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Hybrid-BrustvergréfBerung —
das Beste aus zwei Welten

Viele Frauen entscheiden sich im Laufe ihres Lebens fir eine BrustvergréBerung. In Deutschland sind das laut
Vereinigung der Plastisch-Asthetischen Chirurgen (VPAPC) rund 4.759 BrustvergréBerungen, 22,3 Prozent mehr
als 2020, und 2.251 Brustverkleinerungen, 17,3 Prozent mehr als im Vorjahr. Damit liegt die BrustvergréB3erung
auf Platz finf und die Brustverkleinerung auf Platz sieben bei den chirurgisch-asthetischen Eingriffen bei
Frauen.
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dufig kommen Frauen nach einer oder mehre-

ren Schwangerschaften mit dem Wunsch nach

einer BrustvergroBerung zu mir in die Praxis.

Dieses Ansinnen ist haufig gepaart mit dem

Wunsch einer Bauchdeckenstraffung und ei-
nem Body-Contouring. Dann ist die Hybrid-BrustvergréBe-
rung ein gute Méglichkeit, die Vorteile der BrustvergréBe-
rung mit Implantaten oder mit Eigenfett miteinander zu
kombinieren. Der Trend zur natirlichen Brust-OP nimmt
ebenfalls immer mehr zu. Mit der Hybrid-BrustvergréBerung
kann man diesem Trend folgen und kérpereigenes Fett fiir
ein natlrliches Tastgefihl in die Brust einbringen und den
Volumenaufbau der Brust mit einem Implantat variabel ge-
stalten. So gelingt eine Symbiose zwischen natlrlicher Brust-
OP und einem individuellen Volumenausbau der Brust. Selbst
schlanken Frauen kann man mit einer Hybrid-BrustvergréBe-
rung wieder zu einem schénen Dekolleté verhelfen.

Welche Methode der BrustvergréBerung fur die jeweilige Pa-
tientin geeignet ist, hdngt immer vom Einzelfall ab. Daher
sollten grundsatzlich vor einer Entscheidung die Vor- und

Nachteile aller Verfahren gemeinsam mit der Patientin ge-
geneinander abgewogen werden, um so flir jede Patientin
individuell das beste Ergebnis zu erzielen.

Brustvergréf3erung mit Implantaten

Wenn eine Patientin eine BrustvergroBerung wiinscht, gibt es
unterschiedliche Methoden, ein ,Mehr” der Brust zu errei-
chen. Zur BrustvergréBerung werden in der Regel Silikongel-
Implantate eingesetzt. Diese Implantate werden entweder
Uber die Achselhohle, die Unterbrustfalte oder einen Brust-
warzenrandschnitt in die Brust eingebracht. Die Platzierung
der Brustimplantate erfolgt dann subglandulér, subpectoral
oder komplett submuskular. Dabei ist im Vorfeld genau zu
Uberlegen, wie grof3 die Brust werden soll. Hierbei sollte im-
mer die gesamte Statur der Patientin betrachten werden, um
festzulegen, mit welcher Form und GréBe des Implantats ein
besonders schénes und nattirliches Ergebnis erzielt wird.

Bei der BrustvergréBerung mit Implantaten gibt es grund-
legend zwei Typen von Brustimplantaten: Silikongel-gefiillte
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und mit Kochsalzlésung gefiillte Brustimplan-
tate. Je nach gewlnschter Brustform gibt es
unterschiedliche rund geformte Brustimplantate
mit runder, verkirzter oder verldngerter Basis,
zentralem oder anatomischem Profil sowie
unterschiedlichen Stufen der Projektion (niedrig,
modert, hoch und extra hoch). Dabei haben die
Implantate eine glatte oder texturierte Ober-
flachen. Implantate mit einer glatten Ober-
flache haben eine etwas weichere Hille. Daher
sind diese Implantate durch die Haut weniger
splrbar. Texturierte Brustimplantate hingegen
weisen ein geringeres Risiko fiir eine Kapsel-
fibrose auf.

Alle Zugangswege und Platzierungsorte haben
Vor- und Nachteile. Je nach medizinischem Be-
fund und den Wiinschen der Patientin muss die
Vorgehensweise individuell festgelegt werden.

BrustvergroBerung mit Eigenfett

Der Fortschritt in der Medizin ermdglicht im-
mer mehr Verfahren der BrustvergréBerung.
Aktuelles Beispiel: Die Eigenfetttransplanta-
tion, die auch unter dem Begriff , Lipotransfer”
prasentiert und praktiziert wird. Seit Jahren
werden Eigenfettunterspritzungen bereits zur
Volumenauffillung und Behandlung von tiefen
Falten im Gesicht, zur LippenvergréBerung
oder zum Ausgleich von Gewebedefekten ein-
gesetzt. Seit einigen Jahren setzt man auch zur
Korrektur von asymmetrischen Brustfehlbildun-
gen auf Eigenfett. Und inzwischen wird die
Eigenfetttransplantation zunehmend auch zur
BrustvergréBerung angewendet.

