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Introducao Os implantes mamarios de silicone foram introduzidos na pratica cirdr-
gica na década de 1960 e sdo muito utilizados desde entdo, mas com porcentagem
cada vez menor entre as cirurgias estéticas e com aumento da explantacdo. O objetivo
deste trabalho é avaliar a imagem corporal e a qualidade de vida antes e apds o
explante.

Materiais e Métodos Aplicacdo dos questionarios BREAST-Q e Questionario de
Avaliacdo das Mamas no pré e p6s-operatério de 11 pacientes submetidas a explante
mamario.

Resultados Pelo BREAST-Q, utilizando uma escala de 0 a 100, a satisfacdao com as
mamas aumentou de 52,3 para 64,3, e a satisfacdo com o resultado teve uma média de
85,9. Pelo Questionario de Avaliacdo das Mamas, utilizando uma escala de 1 a 5, a
satisfacdo com a aparéncia das mamas teve aumento de 3,0 para 3,8.

Conclusao O estudo sugere melhora da imagem corporal apds a explantacao, mas
necessita de mais dados para gerar conclusoes relevantes.

Background Silicone breast implants were introduced into the surgical practice in the
1960s and have been widely used ever since, but with a decreasing percentage in
aesthetic surgeries and with an increase in breast explant surgeries. The objective of
the present study was to evaluate body image and quality of life before and after breast
implant removal.

Materials and Methods The BREAST-Q questionnaire and the Breast Evaluation
Questionnaire were applied pre- and postoperatively to 11 patients undergoing breast
implant removal.

Results The BREAST-Q, with a score ranging from 0 to 100, revealed that satisfaction
with the breasts increased from 52.3 to 64.3, and the mean satisfaction with the
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outcome was of 85.9. According to the Breast Evaluation Questionnaire, with a score
ranging from 1 to 5, satisfaction with the appearance of the breasts increased from 3.0

to 3.8.

Conclusion The study suggests improved body image after breast implant removal,
but further data is required to draw relevant conclusions.

Introducao

Os implantes mamarios de silicone foram introduzidos na
pratica cirtrgica na década de 1960,"2 e sio muito utiliza-
dos desde entdo.>4 O censo de 2018 da Sociedade Brasileira
de Cirurgia Plastica aponta a mastoplastia de aumento
como a cirurgia mais realizada no Brasil; entretanto, com
porcentagem cada vez menor ao longo dos anos.” Estatisti-
cas da American Society of Plastic Surgeons (Sociedade
Americana de Cirurgides Plasticos) mostram um aumento
dos explantes mamarios de 2019 para 2020 nos Estados
Unidos.®

As complica¢cdes mais importantes relacionadas aos
implantes mamarios de silicone sdo contratura capsular,
mau posicionamento do implante, assimetria mamaria, rup-
tura, dor e infeccio.*”- Por outro lado, tém sido descritos
casos de associacdo do silicone com sintomas sistémicos e
possiveis doencas autoimunes, mas sem evidéncias claras,
sendo ainda um tema controverso.>*’~1

A doenca do implante mamario (DIM) é um diagnéstico
ndo oficial caracterizado por sintomas sistémicos que ini-
ciaram apés o implante.*”-1% Até o momento, foram relata-
dos mais de 100 sintomas distintos, sendo os mais comuns:
fadiga cronica, artralgia, mialgia, comprometimento cogni-
tivo, boca e olhos secos, alopecia, e lesdes cutaneas.3*7:11.12
Existe a teoria de que a percepc¢do da dor estaria alterada
devido a um estimulo nociceptivo causado pelo implante
mamario associado a extensa preocupacdo com a seguranga
do implante, similar a casos de fibromialgia.>° Existe ainda
outra teoria de que a DIM é uma sindrome somatica funcio-
nal, cujos sintomas sistémicos sdo resultados de transtorno
de somatizacdo.*

