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La efectividad y seguridad que ofrece la combinación
de la liposucción con los efectos térmicos de lipólisis del
láser están actualmente fuera de toda duda. Los datos de
casuísticas extensas, con más de mil pacientes de cirugías
para eliminación de grasa corporal, principalmente en ab-
domen y flancos (1), soportan la conclusión de que la
combinación de ambas técnicas es de una alta eficacia.
Además, la contracción y obtención de mejor firmeza cu-
tánea, refuerza la idea de que nos encontramos frente a
una oferta que supone un avance en cirugía.

En estudios comparativos con poblaciones similares, e
inclusive en cirugías contrastadas en el mismo paciente
(Split Studies) en el abdomen, con tatuajes usados como
puntos de referencia, se evidencia categóricamente que
gracias al láser se obtiene durante la lipólisis una evidente
contracción de la piel (2). La cuantificación del índice de
retracción cutánea confirma una de las ventajas de la li-
posucción asistida por láser y aún mejor, la eficacia de la
combinación de técnicas: liposucción-láser junto a abdo-
minoplastia (3). El estudio prospectivo de Aboelatta y col.
concluye que dicha combinación es segura y efectiva, y
alcanza mejores resultados cuando la liposucción com-
bina la acción térmica del láser. La menor pérdida de san-
gre, la baja morbilidad y la recuperación más temprana,
dan evidencia objetiva de las bondades de la técnica (4).

Pero curiosamente, al revisar los trabajos sobre el tema
faltan recomendaciones que indiquen qué detalles deben
tenerse en cuenta para la selección de los pacientes. Sin
excepciones, los trabajos revisados se limitan a exponer
observaciones o son estudios prospectivos con metas de-
finidas que olvidan afinar, en la recomendación al ciru-
jano-colega, sobre detalles de la experiencia obtenida.
Falta el punto esencial de un manuscrito de trascendencia,
que es dar recomendaciones y no quedarse en el mero re-
lato de la observación de los hechos.

En la preparación y planteamiento de la liposucción
convencional o asistida por láser, cuenta la conformación
genética del paciente. En la evaluación de la cantidad del
acúmulo de grasa, el desarrollo del volumen físico es de-
terminante para predecir el resultado que se obtendrá tras
la cirugía. La actitud oficial del cirujano sigue pasando, en

no pocos casos, por exámenes que no son suficientemente
profundos y comprometen el resultado de la intervención.
A pesar de los notables progresos en la medicina que em-
plea tecnología punta, seguimos teniendo problemas “vie-
jos” que PRECISAN de una práctica continuamente reno-
vada, cuidadosa y de observación. Más de una vez nos en-
contramos con reacciones inesperadas en el tejido tratado,
situación que debe despertar el deseo de investigar por qué
ocurrió el incidente, a fin de avanzar y mejorar.

Es ahí que el trabajo de Moreno-Moraga y col. suma
puntos a favor, pues salva este escollo y se atreve con re-
comendaciones para el cirujano que espera información
útil. En su estudio, la habilidad de los autores percibe la
importancia que tiene en la liposucción asistida por láser
(como en otras técnicas quirúrgicas) la selección del pa-
ciente. Aunque esta frase pueda sonar gastada, cobra au-
tenticidad cuando el trabajo que presento se apoya en una
experiencia sobre 340 pacientes.

La intervención para eliminar grasa de abdomen y flan-
cos, cambia su proyección cuando se plantea qué hacer
con la piel flácida sobrante. Combinar la liposucción clá-
sica con los efectos térmicos de la energía láser para con-
seguir retraer la piel y mejorar su textura y flacidez,
convierte la comunicación de Moreno-Moraga y col. en
material muy atractivo. Más aún cuando los autores, cau-
tamente, comunican que han examinado con métodos de
análisis objetivo las condiciones aconsejables para obte-
ner buenos resultados. Son meritorias las consideraciones
con las que valoran cada resultado para discernir qué de-
talles son necesarios cuando se trata de pronosticar los re-
sultados de las cirugías que presentan. Detalles como la
diástasis de los rectos abdominales, el índice de masa cor-
poral (BMI) y sus deducciones a la vista de los resultados
estadísticos, los hace visionar cómo reaccionará la piel y
qué grado de satisfacción tendrá la paciente con respecto
a la cirugía. Lo dicho traduce las reflexiones que han plas-
mado los autores y su capacidad investigadora, que todo
cirujano debiera tener: valorar cada detalle y mostrarlo, a
ser posible como manuscrito, con la finalidad de que cada
colega pueda conseguir buenos resultados y que se co-
nozcan las limitaciones de una técnica.
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Valorar cada detalle, dándole importancia, exige ecua-
nimidad y una intensa observación. Más allá de los Bue-
nos y Muy Buenos resultados, y el boato que en ocasiones
acompaña la observación del éxito de un buen acto qui-
rúrgico, está la capacidad de convertir los resultados en
un examen de lo que se hizo bien y  de lo que ocurrió mal.
Esto es lo que deja ver la lucidez para extraer informa-
ción, dictar conductas, técnicas y dar consejos.

En la práctica quirúrgica vemos diversidad de pacien-
tes, y es fácil encontrar  consumidores de belleza que obli-
gan a aplicarnos más al detalle para que el producto
quirúrgico nos dé satisfacción y orgullo. Así es como se
consiguen datos para progresar técnicamente, pero claro,
deberíamos comunicar todas nuestras observaciones. Ésta
es la auténtica esencia del noble profesional que admi-
nistra información para elogiar el acierto y ser capaz de
revelar dudas y fallos, con la finalidad de que los que
leemos los trabajos publicados en Cirugía Plástica Ibero-
Latinoamericana no tropecemos con los fallos que otros
han advertido. El incentivo de tener por escrito una expe-
riencia en la que con espíritu abierto se describen los erro-
res, supone desear que todo el colectivo de cirujanos
plásticos, en las siguientes intervenciones, actúen debi-
damente mejor. 

La medicina avanza, y en este hecho, la ayuda de la
tecnología juega un gran papel. No atemos el tiempo al
poste, como dice Manoel Do Barros (5), considerado por
muchos expertos el Fernando Pessoa de Brasil. Con la ex-
periencia adquirida y la ayuda de la tecnología láser, los
autores del estudio sobre el que escribo acometen con ma-
niobras expertas la liposucción de abdomen y flancos y
escapan de los inconvenientes y efectos secundarios de la
liposucción convencional que antes practicaban. Como
do Barros escribiera en “O livro sobre nada”, la expe-
riencia nos da la capacidad para decir: No necesito del fin
para llegar / Del lugar donde estoy ya me fui.Y sí que se
fue este autor genial, a los 98 años, aunque a los 80 in-
mortalizó la frase: Todo lo que invento es falso, para afian-
zar que si alguien mira y no ve, no extrae conclusiones, no
tiene eco y no avanza en su quehacer. Es como ser ciego
generoso pues, si lo que descubrimos no lo comunicamos
no contribuimos en nada, no aportamos sino fragmenta-
mos a la construcción de nuestra especialidad, que debe
tener los ojos de la excelencia bien abiertos. Esto es fi-
nalmente lo que entiendo que, con relevancia importante,
buscan los autores comunicarnos en su manuscrito.
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