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Estetycznie
i profilaktycznie

O GINEKOLOGII ESTETYCZNEJ I ROSNACYM ZAINTERESOWANIU ZABIEGAM],

PRZY JEDNOCZESNIE MALEJACEJ PROFILAKTYCE RAKA SZYJKI MACICY. O liszaju
twardzinowym 1 jego leczeniu. O urzadzeniu, ktére okazato sie doskonatym narzedziem
do obrazowania, porownywania 1 archiwizacji obrazow przed, w trakcie 1 po zabiegach
oraz do walki z rakiem — rozmawiamy ze Zbigniewem Wroéblem, ginekologiem
kierujgcym Poradnig Ginekologiczno-Potozniczng Medi-Lab w Swidnicy.

rozmawiata:
Monika
Mikotajczak

i

Specjalista ginekolog-potoznik Zbigniew Wrobel

MONIKA MIKOLAJCZAK: Na rynku pojawia sie co-
raz wiecej wydarzen z zakresu ginekologii estetyczne;j.
Uczestniczyl lub wezmie Pan udzial w ktéryms z nich?
Gdzie warto bywaé?

ZBIGNIEW WROBEL: Okres przedwakacyjny obfitowat
w zjazdy i konferencje z zakresu ginekologii plastycz-
nej i estetycznej. W czerwcu odbyly sie dwa wazne
spotkania: Il Miedzynarodowy Kongres Ginekologii
Plastycznej i Estetycznej oraz II Kongres Polskiego
Towarzystwa Ginekologii Estetycznej i Rekonstruk-
cyjnej. Przedstawiono nowe metody i praktyki, ktére
szczegdlowo wykladane sg na kursach podstawowych
idoskonalgcych, prowadzonych przez doswiadczonych
specjalistéw, a jest ich jeszcze niewielu. Zapewne dla-
tego, ze ginekologia estetyczna i rekonstrukcyjna jest
miodg dziedzing medycyny. Tym bardziej warto i trzeba
bywac.

M.M.: Jakie zabiegi w ginekologii estetycznej sa naj-
czesciej stosowane? Kieruje Pan Poradnig Ginekolo-
giczno-Polozniczg, ktora oferuje bogata oferte ustug,
takze w tym zakresie. Czy mozna méwic w tym obszarze
medycyny o sukcesach, efektach?

Z.W.: Do pierwszych zabiegéw z pogranicza klasycz-
nej ginekologii zabiegowej i rekonstrukcyjnej nalezy
leczenie wysitkowego nietrzymania moczu. W latach
2002 — 2006 wykonywalismy zabiegi TVT z uzyciem
tasm prolenowych, a nastepnie — wraz z rozwojem tej
metody — operacje z wykorzystaniem siatek. Nieustan-
nie pojawiajg sie nowe procedury leczenia, takie jak:
lasery, radiofrekwencja, ultradZzwieki czy elektrosty-
mulacja. Sg one lgczone z farmakoterapig, zabiegami
wypelniania kwasem hialuronowym, botuling, osoczem
bogatoplytkowym, komoérkami macierzystymi, uzu-
pelniane ¢wiczeniami z fizjoterapeutg. Poza tym, jest
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jeszcze wiele innych, rzadziej stosowanych. Oczywiscie efekty sg
mniej lub bardziej zadowalajace, ale caly czas trwa poszukiwanie
skutecznej metody leczenia. W dzialalnosci naszej poradni po-
stugujemy sie prawie wszystkimi z tych technik, a ich efekty sg
coraz lepsze, a tym samym zachecajgce do dalszych poszukiwan.

ML.M.: Wysilkowe nietrzymanie moczu nie jest jedynym ucigzliwym
schorzeniem jakie dotyczy kobiet.

Z.W.: Na pewno nalezy zaliczy¢ do nich jeszcze liszaj twardzinowy
zanikowy sromu. Od roku podejmujemy z sukcesem préby leczenia
zmian dystroficznych sromu. Najczestszym objawem liszaja twardzi-
nowego — choroby autoimmunologicznej o nieznanej etiologii — jest
uporczywy $wiad sromu. Zmiany przede wszystkim dotyczg skory
iblon sluzowych okolic plciowych oraz zazwyczaj wspoélistniejg z inny-
mi chorobami autoimmunologicznymi. Liszaj twardzinowy zanikowy,
cho¢ z reguly objawia sie silnym $wigdem, moze mie¢ tez przebieg bez-
objawowy. Jednakze choroba ta wigze sie z przewleklym zapaleniem
skory, powstawaniem licznych nadzerek, peknieé, bliznowacer, przetok
skornych oraz zaniku skoéry. Czesto efektem jest réwniez zanik warg
sromowych mniejszych i atrofia blony sluzowej przedsionka pochwy. To
z kolei powoduje zacigganie, znieksztalcanie warg sromowych mniej-
szych, przesuniecie techtaczki i zmiany zapalne skéry, co nierzadko
prowadzi do interwencji chirurgicznej.

MLM.: Zatem s3 choroby bedace na pograniczu dolegliwosci estetycz-
nych i medycznych ze wskazaniami do leczenia.

