Zabiegi ginekologii estetycznej sg coraz
popularniejsze. Po pierwsze wazna dla
nas stata sie estetyka okolic intymnych,
a po drugie tego typu zabiegi
poprawiajg zdrowie
i zmieniajg zycie na lepsze
| przyjemniejsze.




LNE: Ginekologia estetyczna su-

geruje zabiegi poprawiajace wyglad
okolic intymnych, natomiast duza czes¢
z nich poprawia komfort zycia...
Dr Rafat Kuzlik: Powiedziatbym, ze ce-
lem wszystkich zabiegow tego typu jest
poprawa jakosci zycia kobiety. Dzis bar-
dzo waznym aspektem jest tzw. quality
of live. Ten termin od kilku lat jest bardzo
popularny w medycynie. Do kwestii zdro-
wia podchodzimy wiec bardzo szeroko.
Mamy nie tylko mie¢ zdrowe serce czy
swobodnie oddychac, ale tez cieszy¢ sie
wysoka jakoscig zycia. A na nig wptywa
wiele czynnikow, m.in. akceptacja siebie
i swojego ciata. | tu ptynnie przechodzimy
go ginekologii estetycznej. Jesli ktos czuje
sie zle ze soba, co$ mu przeszkadza i za-
burza komfort funkcjonowania, poprzez
odpowiednio dobrane zabiegi mozemy
ten problem zlikwidowa¢ i poméc mu
osiagnac dobrostan.

W Stanach Zjednoczonych plasty-
ka warg sromowych mniejszych zostata
uznana za zabieg leczniczy, a nie este-
tyczny. Zaburzenia tego rodzaju w roz-
nym stopniu uposledzaja normalne funk-
cjonowanie. Ginekologia estetyczna to
nie tylko zabiegi chirurgiczne. Obejmuje
rowniez mniej inwazyjne dziatania, np.
osocze czy kwas hialuronowy, odsysanie
lub przeszczep ttuszczu czy kuracje z wy-
korzystaniem nowoczesnej aparatury. To
nie tylko procedury zmieniajace anato-
mie, ale tez odmtadzajace czy poprawia-
jace estetyke obszarow intymnych.

To mtoda dziedzina medycyny. Kie-
dy powstata?
Pierwsze $lady potwierdzajace przepro-
wadgzanie zabiegdw tego typu pochodza
z czasow starozytnego Egiptu. Jednak
najwiekszy jej rozwoj zaczat sie z poczat-
kiem XXI wieku. Oczywiscie wczesniej,
np. w latach siedemdziesiatych, przepro-
wadzano niektére procedury, np. wycie-
cia przerosnietych warg sromowych, jed-
nak to byly pojedyncze przypadki, a nie
caly dziat medycyny.

Ginekologia estetyczna narodzita sie
w Stanach Zjednoczonych, gdzie w 2005
roku zostata ogtoszona oddzielnym dzia-

tem medycyny. Whasnie wtedy specjalisci
zaczeli wiecej o niej mowi¢, publikowad
i tworzy¢ procedury.

W Polsce to pan byt jej prekursorem?
Przyznam nieskromnie, ze tak (Smiech).
W 2013 roku powstat popularny program
telewizyjny o zabiegach chirurgii i medy-
cyny estetycznej. To w nim opowiedzia-
tem o takich zabiegach i wyjasnitem, ja-
kie mozliwosci daja. To rozpoczeto boom
na ginekologie estetyczna. Od tamtej
pory jej popularnosc stale rosnie.

Polscy specjalisci maja duzy wktad

w rozwdj ginekologii estetyczne;j...
Sam jestem autorem trzech nowych technik
operacyjnych, ktére prezentuje na swiato-
wych konferencjach medycznych, a takze
z nich szkole. W tym roku Polskie Towa-
rzystwo Ginekologii Plastycznej i Rekon-
strukcyjnej organizuje miedzynarodowy
zjazd specjalistow tej dziedziny, wezesnie]
jedziemy na spotkanie europejskiego sto-
warzyszenia do Aten.

Polska ekipa jest prezna i sporo wnosi
do swiata ginekologii estetycznej. Zary-
zykuje nawet stwierdzenie, ze jestesmy
jednym z lideréw. Polscy specjalisci jez-
dzg po catym swiecie, wygtaszajac wykfa-
dy, szkolac i dzielac sie doswiadczeniami.
Czasem koledzy z zagranicy wrecz kierujg
do nas swoje pacjentki.

Czy podobnie jak w medycynie

estetycznej widoczny jest tu trend
odchodzenia od silnie inwazyjnych
zabiegow?
Nie, takiej tendencji tu nie ma. Oczy-
wiscie sg pewne sytuacje, gdzie zabieg
chirurgiczny nie bedzie konieczny, ale
w innych nic nie osiagnie sie bez skalpe-
la. Wezmy np. najpopularniejszy zabieg
redukgji warg sromowych. Jesli sg one
przerosniete, to nie obkurczymy ich za
pomoca nieinwazyjnych terapii. Dziata-
jac laserem, nie uzyskamy tu zdecydo-
wanych i trwatych rezultatow — po okre-
slonym czasie efekt sie cofnie.

