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INTRO

Wychodzisz z gabinetu lekarskiego z jednym zaleceniem:
.Prosze obserwowac". Brzmi rozsadnie. Profesjonalnie.
Nawet uspokajajgco, dopoki nie uswiadomisz sobie, ze nikt
nie powiedziat, co doktadnie masz obserwowac, jak czesto i
kiedy zakonczy¢ te fascynujgcg dziatalnos¢. Pietnascie
minut pozniej siedzisz w samochodzie, analizujgc dziwne
uktucie pod zebrem. Czy byto wczesniej? Chyba tak. A moze
teraz jest inne? Po powrocie do domu sprawdzasz puls,
ogladasz skore, przypominasz sobie wszystkie bole gtowy z
ostatnich trzech lat i zastanawiasz sig, czy normalne jest to,
ze cztowiek czasami styszy wiasne przetykanie. Oczywiscie,
ze styszy. Ale czy zawsze tak gtosno? Gratulacje. Wiasnie
awansowate$ na stanowisko jednoosobowego Centrum
Monitorowania Organizmu. Etat catodobowy, wynagrodzenie
zerowe, odpowiedzialnos¢ wyobrazona jako nieograniczona.

Najbardziej podstepne w oczekiwaniu na diagnoze jest to,
ze niepewnosc¢ potrafi zajg¢ wigcej miejsca niz sam objaw.
Cos boli, ciggnie, dretwieje albo po prostu zachowuje sie
inaczej niz zwykle. Lekarz nie znajduje jeszcze
jednoznacznej odpowiedzi, zleca badania, proponuje
kontrole lub zaleca obserwacje. Medycznie moze to byc¢
uzasadniony etap postepowania. Psychicznie bywa jednak
doswiadczeniem porownywalnym do ogladania serialu, w
ktorym odcinek konczy sie w najbardziej dramatycznym
momencie, a termin premiery nastgpnego pozostaje
tajemnica. Tyle ze tutaj nie mozesz spokojnie wytgczyc
telewizora, poniewaz bohaterem serialu jest twoje witasne
ciato. |, co szczegodlnie nieuprzejme ze strony producentow,
nie otrzymujesz scenariusza.



W takich chwilach tatwo pomyli¢ czujno$¢ z nieustannym
sprawdzaniem. Czujnos¢ pomaga dostrzec zmiang, ktéra ma
znaczenie dla dalszego postepowania. Nieustanne
sprawdzanie moze sprawi¢, ze zauwazasz coraz wigcej
doznan, ale coraz trudniej ocenic¢, ktore rzeczywiscie s3g
istotne. Organizm nie jest przeciez urzgdzeniem pracujgcym
w idealnie rownym rytmie. Zmienia si¢ wraz z wysitkiem,
odpoczynkiem, jedzeniem, snem, napieciem i dziesigtkami
codziennych okolicznosci. Gdy zaczynasz wstuchiwac sie w
kazdg sensacje z niezwyktg doktadnoscig, odkrywasz cate
bogactwo wrazen, ktéorym wczesniej nie poswigcates uwagi.
Czasami odkrycie jest przydatne. Czasami prowadzi do
pytania, dlaczego lewe Kkolano odgtosowo przypomina
schody w starym pensjonacie.

Co gorsza, sprawdzanie czesto przynosi chwilowg ulge.
Mierzysz puls, wynik wyglagda zwyczajnie, wiec przez
moment oddychasz spokojniej. Potem pojawia sie¢ mysl: ,A
co, jesli od ostatniego pomiaru co$ sie zmienito?".
Ponawiasz kontrole. Nastepnie zastanawiasz sig, czy
urzgdzenie mierzy doktadnie. W internecie znajdujesz opis
osoby, ktéra réwniez miata pozornie prawidtowy wynik, ale
jej historia potoczyta sie inaczej. Zaczynasz wiec szukac
kolejnego potwierdzenia. Nie dlatego, ze jestes nierozsadny.
Probujesz odzyska¢ poczucie bezpieczenstwa za pomoca
czynnosci, ktéra daje szybkie, lecz nietrwate uspokojenie.
Problem pojawia sie wtedy, gdy potrzeba kolejnego
sprawdzenia staje sige coraz silniejsza, chociaz nie dostarcza
lekarzowi nowych informaciji.

