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Rosnace zainteresowanie lekarzy medycyna bélu przyczynito sie
do powstania w Polsce w 1976 roku, tj. dwa lata po utworzeniu
Miedzynarodowego Towarzystwa Badania Bolu (IASP), Sekgji
Badania i Leczenia Bélu przy Towarzystwie Anestezjologéw
Polskich. Sekcja ta zrzeszata poczatkowo czternastu cztonkdw,
abylito: M. Borzecki, J. Dobrogowski, J. Garstka, M. Hilgier, J. Kacki,
M. Kowalczyk, A. Kurzbauer, M. Kus, T. Niedziatkowska, J. Otto,
B. Rutkowski, K. Sedlak, B. Szatanik, A. Szczudlik. Inicjatorem
i zatozycielem Sekcji byt doc. dr hab. Aleksander Lewirski.

Podobng sekcje utworzono przy Polskim Towarzystwie
Neurologicznym, za$ kolejnym krokiem byto powotanie w 1978
roku przy Komitecie Nauk Neurologicznych Komisji Patofizjologii
Bolu. Przewodniczagcym Komisji zostat Prof. Teofan Domzat,
a jej celem stata sie koordynacja dziatalnosci naukowej zespo-
téw badawczych i klinicznych zajmujacych sie leczeniem bélu.

Rozwdj medycyny bolu w Polsce odzwierciedlat to, co dzia-
to sie rowniez w swiatowym lecznictwie przeciwbdlowym.
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W paZdzierniku 1989 roku Prof. Harald Breivik z Norwegii,
owczesny kanclerz IASP, zwrdcit sie do z oficjalnym pismem
do Prof. Jana Dobrogowskiego, wéwczas doktora nauk me-
dycznych, z propozycjg utworzenia polskiego oddziatu IASP.

Zebranie Sekeji Badania i Leczenia Blu, na ktérym polscy czton-
kowie IASP przedyskutowali powotanie oddziatu IASP, odbyto
sie w dniu 6 grudnia 1989 roku w Warszawie podczas Zjazdu
Polskiego Towarzystwa Anestezjologii i Intensywnej Terapii.
Pismo z dnia 30 grudnia 1989 roku z oficjalnym wnioskiem
do Komitetu Wykonawczego IASP o utworzenie Polskiego
Oddziatu IASP przedstawia rycina 1.

Ryc. 1. Wniosek
do Komitetu
Wykonawczego
IASP

o utworzenie
Polskiego
Oddziatu IASP.

W kwietniu 1990 roku Prof. Jerzy Garstka w trakcie VI
Swiatowego Kongresu Bélowego IASP w Adelajdzie, w Australii
zgtosit oficjalnie powotanie Polskiego Oddziatu IASP pod na-
zwa Polskiego Towarzystwa Badania Bélu (PTBB).
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Pierwsze zebranie cztonkdw zainteresowanych przystagpieniem
do Polskiego Oddziatu IASP odbyto sie w dniu 5 grudnia 1990 ro-
ku, a zebraniu przewodniczyt wéwczas Prof. Andrzej Szczudlik.
W trakcie zebrania Prof. Jerzy Garstka przedstawit geneze i wa-
runki powstania Polskiego Oddziatu IASP, a protokétz tego wyda-
rzenia przedstawia rycina 2. Pierwszym przewodniczacym towa-
rzystwa, wybranym na tym zebraniu, zostat Prof. Jerzy Garstka,
wice przewodniczgcym Prof. Andrzej Szczudlik, sekretarzem
—dr Jadwiga Pyszkowska, skarbnikiem — dr Jadwiga Buszewicz,
a cztonkiem zarzadu — Prof. Jan Dobrogowski. Poczatkowo or-
ganizacja zrzeszata 198 cztonkdw réznych specjalnosci.
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Ryc. 2. Protokét z pierwszego zebrania Polskiego Oddziatu IASP.

Rejestracja sgdowa Polskiego Towarzystwa Badania Bélu
miata miejsce 25 listopada 1991 roku w Sgdzie Wojewddzkim
w Poznaniu, a dokument ten przedstawia rycina 3.

