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INTRODUCCION

FL ACNE-ES UNA ENFERMEDAD INFLAMATORIA Y CRONICA
,‘DE LOS FOLICULOS PILOSEBACEOS CON UN TRASTORNO:
MULT1FACTORIAL DE LA QUERATINIZACION.

EL ORIGEN DEL TERMINO "ACNE", NO ESTA MUY CLARO Y ‘
HA SIDO ATRIBUIDO A UN ERROR DE TRADUCCION DEL :
CRIEGO akmee QUE SIGNIFICA EL PICO, "PUNTOS CUMBRE

O CIMA", POSTULADO POR CASSIUS EN EL SIGLO 1Ir D.C.
FUE REFERIDO METAFORICAMENTE A LA PUBERTAD (JULIUS
POLLUX, 1605) Y MAS A MENUDO APLICADO EN LA LITERATURA
A LO PRIMERO DE LA VIDA (XENOPHON). EN LOS PRIMEROS
TEXTOS MEDICOS NORMALMENTE SE HACIA REFERENCIA A LA
CRISIS DE LA ENFERMEDAD (GALENO).

TRES SIGLOS MAS TARDE APARECE EL TEXTO DE AETTUS
AMIDEUS (CI.IVER, 19507, MEDICO DEL EMPERADOR JUSTINIANO
QUIEN ESCRUBIG,EN CONSTANTINOPLA EN EL SIGLO VI .

V. C., AL TRANSCRI



EL ACNE AFECTA PRINCIPALMENTE A JOVENES ADOLESCENTES
Y SE CARACTER1ZA POR EL POLIMORFISMO DE LAS LESIONES
PRESENTANDO LA APARICION DE COMEDONES. PAPULAS,
PUSTULAS Y QUISTES, LOCAL1ZANDOSE LA MAYORIA DE
ESTAS EN AREAS SEBORRETICAS: CARA, CUELLO, TORAX
9 EN OCACIONES TERCIO SUPERIOR DE MIEMBROS TORACICOS.

LA INCIDENCIA DEL ACNE VULGAR FS TAN ALTA QUE LA
FRECUENCIA DEL ACNE MODFRADO O DE FORMAS RUDIMENTARIAS
SE PUEDEN CONSTDERAR COMO FISIOLOGICAS DURANTE LA
ADOLESCENCIA. ALGUNOS AUTORES COMO BLUCK, REFIEREN

" QUE EL hCNE ES MAS COMUN EN EL SEXO MASCULINC QUE
EN EL FEMENIND. FRESENTANDOSE LAS FORMAS MAS SEVERAS
EN EL MASCULINO. SULZBERCER Y WIENER, MENCIONAN
INCIUENCIA DE FORMAS SEVERAS TANTO EN HOMBRES COMO
KN MUJZRES, DPRESTNTANDO SU MAVOR FRECUENCIA EN LOS
HOMBRES ENTRE LOS 16 Y 19 ANOS Y EN LAS MUJERES
ENTRE LOS 14 ¥ 16 ANOS.

SAUL LC REFIERE COMO UNA NE LAS DERMATOSLS MAS
FRECUERTES EN C1. ADOLESCENTR MRXICANO. HNCONTRANDG
“UNA INCIDENCIA. DEL 10.1% EN UNA REVISION DE 3500
_cﬁsbs:f A

* MUJERES. EN:TANTO QUE BURTON REFIFRE EN SU ESTUDTO
UK LA FRECUENCIA DEL ACNE EN 1560 ESTUDLANTES UNA
| INCIDENCIA EN 50% DE LAS MUJERES Y EN KL 78% DE

LUS VARUNEE.



CEN ‘mixl_"co,-‘ EL ACNE SE OBSERVA EN APROXIMADAMENTE EL
'15% DE LOS ADOLESCENTES, SU PREDOMINIO TOPOGRAFICO
ES'A NIVEL FACIAL ¥ SE OBSERVA CUE APROXIMADAMENTE
e EL 1’"'52 DE LOS PACIENTES EVOLUCIONAN CON SECUELAS
‘ é'xcﬁwklcxams EN MAYOR O MENOR GRADO.

ADEMAS DE LAS CICATRICES CUE PUEDE DEJAR EL ACNE
COMO SECUELA Y PERSJSTIR POR TODA LA VIDA, EXISTE A
MENUDO OTRA MUCHO MAS SEVERA, PERU MENUS RECONOCIDA,
"LA CICATRIZ PSICOLOGICA”™. EN EFECTO LOS COMPLEJOS
TROBLFMAS EMOCIONALES PRODUCIDOS DESDE EL PUNTO DF
VISTA SSTETICO POR &L ACNE, PUEDEM ALTERAR 1A SALUD
EMOCIONAL DE LA PERSONA QUE LO SUFRE, TOMANDO EN
CUENTA ESTO ES FACIL COMPRENDER LA IMPORTANCIA QUE
TIE&E PREVENIRLO, CONTROLARLO O BIEN, IZVITAR U
CORREGIR LAS SECUELAS CICATRICIALES.