Internet  potrafi ten  mechanizm  zamieni¢c w
petnowymiarowe widowisko. Wpisujesz jeden objaw, a
wyszukiwarka przedstawia ci propozycje od zupetnie
btahych do naprawde powaznych, wszystkie ustawione



obok siebie z demokratycznym brakiem wyczucia sytuacji.
Po godzinie czytania masz dwadziescia otwartych kart, piec¢
hipotez i wrazenie, ze powiniene$ natychmiast skonsultowac
sie z zespotem specjalistow reprezentujgcych wszystkie
dostepne dziedziny medycyny. Tymczasem sama obecnos$c¢
opisu objawu na stronie poswieconej konkretnej chorobie
nie oznacza, ze wtasnie ona go powoduje. Znaczenie majg
okolicznosci, przebieg, badanie lekarskie i odpowiednio
dobrana diagnostyka. Wyszukiwarka nie zna tych
elementéw, choc potrafi wypowiadac sie z pewnoscig siebie
godng cztowieka, ktéry nigdy nie musiat odpowiadac¢ za
wtasne sugestie.

Ta ksigzka nie bedzie namawia¢ cie do ignorowania
objawéw ani przekonywaé, ze wszystko znajduje sig
wytgcznie w twojej gtowie. Prawdziwe dolegliwosci
zastugujg na powazne potraktowanie, rowniez wtedy, gdy
ich przyczyna pozostaje niejasha. Jednoczesnie napigcie
Zwigzane z niepewnhoscig tez jest rzeczywistym
doswiadczeniem, ktore moze wptywac na sen, koncentracjeg,
relacje i codzienne decyzje. Mozna potrzebowac¢ dalszej
diagnostyki i rownoczesnie cierpie¢ z powodu nadmiernego
monitorowania siebie. Jedno nie wyklucza drugiego. Dlatego
celem nie bedzie wytrenowanie obojetnosci na witasne
zdrowie. Chodzi o odzyskanie proporcji miedzy
odpowiedzialng obserwacjg a zyciem, ktore przeciez nie
zostato oficjalnie zawieszone do czasu otrzymania wynikéw
badan.

Zaczniemy od rzeczy pozornie prostej: ustalenia, czego
wtasciwie lekarz oczekuje, mowigc ,,obserwowac”. To stowo
bez dodatkowych ustalen potrafi by¢ réwnie praktyczne jak
polecenie ,prosze jechac¢ ostroznie” wydane cztowiekowi,
ktéory nie zna drogi ani miejsca docelowego. Dobra



obserwacja potrzebuje konkretéw: jakie zmiany majg
znaczenie, co i kiedy warto zapisywac¢, kiedy nastgpi
ponowna ocena oraz jakie sytuacje = wymagajg
wczesniejszego  kontaktu. Nie musisz samodzielnie
zgadywac¢ odpowiedzi na wszystkie te pytania. Mozesz
wréci¢ do zalecen, poprosi¢ o wyjasnienie niezrozumiatych
sformutowan i wspolnie z osobg prowadzgcag ustali¢
nastepne kroki.

Nauczysz sie rowniez traktowac notatki o objawach jak
narzedzie komunikacji, a nie pamigtnik  sensacji
fizjologicznych. Zapis ,we wtorek po wejsciu po schodach
pojawita sie duszno$c¢, trwata kilka minut i ustgpita po
odpoczynku” przekazuje inng wartos¢ niz siedemnascie
zapisow ,chyba dziwnie oddycham”. Wazne bywajg czas
wystagpienia, intensywnos¢, okolicznosci i zmiana wzgledem
wczesniejszego stanu, ale zakres dokumentowania powinien
odpowiada¢ konkrethemu problemowi i zaleceniom
medycznym. Nie istnieje = obowigzek sporzgdzania
minutowego raportu z funkcjonowania kazdego narzadu.
Twoje ciato nie musi przesyta¢ codziennego sprawozdania
do zarzadu, a ty nie musisz by¢ jednoczesnie prezesem,
sekretarzem i dziatem audytu.

Bedziemy przy tym uczciwie rozréznia¢ sytuacje, w
ktorych mozna czeka¢ zgodnie z ustalonym planem, od
tych, ktére wymagajg ponownej oceny. Jezeli pojawiajg sie
nowe, nasilajgce sie lub niepokojgce objawy, nie nalezy
ignorowac¢ ich tylko dlatego, ze poprzednio zalecono
obserwacje. Nagte powazne dolegliwosci, takie jak silny bal
w klatce piersiowej, znaczne trudnosci w oddychaniu czy
objawy mogace wskazywaé¢ na udar, wymagajg pilnej
pomocy medycznej. Konkretne sygnaty ostrzegawcze
zalezg réwniez od twojego stanu zdrowia, dlatego trzeba



omoéwié je z lekarzem. Zadna technika uspokajania mysli,
zaden dzienniczek i zadna ksigzka nie zastepujg witasciwej
oceny medycznej.

