Zaczetam mdlec z bolu mniej wiecej w 7-8 klasie szkoty
podstawowej. Bdl byt tak silny, ze dostownie odcinato mi
prqd. Nie raz koledzy musieli wynosi¢ mnie z klasy. Nie-
ktdrzy nauczyciele zaczeli uwazad, ze jestem leniwa i po
prostu nie chce mi sie uczyc. By roztadowac emocje, za-
czetam sie cigC. Bralam z lazienki pilniczek i tak dtugo
tartam skore, az pekata. Do tego wpadtam w bulimie. Jad-
tam, by chwile poiniej wszystko zwymiotowac.

W tym momencie Katarzyna milknie. Wida¢, ze pré-
buje pozbiera¢ mysli. Chwile pdzniej w jej oczach poja-
wiajg sie tzy.

To okropne, ale wtedy nie widzialam innej drogi. Nigdy

nikomu sie do tego nie przyznalam, wiecie? Nawet moja

mama o tym nie wie. Ani o okaleczaniu sie, ani o wymio-
tach. Dla moich bliskich to bedzie szok.

Juz po krétkiej rozmowie widzimy, ze Katarzynie ciezko
sie wraca do tego czasu. Dalsza opowie$é coraz mocniej
u$wiadamia nam, jak wiele musiala przejscé.




Na probnej maturze bol byt ekstremalnie mocny. Kre-
cito mi sie w gtowie i bylo mi niedobrze. Zastabtam, mu-
siatam wyjsc¢ z sali. Na korytarzu zaczetam szlochac. Mo-
witam, ze jestem do niczego, ze nic w zyciu nie 0siggne i ze
juz zawsze wszystko bede zawalac. Nie znalazlam opar-
cia w zadnym nauczycielu. Przeciwnie. Styszatam szepty
i drwiny: ,To ta, co zawsze mdleje”, , To ta, ktdra co chwile
jest w szpitalu”.

Dzi§ Katarzyna powoli wychodzi na prostg. Cieszy
sie zyciem i tym, co robi dla innych kobiet. Bo oprécz
tego, ze jest mama jedenastoletniego Franka, jest tez
ambasadorka Fundacji ,Pokona¢ Endometrioze”. Dziata
w Olecku na Mazurach, gdzie organizuje spotkania dla
mieszkanek.

W tym rozdziale zdecydowala sie opowiedzie¢ o tym,
ze endometrioza wyniszcza nie tylko ciato. Rani dusze,
obcigza psychike. Ta choroba to nie tylko bdl fizyczny.
Endometriozie moze towarzyszy¢ masa probleméw ze
zdrowiem psychicznym. Prawdziwych albo takich, ktére
kobietom wprost wmawia otoczenie. Wlasnie o tym opo-
wie tez Iga. Artystyczna dusza, artystka wizualna, poetka,
projektantka urzadzen estradowych.

Gdy umawiamy sie na spotkanie, sprawia wrazenie
nieco speszonej i przyttoczonej perspektywa wracania do
tematu endometriozy. Kilkukrotnie pisze, ze mdwienie
o tym, co sie dzialo, jg stresuje, bo wcigz boi sie dyskrymi-
nacji z powodu choroby.

Wielokrotnie styszatam, ze ja tem bdl po prostu so-
bie wymyslam. , To niemozliwe, okres to nie jest koniec
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swiata”, ,Moze to jakies nerwobdle”, ,Moze za bardzo sie
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stresujesz”, ,,Prosze, rozwazyc¢ wizyte u psychiatry”. Gdy
kolejny lekarz wysylat mnie do psychiatry, w koticu do
niego posztam. Az w rezultacie wylgdowalam w szpi-
talu psychiatrycznym, w ktorym nie powinnam byla sie
znaleZc.

