CIRURGIA PLASTICA

TERMO DE CONSENTIMENTO INFORMADO @ Salllo Brlto

CIRURGIA DE MASTOPLASTIA DE AUMENTO (Cirurgia para aumento das mamas)

INFORMAGOES GENERICAS:

Esta é uma das cirurgias plasticas bastante procuradas pelas pacientes que estao descontentes com o

volume de suas mamas, sendo também indicada para melhorar o aspecto estético das mesmas.

A cirurgia de aumento mamario nao SO proporcionard mamas maiores, mas também vai elevar a altura das aréolas e dos
mamilos, quando estes estiverem caidos. Mamas com quedas moderadas e grandes ndo serao elevadas com o uso de
implantes. Sera necessario a retirada de pele concomitante. Observar que 0s mamilos sao normalmente divergentes, ou
seja, levemente voltados para fora em quase todas as mamas. Esta posicao ndo sera alterada com a cirurgia.

Os implantes de silicone, ap6s sua colocagao, séo naturalmente envolvidos por uma capsula, o que é uma reacao normal
do organismo.

Em algumas das pacientes esta capsula se torna vigorosa o suficiente para endurecer a mama e até modificar o formato
do cone mamario, conferindo-lhe um formato antiestético, endurecido e, as vezes, doloroso.

Quando ocorrer a contratura, sera necessaria uma nova cirurgia para troca de protese e, em alguns casos, sera preciso
retirar os implantes, o que deixaria as mamas flacidas, requerendo uma nova modelagem, sem a possibilidade do aumento
mamario. Este risco deve ser perfeitamente entendido e aceito antes da cirurgia.

0 novo formato das mamas nao sera eterno, ou seja, estara sujeito as mudancas do tempo e, principalmente, as modifica-
¢oes de volume que a glandula mamaria sofrerd pelas mudangas hormonais e, particularmente, pelas gestagoes.

Ao longo dos anos poderao ser indicadas novas cirurgias com troca dos implantes para restaurar o formato obtido ante-
riormente.

INFORMAGOES ESPECIFICAS:

1. Tipo de anestesia: anestesia geral. Em casos especiais, e a critério do cirurgiao, pode-se empregar peridural alta ou
local com sedagéao assistida.

2. Tempo de duracao do ato cirurgico: a média é de 90 minutos, até 120 minutos, dependendo do caso.

3. Periodo de internacao: 24 horas (para anestesia geral); 12 horas (quando utilizada peridural alta) e 12 horas (quando a
anestesia for local com sedagao assistida). Podendo variar de pessoa a pessoa.

4. Evolucao pos-operatdria: até ser atingido o resultado ideal, diversas fases ocorrerdao e sao caracteristicas do periodo
evolutivo pos-cirurgico:

4.1. Cicatrizacao: o local das cicatrizes pode variar de acordo com a escolha do cirurgido, podendo ficar situadas no sulco
formado entre a mama e o torax, ou na area da aréola ou, ainda, na axila. A cicatrizagao transcorrera por trés periodos
distintos, a saber: até o0 30° dia, o corte apresenta bom aspecto, podendo ocorrer discreta reacado aos pontos ou aos
curativos. Do 30° dia ao 12° més havera um espessamento natural da cicatriz e uma mudanca na sua coloragao, passan-
do do vermelho para o marrom, para, em seguida, comecar a clarear. Por ser o periodo menos favoravel da evolugao
cicatricial, é também o0 que mais preocupa as pacientes. Todavia, ele é temporario, bem como varia de pessoa a pessoa.
Do 12° a0 18° més, a cicatriz comega a tornar-se mais clara e menos espessa até atingir seu aspecto definitivo. QUAL-
QUER AVALIAGAO DO RESULTADO DEFINITIVO DE UMA CIRURGIA, NO QUE DIZ RESPEITO A CICATRIZ, DEVERA SER
FEITA APOS UM PERIODO DE 18 MESES.

