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Breast reconstruction using implants: Polish

Rekonstrukcja piersi za pomocya
implantow

Implant piersi umieszcza sie pod miesniem klatki piersiowej lub czasem nad nim,
aby uzyskac¢ nowy ksztatt piersi.

O rekonstrukcji piersi za pomoca implantéow

Implanty piersi to jeden z gtéwnych rodzajéw rekonstrukcji piersi. Mogg by¢ uzywane do uformowania
ksztattu piersi. Implant piersi umieszcza sie nad miesniem klatki piersiowej lub czasem pod nim, aby
uzyskac¢ nowy ksztatt piersi.

Implanty piersi mogg by¢ stosowane:

+ do natychmiastowej rekonstrukciji piersi,

» do rekonstrukcji obu piersi.

Piersi uzyskane dzieki implantom bedg bardziej sprezyste w dotyku i nie bedg poruszac sie tak
naturalnie, jak piersi zrekonstruowane przy uzyciu wiasnej tkanki. Moze to oznaczac, ze uzyskanie
naturalnego ksztattu bedzie trudniejsze w sytuacji, gdy rekonstruowana jest tylko jedna piers.
Dlatego implanty sg czesto stosowane w przypadku rekonstrukcji obu piersi. Moze sie tak zdarzyc,
jesli pacjentka nie ma wystarczajgcej ilosci tkanki do rekonstrukcji obu piersi.

Chirurg nadaje ksztatt piersi, umieszczajgc implanty piersi nad miesniem klatki piersiowej
(piersiowym) lub pod nim. Gdy implant znajduje sie pod miesniem klatki piersiowej, nazywa sie go
implantem podmiesniowym. Dzieki nowszym technikom chirurgicznym implant cze$ciej umieszcza
sie nad miesniem klatki piersiowej. Nazywa sie go implantem podgruczotowym.
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Czym s3 implanty piersi?

Implanty piersi majg silikonowg ostone zewnetrzng, w ktorej znajduje sie zel silikonowy lub sol
fizjologiczna (wodny roztwor chlorku sodu).

* Implanty z zelem silikonowym sg zwykle bardziej miekkie. Mogg one stuzy¢ przez lata, ale w
pewnym momencie w przysztosci mogg wymagac¢ wymiany. Moze to by¢ spowodowane tym, ze
z czasem ksztatt ciata ulega zmianie.

* Implanty z soli fizjologicznej mogg czasami przeciekaé. Sél fizjologiczna zwykle przecieka tylko
do obszaru wokét implantu. Nie wyrzgdza ona zadnych szkdd i jest bezpiecznie wchtaniana do

organizmu. Jesli implant przecieka, moze to oznaczac, ze zrekonstruowana pier$ nagle ulegnie
zmniejszeniu i konieczna bedzie wymiana implantu.

Powierzchnia implantu jest zwykle teksturowana, ale niektére implanty majg gtadkg powierzchnie.
Implanty sg dostepne w réznych rozmiarach. Sg okragte lub w ksztatcie tzy. Chirurg omoéwi z
pacjentkg rozne rodzaje implantéw i przedstawi wszelkie potencjalne zagrozenia z nimi zwigzane.

Rekonstrukcja piersi za pomocg implantéw moze by¢ zabiegiem jedno- lub dwuetapowym.

» Procedura jednoetapowa — polega na tym, ze chirurg wprowadza implanty podczas jednej
operacji. Sg to implanty o statym rozmiarze lub tzw. ekspandery.

* Procedura dwuetapowa — obejmuje dwie operacje. Chirurg najpierw wprowadza tymczasowy
ekspander, a nastepnie zastepuje go statym implantem silikonowym.

Procedura jednoetapowa

Implant o statym rozmiarze

Chirurg wprowadza staty implant silikonowy, aby stworzy¢ nowy ksztatt piersi. Implant moze zosta¢
umieszczony nad miesniem klatki piersiowej lub czasem pod nim.

Siatka chirurgiczna

Chirurg moze uzy¢ siatki chirurgicznej lub produktu zwanego bezkomérkowg macierzg skérng
(ADM). Taki zabieg podtrzymuje implanty i pomaga utrzymacé je w odpowiednim miejscu. Siatka
moze by¢ wykonana z tkanki zwierzecej lub materiatu syntetycznego. Niektére siatki sg wykonane
z materiatu, ktéry jest wchitaniany przez organizm. Jest to tzw. siatka wchfanialna.



