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Wiasciwie postawiona dlagnoza kosmetyczna stanowi podstawe do
prawidiowo wykonanego zabiegu lub okreslenia przeciwwskazan
uniemozliwiajgcych jego przeprowadzenie.

o kluczowych umiejetnosci kosmetologa zalicza sie

zdolnos¢ rozpoznawania rodzajow cer, znajo-

mosc¢ sposobow ich pielegnacji oraz udzielanie
porad kosmetycznych Wlasciwie postawiona diagnoza
kosmelologiczna jest podstawa dobrze wykonanego za-
biegu. Powinna by¢ stawiana na podstawie badania skory
I je] przydatkow oraz wywiadu przeprowadzonego z pacjen-
tern. Uzyskane dane stanowia podstawe dla stworzenia
karty pacjenta i okreslenia przeciwwskazan, czyli listy
czynnikdw uniemozliwiajacych wykonanie zabiegu.
Ingerencja w skore, jakg jest zabieg kosmetologiczny, ma
zwykle charakter powierzchowny, dotyczy glownie war-
stwy rogowej naskérka, niemniej czesto dotyka pozostalych
glebszych warstw. Powszechne jest przekonanie, ze
czynnosci zwigzane z kosmetologia sg zupetnie bez-
pieczne. Zeby zabieg kosmetologiczny spelnil oczekiwania
pacjenta, musi zostac odpowiednio przygotowany przez 0so-
beg wykonujaes, jak rowniez sam pacjent nie powinien za-
taja¢ informaciji o swoim stanie zdrowia. Kazde dzialanie
kosmetologiczne moze by¢ przyczyng powiktan. Kosmeto-
lodzy wykonujacy procedury zabiegowe, ale takze poddajacy
sig im pacjenci muszq mie¢ swiadomosé, ze nie istnieje za-
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bieg uniwersalny, doskonaly preparat a kazda z metod nie-
sie ze sobg ryzyko powiktan (wprawdzie niewielkie i zazwy-
czaj odwracaine, jednakze w przypadku zabiegow wykony-
wanych ze wskazan estetycznych bardzo istotne). Diatego
Znajomos¢ produktow, technik zabiegowych ale rowniez ich
potencjalnych dzialan niepozadanych jest niezbedna dia kaz-
dego kio je wykonuje. Kwestig rownie wazna, jak i powiazang
z mozliwoscig komplikacii jest wystepowanie czynnikow, kto-
re moga je wywalywac. Czesto czynnik ten jest rownoznacz-
ny z przeciwwskazaniem do wykonania danego zabiegu

Z punktu widzenia bezpieczenstwa jednym z najwazniejszych
elementdw zabiegu kosmetologicznego jest diagnostyka
kosmetologiczna. Celem diagnostyki jest postawienie dia-
gnozy kosmetologicznej, okreslenie oczekiwan pacjenta co
do efektow pielegnacji profesjonalne] ale réwniez okreslenie
przeciwwskazan do rekomendowanego zabiegu. Sklada sie
na nig badanie wzrokiem, dotykiem oraz przy uzyciu odpo-
wiedniej aparatury a takze przeprowadzenie wywiadu kosme-
tologicznego.

Wywiad

Minimalny czas na przeprowadzenie wywiadu przed pierw-




N-

szym zabiegier to 20 minut i nalezy go uwzglednic przy uma

wianiu wizyty, tak, aby mogl on by¢ wykonany wnikliwie, rze

telnie | bez pospiechu. Wywiad przeprowadzamy ustnie badz

w formie ankiety, zadajgc pytania otwarte, polotwarte | za-

mkniete. Po zebraniu danych osobowych oraz zgody na ich

gromadzenie i przetwarzanie, nalezy zapyta¢ pacjenta o sze
reg informaciji, ktore mozna pogrupowac w nastgpujgce ob-
szary

Dane dotyczace stanu zdrowia: obecne | przebyte choro-

by ogolnoustrojowe i dermatologiczne, alergie, zaburzenia

hormonalne, stosowane przewlekle i doraznie leki, suplemen-
ty diety

Styl Zycia: wykonywany zawod i warunki pracy, dieta i spo-

s6b odzywiania, rodzaje aktywnosci fizycznej, ilos¢ wolnego

czasu, preferowane metody wypoczynku, uzywki

Historia pielegnacji kosmetycznej:

tychczasowa pielegnacja profesjonalina (jakie zabieg

esto, z jakim skutkiem)

* Dotychczasowa pielegnacja codzienna (nawyki, stosowane
kosmetyki, sposob oczyszczania skory — mycie, peelingi
pielegnacija dzienna i nocna — kremy, serum oraz specjalina

maski)

* Reakcja na skladniki kosmetykow, podraznienia, nadwrazli-
wosce, alergie na kosmetyk

Badanie skory

Pierwsze wstepne badanie powinno sig odbyC zanim zosta-
nie wykonany demakijaz. Mozna wtedy sprawdzic stopien na-
turalnego nawilzenia i natluszczenia skory co nie jest moziiwe
po wstepnym oczyszczeniu. Po usunigciu makijazu ocenie
zostaja poddane: koloryt, ukrwienie, rzezba, napigcie, ilosc
i jakos¢ zmarszezek, zmian pigmentacyjnych, zapalnych, na
czyniowych. Ogledziny skory wykonywane sg za pomoce
wazroku i dotyku, ewentualnie z uzyciem specjalistyczne| apa
ratury diagnostycznej np. lampa Wooda, dermatoskop, peha
metr, korneometr, sebumetlr, ewaporymetr.