Pozostaje jednak ogromna przestrzen pomigdzy
bagatelizowaniem problemu a sprawdzaniem go bez korca.
Witasnie w tej przestrzeni najtrudniej odnalez¢ spoko;.
Mozesz mie¢ wyznaczong kontrole za trzy tygodnie i nadal
zastanawia¢ sig, czy powiniene$ zadzwoni¢ wczesniej.
Mozesz dosta¢ prawidtowy wynik jednego badania i wcigz
nie mie¢ odpowiedzi na pytanie o przyczyne objawow.
Mozesz tez ustyszec¢ od bliskich ,nie przejmuj sie”, chociaz
najbardziej potrzebujesz kogos, kto powie: ,Rozumiem, ze
sie martwisz. Sprawdzmy, co juz wiadomo i jaki jest plan”.
Niepewnos¢ nie znika dlatego, ze kto$ postanowit ja
zakazac. tatwiej jg znosic¢, kiedy nie musisz podejmowac
wszystkich decyzji od nowa przy kazdym dziwnym
odczuciu.

By¢ moze najwiekszg zmiang okaze sie przyjecie, ze
odpowiedzialnos¢ za zdrowie nie oznacza obowigzku
osiggniecia stuprocentowej pewnosci. Nie masz petnego
wptywu na tempo diagnostyki, terminy konsultacji ani na to,
kiedy pojawi sie jasna odpowiedz. Masz natomiast wptyw na
przygotowanie pytan, przekazywanie istotnych informacji,
przestrzeganie zalecen i szukanie pomocy wtedy, gdy
sytuacja tego wymaga. Mozesz takze stopniowo ograniczac
sprawdzanie, ktore nie wynika z planu medycznego, lecz
jedynie podtrzymuje napigcie. Jesli lek zaczyna powaznie
zaktocac¢ codzienne funkcjonowanie, wsparcie psychologa
lub psychiatry moze by¢ waznym uzupetnieniem opieki. Nie
wymaga to wczesniejszego rozstrzygniecia wszystkich
kwestii zdrowotnych.



Wyobraz sobie, ze po kolejnej wizycie wracasz do domu
z czym$ wiecej niz mglistym poleceniem. Wiesz, jakie
objawy notowac, na jakie zmiany reagowac i kiedy nastgpi
kolejny kontakt z lekarzem. Nie masz jeszcze wszystkich
odpowiedzi, ale nie musisz co siedem minut organizowac
wewnetrznego posiedzenia komisji Sledczej. Mozesz
przygotowac obiad, obejrzec film, spotkac sie z kim$ bliskim
albo po prostu spedzi¢ wieczor bez prowadzenia negocjacji
z wiasnym tetnem. By¢ moze nie zawsze sig uda. By¢ moze
niektore dni bedg trudniejsze. To nie przekresla postepu.

Nie obiecam «ci, ze po przeczytaniu tej ksigzki
przestaniesz sie martwi¢. Bytaby to obietnica rownie
wiarygodna jak zapewnienie, ze od poniedziatku wszystkie
nasze mysli zaczng zachowywac sig profesjonalnie. Mozesz
jednak nauczy¢ sie odrozniac informacje od domystu, wazny
sygnat od potrzeby kolejnego uspokojenia i rozsadng
ostroznos¢ od wyczerpujgcej kontroli. Oczekiwanie na
diagnoze moze by¢ trudnym okresem, ale nie musi odbierac
ci kazdej godziny pomiedzy wizytami. Lekarz powiedziat
.obserwowac”. Sprobujmy sprawi¢, zeby oznaczato to
konkretny, wykonalny plan, a nie dozywotnig nominacje na
ochroniarza wtasnego organizmu.
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Rozdziat1- ,Prosze obserwowac”, czyli
instrukcja obstugi, ktorej nikt nie
dotgczyt

Sg zdania, ktore w gabinecie lekarskim brzmig zupetnie
inaczej niz pie¢ minut po wyjsciu. ,Prosze obserwowac" jest
jednym z nich. Wypowiedziane spokojnym gtosem przez
cztowieka w biatym fartuchu sprawia wrazenie konkretnego
zalecenia. Kiwasz gtowa, dziekujesz, zabierasz
dokumentacje i dopiero przy windzie orientujesz sig, ze
wtasnie przyjeto cie do pracy, ktérej zakres obowigzkow
pozostaje tajemnicg. Obserwowac¢ co? Jak dtugo? Czy jesli
co$ zaboli dwa razy zamiast jednego, powinienes
zadzwoni¢? A je$li nie zaboli wcale, to dobrze czy
podejrzanie? Zanim dotrzesz na parking, twoja gtowa zdgzy
opracowac wstepny regulamin obserwacji, powota¢ komisje
kontrolng i zakupi¢ w wyobrazni specjalistyczny sprzet.
Wszystko dlatego, ze miedzy krotkim zaleceniem a jego
praktycznym wykonaniem powstata luka, ktérg mézg bardzo
chetnie wypetnia wtasnymi pomystami.

