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Ebook ten stanowi kompendium wiedzy
na temat nowotworéw ginekologicznych.
Dzieki niemu dowiesz sie jakie objawy
dajg rak endometrium i rak szyjki macicy,
jak je diagnozowaé, jak im zapobiegad
oraz jak wygladajg nowoczesne metody
ich leczenia. Publikacje  polecamy
wszystkim osobom, ktore chca
zatroszczyc¢ sie o zdrowie swoje i swoich
najblizszych.

WPROWADZENIE

W ebooku poznasz historie pacjentek
zoperowanych w krakowskim Szpitalu na
Klinach. Kazda choroba to historia innej
osoby, inne zycie, ktére taczg bdl,
zaskoczenie, smutek, nadzieja, wiara,
determinacja, mitosé... Dlatego ufamy,
ze te doswiadczenia mogg by¢ wsparciem
dla wielu oséb, ktore dzis przechodza
przez chorobe jaka jest rak endometrium
lub rak szyjki macicy.
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O RAKU ENDOMETRIUM (TRZONU MACICY)

Rak endometrium inaczej zwanym rakiem trzonu macicy jest najczesciej diagnozowanym
nowotworem ginekologicznym w Polsce i dotyka rocznie ok. 6 tys. kobiet.

Do choréb wspoétistniejacych z otytoscig zaliczamy réwniez insulinoopornosé, cukrzyce oraz
nadcisnienie tetnicze, ktére réwniez zwiekszaja ryzyko zachorowania na raka trzonu macicy
z uwagi na fakt zwiekszonego stezenia estrogenéw. Dtugoletnia ekspozycja estrogendéw w trakcie
zycia kobiety, na ktore szczegdlnie narazone s3 panie wczesnie rozpoczyngjace miesigczkowanie
i p6Zzno wchodzace w menopauze, a takze niebedace nigdy w cigzy, to rowniez czynniki ryzyka
zachorowania na ten typ nowotworu.
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O RAKU SZYJKI MACICY

Rak szyjki macicy co roku diagnozowany jest u okoto 2,3 tys. Polek.

Szyjka macicy zbudowana jest z tkanki tacznej i miesSniowej, a jej pochwowg czes$¢ pokrywa
nabtonek ptfaski, natomiast wnetrze kanatu szyjki macicy wyscielone jest nabtonkiem
jednowarstwowym gruczotowym. To wtasnie z komoérek nabtonka ptaskiego najczesciej wywodzi sie
rak szyjki macicy i rozwija sie w jej zewnetrznej czesci, znajdujacej sie w pochwie zwang tarcza
czesci pochwowej szyjki macicy. To wtasnie w tym miejscu przebiega granica miedzy dwoma
rodzajami nabtonka i dochodzi w nim do transformacji, a nastepnie do rozwoju nowotworu. Zmiany
na szyjce macicy mozemy podzieli¢ na trzy grupy: dysplazje, raka przedinwazyjnego i raka
inwazyjnego. Zmiany dysplastyczne szyjki macicy wczesSnie wykryte pozwalajg na odpowiednio
wczesne witaczenie leczenia i nie dochodzi do rozwoju nowotworu. W sytuacji, kiedy dysplazja zdazy
przeksztatci¢ sie w komorki rakowe, dochodzi do rozwoju raka przedinwazyjnego, ktéry ograniczony
jest wytacznie do nabtonka wyscielajacego szyjke macicy. O raku inwazyjnym natomiast méwimy
wtedy, kiedy komérki nowotworowe przekrocza granice nabtonka i zaczynaja wnika¢ gtebie;j.

W wiekszosci przypadkéw za rozwéj tego nowotworu odpowiada zakazenie onkogennym typem wirusa HPV
(brodawczaka ludzkiego), ktérego DNA stwierdza sie w ponad 90% przypadkéw tej choroby. Ryzyko
zakazenia wirusem HPV zwieksza wczesnie rozpoczete wspotzycie seksualne oraz duza liczba partneréw.
W5sréd przyczyn predysponujgcych do rozwoju tego nowotworu wymienia sie réwniez palenie papieroséw,
liczne porody w niewielkich odstepach czasowych czy nawracajgce stany zapalne drég rodnych
(np. Chlamydia, rzesistek pochwowy, opryszczka). - moéwi dr n. med. Maciej Olszewski.
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\/ OBJAWY RAKA ENDOMETRIUM

W przypadku raka trzonu macicy wazng informacjq jest fakt, ze nowotwér ten stosunkowo szybko daje
0 sobie znac. Pierwszym objawem raka endometrium sq wszelkie nieprawidtowe krwawienia z drég
rodnych. W przypadku pacjentek w wieku pomenopauzalnym, ktére przestaty juz miesigczkowaé powinno
nas zaniepokoic kazde krwawienie z drég rodnych. W przypadku mtodszych kobiet powodem do konsultacji
z lekarzem sq wystepujgce krwawienia miedzy miesigczkami oraz przedtuzajgce sie obfite miesigczki. -
mowi dr n. med. Maciej Olszewski.

Pani Maria 56 lat tak wspomina pierwsze objawy raka endometrium. Kolezanki mi
powtarzaty - idz sie zbada¢ do ginekologa, bo od roku krwawisz. A ja jako$ w sobie nie
umiatam znalez¢ na to sity. Moja mama i rodzenstwo zmarli na raka. Po prostu bardzo sie
batam. - W 2019 roku miatam ostatnig miesigczke. To juz byta menopauza, bo miatam
54 lata. Przez caty 2020 rok byty jakie$ krwawienia, ale ja to zlekcewazytam.
Woystraszytam sie dopiero w styczniu nastepnego roku, czyli byt juz 2021. - Posztam do
swojego ginekologa. Ale on mnie nawet nie chciat zbada¢, tyko od razu wypisat
skierowanie na tyzeczkowanie do szpitala. To tyzeczkowanie odktadatam, bo zakazenie
koronawirusem i kwarantanna, ale kolezanki nie odpuszczaty i przypominaty, ze trzeba isé.

W pézniejszym stadium, na zaawansowanym etapie rozwoju nowotworu wystepuje tez bdl
w podbrzuszu i odcinku krzyzowym kregostupa. Nowotworowi trzonu macicy mogg towarzyszyc
czasem stany zapalne, dlatego tez u czesci kobiet pojawiajg sie ropne uptawy o krwistym
podbarwieniu. Nierzadko wystepuje tez uczucie petnosci w miednicy, co jest charakterystyczne dla
zaawansowanego stadium rozwoju nowotworu. W tym czasie wystgpi¢ mogg tez symptomy wtérne
do powiekszenia sie narzadu oraz rozprzestrzenianie sie raka na inne narzady. Zgodnie
z szacunkami ok. 5% przypadkow raka trzonu macicy przebiega bezobjawowo, dlatego tak wazne sa
regularne wizyty u ginekologa i badania profilaktyczne takie jak USG przezpochwowe.

U 64 letniej pani Anety, emerytowanej nauczycielki, rak - “cesarz wszystkich choréb” -
pojawit sie z nagta, w trudnym pandemicznym roku. Ale dla kogo albo u kogo rak
pojawia nie “z nagta”? Zawsze oznacza koniec $wiata, jaki sie dotychczas znato. Nawet,
jesli “w zasadzie prowadzito sie zdrowy tryb zycia, dbato o profilaktyke, robito
mammografie i cytologie”. Rak jest podstepny. U pani Anety nowotwor podszyt sie pod
chorobe Les$niowskiego - Crohna na ktérg rowniez choruje. - Od poczatku 2021 roku
jakos tak pobolewat mnie brzuch. W marcu doszty do tego krwawienia i uptawy. Miatam
tomografie i kolonoskopie, catg diagnostyke w kierunku tego Crohna. Nie wigzatam moich
dolegliwosci ze sprawami ginekologicznymi.
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\/ OBJAWY RAKA SZYJKI MACICY

Rak szyjki macicy na poczatku rozwija sie bezobjawowo. Szacuje sie, ze przeksztatcenie dysplazji
w raka nastepuje dopiero po uptywie 3 do 20 lat, a sredni wiek kobiety, u ktérych wystepuja zmiany
poprzedzajgce pojawienie sie raka wynosi juz 28 lat.

