MEDICINA LASER

Lip liff con CO2

Los labics son impertantisimos en la armonia facial; una sonrisa bonita,
fresca, con labios naturales, carnosos ¥ gue muesiren la arcada denta-
ric superior son indicadores de juventud y belleza. Por eso el lip lift es una
cirugia a la gue todas, o casi ftodas nuestras pacientes seran candidatos
con el paso del tiempo. Con esta intervencién, sencilla y ambulateria,
hacemos un manejo integral 360°, en la que combinamos técnicas qui-
rurgicas v esteticas.

Por la Dra. Natividad Cano Martinez

ablar de lip it o5 hablar de armonia, nate-
rahidad ¥ optimizacion. Esta cirugia, tam-
bién lemada lfting de laba, es la cirugla
del futwrn, ¥ tended indicacitn en un por
centaje muy alte de nuestras pacientes, Todas [as muje-
res seremos candidatas en algin moments de nuestras
vidas a esta Intervencion.
El Jip [ift &5 una cirugia senciila que se realiza mediante
anestesia local en un quirdfans ambulatorio, sonde ol
paciente anira y¥ sale por su propéo pie, y que consiste en
acorar a distancia gue tenemas entre |a base de |8 nariz
v & arco de Cupide del labio superor, extirpande la piel
que nos sobra y recolocands la dona medianie el giseio
v labrado de un colgajo de avance.

Juventud y [rescura

Este espacio entre ka base de la nariz y el labio superior
v dumentanace i tamano con ol paso de ks anos, de
bido & |a elongacian ¥ el descolgamients facial pravocado
par ka pérdida ¥ migracidn de las bolsas gresas faclabes.
Tambn pOOEMOs Bner 8518 epacio alargado fendiics-

EXPERTOS EN MEDICING ESTETICA

mente, desde [a mas terna infancia, ¢ puede haberse
agravado & causa de |a infiltracidn rapatida da rellenos
an dof labios. Los rellenes hacen que el kzblo vaya pe-
sando cada ver mas, v que la distancia entre nariy y labio
Waya aumentardo par pura fisica. Sen muches 10s aem
plos en |os que 56 puade ver aumentada esta distancia v
par a3 gue nuestra armon(a ferial puede necesitar 3 ciru-
aie del fip (i, Generalimente, [ dStancia que Sueks existi
antre ka base de g nariz v ol arce de Cupido del kbbioe su
parior oscila entre los 1.2-1,4 cm an & caso de las muje-
res, v antra los 1.4-1.7 en al caso de los hombras. Sin
embangn, en k anmenizacian feelal no odo son cifras. Son
mdchos 06 datos aratdmicos de la boca y de 2 sonriss
die los pacientes ks que nos pueden guiar kacia una indi
cacion de lip ¥t ¥ es que mostrar la arcada dertana su-
panar en reposa, e movimienta y con la Sonrsa es signo
de juventud, de freseura y naturaligad,

Con esta cirugia hacemos un manejo integral 3607 an ol
que combinamos técnicas quirirgicas v estéticas, Ada-
MAs. £35 una cirugia correctora de asimetrias naturales o
SIEUACIONES Adversas CAUSAARS por otres ciruglas,

La pérdida v migracion de las
bolsas gr, ales que se.
con el paso de los anos hace que
la distancia que tenemos entre
la base de la nariz v el arco

Abordaje de lip lift

El exito de esta intervencion resikde preclsamente en la
indicacian axacta de la cirugia y, despues, &n realizar un
sdecuado disefo tetalmente personalizade, va aue cada
labio es diferente,

El difting del lakéo supenor se aborda a través de una m-
nima Incision que se |ocaliza en la parte inferior de la
fariz, e la base, donde la cicatrii resullante queda per
fectamante comufiada,

Mormalmente se extirpa una cuna de unos 58 mm,
cuyas MArgEnEs quedan delarminados por la zona de

wnidn entre el bio y ko naiz v una linca trazads de forma
paraksda, paro a 5-8 mm de distancia da la primera. Pos-
terlormente se procederd & coagular &l musculo orbicular
el kabio para evitar el sangrada, pero en ocasiones tam-
bign para acortar el misculo, para seccionarla, cortan
dobo de forma horizontal con laser CO: ablativo para
evitar ka sonrisa gingival. Despuéds se |abra el colgajo. co-
giende parte del misculo orbicular secclonade y ever
tiendo el arce de Cupido y marcdndola,

Tras esto, s realiza wia sutura muy MINUCioss y subcu-
tdnaa de las diferentes capas muscularas y dérmicas,
danda tres puntos clave en ambes |gementos pirformes
y en el ligamento del septum nasal, Cuanda no exista
nada die tensidn, se procede a R sutura externa, con ma
teriales no reabsarbrbles, y gue generalments hacemos
da farma intradérmica.

Cada caso requiere de unas condiciones para que el re
sultado Sea el mejor, Segin la pacients ¥ S0 hislona clinica
Ibevamos a cabo lo cirugia con bisturi ldser CO2 ablative
-&n pacientes de mayar adad sobre [8s que no gueremos.
evertir 2l labio ni cembiario de forma y simplemente que-
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remas acortar esta distancia- o con bisturl frio -lo sole
s hacer en pacenies jovenos, dverlienade el labio hacia
arriba y marcando mas el arco de Cupido-.