Nie oznacza to, ze lekarz postgpit niewtasciwie,
proponujgc obserwacje. W medycynie nie kazdy objaw
pozwala natychmiast ustali¢ przyczyne, a nie kazde
podejrzenie wymaga od razu kolejnego badania. Czasami
przebieg dolegliwosci dostarcza informacji, ktérych nie
sposob uzyska¢ podczas jednej konsultacji. Zdarza sie
rowniez, ze wykonane badania nie wskazujg na koniecznosc¢
pilnej interwencji, cho¢ problem nie zostat jeszcze
definitywnie wyjasniony. Obserwacja moze by¢ wtedy
swiadomg czescig diagnostyki lub leczenia. Jest jednak
wazna roéznica miedzy uzgodnionym postepowaniem a
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pozostawieniem pacjenta z hastem, ktére kazdy moze
interpretowaé inaczej. Skuteczna obserwacja potrzebuje
celu, granic i odpowiedzi na pytanie, co wydarzy sie pozniej.
Bez nich przypomina polecenie pilnowania budynku bez
informacji, gdzie znajdujg sie drzwi, czy jest alarm i kiedy
konhczy sie zmiana.

Wyobrazmy sobie Marte, ktéra od kilku dni odczuwa
okresowy dyskomfort w brzuchu. Dolegliwo$¢ nie jest stata,
czasami pojawia sie po positku, innym razem trudno
wskazacé okolicznosci. Marta zgtasza sie do lekarza, zostaje
zbadana, otrzymuje zalecenia i informacje, ze na tym etapie
nalezy obserwowac dalszy przebieg. W drodze do domu
postanawia potraktowa¢ sprawe wyjatkowo powaznie. Po
pierwszym positku rozpoczyna analize kazdego burczenia,
napiecia i przesuniecia gazéw. Wieczorem potrafi wskazac
doktadny moment, w ktorym jej brzuch wydat dzwigk
przypominajgcy rozruch niewielkiego silnika spalinowego.
Niestety nadal nie umie powiedzie¢, czy pierwotny problem
nasilit sig, ostabt, czy pozostat bez zmian. Zebrata mnéstwo
obserwacji, ale niewiele informacji, ktore pomogtyby oceni¢
sytuacije.

Ten przyktad pokazuje podstawowg putapke: wiecej
danych nie zawsze oznacza lepsze rozeznanie. Mozna
prowadzi¢ bardzo szczegotowe zapiski i mimo to przeoczy¢
witasciwe pytanie. Jezeli lekarz chce wiedzie¢, czy bdl
pojawia sie czesSciej, jak dtugo trwa i czy towarzyszg mu
okreslone  objawy, rejestrowanie kazdego odgtosu
wydawanego przez ukfad pokarmowy niewiele wniesie. Z
kolei zanotowanie nowej, wyraznej zmiany moze by¢ istotne,
nawet jesli zajmuje tylko jedno zdanie. Wartos¢ obserwacji
zalezy od jej zwigzku z problemem medycznym, nie od
liczby wypetnionych rubryk. To dobra wiadomos¢ dla
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kazdego, kto obawiat sig, ze odpowiedzialne dbanie o
zdrowie wymaga stworzenia osobnego archiwum i
zatrudnienia ksiegowej do rozliczania objawéw.

Co wtasciwie masz obserwowac?

Pierwsze pytanie powinno dotyczy¢ konkretnego objawu
lub zmiany, ktorg lekarz uznaje za wazng. Nie wystarczy
wiedzie¢, ze trzeba ,zwraca¢ uwage na samopoczucie”,
poniewaz samopoczucie potrafi zmieni¢ sie po
nieprzespanej nocy, trudnej rozmowie albo wyjgtkowo
nieudanej probie otwarcia stoika. Potrzebujesz ustali¢, ktore
elementy majg znaczenie dla twojej sytuacji. Moze chodzi¢ o
czestotliwos¢ wystepowania okreslonej dolegliwosci, jej
nasilenie, czas trwania, zwigzek z konkretng aktywnoscia
albo pojawienie sie dodatkowych symptomow. To lekarz,
uwzgledniajgc wywiad, badanie i historie zdrowia, powinien
pomoc okresli¢ wiasciwy zakres. Twoim zadaniem nie jest
odgadywanie wszystkich mozliwych scenariuszy, lecz
uzyskanie zrozumiatych wskazowek.