Najczesciej wsréd wymienianych objawdw wymienia siqg: plamienia i krwawienia kontaktowe, po
stosunku lub badaniu ginekologicznym. Dodatkowo mogq wystepowac: dtuzsze i bardziej obfite niz
zazwyczaj krwawienia miesieczne, krwawienia pomiedzy regularnymi krwawieniami miesiecznymi oraz
krwawienia u kobiet bedgcych po menopauzie. Dzieki regularnym badaniom profilaktycznym takim jak
cytologia mozliwe jest zdiagnozowanie raka szyjki macicy nawet w pierwszych fazach rozwoju co znacznie
zwieksza szanse na jego wyleczenie. - méwi dr n. med. Maciej Olszewski.

W przypadku choroby w zaawansowanym stadium wsréd objawdéw wymienia sie: bdl podczas
stosunku lub odczuwalny w miednicy i podbrzuszu, promieniujacy niekiedy do kosci ogonowej,
uptawy w kolorze brudnoszarym i o przykrym zapachu, obrzeki konczyn dolnych, bolesne parcie na
stolec i mocz, utrate apetytu i masy ciata jak réwniez uczucie ciggtego zmeczenia.

O dysplazji szyjki macicy 34 letnia pani Aneta wiedziata od kilku lat. To stan
przedrakowy, trzeba pamietaé o czestszej cytologii i pilnowaé¢ badan. Pomimo tego na
ostateczng diagnoze jaka byt rak szyjki macicy nie byta gotowa. Musi pani zmieni¢ plany
zyciowe. Dzieci nie bedzie, profilaktycznie wycinamy wszystko - to dramatyczne zdanie
pani Aneta ustyszata razem z informacjg o diagnozie. Ale sie nie poddata, poniewaz che¢
posiadania dziecka byta mocniejsza niz to co powiedziata lekarka! Pani Aneta jest juz po
zabiegu w krakowskim szpitalu na Klinach. przeprowadzono u niej zabieg trachelektomii,
ktéry pozwala zachowaé ptodnosc i daje szanse na urodzenie dziecka. Jej perspektywa
choroby jest wiec troche inna. U niej usuniecie raka szyjki macicy to perspektywa nie tylko
uratowania wtasnego zycia, ale tez poczecia nowego.
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[—El DIAGNOSTYKA RAKA ENDOMETRIUM

W diagnostyce raka endometrium wykorzystuje sie gtéwnie badanie ultrasonograficzne sonda
dopochwowa, ktére pozwala ginekologowi na ocene grubosci btony $luzowej macicy. Grubosé
endometrium u kobiet w wieku reprodukcyjnym jest uzalezniona od fazy cyklu miesigczkowego.
U kobiet po menopauzie nie powinna ona przekracza¢c 4mm. Jezeli w ocenie ultrasonograficznej
endometrium bedzie poszerzone powyzej warto$ci norm, nalezy rozszerzy¢ diagnostyke. Narzedziem
diagnostycznym jest histeroskopia, czyli obrazowanie wnetrza jamy macicy. Obecne w jamie macicy
zmiany s usuwane histeroskopowo i przekazywane do badania histologicznego. W przypadku
uzyskania wyniku nowotworu trzonu macicy z biopsji endometrium nalezy wykonac¢ badanie
tomograficzne klatki piersiowej, miednicy matej i jamy brzuszne;j.

Jak dla wszystkich, tak i dla 58 letniej pani Bozeny, diagnoza “rak” byta zaskoczeniem.
Nawet nie potrafitam dobrze wymowié¢ nazwy tego raka. Dopytywatam dwa razy: rak
endo-czego? - wspomina pani Bozena, ktora po dwaoch latach przerwy, na poczatku 2022,
postanowita i$¢ do swojego ginekologa na kontrolne badania, zaniepokojona lekkim
krwawieniem. Ten skierowat jg na zabieg tyzeczkowania. Odbyt sie on 28 stycznia.
Bytam przekonana, ze nic ztego to badanie nie pokaze. Czutam sie dobrze, zdrowo
zytam - opowiada. W potowie lutego zadzwonit telefon. Zostata zaproszona do szpitala
na rozmowe. Juz wiedziatam, ze to nic dobrego nie znaczy - wspomina. Diagnoza byta
okrutna: ztosliwy nowotwor.

Diagnostyka raka endometrium opiera sie na przezpochwowym badaniu ultrasonograficznym,
a kolejnym etapem jest weryfikacja histopatologiczna btony $luzowej macicy w trakcie zabiegu
histeroskopii czy abrazji diagnostycznej kanatu szyjki i jamy macicy.

Nalezy pamietac, ze cytologia nie jest badaniem przesiewowym w raku endometrium, stqd prawidtowy
wynik badania cytologicznego nie zwalnia z dalszej diagnostyki w kierunku nowotworu trzonu macicy.
mowi dr n. med. Maciej Olszewski.
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DIAGNOSTYKA RAKA SZYJKI MACICY

Cytologia jest badaniem pierwszego rzutu stuzacym diagnozowaniu raka szyjki macicy podczas,
ktérego ginekolog pobiera materiat z tarczy i szyjki macicy, za pomoca specjalnej szczoteczki.
Po pobraniu materiatu trafia on na szkietko i zostaje utrwalony ptynem. Tak przygotowany
preparat oceniany jest nastepnie przez cytologa. W przypadku stwierdzenia nieprawidtowosci
w badaniu cytologicznym, diagnostyka rozszerzana jest o kolposkopie (badanie w trakcie, ktérego
pobiera sie fragment tkanki z szyjki macicy z miejsca, w ktérym uwidoczniono podejrzang zmiane)
i biopsje kanatu szyjki macicy.

Cytologia jest podstawowym badaniem przesiewowym w kierunku raka szyjki macicy, ktére regularnie
powinna wykonywac kazda kobieta niezaleznie od wieku po rozpoczecia wspétzycia seksualnego. Badanie
cytologiczne, ktore trwa zaledwie kilka minut, jest bezbolesne i bezpieczne, a przede wszystkim pozwala na
skuteczne wychwycenie stanéw przednowotworowych i nowotworowych szyjki macicy, w sytuacji kiedy
nie wystepujg zadne objawy. Regularne wykonywanie cytologii daje szanse na bardzo wczesne
wykrywanie dysplazji szyjki macicy, mogqcych prowadzi¢ do raka szyjki macicy, a co za tym idzie szybsze
wdrozenie leczenia juz na wczesnym etapie choroby. - mowi dr n. med. Maciej Olszewski.

Cytologia ptynna (LBC) pobierana jest w ten sam sposéb jak
cytologia klasyczna, ale pobrany materiat trafia do podtoza
ptynnego. Komorki z szyjki macicy moga by¢ oceniane nie
tylko wg klasyfikacji Bethesda oceniajagcej obecnosc
prawidtowych komorek, dysplazji, badz raka, ale takze
mozliwe jest genotypowanie wirusa brodawczaka ludzkiego
(HPV), bedacego jednym z gtéwnych czynnikow
zachorowania na raka szyjki macicy.

