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Kiedy [...] ida przez park, uSmiechniete, zadbane, nikt by nie pomyslat, ze
kilka lat temu musiaty zmaga¢ sie z rakiem. Stoczyty walke na $mier¢ i zycie.
Wygraty! Teraz nie rozpaczajg, ze stracity piers, nie uzalajg si¢ nad soba. Sta-
raja sie zy¢ normalnie.

Tytut tego artykutu oraz powyzszy cytat pochodzg z pewnego opraco-
wanial, bardzo pobieznie przedstawiajgcego sylwetki trzech kobiet po
mastektomii, a opublikowanego w popularnym czasopi$émie kobiecym. Re-
portaze tego typu okre$lane sg mianem historii zycia. W odrdznieniu od
tekstéw paramedycznych zapoznajg czytelniczki nie z suchymi ogélnymi
informacjami na temat raka piersi, ale z doswiadczeniami pojedynczych
kobiet i ich subiektywnymi interpretacjami dotyczacymi roli, jaka w ich
zyciu odegrata choroba. Historie zycia sprawiajg wrazenie indywidualnych
wypowiedzi pacjentek, ktére - jakby w buncie przeciwko pozbawiajacej je
podmiotowosci medycynie - opowiadajg o swoim dramacie, lekach zwigza-
nych z operacja oraz nadziei na ,,drugie zycie”. Historie te, niewazne, czy
pisane w pierwszej, czy w trzeciej osobie liczby pojedynczej, okre$lane sg
tez mianem narracji cierpienia, narracji choroby lub patografii.

Anne Hawkins uwaza, ze patografie majg dos¢ krotka tradycje, zwigza-
ng z pojawieniem sie wspoétczesnych instytucji medycznych, miedzy inny-
mi szpitali hospitalizujacych chorych nawet przez kilka miesiecy, a przez
to dotkliwie upos$ledzajgcych ich funkcjonowanie spoteczne2. Autorka Re-
constructing lllness twierdzi, ze medycyna drugiej potowy XX wieku sku-
tecznie oddzielita chorobe od chorego cztowieka. Przejawem oporu wobec
sprowadzenia pacjentdow do bezgtosnych, niedomagajacych organéw byty
wiasnie dzienniki, pamietniki, wspomnienia ,z czaséw choroby”. Ich wysyp
nastapit w latach 70. ubiegtego stulecia. Wydaje sie, ze ta fala ,,buntu pa-
cjentow” dopiero do Polski dociera. Kilka z takich patografii opublikowa-
nych w postaci ksiazek zyskato juz pewien rozgtos, miedzy innymi Lewa,
wspomnienie prawej Krystyny Kofty3, Jak uszczypnie bedzie znak Anny

1 M. Kaniewska, ,,Stracitam pier$, ale zyje!”, ,,Oliwia” 2005, nr 6, s. 97-101.
2 A. Hawkins, Reconstructing lllness. Studies in Pathography, Purdue 1999.
3 K. Kofta, Lewa, wspomnienie prawej, Warszawa 2003.
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Mazurkiewicz4, Wygrac¢ zycie Kamila Durczokas czy Czasami wotam niebo
Tamary Zwierzyniskiej-Matzke i Svena Matzkes.

Narracje choroby pojawiaja sie rOwniez regularnie w prasie kobiecej
i to je wlasnie zamierzam w tym teks$cie scharakteryzowaé. Odpowiem na
nastepujace pytanie: Czy rzeczywiscie prasowe patografie sg osobistym
glosem ,,zbuntowanych” pacjentek? Podobnie jak Susan McKay i Frances
Bonner7, koncentruje sie na patografiach tak zwanych zwyczajnych kobiet,
a nie ,,gwiazdach raka piersi” (okre$lenie K. Kofty).