W zaleznosci od potrzeb diagnostyke nalezy modyfiko-
waé tak, aby uzyskaé informacje niezbgdne do wykonania
konkretnego zabiegu. W nieco inny sposéb przebiega zbiera-
nie danych przed zabiegami z zakresu podologii, a inaczej
w przypadku zabiegéw upigkszajacych z zakresu wizazu, sty-
lizacji paznokei, czy pielegnacii ciala | modelowania sylwetki

Kazdemu klientowi korzystajgcemu z uslug gabinetu kosme-
tologicznego nalezy zalozyC karlg pacjenta, w ktorej powin-
ny by¢ zanotowane najistotniejsze informacje dotyczace
stanu skory przed i po wizycie, rodzaju wykonanego za-
biegu, doboru preparatow i zasad ich stosowania oraz

oraz zdrowia publicznego.
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zalecenia pielegnacyjne do domu. Karta pacienta sluzy
kosmetologowi do porownania wynikow pielegnacii i wprowa-
dzania zmian w je sposobie oraz stosowania preparatow ko-
smetycznych. W karcie pacjenta zapisywane sq wszystkie da-
ne uzyskane w trakcie diagnostyki kosmetologiczne). Doku-
mentacjia pacjenta w gabinetach kosmetologicznych
dziatajgcych w ramach nieregulowanej dziatalnosci go-
spodarczej prowadzona jest w dowolny sposdb. inacze|
niz w tych, ktére funkcjonuija jako przedsigbiorstwo podmiotu
leczniczego, gdzie prowadzenie i przechowywanie dokumen-
tacji pacjentéw reguluje Rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 21 grudnia 2010 r. w sprawie rodzajow i zakresu doku-
mentac) medyczne| oraz sposobu jej przetwarzania.
Istnieja czynniki, ktore czesciowo lub calkawicie wykluczajg
wykonanie zabiegu. Na przyklad obecno$¢ rozrusznika
serca czy implantéw zgbowych uniemozliwia wykorzy-
stanie fal radiowych. Jedyna allernatywa w tych przypadkach
jest dobranie innej metodyki zabiegu, zastgpienie jednego apa-
ratu innym lub zrezygnowanie Z niego. Czynniki te, wymieniane
jako przeciwwskazania zabiegowe, mozna okreslic jako:

* medyczne - wykoranie zabiegu zwigzane z ryzykiem po-
gorszenia stanu zdrowia lub wystapienia powiklan (opoz
nienie gojenia, infekcje, zbliznowacenie, przebarwienia)

» psychospoteczne — nadmierne oczekiwania co do efek
téw, brak wspoélpracy z kosmetologiem (przy zabiegach
dermo-inwazyjnych nalezy zalecic pielggnacie przed-zabie-
gowej, ktora dyscyplinuje pacjenta i pozwala okreslic moz-
liwosci wspolpracy z pacjentem)

= kosmetyczne - rownolegle prowadzone inne programy
pielegnacji kosmetologicznej (mikrodermabrazja, elektroli-
za, laser, zluszczanie chemiczne, rozjasnianie)

« ekonomiczne - koszty zabiegu przekraczajgce mozIiwosci
finansowe pacjenta

Role réwnoznaczng z wyzej wymienionymi czynnikami pelni
osoba wykonujaca zabieg. Podczas przygotowania osnowy
zabiegu, przeprowadzenia wywiadu zdrowotnego, jak | w cza-
sie samego zabiegu powinna stuzy¢ odpowiedzig na kaz-
de pytanie pacjenta. Bezspome jest takze zachowanie wy-
sokiej higieny podczas pracy | wysokie kwalifikacje zawodo-
we. Pozwala to zminimalizowaé mozliwosé wystapienia efek-
tow niepozadanych
Osobhy poddajace sig zabiegom kosmetycznym, czgsto nie
zastanawiaj sie nad jego mozliwymi powiklaniami. Rowniez
jako osoby, ktore wykonujg zabiegi, zakladamy. ze przebie-
gna pomysinie i bez szkody dla pacjenta. Zawsze nalezy
mie¢ $swiadomosé, ze zabieg kosmetyczny to celowa,
najczesciej chemiczna i mechaniczna ingerencja w ludz-
kie ciato.
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