Bl przewlekty to temat, ktdry coraz czesciej pojawia sie w dyskusjach o zdrowiu publicznym. Cho¢ wszyscy wiemy,
co to znaczy odczuwac bdl, jego utrzymywanie sie przez dtugi czas — miesigce, a nawet lata — to cos$ znacznie
powazniejszego niz chwilowa dolegliwo$¢. W Polsce, mimo znacznego postepu medycyny, bol przewlekty wcigz
bywa zaniedbywany lub niedoceniany. Dlatego warto zastanowic¢ sie, czy bol przewlekty jest tu faktycznie

traktowany jak choroba i jak dostepne sg jego formy leczenia.

Bol przewlekty - nie tylko objaw, ale i osobna jednostka medyczna

Bol przewlekty rézni sie od bdlu ostrego przede wszystkim czasem trwania — przekracza 3 miesigce i czesto
wykracza poza pierwotng przyczyne urazu czy choroby. Jest tez choroba sama w sobie, bo powoduje zmiany w
organizmie na poziomie uktadu nerwowego. W praktyce oznacza to, ze nie wystarczy zlikwidowaé zrddta bolu, by

pacjent przestat cierpiec.

Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) oraz Miedzynarodowe Towarzystwo Bélu (IASP) juz dawno uznaty bdl
przewlekty za oddzielng jednostke chorobowa. W Polsce, cho¢ lekarze to wiedza, system opieki zdrowotnej nie

zawsze traktuje pacjentow z przewlektym bélem tak kompleksowo.

Co to zmienia w praktyce?

Uznanie bdlu przewlektego za chorobe wymaga od systemu medycznego innego traktowania pacjenta — podstawg
jest wielodyscyplinarne podejscie, a takze dtugofalowa terapia dostosowana do mechanizmdw neurologicznych i

psychologicznych bélu. To tez podstawa do organizowania poradni i programéw leczenia bolu przewlektego.

Poradnie leczenia bélu w Polsce - dostepnos¢ i wyzwania

W Polsce dziata kilkadziesiagt poradni leczenia bélu, zarbwno w szpitalach, jak i w ramach klinik prywatnych. W teorii
to miejsca, gdzie kompleksowo diagnozuje sie i leczy pacjentéw z bdlem przewlektym, taczac farmakoterapie,

fizjoterapie, a czesto takze wsparcie psychologiczne.

Niestety, praktyka wyglada roznie. Kolejki do poradni bywajg dtugie, a liczba specjalistow ograniczona. Pacjenci z
matych dobrewiadomosci.net miast i wsi czesto majg problem z dojazdem do najblizszej poradni. To oznacza, ze bdl
przewlekty jest nadal przez niektérych lekarzy traktowany raczej jako ,objaw” niz ,choroba”, bo nie zawsze jest

mozliwe zaoferowanie kompleksowej terapii.

Co to zmienia w praktyce?

Dla pacjenta oznacza to czesto koniecznos¢ samodzielnego szukania pomocy i koordynowania réznych form
leczenia. System potrzebuje wiec inwestygji w rozwdj poradni leczenia bdlu i ich lepszej dostepnosci, takze dzieki

nowoczesnym technologiom, jak telemedycyna.

Telemedycyna po COVID-19 - nowa jakos¢ w leczeniu bélu
przewlekiego?
Pandemia COVID-19 wymusita szybka adaptacje nowych form kontaktu pacjenta z lekarzem. Telemedycyna, czyli

konsultacje zdrowotne na ekranie komputera czy smartfona, stata sie codziennoscia. W leczeniu bélu przewlektego

moze byc¢ szczegdlnie przydatna, bo pozwala na:


https://dobrewiadomosci.net.pl/82364-co-zmienilo-sie-na-lepsze-dla-pacjentow-z-bolem-przewleklym-w-polsce/

* regularne monitorowanie stanu zdrowia bez koniecznosci podroézy,

* elastyczng kontrole skutecznosci leczenia,
* latwiejsza komunikacje z fizjoterapeutami i psychologami,

® ograniczenie barier geograficznych, szczegdlnie dla mieszkancow mniejszych miejscowosci.