Wydaje sie, ze tak szczeg6lne miejsce pojawiania sie narracji choroby
jak przestrzeh komercyjnego medium adresowanego do kobiet nie jest bez
znaczenia dla ich ksztaltu i przekazu. Czasopisma kobiece wielokrotnie
krytykowano juz z réznych pozycji - réwniez feministycznych. Rozpozna-
wano w nich medium wtérnej socjalizacji ptciowej, narzedzie opresji kobiet,
ale i zrédto ich czytelniczej przyjemnosci. Te czasopisma budzg ambiwa-
lentne odczucia i sprzeczne nastawienia, poniewaz z jednej strony zorien-
towane sg na wiasny zysk, osiggany niejako kosztem bezbronnych wobec
ich perswazji kobiet, ale z drugiej posiadajg potencjat emancypacyjny,
ktéry czytelniczki wykorzystujg dla wiasnych celéw i potrzeb. Z racji tego,
ze blizsza mi jest krytyka feministyczna, kwestii indywidualnych odczy-
tan prasy kobiecej nie podejme w tym tekscie. O sposobach negocjowania
znaczeh stanych przez redakcje pism i indywidualnych strategiach przeta-
mywania dominujacego przekazu traktuje na przyktad opracowanie Joke
Hermes Reading Women’s Magaziness. W swojej krytyce czasopism kobie-
cych koresponduje natomiast z analizami przedstawionymi miedzy innymi
w ksigzkach Decoding Women’s Magazines9 i Women’s Worlds10. Czaso-
pisma kobiece to, zdaniem autorek tych opracowan, potezne medium Kko-
mercyjne wywierajgce wptyw na pragnienia, oczekiwania i postawy swoich
czytelniczek. Trzeba podkresli¢, ze wspOiczesne pisma w coraz wiekszym
stopniu uzaleznione sg od reklamodawcOw zamieszczajacych w nich swo-
je oferty i zachecajgcych czytelniczki do nabywania swoich produktéw.
W pewnym sensie czasopisma ,sprzedajg” czytelniczki reklamodawcom,
gtéwnie przemystowi kosmetycznemu, odziezowemu czy farmakologiczne-
mu. Pisma kobiece, zwlaszcza te z ,,najwyzszej poitki”, life-stylowe, luksu-
sowe, sg drukowane na wysokogatunkowym papierze, dominujg w nich ca-
tostronicowe kolorowe zdjecia, a ich objetosé czesto przekracza 200 stron.
Gdyby nie wplywy z reklamy, kosztowatlyby co najmniej kilka razy wiecej
niz teraz, a przeciez wcale nie nalezg do tanich.

4 A. Mazurkiewicz, Jak uszczypnie bedzie znak, Warszawa 2003.

5 K. Durczok, P. Mucharski, Wygra¢ zycie, Krakéw 2005.

6 T. Zwierzynska-Matzke, S. Matzke, Czasami wotam niebo, Warszawa 2002.

7S. McKay, F. Bonner, Telling Stories. Breast Cancer Pathographies in Australian
Women’s Magazines, ,,Wwomen’s Studies International Forum” 1999, vol. 22, nr 5, s. 563-571.

8J. Hermes, Reading Women’s Magazines, Cambridge 1995.