A cirurgia de explante mamario estd em ascensdo, tanto
por sua associa¢do com sintomas locais e sistémicos quanto
pela preocupacdo com linfoma anaplasico de grandes célu-
las (breast implant-associated anaplastic large cell lym-
phoma, BIA-ALCL, em inglés) e pela mudanca do estilo de
vida das pacientes.”® A grande cobertura da midia sobre a
seguranca dos implantes pode estar contribuindo para essa
tendéncia.'®

Objetivo

O objetivo deste estudo é avaliar pacientes submetidas a
explante mamario comparando a imagem corporal e a
qualidade de vida antes e apds o procedimento cirirgico.
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Materiais e Métodos

Trata-se de estudo prospectivo realizado no Hospital do
Servidor Puablico Estadual (parte do sistema de sadde do
Instituto de Assisténcia Médica ao Servidor Pablico Estadual,
IAMSPE), em Sdo Paulo, de dezembro de 2022 a abril de 2023.
Foram avaliadas 11 pacientes do sexo feminino submetidas a
explante de prétese mamaria no ambulatério de Cirurgia
Plastica. A avaliacdo se deu por meio da aplica¢do, nos pré e
pbs-operatério de 60 dias, dos questionarios Breast Evalua-
tion Questionnaire (Questionario de avaliagdo das mamas)
1314 & do médulo de redugio mamdiria do questionario
BREAST-Q.">1® Os resultados foram avaliados mediante o
teste ndo paramétrico de Wilcoxon.

Foram incluidas na pesquisa as pacientes com desejo de
retirar os implantes mamadrios, independentemente da
idade, e os motivos para o explante foram: dor nas mamas,
contratura capsular, receio de desenvolvimento de cancer de
mama, ruptura e rotacdo do implante, artralgia associada a
artrite reumatoide sem melhora com tratamento medica-
mentoso, e massa sélida peri-implante (~Tabela 1).

Quanto a técnica cirdrgica, foram submetidas a explante
com capsulectomia parcial ou total, a depender da facilidade
técnica, seguido de mastopexia com lipoenxertia se o volume
mamario resultasse pequeno (=Fig. 1).

Resultados

Foram avaliadas 11 pacientes, com média de idade de 55
(variacdo: 40-87) anos. As respostas do médulo de reducgao
mamadria do BREAST-Q foram convertidas para uma escala
Rasch, com variacdo de 0 a 100 pontos, e, quanto maior a
pontuacdo, maior a satisfacio e melhor a qualidade de vida.'”
O resultado do médulo “satisfacdo com as mamas” no pré-
operatério teve uma média de 52,3 (desvio-padrao [DP]:
+18,6), com aumento para 64,3(+£31,9) apés a cirurgia.
Quanto ao médulo “bem-estar psicossocial”, a média pré-
operatoéria foi de 67,9(+£27,3), e a pés-operatéria, de 67,2
(£27,3). 0 médulo “bem-estar fisico” teve uma média de 50,7
(£25,0), com diminui¢do para 36,6(+12,6) no pés-operatério
(=Tabela 2).

Outros itens do questionario BREAST-Q foram avalia-
dos somente no poés-operatério. A satisfagdo com o
resultado pés-operatério teve uma média de 85,9(417,1)
(=Tabelas 3-4). Com relacdo a satisfacio com o complexo
areolopapilar, 72,7% das pacientes ficaram muito satisfeitas
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Tabela 1 Motivos para o explante entre as pacientes do estudo

mamario Figueiredo et al.

Paciente Dor na mama Contratura capsular Outros motivos

1 Sim Sim (Baker I1I) Receio de patologia (cancer)
2 Sim Ndo Ndo

3 Sim Ndo Massa local

4 Sim Sim (Baker 1V) Rotacdo do implante

5 Sim Sim (Baker 1V) Nao

6 Sim Sim (Baker 11 Ruptura do implante

7 Sim Sim (Baker 1) Sintoma sistémico (artralgia)
8 Sim Nao Nao

9 Sim Nao Nao

10 Sim Sim (Baker I1) Nio

11 Sim Ndo Nao

Fig. 1 Fotos do pré e pds-operatério de 2 meses de uma das pacientes do estudo.