Staly implant umieszczony nad migsniem (z siatky)

Miesien

Bezkomoérkowa macierz skérna
(ADM) lub siatka

Staty implant

Staly implant umieszczony pod miesniem (z siatky)

Miesien

Staty implant

Bezkomorkowa macierz skérna (ADM)
lub siatka

Czasami chirurg moze uzy¢ tkanki wtasnej pacjentki do wykonania zawieszenia podtrzymujgcego
implanty. Jest to tzw. ptat podtrzymujacy. Moze by¢ on stosowany w przypadku zabiegu
zmniejszania wiekszych piersi.

Chirurg umieszcza implant pod miesniem Sciany klatki piersiowej. Nastepnie przyczepia tkanke
podtrzymujgcg do krawedzi miesnia klatki piersiowej. Dziata ona jak zawieszenie dla dolnej czesci
implantu i utrzymuje go w miejscu.

Chirurg bedzie w stanie wyjasni¢ mozliwe zalety i wady wykorzystania ptata podtrzymujgcego.



Ekspander

Ekspander mozna zatozyC podczas zabiegu mastektomii. Urzgdzenia te sg rowniez nazywane
ekspanderami tkankowymi. Chirurg moze uzy¢ ekspandera, jesli konieczne jest rozciggniecie skory i
miesni sciany klatki piersiowej. Ekspander jest zbudowany z komory zewnetrznej wykonanej z zelu
silikonowego oraz komory wewnetrznej. Komore wewnetrzng napetnia sie solg fizjologiczng przez
zawor (tzw. port) do podawania ptynu. To sprawia, ze implant sie powieksza.

Ekspander moze zosta¢ wykorzystany w sytuacji, gdy pacjentka jest poddawana odroczonej
rekonstrukcii, a jej skora wymaga wiekszego rozciggniecia. Ekspandery moga by¢ réwniez
stosowane, gdy chirurg nie chce nadmiernie rozciggac skéry. Na przyktad, jesli chirurg stara sie
zachowac brodawke sutkowg, nadmierne rozcigganie skéry moze zmniejszy¢ doptyw krwi do
obszaru brodawki. Zatozenie ekspandera i nienapetnianie go w petni pomaga utrzymac doptyw krwi
do brodawki sutkowej w czasie gojenia.

Niektdrzy chirurdzy mogg stosowac ekspandery, jesli po zabiegu rekonstrukcji konieczne jest leczenie
radioterapig. Wynika to z faktu, ze ekspandery mozna oprézni¢ na czas radioterapii, a nastepnie
ponownie je napetic.

Jesli pacjentka przeszia juz radioterapie, niektorzy chirurdzy mogg uzywac ekspanderéw, aby miec
pewnosc¢, ze skora zagoi sie przed jej rozcigganiem.

Chirurg moze umiesci¢ ekspander nad miesniem klatki piersiowej, aby rozciggng¢ skére. Ekspander
mozna umiesci¢ pod miesniem klatki piersiowej, aby rozciggng¢ zarowno miesien, jak i skore.
Nastepnie nalezy odczekac kilka tygodni, az tkanki sie zagojg. Po tym czasie migsnie i skéra mogag
zaczgc sie rozciggac, aby uformowac nowy ksztatt piersi. Odbywa sie to poprzez wstrzykniecie soli
fizjologicznej do ekspandera.

Zastrzyki z soli fizjologicznej

Pielegniarka lub lekarz wstrzykuje sol fizjologiczng do implantu co 1 do 2 tygodni, aby rozciggng¢
ten obszar. Ptyn jest podawany przez zawdr umieszczony pod skérg. Zawor moze sie znajdowac:

* w okolicy pod pachg,

* pod piersig,

+ w Scianie klatki piersiowe;j.

Po kazdym wstrzyknieciu ptynu pacjentka moze odczuwac badl lub ucisk w okolicy piersi przez 1
lub 2 dni. Proces ten trwa przez kilka tygodni i ma na celu uformowanie nowego ksztattu piersi.