9 E. McCracken, Decoding Women’s Magazines. From Mademoiselle to Ms., London 1993.

10 R. Ballaster, Women’s Worlds. Ideology, Femininity and the Women’s Magazines, Lon-
don 1991.
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Reklamodawcy, finansujac wydawanie czasopism, narzucajg redak-
cjom swoje warunki. Zadajg na przyktad, by pojawiaty sie w nich reklamy
»przebrane” za artykuty (tak zwane teksty sponsorowane), listy od czytel-
nikow czy porady. Oczekujg, ze redakcje zrezygnujg z publikowania uwag
krytycznych na temat reklamowanych towaréw, z ofert konkurencji lub
z artykutow, ktére podwazajg zawarty w reklamie przekaz perswazyjny
(na przyktad kwestionujacych warto$¢ kremoéw do twarzy przeciwdziata-
jacych starzeniu sie). W interesie redakcji jest zadowalanie reklamodaw-
coéw - utrata ich zaufania moze spowodowaé plajte pisma. Wydawa¢ by sie
mogto, ze w konteks$cie komercyjnych, najczesciej skrajnie stereotypowych
przekazéw reklamowych takie zagadnienie jak choroba, a zwilaszcza rak
piersi, nie ma prawa zaistnie¢. Ten rodzaj raka dotyczy przeciez atrybu-
tow kobiecosci, czesto okalecza kobiete, czasami powoduje, ze przestaje
ona koncentrowac sie na konsumpcji, a zaczyna ,,po prostu” cieszy¢ sie zy-
ciem, choroba budzi takze lek i przerazenie, kr6tko méwiagc: moze znieche-
ca¢ czytelniczki do oddawania sie zmystowym przyjemnosciom. Okazuje
sie jednak, ze po pierwszych oporach reklamodawcy ,,oswoili” raka i za-
czeli dostrzega¢ w nim szanse na skuteczniejsze dotarcie do konsumentek.
Starannie obchodzac temat choroby, wykorzystujg filantropijne odruchy
nabywcow, ,,sprzedajg” marke pod szyldem wiasnej dobroczynnosci i/lub
orientujg sie na produkcje towaréw ,na raka”. W Polsce nie jest to jesz-
cze tak widoczne i odczuwalne, ale w Stanach Zjednoczonych, zwtaszcza
w pazdzierniku, konsumenci atakowani sg pseudoamazonskimi kampa-
niami reklamowymi. Z tego wzgledu coraz prezniej rozwija sie tam ruch
oporu wobec rakowego gadzeciarstwa i naciggania na rézowg wstgzke,
miedzy innymi od 2002 roku prowadzona jest przez Breast Cancer Action
akcja ,,Think before you pink” (co w luznym ttumaczeniu brzmi: Pomysl,
zanim ziapia cie na to, co rézowe, lub: Pomys$l, zanim zrobig cie na r6zo-
wo). Zastaniajgc sie rakiem piersi, reklamodawcy sprzedaé mogg dowolny
produkt, na przyktad bizuterie, ubrania, kosmetyki, telefony komérkowe,
zabawki, sprzet elektroniczny, sprzet turystyczny itd.

Od pewnego czasu w prasie kobiecej uobecnit sie jeszcze inny decydent,
czy ,,partner”, w ustalaniu linii programowej tego medium. Nie zagraza on
reklamodawcom, a nawet, na swdéj sposob, przytgcza sie do wywierania na-
ciskdw na czytelniczki. Konwencjonalna medycyna - prawdziwa, powazna
nauka - dlugo lekcewazyta kobiece czasopisma jako miatkg, polukrowang
papke, ale wydaje sie, iz niedawno odrzucita swoje obiekcje i uznata, ze
mozna ich uzy¢ jako tuby do nagtasniania swoich osiagnie¢, umacniania au-
torytetu i narzucania wiasnych definicji okre$lonych sytuacji spotecznych.
Lekarze, og6lni i specjalisci, pojawiajg sie na stronach pism kobiecych
w coraz wiegkszej liczbie: udzielajg porad, komentuja wzmianki, sg za-
praszani jako eksperci, a jako konsultanci sprawdzajg merytoryczng za-
wartos$¢ tekstdow paramedycznych itp. Masowo tez publikowane sa zdjecia
lekarzy anonimowych i tych juz Swietnie znanych. W dyskursie medycz-
nym uprawianym na tamach popularnych czasopism temat raka piersi le-
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gitymizowany jest racjg jego patologicznej natury. Trzeba jednak zauwa-
zyé, ze choroba ta nadmiernie jest eksplorowana - rak staje sie jednym
z tematow sztandarowych prasy kobiecej. Jednoczes$nie ignoruje sie fakt,
Zze znacznie powazniejsze sg u kobiet choroby ukitadu krazenia - tak pod
wzgledem liczby zachorowan, jak i umieralnos$ci w wyniku niewydolno-
§ci pracy serca. Nie chodzi tu o kwestionowanie zasadnos$ci publikowania
artykutéw dotyczacych raka piersi, ale o dostrzezenie, ze temat ten jest
nadobecny w czasopismach kobiecych. Niewatpliwie wigze sie to z kwe-
stiami wizualnych reprezentacji schorzen i choréb. Anna Wieczorkiewicz
w ksigzce Muzeum ludzkich ciatll i Lynda Nead w Akcie kobiecym 12 dowo-
dza, ze medycyna nie zdobytaby takiej pozycji, jakg posiada, gdyby nie jej
zwigzki najpierw z malarstwem, a wspoiczesnie z fotografig. W kontekscie
prasy kobiecej dodatkowo znaczacym elementem jest orientacja zar6wno
sztuk plastycznych, jak i nauk medycznych na penetrowanie kobiecego
ciata. ,,Badajac ciato kobiece od wewnatrz i z zewnatrz, medycyna i sztu-
ka, anatomia i rysunek objety kobiety peinym nadzorem. Definiujgc nor-
my zdrowia i piekna, podporzadkowano ciato kobiety regutom i wzorcom
poprawnosci. Wspoétpraca medycyny i sztuki, nie tracgc nic ze swej sity,
trwata przez caty wiek XX i dopiero niedawno dziatania artystyczne oraz
akcje feministyczne zaczely kwestionowaé potege i ideologiczng funkcje
tych dwoch dyskursow™13.