2. TAMANHO, CONSISTENCIA E FORMA: com a cirurgia, ndo s6 as mamas tém seu volume aumentado, como podem ser
melhoradas a sua consisténcia e forma. O novo volume pode ser escolhido, ja que se tem a disposicao varios tamanhos
de pecas de silicone, porém, é importante lembrar que esta escolha deve obedecer a norma de harmonia em relagdo, nao
S0 ao torax da paciente, quanto ao seu fisico, como um todo. As “novas mamas” vao passar por periodos evolutivos, que
sdo 0s seguintes: até o 30° dia sua forma e volume ainda estdo aquém do resultado planejado, ja que nenhuma mama
sera “perfeita” no pos-operatorio imediato. Do 30° dia ao 3° més continua a evolucao para a forma definitiva. Pode
ainda ocorrer um maior ou menor grau de edema (inchago). Do 3° ao 12° més é quando a mama vai atingir seu aspecto
definitivo, no que diz respeito a cicatriz, forma, consisténcia, volume e sensibilidade. No resultado final tem grande impor-
tancia o grau de elasticidade da pele das mamas e o volume da protese introduzida, ja que o equilibrio entre ambos é
variavel de caso para caso (bem como o cuidado que a paciente tem consigo). Este € o0 momento ideal para fazer a

Texto elaborado e disponibilizado aos seus associados pela Sociedade Brasileira de Cirurgia Plastica - SBCP



CIRURGIA PLASTICA

TERMO DE CONSENTIMENTO INFORMADO @ Salllo Brlto

fotografia comparativa entre o pré e o pas-operatorio.

5. Cicatrizes antiestéticas: certas pacientes, em decorréncia do seu tipo de pele, podem apresentar uma tendéncia a
formar cicatrizes hipertroficas ou a formagao de queloide. Dentro do possivel, essa tendéncia pode ser prevista durante a
consulta inicial, pelo levantamento da vida clinica pregressa da paciente e de suas caracteristicas familiares. Nem sempre
isto sera possivel. Pessoas de pele clara tém menor probabilidade dessa ocorréncia, sendo maior nas de pele morena ou
de descendéncia oriental. Contudo, ha varios recursos clinicos e cirrgicos que auxiliam a contornar ou diminuir o proble-
ma das cicatrizes inestéticas, quando estas ocorrerem. O importante é nao confundir o periodo de cicatrizacao (em
especial o que vai do 30° dia ao 12° més) com complicagao cicatricial, lembrando que mesmo que o resultado inicial seja
muito bom, sera somente apos o0 12° més que as mamas atingirao sua forma definitiva.
6. Dor no pds-operatdrio: uma evolugdo normal nao deve apresentar dor e para isso é importante que a paciente obedeca
as instrugOes médicas, em especial no que diz respeito @ movimentagao dos bracos e ao esforco fisico nos primeiros
dias. Eventualmente, ocorrendo uma manifestagao dolorosa, esta facilmente devera ceder com 0s analgésicos prescritos.
Caso isso nao ocorra, contatar com seu(sua) médico(a).
1. Fitas de Micropore: estarao protegendo as cicatrizes, sendo normal algum sangramento ou a presenga de coagulos
sob elas. E, também, vocé estara usando um soutien modelador.
8. Amortecimento: é normal que ocorra, principalmente na aréola, quando as proteses forem colocadas por esta via.
9. Nausea: poderao ocorrer nas primeiras horas apos a anestesia.

10. Edema (inchaco): presente no inicio, mas ndo impedindo as atividades basicas. Um edema minimo pode persistir por
uma semana ou mais.
11. Retirada dos pontos: retirados quando necessario em torno de 10 dias.
12. Banho: liberado no segundo dia apds a cirurgia. Evite molhar as fitas e micropore. Se necessario, seca-las com
secador de cabelo, em temperatura morna ou fria.
13. Repouso: ndo fazer repouso adicional. Nao se deite de brugo durante 2 meses, e, quando no leito, movimente varias
Vezes 0S pés e as pernas.
14. Uma nova gravidez: caso ocorra, 0 bom resultado da mamoplastia pode ser alterado dependendo da variacao de
peso. Portanto, evite ganhar peso excessivo.
15. Caminhar: normal, sendo aconselhavel o uso de meia elastica (compresséo suave) durante 30 dias, apos a cirurgia.
16. Caminhada esportiva: apos 30 dias. Ginastica, geralmente, apos 120 dias, adotando a técnica de exercicios progres-
Sivos.
17. Retracao da capsula: em torno dos implantes colocados, o organismo forma naturalmente uma capsula. Todavia, ha
casos em que essa capsula pode sofrer uma retracdo exagerada, favorecendo um certo grau de endurecimento. Nos casos
de retrac@o exagerada, as proteses poderao ser retiradas pela mesma cicatriz por onde foram introduzidas. Sendo esta
retracao uma peculiaridade de cada organismo, ndo ha como o cirurgiao prevé-la, bem como, em tal ocorréncia, nenhuma
responsabilidade Ihe cabe, ja que o fato deriva de uma resposta individual do organismo da paciente, e nao de erro de
técnica cirurgica.
18. Ficar no domicilio: até 24 horas apds a cirurgia.
19. Trabalho: geralmente € liberado apds o 5° dia de pos, desde que sem esforgo excessivo para 0s bragos.
20. Movimento dos bracos: nao levantar os cotovelos acima dos ombros por 7 dias.
21. Peso: ndo carregar pesos acima de 5 kg, por 7 dias.
22. Dirigir automovel: so depois do 7° dia de pos.
23. Sol: desde que nao incida sobre as cicatrizes, decote ou ainda areas eventualmente roxas, é liberado apos 30 dias.
Usar protetor solar.
24. Troca de Fitas de Micropore: apos seu médico liberar, vocé as trocara somente uma vez por semana, durante,
aproximadamente, trés meses.
25. Relacao sexual: apos 07 dias, evitando pressao sobre as mamas durante 1 més.
26. Alta completa: apos 06 meses vocé sera submetida a nova consulta e a fotos pos-operatorias para controle da quali-
dade dos resultados. Na ocasiao, se necessario, poderao ser sugeridos pequenos retoques para acomodar a pele ou
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melhorar as cicatrizes. Escolha com seu médico a época mais oportuna para estes pequenos procedimentos de refina-
mento da sua cirurgia.