Wyobraz sobie, ze podczas kolejnej konsultacji mowisz:
+.Rozumiem, ze mam obserwowac objawy, ale chce to zrobi¢
prawidtowo. Czy moze mi pan powiedzie¢, na jakie
konkretnie zmiany zwraca¢ uwage?’. Takie pytanie nie
podwaza kompetencji lekarza ani nie oznacza, ze domagasz
sie natychmiastowej diagnozy. Jest zwyktg prosbg o
doprecyzowanie zalecenia. Jesli odpowiedz pozostaje
0godlna, mozna zapytac, ktore informacje warto zanotowac
przed nastepng wizytg. Osoba prowadzgca nie zawsze
bedzie w stanie przewidzie¢ doktadny przebieg
dolegliwosci, ale czesto moze wyjasni¢, co jest celem
obserwacji i co powinno sktoni¢ do zmiany planu. Pacjent
nie musi opuszcza¢ gabinetu z wiedzg absolwenta
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medycyny. Powinien jednak rozumie¢, co ma robi¢ po
zamknigciu drzwi.

Drugim elementem jest czas. Zalecenie ,prosze
obserwowac” bez okres$lenia terminu kolejnej oceny moze
sprawi¢, ze Kkazdy dzien stanie sie przedtuzeniem
oczekiwania bez wyraznego konca. Warto zapytac, kiedy
nalezy ponownie zgtosi¢ sie na kontrolg, nawet jesli nic
szczegdblnego sie nie wydarzy. Czasami wystarczy
umowiona wizyta, czasami potrzebne bedzie odebranie
wynikow badan lub kontakt po ustalonym okresie. Jezeli nie
wskazano zadnego terminu, popros o jego okreslenie albo
wyjasnienie, od czego zalezy nastepny krok. Nie chodzi o
wymuszanie arbitralnej daty, gdy sytuacja tego nie
uzasadnia. Chodzi o to, aby obserwacja nie zamienita sie w
bezterminowe oczekiwanie, podczas ktorego jedynym
aktywnym uczestnikiem procesu jest twoja wyobraznia.

Trzecie pytanie dotyczy granic bezpieczenstwa. Ktoére
zmiany oznaczajg, ze nie nalezy czeka¢ na planowang
kontrole? Kiedy skontaktowaé sie z przychodnig, a kiedy
potrzebna jest pilna pomoc? Nie istnieje jedna uniwersalna
odpowiedzZ pasujgca do wszystkich objawow i wszystkich
oso6b. Znaczenie majg choroby wspotistniejgce,
przyjmowane leki, przebieg dolegliwosci i wiele innych
okolicznosci. Dlatego indywidualne  wskazéwki  s3g
wazniejsze od przypadkowo znalezionej tabeli w internecie.
Jednoczesnie powazne, nagte objawy, takie jak znaczne
trudnosci w oddychaniu, silny bol w klatce piersiowej czy
objawy sugerujgce udar, wymagajg pilnej oceny medycznej.
Zalecenie obserwacji nigdy nie powinno stuzy¢ jako powdd
do ignorowania sytuaciji alarmowe;j.

Dziennik objawéw nie jest konkursem na szczegotowosé
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Kiedy juz wiesz, czego dotyczy obserwacja, mozesz
zastanowi¢ sie nad sposobem zapisywania informaciji.
Najlepiej takim, ktory pomoze przekaza¢c przebieg
dolegliwosci bez koniecznosci rekonstruowania kazdego
dnia z pamiegci. Ta ostatnia metoda bywa szczegodlnie
zawodna, poniewaz wspomnienia zmieniajg sie pod
wptywem emocji. Jesli dzi$ bardzo sie martwisz, mozesz
odnies¢ wrazenie, ze przez caty poprzedni tydzien byto
rownie zle, cho¢ wczesniej funkcjonowates zwyczajnie.
Zwiezta notatka sporzadzona po istotnym epizodzie pozwala
pozniej sprawdzi¢, co faktycznie sie wydarzyto. Nie musi
by¢ piekna, kolorowa ani wyposazona w siedem kategorii
oznaczonych symbolami. Lekarz potrzebuje informaciji, nie
prezentacji  przygotowanej na coroczne  zebranie
akcjonariuszy twojego uktadu nerwowego.

Zatozmy, ze obserwujesz okresowe dolegliwosci po
jedzeniu. Zamiast wpisywacé ,dziwnie w brzuchu, chyba
gorzej, nie wiem", mozesz zapisac¢ godzing, rodzaj odczucia,
przyblizony czas trwania i okolicznosci, ktore faktycznie
zauwazytes. Jesli lekarz zalecit ocenianie nasilenia w
okreslonej skali, uzyj jej zgodnie z ustaleniami. Jezeli nie, nie
musisz tworzy¢ pozoréw laboratoryjnej precyzji. Zapis ,bol
wyraznie silniejszy niz poprzednio, utrudniat normalne
czynnosci” bywa bardziej zrozumiaty niz ,6,73 punktu na
10", zwtaszcza gdy nikt nie wie, czym rézni sig twoje 6,73 od
6,74. Przydatnos¢ danych wynika z ich porownywalnosci i
wiarygodnosci. Szczegot, ktérego nie umiesz ocenic, nie
staje sie bardziej prawdziwy tylko dlatego, ze dopiszesz
dwie cyfry po przecinku.

