Wywiad z prof. dr n med. Jerzym Jakubowiczem

Nieodiagczny

element

O koniecznosci zaangazowania catego spoteczenstwa w szerzenie swiadomosci dziatan
profilaktycznych, o absolutnie niezastgpionym elemencie diagnostyki zmian szyjki
macicy oraz o innowacji, ktéra w przysztosci na pewno utatwi lekarzowi zycie, cho¢

g0 nie zastgpi — rozmawiamy z prof. dr n med. Jerzym Jakubowiczem, wtascicielem
specjalistycznego Gabinetu Lekarskiego Ginekologicznego NEO-MED w Krakowie.

Jak Pan ocenia sytuacje zdrowotna Polek w kontek-
$cie raka szyjki macicy?

Niestety zaréwno zachorowalno$¢, jak i umie-
ralno$¢ pacjentek na raka szyjki macicy w Polsce
jest wcigz wyzsza niz w wielu krajach Unii Europej-
skiej. Jest to trudna do zaakceptowania sytuac-
ja, poniewaz mamy do dyspozycji tatwo dostepna
i skuteczng profilaktyke.

Profilaktyka i sSwiadomos$¢ wciaz jednak nie ida ze
soba w parze. Bo czy nastaty juz te czasy, ze pacjent-
ki wiedza, iz lepiej zapobiegac, czyli badac sie i kon-
trolowad, niz leczy¢?

Nie na taka skale jakbyémy sobie zyczyli. Swiado-
mos$¢ Polek jest wcigz niska ze wzgledu na brak efe-
ktywnych kampanii edukacyjnych o duzym zasiegu.
Wymaga to zaangazowania catego spoteczenstwa,

poczawszy od szkoty, poprzez media, a skoriczywszy
na lekarzach, ale takze innych specjalnosci niz tylko
ginekologia i onkologia.

Cenna metoda, nie tyle profilaktyczna, co dodat-
kowa w pozyskiwaniu informacji o stanie tarczy szy-
jki macicy jest kolposkopia. Czy bedzie standardem?
Czy cytologia w dobie nowoczesnych technologii
i metod diagnozowania to juz nie za mato?

Cytologia jest najtatwiej dostepnym badaniem
i czesto stanowi wstep do nowoczesnych metod
diagnostycznych. Kolposkopia to absolutnie nie-
zastgpiony element diagnostyki zmian szyjki macicy.
W Polsce nie mamy $cisle okreslonych i obowigzu-
jacych standardéw postepowania w medycynie, ale
kolposkopia jest rekomendowana przez Towarzyst-
wa Naukowe do szerokiego zastosowania przy diag-
nostyce zmian w obrebie szyjki macicy, pochwy czy



sromu. Rzeczywiscie, mozna juz dzisiaj powiedziec,
ze cytologia to za mato w przypadku jakichkolwiek
watpliwosci diagnostycznych.

Testowat Pan i posiada najnowsze urzadzenie — kol-
poskop mobilny EVA System. Co w EVIE przykuto
Pana szczeg6lng uwage — jakie rozwigzania techno-
logiczne i uzytkowe?

Kolposkop mobilny EVA wzbogaca praktyke gineko-
logiczng bez zbednych komplikacji. Jest kompaktowy
i przyjazny w obstudze. Owa tatwos¢ obstugi wraz
z wysoka jakoscig obrazu stanowi duzg pomoc
w szybkim podejmowaniu wtasciwych decyzji diag-
nostyczno-leczniczych.

Co sktonito Pana do inwestycji w system EVA?
Czy kolposkop w Pana gabinecie jest dodatkowym
narzedziem pracy uzywanym profilaktycznie czy tyl-
ko w dalszej diagnostyce?

Po przegladnieciu dostepnych ofert na rynku system
EVA najlepiej odpowiadat moim potrzebom. Osobis-
cie uzywam go na co dzienn w ambulatoryjnej praktyce
ginekologicznej. Kolposkop jest dla mnie nieodtacz-
nym elementem badania ginekologicznego.

Obecnie nie trzeba by¢ kolposkopista, aby oferowac
w swoim gabinecie ustuge badania kolposkopowego.
Wyniki badania mozna skonsultowa¢ w waskim badz
szerszym gronie. Czy korzysta Pan lub bedzie korzys-
tac¢ z technologicznej innowacji jaka jest telemedy-
cyna?

Majac do dyspozycji mozliwos¢ konsultacji obrazow
kolposkopowych doskonalimy sie i zwiekszamy traf-
nos$¢ wiasciwych rozpoznan, a tym samym skute-
cznos$c leczenia. Do tej pory nie korzystatem z tele-
medycyny w tym zakresie. Jest to jednak bardzo
obiecujgca dziedzina i na pewno w krétkim czasie
bedzie coraz szerzej dostepna i uzywana.

Czy styszat Pan o technologii AVE (ang. Automat-
ed Visual Evaluation) — notabene zastosowanej
w systemie EVA — zautomatyzowanej ocenie wizu-
alnej wykorzystujacej algorytm oparty na uczeniu
maszynowym, ktéry weryfikuje cyfrowy obraz szyjki
macicy pod katem obecnosci zmian nowotworowych
lub przednowotworowych?

Tak, uczenie maszynowe to dziedzina, ktéra w me-
dycynie bedzie bardzo pomocna w diagnostyce i na
zachodzie ma juz szerokie zastosowanie na przyktad
w patomorfologii. Nalezy jednak pamietaé, ze wiary-
godno$é, poprawnos$é, kompletnosé i interpretacja
wynikéw generowanych przez te technologie wcigz
pozostawia wiele do zyczenia. W przysztosci tego
typu innowacje na pewno utatwia lekarzowi zycie, ale
na pewno go nie zastgpia.

Dziekuje za rozmowe.
Monika Mikotajczak
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