Pierwsze badanie cytologiczne powinna wykonaé¢ kazda
kobieta w terminie do 3 lat po inicjacji seksualnej,
a w przypadku braku rozpoczecia wspoétzycia, w wieku 25 lat.
U kobiet zdrowych, u ktdérych poprzedni wynik cytologii byt
prawidtowy, nie maja one czynnikdw zwiekszajacych
ryzyko rozwoju raka szyjki macicy, kolejne badanie
cytologiczne powinno wykonac sie nie pozniej niz 3 lata od
ostatniego badania (aktualnie wiekszo$¢ ginekologdéw zaleca
jednak aby cytologie profilaktyczng przeprowadzac co roku).
Czestsze wykonywanie cytologii rekomendowane jest
u kobiet z dodatnim wynikiem genotypowania HPV,
przyjmujacych leki immunosupresyjne, lub po przebytych
zakazeniach przenoszonych drogg ptciowa. Kontrolne
cytologie w trakcie regularnych wizyt co 3, a nastepnie 6
miesiecy wykonywane sg rowniez u kobiet po przebytym
leczeniu z powodu raka szyjki macicy.
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LECZENIE RAKA ENDOMETRIUM

Leczenie raka btony sSluzowej trzonu macicy obejmuje leczenie chirurgiczne, radioterapie,
radiochemioterapie oraz chemioterapie a wybér optymalnej formy leczenia uzalezniony jest od
stopnia zaawansowania nowotworu. Zabieg operacyjny (tzw. radykalng histerektomie) polega on
na radykalnym wycieciu macicy razem z przydatkami (jajnikami i jajowodami) oraz weztéw chtonnych
miedniczych obustronnie.

Leczenie operacyjne mozna przeprowadzi¢ na drodze chirurgii klasycznej (otwartej), ale réwniez
technikami matoinwazyjnymi takimi jak laparoskopia czy z uzyciem robota da Vinci. Chirurgia
robotyczna niesie wiele korzysci dla pacjentek, poczawszy od mniejszych dolegliwosci bélowych
w poréwnaniu do operacji metoda klasyczna, nizszego ryzyka powiktan pooperacyjnych i infekcji ze
wzgledu na matoinwazyjnos¢ i precyzje narzedzi oraz stabilne ruchy robota eliminujgce drzenia rak
chirurga, po wzgledy estetyczne i szybszg rekonwalescencje. Otytosc jest najczestszym czynnikiem
ryzyka zachorownia na raka endometrium. To wtasnie pacjentki otyte odnoszg najwieksze korzysci
z chirurgii robotycznej. Lepsza wizualizacja i mozliwos¢ dostepu do dotéw biodrowych
w poréwnaniu do chirurgii otwartej pozwala na wykonani limfadenektomii bez uszkodzenia
sgsiednich struktur i usuniecie wszystkich powiekszonych weztéw chtonnych.
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Diagnoza, ktora wywraca caty Swiat do gory nogami - rak trzonu macicy. Po pierwszym
szoku, w gtowie pojawia sie pytanie ,co dalej?”. W szpitalu miejskim lekarze 69 letniej Zofii
proponuja operacje klasyczng. Mam szybko podjg¢ decyzje, bo termin majg juz za dwa
tygodnie. Po powrocie do domu zaczynam z corkg sie zastanawiac. Cérka, ktéra pare lat
wczesniej, w kregu bliskich znajomych spotkata sie z przypadkiem raku trzonu macicy,
umawia jeszcze jedng konsultacje u innego onkologa. Ten jednak takze proponuje jedynie
operacje klasyczna. Cérka zna przebieg leczenia i wie, ze mozna operowac w inny sposob.
Zaczyna szukac w internecie, gdzie w Polsce operujg robotem da Vinci. Styszata o nim juz
wczesniej. Wie, ze operacja z uzyciem robota da Vinci jest precyzyjniejsza i szybciej
dochodzi sie do zdrowia. W ten sposob trafitam do krakowskiego Szpitala na Klinach.
Lekarz prowadzacy szczegétowo wyttumaczyt mi przebieg operacji i kazdy kolejny krok. To
wazne, bo cztowiek ma w sobie duzo leku, szczegdlnie, jak kto$ nie lubi szpitali tak jak ja.

Stopien zaawansowania choroby oceniony po analizie materiatu pooperacyjnego decyduje
o witaczeniu odpowiedniego leczenia uzupetniajgcego lub pozostawienie pacjentki pod Scista
obserwacja. Radioterapia to napromieniowanie okolicy, w ktérej znajdowat sie nowotwor ma na celu
zniszczenie pozostatych komérek nowotworowych natomiast chemioterapia ma zniszczy¢ szybko
dzielgce sie komorki nowotworowe. Terapie hormonalng (progestageny). Zalecana jest u pacjentek
z przeciwwskazaniami do innych metod uzupetniajacych lub operacyjnych, a takze dla kobiet w wieku
reprodukcyjnym z checig zachowania narzadu rodnego. Jest to leczenie oszczedzajace z zachowaniem
macicy, do czasu wznowy choroby lub zakonczenia prokreacji.

58 letnia Pani Matgorzata jest juz po operacji raka endometrium w krakowskim Szpitalu
na Klinach ale musi miec leczenie skojarzone. Zostata skierowana na radioterapie. W tym
przypadku tez wybrata Krakéw. Mieszka w hotelu, na leczenie chodzi do Centrum
Radioterapii Amethyst. Terapie zaczeta na poczatku maja, skonczy w czerwcu.
- Nie zawsze po tych seansach dobrze sie czuje. Czasami nawet ptacze. Ale przeciez
wiem, ze musze przez to wszystko przejs¢ i byc silna. Nie poddawac sie. Zrobie wszystko,
co trzeba i wtedy odpoczne - moéwi. Na zte samopoczucie po radioterapii poszukata juz
dla siebie remedium. Do krakowskiego hotelu przyjezdza teraz zawsze z psem. Czeka na
nig i dodaje otuchy. Gdy wraca i ma site idg razem na spacer. Najczesciej nad Zalew
Nowohucki: - Ale jutro wsiadamy w tramwaj i na Wawel sobie pdjdziemy. Trzeba sie
ruszad! | zwiedzad.
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LECZENIE RAKA SZYJKI MACICY

Metoda leczenia raka szyjki macicy dobierana jest indywidualnie w zaleznosci od stadium
zaawansowania choroby nowotworowej, ktére ocenia sie na podstawie stopnia naciekania szyjki
macicy oraz okolicznych narzadéw, jak rowniez zalezy od faktu pojawienia sie przerzutéw i ogdélnego
stanu zdrowia pacjentki.

W przypadku raka szyjki macicy we wczesnym stadium zaawansowania (klasyfikacja FIGO: 0 i IA-1),
ktéry zlokalizowany jest wytacznie w nabtonku szyjki macicy, leczenie operacyjne polega
w wiekszosci przypadkéw na usunieciu zmiany nowotworowej przy jednoczasowym oszczedzeniu
narzadéw rodnych pacjentki. W takich sytuacjach wykonuje sie zabieg konizacji, czyli stozkowego
wyciecia fragmentu szyjki macicy w miejscu w ktérym pojawita sie zmiana. W bardziej
zaawansowanych stadiach raka szyjki macicy (wg klasyfikacji FIGO: IA1-1B1 oraz lIA1) przeprowadza
sie radykalne leczenie operacyjne, polegajgce na usunieciu macicy, jajnikow i jajowoddw, obustronnie
przymacicz (tkanek wzdtuz trzonu macicy siegajacych do szyjki macicy) oraz weztéw chtonnych
biodrowo-zastonowych i ok. 1/3 dtugosci pochwy w jej gérnym odcinku.
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»Wycinamy wszystko, dzieci juz nie bedzie” - to 34 letnia pani Aneta ustyszata od swojej
ginekolozki. Jak twierdzi byto to dla niej jedno z najgorszych doswiadczen w zyciu, nawet
jeszcze bardziej destrukcyjne niz sama choroba. Pani Aneta mowi o tym, jak o momencie,
w ktérym umarto jej serce i dusza. Razem 2z nig sama. Do domu wrécitam zatamana
- opowiada. | jeszcze za stowa, jakie tez ustyszata od niej, ze dla niej alternatywy nie ma.
Gdy tymczasem ona byta. Wspdlnie z partnerem postanowili walczy¢ i poszukaé
innego specjalisty, tak trafita do dr n. med. Macieja Olszewskiego, jednego ze specjalistow
z krakowskiego Szpitala na Klinach, ktéry wyspecjalizowat sie w robotycznych operacjach
z ginekologii onkologicznej. Zabiegi wykonywane z uzyciem robota da Vinci s3 tutaj
darmowe, finansuje je Unia Europejska. Robotyczne, czyli matoinwazyjne, oszczedzajace
i mniej traumatyczne dla kobiet. Pani Aneta byta pacjentka tego szpitala, u ktérej
przeprowadzono zabieg trachelektomii, czyli oszczedzajacy ptodnosé i dajgcy szanse na
macierzynstwo. Tego typu zabiegi wykonywane s3 tylko w kilku osrodkach w Europie.