Ekspandery mogg by¢ tymczasowe lub state.
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Ekspander staly (ekspanderoproteza)

Ekspandery state sg czasami nazywane ekspanderami tkankowymi Beckera lub
ekspanderoprotezami. Mozna je pozostawi¢ w piersi na state po catkowitym napetnieniu. Majg one
komore zewnetrzng wykonang z zelu silikonowego oraz komore wewnetrzna.

Komore wewnetrzng stopniowo napetnia sie solg fizjologiczng przez zawér, aby rozciggna¢ skore
lub zaroéwno skore, jak i miesnie.

Pielegniarka lub lekarz moze usung¢ nadmiar soli fizjologicznej przez zawor, aby uzyskac bardziej
naturalny ksztatt piersi. Chirurg moze nastepnie usung¢ zawor podczas matego zabiegu. Zabieg ten
mozna wykonaé w znieczuleniu miejscowym lub ogélnym. Implant pozostaje w miejscu, w ktérym
zostat umieszczony.

Ekspander tymczasowy

Ekspander tymczasowy jest zbudowany z pustej komory wewnetrznej, ktébrg mozna napetni¢ solg
fizjologiczng. Nie ma on komory zewnetrznej wykonanej z Zzelu silikonowego, w ktérg wyposazona
jest ekspanderoproteza.

Ekspander stopniowo powieksza sie za pomocg soli fizjologicznej, a nastepnie wymienia sie go na
staty implant silikonowy. Proces ten czesto przedstawia sie jako procedure dwuetapowa.

Procedura dwuetapowa

Procedura dwuetapowa obejmuje dwie operacje.

Chirurg umieszcza pod skérg tymczasowy ekspander tkankowy. Zostaje on wszczepiony nad
miesniem klatki piersiowej albo pod nim. Powoduje to rozcigganie skory, ktére przygotowuje miejsce
na staty implant piersiowy.

Pielegniarka lub lekarz wstrzykuje sol fizjologiczng do ekspandera przez zawor znajdujgcey sie tuz
pod skérg sciany klatki piersiowej. Zwieksza to rozmiar ekspandera i rozcigga skore lub skore i
miesien klatki piersiowej, formujgc ksztatt piersi.



Ekspander z zaworem umieszczony nad miesniem

Miesien klatki piersiowe;j

Igta do wstrzykiwania soli fizjologiczne;j
do zaworu

Zawor

Bezkomdrkowa macierz skorna (ADM)
lub siatka

Ekspander napetniony solg
fizjologiczng



Ekspander umieszczony pod miesniem (z siatk3)

Miesien klatki piersiowej

Igta do wstrzykiwania soli fizjologicznej
do zaworu

Zawor

Bezkomdrkowa macierz skérna (ADM)
lub siatka

Ekspander napetniony solg
fizjologiczng

Gdy ekspander tymczasowy powiekszy sie do ostatecznego rozmiaru, pozostaje na swoim miejscu
jeszcze przez kilka miesiecy. Pozwala to na catkowite rozciggniecie sie skory lub zarowno skory, jak i
miesnia klatki piersiowej. Pomaga to utrzymac skore rozciggnietg. Zmniejsza rowniez ryzyko
skurczenia sie skory po usunieciu ekspandera.

Nastepnie chirurg usuwa ekspander i wprowadza w jego miejsce staty implant silikonowy. Implant

umieszcza sie nad, a czasem pod miesniem klatki piersiowej. W ten sposob uzyskuje sie ostateczny
ksztatt piersi.



Rekonstrukcja obu piersi za pomocg ekspanderow




Rekonstrukcja obu piersi za pomoca ekspanderow (bez
rekonstrukcji brodawki)

Rekonstrukcja obu piersi za pomocg ekspanderéw (bez rekonstrukcji brodawki)

Korzysci wynikajace z rekonstrukcji piersi za
pomoc3
implantow

Rekonstrukcja za pomocg implantéw jest zwykle prostszg operacjg niz inne rodzaje rekonstrukcji
piersi. Jednak dopasowanie piersi rekonstruowanej do naturalnej moze by¢ trudniejsze, jesli za
pomocg implantu rekonstruowana jest tylko jedna piers.

+ Ta procedura charakteryzuje sie nieco kroétszym okresem rekonwalescenciji niz inne rodzaje
rekonstrukcji piersi.

