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DOCUMENT DEL CONSENTIMENT INFORMAT

LIPOESTRUCTURA MAMARIA
................................................................................... NOmM. HC.....ooviniiiiinininnnns
(nom i cognoms del pacient)
de..cooviniinnnn... anys, amb DNI nim. .............cceeivienennn.. idomicili @.c.eeeeieiiniiniiinnennnnnn..

................................................................................................. de ............ anys,
(nom i cognoms del representant legal, familiar o persona vinculada de fet)
amb domicili @ ..ouvieniiirii i e iDNINOmM. ...oooviiiiiniininn,
enqualitat de ....evvvviiiiiiiiiiiiii i o =
(representant legal, familiar o propparent) (nom i cognoms del / de la pacient)
DECLARO
(O U= e o Tt o] o - PN m’ha explicat que

(nom i cognoms del facultatiu que proporciona la informacio)

és necessari/convenient en la meva situacio realitzar una lipoestructura mamaria.

INFORMACIO GENERAL

Es la utilitzacié grassa del propi greix d’una persona que es mobilitza d’una zona del cos a la mama per

tal de millorar-ne el volum, el contorn o la textura i la qualitat cutania de la mama. Es traspassa de les

zones on aquesta persona té greix abundant (habitualment abdomen, cuixa...) a una area deficitaria.

La lipoestructura mamaria és una operacio quirdrgica destinada a augmentar el volum de les mames

per una série de motius:

Per millorar el contorn corporal de la dona, la qual, per raons personals raonables, considera

massa petita la mida del seu pit.
Per corregir una pérdua de volum mamari després de |’embaras.

Per equilibrar la mida de les mames quan existeix una diferéncia significativa entre si.

Com a tecnica reconstructiva en determinades situacions que impliquen un deficit de teixit

mamari.

La forma i la mida de les mames previes a la cirurgia poden influir tant en el tractament recomanat

com en el resultat final. Si les mames no tenen la mateixa mida o forma abans de la cirurgia, és poc

probable que després siguin completament simétriques.
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El greix s’extreu de la zona donant mitjancant liposuccié amb una canula a través de petites incisions
i se sotmet a una preparacio especifica (rentat, filtracio i/o centrifugat) prévia a la reinfiltracio a la
zona desitjada mitjancant agulles especifiques. Es pot fer utilitzant anestésia local, una sedaci6é o

anestésia general; dependra de les caracteristiques del pacient i de I’extensié del procediment.

En Uaplicacié a les mames, aquesta técnica és relativament nova, amb un Us continuat cada vegada
més estes des del 2009. Com que el greix transferit pot fer-se ferm i causar embalums o noduls, pot
ser necessari fer estudis radiologics (ecografies, mamografies o RMN) per assegurar que aquests bonys
son deguts al procediment i no a una altra patologia. Es també possible que la duresa pugui fer més
dificil que voste o el seu metge examinin la mama. InclUs pot ser necessaria una biopsia si existis
alguna preocupacio per troballes anormals en les proves d’imatge. Pero no existeix cap rad per creure

que els procediments de la transferencia de greix puguin causar cancer de mama.

ALTERNATIVES DE TRACTAMENT

Les formes alternatives de maneig poden consistir a no tractar les arees de déficit de teixit gras o en
la realitzacio d’altres procediments reconstructius que transfereixen el greix de [’organisme (penjall),

que també té riscos i complicacions potencials.

POSSIBLES CONSEQUENCIES

Ja que part del greix perd el volum durant un cert temps, el seu cirurgia decidira la quantitat que cal
injectar-ne per assolir el resultat final que es desitja. Durant unes setmanes, la quantitat de greix
transferit disminuira en un percentatge variable. A vegades es necessitara transferir més greix en

operacions afegides per aconseguir els resultats desitjats.

RISCOS, MOLESTIES | EFECTES SECUNDARIS POSSIBLES
Tot i ’adequada eleccié de la técnica i d’una realitzacié correcta, es poden presentar efectes
indesitjables, tant els comuns derivats de qualsevol intervencio, que poden afectar tots els organs i

sistemes, com altres d’especifics d’aquest procediment, com son:

Cicatrius. Tots els procediments invasius deixen cicatrius, algunes més visibles que altres. Encara que
les incisions siguin minimes i s’esperi una bona cicatritzacid, pot passar que apareguin cicatrius
anormals tant en la pell com en els teixits més profunds. Les cicatrius poden ser poc estetiques i de

coloracio diferent del de la pell circumdant.
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Sagnat. Es possible, encara que inusual, experimentar un episodi de sagnat durant o després d’aquest
procediment. Si escau, pot requerir tractament urgent per drenar la sang acumulada (hematoma). Deu
dies abans del procediment, no prengui medicacié que dilueixi la sang, com ara aspirina o
antiinflamatoris no esteroides (el paracetamol és acceptable), ja que poden contribuir a un major risc
de sagnat o d’hematomes. Cal dir al seu cirurgia si esta prenent algun d’aquests medicaments abans

de deixar de prendre’ls.

