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Rekonstrukcja po operacji onkologicznej

PsyChika i pierg

wac rekonstrukcje piersi.
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Wciaz zbyt duzo Polek traci piersi z powodu choroby nowo-
tworowej, chociaz mozna by im tego oszczedzi¢ bez zaprze-
paszczania szans na wyleczenie. W dodatku lekarze groza,
ze jesli nie zmieni sie wycena, to w ogoble przestang wykony-

.

Rak gruczotu piersiowego jest jed-
nym z najczestszych i najgrozniejszych
nowotwordw zloSliwych u kobiet.
Od lat 70. na caltym $wiecie wzrasta
liczba zachorowafi na raka sutka.
Kazdego roku notuije sie okolo 425 tys.
nowych przypadkéw w Europie
i ponad 10 tys. w Polsce. Od roku
2000 w naszym kraju rozpoznaje sie
rocznie 13 tys. nowych zachorowan.
Jak pokazuja statystyki Krajowego
Rejestru Nowotwordéw  Zlosliwych,
jesli dotychczasowy trend zachoro-
wan si¢ utrzyma, to w 2025 r. nasta-
pi wzrost zachorowan na raka piersi
o polowe. Pocieszeniem moze by¢ fake,
ze wyleczalnos¢ tego nowotworu sys-
tematycznie ro$nie i w Polsce w tej
chwili zaczyna przekraczac¢ 60 proc.

Mastektomia nie jest
konieczna

Jak w wypadku wiekszosci nowo-
tworéw litych, a do takich nalezy
nowotwor piersi, obowiazuje terapia
skojarzona: oprécz leczenia chirur-
gicznego takze leczenie uzupelniaja-
ce — chemioterapia, hormonoterapia
(czasami obie metody réwnocze$nie),
terapia biologiczna i radioterapia.

W wielu renomowanych o$rod-
kach standardem staly sie metody
zachowawcze. Na Zachodzie wigk-
sz0$¢ kobiet jest kwalifikowana do
leczenia oszczedzajacego, np. w Euro-
pejskim Instytucie Onkologii we
Wihoszech az 72 proc. kobiet ma
oszczedzong piers. W Polsce jednak
wcigz prawie u 2/3 pacjentek wyko-
nuje sie mastektomie, m.in. z powo-
du zbyt p6inego wykrycia nowo-
tworu. A to najdotkliwsza metoda
leczenia. Dla kobiet po operacji
ogromnym szokiem jest utrata pier-
si lub zmiana jej wygladu. Ma to
nastepstwa nie tylko dla samopo-
czucia fizycznego, ale takze psy-
chicznego. Niektére pacjentki uwa-
zaja, ze brak piersi zmniejsza ich
atrakcyjno$¢, maja poczucie nizszej
wartos$ci. Do tego dochodzi lek
przed niepowodzeniem leczenia
i $miercig, pojawiajg sie sktonnosci do
zaburzen depresyjnych.

W dodatku z amputacja piersi nie-
uchronnie wigzg sie takze inne dole-
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gliwo$ci — ograniczenie mozliwosci
ruchu rekg po stronie operowanej,
usztywnienie okolic stawu barko-
wego, ostabienie sity mie$niowej
i zmniejszenie sprawnosci reki. Poja-
wiajg sie réwniez sktonnosci do przyj-
mowania nieprawidlowej postawy, co
skutkuje przygarbieniem, odstawa-
niem topatki lub skrzywieniem kre-
gostupa. Powazne nastgpstwa ma
usuniecie wezléw chlonnych pacho-
wych po stronie operowanej. Chlon-
ka (limfa) nie odplywa wéwczas pra-
widlowo z reki, co powoduje obrzek,
zwany limfatycznym. Leczenie uzu-
pelniajace po operacji (radio- i che-
mioterapia) tez ma skutki uboczne,
takie jak ostabienie odpornosci orga-
nizmu, anemia, powiktania kardiolo-
giczne i bole kostne.

