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El piercing es la perforacion hecha en una parte distinta del
I6bulo de la oreja para insertar pendientes, aros u otros
ornamentos. Los motivos pueden ser diversos pero el
objetivo siempre es el mismo, decorar o adornar el cuerpo.
Historicamente la  humanidad ha concebido 'y
conceptualizado de formas muy distintas la bellezal, tema
que depende también del punto de vista de cada sujeto en
sus afanes de buscar atributos que aumenten o resalten la
belleza fisica natural.

En la sociedad occidental, el piercing lo popularizé el
movimiento punk en los afios 70 y desde entonces no ha
dejado de estar de moda, estos aditamentos -con otro
nombre-, emplazados en la lengua o la nariz se utilizan
desde épocas muy antiguas en varios tribus africanas y en
las culturas griega y maya como atributos de poder, riqueza,
erotismo, belleza?3,

Si conversamos sobre el uso de los piercings no es para dar
lecciones de estética. La realidad es una construccion social
y vale la pena reflexionar sobre las implicaciones de su
utilizacion y
comportamientos, sobre todo si supone dafios a la salud*. En
las zonas bucal y facial han devenido moda entre los
jovenes. Aunque sus origenes se remontan en el tiempo, en
las Ultimas décadas su popularidad se ha globalizado, de
espaldas a las complicaciones que desencadenan los modos
en que se colocan y en que se convive luego con ellos®.

Entre las complicaciones més frecuentes cuando se sitia en
la lengua o en el labio inferior, figuran las lesiones
periodontales alli donde se sostiene el diente a nivel de la
parte mas profunda de la encia, deja al descubierto la raiz,
con lo cual se afecta el lugar de insercion y la pieza sufre
movilidad. Al hallarse la lengua constante movimiento
durante el habla, la masticacién y la deglucion, el piercing
se enreda con los dientes y fractura las estructuras dentarias
o las obturaciones, ademas de provocar ulceras y desgarros
a los tejidos®.

Se destacan los riesgos de la ingestién del piercing o de su
aspiracion accidental, sin pasar por alto los de hemorragias

causadas por lesiones vasculares y nerviosas, debido a que
la cavidad bucal y la cara se encuentran muy enervadas e
irrigadas. Otras de las consecuencias mas delicadas son la
inflamacion y las infecciones desde las locales, por una
mala colocacion del piercing y por la cantidad de gérmenes
que viven en la boca normalmente; hasta infecciones
generalizadas capaces de dar al traste con la vida del
paciente®®.

Los piercings en los labios, las cejas o la nariz, por lo
general, ocasionan desgarramientos al enredarse con las
prendas de vestir. Los bafios de piscinas y el sol estimulan
el desarrollo de procesos infecciosos en dichas areas. Se
alerta ademas sobre la sensibilidad de la regién peribucal,
por lo que si se practica una incision en ellas y coloca un
elemento extrafio, es comin que se formen fibromas o
queloides. En ese sentido las personas deben interesarse por
conocer el material de fabricacién de cada piercing, pues
estos casos exigen metales biocompatibles, que no se
oxiden ni se corroan al mantenerse en contacto con fluidos
tisulares®.

¢Cémo hacer entonces?

Cuando un piercing es rechazado, debe pensarse en una
implantacion incorrecta por insuficiente tejido de sujecién
0 en un tamafio inadecuado de la pieza para el orificio o la
zona en cuestion. Ese fendmeno es frecuente tras la
implantacion en la cola de la ceja, lo que ademas puede dar
lugar a la depilacion de esta. Otra complicacion a la larga en
la ceja es el aumento de laxitud de los tejidos, que pueden
llegar a caer sobre el parpado ocasionando molestias en la
vision normal, asi como la posibilidad de infeccidn
infraorbitaria por la proximidad. La implantacion debe
realizarse en la mitad externa de la ceja para evitar las
estructuras fasciculares, al igual que en al caso del puente
nasal®.

Debe prestarse atencién a lo que se compra, debido a que no
siempre las lineas de produccion del mercado respetan estos
requerimientos. La composicion del piercing ha de ser oro
de 14 quilates, titanio, niquel o acero inoxidable para que no
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ocurran alergias. Lo ideal seria que fuera colocado en una
institucion de salud por personal calificado, con
instrumental estéril e individual, pues el hecho de aplicar
alguna sustancia desinfectante no es suficiente.

Cada vez son mas las publicaciones que abordan los riesgos
de tal practica, en consideracion a las complicaciones que
origina tanto infecciosas como traumaticas o casuales, la
mayor parte de las cuales tienen su origen en la falta de
higiene, ya sea en la colocacién del piercing, en la limpieza
0 en el cuidado posterior a dicha insercion.

Es sabido que la insercién de una pieza en el organismo
debe realizarse con instrumentos estériles y en condiciones
asépticas, pues enfermedades como el Sindrome de
Inmunodeficiencia Adquirida, la Tuberculosis y la Hepatitis
B, C, D y G; pueden trasmitirse por la reutilizacion del
material sin una limpieza adecuada®®.

En las circunstancias actuales al profesional de la salud se
le recomienda no oponerse directamente a la realizacion de
una experiencia ofensiva, como es la implantacion de un
cuerpo extrafio en el organismo, maxime cuando el paciente
expresa tal determinacion. La gran aceptacion social del
piercing requiere un enfoque méas bien orientador, lo que
puede hacerse mediante la explicacion razonada de las
distintas complicaciones y medidas a tomar para evitarlas
en funcion del lugar de implantacién de la pieza. El
conocimiento de los riesgos y su aceptacion previa a la
implantacion pueden evitar dafios a la salud para el futuro
portador de un piercing.
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