byt v prsu vzdy kryt
prsni ZI&zou, nikoli pouze kizi. Je-li ZI&za pfili§ mala, musime ke kryti implantatu vyuzit i prsniho svalu.

V tomto pfipadé volime obvykle kruhové neboli sférické implantaty. Zejména pfi umisténi pod prsni sval je
efekt tvarové paméti anatomického implantatu pro tvar prsu minimalni.



DalSi skupinou jsou Zeny, u kterych byla prsni Zlaza vyvinuta dostate¢né, pfi kojeni nékdy az nadmérné a po
skonceni kojeni €i vyraznéjsi vahové redukci doslo i k vyraznému zmensSeni objemu Zlazy (ev. podkozniho
tuku prsu) a nasledné i ke snizenf elasticity kiZe i celkovému povoleni struktury Zlazy. V téchto pfipadech se
jedna vétSinou o doplnéni objemu prsu na velikost, na kterou byly dfive tyto zeny zvyklé. Ve volbé velikosti
zde mame daleko vétSi moznosti a spiSe zalezi na predstavé pacientky. MoZné byva jak pouze mirné
dopInéni objemu, tak pomérné vyrazné zvétSeni prsou. V téchto typl prsou umisténi implantatd pod sval neni
vhodné, protoze prsni sval drzi implantat pfiliS vysoko vzhledem k jiz nize uloZené prsni Zlaze a prsnimu
dvorci (riziko tzv. dvojitého prsu). Pokud je Zldza dostatecné velkd a pIna, je vhodné umisténi implantatu pod
Zl&zu. Je-li v3ak Zl4za mensi a chabé a v horni poloviné prsu prakticky chybi, je vhodné k prekryti implantatu
v horni poloviné prsu pouzit horni polovinu prsniho svalu, kterd se odpreparuje a horni ¢ast implantatu se pod
sval zasune. Dolni €ast prsniho implantatu je pak kryta Zl4zou. Tato metoda je vhodna zejména u Stihlych
pacientek, kde je i velmi tenka vrstva podkoZniho tuku a implantat by zde byl kryty pouze kizi a jeho kontura
by byla dosti vyrazné a nepfirozené znatelna. Pokud jsou vSak prsy pfriliS povolené, je tfeba provést modelaci
prsou s augmentaci dohromady. Pro tyto typy prsou jsou vhodné zejména anatomické implantaty, jejichz
kapkovity tvar Iépe odpovida tvaru téchto prst a diky své tvarové paméti pomaha i tvar prsu udrzovat.

Augmentace - kdy a jak operovat

ZvétSeni prsou — augmentaci lze provést nejdfive v dobé ukoncéeni vyvoje mlécné Zlazy, zhruba od 18-19
let. Po plastice prsou by vSak pacientka nejméné rok neméla planovat téhotenstvi. P¥i téhotenstvi dochazi
vétSinou k vyraznym objemovym zménam a koZzni plast prsu i vazivova struktura Zldzy mohou byt témito
rychle po sobé jdoucimi zménami vaZné a nevratné poSkozeny. Je tfeba upozornit i na to, Ze augmentace
mUzZe v nékterych pfipadech i negativné ovlivnit funkci zlazy pfi kojeni, zejména ohledné tvorby dostateéného
mnozZstvi matefského miéka. Optimalni tedy je feSit velikost a tvar prst az v dobé, kdy jiz Zena neplanuje
dalSi téhotenstvi. Horni vékova hranice je omezena pouze celkovym zdravotnim stavem.

Dale je tfeba zvolit umisténi operacniho fezu, kterym bude implantat do prsu zaveden.

VétSinou vybirame Ffezy v podpazi, kolem dvorce nebo v podprsni ryze.

Rez v podpaii je umistén zhruba na hranici ochlupeni podpazi v délce 2-4 cm. Timto pfistupem Ize zavadét
pouze kulaté implantaty. Jeho vyhodou je, Ze operacnim pfistupem dochazi k minimalnimu zasahu do vlastni
prsni zlazy, zejména pfi umisténi implantatu pod sval. Nevyhodou tohoto pfistupu je obtizné feSeni jakékoli
revize Zlazy Ci implantatu v budoucnu i jakakoli modela¢ni manipulace se Zlazou béhem operace.

Jizva mliZe nékdy vice napadnd a pfi dnes témérF standardnim vyholovani podpaZi u Zen je timto zejména v
letnim &i veCernim spoleCenském oble€eni velmi neZzadouci.