Czasopisma kobiece - podobnie jak reklamy komercyjne i konstruowa-
ne przez nie obrazy rzeczywistosci - nie kwestionujg dyskursu biomedycz-
nego, jawnie dazacego do zdominowania popularnego przekazu. Istotne
jest rowniez to, ze w interesie medycyny lezy podtrzymywanie status quo -
nieréwnosci piciowe legitymizowane sg wiec autorytetem nauki. Nie moze
dziwic¢ zatem istnienie specjalizacji medycznej badajgcej zdrowie reproduk-
cyjne kobiet (ginekologii) i brak jej meskiego odpowiednikal4.

Jak pisze Nead, medycyna wraz z fotografiag narzucajg wtasne normy
zdrowia i piekna, a reklama dodatkowo umacnia ten zwigzek. Rak piersi
w reprezentacjach paramedycznych (w tekstach i na ilustracjach w cza-
sopismach kobiecych) sprowadzony zostaje do pieknych (wiec) zdrowych
piersi - do obrazu fragmentu kobiecego ciata, ktéry zresztg czesto dekoru-
je dowolny produkt konsumpcyjny przedstawiony w reklamie. Niezwykte
jest to, ze na fotografiach pojawiajgcych sie przy tekstach paramedycznych
w polskiej prasie kobiecej w latach 1995-2006 nie pojawito sie zadne zdje-
cie otwarcie przedstawiajgce amazonke - kobiete, ktéra nosi na swoim cie-
le blizne po chorobie, a witasciwie po operacji mastektomii. Znaczgce jest
rowniez to, ze zdecydowana wigkszo$¢ artykutow paramedycznych oma-

11 A. Wieczorkiewicz, Muzeum ludzkich ciat. Anatomia spojrzenia, Gdansk 2000.

12 L. Nead, Akt kobiecy. Sztuka, obscena i seksualnos¢, przet. Ewa Franus, Poznan 1998.

13 Tamze, s. 87.

14 A. Buczkowski, Spoteczne tworzenie ciata. Pte¢ kulturowa i pte¢ biologiczna, Krakéw
2005.
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wia kwestie samobadania i diagnozy medycznejl5, znacznie mniej - sposo-
by leczenia, a w zasadzie zaden nie wspomina o zyciu z konsekwencjami
leczenia czy ,,po chorobie”. Mozna postawi¢ teze, ze intencjg autorow takich
artykutéw i ilustracji jest moOwienie/pisanie o raku piersi w taki sposob, by
go stabuizowaé. Podobnie jak w reklamach podpasek, tak i tu komunikat
brzmi: wida¢, ze nic nie widaé, czu¢, ze nic nie czuél6. Lekarze wystepujacy
w czasopismach zdaja sie interesowac¢ wytgcznie dwiema kwestiami: wdro-
zeniem (zdrowych) kobiet do samodzielnego badania piersi oraz namowie-
niem tych, ktére przeszty mastektomie, do rekonstrukcji. Prasa kobieca
moze wiec zajmowac sie rakiem pod warunkiem, ze chodzi o przeciwdzia-
tanie mu (co tylko pozornie jest mozliwe) lub o zaprzeczenie mu poprzez
odtworzenie piersi i wymazanie choroby z pamieci. W tym kontekscie war-
to przywotaé¢ stowa waznej amerykanskiej amazonki, Audre Lorde. Czar-
nej radykalnej feministki, lesbijki, autorki analitycznego dziennika The
Cancer Journalsl7 ktéra uwaza, ze proteza (a co dopiero rekonstrukcja!)
pozbawia kobiety ,,gtosu”, ze zmusza je do milczenia i postuszenistwa, do
zamazania tego, co powinno by¢ ich politycznym emblematem. Lorde byta
przeciwna zakrywaniu blizny proteza, udawaniu, ze wszystko jest w po-
rzadku, ze jest ,,normalng kobietg”.