BOL MA TWARZ KOBIETY

W endometriozie pewne sa dwie rzeczy. Endometrioza
moze boleé¢, a w ten bél lekarz moze nie uwierzy¢. Gdy ko-
bieta zgltasza sie do poradni, przychodni lub na SOR z bé-
lem, ktéry trudno jej wytrzymadé, bardzo czesto styszy, ze
dramatyzuje i przesadza, ze wymysla i histeryzuje. Gdy
u kolejnych lekarzy szuka przyczyn tego bélu, dowiaduje
sie, ze to zapewne stres i przemeczenie. A gdy pyta, co ma
zrobié¢, poleca sie jej wizyte u psychologa lub psychiatry, bo
bdl jest tylko w jej glowie.

Nic tutaj nie ma jednak odzwierciedlenia w faktach.

Ten bol istnieje.

— Wystarczy spojrzeé¢ na korytarz mojej macierzystej
poradni — méwi anestezjolozka Magdalena Kocot-Kepska,
ktérej poradnia leczenia bdélu w Szpitalu Uniwersytec-
kim w Krakowie jest najwieksza i najbardziej specjali-
styczng w kraju. — Dziennie to okolo dwudziestu kobiet
i zaledwie trzech—czterech mezczyzn. To pokazuje, jaka
jest dysproporcja, jezeli chodzi o bél.

Polska przoduje w niechlubnych rankingach kra-
jow z najwyzszym odsetkiem oséb cierpigcych na bél
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przewlekly. Bolu przewlektego w naszym kraju moze do-
$wiadczaé okolo 8,5 miliona oséb, z czego 5 milionéw sta-
nowia kobiety. W tym az milion deklaruje, ze silniejszy
bdl byltby juz dla nich nie do wytrzymania. Czynnikiem
ryzyka wystgpienia bdlu przewleklego jest wiec po prostu
samo bycie kobieta. Tym gorzej, jesli starsza i mieszkajaca
na wsi. I cho¢ cierpigce kobiety to zdecydowana wiekszo$¢,
nijak ma sie to do tego, jak sg traktowane.

— Cierpiac bdl, najlepiej jest by¢é mezczyzna — oznaj-
mia doktor Kocot-Kepska. — Bialym, dobrze wyksztalco-
nym, takim okolo pieé¢dziesiatki. To jest najlepsza sytua-
cja. U takiego mezczyzny bélu sie nie lekcewazy, u takiego
mezczyzny bl sie leczy.

Bo mimo ze bél ma twarz kobiety, to w te twarz wielu
wcigz sie Smieje.

Amerykancy naukowcy* pokazali laikom nagrania twa-
rzy cierpigcych kobiet i cierpigcych mezczyzn. Wszyscy
odczuwali bdl ramienia o tym samym natezeniu w tej
samej skali. Poddani eksperymentowi ochotnicy i ochot-
niczki stwierdzili jednak, ze mezczyzne boli bardziej
i nalezy mu poda¢ $rodki przeciwboélowe. Te same osoby
ocenily, ze kobiete boli mniej i przydataby sie jej psycho-
terapia.
Podobnych badan jest cale mndstwo.

Wszystkie badania naukowe, o ktérych wspominamy w tym roz-
dziale, sa zebrane i dokladnie wypisane na konicu ksigzki. Jesli
w tekscie nie zaznaczytySmy inaczej, domyslnie piszemy o bada-
niach amerykanskich.
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— To sg dane swiatowe — potwierdza doktor Kocot-Kep-
ska, ktéra jest rowniez prezeska Polskiego Towarzystwa
Badania Boélu.

Rozmawiamy z nig w lipcu 2024 roku. Miedzynaro-
dowe Towarzystwo Badania Bélu (IASP) wiasnie ten rok
oglosilo Swiatowym Rokiem Nieréwnosci Plci w odniesie-
niu do Bélu. Jak opowiada nam anestezjolozka, danych na
poparcie stusznosci tej idei nie brakuje.

— Kiedy kobieta zgtasza sie na SOR z takim samym ze-
spotem bélowym jak mezczyzna, ma mniejsze szanse, ze
zostanie szybciej przyjeta, i mniejsze szanse, ze otrzyma
lek przeciwbolowy. A jezeli nawet ten lek dostanie, to be-
dzie to mniejsza dawka — wyjasnia lekarka i podsumowuje
to swojg osobistg refleksja: — To sg takie badania, ktére
mnie zaskoczyly, bo wydawaloby sie, ze akurat na SOR-ze
wszyscy powinni§my otrzymaé pomoc na podobnym po-
ziomie.