Ryc. 3.
Rejestracja
sgdowa
Polskiego
Towarzystwa
Badania Bolu.

P TE

Postanowienie

W 1993 roku Polskie Towarzystwo Badania Bélu przystapito
do European Federation of IASP Chapters, EFIC (Europejskiej
Federacji Oddziatéw IASP), obecnie European Pain Federation
EFIC. Zgodnie z zasadami Federacji, PTBB jest reprezentowa-
ne przez Kanclerza EFIC, ktérego funkcje obecnie petni Prof.
Andrzej Basiriski. 0d 2017 roku cztonkiem Zarzadu EFIC zostata
wybrana dr Magdalena Kocot-Kepska, obecny sekretarz PTBB.

Polskie Towarzystwo Badania Bélu zrzesza obecnie 530 czton-
kéw zwyktych oraz 13 cztonkéw honorowych: Sir Michaela
Bonda, Krystyne de Walden-Gatuszko, Teofana Domzata,
Jerzego Garstke, Bogdana Kaminskiego, Hansa Georga
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Kressa, Andrzeja Kiiblera, Ewe Mayzner-Zawadzka, Ryszarda
Przewtockiego, Janine Suchorzewska, Andrzeja Szczudlika,
Joanne Zakrzewska, Daniela Zarzyckiego.

W ramach PTBB dziatajg obecnie dwie sekcje: od 2010 roku
Sekcja Interwencyjna pod kierownictwem dr Grzegorza Hury
oraz od roku 2014 Sekcja Boléw Jamy Ustnej i Twarzy pod
kierownictwem dr. Bfazeja Szczerbaniewicza.

Dziatalno$¢ naukowo-szkoleniowg Towarzystwo rozwijato
od samego poczatku istnienia. Zanim utworzono PTBB, od-
bywaty sie sympozja naukowo-szkoleniowe dotyczgce le-
czenia boly, a pierwsze o miedzynarodowym charakterze
odbyto sie w Gdarnsku juz w 1978 roku. Inicjatorem i organi-
zatorem Sympozjum byt doc. dr hab. Aleksander Lewifiski.
W Sympozjum uczestniczyto ponad 200 oséb, w tym wielu
znakomitych naukowcdéw zagranicznych, m.in.: J.J. Bonica,
B.R. Fink, J. Loeser, C.R. Chapman, prof. Procacci, prof. Delfino.
Rycina 4 przedstawia oktadke programu Sympozjum.

Ryc. 4. Okfadka

TOWARIVIIWS ANISFIZICLOG0W FOLAKICH
SERCIA BADANIA | LEC DRI SO0

pierwszego
miedzynarodowego
Sympozjum
dotyczacego
leczenia bolu,
organizowanego

w Polsce.

I EYMPOZJUM )
BOL | JEGO LECZENIE

FIRST SYMPOSIUM
FAIN & ITS TREATMENT

GDANEK M-z V. Wr

Kolejne konferencje naukowo-szkoleniowe odbywaty sie w:
Ustroniu-Jaszowcu (1981), Baranowie, Radziejowicach, Reptach
Slaskich, Poznaniu-Blazejewku (1985), todzi (1986), Gliwicach,
Rudach Raciborskich (1988), Popowie (1989), Zakopanem
(1990 - rycina 5).

Ryc. 5. Oktadka
jednego
z sympozjow PTBB.
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0d 1994 roku co 3 lata odbywajg sie Zjazdy Polskiego
Towarzystwa Badania Bélu (ryc. 6).

Ryc. 6. Oktadka V
Zjazdu PTBB.

V Zjazd
Polskiego Towarzystwa Badania Bolu

Wiroctsw, 15 - 18 wrzstnia 2004 r.

PROGRAM ZJAZDU

Natomiast od roku 1998 odbywaja sie cykliczne Sympozja
,Postepy w leczeniu bolu” (ryc. 7), ktére cieszg sie niestab-
nacym zainteresowaniem specjalistéw zajmujgcych sie me-
dycynag bdlu.