AROUEIR EN 1976, PROPONE PARA EL MANEJO DE LAS
CICATRICES DEPRINIDAS EN REGION mcmb, como sscuu.A
vK Awa un METODO DE ELEVACION HEDIANTE: LR U'x-xmz.wwr:
s I’IINLH.

vOREN’I‘REIC:l ‘EN 1“85 "FUBLICA UN ARTT(‘ULO DENOMINADO:
RFhI\h[L‘ PI\"]ON DF LAS \.ICATRICES I-OR ACNE, EN LA QUE

'DLbLRIBh 'rx«.w-u\ l)E ELEV'\(‘ION PnR PUNCH PARA LA
g vonwaccron\ nu rcm*m"r.s FAcmuss DEPRIMIDAS. AL

"!ISNO IIJIPO DETALLA UNA R["

VISION DE LAS DIFERENTES




TECNICAS QUE SE UTILIZAN PARA EL MANEJO DE LAS
TRREGULARIDADES DERMICAS EN LAS SECUELAS POR ACNE.
1.0OS TRATAMIFNTOS UTILIZADOS SON: LA DERMOABRASION,
SUSTITUCION DE PIEL MEDIANTE INJERTOS POR FUNCH,
APLICACION DE SILICON O COLAGENA, EXCISIONES Y
CIERRE DIRECTO, LA UTILIZACION DE ESTEROIDES Y IA
TECNICA DE ELEVACION POR PUNCII.

JOHNSON PROFONE EJl. MANEJO QUIRURGICO DE LAS
CICATRICES DEPRIMIDAS COMO SECUELA DE ACNi, MEDIANTE
LA TECNTOA DE SUSTUTUCION DE PUE£L. POR MEDIO OK
INJERTOS OBTENIDOS POR PUNCH.

FULTON, PUDLICA EN VARIOS ARTICULOS, FI. MANEJO
DE LAS CICATRICES FACIALES NE LAS SECURIAS DE

. AGNE.: MEDIANTE 'PROCEDIMIENTOS COMBINADOS CON

. EXCISTON: POR-PUNCH Y LERMOABRASIUN.

| 1% ACNE_ES UN PADECIMIENTO QUE SE PRESENTA EN UN
ALTO INDICE DE LA FOBLACION EN GENERAL, PREDOMIHANDO
DE INICIO EN LA ADOLESCENGIA, PUEDE DEJAR SECUELAS
PERMANENTES PARA TODA LA VIDA.

LEPENGIENDO DE SU VARIEDAD Y DE LA ID1USINCRACIA Dk
CADA INOIVIDUO, ESTE PUEDE‘EVOLUCIONAR CON IﬂPORTANTES



-LESIONES, PREDOMINANTEMENTE EN LAS AREAS DONDE LAS
GLANDULAS SEBACKAS SUN MAS ABUNDANTES, COMO SON:
CARA, MSPALDA, HOMBROS ¥V OCACIONALMENTE NALGAS.

UNA DE LAS SECUELAS MAS IMPORTANTES, LO CONSTITUYEN
C1CATRICES DRPRIMIDAS, (UE ALTERAN LA ESTETICA DEL

,Af!EA EN QUE SF. PRESENTAN.

LAS CICATRICES DEFRIMIDAS, EN PARTICULAR LAS

. FACIALES, CONSTITUYEN UN RETO PARA EL CIRUJANO

P‘LASTICO ¥ RECONSTRUCTOR EN SU AFAN DE MEJORAR LA
APARIENCIA ESTETICA LEL PACIENTE CON SECUELAS POR ACNE.

FALLA DE ORIGEN



PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

LAS IRREGULARIDADES DE LA SUPERFICIE FACIAL CAUSADAS
POR CICATRICES DEPRIMIDAS COMO SECUELA DE ACNE, . -
¢PUEDEN CORREGIRSE MEDIANTE LA TECNICA QUIRURGICA
' DE COLGAJOS FLOTADOS?



C)£3~J]ETPIE‘J()

CORREGIR LAS IRREGULARIDADES DE:. LA SUPBRFICIE

R PIETIE FT

FACIAL CAUSADAS POR'CICATRICES DEPRIMIDAS, EN LAS
SECUELAS POR ACNE.



HIPOTESIS

LOS COLGAJOS FLOTADOS CORRIGEN LA DEPRESION
DE LA SUPERFICIE FACIAL EN LAS ALTERACIONES
CICATRICIALES DE LAS SECUELAS POR ACNE.