Rez v podprsni ryze nAm umoZiiuje zavést jakykoli implantat. Délka fezu byva 3-5 cm, kvalita jizvy zavisi na
schopnostech hojeni kiiZe. Klady a zapory tohoto pfistupu jsou podobné jako u fezu v podpazi.

Rez kolem dvorce nam umoZiiuje nejvétsi variabilitu pfi umistovani implantati. Rez miizeme vést na horni
poloviné hranice dvorce — vhodné pfi potfebé posunout poklesly dvorec nahoru, nebo na dolni poloviné
dvorce. Chceme-li zmensSit dvorec nebo mirné povoleny kozni plast prsu, je tfeba provést cirkularni fez.
Pokud chceme provést umisténi implantatu pod horni polovinu prsniho svalu, je to mozné pouze timto
pfistupem. Timto pfistupem lIze zavést jakykoli implantat a provést kdykoli pfehlednou revizi implantatu i
Zlazy. Jizva na rozhrani dvorce a kiiZe byva v tomto barevném rozhrani vét$inou nendpadné a jemna,
viditelna pouze pfi odlozeni podprsenky. Jeho nevyhodou je urCity zasah do mlé€né zlazy, i kdyz funkéné
tento rozsahem maly zasah Zlazu prakticky neovlivni. Pfi cirkularnim fezu nebo fezu na horni poloviné dvorce
miZe byt, vétSinou pfechodné&, omezena citlivost dvorce. Volba mista fezu a nasledné jizvy, jejich vyhod a
nevyhod by mél byt rozhodné zvolen aZ po osobni konzultaci s operatérem.

ZvétSeni prsou - popis zakroku

Plastika prsou se provadi v celkové anestesii.

Dle pfedchozi dohody s pacientkou je proveden operacni fez ve zvolené lokalité.

Poté je provedena mobilizace (uvolnéni) prostoru, kam ma byt implantat zaveden, tj. bud pod zlazu nebo pod
prsni sval (Gplné nebo ¢astecné&). Vypreparovany prostor by mél byt takovych rozmér(, aby zde byl implantat
pfesné ulozen. Nesmi byt utlacen ani pfilis volny.

Proto je dileZité volit implantat dle jeho rozmérd, pfiblizné domluveny objem prsu je vZdy spiSe orientaéni.
Pfesné uloZeni implantatu je velmi dllezité pro minimalizaci rizika pfipadnych komplikaci vzniku opouzdfeni.
Po pfesném uloZeni implantatu jsou zavedeny drény, které odvadéji drobné krvaceni a tkarovy sekret.
Nakonec se sesije po jednotlivych vrstvach operacni fez a pfilozi podloZeny elasticky obvaz. Doba provedeni
augmentace se pohybuje obvykle kolem 40-60 minut dle rozsahu operace.
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Pooperaéni pribéh po plastice prsou

Kontrola po augmentaci prsou se provadi druhy den, pokud je priibéh standardni, odstrariuji se drény a
pacientka je propusténa do domaciho oSetfovani. Je nutné védeét, Ze po operaci v celkové anestesii nesmite
48 hodin Fidit auto, po augmentaci byste neméla pohybovat rychle paZzemi po dobu 2 tydnii a proto po tuto
dobu nefidit auto.

Zejména prvni dny po zvétSeni prsou je tfeba dodrzovat klidovy rezim, zejména omezit pohyby hornich
konéetin v ramennim kloubu smérem vzh(ru (aktivuje pohyb prsniho svalu).

Elasticky obvaz se ponechava vétsinou 4-5 dni po operaci, dalsi zplisob fixace, masaze prsou a uzivani
kompresniho elastického pradla ur¢i oSetfujici I€ékaF dle typu a rozsahu operace a stavu hojeni.

Kozni stehy se vétSinou odstranuji 7-10 den po augmentaci, pokud jsou nevstfebatelné, vnitfni stehy se
vstiebavaji nékolik tydn.

Za tvaroveé stabilizované mlzeme prsy pokladat nejdrive za 1-2 mésice po zvétSeni prsou.