Jedng z metod leczenia nieoperacyjnego
u pacjentek z zaawansowanym stadium

nowotworu w jest radiochemioterapia, ktéra

stanowi potaczenie radioterapii i chemioterapii.

Pierwsza faza leczenia polega na poddaniu

napromieniowaniu guza i jego najblizszego
obszaru, przez do dochodzi do zmniejszenia
wielkoSci i masy guza z jednoczasowym
cotygodniowym podanie chemioterapii

z zastosowaniem cisplatyny celem uwrazliwienia

komoérek poddanych radioterapii. Celem tego
etapu leczenia jest zniszczenie dzielacych sie
w szybkim tempie komodrek nowotworowych.

Drugg metoda nieoperacyjnego leczenia raka

szyjki macicy w zaawansowanym stadium jest

radioterapia. Celem radioterapii jest zmniejszenie
wielkosci i masy guza lub tez zniszczenie

pozostatych komdérek nowotworowych.
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S e MALOINWAZYIJNE METODY OPERACYJNEGO
; ; LECZENIA RAKA ENDOMETRIUM

Zabieg histerektomii moze by¢ wykonany metodami: klasyczng (otwartg) oraz technikami
matoinwazyjnymi, takie jak laparoskopia Iub operacja z wykorzystaniem robota. Zabiegi
matoinwazyjne majg wiele zalet i niosg ze sobg istotne korzysci dla pacjentek. Zabiegi te cechuje
réwniez wyjatkowga precyzja operacji, co pozwala na zmniejszenie bdlu pooperacyjnego, zmniejszenie
ryzyka infekcji, jak réwniez ma zalety estetyczne w postaci minimalnych blizn.

— HISTORIA PAJCENTKI

Pierwszym o czym pomyslata po ustyszeniu diagnozy byto - Co i jak robi¢? Wspodtczesna
medycyna oferuje aktualnie wiele technik zabiegowych a pytanie byto o tyle trudne, ze
pani Bozena na co dzien opiekuje sie schorowanym tatg. Musze iS¢ na operacje i to na
taka z robotem, bo skoro raka prostaty u mezczyzn operuja w ten sposéb to zapewne to
najlepsza metoda. Mojego raka endometrium tez trzeba pozby¢ sie robotycznie.
W internecie znalaztam informacje, ze mozna to zrobi¢ w krakowskim Szpitalu na Klinach
- opowiada 58 letnia pani Bozena. Pani Bozena decyzje o wyborze miejsca i rodzaju
zabiegu przeszta w iscie ,feministyczny” sposéb. Najpierw skojarzyta, ze mezczyznom
z rakiem prostaty proponuje sie operacje robotyczne, bo sg precyzyjne i matoinwazyjne.
Skoro to metoda dobra dla mezczyzn, to bedzie tez dobra dla mnie - kobiety - pomyslata.
Od swojego ginekologa o operacjach robotycznych nie ustyszata ani stowa, dlatego
szczegoty dotyczace zabiegu i metody wyszukata na wtasng reke, w internecie.
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=¥ PRZEBIEG HISTEREKTOMII DA VINCI

Podczas zabiegu histerektomii w przypadku raka trzonu macicy usuwana jest macica z przymaciczami,
jajniki z jajowodami (ktére czasami mozna zaoszczedzi¢c w przypadku pacjentek w wieku
reprodukcyjnym z checig posiadania potomstwa z niskim zaawansowaniem choroby), wezty chtonne
biodrowo-zastonowe, a w niektérych przypadkach konieczne okazuje sie réwniez usuniecie
weztow paraaortalnych (wzdtuz aorty i duzej zyty dolnej). Operacja odbywa sie w znieczuleniu
ogdlnym i w przeciwienstwie do innych technik operacyjnych chirurg nie operuje z poziomu stotu
operacyjnego. W histerektomii z uzyciem robota da Vinci ginekolog siedzac za specjalng konsolg
steruje ramionami robota z obecnymi w nich narzedziami, ktérych koncowki rotujg sie niczym ludzki
nadgarstek. Operacja przeprowadzana jest przy minimalnym nacieciu powtok brzusznych pacjentek
i ogranicza sie do 5 otworéw, o $rednicy nie przekraczajacej 1 cm. Wykorzystanie robota da Vinci
pozwala chirurgowi na przeprowadzenie operacji z bardzo wysoka precyzja, w wyzszej czystosci
onkologicznej oraz na doktadniejsze preparowanie tkanek i ograniczone ryzyko uszkodzenia nerwéw.

Operowana bytam jako trzecia osoba w piatek. Oczywiscie, ze sie denerowowatam, ale jak
sie obudzitam to pomyslatam sobie, ze tego raka mam juz z gtowy. Zabieg okazat sie
leczenie skojarzone w postaci radioterapii - opowiada 52 letnia pani Elzbieta. Pomimo
tak rozlegtej operacji pani Elzbieta do pracy wrdcita juz po dwéch tygodniach. Kolezanki
bedace po podobnych operacjach metoda klasyczng nie mogty w to uwierzy¢. Czuje sie
Swietnie, nawet lepiej mi bez tej macicy, bo nie mam juz miesigczki, ani zmiennych
nastrojéw. - podkresla pani Elzbieta.
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KORZYSCI Z PRZEPROWADZENIA ZABIEGU
Y HISTEREKTOMII METODA ROBOTYCZNA

Zabieg robotyczny to szereg korzysci dla pacjentek onkologicznych, wsréod ktorych najczesciej
wymienia sie mozliwos¢ unikniecia rozlegtych nacie¢ skéry, a co za tym idzie redukcje ryzyka
powiktan i infekcji oraz uszkodzen newralgicznych struktur czy nerwéw, co przektada sie na lepsza
jako$¢ zycia pacjentek po zabiegu. Nie bez znaczenia dla pacjentek jest réwniez fakt krétszej
rekonwalescencji i hospitalizacji oraz lepszy efekt kosmetyczny w postaci mato widocznych blizn.

—

W 2003 roku miatam, z powodu zapalenia, usuwany jeden jajnik. Boze $wiety, jak to
bolato! Rozkroili mnie od spojenia tonowego po pepek. Ani podnies¢ sie z tézka, ani

chodzi¢, ani nawet wyprostowaé, bo te wszystkie szwy ciggng cztowieka do ziemi.
Chodzi przygiety i tak potwornie obolaty. Z tego 2003 roku zapamietatam ten potworny
bdl. Ledwie datam rade, a przeciez bytam dekade mtodsza. To, co bedzie teraz, po tym, jak

mi ,usung wszystko”? - wspomina 64 letnia pani Aneta. Zaraz po operacji mowi: Ale teraz
jest inaczej. Nie mam rozptatanego brzucha, zaledwie kilka szwéw po matych nacieciach
na brzuchu, ktérych trzeba sie zresztg doszukaé. Ale nie ma drendw, ropa z rany sie nie

saczy, jak w 2003 roku... Po tej operacji moge od razu wstac, i$¢ do tazienki. Mysle sobie,

mam tego raka z gtowy.