Fir die BrustvergréBerung mit Eigenfett wird
zuerst das Eigenfett an unterschiedlichen Stel-
len des Kérpers entnommen. Dies sind vorran-
gig Bauch und Oberschenkel. Besonders gut
geeignet sind die Areale, welche am wenigsten
auf Gewichtsschwankungen reagieren. Diese
Zellen verhalten sich spater auch in der Brust
am bestandigsten. Nach der Liposuktion wird
das koérpereigene Fett fiir die Transplantation
steril aufbereitet. Im néchsten Schritt findet der
Brustaufbau statt. Das Fett wird durch kleine
Einstiche in das subkutane Fettgewebe bzw.
zwischen Muskel und Driisenkérper injiziert. Da
es sich um ein minimalinvasives Verfahren han-
delt, entstehen kleine duBerlichen Narben, daher
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ist auch keine Wunddrainage notwendig. In der
Einheilungszeit des Fettgewebes sollte fur ei-
nen Zeitraum von vier Wochen keine Druckbe-
lastung auf die Brust wirken. Die Kompression
wirde das Anheilen der injizierten Fettzellen
erschweren.

Anders als bei der BrustvergréBerung mit Sili-
kon-Implantaten wird bei der BrustvergréBe-
rung mit Eigenfett der Volumenzuwachs der
Brust mit kérpereigenem Gewebe erzielt. Dies
ist ein klarer Vorteil gegenlber der Brustver-
gréBerung mit Implantaten, da es durch den
Einsatz von kérpereigenem Material selten zu
unerwiinschten Nebenwirkungen kommt. Auch
kann durch die Fettabsaugung als Nebeneffekt
eine schéne Kérperformung an den entnom-
menen Stellen erzielt werden.

Der Nachteil dieser Operationsmethode liegt
sicherlich darin, dass die transplantierten Fett-
zellen sehr fragil sind. Sie wachsen in der Regel
nicht vollstdndig an. Bis zu 80 Prozent des
gewonnenen Fettgewebes, das in die Brust inji-
ziert wird, kann in der Brust anheilen und zu
einem dauerhaften Ergebnis fihren. Erfahrungs-
gemaB geht man von einer Anheilungsrate von
50 bis 60 Prozent aus. Deshalb muss der Eingriff
unter Umstanden wiederholt werden, um das
gewlinschte Brustvolumen zu erreichen. Gut
geeignet ist die Eigenfetttransplantation fir
eine dezente BrustvergréBerung von bis zu
einer KérbchengréBe. Der Wunsch nach grof3en
Bristen ist allerdings nur mit Brustimplantaten
zu erreichen.

Die Hybrid-BrustvergréBerung

Die Brustaugmentation mit Implantaten in
Kombination mit einem Lipofilling wird als Hy-
brid-BrustvergréfBerung bezeichnet. Bei dieser
Brust-OP Methode ist das Brustimplantat fiir
die eigentliche Volumenzunahme der Brust ver-
antwortlich. Das Eigenfett polstert das Gewebe
um das Implantat herum auf. So wird das Brust-
implantat optimal kaschiert und von kérper-
eigenen Gewebe bedeckt. Das Tastgefihl ist
dadurch auBerordentlich weich und natdrlich.

Die Hybrid-BrustvergréBerung ist auch fur
schlanke Frauen geeignet. In der Regel ver-
flgen auch schlanke Frauen an den Huften oder



Oberschenkeln Uber Fettreserven fir eine Hybrid-
BrustvergréBerung. Da beim Lipofilling wesentlich we-
niger Eigenfett bendtigt wird als bei einer reinen Brust-
vergroBerung mit Eigenfett, kann es gerade bei
schlanken Frauen, die wenig Eigengewebe haben,
sinnvoll sein, die Implantatrander mit Eigenfett aufzu-

Das Verfahren eignet sich vor allem fiir Patientinnen,
die ein besonders natirliches Ergebnis der Brustver-
gréBerung wiinschen. Gleichzeitig lasst sich die mode-
rate Fettabsaugung eine Kérperformung an Bauch und
Oberschenkeln vornehmen, was von den Patientinnen
durchaus als positiver Nebeneffekt gesehen wird.
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polstern und dadurch weniger sichtbar zu machen.

Bei dieser Brust-OP Methode mussen durch eine scho-
nende Fettabsaugung vor der eigentlichen Brustvergré-
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Berung Fettzellen entnommen werden. Wie bei der
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BrustvergréBerung mit Eigenfett wird das Fettgewebe v
bevorzugt am Bauch oder an den Oberschenkeln abge-
saugt. Die Menge des bendtigten Fettgewebes ist da- Augusta Kliniken, Bochum Hattingen
bei allerdings geringer als bei der Eigenfett Brustvergré- Privatpraxis fiir Plastische/Asthetische Chirurgie &
Handchirurgie, Disseldorf

Haroldstral3e 34, 40213 Dusseldorf

Tel.: +49 211 87598360
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Berung, da durch die Eigenfetttransplantation lediglich
das Implantat kaschiert werden soll und nicht ein kom-
pletter Brustaufbau stattfindet. Das gewonnene Fettge-
webe wird streng in das subkutane Fettgewebe einge-

Infos zum Autor

bracht, um eine optimale Einheilungsrate zu erzielen. www.dr-schuhmann.de
Auch bei der Hybrid-BrustvergréBerung kann es
sein, dass die Eigenfetttransplantation wiederholt
werden muss, um den gewinschten natlrlichen Ef-

fekt zu erzielen.
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