Do bézného rezimu se pacientka mliZze vratit pfi nekomplikovaném priib&hu po 10-14 dnech po plastické
operaci prsou. PIna fyzicka zatéz a sportovani jsou mozné asi po 1-2 mésicich dle rozsahu zakroku a stavu
hojeni. Jakmile se jizvy dokonale zahoji, coz je asi mésic po operaci, méli byste jizvy masirovat. Provadéjte
takzvané tlakové maséaze, to znamend, poloZte prst na jizvu, zatlacte na pét az deset sekund a opakujte,
promasirujte timto zplsobem celou jizvu. Jizvy postupné& zméknou a stanou se svétlymi. Masaze vyrazné
urychluji proces hojeni.

Opalovani a pobyt na slunci bez odévu nedoporuéujeme minimalné 1 mésic po operaci, jizva by méla zlstat
chranéné obleCenim Ci plavkami nejméné 3 mésice. Rekonvalescence je vSak individualni a zavisi nejen na
danych schopnostech hojeni kazdého jedince, ale je i odrazem svédomitosti pacienta v dobé pooperacni
péce a rehabilitace.

S odstupem 6-12 mésicl doporuéujeme zahdjit pravidelné kontroly v mamologické poradné dle mista bydlisté
(tyké se zejména pacientek po 30-35 roku véku).

Na kontrolu k operatérovi by se méla pacientka dostavit v budoucnu vzdy, kdyz dojde ke zméné tvaru prsu,
jeho zatvrdnuti, nebo zané&tlivym projeviim. Kontrola je vhodna i po jakémkoli polrazovém zhmoZzdéni prsu k
vylouceni prasknuti implantatu. Rovnéz planujete-li t€hotenstvi nebo pfi zjiSténé gravidité je vhodné prsy a
uloZeni implantatl vysetfit a zkontrolovat.

Rovnéz zhruba po 10 letech po operaci je vhodné i vyrobci implantatd doporu¢ované, navstivit operatéra Ci
jiného plastického chirurga a konzultovat pfipadnou vyménu silikonovych implantatl. Renomovani vyrobci
implantatt dnes jiz davaji doZivotni zaruku na implantaty, ale i tak by se implantaty mély po 10-15 letech
vymenit, nebot ve vnitinim prostfedi prsni Zlazy implantaty podléhaji zménam a opotfebovani.

Komplikace po plastické operaci prsou

Casné komplikace plastik prsou jako jsou krvaceni a infekce jsou dnes minimalizovany b&hem operace a v
pooperacnim pribéhu (drény, podavani antibiotik).

Zvysenou reakci tkani na cizi material omezujeme pouzitim kvalitnich implantatd s texturovanym povrchem,
vhodnou velikosti implantatu a peclivou pooperaéni péci (dostate¢na stabilizace prstl po operaci obvazem a
elastickym pradlem, maséze a sledovani stavu hojeni po operaci).

Presto mlze nékdy dojit ke zvySené reakci tkani na implantat (3-5% operovanych), coZ vede k tvorbé
zesileného vazivového opouzdieni implantatu. Nejcasté&ji to byva do 3 mésicll po augmentaci, ale nékdy
vlivem fady vyvolavacich momentd (zanét zlazy, virézy, zhmoZzdéni po Grazu &i pfi sportu apod.) k tomuto
mUZe dojit i po nékolika letech po zvétSeni prsou. Implantat v tomto opouzdieni — kapsule — je v prsu jako
tuhy ohrani€eny Utvar, ktery i zmeéni tvar prsu a prs je ¢asto na pohmat bolestivy i citlivy.

V téchto pfipadech je tfeba opera¢né toto pouzdro uvolnit a implantat znovu ve Zlaze volné rozprostfit.

Implantaty pro zvétSeni prsou

Snahy doplnit objem prst riznymi materialy miZeme sledovat jiz od poc¢atku 19. stoleti.

Objev, vyvoj a pouziti silikonu v oblasti mediciny po roce 1950 znamenal i zasadni krok ve vyvoji prsnich
implantatt ze silikonového gelu, které byly poprvé pouZity v r. 1962.

Od té doby prosly jak silikonové implantaty, tak i operacni techniky augmentace dlouhym vyvojem.