Grupa Neo Hospita

W 2019 r. w Translation Cancer Research
opublikowano wyniki badania przeprowadzonego
przez Narodowy Instytut Raka w Rzymie.
Poréwnano jednorodne grupy pacjentek, ktére
przeszty laparotomie, laparoskopie i operacje
robotyczng z powodu raka endometrium. Badanie
wykazato, ze minimalnie inwazyjna chirurgia byta
lepsza od laparotomii pod wzgledem wynikéw
chirurgicznych oraz ze chirurgia z uzyciem robota
byta lepsza od laparoskopii pod wzgledem
powiktan srod- i pooperacyjnych, wspotczynnikéw
konwersji, dtugosci  pobytu w  szpitalu
i ponownych interwencji chirurgicznych.

Ponadto =zabieg robotyczny to szansa dla
pacjentek otytych na skorzystanie z procedury
matoinwazyjnej, a co za tym idzie na mozliwos¢
unikniecia typowych i czestych dla tej grupy
pacjentek, probleméw z gojeniem sie ran
i powstawaniem przepuklin brzusznych.
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Jak wspomina 62 letnia pani Elzbieta po ustyszeniu diagnozy - W szpitalu zatozyli mi
karte DILO, powiedzieli, ze trzeba szybko wycinaé, i to wszystko wycinaé. Zapytatam
o operacje endoskopowa, 0 szanse na nig, a lekarz mi na to, ze mam za duzo kilogramoéow
na taki zabieg i w moim przypadku odpada. Na tym skonczyta sie moja wizyta. Z tego
gabinetu wyszta zaptakana. - Dwa dni nic nie mogtam robi¢. Dojs¢ do siebie. Siedziatam
zrozpaczona, bez ruchu. Trzeciego dnia otworzytam komputer. Wopisatam w
wyszukiwarke “rak trzonu macicy”. | wyskoczyta mi informacja, ze w krakowskim Szpitalu
na Klinach, w ramach projektu unijnego, mozna bezptatnie takiego raka usunac. | to
jeszcze lepiej, niz laparoskopem, bo robotem da Vinci. - Teraz jest ponad dwa miesiace po
zabiegu, zyje normalnie, chodze. Mam inng perspektywe, ale tez zal w sobie: dlaczego oni
mi tak o tych kilogramach tylko moéwili, zamiast pokazac inng opcje?

Prospektywne badanie Jagrgensen et al. przeprowadzone w Danii w okresie od stycznia 2005 r. do
czerwca 2015 r. miato na celu zebranie danych od pacjentek, ktére przeszty operacje raka
endometrium. Autorzy badania stwierdzili, ze wprowadzenie chirurgii robotycznej we wczesnym
stadium raka endometrium wigzato sie z poprawa odsetka przezy¢ pacjentek niezaleznie od wieku,
BMI, choréb wspotistniejacych, palenia tytoniu, statusu socjoekonomicznego. Uzyskane wyniki
sugeruja wiec, ze chirurgia z uzyciem robota jest nie tylko bezpiecznym rozwigzaniem pod wzgledem
wynikow chirurgicznych i zmniejszenia ryzyka powiktan pooperacyjnych, o czym sSwiadcza
wczesniejsze badania, ale takze redukcji smiertelnosci i wydtuzenia catkowitego czasu przezycia.
Badanie to po raz kolejny zacheca do stosowania chirurgii robotycznej w raku endometrium. Ponadto,
ten rodzaj chirurgii przynosi szczegélne benefity dla pacjentek starszych, otytych oraz z chorobami
wspotistniejgcymi.

Urodzitam troje dzieci, ale to byta pierwsza moja operacja. Bardzo sie batam samego
zabiegu ale i o to, czy bede po niej zyta i jak bedzie wyglagdaé¢ moje zycie - wspomina
58 letnia pani Matgorzata. Drugiego dnia po zabiegu wstata. Data rade. Pielegniarki
pomogty sie jej ubra¢, zrobi¢ toalete. - Zytam. Ludzie wokét byli cudowni. A Krakéw
genialny - wspomina. Pomimo tego, ze jej zabieg byt bardzo powazny nie czuta bélu, nie
miata probleméw z oddawaniem moczu. - Pozbytam sie raka, to byta bardzo dziwne
uczucie... - wspomina. W sobote byta operowana, w poniedziatek jechata do domu.
Prosze to podkresli¢: nic mnie nie bolato, a moje kolezanki - inne nauczycielki, tygodniami
nie mogty dojs¢ do siebie po zabiegach. Wiadomo, tak jak i one ja tez musze sie
oszczedzac: nie moge dzwignac¢ ciezardw, ale poza tym mam normalne zycie.
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« ZABIEG ROBOTYCZNY SZANSA NA OCHRONE
PLODNOSCI U PACJENTEK Z RAKIEM SZYJKI MACICY

— HISTORIA PAJCENTKI

34 letnia pani Aneta stata sie kolejng pacjentkg Szpitala na Klinach, u ktérej usuniecie
raka nie niszczyto szans na macierzynstwo. - Cudowny jest ten szpital - méwi mi pani
Aneta, ktéra do Krakowa trafita w kwietniu. - Kobiety w wielu szpitalach w Polsce s3 tak
drastycznie traktowane! A tu jest inaczej, jeste$ taka zaopiekowana na kazdym kroku -
opowiada. To pragnienie posiadania dziecka teraz jest tak silne, ze gdy pytamy o jej
samopoczucie nie moéwi o bolgczkach pooperacyjnych. Cos$ tam ciggnie, troche spuchty
nogi. Ale to drobiazgi. - DostaliSmy szanse na dziecko i teraz chcemy tego obydwoje -
mowi za siebie i partnera. - Moja choroba scementowata nasz zwigzek, choé¢ mogta go
zniszczyc. Teraz ja wiem, ze chce wtasnie z nim miec to dziecko. Czekamy na nie obydwoje
- dodaje

SZPITAL
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B O COWARTO ZAPYTAC LEKARZA W PRZYPADKU
B WSKAZANIA DO ZABIEGU HISTEREKTOMII?

Niezaleznie od diagnozy i wskazania do zabiegu histerektomii, waznym jest, aby zainicjowac otwartg
komunikacje z lekarzem celem omdwienia swojego, indywidualnego przypadku. Oto kilka waznych
pytan (zaadaptowanych z The Woman’s Guide to Histerectomy autorstwa Adelaide Haas i Susan L.
Puretz), ktére mozesz zada¢ swojemu lekarzowi przed podjeciem decyzji o wykonaniu histerektomii:

Czy istnieja alternatywne formy leczenia mojej choroby? Jezeli tak to jakie?

Jakie sa zagrozenia zwigzane z rodzajem histerektomii, ktéry jest planowany w moim przypadku
i jaki jest wskaznik powodzenia zabiegu?

Jak dtugo bede w szpitalu? Czy ten zabieg mozna wykonaé¢ w warunkach ambulatoryjnych?
Jaki rodzaj operacji bedzie potrzebny?

Czy operacja i dalsza opieka bedg ptatne? Czy ustugi beda bezptatne np. realizowane w ramach
finansowania publicznego, programu dofinansowanego ze srodkéw unijnych etc.?

Kiedy moge spodziewac sie powrotu co petnej sprawnosci po operacji?
Jak ta operacja wptynie na moje zycie seksualne?
Co moze sie stac, jesli nie zdecyduje sie na operacje lub poczekam z decyzjg?

lle z tych operacji Pan/Pani wykonat/-a? Kiedy Pan/Pani przeprowadzit/-a ostatni tego typu
zabieg?

Jaki rodzaj znieczulenia bedzie potrzebny?

Czy jestem zagrozona rakiem jajnika, a jesli nie, czy konieczne jest usuniecie moich jajnikow?