Tabela 2 Pontuacdo nos mddulos de pré- e pés-operatério do BREAST-Q

Modulos Pré-operatério Pés-operatorio Valor de p
Média | Mediana | Desvio Padrao | Média | Mediana | Desvio Padrao

Satisfacdo com as mamas 52,3 48,0 +18,6 64,3 61,0 +31,9 0,3276

Bem-estar psicossocial 67,9 66,0 +27,3 67,2 66,0 +27,3 0,8785

Bem-estar fisico 50,7 51,0 +25,0 36,6 40,0 +12,6 0,0251

Nota: Teste pareado de Wilcoxon.

Tabela 3 Pontuacao no médulo de pos-operatério do BREAST-Q

Satisfacdo com os Média Mediana Desvio
resultados do padrao
pos-operatorio 85,9 100,0 +17,1

com o alinhamento e o formato, 63,6% ficaram muito satisfeitas
com a altura em relagdo as mamas e a sua aparéncia, e 54,5%
ficaram muito satisfeitas com a sensibilidade (~Tabela 5).

Ja no Questiondrio de Avaliagdo das Mamas (em inglés,
Breast Evaluation Questionnaire [BEQ 55]), a pontua¢do na
resposta de cada item varia de 1 a 5, e, quanto maior
a pontuacdo, maior a satisfagio.'>'* O item de satisfacdo

com a aparéncia das mamas teve uma média de 3,0(+1,6) no
pré-operatorio, e de 3,8(+1,5) no pés-operatério. Em relacao
a satisfacdo com o tamanho das mamas, a média de 3,0(+1,6)
diminuiu para 2,9(+1,7). Quanto ao formato das mamas, a
média de 2,4(+1,6) aumentou para 2,9(+1,7). E em relagdo a
firmeza das mamas, a média de 2,4(+1,2) aumentou para 3,2
(£1,7). Os resultados dos dois questionarios aplicados nao
obtiveram relevancia estatistica (~Tabela 6).

Discussao

A realiza¢do de explante na DIM se baseia na teoria de
melhora sintomatica com a retirada do adjuvante por
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Tabela 4 Pontuacdo no modulo de satisfacdo com os resultados do pés-operatdrio do BREAST-Q

Satisfacdo com os resultados Discordo Concordo um Concordo
pouco totalmente
n % n % n %
Passar pela cirurgia foi a melhor decisdo para mim 0,0 0 0,0 11 100,0
Eu encorajaria outras mulheres na minha situacdo 0 0,0 1 9,1 10 90,9
a fazer a cirurgia similar a minha
Eu faria novamente 0 0,0 0 0,0 11 100,0
De modo geral, a cirurgia foi uma experiéncia positiva 1 9,1 1 9,1 81,8
Passar pela cirurgia mudou minha vida para melhor 0 0,0 5 45,5 6 54,5
Ndo me arrependo de ter feito a cirurgia 0 0,0 0 0,0 11 100,0
O resultado foi exatamente o que eu esperava 0 0,0 3 27,3 8 72,7
Aconteceu exatamente como eu planejava 0 0,0 4 36,4 63,6
Tabela 5 Pontuacdo no modulo de satisfacdo com os mamilos no pés-operatério do BREAST-Q

Satisfacdo com os mamilos Muito Um pouco Um pouco Muito

insatisfeita insatisfeita satisfeita satisfeita

n % n % n % n %
Quao altos ou baixos estdo os seus mamilos 1 9,1 0 0,0 3 27,3 7 63,6
em relagdo as suas mamas?
Como seus mamilos estdo alinhados entre si? 1 9,1 0 0,0 2 18,2 8 72,7
E quanto ao formato de seus mamilos e aréolas? 2 18,2 0 0,0 1 9,1 8 72,7
E quanto a aparéncia de seus mamilos e aréolas? 1 9,1 1 9,1 2 18,2 7 63,6
Quanto sensibilidade vocé consegue ter 1 9,1 2 18,2 2 18,2 6 54,5
em seus mamilos?