Jesli natomiast chodzi o inny popu-
larny zabieg — waginoplastyke — mozemy
sprobowac wykorzystac techniki apa-
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Nietrzymanie
moczu byto problemem
od zawsze, tylko kobiety

go ukrywaty i musiaty
nauczyc sie zy¢ z tg
dolegliwoscig. Dzi$
juz nie musza.

raturowe: radiofrekwencje, laserotera-
pie czy nawet HIFU. Owszem, uzyskane
efekty nie beda permanentne i zabiegi
trzeba bedzie regularnie powtarza¢, jed-
nak unikniemy interwencji chirurgicznej.
Nalezy pamietac, ze chirurgia to nie jest
butka z mastem”, tego rodzaju zabiegi sa
obcigzone pewnym ryzykiem, moga wy-
stapi¢ powiktania. Jesli wiec mozna tego
uniknac, warto z takiej opcji skorzystac.
Wazne sg tez odczucia pacjentki — jesli
dla niej efekt nie bedzie wystarczajacy,
nalezy zaplanowac zabieg chirurgiczny.
Nie moge potwierdzi¢, ze odchodzimy od
inwazyjnych procedur, natomiast pojawia
sie wiele nowinek, technologicznych czy
nowych metod zabiegowych.

Sa przypadki, gdy aparatura wypar-
ta chirurgie?
Aparatura dobrze sprawdza sie w lecze-
niu wysitkowego nietrzymania moczu.
Ten problem wystepuje nie tylko przy
menopauzie, ale tez u znacznie mtod-
szych kobiet - po porodach naturalnych.
Dzis wiemy juz, ze w wiekszosci przypad-
kow operacja w ogole nie jest konieczna.
Zarowno lekarze, jak i pacjenci chetnie
korzystaja z mniej inwazyjnych rozwiazan.

Kiedys ta dolegliwos¢ skazywata
kobiety na ogromny dyskomfort.
Nietrzymanie moczu byto problemem
od zawsze, tylko kobiety go ukrywaty.
Nosity stale podpaski, spryskiwaty sie
obficie perfumami, zeby nie byto czu¢
nieprzyjemnego zapachu. Musialy stale
sie kontrolowac i zy¢ z tym problemem.
Dzi$ juz nie musza.

Medycyna wyszta naprzeciw ich po-
trzebom i oczekiwaniom. Obecnie panie
szukaja pomocy szybciej — kiedy tylko
pojawi sie ten problem. Chca normalnie
funkcjonowac, uprawiac sport i by¢ ak-
tywne. Wezesniej zgtaszaly sie, gdy pro-
blem byt juz tak nasilony, ze praktycznie
nie miaty nad nim zadnej kontroli. Do
szpitala na operacje trafiaty kobiety po
menopauzie — nawet w siodmej deka-
dzie zycia, ktore juz whasciwie bezwiednie
oddawaty mocz, a nie go lekko popusz-
czaly. Swiadomos¢ kobiet w tym zakresie
zwiekszyta sie diametralnie.

Czy aparature faczy sie z leczeniem
chirurgicznym?
Moze ona by¢ jego uzupetnieniem.
Opisze to na przykiadzie. Jesli mamy
pacjentke, ktéra ma zmieniong popo-
rodowo pochwe (poszerzona) i cierpi na
nietrzymanie moczu, wykonujemy ope-
racje zwezenia pochwy, a na kolejnym
etapie mozemy wykonac zabiegi niechi-
rurgiczne, by poprawic trzymanie moczu
(np. przez laseroterapie). Lekarz musi za
kazdym razem zaplanowac leczenie tak,
by te metody sie uzupetniaty. Nie stosu-
jemy ich nigdy jednoczesnie.

Czy popularny w medycynie este-
tycznej kwas hialuronowy jest tez sto-
sowany w ginekologii?

Tak. Stosuje sie go do wypetniania i uje-
drniania warg sromowych wiekszych.
Wraz z wiekiem tracg one napiecie, staja
sie pomarszczone. Kiedys nie zwracato
sie na to az tak duzej uwagi, ale wraz
z nastaniem mody na depilacje brazylij-
skg kobiety zaczety zauwazac te zmiany
i chcg je korygowac. Chea wygladaé mio-
do nie tylko na twarzy, ale takze w oko-
licach intymnych. Drugim rodzajem



procedury z kwasem hialuronowym jest
uwypuklenie punktu G, znajdujgcego sie
na przednie] scianie pochwy. Czasami
kwas hialuronowy wykorzystuje sie tez do
korekty defektéw poporodowych, ktére
nie wymagajg przeprowadzenia proce-
dury chirurgiczne;.