Skorzystaj z bezptatnej konsultacji online!
Grupa Neo Hospital Skontaktuj sie z Indywidualnym Opiekunem Pacjenta:



56 letnia pani Maria tak wspomina wizyty u swojego lekarza - Uprositam lekarza, zeby
spotkat sie ze mng i go przekazat, cho¢ byt to piatek, a w piatki nie ma wyznaczonych
godzin na spotkania z pacjentkami. 9 lipca dostatam wynik, lekarz dat mi go na schodach.
Ustyszatam, ze jest nieciekawie - rak trzonu macicy G2. A, ze spodziewaliSmy sie
najgorszego, wiec poprzedniego dnia mdj syn przepatrzyt internet i tam znalazt tego
robota da Vinci. Wiec pytam lekarza, dalej na schodach, co on o tym mysli? A on do mnie,
ze nic nie mysli na ten temat. Kto$ tam lezy w jednym pokoju, a w drugim stoi robot.... i on
operuje. | z tym wszystkim wrécilismy do domu. Posztam jeszcze prywatnie do onkologa,
a po jakims czasie wrocitam do mojego miasteczka, znéw posztam do mojego ginekologa,
tego od prywatnych wizyt. Zeby i jego zapytad, co on sadzi o tym robocie. A on na to, ze
nie ma zielonego pojecia o czym moéwie, ale jest otwarty na nowosci. - Jak tak, to tak.
Dzwonimy do Krakowa, do pani Agnieszki ze Szpitala na Klinach. Ale caty czas sie boje, ze
ten robot to jakie$ czary - mary. Jechad, nie jechad. Robi¢, nie robi¢. Ale moi synowie sa
wyksztatceni, w naukach $cistych i oni do mnie “mamo, jedziemy”.

Ginekolodzy swoje pacjentki kierujg zwykle tylko na takie zabiegi, ktére sami potrafia wykonac.
Tymczasem zgodnie z miedzynarodowymi wytycznymi kobieta, ktéra styszy o grozbie usuniecia
macicy powinna otrzyma¢ od lekarza kompletng informacje i pozna¢ odpowiedzi na powyzsze
pytania. | dopiero wtedy i na tej podstawie - rzetelnej i petnej informacji - otrzymanej w gabinecie
lekarskim podejmowac decyzje o swoim zyciu. Ale tak sie nie dzieje. Jak setki kobiet przed nimi, pani
Maria i pani Zofia z pomocg bliskich samodzielnie znalazty szpital, ktéry operacje raka endometrium
wykonywat za darmo i to z wykorzystaniem robota da Vinci. Byt to krakowski Szpital na Klinach.

Zofia, 69 lat rak endometrium. - Po trzech tygodniach czekania jest w koncu wynik
i diagnoza, ktéra wywraca caty swiat do géry nogami - rak trzonu macicy. Po pierwszym
szoku, w gtowie pojawia sie pytanie ,co dalej?”. W szpitalu miejskim lekarze proponujg
operacje klasyczna. Mam szybko podja¢ decyzje. Po powrocie do domu zaczynam z cérka
sie zastanawiac. Corka, ktéra pare lat wczesniej, w kregu bliskich znajomych spotkata sie
z przypadkiem raku trzonu macicy, umawia jeszcze jedng konsultacje u innego onkologa.
Ten jednak takze proponuje jedynie operacje klasyczna. Corka zna przebieg leczenia i wie,
ze mozna operowac w inny sposob. Zaczyna szuka¢ w internecie, gdzie w Polsce operuja
robotem da Vinci. Styszata o nim juz wczesniej. Wie, ze operacja z uzyciem robota da Vinci
jest precyzyjniejsza i szybciej dochodzi sie do zdrowia. W ten sposoéb trafitam do
krakowskiego Szpitala na Klinach.
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£3 PROGRAM BEZPEATNYCH ZABIEGOW DA VINCI DLA
ﬁ PACJENTEK Z RAKIEM ENDOMETRIUM | SZYJKI MACICY

Krakowski Szpital na Klinach od stycznia 2021 r. realizuje projekt operacyjnego leczenia raka szyjki
i trzonu macicy z wykorzystaniem robota da Vinci, ktéry dofinansowany jest z Funduszy Europejskich.
W ramach programu, dzieki pozyskanemu dofinansowaniu ze srodkéw unijnych dla pacjentek
zakwalifikowanych do programu zabiegi s catkowicie bezptatne.

— HISTORIA PAJCENTKI

Bardzo zalezato mi, zeby dosta¢ sie do tego unijnego programu bo dzieki niemu
operacja jest za darmo, a tak komercyjnie kosztuje ponad 40 tysiecy ztotych. Wystatam
wiec wszystkie potrzebne dokumenty, wykonatam dodatkowe badania i na poczatku
marca okazato sie, ze sie zakwalifikowatam. - wspomina pani Bozena. Przed otrzymaniem
informacji ze Szpitala na Klinach pani Bozena szykowata sie réwnolegle do operacji
w ramach NFZ, cho¢ nie chciata tam trafi¢. Nie wiedzie¢ czemu w placéwce publicznej
kazali mi wzig¢ ze sobg dwie biate koszule. Po co im takie ,udogodnienia” w XXI
wieku i skad ja je wezme? - myslata wtedy 58 letnia pani Bozena. Na szczedcie trafitam
do krakowskiego szpitala, a tamten zabieg odwotatam. Wchodze a tu jak w innej bajce,
nie trzeba biatych koszul a na t6zku czeka na mnie taka sukienka ze spodenkami. W dzien
operacji chciatam poznac lekarza, ktéry bedzie mnie operowat - byt to prof. Radovan Pitka.
Porozmawiatam sobie z nim, wyjasnit mi wszystko wiec teraz chciatam juz tylko zobaczy¢
tego robota. Niestety mogtam to zrobic¢ tylko na utamek sekundy bo usnetam. - wspomina
pani Bozena.

Pacjentki zainteresowane udziatem w programie mogg kontaktowac sie
z Indywidualnym Opiekunem Pacjenta tel. 785 170 200 Ilub mailowo:
badanie@neohospital.pl a wiecej informacji na temat programu mozna

znalez¢ pod ponizszym linikiem: https:/www.szpitalnaklinach.pl/ogolnopolski-
-program-operacyjnego-leczenia-raka-endometrium-i-raka-szyjki-macicy-z-wy-
korzystaniem-robota-da-vinci/
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— HISTORIA PAJCENTKI

O nowotworze raka endometrium 56 letnia Atta dowiedziata sie kiedy na Ukrainie zaczety
spada¢ bomby i rakiety. Méj szpital odwotat wszystkie zabiegi planowe. Nie zdazyliSmy
juz dosta¢ nowej daty operacji. A potem, jak juz nawet sie jakie$ pojawity, to ciggle byty
przesuwane - wspomina AHta. Lekarze ttumaczyli, ze nie ma jak operowa¢, bo caty czas sg
w wojennym rezimie. - Wtedy w rodzinie zapadta decyzja: jedziemy do Polski, do Krakowa
- wspomina Atta. A skad wiedzieli, ze w Krakowie mozna sie operowacé? - O Szpitalu na
Klinach powiedziat nam jeden z Iwowskich lekarzy - mowi Atta. Rodzina jeszcze ze Lwowa
pocztg postata dokumentacje medyczng do Krakowa, z tg ukrainska diagnoza. Atta czekata
i ptakata. A potem przyszta odpowiedz. - Odpisali, ze jest termin i to szybko. Operacja
robotem da Vinci. W Ukrainie w ogole nie mamy takich robotéw. Od razu zapytalismy,
ile ta operacja bedzie kosztowata, bo chcieliSmy wiedzie¢, czy w ogéle bedzie nas staé na
takie nowoczesne leczenie. Ale szpital od razu nam odpowiedziat, ze to bedzie bezptatne,
bo wspierajg osoby z Ukrainy a do tego majg grant z Unii Europejskiej na wykonywanie
zabiegdw robotem da Vinci dla kobiet - opowiada cérka.