Tabela 6 Pontuacdo nos mddulos de pré- e pés-operatério do BEQ 55
Madulos Pré-operatorio Pés-operatorio Valor de p
Média | Mediana | Desvio padrao | Média | Mediana | Desvio padrao

Qual o grau de satisfacdo com o 3,0 3,0 +1,6 2,9 3,0 +1,7 0,5281
TAMANHO das suas mamas?
Qual o grau de satisfacdo com o 2,4 2,5 +1,6 2,9 3,0 +1,7 0,7498
FORMATO das suas mamas?
Qual o grau de satisfacdo com a 2,4 3,0 +1,2 3,2 4,0 +1,7 0,2812
FIRMEZA das suas mamas?
Vocé estd satisfeita com a 3,0 3,0 +1,6 3,8 4,5 +1,5 0,3079
aparéncia (visual) das suas mamas?

Nota: Teste pareado de Wilcoxon.

reducdo da autoimunidade, do estimulo nociceptivo, e do
fator psicolc’>gico.3’4'11 Neste estudo, somente uma paci-
ente tinha sintoma sistémico: artralgia associada a artrite
reumatoide, com melhora progressiva apés a explantacao.

Antes da decisdo cirtirgica, as pacientes devem receber
todas as informacdes cientificas atualizadas acerca do tema,
para alinhar as expectativas com os resultados possiveis.
Deve-se informa-las das alteracdes locais ocorridas pelo
efeito expansivo dos implantes, com atrofia da musculatura
e do parénquima mamario, e aumento da redundancia de
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pele. Ndo existem evidéncias de que a capsula precisa ser
removida na sua totalidade para a melhora dos sintomas,
podendo ser realizada capsulectomia parcial ou total a
depender das condigdes locais, devendo-se avaliar o risco
de hematoma e pneumotérax.'’~'? Apés o explante, pode-
se apenas fechar as incisdes, ou associar técnicas de masto-
pexia com possibilidade de retalhos locais e enxertos de
gordura.20

Poucos estudos avaliaram a qualidade de vida das pacien-
tes apés o explante. O estudo de Miranda?' utilizou o
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questionario BREAST-Q com esse objetivo, e notou uma
melhora apés a explantacdo. Nenhum estudo utilizou o
Questionario de Avaliagdo das Mamas no contexto de
explantagdo.'> !4

Neste estudo, a andlise do questionario BREAST-Q mos-
trou um aumento na média da satisfagdo com as mamas
ap6s a cirurgia, sem alteracdo no bem-estar psicossocial.
Houve piora do bem-estar fisico, provavelmente pela
aplicacdo precoce do questiondrio pés-operatério, durante
a qual muitas pacientes ainda estavam em recuperagdo
cirGirgica. A satisfacdo geral com a cirurgia foi alta, e todas
as pacientes afirmaram que “passar pela cirurgia foi a
melhor decisdo” e “eu faria novamente” (~Tabela 4). O
Questionario de Avaliagdo das Mamas demonstrou
melhora da satisfacdo com a aparéncia das mamas, assim
como melhora no formato e na firmeza das mamas. Os dois
questiondrios mostraram resultados iniciais positivos, mas
tiveram limita¢do pelo nimero amostral pequeno e o curto
periodo de acompanhamento para avaliar o impacto na
qualidade vida.

Ha uma crescente discussdo sobre os implantes mamarios
nas redes sociais, muitas vezes sem base cientifica, com
debates sobre os problemas e a seguranca do procedi-
mento.*1% Isso é uma possivel causa de diminuicio dos
procedimentos de implantes mamarios e do aumento dos
procedimentos de explantagdo.” Apesar dessa tendéncia, é
importante destacar que o implante mamario continua
sendo a técnica mais utilizada para o aumento das mamas,
e a prevaléncia da DIM e do BIA-ALCL é extremamente
baixa.?2?

Conclusao

Dados iniciais apontam um aumento da satisfacdo com as
mamas ap6s o explante mamario; entretanto, mais pacientes
devem ser avaliadas em periodos mais longos de pds-ope-
ratério para concluir sobre impacto na qualidade de vida com
resultados significativos.
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