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Beneficiind de experienta si de competentele
cadrelor medicale cu specializare in marile centre
universitare din Bucuresti si din tara si a echipei
manageriale conduse de managerul Florentina
Rudeanu, Spitalul de Obstetrica si Ginecologie
Buftea a facut numeroase progrese in ultimii

ani. Cu o gamd mare de servicii medicale care 1l
diferentiaza de multe alte unitdti medicale de profil
din Romania, si dotari de ultima generatie, spitalul
de la Buftea este acum o alternativa viabila pentru
orice femeie din Ilfov care doreste sa previna

sau sa trateze cancerul ori alte afectiuni specifice
sexului frumos. La Buftea, primeste tratamentele
siTngrijirile medicale de care are nevoie, la cele mai

Tnalte standarde.

Unul dintre cele mai
importante progrese pe
care le-a cunoscut Spita-
lul de Obstetricd si Gine-
cologie Buftea este cel in
domeniul oncologiei. As-
tazi, diagnosticul care pre-
supune confirmarea malig-
nitatii bolii prin examina-
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rea tesutului tumoral es-
te pus mult mai rapid. Du-
pd identificarea tipului de
cancer, pacientele bene-
ficiazd de testari comple-
xe si evaludri prin multi-
ple tehnici imagistice, pen-
tru stabilirea stadiului bolii.
Folosind la capacitate ma-

Spitalul
Buftedq...

xima tehnologia inalta de
ultimad generatie, pacien-
ta are parte nu numai de
un diagnostic precis, ci si
de o monitorizare si o te-
rapie extrem de eficienta.
Spitalul detine acum toa-
te dotarile necesare pen-
tru confortul si siguranta
femeii care i se adresea-
za. In plus, unitatea sani-
tara vine in intdmpinarea
nevoilor pacientelor si cu
un program de screening
foarte bine pus la punct.
“In general suntem o echi-
pa de medici ginecologi,
cu diverse alte competen-
te — supraspecializéri cum
ar fi, histeroscopie, colpo-
scopie, ecografie gineco-
logicd. Sunt aproape de fi-
nalizare cu ecografia gene-
rald ceea ce-mi va permite
sa efectuez legal ecografii
mamare, pentru ca in Ro-
mania ecografile de san

scop preventiv

de exemplu, le pot efectua
doar radiologii. Atunci, uni-
ca posibilitate legala pen-
tru a face ecografiile ma-
mare este sa-ti faci com-
petenta de ecografie gene-
rald. Asta am facut si eu.
Urmeazad sd-mi iau atesta-
tul si pentru aceasta speci-
alitate. Am luat si atestatul
de oncologie ginecologica
si cu asta am cam inche-
iat toate subramurile care
m-ar ajuta la depistarea si
finalizarea unor cazuri on-
cologice, indiferent daca
este pe aparat genital sau
pe glanda mamard. Prin
competentd, noi toti medi-
Cii din unitate avem posibi-
litatea de a face screening
pentru cancerul genital,
asta inseamnd ca putem
face teste de depistare Ba-
bes Papanicolau si consult
mamar”, ne-a spus dr. Da-
nilceac Ala, medic primar
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@® Echipa medicala reuneste profesionisti de Tnaltd competentd
® Spitalul este dotat cu aparatura de ultima generatie

® Se face screening si pentru femeile neasigurate la sanatate

® Medicii recomanda controalele ginecologice anuale, in

Obstetrica si Ginecologie
in cadrul Spitalului Buftea.

Medicii de aici
salveaza vieti
prin interventii
complexe

In calitate de medic
coordonator Spitalizare de
Zi si medic coordonator al
Compartimentului  Gineco-
logie Oncologica, dr. Danil-
ceac Ala ne-a explicat cat
de importante sunt con-
troalele ginecologice anu-
ale si cum reusesc cadrele
medicale de la Spitalul Buf-
tea sd salveze tot mai mul-
te vieti, in plina pandemie
de coronavirus.

“In ceea ce prives-
te programul de scree-
ning pentru cancerul de col
uterin am avut o sustine-
re foarte mare din partea
Consiliului  Judetean Iifov

cu care vroiam sa plecam in
Caravana. Programul nos-
tru a fost si mediatizat. De
8 Martie am inceput acest
proiect dar a venit COVID-
ul si nu am mai putut sa
mergem in toate localitati-
le din Ilfov, dar eu si doam-
na manager Florentina Ru-
deanu nu am renuntat. Am
semnat contractual de co-
laborare cu Spitalul Jude-
tean Ilfov, care este princi-
palul furnizor al acestui ser-
viciu, prin Programul natio-
nal de screening al cance-
rului de col uterin. Noi sun-
tem n subcontract cu ei si
recoltdm in continuare, si
astdzi, la pacientele cu bu-
letin de Iifov asigurate si
neasigurate (programul es-
te si pentru pacientele nea-
sigurate), Babes Papanico-
lau. Pacientele se progra-
meazd pentru un consult
ginecologic. Daca sunt asi-
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gurate si isi doresc un con-
sult ginecologic si vin cu bi-
let de trimitere, beneficiaza
si de un consult ginecologic
gratuit si de testul Papani-
colau. Dacd nu sunt asigu-
rate si doresc doar testul
Papanicolau, atunci li se fa-
ce doar acest test. Ideal ar
fi sa facem si consultul gi-
necologic complet, cu eco-
grafie. Testul Papanicolau