BEZPtATNE
KONSULTACJE ONLINE

Krakowski Szpital na Klinach pacjentki
z podejrzeniem lub juz zdiagnozowanym
rakiem endometrium lub szyjki macicy
zaprasza na bezptatne konsultacje
online. Zdalna porada u ginekologa to
wygodny sposdb uzyskania rzetelnych
informacji  niezaleznie od  miegjsca
zamieszkania, na réznym etapie diagnozy,
rowniez tych dotyczacych mozliwych
sposobow chirurgicznego leczenia raka
endometrium lub szyjki macicy.

Lekarz ginekolog na podstawie analizy przestanych wynikéw badan, podczas rozmowy telefonicznej
udzieli Paniom wstepnej, bezptatnej porady w ramach, ktére bedzie mozliwos¢ uzyskania informacji
o mozliwych sposobach leczenia, w tym réwniez chirurgicznego z wykorzystaniem technik mato
inwazyjnych takich jak laparoskopia czy system wsparcia chirurgicznego da Vinci, w sytuacji kiedy
stan pacjentki pozwala na ich wykorzystanie. Aby uméwic sie na konsultacje wystarczy wypetnic¢
prosty formularz zgtoszeniowy.

https:/www.szpitalnaklinach.pl/konsultacje-online-rak-endometrium

https:/www.szpitalnaklinach.pl/konsultacje-online-rak-szyjki-macicy
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W niespetna 10 dni od momentu pierwszej konsultacji juz bytam na ,stole operacyjnym”.
Wszystko potoczyto sie bardzo szybko. Okazato sie, ze operacja i wszystkie wizyty sa
bezptatne. Cztowiek nadal sie boi, ale profesjonalna opieka lekarzy, pomoc personelu
medycznego, naprawde pomaga przetrwa¢ ten trudny czas. Pani Agnieszka,
koordynatorka ze Szpitala na Klinach, prowadzita mnie od samego poczatku, przez kazdy
etap, odpowiadata na pojawiajgce sie watpliwosci. Jej pomoc, dobre stowo, byto dla mnie
ogromnym wsparciem. - wspomina 69 letnia pani Zofia. Lekarz prowadzacy
szczegdtowo wyttumaczyt mi przebieg operacji i kazdy kolejny krok. To wazne, bo
cztowiek ma w sobie duzo leku, szczegdlnie, jak ktos nie lubi szpitali tak jak ja.
Z perspektywy czasu wiem, ze najwazniejsze po tym, jak ustyszy sie diagnoze, to nie
poddawanie sie, szukanie rozwigzan. A prosze mi wierzy¢, nie jest to tatwe. Trzeba podjesé
do tego bardzo zadaniowo, wyznaczac sobie ,mate” prace, zaja¢ czyms$ gtowe i rece, aby
nie wpada¢ w czarne scenariusze. To bardzo wazne, ale jednoczesnie bardzo trudne.
Kazdej kobiecie, ktéra ustyszy taka diagnoze, jak moja, zyczytabym takiej opieki i wsparcia,
jaka otrzymatam w krakowskim Szpitalu na Klinach.
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NOWOTWORY GINEKOLOGICZNE
- EMOCJONALNE ASPEKTY

CHOROBY




DIAGNOZA RAKA ENDOMETRIUM
LUB SZYJKI MACICY - CO ROBIC?

Otrzymanie diagnozy raka endometrium lub raka szyjki macicy jest dla pacjentki i jej bliskich duzym
wstrzagsem. Tej sytuacji zawsze towarzyszg silne emocje - lek, strach, zagubienie. Te emocje czesto
sg potegowane przez wyobraznie i stworzony przez siebie obraz choroby, ktéry jest wprost
proporcjonalny do wiedzy pacjentki na temat choroby i mozliwosci jej leczenia. Dlatego tak wazne
jest, aby pacjentka i jej bliscy uzyskali informacje na temat dostepnych form leczenia, réwniez tych
nierefundowanych a takze dotyczacych skutkéw ubocznych proponowanych terapii. Wiedzy nalezy
szukac przede wszystkim u lekarzy specjalistow: ginekologa, onkologa. Warto jest réwniez zwrdcic sie
po wsparcie do organizacji pacjenckich.

Pacjentko, ponizej znajdziesz praktyczne wskazowki, jak przygotowac sie do konsultacji lekarskiej:

Zapisz na kartce pytania, jakie chcesz zadac lekarzowi. Dzieki temu nie zapomnisz, o co chcesz
sie zapyta¢ lekarza. Spisanie pytan umozliwi rowniez usystematyzowanie catej rozmowy.

Jezeli to mozliwe, zabierz ze sobg bliska osobe. To réwniez dobry sposéb na zapamietanie
wiekszej ilosci informacji. Osoba towarzyszaca moze réwniez zwréci¢ uwage na inne wazne
zagadnienia.

Dowiedz sie od swojego lekarza prowadzacego na jaki podtyp raka chorujesz, jaki jest stopien
zaawansowania choroby a takze jaki jest proponowany plan leczenia.

Zapytaj lekarza o wszystkie dostepne formy leczenia, réwniez te nierefundowane.

Jesli lekarz uzywa stownictwa, ktérego nie rozumiesz, popros o wyjasnienie.
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JAK BYC DOBRYM WSPARCIEM DLA PACJENTKI
Z RAKIEM ENDOMETRIUM LUB SZYJKI MACICY

W obliczu diagnozy raka, bezcennym wsparciem s3a bliscy pacjentek: rodzina, znajomi, a takze
partnerzy chorych. To czesto oni wspierajg w poszukiwaniu informacji na temat najskuteczniejszych
form leczenia, towarzysza podczas konsultacji lekarskich, pomagaja w organizacji spraw codziennych,
pielegnuja, udzielajg wsparcia i niejednokrotnie motywuja pacjentki do leczenia. Bycie wsparciem dla
bliskiej zmagajacej sie z choroba nowotworowa jest bardzo duzym emocjonalnym wyzwaniem.
Dlatego kazda osoba wspierajagca powinna rowniez poszukiwac wsparcia dla siebie. Jak to zrobic¢?

Ponizej kilka praktycznych wskazéwek:
Zachowaj rownowage. Troszczac sie o chora, pamietaj réwniez o sobie i swoich potrzebach.

Badz szczery/-a. Nie udawaj, ze jest Ci tatwo, jesli tak nie jest. Dziel sie swoimi obowigzkami
Z innymi np. cztonkami rodziny.

Zastugujesz na odpoczynek. Zréb cos tylko dla siebie. Nie zapominaj o drobnych
przyjemnosciach i niech z tego powodu nie towarzyszy Ci poczucie winy.

Korzystaj ze wsparcia bliskich. Musisz mie¢ miejsce, zeby sie wygadac, wyptakac.

Nie skupiaj sie tylko na jednym zrodle wsparcia. Skorzystaj z profesjonalnej pomocy
psychoonkologa, zapisz sie do grupy wsparcia organizowanej np. przez fundacje czy
stowarzyszenia - spotkasz tam ludzi, ktorzy zmagaja sie z takimi samymi trudnosciami, jak Ty.
Ich historie oraz sita tkwigca w grupie s3 cennym i warto$ciowym doswiadczeniem.