Czy mozna tego wszystkiego unik-
nac? Oczywiscie. Jednym ze sposobéw
jest natychmiastowa rekonstrukcja
piersi —w czasie jednej operacji lekarz
usuwa nowotwoOr z czeScig lub calg
piersig i od razu uzupelnia ubytek.
Metoda ta jest stosowana powszech-
nie w krajach skandynawskich, a tak-
ze m.in. w Niemczech, Austrii i Szwaj-
carii. W Polsce jednak rekonstrukcja
wykonywana jest zazwyczaj dopiero
po zakoficzeniu leczenia onkologicz-
nego — mniej wiecej rok od mastek-
tomii. Dlaczego?

Za droga procedura

— Pod naziwg ,jnatychmiastowa rekon-
strukcja piersi” kryjq sig rizne zabiegi:
2 uzyciem protezy, czyli implantu, lub
z wypelnieniem ubytbu thankami wias-
nymi chorej z migsnia prostego brzucha
albo migsnia najszerszego grzbietu — thu-
maczy prof. Jan Kulig, kierownik
Kliniki Chirurgii Ogélnej i Gastro-
enterologicznej Szpitala Uniwersy-
teckiego w Krakowie, krajowy kon-
sultant w dziedzinie chirurgii og6lnej.
— W naszym szpitalu przeprowadzamy
tego typu zabiegi od 5 lat. Do tej pory
wykonalismy ich niewiele ponad 50.
To kropla w morzu potrzeb, biorgc pod
nwage, ze rocznie wykonuje sig u nas
200 mastektomii. Moglibysmy robic wig-
cef rekonstrukcyi, ale NFZ placi za nie
na granicy optacalnosci. A sq to zabiegi
skomplikowane, diugotrwale i wymaga-
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33 W Polsce rekonstrukcja piersi wykonywana
jest zazwyczaj dopiero po zakonczeniu
leczenia onkologicznego — mniej wiecej rok
od mastektomii. Dlaczego? )

Jaee wielkiego nakladu materiatowego, st-
wem: kosztowne — dodaje.

Dlatego lekarze méwig wprost:
jesli NFZ nie zmieni wyceny tych
procedur, moze sie okazad, ze trze-
ba bedzie w ogéle zrezygnowac z ich
przeprowadzania. Na razie realny
koszt operacji przewyzsza dwukrot-
nie kwote, jaka otrzymuja z NFZ.
Profesor Kulig twierdzi wrecz, ze wy-
konywanie rekonstrukcji moga prze-
ja¢ kliniki prywatne, nastawione na
zabiegi komercyjnie. A to oznacza,
ze jeszcze mniej kobiet bedzie moglo
skorzysta¢ z dobrodziejstwa rekon-
strukgji.

W dodatku ,w kolejce” czeka-
ja nastepne, nowe metody leczenia.
Jedna z nich jest tzw. zachowawcza
mastektomia, ktéra polega na zacho-
waniu skory, brodawki oraz otoczki
piersi. Podczas zabiegu badany jest
stan wezléw chlonnych pachy oraz
przeprowadza sie jednoczesne napro-
mienianie elektronami. Dzieki tej

nowatorskiej metodzie nie uszkadza
sie Sciany klatki piersiowej, ptuc, ser-
ca, a takze brodawki, otoczki i ské-
ry — mozna je zachowaé. Nie wyka-
zano takze, by byto to niebezpieczne
dla drugiej piersi, z czym trzeba sie
liczy¢ przy kazdym napromienianiu.
Dzieki temu mozna jednego dnia
wykonad operacje usuniecia guza,
przeprowadzi¢ napromienianie $rod-
operacyjne i rekonstrukcje piersi.

— Szybkos¢ dziatania w chorobach
nowotworowych ma ogromne znaczenie.
Dotychezas stosowane napromienianie
pooperacyjne trwa kilka tygodni, podczas
gdy Sridoperacyjne — najwyzej kilka
minut, lgcznie z tym udogodnieniem, ze
urzqdzenie jest mobilne i mozna wjechal
nim na standardowo wyposazong salg
operacying. W przypadkach o nieduzym
ryzyku na tym etapie moina wiasciwie
zakonczyc leczenie — wymienia zalety
tej metody prof. Marek Nowacki
z Centrum Onkologii w Warszawie.

Agnieszka Boruszkowska

Wiecej o raku piersi we wrze$niu na www.eonkologia.pl
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