Szczegodlng  ostroznos¢  warto  zachowac¢  przy
czestotliwosci  kontroli. Jesli lekarz zalecit konkretny
harmonogram pomiaréw, nalezy go przestrzega¢, a w razie
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watpliwosci  wyjasni¢ szczegodty. Jesli natomiast nie
otrzymates$ takiego zalecenia, nie zaktadaj automatycznie, ze
im czesciej bedziesz sie sprawdzac, tym bezpieczniej.
Niektore informacje mozna zapisywac¢ wtedy, gdy pojawi sig
okreslony objaw, inne wymagajg regularnych pomiarow, ale
decyzja zalezy od sytuacji klinicznej. Samodzielne
zwiekszanie liczby kontroli moze dostarcza¢ coraz wigcej
przypadkowych wartosci, ktore trudno pozniej
interpretowa¢. W dodatku kazda kolejna obserwacja
pochtania uwage. Nawet jesli trwa tylko chwilg, potrafi
oderwac¢ cie od rozmowy, pracy albo odpoczynku. A
organizm, jak wiadomo, nie oferuje rekompensaty za
nadgodziny.

Przy prowadzeniu notatek tatwo wpas¢ w jeszcze jedng
putapke: opisywac nie tylko to, co sie wydarzyto, ale rowniez
wszystko, czego sie obawiasz. ,Pojawito sie mrowienie w
dtoni” jest obserwacjag. ,To pewnie oznhacza co$
powaznego” jest interpretacja. ,,Boje sig, ze objaw sie nasili”
opisuje emocje, ktora réwniez moze by¢ wazna, ale nie jest
dowodem na okreslong przyczyne medyczng. Te trzy
informacje nie muszg ze sobg walczy¢. Mogg wspotistniec,
pod warunkiem ze nie zaczniesz traktowac przypuszczenia
jak rozpoznania. Jesli lek utrudnia funkcjonowanie, warto o
nim wspomnie¢ lekarzowi. Nie trzeba natomiast dopisywac
do kazdego objawu najbardziej dramatycznego wyjasnienia,
jakie udato sie wymysli¢ podczas nochego przeglgdu
wtasnych mysili.

Dobrze prowadzona obserwacja obejmuje takze brak
objawoéw, jesli jest to istotne dla ustalonego planu. Gdy
dolegliwos¢ wczesniej wystepowata codziennie, a potem
przez kilka dni nie pojawita sie wcale, taka informacja moze
pomoéc opisac jej przebieg. Nie oznacza to koniecznosci
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odnotowywania kazdej godziny bez boélu. Czasami
wystarczy krotkie podsumowanie zgodne z zaleceniem.
Podobnie wazne mogg by¢ zmiany w codziennym
funkcjonowaniu: czy mozesz wykonywac zwykte czynnosci,
czy cOS$ zaczyna je ogranicza¢, czy nastgpita wyrazna
poprawa. W przypadku niektérych probleméw wiasnie te
praktyczne informacje pozwalajg lepiej zrozumie¢ sytuacje
niz dtuga lista drobnych doznan, ktérych znaczenia nie da
sie ustali¢ bez dodatkowego kontekstu.

Obserwacja musi prowadzi¢ do decyzji

Najwazniejszg cechg sensownego planu jest to, ze
wiadomo, co zrobi¢ z uzyskanymi informacjami. Wyobraz
sobie kierowce, ktoéry przez catg podroz sprawdza poziom
paliwa, lecz nie wie, przy jakim wskazaniu powinien
zatankowac¢. Po pewnym czasie zna wszystkie drgania
wskazoéwki, ale nadal nie jest blizej celu. Z objawami bywa
podobnie. Samo gromadzenie obserwacji nie rozwigzuje
problemu, jesli nie ustalono, kiedy i komu je przekazac.
Dlatego warto rozrézni¢ rutynowg kontrole, wczesniejszy
kontakt w razie okreslonych zmian oraz sytuacje
wymagajgce natychmiastowej pomocy. Podziat powinien
wynika¢ z zalecen medycznych, nie z samodzielnego
dopasowywania objawow do przypadkowych kategorii
znalezionych w sieci.