Skorzystaj z bezptatnej konsultacji online!
Grupa Neo Hospita Skontaktuj sie z Indywidualnym Opiekunem Pacjenta:



ZYCIE SEKSUALNE PO OPERACJACH
< NOWOTWORU GINEKOLOGICZNEGO

Wiele pacjentek onkologicznych musiato poddac sie operacjom ratujagcym zycie, podczas, ktorych
zostaty usuniete macica, jajniki czy szyjka macicy. Czes¢ z nich pomimo powrotu do zdrowia nie
odzyskuje jednak ochoty na seks. Dzieje sie tak z obawy przed ponownym rozpoczeciem zycia
seksualnego, czasem powodem jest tez strach, czy partner bedzie doswiadczaé, ze kobieta zostata
pozbawiona macicy. Warto pamietac, ze operacje radykalne tzn. wigzace sie z wycieciem macicy,
jajnikdw czy szyjki macicy to w wiekszosci przypadkdéw zabiegi ratujgce kobiece zycie. Decyzje
o ich przeprowadzeniu podejmuje sie gtéwnie w przypadku wykrycia nowotwordéw ztosliwych, takich
jak rak trzonu i szyjki macicy. Histerektomia moze wigza¢ sie z poczuciem utraty kobiecosci
i obawami o jakos$¢ zycia seksualnego po operacji. W sytuacji, kiedy wiemy, ze to wtasnie strach
i dyskomfort psychiczny przed wznowieniem zycia seksualnego sg gtéwnymi przyczynami niecheci
podjecia wspotzycia, zawsze warto skorzystaé ze specjalistycznej pomocy u psychologa lub
seksuologa. Dodatkowo pacjentki czesto zastanawiajg sie, czy utrata narzadéw wptynie na ich
odczucia i zadowolenie z pozycia intymnego, tutaj najlepszym lekarstwem jest wsparcie partnera
i poczucie, ze pomimo zabiegu nadal mozna czerpaé¢ przyjemnos$¢ z seksu. Przed rozpoczeciem
wspotzycia seksualnego po leczeniu operacyjnym niezwykle wazna jest rozmowa z lekarzem
i akceptacja zmienionej anatomii miednicy mniejszej. Po operacjach raka szyjki macicy pochwa jest
krétsza niz przed zabiegiem, co moze skutkowaé bolesnymi pierwszymi stosunkami. Niezbedna jest
wowczas rozmowa z partnerem i zrozumienie oraz akceptacja sytuacji.

Termin powrotu do zycia seksualnego uzalezniony jest przede wszystkim od rodzaju zabiegu jak
i techniki, ktérg zostat on przeprowadzony. W wiekszosci przypadkéw okres wstrzemiezliwosci
seksualnej wynosi ok. 4 do 6 tygodni. Inaczej sytuacja ma sie w przypadku zabiegdw wykonywanych
technikg otwartg lub przezpochwowag, gdzie ten czas moze sie wydtuzy¢ z uwagi na koniecznosc
zagojenia sie blizn. Warto doda¢, ze powrét do seksu po zabiegu jest indywidualng kwestig kazdej
pacjentki i nawet, jezeli kobieta nie czuje sie gotowa do zblizen po uptywie paru tygodni, nie powinno
jej to martwié. To na co nalezy zwrdci¢ uwage to z pewnoscia fakt, ze pierwsze zblizenia moga by¢
przyczyng niewielkiego bolu lub dyskomfortu, ktory u wiekszosci pacjentek mija w naturalny sposéb
wraz z uptywem czasu.
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., REHABILITACJA KOBIET PO ZABIEGU
J\ HISTEREKTOMII

W przypadku pacjentek bedacych po zabiegu histerektomii niestety niewiele méwi sie o rehabilitacji.
Tymczasem to wiasnie ona stanowi kluczowy etap w procesie powrotu pacjentki do zdrowia,
poniewaz nie tylko poprawia sprawnos$¢ fizyczna, wptywa na ograniczenie niektorych skutkow
zabiegu takich jak nietrzymanie moczu ale takze pomaga kobietom zaakceptowaé zmiany jakie zaszty
skutek zastosowane;j terapii.

Woyalienowanie, nizsza samoocena, brak samoakceptacji, problemy we wznowieniu zycia seksualnego,
to tylko niektore problemy, z ktérymi musza mierzy¢ sie pacjentki bedace po radykalnych zabiegach
ginekologicznych. To wasnie z tego powodu nieodtagcznym etapem procesu leczenia powinna by¢
pomoc psychologiczna, rehabilitacja spoteczna, zawodowa, seksualna ale takze fizykoterapia w tym
rehabilitacja uroginekologiczna. Kazda kobieta po radykalnym zabiegu ginekologicznym, w tym
gtéwnie pacjentki onkologiczne powinny mie¢ Swiadomosé, ze istnieje oferta rehabilitacji
psychofizycznej dostosowana odpowiednio do ich aktualnego stanu zdrowia jak i etapu leczenia.
Pacjentki bedace po operacjach ginekologicznych czesto odczuwajg bodl ze strony kregostupa, ale
rowniez ten kostno - miesniowy. Tutaj z pomoca oprécz farmakoterapii przychodzi hydroterapia,
ktéra ma na celu ograniczenie dolegliwosci bélowych za pomocg wody o réznej temperaturze
i ciSnieniu. W tym przypadku pomocne sg réwniez tagodne ¢wiczenia ruchowe (czynne i bierne),
ktére maja za zadanie zminimalizowac napiecie miesniowe oraz ogdlne zmeczenie.

Kolejnym problemem jest suchos¢ pochwy, ktéra wynika ze zmian hormonalnych zachodzacych
w ciele kobiety np. w sytuacji kiedy operacja wigze sie z usunieciem jajnikow.
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W przypadku tych pacjentek niezwykle istotna jest rehabilitacja seksualna, w tym przede wszystkim
¢wiczenia wzmacniajgce miesnie dna miednicy tzw. d¢wiczenia Kegla (trening polegajacy na
rytmicznym kurczeniu i rozkurczaniu tej partii miesni), ktore pozwalajg kobietom wecigz czerpaé
rados$¢ ze wspotzycia.

Niektore pacjentki po zabiegu histerektomii muszg by¢ usprawniane réwniez z powodu nietrzymania
moczu. Tutaj oprécz c¢wiczen miesni dna miednicy z pomoca przychodza ¢wiczenia potaczone
z biofeedback’iem, czyli biologicznym sprzezeniem zwrotnym, ktére mozna takze taczy¢
z wizualizacjg pozwalajaca na poprawne wykonywanie ¢wiczen.

W przypadku kiedy operacja wigzata sie z koniecznoscig usuniecia pachwinowo-biodrowych
miedniczych weztéw chtonnych u pacjentek moga wystepowaé obrzeki konczyn dolnych. W tych
przypadkach rekomendowana jest profilaktyka przeciwobrzekowa, stosowanie pozycji utozeniowych
i m.in. lezenie z konczynami dolnymi uniesionymi na wysokos¢ kilkunastu centymetréw oraz
wykonywanie specjalnych izometrycznych éwiczen wspomagajgcych odptyw limfy i chtonki, a takze
wprowadzenie drenazu limfatycznego oraz edukacja pacjentki w zakresie autoterapii. Ponadto
pacjentki powinny unikaé¢ noszenia obcistych ubran, ktére utrudniajg odptyw limfy.

Warto pamietaé, ze umiarkowana aktywnos$¢ fizyczna taka jak spacery czy nordic walking s3
kluczowym elementem rehabilitacji po kazdym zabiegu chirurgicznym w obrebie uktadu rozrodczego.
Z uwagi na fakt, ze w trakcie rekonwalescencji aktywnos¢ ta nie powinna by¢ zbyt intensywna warto
zadba¢ aby byta ona prowadzona w bezpieczny sposdb, czyli pod okiem doswiadczonego
fizjoterapeuty. Trzeba jednak pamietaé, ze przed podjeciem jakichkolwiek form rehabilitacji konieczna
i kluczowa jest ocena stanu zdrowia pacjentki przez fizjoterapeute oraz ocena jej mozliwosci do
wykonania ¢wiczen.

JAKOSC ZYCIA PACJENTEK
Z RAKIEM ENDOMETRIUM
LUB RAKIEM SZYJKI MACICY
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