PROGRAMA DE TRABAJO
MATERIAL Y METODO

EQUIPO QUIRURGICO:

MANGO DE BISTURI No. 3

HOJA DE BISTURI No. 11
JERINGA Y AGUJA PARA INSULINA.
XVLOCAINA 2% CON EPINEFRINA.
VIOLETA DE GENCIANA.

APLICADOR CON PUNTA.

CAMPOS ESTERILES.

GASAS ESTERILES.

ISODINE ESPUMA.

MICROPORE COLOR PIEL.

UNIVERSO Y TAMARO DE LA MUESTRA:

LA MUESTRA DE TRABAJO ESTARA COMPUESTA POR LOS
PACIENTES QUE ACUDAN A LA CONSULTA EXTERNA DE
CIRUGIA PLASTICA Y RECONSTRUCTIVA DEL HOSPITAL DE
ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL, SIGLO
XXI, CON CICATRICES FACIALES DEPRIMIDAS, SECUELA DE
ACNE, EN UNA MUESTRA NO ALEATORIA Y QUE CUMPLAN CON
LOS CRITERIOS DE INCLUSION.

TIPO DE ESTUDIO:

PROSPECTIVO, TRANSVERSAL, EXPERIMENTAL, NO ALEATORIO,
DESCRIPTIVO.



VARIABLE INDEPENDIENTE:
TECNICA QUIRURGICA DE COLGAJOS FLOTADOS

PREVIA ASEPCIA Y ANTISEPCIA DE LA REGION FACIAL Y °
CON LA COLOCACION DE CAMPOS ESTERILES, SE PROCEDE

A MARCAR LA PERIFERIA DE LAS CICATRICES

DEPRIMIDAS. SE INFILTRA XYLOCAINA AL 2% CON EPINEFRINA
EN FORMA SUBCUTANFA, ESPERAMOS TIEMPO DE LATENCIA VY
PROCEDEMOS A INCIDIR CON LA HOJA DE BISTURI No. 11

LA TOTALIDAD DE LA PERIFERIA, CORTANDO EPIDERMIS Y
DERMIS. AL VENCER LA RESISTENCIA DE LA DERMIS. EL
TEJIDO -CELULAR SUBCUTANEO ELEVARA POR HERNIACION, LA
SUPERFICIE DEPRIMIDA, LA CUAL SERA FERULIZADA CON
MICROPORE A NIVEL DE LA SUPERFICIE FACIAL. (Arouete, 1976)(9)

VARIABLE DEPENDIENTE:

LOS RESULTADOS SE MEDIARAN DE ACUERDO A LA CORRECCIO
DE LA DEPRESION EN UN (SI) O (NO) Y SE RECOLECTARAN
EN LA HOJA DENOMINADA (ANEXO No. 1). DICHOS DATOS SE
TOTALIZARAN EN PORCENTAJE DE ACUERDO AL NUMERO DE
COLGAJOS REALIZADOS EN LA REGION FACIAL.

METODO ESTADISTICO:

- RECOLECCION DE DATOS A TRAVES DE LA HOJA DISENADA
DENOMINADA (ANEXO No. 1).

- ORGANIZACION POR GRUPOS DE EDAD: (25 a 30 ANOS),

(31 a 35 ANOS) Y (36 a 40 ANOS).

POR SEXO Y TOPOGRAFIA FACIAL.

NUMERO DE COLGAJOS Y PORCENTAJE DE CORRECCION.

PRESENTACION EN FORMA TABULAR Y GRAFICA DE BARRAS.

ANALISIS POR FRECUENCIA EN MEDIA, MEDIANA Y MODA.

OBSERVACIONES Y CONCLUSIONES.

[ 30 T B I |

POR ETICA Y DE ACUERDO A LA LEY GENERAL DE SALUD, SE
SOLICITARA EL CONCENTIMIENTO DE LOS PACIENTES, A LOS
QUE SE LES INFORMARA AMPLIAMENTE EL PROCEDIMIENTO
QUIRURGICO, DETALLANDO BENEFICIOS Y POSIBLES RIESGOS.
DICHA AUTORIZACION SE RECOLECTA EN LA HOJA DENOMINADA:
(ANEXO No. 2).