» Pozostawia ona mniegj blizn na piersiach i nie pozostawia blizn w innych miejscach ciata.

* W zaleznosci od wielkosci i ksztattu piersi pacjentki moze to by¢ dobra opcja — zwlaszcza w
przypadku rekonstrukcji obu piersi.



Ograniczenia zwigzane z rekonstrukcja piersi
za pomoc3a implantow
* Rozcigganie tkanek moze wymagac kilku wizyt w szpitalu w ciggu kilku miesiecy.

» Operacja pozostawi blizne.

* Implanty nie sg tak miekkie ani tak ciepte jak piersi wykonane z wtasnej tkanki.

* Aby uzyskac jak najlepszy efekt, zwykle konieczne jest przeprowadzenie wiecej niz jedne;j
operacji. Moze to by¢ spowodowane koniecznoscig zmiany potozenia implantéw. Konieczne
moze tez by¢ wstrzykniecie ttuszczu nad implanty, aby poprawic¢ ich ksztatt i nada¢ im bardziej
naturalny wyglad. Zabieg ten nazywamy lipomodelingiem.

+ Jest mato prawdopodobne, aby zrekonstruowane piersi opadaty w taki sam sposob jak piersi
naturalne.

* Naturalna piers zmienia sie z czasem. Moze sie powiekszyC i opas¢, co nie ma miejsca w
przypadku piersi z zatozonym implantem.

« Zdarza sie, ze implanty piersi zaciskajg sie z czasem z powodu tworzgcej sie wokot nich tkanki
bliznowatej. Moze to oznaczac, ze w przyszitosci piersi pacjentki bedg wygladaty na mniej rowne
lub zmienig ksztatt. Konieczne moze by¢ wykonanie operaciji jednej lub obu piersi, aby poprawic
ich wyglad.

* Konieczna moze by¢ operacja w celu wymiany implantu w sytuacji, gdy implant przecieka lub
jesli otaczajgca go tkanka zaczyna sie wokot niego zaciskac (przykurcz torebki).

* Wiekszos$¢ implantow jest obecnie umieszczana nad miesniem klatki piersiowej. Jednak jesli
implanty znajdujg sg pod miesniem klatki piersiowej, mogg one zmienic¢ ksztatt, gdy miesien
nad nimi ulega zaciskaniu (kurczy sie).

+ Czasami na skorze mozna zauwazy¢ efekt falowania (tzw. rippling). Jest to spowodowane

zagnieceniami lub fatdami w implancie. Falowanie wystepuje czesciej w przypadku implantéw
umieszczonych nad miesniem.

» Czucie w zrekonstruowanych piersiach jest zmniejszone w poréwnaniu z naturalnymi. Moze
pojawiac sie odretwienie.
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Zagrozenia zwigzane z rekonstrukcja piersi za
pomoca implantéow

Kazda operacja wigze sie z ryzykiem, np. infekcji. Istniejg rowniez pewne zagrozenia zwigzane z
implantami.

Usuniecie implantu

W przypadku nawet 1 na 10 (10%) kobiet implant trzeba usung¢ w ciggu pierwszych trzech miesiecy
po operacji. Po 9 miesigcach odsetek ten wzrasta do 1 na 7 (15%) kobiet. Usuniecie implantu moze
by¢ konieczne z ponizszych powodow:

* nieprawidtowe gojenie sie ran,

* infekcja,

* palenie tytoniu,

+ radioterapia po mastektomii i rekonstrukcji implantu.

Jesli implant trzeba usung¢, zwykle nalezy poczekac kilka miesiecy, zanim bedzie mozna poddac sie
operacji wszczepienia nowego implantu. W tym czasie pier$ bedzie ptaska. Takie odroczenie jest
potrzebne, aby dac¢ tkankom czas na zagojenie sie i wyleczenie ewentualnej infekcji. Konieczne moze
by¢ rowniez wykonanie

lipomodelingu przed wszczepieniem kolejnego implantu.

W okolicy nowego implantu moze rozwingc sie infekcja. Moga tez wystgpic¢ dalsze problemy z
gojeniem sie ran. Wokot implantu moze réwniez rozwing¢ sie kolejna szczelna torebka. Oznacza to,
ze moze byc¢ konieczne jej usuniecie. Chirurg moze przedstawi¢ korzysci ptyngce z operacji
rekonstrukcji piersi przy uzyciu tkanki wiasnej pacjentki zamiast wymiany implantu.