Ryc. 7. Oktadka
jednego

z cyklicznych
sympozjéow PTBB
,Postepy w leczeniu
bolu”.
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PTBB jednak nie powstatoby, gdyby nie codzienna praktyka kli-
niczna, rosnace zainteresowanie i postep naukowy w medycynie
bélu. Pierwszym osrodkiem w Polsce, w ktdrym zajmowano sie
pacjentami cierpigcymi z powodu dolegliwosci bélowych, byt
Instytut Onkologii w Gliwicach. W nim pionier polskiej medycy-
ny bélu, dr Bolestaw Rutkowski, w latach 70. XX wieku stosowat
pentazocyne z hydroksyzynag w celu usmierzania bdlu u chorych
na nowotwor. Swoje doswiadczenia przedstawit w 1972 roku na
sympozjum w Poznaniu, organizowanym przez Oddziat Poznariski
Towarzystwa Anestezjologéw Polskich. Doktor Rutkowski za-
tozyt takze pierwsza w Polsce Poradnie Leczenia Bolu w 1973
roku w Instytucie Onkologii w Gliwicach. W kolejnych latach po-
wstawaty podobne poradnie w Warszawie (1975), Katowicach
(1977), Poznaniu, Krakowie (1978) i todzi.

W roku 2014 ukazata sie obszerna publikacja autorstwa
dr. Aleksandra Rutkiewicza, przyblizajgca postaé pioniera
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polskiej medycyny bélu i anestezjologii — dr. Bolestawa
Rutkowskiego (ryc. 8).

Ryc. 8.

A. Rutkiewicz ,Dr n.
med. Bolestaw
Rutkowski — nestor
$laskiej anestezjologii,
pionier polskiej
medycyny bélu’, alfa-
medica press, 2014.

RUTKOWSKI N

r_ PIOMER POLSHIE] MEDYCYAY B0
W roku 2000 PTBB wprowadzito Certyfikat dla specjalistycz-
nych poradni leczenia bélu. Jest on dokumentem poswiad-
czajacym wysokg i zgodng z zaleceniami IASP, EFIC i PTBB
jakos¢ swiadczonych ustug przez poradnie. Warunkiem uzy-
skania certyfikatu PTBB jest prowadzenie wielokierunkowego
leczenia pacjentow z bolem przewlektym z zastosowaniem far-
makoterapii, metod interwencyjnych, psychoterapii, fizjotera-
pii i neuromodulacji, mozliwosci przeprowadzenia konsultacji
u innych specjalistéw np. neurologdw, ortopeddw, neurochi-
rurgéw oraz zatrudnienie psychologa i fizjoterapeuty. Obecnie
tylko 20 poradni leczenia bélu sposréd prawie 200 istniejacych
spetnia te kryteria i posiada aktualny Certyfikat PTBB, ktéry
jest przyznawany na 3 lata.

W 2007 roku PTBB zainicjowato wraz z Polskim Towarzystwem
Anestezjologiii Intensywnej Terapii, Towarzystwem Chirurgéw
Polskich, Polskim Towarzystwem Ginekologicznym oraz
Polskim Towarzystwem Ortopedycznym i Traumatologicznym
program certyfikacji szpitali i oddziatéw klinicznych ,Szpital
bez bolu". Do chwili obecnej certyfikat otrzymato 218 pla-
cowek i 33 oddziatéw szpitalnych zabiegowych i nieza-
biegowych. Warunkiem uzyskania Certyfikatu ,Szpital bez
bolu” jest prowadzenie oceny i odnotowanie nasilenia bélu
pooperacyjnego, usmierzanie bélu ostrego wg zalecen eks-
pertéw i EBM, coroczne szkolenie lekarzy oraz pielegniarek
w zakresie bélu ostrego. Obecnie szpitale i oddziaty moga
rowniez przeszkoli¢ personel i uzyskac certyfikat z lecze-
nia bolu przewlektego. Certyfikat PTBB przyznawany jest
na 3 lata (ryc. 9).

Ryc. 9.. Logo
programu PTBB -
,Szpital bez bolu”.