Tak niestety nie jest. Dowody na to mozna tylko mnozyé.

Dowiedziono, ze po operacjach jamy brzusznej kobiety
dostajg mniej lekéw przeciwbélowych niz mezczyzni, a po
zabiegach wszczepienia bajpaséw, gdy mezczyzni przyj-
muja silne leki opioidowe, kobietom aplikuje sie $rodki
uspokajajace. Kobiety z bélem w klatce piersiowej dwu-
krotnie cze$ciej niz mezczyzni z tymi samymi objawami
slysza, ze maja zaburzenia psychiczne. Gdy idg na ostry
dyzur z bélem brzucha, czterokrotnie rzadziej niz mez-
czyznom przepisuje sie im silne leki przeciwbdlowe. Duni-
scy naukowcy przekopali sie przez dokumentacje szpi-
talna blisko 7 milion6w pacjentéw i pacjentek leczonych
na przerézne dolegliwosci w ciggu 20 lat. Ustalili, ze gdy
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kobieta otrzymywata diagnoze swojej choroby, byta $red-
nio cztery lata starsza niz mezczyzna z ta samg choroba,
gdy dowiadywat sie, co mu dolega.

Bl fizyczny kobiet jest nie tylko nagminnie psychologi-
zowany, ale réwniez surowo oceniany. Przez kazdego, kto
tylko ma na to ochote.

— Zbieram te stereotypy, niektére sa okropne — méwi
doktor Kocot-Kepska. — Wiedza panie, ze im lepiej ko-
bieta wyglada, tym mniejsza jest szansa, ze jej bdl zo-
stanie potraktowany powaznie? Taka kobieta wystuchuje,
ze za dobrze wyglada, by bolalo jg az tak mocno, jak to
opisuje.

A takie slowa kobieta styszy nie tylko od znajomych
irodziny.

Przepasé miedzy tym, jak postrzega sie, traktuje i leczy
bdl kobiet w poréwnaniu z bélem mezczyzn, nosi angiel-
ska nazwe pain gap, czyli luka bélowa. Zjawisko to po-
glebia swoim zachowaniem sam personel medyczny. Gdy
naukowcy przebadali lekarzy i lekarki, okazalo sie, ze
niezaleznie od swojej plci do bélu innych odnosili sie
podobnie: pacjentki wyolbrzymiaja, a pacjenci umniej-
szajg bol.

— Mamy taks tendencje, méwie tu o pracownikach
ochrony zdrowia, ze im silniejszy bl pacjent zgtasza, tym
mniej mu wierzymy, i to nawet niezaleznie od plci — przy-
znaje anestezjolozka.

Te wyobrazenia przekladaja sie na realng sytuacje
w gabinecie lekarskim. Pacjentkom zadaje sie mniej py-
tan. Wizyta konczy sie tym, ze lekarz leczy ten bél, ktory
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wedlug niego kobieta moze odczuwaé, a nie ten, ktéry ona
w rzeczywistosci mu zglasza.

Na takiego lekarza sa jednak sposoby, a te sposoby
moze zastosowaé sama pacjentka. Kluczem jest odpowied-
nia komunikacja w gabinecie lekarskim.

— Warto przygotowac sie do wizyty. Zalozy¢ sobie dzien-
niczek, prowadzi¢ tabelke z objawami — radzi psycholozka
Joanna Bozek-Deutsch.

Pracuje z wieloma kobietami, ktére z powodu endome-
triozy potrzebujg pomocy psychologicznej. Bozek-Deutsch
uczy je, jak rozmawiaé z ginekologiem, by nie da¢ sie zby¢.
A wiec co zrobié, by lekarz uwierzyt kobiecie w jej bol? Naj-
wazniejsza okazuje sie forma przekazu: krétko i zwiezZle,
spokojnym gltosem o konkretach.