Jesli po wizycie uswiadomisz sobie, ze takich wskazowek
brakuje, nie musisz uznawac, ze jedyna szansa przepadta
wraz z zamknigciem drzwi gabinetu. Mozesz skontaktowac
sie z placéwka i zapyta¢ o mozliwos¢ doprecyzowania
zalecen. Warto przygotowacC konkretne pytanie, zamiast
probowac przez telefon ponownie opowiedziec¢ catg historie
dolegliwosci od momentu, gdy pierwszy raz poczutes sie
dziwnie. Na przyktad: ,Podczas wizyty zalecono obserwacje
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przez najblizsze dni. Chciatbym ustali¢, ktoére zmiany
wymagajg wczesniejszego kontaktu oraz kiedy powinienem
zgtosi¢ sie ponownie”. Pracownik rejestracji nie musi znac¢
odpowiedzi medycznej, ale moze wskaza¢ sposob
uzyskania informacji od odpowiedniej osoby. Jesli stan sie
pogarsza lub pojawiajg sie objawy alarmowe, nie nalezy
odktada¢ potrzebnej pomocy do czasu wyjasnienia
formalnosci.

Czasami trudno$c¢ nie wynika z braku informacji, lecz z
tego, ze podczas wizyty trudno jg zapamiegtaé. Gabinet nie
zawsze sprzyja spokojnemu przetwarzaniu wiadomosci.
Styszysz nowe pojecia, prébujesz zrozumie¢ wyniki i
jednoczes$nie zastanawiasz sig, czy twoje pytanie zabrzmi
rozsgdnie. W takich warunkach nawet jasne zalecenie moze
po godzinie sta¢ sie rozmytym wspomnieniem. Pomaga
zapisanie najwazniejszych ustalen jeszcze podczas
konsultacji lub poproszenie o przekazanie ich na pismie, jesli
jest to mozliwe. Mozesz tez wiasnymi stowami powtorzyc
plan: ,Czyli mam zwraca¢c uwage na te objawy,
skontaktowaé sie wczesniej w opisanych sytuacjach, a
kontrola jest w przysztym tygodniu?”. To prosty sposob
sprawdzenia, czy obie strony rozumiejg ustalenia tak samo.

Nie zawsze uzyskasz idealng odpowiedz. Medycyna
postuguje sie prawdopodobienstwami, a nie scenariuszem,
w ktérym kazda minuta ma przypisang instrukcje. Lekarz
moze powiedziec¢, ze nie da sie przewidzie¢ dokfadnie, kiedy
dolegliwos¢ ustgpi albo czy konieczne bedg dodatkowe
badania.  Niepewnos¢ nie oznacza automatycznie
zaniedbania. Istotne jest jednak to, abys$ wiedziat, jaki plan
obowigzuje na obecnym etapie oraz co moze spowodowac
jego zmiane. Jesli nadal nie rozumiesz zalecen, masz prawo
prosi¢ o wyjasnienie. Pytanie zadane drugi raz nie staje sie
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mniej uzasadnione tylko dlatego, ze za pierwszym razem
otrzymate$ odpowiedz zawierajgcg trzy specjalistyczne
terminy i jedno zdanie wypowiedziane z predkoscig reklamy
radiowe;.

Wrocémy do Marty. Tym razem zamiast analizowac kazdy
ruch brzucha, ustala z lekarzem, jakie cechy dolegliwosci
warto dokumentowac, kiedy nastgpi kontrola i jakie objawy
wymagajg wczesniejszej oceny. Prowadzi krotkie zapiski
dotyczace ustalonego problemu. Kiedy przez kilka godzin
nie odczuwa niczego szczegolnego, nie przeprowadza
obowigzkowego przeglagdu wszystkich narzgdéw. Kiedy
zauwaza istotng zmiang, potrafi odniesc jg do uzgodnionych
wskazéwek. Nadal nie zna ostatecznej przyczyny
dolegliwosci. Nadal moze odczuwac niepokdj. Roéznica
polega na tym, ze nie musi juz codziennie wymysla¢ zasad
postepowania od poczatku. Czes¢ odpowiedzialnosci
zostata tam, gdzie powinna: w Swiadomej wspotpracy z
personelem medycznym, zamiast w samotnym zgadywaniu.

Przed zakonczeniem warto zapamieta¢ jedng rzecz:
obserwacja ma dostarcza¢ informacji potrzebnych do
podejmowania decyzji, a nie dowodzi¢, ze jestes
wystarczajgco zaangazowany we wiasne zdrowie. Liczba
pomiarow nie swiadczy o poziomie odpowiedzialnosci,
podobnie jak grubos¢ zeszytu nie Swiadczy o wartosci jego
zawartosci. Jesli rozumiesz, co monitorujesz, kiedy masz
reagowac i jaki jest kolejny krok, wykonates istotng czesc
zadania. Pozostaty czas nie musi by¢ wypetniony kontrolg.
Mozesz przeznaczyC¢ go na zwyczajne zycie, nie tracac
przez to prawa do bycia uwaznym pacjentem.