Szpital
bez bolu
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Niewatpliwym sukcesem PTBB jest doprowadzenie, we
wspotpracy z Fundacjg Eksperci dla Zdrowia, do noweli-
zacji ustawy o prawach pacjenta. W dniu 24 lutego 2017
roku Sejm RP przyjat nowelizacje ustawy o prawach pa-
cjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta. Do tej pory zapis usta-
wy gwarantowat prawo do opieki paliatywnej i tagodzenia
bélu tylko chorym w stanie terminalnym. W ramach obec-
nego zapisu: ,kazdy pacjent ma prawo do leczenia bolu.
Podmiot udzielajgcy $wiadczen zdrowotnych jest zobo-
wigzany podejmowac dziatania polegajgce na okresleniu
stopnia natezenia bélu, leczeniu bélu oraz monitorowaniu
skutecznosci tego leczenia”. Przepisy stanowig podstawe
prawng, gwarantujgcg opieke przeciwbdlowg wszystkim
chorym, ktérym towarzyszy bél i cierpienie, niezaleznie od
rodzaju i stadium choroby.

PTBB prowadzi szeroko zakrojong dziatalnosé dydaktyczna.
Ze wzgledu na zbyt matg liczbe godzin w edukacji przed-
dyplomowej poswieconych medycynie boélu podjeto inicja-
tywe przettumaczenia i wdrozenia programu nauczania
medycyny bolu dla studentéw, opartego o Core Curriculum
EFIC i IASP. Program nauczania zostat pilotazowo wpro-
wadzony do nauczania studentéw medycyny Collegium
Medicum Uniwersytetu Jagiellonskiego.

Innowacjg w edukacji podyplomowej sg wprowadzone
w 2007 przez PTBB, we wspdtpracy z Medycznym Centrum
Ksztatcenia Podyplomowego Uniwersytetu Jagielloriskiego,
dwusemestralne studia ,Medycyna Bélu” dla lekarzy spe-
cjalistéw. Studia zakoriczone sg egzaminem. Jest to pierw-
szy tego typu projekt w Europie, ktéry zostat nagrodzony
grantem edukacyjnym IASP.

Program studiow powstat w oparciu o Core Curriculum for
Professional Education in Pain J.E. Charlton. Inicjatorem
i kierownikiem studiéw podyplomowych jest Prof. Jan
Dobrogowski. Dotychczas studia te ukonczyto ponad 700
lekarzy, gtéwnie anestezjologoéw.

Gtéwnym zadaniem PTBB w najblizszym czasie jest usta-
nowienie specjalizacji lub umiejetnosci w zakresie medycy-
ny boélu dla lekarzy specjalistow. Eksperci PTBB opracowali
szczegdtowy program specjalizacji, ktéry przedstawiono
w Ministerstwie Zdrowia oraz w Naczelnej Radzie Lekarskie].

0d 2000 roku Polskie Towarzystwo Badania Bélu wydaje
kwartalnik ,Bél" (ryc. 10). Od poczatku istnienia pisma je-
go redaktorem naczelnym jest Prof. Barbara Przewtocka.
W czasopismie publikowane sg prace oryginalne i przegla-
dowe z dziedziny medycyny bélu. Kwartalnik jest bezptatny
dla cztonkéw PTBB w wersji drukowanej, w ramach skfad-
ki cztonkowskiej. W wersji elektronicznej wszystkie arty-
kuty sg publikowane w otwartym dostepie (Open Access)
w wersji on-line (www.bolczasopismo.pl). Czasopismo znaj-
duje sie takze nie przerwanie od 2012 r. w kolejnych wy-
kazach czasopism punktowanych MNiSW (ostatni wykaz
z 31 lipca 2019 r.).
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Ryc. 10..Okfadka
pierwszego numeru
kwartalnika ,Bol".

Zespot slowy po mastestomsi - reroapiyne bsdare
kohortowe:

e oceny popravy jokodd iy poperes amaiszenie
cologiwotcs ilomych  choryeh 2 przesdciym

Warto podkresli¢, ze w ramach dziatalnosci wydawniczej
PTBB wydano wiele opracowan ksigzkowych i podreczni-
kow dotyczacych diagnostyki i leczenia chorych ciepigcych
z powodu bélu (ryc. 11).