nu ne aratd doar un can-
cer de col. Pe lama putem
sa avem si celule modifica-
te de la uter care se elimina
si atunci consultul nu este
suficient. Avem paciente cu
cancer de col la varsta de
26 de ani. In momentul in
care ti-ai inceput viata se-
xuala, este recomandat un
examen ginecologic, anu-
al, in scop preventiv. Trebu-
ie luate toate din timp. Nu
trebuie s3 ne trezim cu un
cancer in stadiu avansat.
Cand a inceput programul
de screening prin Ministe-
rul Sanatatii, cei care infor-
mau pacientele erau me-
dicii de familie. Dar pentru
ca era 0 comunicare foar-
te deficitara, pacientele ve-
neau cu acel formular tipi-
zat de la medicul de fami-
lie care le explica impor-
tanta screeningului. Ele ve-
neau la noi, la ginecologi,
pentru a le recolta. Le re-
coltam, proba era lucratd
la Spitalul Judetean Iifov,
iar rezultatul trimis la me-
dicul de familie. Era un de-
ficit foarte mare de comu-
nicare si se pierdea unde-
va. Eu, ca ginecolog care
recoltam, nu mai primeam
rezultatul si atunci nu sti-
am cum s-a finalizat ca-
zul. Dacd pacienta nu ve-
nea sa-si completeze recol-
tarea cu un consult gineco-
logic, eu nu aveam tabloul
clinic. Cu mari eforturi, noi,
medicii specialisti, am ajuns
sa putem informa, recolta,
sa primim rezultatul si sa fi-
nalizam cazul. Acum putem
sd ne continuam investiga-
tile daca acel rezultat este
modificat. Este foarte im-
portant ca femeile sa vina
la ginecolog. Am avut sur-
priza neplacutd de a desco-
peri si patru cancere intr-o
saptamana la paciente care
au venit la un control de ru-
tind”, ne-a mai spus dr. Ala.

Cel putin doua
cazuri noi de cancer
sunt depistate
saptamanal, la
Buftea

“Pentru noi contea-
za foarte mult faptul ca

Femeile care doresc $a previna sau sa trateze cancerul
Ileneflclaza de servicii medicale Ia cele mai inalte standarde —

avansam si ne dezvoltam
nu doar pe parte de scre-
ening in ambulatoriu. In
ambulatoriu inseamnd sa
facem consultul gineco-
logic, examenul cu valve
obligatoriu pentru scree-
ningul de col si de vagin,
ecografii genitale, consul-
tul mamar cu ecografia
mamara. Pana si mamo-
grafia este tot pe ambula-
toriu. De la 1 ianuarie, in
momentul in care depis-
tam o leziune, putem sa
continuam investigatiile si
sa tratdm, legal, in com-
partimentul de ginecolo-
gie. Avem si chirurgie. Din
cei patru chirurgi pe care
ii avem, doi au compe-
tenta de chirurgie onco-
logica. Asta inseamna cd
daca ar fi sd avem un caz
mai extins, cu metastaze
extinse pand la organele
abdominale, nu doar pel-
vine, facem echipa cu ei.
Cazul ar putea fi rezolvat
si din acest sens. Si me-
dicii de oncologie medica-
I3 ne ajuta foarte mult cu
terapia preoperatorie si
postoperatorie. Noi sun-
tem in momentul aces-
ta capabili sd rezolvam
cazul cap-coada si sd nu
mai redirectionam pacien-
tii cdtre Bucuresti, unde si
asa centrele sunt supraa-
glomerate. Si asa este un
numar extrem de mic de
ginecologi specialisti in
ecografie ginecologicd in
toatd tara. Cand am ince-
put eu competenta, eram
15 Ia nivel national si, din
pacate, mai mult de ju-
matate nu au promovat.
In principiu, avem cam
doua-trei cancere genita-
le pe saptamana, ceea ce
este un numar mare. Din
pacate, sunt si femei tine-
re care vin in stadii foarte
avansate”, ne-a mai spus
dr. Danilceac Ala.