Oleomes. Com a conseqiiéncia de necrosi parcial del teixit gras transferit, es poden formar
col-leccions de liquid olids resultant del greix liquat. Generalment es tracta drenant el liquid aspirant-

lo amb una agulla.

Seroma. Encara que és poc freqiient, pot aparéixer una acumulacié de liquid en el lloc on el greix va

ser extret. Es tracta generalment drenant el liquid aspirant-lo amb una agulla.

Infeccié. Es inusual després d’aquest procediment. Si hi ha una infecci6, pot ser necessari un

tractament addicional, incloent ’administracié d’antibiotics o cirurgia.

Canvis en la sensibilitat del mugré i de la pell. Les mames generalment estan adolorides després de la
cirurgia. No és estrany que hi hagi algun canvi en la sensibilitat del mugré just després de la cirurgia.
Al cap d’alguns mesos, la majoria dels pacients tenen una sensibilitat normal. Ocasionalment pot

haver-hi una pérdua parcial o total de la sensibilitat del mugro i de la pell.

Canvis d’aspecte. Es normal que amb el temps el greix transferit perdi una mica de volum i després
s’estabilitzi. Es possible que es necessitin més tractaments per mantenir el volum desitjat i [’aspecte
resultant. A vegades, si vosté augmenta de pes de forma aparent, el greix transferit pot augmentar de

volum i causar un aspecte no desitjat que requereixi llavors una altra cirurgia per reduir-lo.

Fermesa i tumoracié. Mentre que la majoria dels resultats de la transferéncia de greix acaben amb
una sensacio natural, és possible que una part o tot el greix arribi a notar-se ferm, dur o voluminds. Si
part del greix no sobreviu, pot resultar una necrosi grassa (mort del greix transferit) que pot causar
fermesa, malestar o dolor. També es poden formar quists al lloc de la transferencia del greix. Es pot
necessitar una cirurgia per millorar tals condicions.

Resultat insatisfactori. Hi ha la possibilitat d’un resultat insatisfactori que doni lloc a deformitats
visibles inacceptables, perdua de funcid, dehiscéncia de ferides, necrosis cutanies o perdua de

sensibilitat. Vosté pot quedar decebuda amb els resultats del procediment.
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Necessitat de cirurgia addicional. La majoria de les vegades poden ser necessaris multiples
procediments, ja que amb el primer és usual no assolir els resultats optims. Si hi ha complicacions, pot

ser necessaria una nova cirurgia o altres tractaments.

Riscos poc freqlients:
Efectes a llarg termini. Els canvis subseqiients en la forma o l’aspecte de ’area on el greix
ha estat extret o transferit poden aparéixer com a resultat de U'envelliment, la pérdua
ol’augment de pes o altres circumstancies no relacionades amb el procediment de la
transferéncia de greix.
Dolor. El dolor cronic apareix rarament després de la retirada o de la transferéncia del greix.
Perdua de teixit. En casos estranys, el greix transferit pot malmetre la pell sobre ’area
tractada amb resultat de pérdua de pell i teixit circumdant. Aixo pot deixar cicatrius i
desfiguracio que requereixin cirurgia per ser tractats.
Danys en estructures profundes. Estructures profundes com els nervis, els vasos sanguinis o
els musculs es poden malmetre durant aquest procediment. El potencial perque aixo
succeeixi varia segons la part del cos on s’estigui fent el procediment. Les lesions poden ser
temporals o permanents.
Reaccions al-lérgiques. En casos estranys s’han declarat al-lergies locals a |’esparadrap,
material de sutura o preparacions topiques. Reaccions sistematiques, que son més serioses,
es poden produir per drogues utilitzades durant el procediment o per medicaments prescrits.
Les reaccions al:lérgiques poden requerir tractaments addicionals.
Complicacions severes. Encara que s’han comunicat complicacions serioses associades a
procediments de transferéncia de greix, solen ser molt estranyes. Tals condicions inclouen,
pero no es limiten a, embolia grassa (un fragment de greix pot trobar el seu cami fins al
torrent sanguini i resultar en una condicié seriosa 0 amenacadora per a la vida), meningitis
(inflamacid del cervell), infeccio sseriosa, ceguesa (pérdua de visid) o mort.
Trombosi. Els coaguls de sang a les venes dels bracos, de les cames o de la pelvis poden ser
conseqiiencia d’una transferencia de greix si es fa com a procediment quirurgic.
Aquests coaguls poden causar problemes a les venes o poden trencar-se i fluir fins als
pulmons, on poden causar problemes respiratoris seriosos.
Complicacions pulmonars. Les complicacions pulmonars (del pulmé i respiracié) poden
apareixer com a conseqiiéncia de la formacio de coaguls de sang (eémbols pulmonars) o del
col-lapse parcial dels pulmons després de [’anestésia general. El sindrome d’embolisme gras
passa quan fragments de greix queden atrapats en els pulmons. Si alguna d’aquestes
complicacions succeeix, vosté pot requerir hospitalitzacio i tractament addicional. L’embolia