Wréémy jeszcze do ryzyka zwiaza-

nego z zabiegami chirurgicznymi. Czy
jest ono duze?
W chirurgii ryzyko powiktan (w zalezno-
$ci od rodzaju zabiegu) wynosi od 0,5 do
20%. Przy procedurach ginekologicznych
jest rzedu 0,5-1%. Musze jednak zazna-
czy¢, ze dotyczy to pacjentek niepala-
cych, poniewaz palenie tytoniu znacznie
zwieksza ryzyko nieprawidtowych reakgji
organizmu. Najczestszym powiktaniem sa
krwiaki i infekcje. Z racji swojego umiejsco-
wienia okolice intymne wymagaja Scistego
przestrzegania pozabiegowych zalecen
higienicznych. Ich lekcewazenie, a w na-
stepstwie infekcja — moga doprowadzi¢ do
zaburzen w gojeniu sie oraz do rozejscia
sie szwow. Oczywiscie wszelkie tego typu
informacje zamieszczamy w zgodzie na
przeprowadzenie zabiegu, ktora kazda pa-
cjentka musi przeczytac i podpisac. Wazne,
by miafa swiadomos¢ tych czynnikow.

W jakim wieku pacjentki zgtaszaja

sie do lekarza i z jakimi problemami
przychodza?
Kiedys przeprowadzitem na ten temat
badanie, z ktérego wynikfo, ze najcze-
sciej sg to kobiety w okolicy 30. roku
zycia. Wynika to z faktu, ze w tym wieku
maja petna swiadomos¢ siebie i swojego
ciata i po drugie — maja na to pieniadze.
Natomiast przedziat wieku, w ktorym
wykonuje sie tego rodzaju zabiegi moze
byc dla wiekszosci osdb zaskakujacy, bo
to wiek od 11 do 67-70. roku zycia. Pro-
cedury ginekologii estetycznej mozna
wykona¢ na kazdym etapie zycia.

Najpopularniejsze zabiegi to plastyka
warg sromowych mniejszych, nastepnie
naprawa poporodowych znieksztatcen
pochwy i krocza. Ten pierwszy zabieg
czasem wykonuje sie nawet u dziewczy-
nek. Oczywiscie staramy sie robi¢ go do-

piero po 16-17. roku zycia, ale zdarzaja
sie przypadki, ze operacje nalezy wyko-
nac duzo wezesniej. Czasem jest to tak
duzy przerost, ze przeszkadza fizycznie,
powoduje ogromny dyskomfort i dole-
gliwosci. W takim przypadku nie mozna
miode] pacjentce odmowic pomocy chi-
rurgiczne] i kazac jej czeka¢ do osiemna-
stego roku zycia.

Jesli chodzi o pacjentki, ktére maja
problemy poporodowe, nalezy wstrzy-
mac sie z operacja do momentu, az
kobieta stwierdzi, ze nie chce miec juz
wiecej dzieci. Natomiast jesli po proce-
durze zdarzy sie jej zajs¢ w ciaze, jest to
wskazaniem do porodu przez cesarskie
ciecie. Po operacji zwezenia pochwy ana-
tomia jest na tyle zmieniona, ze natural-
ny pordéd mogtby spowodowac znaczne
uszkodzenia ciata kobiety, wiec ryzyko
jest tu zbyt wielkie.

Czy zabiegi na okolice intymne sa

jeszcze tematem tabu?
Coraz mniej. Ja nazywam ginekologie
estetyczna nowg rewolucja seksualna.
Osobiscie jestem bardzo dumy z kobiet
— zaczely zadaé lepszego zycia seksualne-
go, sa $wiadome wiasnych potrzeb i nie
boja sie o tym mowic. Nie wstydza sie
stwierdzi¢ ,mam techtaczke i chce miec
orgazm”. Jeszcze 30 lat temu zadna by
tak nie powiedziata! Co wiecej, nawet na
zajeciach na studiach medycznych nie
mowilismy o tym wprost. Temat techtacz-
ki i jej budowy nie byt istotnym zagadnie-
niem poruszanym w czasie zajec. No wie-
dzielismy, ze jest, ale nie poswigcalismy
tym tematom zbyt wiele czasu ($miech).
Wtedy to byto tabu, teraz zostato to po-
kazane i powiedziane gtosno.

Dzigki temu, ze kobiety zaczely o tym
mowi¢, rewolucja trwa! Bardzo dobrze,
bo jeszcze niedawno $wiat byt bardzo
zmaskulinizowany. To mezczyzni dbali
0 swoja jakos¢ zycia, wybierali sobie part-
nerki i dbali gtownie o wtasna przyjem-
nosc. Dzi$ rzadza kobiety. | to bardzo
dobra wiadomosc¢! =
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