Platformy telemedyczne umozliwiaja tez dostep do specjalistow niedostepnych lokalnie, co jest wazne w

skomplikowanych przypadkach bolu przewlektego.

Przyklad: platforma informacyjna Releaf Cannabis (releaf.com/pl)

Wiele oséb interesuje sie terapig konopiami medycznymi jako suplementem lub alternatywa dla tradycyjnych
metod leczenia bolu. Platforma Releaf Cannabis to miejsce, gdzie pacjenci moga uzyskac rzetelne informacje,

skonsultowac sie ze specjalistami i dowiedzie€ sie, jak konopie moga wspierac terapie bolu przewlektego.
Taka dziatalnos¢ edukacyjna i wsparcie pacjentow jest wazne, bo prawo i dostepnosé lekoéw na bazie konopi w
Polsce s3 ciagle w fazie rozwoju, a pacjenci potrzebuja profesjonalnej wiedzy wolnej od mitéw.

Co to zmienia w praktyce?

Telemedycyna i platformy takie jak Releaf Cannabis pomagaja wypetni¢ luke informacyjng i terapeutyczna,
poprawiajgc komfort pacjentow oraz utatwiajac dostep do nowoczesnych metod leczenia. To krok w strone

traktowania bolu przewlektego jako choroby wymagajacej statej i dostosowanej opieki.

Fizjoterapia i podejscie do mechanizmoéw centralnych boélu

Here's what kills me: coraz wiecej badan podkresla, ze bdl przewlekty nie zalezy tylko od uszkodzen tkanek, ale od
zmian w centralnym uktadzie nerwowym — tzw. centralnej sensitizacji. Oznacza to, ze uktad nerwowy staje sie

nadwrazliwy i nawet minimalne bodzce moga wywotywac bél.

Fizjoterapia w leczeniu bdlu przewlektego nie polega juz tylko na ,naprawianiu” miesni czy stawow. Terapeuci
stosujg nowoczesne metody, takie jak:

® terapie ruchowa ukierunkowang na desensytyzacje uktadu nerwowego,



® (wiczenia poprawiajgce funkcjonowanie uktadu nerwowego,
® technike uwaznosci i relaksacji pomagajaca ograniczy¢ nadmierna reakcje organizmu na bdl,

* indywidualne programy rehabilitacyjne oparte na diagnozie biopsychospotecznej.

Co to zmienia w praktyce?

Fizjoterapia z podejsciem do mechanizmédw centralnych pozwala osiagna¢ lepsze efekty w leczeniu bolu

przewlektego — zmniejsza jego natezenie i poprawia jakos$¢ zycia pacjenta. To kolejny argument, by bol przewlekty

traktowac jak chorobe, a nie tylko symptom wymagajacy doraznej interwencgji.

Podsumowanie - czy bol przewlekty jest w Polsce traktowany jak
choroba?

Krétka odpowiedz brzmi: czesciowo tak, ale system opieki zdrowotnej wcigz wymaga zmian.

1. Bol przewlekly jest medycznie uznany za chorobe — jest ztozonym problemem wymagajacym

spegjalistycznej opieki, ale nie zawsze w praktyce tak sie go traktuje.

2. Dostep do poradni leczenia bélu jest ograniczony, choc takie miejsca juz funkcjonuja, zwtaszcza w

wiekszych osrodkach.

3. Telemedycyna po pandemii COVID-19 otworzyta nowe mozliwosci, zmniejszajac bariery geograficzne i
zwiekszajac dostep do specjalistéw, co jest olbrzymim plusem.

4. Nowoczesne metody fizjoterapii i terapia ukierunkowana na centralne mechanizmy bolu to coraz

popularniejsze podejscie, ale nie zawsze dostepne powszechnie.

W praktyce oznacza to, ze pacjenci z bdlem przewlektym powinni aktywnie korzystaé z istniejgcych mozliwosci,
takze telemedycyny i specjalistycznych platform informacyjnych, np. Releaf Cannabis. Jednoczesnie potrzebna jest
dalsza edukagja spoteczenstwa i lekarzy oraz rozwdj infrastruktury medycznej, zeby bdél przewlekty mégt by¢

leczeniem objety kompleksowo i na miare dzisiejszej wiedzy medycznej.. Exactly.