— Nie méwié lekarzowi: okres od zawsze mnie boli. Za-
miast tego powiedzie¢ mu: na dwadziescia ostatnich okre-
sow kazdy trwal powyzej dziesieciu dni, a w trakcie trzech
z nich z bélu zemdlatam. W skali od jeden do dziesie¢
moj bol to zwykle osiem — tlumaczy psycholozka i dodaje: —
Czesto dziewczyny, cierpigc wieloletni bél, majg potrzebe
opowiadania calej historii. Ja to rozumiem, ale lekarz
nie uslyszy rzeczy najistotniejszych. Im bardziej precy-
zyjnie, tym lepiej.

A jeszcze lepiej, gdy lekarz opr6cz empatii i umiejet-
nosci stuchania ma takze odpowiednig wiedze. Do nie-
dawna nie bylo o nig w Polsce wcale tak tatwo, bo temat
leczenia bélu na studiach medycznych praktycznie nie
istniat.

— Mlodsi lekarze dostrzegaja juz potrzebe leczenia
bélu — zauwaza doktor Kocot-Kepska. — Najgorzej jest
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wsrod starszych lekarzy. Im starszy, tym wiecej ma swo-
ich przyzwyczajen. Pytany, czemu zastosowal niesku-
teczny lek przeciwbdlowy, odpowiada, ze zawsze taki
stosuje.

Anestezjolozka z Polskiego Towarzystwa Badania Bélu
sporo robi, by to zmienié. Ekspertki i eksperci z organiza-
cji sa zaangazowani w akcje ,Szpital bez b6élu”, a w ramach
Naczelnej Izby Lekarskiej prowadza wyktady, na ktére za
kazdym razem zglasza sie komplet kilkuset chetnych le-
karzy i lekarek. Unikatowe w skali Europy sg zas prowa-
dzone na Uniwersytecie Jagielloniskim podyplomowe stu-
dia z medycyny bélu, ktére dotychczas ukonczyto niemal
1,5 tysigca medykéw. Na wyktadach, kursach i szkoleniach
uczg sie nie tylko o tym, ze bél kobiet jest prawdziwy.

Dowiadujg sie tez, ze jest zupelnie inny niz bdl mez-
czyzn.

L ENDOMETRIOZA DO SZKOtY

To wstrzasajace, jak bardzo podobne sg historie Igi i Kata-
rzyny. Ogromny bél od najmtodszych lat, a do tego ludzie,
ktérzy w ten bl im nie wierzyli.

Katarzyna:

Mowili, ze histeryzuje, ze przesadzam, ze wymyslam. ,Hi-
steryczka!” Gdy zabierato mnie ze szkoly pogotowie, bo
mdlatam z bolu, nauczyciele smiali sie przy calej klasie,
komentujqc, ze sprytnie sobie zalatwiam wagary. ,,Znow
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cos symulujesz?”, ,,Co, nie chce ci sie uczyc?”. Styszatam
tez, ze mam wielki brzuch, bo sie¢ ,nazartam i dosta-
tam wzdec”.

Iga:

W wieku 15 lat objawy byty juz tak silne, ze krzyczatam
z bolu. Wtedy najczesciej trafiatam na SOR. Tam dawali
mi zastrzyk, ktéry pomagatl tylko doraznie. Robili bada-
nia, z ktorych wedtug nich nic nie wynikato — wiec odsy-
tali mnie do domu bez odpowiedzi. I tak w kotko.

Gdy miatam 17 lat, w szpitalu zrobiono mi pierwsze
USG transwaginalne. W trakcie badania otworzyty sie
drzwi i do gabinetu weszto stado studentow. Ale najgorsze
byto zachowanie lekarza. Pozwalat sobie na skandaliczne
komentarze. ,Blizej daj te dupe, bo nic nie widze!” To byto
straszne.

Katarzyna:

Naprawde dobrze sie uczytam, ale przez ciggte nieobec-
nosci stopniowo si¢ opuszczatam. Zaczynatam jako pigt-
kowa uczennica. Az niektorzy nauczyciele zaczeli uwazac,
ze jestem leniwa i po prostu nie chce mi sie wziqc¢ za na-
uke. Zaczeli mnie traktowac jak zto konieczne.