Z.W.:Rozpoznanie liszaja twardzinowego wymaga weryfikacji histopa-
tologicznej, poprzez pobranie wycinka fragmentu skéry sromu. Takie
dzialanie jest niezbedne przed leczeniem, aby zidentyfikowac¢ pacjentki
ze stanem przedrakowym, okreslanym jako neoplazja wewnatrz na-
blonkowa LSIL (dawne VIN-1), HSIL (dawne VIN 2/3)irakiem ptaskona-
blonkowym. Na podstawie przeprowadzonych w ciggu ostatniego roku
zabiegéw polgczonych z uzyciem osocza bogatoplytkowego i lasera
moge powiedzie¢, ze mamy w tym temacie bogate doswiadczenie.
Z pewnoscig jest to schorzenie, ktére potrafi by¢ bardzo ucigzliwe dla
utrzymania codziennego komfortu zycia kobiet. Oczywiscie, zajmujemy
sie takze zabiegami korekcyjnymi w zakresie okolic intymnych z uzy-
ciem lasera, kwaséw, osoczaiinnych wypehiaczy, ale juz w mniejszym
stopniu.

M.M.: Z jednej strony méwi sie o braku swiadomosci wsréd kobiet
w kwestii koniecznosci wykonywania badan cytologicznych, nie mé-
wiac o kolposkopowych. Z drugiej strony rosnie zakres ushugiliczba pa-
cjentek poddajacych sie zabiegom ginekologii estetycznej. To prawda?
Z.W.:Patrzac na wzrastajgca $wiadomosc kobiet w zakresie mozliwosci
medycyny estetycznej, jak i ginekologii estetycznej, mocno zastanawia
malejaca liczba tych, ktére zgtaszajq sie na badania profilaktyczne np.
raka szyjki macicy czy raka sutka. Tymczasem w mediach na co dzien
mozna ogladac liczne, a w niektoérych przypadkach wrecz cykliczne
programy pokazujgce, co mozna osiggng¢ za pomocg medycyny es-
tetycznej. Niestety programoéw traktujacych o profilaktyce raka szyjki
macicy czy gruczolu piersiowego jest niewiele. Forma imiennych za-
proszen wysytanych bezposrednio do kobiet z informacjg o mozliwo-
$ci skorzystania ze $wiadczen, realizowanych w ramach programéw
profilaktycznych, od 2015 roku nie jest kontynuowana. Tymczasem, co
roku okoto 3500 Polek styszy diagnoze — nowotwoér! Potowa z nich nigdy
nie wyzdrowieje, poniewaz zglosila sie do lekarza zbyt p6Zno. Oznacza
to, Ze na 10 kobiet, u ktérych codziennie wykrywa sie w Polsce raka
szyjki macicy, 5 umiera. Cze$¢ z nich nie zdgzyta po prostu wykonac
badania cytologicznego. Zglaszalnos¢ do programu wczesnego wy-
krywania raka szyjki macicy wynosi 22% i zmalala w ostatnich latach
o okolo 6 — 7%.

Istnieje ogromna koniecznos¢ wypracowania nowoczesnych me-
tod, postugujac sie réwnie nowoczesnym sprzetem, jak docierac z in-
formacja oraz z dedykowanymi programami do kobiet, aby skutecznej
walczy¢ z rakiem.
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Kolposkop mobilny EVA 3.0 PLUS to gotowe rozwiazanie do wizualizacji szyjki
macicy i sromu, ktore usprawnia sposob wykonywania, dokumentowania,
porownywania i przegladania poszczegdlnych przypadkow medycznych.
Urzadzenie okazato sie doskonalym narzedziem do obrazowania przed, w trakcie
i po zabiegach, takze w zakresie ginekologii estetycznej.

M.M.: A propos nowoczesnego sprzetu, ktory pomaga w osiaggnieciu
sukcesow. Testowal Pan i uzytkuje na co dzien najnowsze urzadzenie -
kolposkop mobilny EVA 3.0 PLUS. Jaka role spelnil w Pana gabinecie?
Z.W.: Wszystkie zabiegi archiwizowane sg przy pomocy kolposko-
poéw, zaréwno stacjonarnego, jak i mobilnego EVA System. Pozyskane
obrazy, zapisywane w formie cyfrowej z okresu przed leczeniem,
w trakcie i po leczeniu, to doskonatle rozwigzanie.

M.M.: Wykorzystuje Pan mobilny kolposkop EVA System zaré6wno
przy zabiegach w ginekologii estetycznej, jak i w badaniach kolpo-
skopowych. Co w EVIE przykulo Pana szczeg6lng uwage?
Z.W.: Zalet jest kilka. Kazda z nich powoduje, ze w codziennej pracy
postuguje sie najnowsza wersjg urzgdzenia EVA 3.0 PLUS. W pierw-
szej kolejnosci jest latwos$¢ obstugi. Nie bez znaczenia jest tez dobry
portal, elektroniczna karta pacjentki, obrazowanie i wspomniana juz
archiwizacja. Ponadto istotna jest réwniez sama mobilnosé urza-
dzenia. Wszystkie swoje obrazy mam ze sobg wszedzie tam, gdzie
jest zasieq sieci. Patrzac na coraz wieksze znaczenie archiwizacji
obrazéw - i to zaréwno dla pacjenta, jak i dla celéw wilasnych - warto
zainwestowaé w technologie, jakg oferuje EVA System. Tym bardziej,
ze pozwala ona na wykonywanie kolposkopii mniej doswiadczonym
lekarzom czy asystentom i umozliwia przesylanie wynikéw do oce-
ny ekspertom w tej dziedzinie. To z kolei, w polgczeniu z cytologig
plynng, obecnoscig p-16, oznaczaniem obecnosci DNA wirusa HPV,
w dniu dzisiejszym powinno stanowi¢ podstawe skryningu raka
szyjki macicy.

Uwazam, zZe System EVA moze by¢ zaczatkiem urzgdzen nowej
generacji walki z rakiem.

Dziekuje za rozmowe.
Monika Mikolajczak
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LECZENIE LISZAJA TWARDZINOWEGO
SROMU Z WYKORZYSTANIEM
KOLPOSKOPU EVA 3.0 PLUS
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