Ryc. 11. Jedna

z publikaciji
dotyczaca
diagnostyki

i leczenia chorych
cierpigcych

z powodu bolu.

i jego
leczenie

Ponadto eksperci PTBB opracowujg réwniez krajowe zalecenia
odnoszace sie do poszczegdlnych problemdw w leczeniu bolu
u pacjentéw. Do tej pory ukazaty sie polskie zalecenia rozpozna-
wania i leczenia bélu neuropatycznego, usmierzania bélu ostre-
go, dotyczace stosowania silnych analgetykdw opioidowych
u pacjentéw z bélem przewlektym pochodzenia nienowotwo-
rowego, farmakoterapii bélu u chorych na nowotwory, a takze
zalecenia postepowania w bolu pooperacyjnym:

+ Dobrogowski J., Mayzner-Zawadzka E., Drobnik L., Kusza K.,
Woron J., Wordliczek J.: Usmierzanie bélu pooperacyjnego —
zalecenia 2008. B6l 2008; 9(2): 9-22.

+ Misiotek H., Mayzner-Zawadzka E., Dobrogowski J., Wordliczek
J.: Zalecenia 2011 postepowania w bdlu ostrym i pooperacyj-
nym. Bol 2011; 12(2): 9-33.

+ Misiotek H., Cettler M., Woron J., Wordliczek J., Dobrogowski
J.,Mayzner-Zawadzka E.: Zalecenia postepowania w bolu po-
operacyjnym AD 2014. BéI 2014; 15(3): 19-47.
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+ Szczudlik A, Dobrogowski J, Wordliczek J, Stepien A, Krajnik
M, Leppert W, Woron J, Przeklasa-Muszyriska A, Kocot-
Kepska M, Zajgczkowska R, Janecki M, Adamczyk A, Malec-
Milewska M. Rozpoznanie i leczenie bélu neuropatycznego:
przeglad pismiennictwa i zalecenia Polskiego Towarzystwa
Badania Bolu i Towarzystwa Neurologicznego — czes$é
pierwsza. Bol 2014, 15(2): 8-18.

+ Szczudlik A., Dobrogowski J., Wordliczek J., Stepieri A.,
Krajnik M., Leppert W., Woron J., Przeklasa-Muszyriska A.,
Kocot-Kepska M., Zajgczkowska R., Janecki M., Adamczyk
A., Malec-Milewska M.: Rozpoznanie i leczenie bélu neuro-
patycznego: przeglad pismiennictwa i zalecenia Polskiego
Towarzystwa Badania Blu i Towarzystwa Neurologicznego
- czedc¢ druga. BAl 2014; 15(3): 8-21.

+ Dobrogowski J., Wordliczek J., Szczudlik A., Stepiert A.,
Drobnik J., Leppert W., Krajnik M., Woron J., Zajgczkowska
R., Kocot-Kepska M., Przeklasa-Muszyriska A., Jakowicka-
Wordliczek J., Kottataj M., Janecki M., Pyszkowska J., Boczar
K., Suchorzewski M., Mordarski S., Susto R., Malec-Milewska
M.: Zasady stosowania silnie dziatajgcych opioidéw u pacjen-
téw z bdlem przewlektym pochodzenia nienowotworowego
— przeglad pi$miennictwa i zalecenia Polskiego Towarzystwa
Badania Bolu, Polskiego Towarzystwa Neurologicznego
i Polskiego Towarzystwa Medycyny Rodzinnej. Bél 2015;
3:9-30.

+ Wordliczek J., Kotlinska-Lemieszek A., Leppert W., Woron
J., Dobrogowski J., Krajnik M., Przeklasa-Muszynska A,
Jassem J., Drobnik J., Wrzosek A., Janecki M., Pyszkowska
J., Kocot-Kepska M., Zajgczkowska R., Filipczak-Bryniarska
I, Boczar K., Jakowicka-Wordliczek J., Malec-Milewska M.,
Kibler A., Suchorzewski M., Mordarski S.: Farmakoterapia
bélu u chorych na nowotwory — zalecenia Polskiego
Towarzystwa Badania Bélu, Polskiego Towarzystwa Medycyny
Paliatywnej, Polskiego Towarzystwa Onkologicznego,
Polskiego Towarzystwa Medycyny Rodzinnej, Polskiego
Towarzystwa Anestezjologii i Intensywnej Terapii. B6l 2017;
18 (3): 11-53.