Infekcja w okolicy implantu

W rzadkich przypadkach dochodzi do zakazenia tkanki otaczajgcej implant. Je$li tak sie stanie,
implant zwykle musi zostac usuniety, dopoki infekcja nie ustgpi. Implant mozna umiesci¢ w piersi
ponownie po kilku miesigcach. W okresie okotooperacyjnym pacjentka otrzyma antybiotyki, aby
zmniejszy¢ ryzyko infekciji.

Jesli implant musi zosta¢ usuniety z powodu infekcji, a nastepnie zostanie wymieniony,
zrekonstruowana piers moze nie wyglgdac zbyt dobrze. Wazne jest, aby postepowac zgodnie z
wszelkimi zaleceniami zespotu onkologicznego w kwestii zapobiegania infekcjom.

Zaciskanie lub twardnienie tkanki wokot implantu

Implanty piersi nie sg naturalng czescig ciata. Z tego powodu ciato reaguje, tworzgc wokét nich
torebke, tzw. ,kapsute” tkanki bliznowate;.

W ciggu kilku miesiecy tkanka bliznowata moze sie zmniejszy¢ (skurczy¢) w ramach naturalnego
procesu gojenia. Jednak czasami, gdy torebka sie kurczy, tkanka zaciska sie wokot implantu.
Nazywa sie to przykurczem torebki. Moze sie to zdarzy¢ w dowolnym momencie po operacji
wszczepienia implantu piersi.
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Czesto wystepuje lekki przykurcz torebki. Jednak czasami moze on by¢ bardziej dotkliwy i sprawiac,
ze zrekonstruowana piers stanie sie twarda i bolesna. Moze to réwniez zmienic ksztatt implantu.
Ryzyko przykurczu torebki zwigksza sie, jesli pacjentka:

» jest poddawana radioterapii klatki piersiowej,

* ma infekcje w zrekonstruowane;j piersi,

+ pali tyton.

Jesli przykurcz nie jest powazny, leczenie moze nie by¢ konieczne. Mozna go zamaskowac,

pobierajgc ttuszcz z innej czesci ciata i wstrzykujgc go wokdét implantu. Zabieg ten nazywamy
lipomodelingiem. Mozna tez wykonac operacje, aby:

* uwolni¢ torebke (kapsulotomia),

* usungc¢ czesc¢ lub catosé torebki lub tkanki bliznowatej (kapsulektomia) i wprowadzi¢ nowy implant.

Niektére osoby decydujg sie na rekonstrukcje piersi za pomocg ptata wtasnej tkanki zamiast
wymiany implantu.

Falowanie implantow

Wiekszosc¢ chirurgdbw umieszcza implant nad miesniem klatki piersiowej. Oznacza to, ze
znajduje sie on blisko skory. Falowanie ma miejsce, gdy przez skére mozna zobaczy¢ fatdy na
implancie.

Gdy implanty sg potozone pod miesniem klatki piersiowej, mogg zmienia¢ swoj ksztatt. Mogg tez
marszczy¢ sie podczas ruchu i kurczenia sie miesni.

W przypadku falowania implantu chirurg moze zasugerowac lipomodeling w celu zageszczenia
tkanki potozonej nad implantem. Moze to zmniejszy¢ widocznos$¢ falowania. Ciato wchtania do
potowy (50%) wstrzyknietego ttuszczu. Moze wiec by¢ konieczne poddanie sie lipomodelingowi
wiecej niz raz, aby uzyskac najlepsze rezultaty. Czasami lipomodeling moze powodowaé
powstawanie grudek pod skorg. Jesli tak sie stanie, lekarz moze zleci¢ wykonanie badania
obrazowego, aby to sprawdzic.

Uszkodzenie (peknigcie) implantéow

Trudno jest uszkodzi¢ implant. Mozna kontynuowa¢ wykonywanie normalnych czynnosci, w tym
uprawiac sport i odbywac podroze lotnicze, nie martwigc sie, czy bedzie to miato wptyw na implant.
Pekniecie implantu zdarza sie obecnie rzadko. Mniej niz 1 na 20 (5%) kobiet dozna pekniecia
implantu w ciggu 10 lat posiadania implantéw wykonanych ze sprezystego lub spoistego zelu.