pulmonar pot ser amenacant o fatal per a la vida en algunes circumstancies.
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RISCOS PERSONALITZATS

He compres les explicacions, que han estat fetes amb un llenguatge clar i senzill. El metge/la
metgessa que m’ha atés m’ha deixat fer totes les observacions que he volgut i m’ha aclarit tots els
dubtes que li he plantejat respecte a finalitats, alternatives, métodes, avantatges, inconvenients i
pronostic de la malaltia, aixi com dels riscos i complicacions que per la meva situacio actual poden

sorgir com:

Si en el moment de l’acte quirlrgic sorgis algun imprevist, l’equip médic podria variar la tecnica
quirlrgica programada. He entés i accepto que durant el procediment/ tractament es podran realitzar
fotografies o gravacions d’imatges, que després es conservaran i es podran transmetre amb finalitats
cientifiques i/o0 de docéncia i utilitzar en sessions cliniques, juntes facultatives, conferéncies,
congressos, publicacions mediques i actes cientifics, sense que s’hi identifiqui la meva identitat.
També comprenc que, en qualsevol moment i sense cap necessitat de donar explicacions, puc revocar
el consentiment que ara atorgo. Per tot aix0, manifesto que estic satisfet/a amb la informacio6 rebuda

i que comprenc la indicacio i els riscos d’aquest procediment/tractament.

He estat informat que les meves dades personals seran tractades per la Fundacié Hospital d’Olot i
Comarcal de la Garrotxa com a responsable del tractament, amb la finalitat de recollir el meu
consentiment informat sobre la base de |’article 6 de la Llei 21/2000. Les dades facilitades no se
cediran a cap tercer, excepte per obligacid legal. Conec, també, que tinc dret a accedir, rectificar i
suprimir les dades, aixi com altres drets, tal com s’explica en la informacié addicional disponible a

http://hospiolot.com/proteccio-de-dades/

I, en aquestes condicions,
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CONSENTO
Que em sigui practicada la intervencio de lipoestructura mamaria.

Pacient o representant legal Metge/metgessa informant

DENEGACIO DEL CONSENTIMENT

DECLARO

(O U L= W a (oYt o] o - VS PPN m’ha explicat que en la

meva Situacio €S CONVENIENT UNA ....evuieireritiiieieeeieeiieeeteeiteeieeieeeaeeaneenneanns , que té per objecte

El doctor/a m’ha informat dels riscos que hi pot haver si no es fa aquesta intervencio i que en el meu

CAS POAEN AUGIMENTA PEI . veutttnentenentteteneeteseaeeeeseaeeseeatesensasesensasesenseresensesenensesenens

He comprés les seves explicacions, que han estat fetes amb un llenguatge clar i senzill, i el
metge/metgessa m’ha deixat fer totes les observacions que he volgut i m’ha aclarit tots els dubtes que

li he plantejat.

Manifesto que estic satisfet/a de la informacié que he rebut i que comprenc [’abast i els riscos de no

sotmetre’m al procediment indicat i en tals condicions NO CONSENTO sotmetre’m a

L8
Pacient o representant legal Metge/metgessa
Olot, ...... deiiviiiiiiiii, de 20.....
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