A. RECOMENDAGOES PRE-OPERATORIAS:

-Comunicar até 2 dias antes da cirurgia ocorréncias como gripe, indisposicéo, febre, periodo menstrual, etc.

-Internar-se no hospital/clinica, obedecendo o horario indicado na guia.

-Evitar todo e qualquer medicamento para emagrecer, por um periodo de 10 dias antes do ato cirurgico (incluindo também
os diuréticos).

-Evitar bebidas alcodlicas ou refeigdes fartas na véspera da cirurgia.

-Programar suas atividades sociais, domésticas ou escolares, de modo a nao se tornar indispensavel a terceiros por um
periodo aproximado de 2 semanas.

B. CUIDADOS NO POS-OPERATORIO:

-Nao movimentar os bragos em excesso. Obedecer as instrugdoes que serdo dadas por ocasiao da alta hospitalar relativas
a movimentagao dos membros superiores ou massagens.

-Obedecer rigorosamente a prescrigao medica.

-Voltar ao consultorio para a troca de curativos e controle pds-operatorio nos dias e horarios marcados.

-Alimentagao normal (salvo em casos especiais, 0S quais receberao orientagao especifica).

-Devido ao fato de estar sentindo-se muito bem, a paciente, as vezes, pode esquecer-se de que foi operada recentemente,
permitindo-se esforgos prematuros que poderao Ihe trazer prejuizos. Evite fazé-los.

-Caso vocé tenha animal de estimacao em casa (cao ou gato), evite contato direto com eles nos

primeiros 20 dias de pos-operatorio e, em hipotese alguma os deixe subir em seu leito. O contato com qualquer tipo de
secregao (especialmente a saliva de cées e gatos) pode elevar o risco de contrair uma infecgdo com consequéncias
potencialmente sérias.

-Importante ter em mente que o bom resultado final de sua cirurgia também depende de voceé.

RISCOS: Além dos riscos gerais de toda e qualquer cirurgia, o procedimento de Aumento Mamario apresenta os seguintes
riscos: endurecimento e/ou deformagao e/ou dor por contratura capsular em uma ou em ambas as mamas, podendo esta
complicacao ocorrer em época recente, apos a cirurgia, ou mais tardiamente; infecgao e exposicéo para fora da pele
(extrusao da protese); movimentagdo das proteses, favorecendo uma forma insatisfatoria das mamas; ruptura da protese
durante ou apos a cirurgia, com extravasamento de silicone, requerendo sua substituicéo; assimetria de forma e/ou tama-
nho (diferenga entre uma mama e outra), seja ela uma nova assimetria ou acentuagao de uma assimetria preexistente;
assimetria na forma e/ou posicéo e/ou tamanho dos mamilos e aréolas (diferenga entre o de um lado e do outro); perda da
sensibilidade do mamilo, da aréola e/ou de outros locais da mama de maneira transitoria ou definitiva; formato e/ou tama-
nho insatisfatorio das mamas em relagao a expectativa da paciente; acimulo de sangue ou liquido (hematoma, seroma) no
local da protese, requerendo drenagens locais ou, até mesmo, troca da protese; prejuizo ao exame profilatico da mama,
seja clinico, ou de Raio X (mamografia) ou por Ultrassom (ecografia); manchas na pele local ou a distancia (rush cutaneo)
e, por fim, estrias permanentes na mama.