Czasami implant moze sie rozszczelnic¢ lub rozerwac¢. Wiekszos¢ implantdéw silikonowych zawiera
sprezysty zel. Mato prawdopodobne jest, aby przeciekat on w duzych ilosciach, nawet jesli jego
zewnetrzna ostona jest uszkodzona. Jesli tak sie stanie, nie powinno to mie¢ wptywu na zdrowie
pacjentki. Jednak konieczna bedzie wymiana implantu.

Jesli nastgpi wyciek soli fizjologicznej z ekspandera, nie zaszkodzi to pacjentce. Jednak implant
szybko stanie sie ptaski i konieczna bedzie jego wymiana.

Nalezy poinformowac lekarza, jesli implant zmieni ksztatt lub stanie sie inny w dotyku. Aby to
sprawdzi¢, mozna wykona¢ badanie obrazowe.
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Implanty i mammografia

Implanty mogg utrudnia¢ odczytanie wynikdw mammografii (rentgena piersi). Aby ocenié catg
tkanke piersiowa, moze by¢ konieczne wykonanie wigkszej liczby zdje¢ rentgenowskich.

Po mastektomii nie jest konieczne wykonywanie mammografii zrekonstruowanej piersi. Jesli implant
zostat wszczepiony po operacji oszczedzajgcej piers, wykonywanie mammografii tej piersi jest w
dalszym ciggu konieczne. W przypadku umieszczenia implantu w drugiej piersi, w celu
dopasowania jej do zrekonstruowanej piersi, wykonywanie mammografii tej piersi bedzie nadal
konieczne.

Wazne jest, aby poinformowac osobe wykonujgcg mammografie o posiadanym implancie. Umozliwi
to dobranie najlepszej metody badania.

Bezpieczenstwo i silikonowe implanty piersi

Kontrola jakosci

Kilka lat temu pojawity sie obawy co do jakosci silikonu uzywanego do wypetniania implantow piersi.
Stato sie tak, poniewaz w implantach piersi wyprodukowanych we Francji przez firme Poly Implant
Prostheses (PIP) znaleziono niezatwierdzony zZel silikonowy. Implanty PIP nie sg stosowane w
Wielkiej Brytanii od 2010 roku.

Implanty piersi uzywane w Wielkiej Brytanii muszg by¢ zatwierdzone przez Agencje Requlacyjng ds.
Lekow i Produktow Opieki Zdrowotnej(MHRA). Organizacja ta jest odpowiedzialna za zapewnienie,
ze wyroby medyczne, w tym implanty piersi, sg bezpieczne i nadajg sie do uzytku.

Od 2016 roku kazda osoba, ktéra przeszta rekonstrukcje piersi za pomocg ekspandera tkankowego
lub implantu piersi w Anglii, Szkocji i Walii, jest automatycznie rejestrowana w krajowym rejestrze.
Osoby mieszkajgce w Irlandii Pétnocnej prosi sie o wyrazenie zgody na wpis do

Rejestru Implantow Piersi i Implantéw Kosmetycznych (BCIR). Rejestry pomagajg odnalez¢ osoby
majgce wszczepione implanty, jesli pojawig sie jakiekolwiek obawy dotyczgce bezpieczenstwa
implantow. W razie obaw zwigzanych z posiadaniem implantow piersi, wazne jest, aby omowic je z
chirurgiem przed operacjg. Bedzie on w stanie podac, jakiego rodzaju implantow uzywa i ktéra firma
jest ich producentem.

Anaplastyczny chioniak z duzych komérek zwiazany z implantami
piersi (BIA-ALCL) Anaplastyczny chtoniak z duzych komdrek (ALCL) jest bardzo rzadkim

rodzajem chtoniaka nieziarniczego, ktéry czasami moze rozwijaé sie w tkance otaczajgcej
implant. U oséb z teksturowanymi implantami piersi zachodzi
zwiekszone ryzyko rozwoju ALCL w tkance otaczajgcej implant. Nazywa sie to

chtoniakiem anaplastycznym z duzych komorek (BIA-ALCL) zwigzanym z implantami piersi. Nie jest to
rak piersi.

