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dr n. med. Piotr Stabryla

Jjest absolwentem Wydziatu Lekarskiego
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego.
Panistwowy Egzamin Specjalizacyjny zdat
zwynikiem bardzo dobrym uzyskujqc tytuf
specjalisty chirurgii plastycznej oraz otrzymat
list gratulacyjny od Ministra Zdrowia za
najlepszy wynik w roku. Uczestnik licznych
szkoleni i konferencji krajowych oraz
zagranicznych z zakresu chirurgii plastycznej
imedycyny estetycznej m.in. w Los Angeles,
Nowym Jorku, Miami, Londynie, Stuttgarcie,
Berlinie, Amsterdamie, Utrecht, Mediolanie,
Stambule, Adanie. Wspéiautor publikacji

w czasopismach polskich i zagranicznych.
Ponadto obronif prace doktorskq pt. ,Ocena
wynikéw leczenia pacjentéw po
septorynoplastyce z osteotomiq operowanych
z powodu pourazowego znieksztalcenia nosa”
uzyskujge tytut doktora nauk medycznych.
Pracowal na stanowisku starszego asystenta
w Oddziale Klinicznym Chirurgii Plastycznej,

Rekonstrukeyjnej i Estetycznej USK nr 1w Lodzi.

Nalezy do Polskiego Towarzystwa Chirurgii
Plastycznej, Rekonstrukeyijnej i Estetycznej.
Certyfikowany Lekarz Medycyny Estetycznej -
Certyfikat Umiejetnosci Klasy Master -
Warszawa. Dr n. med. Piotr Stabryla wykonuje
pelen zakres operacji estetycznych z dziedziny
chirurgii plastycznej.

NOSA

Jest najbardziej wysunietg strukturg anatomiczng
twarzoczaszKi. Istotny wplyw na ogolng oceng estetyczng
ma jego usytuowanie w centralnej czesci twarzy,
fizjologicznie w linii poSrodkowej ciala.

Powinien on harmonizowac z pozostalymi elementami
twarzy, a jego niewielkie znieksztalcenia sg latwo
dostrzegalne dla ludzkiego oka.

zy istniejg proporcje tej cze¢sci twarzy, ktére uznaje si¢ za uniwer-
salne i najkorzystniejsze dla urody?

Nos powinien by¢ oceniany na tle calej twarzy, poniewaz na jego
obraz majg wplyw inne struktury anatomiczne w obrebie twarzoczaszki. Jeden
7 0pisow proporcji pokazuje, ze nos zewnetrzny zajmuje Srodkowa powierzchnie
1/3 poziomej czgdci i Srodkowa powierzchnig 1/5 pionowej czesci twarzy.

Jakie sa wskazania do operacji plastycznej nosa?

Wskazania do operacji nosa moga by¢ zar6wno estetyczne, jak i czynno$ciowe.
Czesto pacjenci zglaszajg zarowno zaburzenia czynno$ci oddychania, a takze
niesatysfakcjonujgcy wyglad nosa zewnetrznego. Oba aspekty mogg zostac¢
zmodyfikowane w trakcie jednego zabiegu.

Ktora technika operacji jest uznawana obecnie za najlepsza?
Najnowocze$niejszg technika operacji noséw jest metoda piezoelektryczna.
Polega ona na modyfikacji rusztowania nosa za pomocg ultradzwigkow. Glowne
korzySci piezo to: bezpieczenstwo, szybsza rekonwalescencja, precyzja dzialania.

Czy do operacji nosa trzeba si¢ szczegolnie przygotowac?

W przypadku urazu nosa lub zaburzen czynno$ci oddychania jest wskazane
wykonanie tomografii komputerowej zatok obocznych nosa, by oceni¢ anatomie

35



przedoperacyjng. Okoto dwoch tygodni przed operacjg nalezy wykonac komplet badan krwi, ktérych liste pacjent otrzymuje
wezedniej. W dniu zabiegu nalezy by¢ w peini zdrowym takze bez zaostrzenia chorob przewleklych oraz nalezy by¢ na czczo.

Jakie sg przeciwskazania?

Przeciwskazaniem do zabiegu nosai przegrody moze by¢ znacznie zmieniona anatomia uniemozliwiajaca wykonanie ope-
racji. Inne przeciwskazania sg typowe dla wszystkich procedur wykonywanych w znieczuleniu ogélnym.

Jak wyglada przebieg operacji?

Zabieg korekcyjny nosa i przegrody jest zawsze wykonywany w znieczuleniu ogélnym. Czas trwania w zalezno$ci od anatomii
to okolo 2-3 godzin. Cigcie wykonuje sie na stupku nosa, a nastepnie modyfikuje rusztowanie chrzestne i kostne. Dodatkowo
czgsto wykonuje sie czeSciowa resekcje i repozycje przegrody nosowej. Po zabiegu sg zakladane szwy, opatrunek termopla-
styczny i plastry. W zaleznodci od metody umieszczane sq stabilizatory lub setony wyjmowane w kolejnej dobie po zabiegu.

Ile czasu trwa rekonwalescencja?

Czesto po zabiegu wystepuje opuchlizna i sifice w okolicy powiek dolnych. Trwa to przez maksymalnie dwa tygodnie.
Po 5-7 dniach sg zdejmowane szwy, a gips po 7-10 dniach. Bol pooperacyjny ma bardzo niewielkie nasilenie.

Czy efekt jest staly? Operacje nosa mozna powtarzac¢?

W dniu zdjecia gipsu nie widzimy ostatecznego efektu operacji nosa. Jest on wtedy obrzekniety, zwlaszcza po bokach piramidy
inajego koncu. Dolegliwoéci te stopniowo zmniejszajg si¢ az do ostatecznego statego efektu, ktéry jest osiggany mniej wiccej
rok po operacji. Plastyka nosa wigze si¢ z duzym ryzykiem reperaciji, jest ono najwieksze w calej chirurgii plastycznej - wynosi
okolo 20 proc. Ponowny zabieg wykonuje si¢ w przypadku niesatysfakcjonujgcego efektu wizualnego lub czynnoSciowego.
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Chirurgiczna Rorekcja nosa
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