Vaccinul anti HPV
poate preveni
cancerul genital
“Virusul HPV poate
duce la un cancer genital.
Ins3, nu este el 100% cel
care duce la un astfel de
cancer. Dar, da, poate du-

ce. Totusi, femeile trebuie
sa stie cd, odata contrac-
tat, virusuI HPV se poa-
te trata. Mai mult, il pu-
tem preveni prin vaccina-
re. Daca il tinem sub con-
trol, nu ajungem la cance-
re genitale. Vaccinul pen-
tru HPV nu se deconteaza
de cdtre Casa de Asigu-
rari de Sandtate. Noi re-
comandam vaccinul si in-
formdm pacientele asupra
acestui aspect. In functie
de posibilitati, ramane la
alegerea lor daca se imu-
nizeaza sau nu. Este cos-
tisitor acest vaccin. Fie-
care doza depaseste 600
de lei si sunt trei doze de
facut. A fost un program
de vaccinare cu ani de zi-
le in urma. A fost un pro-
gram de vaccinare deru-
lat prin Directia de Sana-
tate Publica, in cadrul ca-
ruia vaccinam ambii par-
teneri si, intr-adevar, s-au
negativat la un an de zile
dupa ultima doza. Trei ani
s-a desfasurat acest pro-
gram. Sunt pentru vacci-
nare, pentru preventie.
Vaccinarea se poate fa-
ce de la varsta de noud
ani, prin intermediul me-
dicilor de familie. Progra-
mul pentru fetite este ac-
tiv acum. Acestea se vac-
cineaza gratuit, la varste
cuprinse intre 9 si 14 ani.
Dupa 14 ani, Casa de Asi-
gurari de Sanatate nu mai
deconteaza imunizarea,
pacientele nu se mai inca-
dreaza in program”, ne-a
explicat dr. Danilceac.

Aparatura

si dotarile
ultraperformante
vin in sprijinul
pacientelor

"Dispunem de ecogra-
fe performante, de ultima
generatie. De exemplu,
aparatele 4 D Voluson (n.r.
- reprezinta o tehnicd mo-
dernd de investigare non-
invaziva a fatului in uterul
mamei) folosite in sarcind
unde este nevoie de o pre-
cizie foarte mare. Ecogra-
ful pe care il avem in am-
bulatoriu pentru sani es-

[

te un soft special pentru
sani care se numara prin-
tre aparatele de ultimd ge-
neratie, cu softuri updata-
te ce permit si o vizualiza-
re foarte buna si o depis-
tare cu o precizie foarte
mare. Dar, orice leziune o
depistam noi clinic, o con-
travizdm cu o mamogra-
fie. Mamograful pe care il
avem este un mamograf
cu tomosinteza ultraper-
formant. Este ultima ge-
neratie din mamografele
existente in Romania. Pen-
tru cancerul de col uterin
putem face depistarea in
baza spitalizarii de zi. Pen-
tru cancerul de san, pa-
chetele sunt fundamentate
pe spitalizarea de zi. Intr-
un pachet se face consul-
tul, ecografia, mamogra-
fia. Toate acestea dureazd
ca timp si putem tine pa-
cienta internata cateva ore
pand se finalizeaza cazul.
Pentru cancerul de col ute-
rin, recoltarea Babes Pa-
panicolau nu presupune
internare. Pentru a recol-
ta Papanicolau si HPV es-
te iardsi un pachet de spi-
talizare, de data aceas-
ta fundamentat pe ambu-
latoriu. Pentru interven-
tiile chirurgicale, vorbim
deja de spitalizarea con-
tinud. Avem alocate pa-
tru paturi pentru gineco-
logia oncologica. Atat timp
cat se fac cu programa-
re, nu avem nicio proble-
ma n a le opera si a le in-
terna. Diagnosticul cu cer-
titudine este pus prin bi-
opsie. Putem face biopsie
de col prin electorezectie,
chiuretaj sau conizatie. In
functie de tipul de opera-
tie, vedem dacad ramanem

pentru spitalizarea de zi
sau continud. La sani, bi-
opsiile mamare eu le fac
in ambulatoriu, nu nece-
sitd internare. Biopsia es-
te o procedura foarte sim-
pld, nedureroasd. Pacien-
ta se ridica si pleaca. Daca
este nevoie, cu siguranta
ramane in spitalizarea de
zi. Dacd este nevoie de o
proba mai mare, la san, eu
spre exemplu, fac biopsie
excizionald (se excizeazd
toatd tumora cu tesut sa-
ndtos de jur imprejur). Se
face cu anestezie genera-
I3, dar nu este nevoie de
intubare. Se poate face si
pe ventilare pe masca. As-
ta hotdraste medicul an-
estezist, in functie de tim-
pii operatorii. Indiferent de
mdrimea segmentului pre-
levat de noi, proba pleaca
catre anatomie patologi-
cd, unde se face diagnos-
ticul de certitudine. Dupa
ce stabilim diagnosticul de
certitudine, intrunim Comi-
sia Oncologicd a spitalu-
lui, care este formata din
medicul oncolog, ca sef de
echipa, directorul medical,
medicul ginecolog sau chi-
rurg care a operat, medi-
cul radioterapeut si, obli-
gatoriu, medicul de ana-
tomie patologica, care ne
prezintd cazul detaliat. In
urma acestei comisii, sta-
bilim pentru pacienta res-
pectivé care sunt urmato-
rii pasi. In acest mod sta-
bilim dacd se impune o in-
terventie chirurgicala pen-
tru o rezectie mai mare
sau un tratament oncolo-
gic medical inainte de ope-
ratie”, ne-a mai spus medi-
cul Danilceac Ala.
(Va urma)
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