Con este sencillo procedimients logramos que los disntes
e ba arcada sussrion sean de nuevo visibles en repeso,

ni cambiarlo de forma, sino solo

acortar esta distancia,

llevaremos a cabo la eirugia

al kablar y 2l sonreir, v gue la boca adquiers un
natural y fresco,

Tras la cirugia

El posoperalono puede ser muy variable; pueds durar
desde una semana o varias hasta dos meses, siermpre
el iempo necesario para aliminar todo tipo de inflama-
£6n. Las primeras horas son (mportent(simes. ya quea
es fundamental evitar inflamaciin, infeccidn, sangrada
0 dehiscenci de sulura, ¥ para ello lenemos gee cubrir
toras las posibles adversidades gue se pueden dar con
adecuadas curas, con reposs cas| sbsoluto de los mo-
vimbentes de la boca y con ka toma de antiinflamatorios
y antibioticos. Generalmente, a los B8 dias se reliran
los puntos.

La boca, formeda por los labios superiores & inferiores
unidos por la cemisura bucal, el filtrum y parte més su-
peEflar del Mentan, S& conviers &n Una Fona muy corm-
Aleja, ¥ por tanto, an | gue se tiene que establecer una
mejoria en toda la zona, no solo obsarvando esta distan-
cia labio-narlz.
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CO2 ablativo.
Cll'dl]dl'} (ueramaos marcar 'ﬂ]f!S
el arco de Cupido, usamos

Técnicas relacionadas

Necesanaments existen distirlas teenicas para comple
mentar y akcanzar la excelencia a la hora de realizar un
emballecimiento del labio.

En muchas ocasiones, s rellenos mas antiguos no re-
absorbibles dar origen & granulomas que deforman e
labip, dificultan la masilidad natural del mismo v proso-
CEN Un envejacimients precoz, Algo similar puede ooumr
cuando kos rellenns absorbibles reaceionan eon la misma
Iosincragia, y sin duda, en @510 casos, No &5 suficients
con utilizar hisluronidasa para disolverios, puesto gue v
se ha realizado un encapsulamiento dsd material en
torma de granuloma de cuerpo extrafio.

En estos casos encontramos diferentes teonicas para tra

tarlos, pero wdas son quindrgicas, con €l abjetvo de el
minar por completo o parciaiments dichos granuiomas
PEFA COASEEUI Simetria y normalidad en i movibaed del
labio, & esta cirugia de extirpacion ¥ reconversion del
labio &5 la conoca cor & nombre de quelloplastia embe-
llacedora de retirada da granulomas,

De farma habitual, o como resultade de estas deformi-
diadis labiales. podermos necesilar combinas & o il y/'o
la gquaitoplastia emballecedora con el comner fift, gue no
&5 otra cosa que evertir [a plal de ls comsura labial su-
pefiod v, con ella, [ propla comisua, pere darle un vecior
ascendente y evitar [a forma de booa irisle o gesto de mal
humar, & incluso mejorandes la linea de marioneta.

Esta intervencion consiste en guitar un tidnguls de piel
marcando come margenes [a 2ona inmedigtaments supe-
flor & inferic 8 | comisura labial, En ocasiones e puede
extender de forma lateral pars evertic ain mas ks comi

sura. Dependiendo ded labio dael que partimos, el comer
lift puade sar mas o menos ampllo, con el fin da conseguir
unE mayor correcoitn, de hasta 9 mm de altura,

Ui v it 58 ha elinpecdo esle Uidngulo de piel Se pro

cede a labrar un minkceigajo del miscuke orbicular an la
zona de la comisura par conseguir naturalidad y frescura
y que 1& peel y el midsculs vevan al unisono. La sutura se
repling con matesial moy fing v ne reabsarbible, de tal me-
nera que, al retirar gl mismo. obtenemas una linea oculta
&n la zona de unidn de ks piel y Ia semimucosa labial.

Por Gltino. me gustaria afladie 8 estes téonbeas de embe-
llecimientn bl ef avance de muesesa en VY que, sin &m-
hargn, realizames solo en contadas soasiones, cuando la
pacienta no tiene suficiente sermimacosa superior. En
€stos casos, disanames en |a zone interna de & samimu-
coaa del kahio superior une V de base intema que se con-
vierli en wha Y Lras avangar 18 Semimucosa, ¥ Cosemos
por plancs [a misma,

Mo as infrecuente que, con el tempa, tengamos qua re-
hidratar de forma suave 08 labies de alpunas pacientes
con redlenns minimamente reticulados para mejorar la
jugosidad de los mismos ¥ que sigan dands una imagen
e frescura y naturalidad, Paro, sin duda, la clave es con-
segulr el *rmenos es mas”, haclendo un mangjo integral
del complejo de i 2ona de (08 bk v ATizando 1o
hos medios mgdicos, estéticos v guirlngicns gque sesn ne
casanos para poder obtener la excalancia.
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