Czy zatem w prasie kobiecej, gdzie uzupetniajg sie i wzajemnie wspie-
rajg dyskurs medycyny i konsumpcji (reklamy), mozliwe jest wyrazenie
przez pacjentki wtasnym gtosem buntu przeciwko naciskom na podtrzy-
mywanie za wszelkg cene zdrowia, miodosci i urody? Na pierwszy rzut
oka wydaje sie, ze tak. Przeciez obok zdje¢ modelek reklamujacych prze-
r6zne towary i style zycia pojawiajg sie artykuty o tak zwanych zwyczaj-
nych kobietach wraz z ich zdjeciami. Ich opowiesci brzmig prawdziwie,
a przede wszystkim osobiscie. Niestety, gdy spojrzeé¢ nieco gtebiej i uwaz-
niej sie wczyta¢ w narracje choroby - tracg na wiarygodnosci, zmieniaja
sie w ,,produkty medialne”, a czasami wrecz sprawia wrazenie advertoriali
(tekstow sponsorowanych, kryptoreklam). Witasnie dlatego, gdy to mozliwe,
warto zajrze¢ ,,pod podszewke”. Dorota Kiatka, mtoda amazonka z Wrocta-
wia, bohaterka pazdziernikowego numeru ,,Twojego Stylu”18 z 2007 roku,
w rozmowie prywatnej opowiedziata mi, jak wygladata kilkugodzinna sesja
fotograficzna i na czym polegato tworzenie opowiesci, ktérg potem opub-
likowanol9. Dorota i jej przyjaciotka, Agnieszka Kitos, w wyniku obrébki

15 K. N. Kline, Reading and Reforming Breast Self-examination Discourse. Claiming
Missed Opportunities for Empowerment, ,,JJournal of Health Communication” 1999, vol. 4,
s. 119-141.

16 A. tysak, E. Zierkiewicz, Mitologia menstruacji w reklamie prasowej i telewizyjnej,
[w:] Gender w kulturze popularnej, red. M. Radkiewicz, Krakéw 2003, s. 63-80.

17 A. Lorde, The Cancer Journals, San Francisco 1980.

18 G. Morek, Sz. Brodziak (zdjecia), Niejedna z jedng, ,,Twdj Styl” 2007, nr 10, s. 80-84.

19 Warto wspomnie¢ o otwierajacej tekst fotografii. Sa na niej dwie nagie dziewczyny,
ukazane od pasa w gore. Jedna stoi przodem, eksponujac naga prawa piers$, druga stoi za nig
i obejmuje jg tak, ze swojg dtonig zakrywa jej lewg pier$. Zdjecie nie jest jednoznaczne - nie
wiadomo, ktéra z nich jest amazonka. Zdumiewajacy dla mnie jest fakt, ze Agnieszka Ktos,
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specjalistéw od makijazu, zmienity sie nie do poznania, przestaty same sie-
bie przypominaé. Narracja za$ wypreparowana zostata przez dziennikarke
z kilkugodzinnej, nagranej na dyktafon rozmowy z amazonkg i jej przyja-
ciotka ,,0d piersi”. Czterostronicowy tekst i dwie duze fotografie powstawa-
ty prawie siedem godzin!