‘COLGAJOS. . FLOTADOS

TECNICA QUIRURGICA‘
o ‘ (ANIMACION) : R
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ELEVACION POR HERNIACION DEL
TEJIDO SUBCUTANEO '
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APLICACION DE LA TECNICA DE COLGAJOS FLOTADOS EN

CICATRICES DEPRIMIDAS EN HEMICARA DERECHA
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RESULTADOS

SE ANALIZARON VEINTE PACIENTES QUE FUERON ACEFTADOS

DE ACUERDO CON LOS CRITERTOS DE INCLUSION YA DESCRITOS.
LAS EDADES COMPRENDIERON ENTRE 25 A 40 AROS, CON

UNA MEDIA DE 32.5 ANOS. SE DIVIDIERON POR GRUPOS DE
EDAD EN QUINQUENIOS Y POR SEXO.

GRUPO EDAD: MASC. FEM. TOTAL
25-30 AROS 4 ' 5 9
31-35 ARNOS 3 2 5
36-40 ARos 4 2 6

11 9 20

LA REGION FACIAL FUE DIVIDIDA EN TRES ZONAS QUE
COMPRENDIA: REGION FRONTAL, HEMICARA DERECHA Y
HEMICARA IZQUIERDA. EN CADA ZONA SE REALIZO LA
CUANTIFICACION DE LOS COLGAJOS REALIZADOS.

NUMERO DE COLGAJOS X TOPOGRAFIA FACIAL

No. FRENTE HEMICARA DER. HEMICARA I2Q. 'TOTAL




NUMERO DE COLGAJOS POR TOPOGRAFIA.FACIAL' -
REGION: No. COLGAJOS = .. = PORCIENTO '
FRENTE: ’ 058 : 7.
HEMICARA DER. 356

HEMICARA 1ZQ. 313

TOTAL: "“"100.00% -

SE VALORO lNDIVIDUALMENTE CADA DEPRESION OBSERVANDO SI
EL COLGAJO LA CORREGIA o N

—RBGION:',fu.t © GoRRECCION sf N0 TOTAL
©FRENTE: . ©ocs1:0 .07 .. 58

87.9% "..:12.06% .

HEMICARA"DER.

HEMICARA 1ZQ.

TOTAL: '
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CONCLUSIONES .

EL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO PROPUESTO PARA LA
CORRECCION DE LAS CICATRICES FACIALES DEPRIMIDAS
COMO SECUELA DE ACNE ES SENCILLO Y ACCESIBLE.

PARA LLEVARLO A CABO SE REQUIERE DE MATERIAL
YQUIRURGICO DE USO COMUN EN CONSULTORIO.

LA CORRECCION DE LA DEPRESION SE REALIZA DE ACUERDO
A LA TOPOGRAFIA DE LA CICATRIZ.

EL PROCEDIMIENTO PERMITE CORREGIR LAS GRANDES
DEPRESIONES DE LAS SECUELAS POR ACNE DEJANDO LA
SUPERFICIE FACIAL EN CONDICIONES FAVORABLES PARA
PROCEDIMIENTOS ALTERNOS.

ES UN PROCEDIMIENTO NO DEFINITIVO, PERO SUS
_RESULTADOS DE MEJORIA, CONDICIONAN PROCEDIMIENTOS
RESOLUTIVOS, TALES COMO PEELING O DERMOABRASION éou
APLICACION MENOS AGRESIVA. ’

EL PROCEDIMIENTO ES DE TIPO AMBULATORIO, LO:QUE '

PERMITE, QUE AL PACIENTE NO"SE:LE LIMITE EN.SUS
ACTIVIDADES corIDIANAsﬂ{; ' i



ANEXO No. 1.

RECOLECCION DE /DA

NOMBRE :

SEXO:

EDAD:

EXPEDIENTIE:

FECHA:

REGION FACIAL:
A) FRENTE B
B) MEJILLA DER.
C) MEJILLA IZQ.

No. DE COLGAJOS

RESULTADO:
CORRECCION DE LA DEPRESION

A) SI
B) NO

C) PORCENTAJE

OBSERVACIONES




CARTA DE OONSENTIMIENTO

vo: -

~ (Apellido Paterno, Materno y Nombre(s))

ACEPTO PARTICIPAR EN EL PROTOCOLO DE INVESTIGACION
DENOMINADO: "COLGAJOS FLOTADOS:UNA OPCION EN EL
MANEJO DE LAS SECULLAS POR ACNE". DESPUES DE QUE SE
ME HA EXPLICADO TODO LO REFERENTE A DICHA TECNICA,
INCLUYENDO VENTAJAS Y POSIBLES RIESGOS.

QUEDO ENTERADQ, DE QUE EN CASO DE NO ACEPTAR SER
INCLUIDO EN DICHO PROTOCOLO, RECIBIRE EN FORMA
SIMILAR TODA LA ATENCION MEDICA PROPORCIONADA POR EL
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, SIN NINGUNA
RESTRICCION.

DR. FERNANDO RODRIGUEZ JACOB PACIENTE
INVESTIGADOR.

TESTIGO TESTIGO
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