Wywiad z dr Wojciechem Rasteriskim
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A
O tym, Ze cytologia to juz za mato, o fatalnej sytuacji Polek w aspekcie badan i raka
szyjki macicy, o konieczno$ci propagowania kolposkopii rozmawiamy z dr Wojciechem
Rasteniskim, lekarzem z wieloletnim doswiadczeniem w zakresie ginekologii i potoznictwa,

wspotpracujagcym z Oddziatem Ginekologicznym Szpitala w Miedzylesiu oraz Oddziatem
Ginekologicznym Szpitala w Wegrowie.

” EVA SYSTEM — d’a kogos' Jak Pan ocenia sytuacje zdrowotna Polek w kontek-
? $cie raka szyjki macicy. Pacjentki bojg sie diagnozy,

kto ma pojec,’e izna Sie na samego badania, leczenia?
kolposkopi,' jest to bardzo Sytuacje oceniam wrecz fatalnie. W stosunku do

potrzeb, kobiety w ogdle sie nie badajg, a zwtaszcza,

dobre rOZWiqzanie. Mob”nos'é bedac w mtodym wieku, kiedy to powinny bada¢ sie

regularnie. Niestety, ale musze to stwierdzié, polskie

H kobiety nie dbajg o siebie. Ponadto w kontekscie
tego urzqdzen,a tO Ogromna badan kolposkopowych nie s3 uswiadomione, ani jak
Za’eta. DZieki temu’ Z'e mam takie badanie przebiega, ani czemu ono stuzy. Cyto-

logia po 60. roku zycia?

dOSW,adczen'e ! WYObraznle, Kolposkopia jest cenng metoda dodatkowa w po-
to Zauwaz'e kaqu réz'n ice zyskiwaniu informacji o stanie tarczy szyjki macicy.

Czy to juz standard? Czy cytologia w dobie nowo-

I H ol czesnych technologii i metod diagnozowania to juz
i wychwyce podejrzane miejsce. et

Czasam, Uda s,e pOkazaC HP\/’ Cytologia, zwtaszcza konwencjonalna, to zdecydo-
Czasami Widze rzeskowice. wanie za mato. Kolposkopia, cho¢ trudniejsza do

interpretacji, jest metoda najbardziej wiarygodna.
Wykonuje kolposkopie od zawsze i niemal zawsze
dr Wojciech Rastenski



- obowigzkowo przy stanach zapalnych czy w trakcie
cigzy. Ale uwaga! Trzeba wiedzie¢ jak ja robic i, przede
wszystkim, trzeba wiedzie¢, czego szukac.

Jest tez wiele niuansow, jak chocby ten, ze w trakcie
badania nie mozna uzywac¢ gazikéw tylko wacikéw,
poniewaz s3g bardziej delikatne. Wazne tez, aby umiec
wtozy¢ wziernik, itp.

U nas lekarze wcigz wolg przeprowadzac elektrokoagu-
lacje, czemu ja osobiscie jestem przeciwny. Uwazam,
ze nie powinno sie jej wykonywaé, a tym bardziej bez
uzycia kolposkopu. Dziwi mnie fakt, ze w Polsce 95 proc.
lekarzy nie uzywa w swoich gabinetach kolposkopu.
W Wielkiej Brytanii, gdzie pracowatem przez lata, kol-
poskopia jest wyzej klasyfikowana niz cytologia.

Testowat Pan, a teraz uzytkuje na co dzien mobilny
kolposkop EVA System w prowadzonym przez siebie
Gabinecie. Co przy wyborze kolposkopu EVA miato
najwieksze znaczenie - kwestia portalu, elektronicznej
karty pacjentki, obrazowania, czy wreszcie samej mo-
bilnosci urzadzenia?

Moimi mistrzami w nauce patologii szyjki macicy byli
prof. Jan Madej i Antoni Basta z Krakowa oraz Piotr
Knapp i Wanda Kazanowska z Biategostoku. To oni
wywindowali kolposkopie. | ja ja propaguje dalej. Kil-
kanascie lat temu, kiedy dopiero wchodzity zapisy BTS,
wtasnorecznie wykonatem niefachowy sprzet - kamere
z monitorem. Dzi$ uzywam EVA System. Dla kogos, kto
ma pojecie i zna sie na kolposkopii jest to bardzo dobre

rozwigzanie. Mobilno$¢ tego urzadzenia to ogromna
zaleta. Dzieki temu, ze mam doswiadczenie i wy-
obraZnie zauwaze kazda réznice i wychwyce podej-
rzane miejsce. A jesli chce pacjentke bardziej ,postra-
szy¢” i uzmystowié tym samym konieczno$¢ robienia
badan, to pokazuje jej zdjecia szyjki macicy. | oczywi-
$cie ttumacze. Czasami uda sie pokaza¢ HPV, czasami
widze rzeskowice. Dla mnie, jako ginekologia, duze
znaczenie ma rowniez dobre oprogramowanie z karta
i historia pacjentki. Uzywam stojaka, dzieki temu
urzadzenie i obraz s3 stabilne, a badanie wykonuje sie
delikatnie. Odwzorowanie koloru jest bardzo dobre,
a jesli ma sie watpliwosci mozna manewrowaé po-
wiekszeniami zrobionych obrazow.

Obecnie nie trzeba by¢ kolposkopista, aby oferowac
w swoim gabinecie ustuge badania kolposkopowego?
Czy uwaza Pan, ze ginekolodzy powinni szkoli¢ sie
w zakresie kolposkopii?

Uwazam, Ze kazdy szanujacy sie ginekolog powinien
robi¢ badania kolposkopowe! Ale potrzeba duzo do-
$wiadczenia, zeby mdc stawiaé trafne diagnozy. Gi-
nekolodzy powinni inwestowac¢ w kolposkopy i nawet
jesli zasieja niepokdj u pacjentek, to zawsze jest to
dziatanie in plus, poniewaz woéwczas jest szansa, ze
bed3 sie badaé. Robcie zatem duzo szumu wokét kol-
poskopii.

Dziekuje za rozmowe.
Monika Mikotajczak

EVA System’