V soucasné dobé jsou pro zvE&tSeni prsou nejvice pouZivané silikonové gelové implantaty. Silikonovy prsni
implantét je tvofen pouzdrem z polymerové silikonové pryZe s vysokou pruznosti, pevnosti, minimalizovanou
propustnosti, Casovou stabilitou a mimofadné nizkou vzajemnou reakci s zivou tkani.

soucasné dobé je povrch pouzdra tzv. texturovany, tzn. je opatfen pory presné definovanou velikosti a
hloubkou. Tato texturace zajiStuje, Ze sila vazivové fibrosni kapsuly Cili pouzdra, které se vytvafi jako reakce



na pfitomnost implantatu, je minimalni. Tim se snizuje riziko naslednych komplikaci — vzniku zesileného
pouzdra a nasledného stazeni a zatvrdnuti implantatu v prsu s naslednymi tvarovymi zménami a pfipadnou
bolestivosti.

Uvnitf implantatu je silikonovy gel, ktery je slozen pouze z velkych molekul, takze prosakovani gelu pouzdrem
je nemozné. Gel mize strukturou nekohezivni — volné se preléva, nebo kohezivni — gel drzi svij tvar i bez
pouzdra (pouZiva se hlavné u anatomicky tvarovanych implantat().

Silikonové implantaty plnéné silikonovym gelem jsou z estetického hlediska jednoznacné nejlepsi. Implantat
je prirozené mékky, pruzny a svoji konzistenci velmi blizky prsni Zlaze. Plsobi pfirozené na pohled i na
pohmat.

Kromeé silikonového gelu mohou byt implantaty plnény i roztoky. NejCastéji je fysiologicky roztok. Tekutinou
pInény implantat mize plsobit ponékud rusivé, dochazi k pocitu prelévani tekutiny a jakakoli tekutina je
konsistenci zlazy dosti vzdalena. Navic ¢asto dochazi k aniku tekutiny plnici chlopni a tim zmenSeni objemu
implantatu.

Tvaroveé délime implantaty na kulaté — sférické a anatomické, tj. tvarované do kapkovitého tvaru prsu. Déle
jsou implantaty déleny dle vysky profilu, vzajemného poméru vysky a Sifky a samozfejmé celkové hmotnosti
(resp. objemu). Navic kazdy vyrobce ma svoje velikostni fady i tvarové typizované implantaty.

Vybér prsniho implantatu je tfeba vZdy konzultovat s operatérem a respektovat typy implantatd dle jeho
doporuéeni. Dle vyrobcl musime byt pfipraveni i na rozdilné ceny implantatd.

Pouzivam implantaty Polytech (Némecko), Mentor (USA). S implantaty t&chto vyrobcl mame pfi plastikach
prsou dlouholeté dobré zkuSenosti z hlediska kvality i typové nabidky v danych cenovych kategoriich.
Pouzivame i implantaty Polytech - B.lite, PInici material B lite implantatu je soudrzny silikonovy medicinsky
gel a duté borosilikatové mikrosféry, které jsou chemicky vazany na silikonovy gel. Pfitomnost
borosilikatovych mikrokulicek umoZzfuje zna¢né snizeni hmotnosti B lite ve srovnani s konvencnimi prsnimi
implantaty podobného objemu. Implantaty stejného objemu jsou pak asi 0 30 % hmotnostné lehci. Déle
pouzivam implantaty Motiva ergonomix s 3irokou $kélou profilll a objemovych velikosti.

Vlastni zavedeni implantatu pfi plastické operaci prsou provadime v celkové anestesii. Lékar si po domluvé s
pacientkou a podle typu prsi zvoli jeden z nejéastéjSich fezl, kudy bude zaveden implantat: 1) fez na hranici
dvorce 2) fez v podprsni ryze. Implantaty se nejcastéji ukladaji pod zldzu obrazek a), eventualné hloubégji pod
sval prsni obrazek b). Rozhodnuti je v tomto pfipadé na chirurgovi, ktery posuzuje moznosti pfisné
individualné. Po zvétSeni prsou je pacientka jeden den hospitalizovana na naSem oddéleni a dalSich pét dni
doporucujeme klidovy rezim. Poté je mozn& postupnéa zatéz a navrat do bézného pracovniho rytmu. Plnou
zaté7 (sport)doporucéujeme asi 6 az 8 tydnll po augmentaci.

Tyto Udaje vychazeji z b&Zného pooperacniho pribéhu, rekonvalescence je individualni a zavisi nejen na
danych moznostech hojeni kaZzdého jedince, ale je i odrazem svédomitosti pacienta. SpoleCnym zajmem
pacienta a chirurga je pozitivni vysledek plastiky prsou a oboustranna spokojenost. Vzajemna ddvéra a
spoluprace je proto nezbytnym predpokladem.
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