& INFORMATOR
T Operae pommiejszenta b wiedmieni, pedniesienta
oilersh (v, Liffing, Mastopelksia)

Szanowna Pani,

Ma u Pani zostaé przeprowadzona operacja pomniejszenia i/lub ujedrnienia, podniesienia piersi. Przed
operacjg lekarz przeprowadzi z Panig rozmowe dotyczgcg mozliwosci i przebiegu zabiegu. Powinna Pani
poznac ryzyko i skutki operacji, a takze mozliwe alternatywy zabiegu, zanim podejmie Pani decyzje i wyrazi
zgode na operacje. Niniejszy dokument ma pomdc w przygotowaniach do rozmowy z lekarzem oraz w
udokumentowaniu najwazniejszych punktéw.

Kiedy operacja ma sens?

Duze piersi mogg prowadzi¢, zwtaszcza u drobnych kobiet, do silnego bélu w rejonie kregostupa i ramion,
wywotywanego przez jednostronne obcigzenie. ROwnie ucigzliwe i nieprzyjemne mogg byé bolesnie
wrzynajace sie ramigczka stanika. Zmniejszenie zbyt duzych piersi moze by¢ wskazane z ortopedycznego
punktu widzenia.

Zwiotczate/obwiste piersi wywotujg czesto u kobiety stres psychiczny, w takim przypadku wskazana jest
operacja korygujaca.

Przy prawidtowym przebiegu operacji zredukowanie wielkosci piersi pozwala na zmniejszenie lub catkowite
usuniecie bdlu. Znikajg takze problemy skérne wywotane przez opadanie piersi. Skutkuje to uzyskaniem
harmonijnych proporcji ciata i lepszym dopasowaniem ubran.

Alternatywg zabiegu jest noszenie silnie podtrzymujgcego biustonosza, a takze utrata wagi ciata i
odpowiedni trening miesni prowadzacy do usmierzenia bdélu w rejonie ramion i karku. Chirurgiczne
odsysanie ttuszczu (liposukcja) moze by¢é pomocne w pojedynczych przypadkach, moze jednak zwiekszyc
efekt zwiotczenia.

Lekarz wyjasni Pani, dlaczego w Pani przypadku wskazana jest operacja zmniejszenia/ujedrnienia/
podniesienia piersi.

Co nalezy uwzglednic przed zabiegiem?

Przed przeprowadzeniem operacji zmniejszenia/ujedrnienia piersi moze okazac sie konieczne zmniejszenie
ewentualnej nadwagi poprzez zastosowanie diety. Jesli spadek wagi nastgpi dopiero po operacji, moze to
doprowadzi¢ do ponownego zwiotczenia tkanki piersi.

Takze po cigzy ksztatt piersi moze ulec zmianom. Idealnie bytoby przeprowadzi¢ operacje korekcji piersi po
zakonczeniu planowania rodziny. Nie jest jednak wskazane, by mtode pacjentki, ktére nie zamierzaja rodzi¢
w najblizszej przysztosci, zwlekaty z operacja przez kilka lat, poniewaz w wiekszosci przypadkéw po operacji
zachowana zostaje zdolnos¢ karmienia piersia.

Podczas zabiegu prdébuje sie oczywiscie dopasowaé ksztatt i wielkos¢ obu piersi, pozostawiajac mozliwie jak
najmniej blizn. Mimo to nie zawsze udaje sie w petni unikngé nieprawidtowego utozenia brodawek
sutkowych, réznic w wielkosci obu piersi, a takze silnego bliznowacenia.

Lekarz wyjasni Pani przebieg i rezultaty zabiegu w czasie rozmowy.

Jak przebiega operacja?
Operacja przebiega w znieczuleniu ogdlnym. O szczegdtach i ryzyku znieczulenia poinformuje Panig
anestezjolog.

Przed zabiegiem piersi zostajg doktadnie zmierzone, a pdzniejszy przebieg nacie¢ rysuje sie na skérze. Na
podstawie rysunku usuwa sie fragmenty skéry, trzonu gruczotu sutkowego oraz tkanki ttuszczowej pod
skora.

W tzw. klasycznym sposobie operacji powstajg okragta blizna na brzegu otoczki brodawki sutkowej,
przebiegajgca pionowo blizna miedzy dolnym brzegiem otoczki brodawki sutkowej a fatdem podpiersiowym



