Rdznica w rehabilitacji pacjentek po zabiegu radykalnym i oszczedzajgcym

Jesli chodzi o zakres pola operacyjnego, a zatem o to, czy mamy do czynienia
z zabiegiem radykalnym, czy oszczedzajgcym, nie obserwujemy tutaj szczegdlnych
réznic, jesli chodzi o zalecenia profilaktyczne w zakresie fizjoterapii, stosowanej przed
i po zabiegu operacyjnym. W obu przypadkach pacjentka wymaga rehabilitacji, nawet
jesli jest to zabieg oszczedzajacy i nawet jesli jest to obustronna mastektomia.

Fizjoterapie w obu przypadkach mozna rozpoczac juz w pierwszej dobie
po zabiegu. Wéwczas zalecane sg ruchy tylko na wysokosci blatu stotu. Oczywiscie nie
jest to bezwzgledny zakaz, aczkolwiek odstepstwa powinny sie zdarza¢ jak najrzadziej
do momentu, az zakres ruchu nie powiekszy sie. Skutecznos¢ fizjoterapii w przypadku
pacjentek z hormonozaleznym rakiem piersi, bedgcych po leczeniu operacyjnym,
zalezy w duzej mierze od ich wiasnego zaangazowania w przebieg fizjoterapii i tego,
jak szybko rozpocznie sie regularne treningi we wspétpracy z fizjoterapeuty, czy tez
na podstawie jego zalecen.

Dlaczego jest to tak wazne, aby wspoétpracowac ze specjalistg? Gtdwnie
dlatego, ze po zabiegu operacyjnym pacjentka nie ma rozeznania co do tego, jaki
rodzaj odczuwanego dyskomfortu jest bdlem naturalnym, wynikajgcym po prostu
z naruszenia tkanek w czasie zabiegu operacyjnego, a jaki bdl jest bélem
nadmiernym, ktéry moze spowodowac trwate zmiany i uszkodzenia. Musimy
pamietac, ze jest to zabieg chirurgiczny, ktdry zostawia po sobie slad do korica zycia,
ale jesli fizjoterapia rozpocznie sie odpowiednio wczesnie, wowczas zwiekszamy
prawdopodobienstwo powstania mozliwie matej blizny, jak réwniez mamy szanse na
to, aby dyskomfort w obrebie reki nie byt w przysztosci odczuwalny.

Pacjentki otrzymujg dostep do darmowych konsultacji fizjoterapeutycznych
w ramach NFZ, jesli otrzymajg od lekarza skierowanie do Pracowni Fizjoterapii.
Istnieje takze mozliwos¢ skorzystania z ustug komercyjnych w tym zakresie.

Pacjentki czesto zadajg pytanie, czy éwiczenia fizjoterapeutyczne, ktére zostaty
zalecone na poczatku, nalezy wykonywac juz do konca zycia i czy mozna zwiekszac
jedynie zakres. Odpowiedz brzmi ,nie”. Z czasem mozna wracac do form ruchu,
praktykowanych przed zabiegiem. Oczywiscie aktywnosc fizyczna jest zalecana przez
lekarzy niezaleznie od stanu zdrowia do korica zycia. Musi by¢ ona dostosowana do
indywidualnej sprawnosci fizycznej pacjentki oraz do jej historii leczenia, jednak
wiekszos¢ z aktywnosci, podejmowanych przez pacjentki przed operacjg, moze by¢
praktykowana przez nie w przysztosci.

Wartym wspomnienia jest rowniez fakt, ze nawet po powrocie do petnej
sprawnosci, takiej, ktora jest dla pacjentki satysfakcjonujgca, zaleca sie co jakis czas
wizyty kontrolne u fizjoterapeuty po to, aby sprawdzi¢, czy stosowane przez



pacjentke techniki nadal sg skuteczne, czy tez moze nalezy wdrozy¢ jakies nowe
rozwigzania w okolicach, ktére nadal wywotujg dyskomfort.