Zwykle czytelniczki nie majg mozliwosci, by pozna¢ kulisy powstawania
materiatu redakcyjnego. Nie znaczy to jednak, ze trudno jest dostrzec, iz
prasowe patografie nie sg prawdziwym gtosem bohaterek, nawet je$li tekst
pisany jest w pierwszej osobie liczby pojedynczej. Dzieje sie tak z oczywi-
stego powodu: te patografie pojawiajg sie w szczegdlnej przestrzeni. Ozna-
cza to miedzy innymi, ze artykuly podpisane nazwiskiem autorki/autora
lub kilku autorek/autoréw (zwykle dziennikarzy danego pisma) sg w rze-
czywisto$ci wynikiem pracy zbiorowej, w tym na przykiad: szefowej dziatu,
ktéra sprawdza materiatl, sugeruje zmiany, sama poprawia tekst tak, by
byt atrakcyjny dla czytelniczek; korektorki ingerujgcej w styl opowiada-
nia; osoby, ktéra przygotowuje sktad elektroniczny; fotografa, pragnacego
wyeksponowaé swoje dzieto; i - oczywiscie - przedstawiciela dziatu rekla-
my ,,uzupetniajgcego” przekaz pasujacg do niego (sic!) oferta komercyjna.
W przypadku wspomnianej patografii byly to pastylki do ssania oraz sieé
sklepow z elegancka odzieza.

Innym powodem, dla ktérego patografie tylko udajg spontaniczny gtos
pojedynczych kobiet, jest gra poteznych sit w przestrzeni prasy kobiecej:
dyskursu medycznego i reklamowego, a takze charakterystycznego dla tego
medium dyskursu kobiecosci. Sadze, iz wielkim naduzyciem nie bedzie
stwierdzenie, ze to nie reklama ma pasowaé do narracji, ale odwrotnie: pa-
tografia do reklamy20 - opowies¢ o chorobie powinna wiec by¢ atrakcyj-
na, nieszokujaca, raczej radosna w wymowie niz smutna czy wprawiajaca
w przygnebienie, lekka, zachecajgca do korzystania z zycia itp.

autorka artystycznych fotografii z cyklu ,,Ubywanie”, bardzo realistycznie ukazujgcych na-
znaczone rakiem ciato przyjaciéiki, stata sie bohaterka pruderyjnego, skonwencjonalizowane-
go przedstawienia tabuizujgcego raka piersi, tu: blizne po mastektomii. Moim zdaniem, to
piekne zdjecie zmienia je w obiekty pozgdania seksualnego, a wcale nie komunikuje przekazu
o ich przyjazni i o wsp6lnych wysitkach zycia z chorobg Doroty. Por. A. Ktos, Ubywanie. Roz-
prawa z klasycznym pieknem, ,,Artmix. Sztuka, feminizm, kultura wizualna” 2005, nr 12, [on-
line] <http://www.obieg.pl/artmix/artmix12_05.php>, dostep: 11.11.2008.