Pod koniec roku nauczycielka od jezyka polskiego po-
wiedziata mi, zZe nie przepusci mnie do nastepnej klasy.
Zapytatam, co zrobic, by zmienic jej decyzje. Stwierdzila,
ze ma mastepny dzienn mam przeczyta¢ Nad Niemnem
Orzeszkowej, z ktorego ona mnie przepyta. Szescset stron
do przeczytania na jutro. Wiadomo, Ze to byta ztosliwosc,
ale ja sie zawzietam. Czytatam calq noc. Gdy nastepnego
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dnia do niej przysztam i poinformowatam, ze jestem go-
towa, by odpowiadac, powiedziala, ze nie mamy o czym
rozmawiac. Nie uwierzyla.

Zaczela sie czepiac o kazdy szczegdl, jaki znalazla
w moim zeszycie. Zle postawiony przecinek — pata. Blad
jezykowy — pata. Zdecydowata, ze mnie obleje, i tak zro-
bita. Musiatam powtarzac klase.

Iga:

»lga, pamietaj, to kiedys minie. Musisz to przetrwac. Dasz
rade” — mowitam sama do siebie, bo w pewnym momencie
tylko na siebie moglam liczyc. Rodzina nazywalta mnie hi-
pochondryczkq. Nauczyciele mnie wysmiewali. Pan od
historii, ktdrego miestety zapamietatam na zawsze, za-
mykat przede mnq drzwi na klucz, gdy spéiniatam sie
chociaz 5 minut. Wiedzial, ze cierpie i Ze mam uspra-
wiedliwienie od rodzicow. A i tak tworzyt atmosfere na-
pietnowania. Zdarzalo sie, ze na lekcji, przy calej kla-
sie, nauczyciele sie ze mnie nasmiewali. ,Przeciez to tylko
bol brzuszka, nie wymyslaj” — mowili. Wytykali mnie
palcami. ,Znow nie cwiczysz na WE-ie?”, ,,Zndw cie nie
byto?”, ,Znow masz tyle rzeczy do nadrobienia”, ,Znéw
siedzisz smetna na korytarzu”.

Nie bytam ani leniwa, ani nieodpowiedzialna. Prze-
ciwnie, od zawsze sumienna i ambitna. Ale przez cho-
robe miatam zupeinie inng opinie, a przez czeste wizyty
w szpitalu duze zaleglosci.

Chodzenie do szkoty bylo bardzo trudne. Z jednej
strony silny bol zwyczajnie uniemozliwiat mi spokojne
siedzenie w lawce i skupianie sie na nauce. 7 drugiej
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z biegiem czasu spotykatam sie z coraz wiekszym wyklu-
czeniem. Chocbym nie wiem jak sie starala, przez chorobe
nie bytam w stanie nadqzyc za swoimi réwiesnikami. Nie
miatam ani sil, ani ochoty na wyjscia, na imprezy czy
spotkania. Bytam tez rozczarowana swoimi znajomymi,
bo nie dostawalam od nich wsparcia. Gdy ktos ztamat
noge, odwiedzata go cata paczka przyjaciol. Kiedy ja leza-
tam w szpitalu, nie przychodzil nikt.

Rowiesnicy mnie odrzucili. Bytam ,tq inng”. A to jest
okropna rola.

Katarzyna:

Bytam bardzo samotng nastolatkq. Miatam jedng praw-
dziwgq przyjaciotke, ktora jest w moim zyciu do dzis. Gdy
ze szkoty zabierato mnie pogotowie, ona brata maj plecak
1 szta z nim do moich rodzicow. Mama do dzis wspomina,
ze gdy tylko widziata Marte przez okno, to wiedziala, ze
jestem w szpitalu.

Pdzniej to ona donosita mi zalegte notatki, mowila, co
dzialo sie w szkole, i pomagala nadrabiac zalegtosci. To
byto niezwykle, bo przeciez nie chodzito o jednorazowq sy-
tuacje. To zdarzato sie naprawde co chwile. Na szczescie
zawsze mogtam na niq liczyé. Szkote przetrwatam gtow-
nie dzieki niej.