BIA-ALCL zwykle rozwija sie w ciggu okofo 7-10 lat po operacji wszczepienia implantu. Jednak
moze wystgpi¢ wczesniej lub pdzniej. Ryzyko wystgpienia BIA-ALCL jest niezwykle mate w
przypadku obecnie stosowanych implantéw. Chociaz uwaza sig, ze ryzyko to jest zwigzane z
implantami teksturowanymi, nie ma na to wystarczajgcych dowodéw. Implanty teksturowane
uwazane za implanty najwyzszego ryzyka nie sg juz stosowane.
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BIA-ALCL zwykle objawia sie obrzekiem lub zwiekszeniem rozmiaru piersi z powodu nagromadzenia
ptynu. W poblizu implantu moze réwniez pojawic sie guzek.

Woczesne stadium BIA-ALCL moze by¢ leczone chirurgicznie w celu usuniecia implantu i otaczajgcej
go tkanki. Nastepnie mozna wszczepi¢ implant gtadki (nieteksturowany). Jesli ALCL rozprzestrzeni
sie poza torebke, konieczne moze by¢ zastosowanie innych metod leczenia raka. Chirurg moze
wyjasnic¢ pacjentce, czego moze sie ona spodziewac, jesli chodzi o:

* ryzyko wystgpienia BIA-ALCL,

* zagrozenia i korzysci zwigzane z réznymi metodami leczenia,

* najbardziej aktualne zalecenia medyczne.

Choroba implantow piersi (Bll)

Choroba implantow piersi (Bll) to termin uzywany przez niektére osoby, ktére uwazajg, ze
doswiadczajg objawow zwigzanych z posiadaniem silikonowych implantéw piersi. Bll nie jest
diagnozg medyczng. Obecnie nie ma dowoddw sugerujgcych, ze zgtaszane objawy sg zwigzane z
implantami piersi. Badania nad tym zagadnieniem trwajg nadal.

Objawy, ktore zostaly zgtoszone jako zwigzane z tym stanem, obejmuja:
* zZmeczenie,

* Dbole stawodw,

* depresje,

* bdle gtowy,

+ utrate wtoséw,

* wysypke,

* problemy neurologiczne.

Jednak te objawy mogg mie€ wiele przyczyn. Jesli wystgpig objawy, ktore zdaniem pacjentki moga
by¢ spowodowane posiadaniem implantéw, powinna ona skontaktowac sie z lekarzem. Niektore
osoby decydujg sie na usuniecie implantu. Jednak usuniecie implantow piersi niekoniecznie ztagodzi
wystepujgce objawy. Okoto potowa (50%) oséb dotknietych chorobg odczuwa ztagodzenie objawow.

Nasze materiaty
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Redakcja

Nasza broszura informacyjna zostata napisana, przejrzana oraz zredagowana przez zespot Cancer
Information Development organizacji Macmillan Cancer Support. Jej tres¢ skonsultowano réwniez
ze specjalistami w dziedzinie medycyny i zdrowia oraz pacjentami chorymi na nowotwory. Zostata
zatwierdzona przez starszego redaktora medycznego, profesora Mike’a Dixona,

profesora chirurgii i specjaliste chirurgii piersi. Naszym informacjom na temat nowotworow
przyznano znak jakosci PIE TICK. Zostat on stworzony przez Patient Information Forum i
gwarantuje, ze spetnilismy 10 kryteridw tej organizacji w zakresie wiarygodnosci prezentowanych
informacji na temat zdrowia.

Uzywany przez nas jezyk

Chcemy, aby wszyscy chorzy na nowotwor czuli, ze nasze informacje pisane sg z
myslg o nich. Staramy sig, by byty one jak najbardziej jasne i przejrzyste. Aby to
osiggnac¢:

* uzywamy prostego jezyka,

* wyjasniamy terminy medyczne,

* uzywamy kroétkich zdan,

* uzywamy ilustracji w celu wyjasnienia tekstu,

» przedstawiamy informacje w jasny sposob,

* upewniamy sie, ze wszystkie kwestie sg zrozumiate.