Lekarz powiedziat ,prosze obserwowac”. Dobrze. Teraz
przynajmniej wiadomo, gdzie zaczyna sie obserwacja, do
czego stuzy i kiedy nalezy przekazac jej wyniki. Catfg reszte
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organizm moze wykonywa¢ bez twojego osobistego
nadzoru. Ma przeciez w tej dziedzinie znacznie diuzszy
staz.
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Rozdziat 2 - Gdy kazdy sygnat z ciata
wyglagda jak podejrzany

Siedzisz spokojnie przy biurku, probujgc dokonczyc
wazng wiadomos¢. Nagle czujesz lekkie mrowienie w
przedramieniu. Przesuwasz reke, zmieniasz pozycje i przez
moment wszystko wraca do normy. W innych
okolicznosciach pewnie nawet nie zapamietatby$s tego
zdarzenia. Tym razem jednak od kilku dni czekasz na
wyjasnienie pewnego problemu zdrowotnego, wiec twoja
uwaga nhatychmiast porzuca wiadomosc¢ i rozpoczyna
dochodzenie. Czy mrowienie byto po tej samej stronie co
poprzednie dolegliwosci? Czy trwato dtuzej niz zwykle? Czy
podobne odczucie pojawito sie kiedy$ w drugiej rece? Pigec
minut pozniej nadal siedzisz przy biurku, lecz wiadomosc¢
stuzbowa pozostaje niedokoniczona. Tymczasem twoje
przedramie zostato przestuchane doktadniej niz gtowny
podejrzany w serialu kryminalnym.

To zadziwiajgce, jak szybko zwyczajna czes$¢ ciata moze
stac sie najwazniejszym obiektem zainteresowania. Jeszcze
niedawno reka stuzyta przede wszystkim do trzymania
kubka, pisania i otwierania drzwi. Teraz kazde jej odczucie
przechodzi wstepng kwalifikacje medyczng. Co istotne, nie
musisz wcale swiadomie postanowic¢, ze bedziesz sie tak
zachowywac. Kiedy zdrowie staje sie zrodtem niepewnosci,
uwaga naturalnie kieruje sie ku potencjalnym zagrozeniom.
Mozg probuje wykry¢é co$, co pozwolitoby odzyskac
kontrole. Sam ten mechanizm nie jest wadg charakteru.
Problem zaczyna sie wtedy, gdy poszukiwanie sygnatéw
ostrzegawczych rozrasta sig tak bardzo, ze trudno oddzieli¢
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rzeczywistg zmiane od doznan zauwazonych wytacznie
dlatego, ze wtasnie ich wypatrujesz.

Przez wigkszo$¢ dnia organizm przekazuje ogromng
liczbe informacji, ktorych nie analizujesz S§wiadomie. Czujesz
ciezar ubrania, kontakt stép z podtozem, napiecie miesni
podczas zmiany pozycji i drobne wrazenia zwigzane z
oddychaniem czy trawieniem. Zwykle uwaga zajmuje sig
czyms innym, wiec wiele tych sygnatow pozostaje w tle. Gdy
jednak zaczynasz koncentrowa¢ sie na okreslonym
obszarze, zauwazasz wiecej szczegotéw. Dobrze pokazuje
to proste doswiadczenie: sprobuj przez chwile obserwowac
sposob, w jaki uktadasz jezyk w ustach. Prawdopodobnie
bardzo szybko uznasz, ze nie masz pojecia, gdzie powinien
sie znajdowac. Jeszcze przed momentem radzit sobie
znakomicie bez nadzoru. Teraz wyglada, jakby jego
stanowisko pracy zostato objete niezapowiedziang kontrolg.

Podobnie dzieje sie z odczuciami ptyngcymi z innych
czesci ciata. Samo zwrdécenie uwagi na dany obszar moze
sprawi¢, ze doznania stang sie bardziej wyraziste. Nie
znaczy to, ze sg wymyslone ani ze kazdy objaw wynika z
koncentracji. Rzeczywiste problemy zdrowotne moga
powodowac subtelne, zmienne lub trudne do opisania
dolegliwosci. Chodzi o co$ innego: intensywnos¢ twojego
zainteresowania objawem nie jest wiarygodng miarg jego
znaczenia medycznego. Mozna bardzo mocno odczuwac
co$ niegroznego, ale mozna rdéwniez nie poswiecac
dostatecznej uwagi zmianie wymagajgcej oceny. Wiasnie
dlatego decyzje dotyczace zdrowia powinny opierac¢ sig na
indywidualnych  zaleceniach i odpowiedniej ocenie
klinicznej, a nie wytgcznie na tym, jak bardzo dany sygnat

przycigga mysli.
Dlaczego sprawdzanie tak trudno zakonczy¢?
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