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Wprowadzenie

Nowotwor piersi jest najczestszym nowotworem, z ktdrym zmagajg sie kobiety na catym swiecie. To jednostka chorobowa, ktéra moze by¢ leczona poprzez
rozne metody, takie jak chemioterapia, radioterapia, terapia hormonalna, czy tez leczenie chirurgiczne. Pozwala ona na bezposrednie usuniecie zmiany
patologicznej w sposob skuteczny oraz szybki, co znacznie zmniejsza ryzyko nawrotu choroby, a takze zwieksza szanse na catkowite wyleczenie. Ponadto
wspotczesna medycyna pozwala na rekonstrukcje piersi, co moze mie¢ wptyw miedzy innymi akceptacje wtasnego ciata, uczestnictwo w zyciu spotecznym, czy
aktywnosc fizyczng pacjentek.

Cel: Celem badan byta analiza oraz ocena jakosci zycia kobiet zmagajgcych sie z nowotworem piersi, ktore przebyty zabieg rekonstrukcji piersi z
uwzglednieniem mastektomii. W badaniu wzieta udziat grupa 100 osob. Grupa sktadata sie w 100% z kobiet z rozpoznang chorobg nowotworowg piersi po
przebytej mastektomii oraz rekonstrukcji piersi.

Zabieg rekonstrukcji piersi po mastektomii u pacjentek chorujgcych na nowotwor piersi moze znacznie zmienic jakosc ich zycia pod wieloma wzgledami. Dla
kazdej z nich jest to okres wyjatkowy, a czasem nawet wymagajacy i moze wigzac sie z wieloma wyzwaniami. Zabieg ten jednak nie zawsze musi okazac sie
negatywny, poniewaz moze on pomoc w odzyskaniu poczucia kobiecosci, czy tez poprawic ich samoocene, co moze pomaoc chorej bardzo sprawny sposob
powrocic do normalnego funkcjonowania w roznych sferach zycia.

Czas rekonstrukcji piersi Czestosc Procent >
w trakcie 53 53,00% |
kilka miesigcy po 35 35,00%
kilka lat po mastektomii 12 12,00%
Jesli rekonstrukcja odbyla sie z uzyciem implantow to Czestosc Procent
| jaKich: e -
silikonowe lub solne 46 46,00% ’ V
ekspander tkankowy + implant 18 18,00% - / .
wiasnych tkanek 36 36,00% ‘

Kobiety, ktore wybraty rekonstrukcje piersi z uzyciem wtasnych tkanek sg bardziej zadowolone z efektu estetycznego niz kobiety, ktore zdecydowaty sie na
implanty”, w niniejszej pracy analizie poddano zagadnienie zwigzane z zadowoleniem kobiet po rekonstrukcji piersi w zaleznosci od uzytego rodzaju wypetnienia.
Wyniki wskazywaty na lepszy efekt oraz wieksze zadowolenie pacjentek, ktorych rekonstrukcja odbyta sie z uzyciem tkanek wtasnych.

,Rekonstrukcja z tkanek wtasnych prowadzi do dtuzszego okresu rekonwalescencji niz rekonstrukcja z uzyciem implantow”, w prezentowanym badaniu skupiono
sie takze na analizie, czy rekonstrukcja z uzyciem tkanek wtasnych wydtuza czas rekonwalescencji. Otrzymane dane potwierdzajg, ze rekonstrukcja z uzyciem
tkanek wtasnych nie wydtuzata czasu rekonwalescencji w porownaniu do rekonstrukcji z uzyciem implantow. Gtownymi zaletami rekonstrukcji piersi z uzyciem
implantow jest wybor odpowiedniej wielkosci implantu, ale przede wszystkim — szybki czas rekonwalescencji i powrot o codziennego zycia.

U kobiet, ktore przeszty rekonstrukcje z tkanek wtasnych, czas wystepowania bolu pooperacyjnego jest dtuzszy niz u kobiet z implantami”, w realizowanym
badaniu sprawdzono, czy rekonstrukcja z tkanek wtasnych dtuzej odczuwaty boél pooperacyjny w porownaniu do odczuwania bolu przez kobiety, ktore  w
zabieg rekonstrukcji piersi przeszty poprzez uzycie implantu. Osiggniete rezultaty wskazujg na informacje, ze czas wystepowania bolu u pacjentek po rekonstrukciji
z uzyciem tkanek wtasnych nie byt dtuzszy niz u kobiet po rekonstrukcji z uzyciem implantéw. Bol jest czesto elementem, ktory stanowi wczesne powiktanie
pooperacyjne, ale takze takim, ktory moze swiadczy¢ o rozwijajgcym sie zakazeniu, a te najczesciej rozwija we wczesnym okresie pooperacyjnym.

WNIOSKI

e Zastosowanie metody rekonstrukcji piersi z uzyciem implantu nie wptywa na wyzszy poziom satysfakcji seksualnej kobiet po mastektomii.

e Kobiety, ktore podczas jednego zabiegu przeszty mastektomie i rekonstrukcje piersi, nie maja lepszej samooceny i obrazu wtasnego ciata niz kobiety, ktore
zdecydowaty sie na rekonstrukcje w pdzniejszym terminie.

e Poziom akceptacji wtasnego ciata po rekonstrukcji piersi nie jest wyzszy u kobiet mtodszych niz u kobiet starszych.

e Pacjentki po mastektomii, bedgce w zwigzkach, nie odczuwaty mniejszego leku zwigzanego z rekonstrukcjg piersi niz kobiety nieposiadajgce partnerow.

e Kobiety z wywiadem rodzinnym obcigzonym chorobami nowotworowymi nie wykazywaty wiekszego zadowolenia z decyzji o rekonstrukcji piersi niz kobiety

bez takiej historii rodzinne,j.

e Kobiety, ktore wybraty rekonstrukcje piersi z uzyciem wtasnych tkanek, byty bardziej zadowolone z efektu estetycznego niz kobiety, ktore zdecydowaty sie  na
implanty.

e Rekonstrukcja piersi z tkanek wtasnych nie prowadzita do dtuzszego okresu rekonwalescencji w porownaniu do rekonstrukcji z uzyciem implantow.

e U kobiet po rekonstrukcji z tkanek wtasnych czas wystepowania bolu pooperacyjnego nie byt dtuzszy niz u kobiet po rekonstrukcji z implantami.
e Zadowolenie z efektu rekonstrukcji piersi nie wptywato pozytywnie na motywacje do podejmowania nowych zainteresowan i hobby.

,Bezpieczenstwo zaczyna sie od nas-rola zespotu medycznego
w opiece nad pacjentem”
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