Gdy polonistka mnie oblala, trafitam do klasy, ktorej wy-
chowawcq byt matematyk i filozof, pan Stanistaw Nowel*.

Stanistaw Nowel to znany lokalny dziatacz, polityk i pedagog. Byt
nauczycielem matematyki, a p6zniej takze dyrektorem w kilku
szkotach w Olecku.
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To kolejny cztowiek, ktoremu wiele zawdzieczam. Wie-
rzyt w to, co mowitam. Nigdy nie kwestionowat mojej
choroby i czesto pomagat mi przetrwac ataki paniki.
Uczyt technik oddychania, wyciszenia i uspokojenia
organizmu. Prowadzit mnie wtedy przez szkote za reke
i naprawde mi to pomagato. Do dzis jestem mu za to
wdzieczna.

Mimo to bardzo wtedy w siebie wqtpilam. Stracitam
poczucie wtasnej wartosci, Zle o sobie myslatam. W zde-
rzeniu z ciggtym cierpieniem w mojej glowie robilo sie
naprawde nieciekawie.

Przez to, ze moje objawy mie ustepowaty, a diagnozy
wciqz nie bylo, grono oséb, ktore mi wierzyty, szybko
sie kurczylo. Mojq pierwszq reakcjq na ciggle podejrze-
nia i oskarzenia byt bunt. Zaczetam wagarowac. ,Skoro
nikt mnie w szkole nie chce, to po co mam tam chodzi¢?” —
myslatam.

Na zewngtrz udawatam twardgq. W srodku byto doktad-
nie odwrotnie. Gdy zamykatam drzwi od swojego pokoju,
wszystko sie ze mnie wylewato. Potrafitam godzinami
leze¢ i ptakac. Albo patrzec w sufit. Zaczetam sie okale-
czaé i wpadtam w bulimie. Zatracilam sie¢ w tym. Wymio-
towatam, wymiotowatam i wymiotowalam. Nie umiatam
juz mad tym zapanowac. Bylam wyciericzona, odwod-
niona i wychudzona. Pewnego dnia nie wytrzymatam.
Przeszliam zatamanie nerwowe.

Nie chciatam wrdci¢ do szkoty. Batam sie zmierzyc
z rzeczywistosciq. Przerastalo mnie nawet wstanie z tozka
i ubranie sie. Pojawity sie mysli samobadjcze. Zaczelam
wierzyc, ze naprawde cos ze mnq jest nie tak. Ze moze
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rzeczywiscie wszystko to sobie wymyslitam. Pamietam,
jak placzqc, powiedziatam mamie, Ze chce iS¢ do psycho-
loga, bo inaczej nie dam juz rady.

KOBIETY BOLI INACZE)

Zyciu kobiety towarzyszy bél. Wynika to z naturalnych
proceséw w jej organizmie, takich jak cykl miesigczkowy,
cigza czy pordd. Zgodnie ze spolecznym oczekiwaniem
ten bol kobieta ma znosi¢ bez stowa skargi.

— W naszym kregu kulturowym postrzega sie kobiety
jako te, co dZwigaja, te, co zawsze wytrzymaja — mowi psy-
cholozka Anna Wietrzykowska. — Od kobiet wymaga sie
wiecej wytrzymatosci, sily, szybszej regeneracji.

W Polsce to przekonanie najlepiej obrazujg dane o znie-
czuleniach zewnatrzoponowych, ktére anestezjolog podaje
kobiecie do porodu naturalnego. Jeden z najsilniejszych
boli, jakiego cztowiek moze doswiadczyé, usmierzono je-
dynie u 14% Polek, ktore w 2022 roku urodzily dziecko
wlasnymi sitami*. Decydenci i dyrektorzy szpitali z impo-
nujacym spokojem przyjmuja fakt, ze gdy w placéwce bra-
kuje anestezjologéw, osobg, ktéra w pierwszej kolejnosci
bedzie musiata sie obejs¢ bez znieczulenia, bedzie wias-
nie rodzgca kobieta.

Przeciez i tak urodzi.

Dla poréwnania w krajach skandynawskich ten odsetek siega kil-
kudziesieciu procent.
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