Uzywamy jezyka inkluzywnego dla wszystkich ptci i piszemy w nieformalnym stylu, aby nikt nie czut
sie wykluczony. Kiedy jest to wskazane ze wzgleddéw klinicznych, uzywamy stéw ,mezczyzna” i
.kobieta” lub ,meski” i ,zenski”. Robimy to na przyktad, wymieniajgc pewne czesci ciata lub podajgc
dane statystyczne dotyczgce wystepowania chorob.

Wiecej o tym, jak opracowujemy nasze materiaty, mozna przeczytac tutaj.
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Nasze informacje dotyczgce nowotwordw otrzymaty znak jakosciPIF TICK.

Oznacza to, ze sg tatwe w uzyciu, aktualne i oparte na najnowszych dowodach naukowych.
Mamy wiecej informacji o sposobie, w jaki opracowujemy nasze materiaty.

Organizacja Macmillan Cancer Support zaptacita za przettumaczenie tych informacji na jezyk polski przez firme
ttumaczeniowa.

Wiasciwa opieka i wsparcie dla pacjenta

Jesli ktos ma nowotwér i nie méwi po angielsku, moze sie obawiac, ze to wptynie na jego leczenie i opieke.
Zespot opieki zdrowotnej powinien jednak zaoferowac¢ kazdemu poziom opieki i wsparcia oraz informacije, ktére
spetniajg jego potrzeby.

Wiemy, ze czasami pacjenci mogg doswiadczac¢ dodatkowych trudnosci, probujgc uzyskac¢ wtasciwe wsparcie.
Na przyktad jesli ktos pracuje zawodowo lub ma rodzing, moze by¢ mu trudno znalez¢ czas, aby zgtaszac sie na
wizyty w szpitalu. Moze takze martwic sie o pienigdze i koszty dojazdu. Wszystko to moze wywotywac stres i
mozna nie wiedziec, jak sobie z tym poradzi¢.

Pomoc jest jednak dostepna. Nasza telefoniczna linia wsparcia moze zaoferowac w jezyku dzwonigcego porade
dotyczaca takiej sytuacji. Mozna porozmawiac z pielegniarkami, doradcami finansowymi, doradcami
zajmujgcymi sie Swiadczeniami spotecznymi czy pracg zawodowg. Osobom z nowotworami oferujemy takze
dotacje od fundacji Macmillan. Sg to jednorazowe kwoty pieniedzy, ktére mozna przeznaczy¢ na takie wydatki,
jak parking szpitalny, przejazdy, opieke nad dziecmi czy rachunki za ogrzewanie.

Mozliwos$¢ rozmowy z organizacjg Macmillan w swoim jezyku ojczystym

Mozna zadzwoni¢ do organizacji Macmillan pod bezptatny numer 0808 808 00 00 i porozmawia¢ z nami w
swoim jezyku ojczystym za posrednictwem ttumacza. Mozna porozmawia¢ z nami o swoich obawach i
kwestiach medycznych. Po uzyskaniu potgczenia telefonicznego wystarczy powiedzie¢ po angielsku nazwe
swojego jezyka. Nasza infolinia jest czynna 7 dni w tygodniu w godzinach od 8:00 do 20:00.

© Macmillan Cancer Support 2024 — organizacja charytatywna zarejestrowana w Anglii i Walii (261017), Szkocji
(SC039907) oraz na Wyspie Man (604), dziatajgca takze w Irlandii Pétnocnej. Spotka z odpowiedzialnoscig
ograniczong do wysokos$ci gwarancji, zarejestrowana w Anglii i Walii pod humerem 2400969. Numer
rejestracyjny spotki na Wyspie Man: 4694F. Adres siedziby: 3rd Floor, Bronze Building, The Forge, 105 Sumner
Street, London, SE1 9HZ. Numer VAT: 668265007

Doktadamy wszelkich staran, aby przekazywane przez nas informacje byly doktadne, jednak nie mozna
zaktadaé, ze odzwierciedlajg one obecny stan badan medycznych, ktéry nieustannie ulega zmianom. Osoby,
ktére martwig sie swoim stanem zdrowia, powinny skonsultowa¢ sie z lekarzem. Organizacja Macmillan nie
ponosi odpowiedzialnosci za zadne szkody wynikajgce z niescisto$ci podanych tutaj informacji lub informacji
pochodzacych od oséb trzecich, takich jak informacje przedstawione w witrynach internetowych, do ktérych
podajemy tgcza.
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