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Segun el Ministerio de Salud y Seguridad Social en su Resolucién 5592 de 2015,
en Colombia se define como cirugia plastica cosmética o de embellecimiento, el
procedimiento quirdrgico que se realiza con el fin de mejorar o modificar la
apariencia o el aspecto del paciente sin efectos funcionales u organicos. Segun la
Sociedad Americana de Cirugia Plastica entre los afios 2000 a 2009, se realizaron
en el mundo 12.5 millones de cirugias plasticas cosméticas en su mayoria en
mujeres (Swami et al., 2011).

La Sociedad Internacional de Cirugias Plasticas Estéticas y Reconstructivas
(ISAPS) publicé una lista de paises en donde se practican la mayor cantidad de
procedimientos cosmeéticos a nivel mundial, Colombia se encuentra en el octavo
lugar con el 1.8%. En nuestro pais se ha registrado en los ultimos cinco afios un
crecimiento importante del turismo de salud, tan solo en Cali se realizan méas de
50.000 procedimientos de cirugia estética al afio, la edad de las personas que
acceden a estos procedimientos oscila entre los 15 y 25 afios y las principales
cirugias fueron la rinoplastia, la abdominoplastia, la lipoescultura y el aumento
mamario (Diaz y Gudifio, 2014).

Frente a este panorama vale la pena preguntarse ¢qué lleva a una persona a
realizarse una cirugia plastica? Si bien existen mdltiples motivaciones para
hacerlo, hay una que puede llegar a ser bastante riesgosa para la salud mental: la
insatisfaccion con la autoimagen. En nuestra sociedad occidental es clara la
tendencia a creer que ser bella es igual a ser delgada y joven. Este ideal ha sido
masificado por los medios de comunicacion y al ser aceptado por las personas
genera gque la autoestima dependa del atractivo fisico, lo que explica el aumento
paulatino de trastornos relacionados con la imagen corporal (Ortega et al., 2013).

La insatisfaccion con la imagen corporal se relaciona de manera directa con la
presencia de trastornos del comportamiento alimentario como la anorexia
nerviosa, la bulimia nerviosa, trastornos del estado de animo, ansiedad y el



trastorno dismoérfico corporal, los que a la vez conducen a la aparicion de
conductas de riesgo para la salud como la realizacién de dietas severas, ejercicio
extremo, uso de algunas sustancias para tratar de modificar la imagen corporal y
muchas veces cirugias estéticas cosméticas. Vale la pena entonces plantear la
necesidad de evaluar el estado mental del paciente antes de ser sometido a una
intervencion de este este tipo, en tanto la solucidn a su insatisfaccion puede no
estar necesariamente tras las puertas de un quiréfano, las cuales muchas veces,
por sus condiciones no reglamentadas, llevan a la muerte de la persona o0 a
deformaciones permanentes del cuerpo.
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