* Misiotek H., Zajaczkowska R., Daszkiewicz A. et al.:
Postoperative pain management — 2018 consensus sta-
tement of the Section of Regional Anaesthesia and Pain
Therapy of the Polish Society of Anaesthesiology and Intensive
Therapy, the Polish Society of Regional Anaesthesia and Pain
Therapy, the Polish Association for the Study of Pain and
the National Consultant in Anaesthesiology and Intensive
Therapy. Anaesthesiol Intensive Ther 2018; 50(3): 173—199.

+ Wordliczek J., Zajaczkowska R., Dziki A., Jackowski M.,
Richter P, Woron J., Misiotek H., Dobrogowski J., Pasnik
K., Wallner G., Malec-Milewska M.: Postoperative pain relief
in general surgery — recommendations of the Association
of Polish Surgeons, Polish Society of Anaesthesiology and
Intensive Therapy, Polish Association for the Study of Pain
and Polish Association of Regional Anaesthesia and Pain
Treatment. Pol Przegl Chir 2019: 91(1): 47-68

0d 2015 roku po raz pierwszy w Polsce co dwa lata odbywa
sie EFIC Krakow Pain School ,Translational Pain Research,
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From Lab To Clinic", organizowana we wspotpracy z Zaktadem
Farmakologii Bolu Instytutu Farmakologii im. Jerzego Maja
Polskiej Akademii Nauk w Krakowie. Pomystodawcg i kie-
rownikiem dotychczasowych edycji EFIC Pain School w
Krakowie (ryc. 12) jest Prof. Barbara Przewtocka.

TRANSLATIONAL PAIN RESEARCH:
FROM LAB » TO CLINIC

Ryc. 12. Logo Szkoty Bolu EFIC w Krakowie.

0d 2015 roku prowadzony jest réwniez kurs e-learningowy
LeczBol.pl dla lekarzy oraz pielegniarek, zainteresowanych
medycyna bolu (ryc. 13). Szkolenie na temat bdélu ostrego
i przewlektego koriczy sie egzaminem i uzyskaniem punktow
edukacyjnych w ramach szkolenia ustawicznego lekarzy.

LLCZR-LPL

Rye. 13. Logo kursu e-lerningowego.

PLANY NA PRZYSZt0SC

Gtownym zadaniem PTBB w najblizszym czasie jest usta-
nowienie umiejetnosci lub specjalizacji w zakresie medy-
cyny bolu dla lekarzy specjalistéw. Wprowadzenie specja-
lizacji z medycyny bélu wzrosnie zainteresowanie zaréwno
ksztatceniem lekarzy w tej dziedzinie, jak i zwiekszy liczbe
specjalistycznych poradni leczenia bélu.

Nadal bedzie kontynuowany program certyfikacji dla spe-
cjalistycznych poradni leczenia bdlu, gdyz certyfikat PTBB
jest dokumentem poswiadczajgcym wysoka i zgodna z za-
leceniami IASP i EFIC jakos$¢ swiadczonych ustug przez
poradnie. Posiadanie certyfikatu PTBB przez placéwki le-
czenia bolu jest brane pod uwage podczas kontraktowa-
nia Swiadczen z NFZ.

Szpitale i oddziaty szpitalne sg zainteresowane uzyskiwa-
niem Certyfikatu ,Szpital bez Bélu", a program ten zostat
rozszerzony o oddziaty niezabiegowe (np. internistyczne,
geriatryczne, reumatologiczne), co dodatkowo poprawi do-
stepnosc¢ certyfikatu dla jednostek nie posiadajgcych od-
dziatéw zabiegowych.

Kontynuowana bedzie dziatalno$¢ wydawnicza (kwartalnik
Bol) oraz edukacyjna PTBB: kurs e-learningowy, studia pody-
plomowe ,Medycyna Bélu" oraz Krakéw EFIC Pain School,
gdyz sg to dziatania podnoszgce poziom oraz poprawiajgce
jakos¢ i dostepnosé do leczenia bélu w Polsce.
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