0 seu médico esta a sua disposicao para explicar cada um destes riscos e 0 que podera ser feito, caso alguma destas
situagGes infrequentes se evidencie.

0BS.: Nao ha até o presente momento um parecer definitivo sobre o tempo de validade dos implantes, mas a paciente com
proteses deve fazer exames periddicos de controle por Ressonadncia Magnética e, na eventualidade de qualquer alteragao
ou anormalidade nas mamas operadas, em qualquer época apos a cirurgia, deve procurar, imediatamente, seu médico.

Sobre Dividas: antes de se definir pela cirurgia e, em especial, antes de se internar para o ato cirurgico, vocé teve chance
de esclarecer todas as suas duvidas, inclusive as que possam nao estar incluidas neste Termo de Consentimento. Toda-
via, caso ainda Ihe reste alguma indagacéo a ser feita, por favor, contate com seu médico ou com alguém de sua equipe e
elimine toda ddvida que, por ventura, ainda reste.
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DO CONSENTIMENTO:

De posse de todas as informagoes necessarias, EU, ..........cccoeviireiiiiiiiciiceeeeee e , declaro que fui total e
claramente informado(a) e, portanto, dou meu consentimento para que o(a) Dr.(a)
.................................................................... , @ toda sua equipe, realizem em mim o ato cirdrgico acima mencionado, de
AUMENTO DAS MAMAS, bem como 0s cuidados e tratamentos médicos dele decorrentes.

Reconhego que durante o ato cirdrgico podem surgir situagoes ou elementos novos que nao puderam ser previamente
identificados e, em decorréncia deste fato, outros procedimentos adicionais e/ou diferentes daqueles previamente
programados possam se fazer necessarios. Por tal razao, autorizo o cirurgiao, o anestesiologista e suas respectivas
equipes a realizar os atos necessarios e condizentes com a nova situagao que, eventualmente, venha a se evidenciar.

Entendo e aceito que tanto o cirurgiao quanto sua equipe se obrigam, exclusivamente, a usar de todos os meios técnicos
e cientificos a sua disposicao para tentar atingir o resultado desejado por mim, mas que nao é certo. Pelo fato de a
Medicina nao ser uma ciéncia exata, fica impossivel prever, matematicamente, um resultado para todo e qualquer ato
cirdrgico, razao pela qual aceito o fato de que nao me podem ser dadas garantias de resultado, tais como: percentual de
melhora, de aparéncia ou de permanéncia dos resultados atingidos.

Eu concordo em cooperar com 0 cirurgido responsavel por meu tratamento até meu restabelecimento completo, fazendo a
minha parte na relagao contratual médico-paciente. Estou consciente de que devo acatar e seguir as determinagoes que
me foram dadas (oralmente ou por escrito), pois sei que se ndo fizer a parte que me cabe, poderei comprometer, em parte
ou no todo, o trabalho do profissional. Além de p6r em risco minha salde, meu bem-estar ou, ainda, ocasionar sequelas
temporarias ou permanentes. Aceito o fato de que o0 médico nao pode se responsabilizar pelo resultado final de uma
cirurgia, cujo acompanhamento pos-operatorio foi abandonado pelo(a) paciente.

Eu autorizo o registro (foto, som, imagem etc.) dos procedimentos necessarios para a(s) cirurgia(s) proposta(s), por
entender que tais registros, além de serem uma exigéncia médico-legal, ainda representam uma alternativa importante de
estudo comparativo e de informacao cientifica. Em razao do que, dou meu consentimento para o uso dos mesmos, com
apenas finalidade de estudo, e desde que se mantenha sigilo sobre minha identidade.

Estou ciente ser de minha responsabilidade a leitura integral deste Termo, que meu médico preparou com esmero e que
me foi entregue em tempo habil para que pudesse lé-lo e, caso ainda restasse alguma duavida, poder dirimi-la com meu
cirurgiao ou alguém de sua equipe. Assim agi, € o confirmo, assinando abaixo e rubricando todas as folhas do mesmao.

DS BIVAGLS: —------ = mmmm oo e

Local: Data:

(assinatura do(a) paciente) CPF

Testemunha 1:

CPF

Testemunha 2:

CPF
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