20 W kilku redakcjach pism kobiecych, ktére odwiedzitam, zauwazytam korkowe tablice
rozpiete na dtugiej Scianie, do ktérych przyczepione byty biate kartki papieru - doktadnie
tyle, ile stron liczy numer danego czasopisma. Wszystkie byly ponumerowane. Na wielu
z nich widniata litera ,,R” lub napis: ,,reklama”. Wygladato to tak, jakby trzonem pisma byt
przekaz reklamowy - za$ artykuty, porady, listy itp. tylko koniecznym dodatkiem, aby zwabi¢
czytelniczke, zacheci¢ jg do kupienia pisma i przeczytania lub choéby przekartkowania go,
gdyz bedzie to gwarancja, ze mniej lub bardziej uwaznie zapozna sie z reklamami. Bardzo po-
dobne spostrzezenia w swojej ksigzce czyni Ellen McCracken. Por. E. McCracken, dz. cyt.
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Arthur Frank?2l zaktada, ze istniejg trzy gtéwne typy narracji choroby:
narracja restytucji, zmagania i chaosu22. Pierwszy typ opowiada o choro-
bie jako o czyms, co tylko na chwile zaktocito normalne zycie. Po wylecze-
niu cztowiek wraca do stanu sprzed choroby. Jesli zdarza sie, ze opowie
0 swoich doswiadczeniach, to tylko by dowies¢ wiasnymi stowami, ze choro-
ba byta ztym snem, ktéry mingt. Taka patografia daje nadzieje innym cho-
rym, ze jeszcze bedzie ,,normalnie”23. Drugi typ przedstawia chorobe jako
element zmiany, transformacji. Transformacja zas oznacza, ze niemozli-
wy jest powrdt do tego, co bylo, i wymazanie choroby - tak z powierzch-
ni ciata, jak i z pamieci. Chora na raka piersi kobieta we witasciwym dla
siebie czasie uczy sie nowej roli, przyjmuje ,,amazonhska tozsamos$c¢ 24,
lwreszcie akceptuje tez swojg nowg droge, podejmuje sie misji pomagania
innym chorym, Swiadczenia wtasnym przykitadem, ze zycie z rakiem moze
by¢ réwnie, jesli nie bardziej, ekscytujgce i radosne jak to ,,sprzed”. Oba
typy narracji znajduja swoje miejsce w prasie kobiecej - wyrazajg wartosci
zgodne z interesami decydentéw, a jesli sa w nich jakie$ elementy watpli-
we, to zostajg opracowane tak, by ,,pasowaty” do reszty materiatow redak-
cyjnych. Frank wskazuje jeszcze na trzeci typ: narracje chaosu. W zasa-
dzie to antynarracja. W niej watki sg porozrywane, chronologia zaburzona,
a bohaterka wydaje sie wyssana przez chorobe. Narracje tego typu nigdy
nie pojawiag sie w czasopismach kobiecych - ich czytanie moze by¢ trud-
nym doswiadczeniem dla czytelniczek, a tre$é lektury nieprzyjemna. Nie-
mniej, jak zauwaza Thomas-MacLean, ich obecnosé czasami jest pozadana,
gdyz sa one warunkiem zdrowienia25. W szerszym kontek$cie moga stu-
zy¢ za przypomnienie, by bezkrytycznie nie akceptowaé narracji restytucji
czy zmagania26. W czasopismach kobiecych trzeci typ opowiesci w zasadzie
nie wystepuje, przez co czytelniczki mogg ulec iluzji, ze jedynymi zakon-
czeniami choroby sa renormalizacja lub zmaganie zakoriczone przemiana.
Bardzo mocno przeciwstawita sie temu miedzy innymi Barbara Ehrenreich
w tekstach Welcome to Cancerland i Pathologies of Hope27. Jednak nie sg
to artykuty dla pism kobiecych, ajej autorskie felietony.

Autorzy badajacy prawdziwe patografie - czyli pamietniki, dzienni-
ki publikowane w formie ksigzek podpisanych nazwiskiem ich bohaterki

21 A. Frank, The Wounded Storyteller. Body, lllness, and Ethics, Chicago 1995.

22 Inna autorka moéwi o narracji ponownych narodzin, powrotu i walki. Por. A. Hawkins,
dz. cyt.

23 R. Thomas-MacLean, Understanding Breast Cancer Stories via Frank’s Narrative
Types, ,,Social Science & Medicine” 2004, vol. 58, s. 1649.

24 A. Mazurkiewicz, Dyskurs amazonskiej emancypacji, czyli dlaczego media lubig Ama-
zonki, [w:] Kobieta i (b)rak. Wizerunki raka piersi w kulturze, red. E. Zierkiewicz, A. tysak,
Wroctaw 2007, s. 27-34.

25 R. Thomas-MacLean, dz. cyt., s. 1654.

26 Tamze.

27 B. Ehrenreich, Welcome to Cancerland. A Mammogram Leads to a Culture of Pink
Kitsch, ,,Harper’s Magazine” 2001, November, s. 43-53, [online] <http://www.bcaction.org/
PDF/Harpers.pdf>, dostep: 11.11.2008; taz, Pathologies of Hope, ,,Harper’s Magazine” 2007,
February, [online] <http://www.barbaraehrenreich.com/hope.htm>, dostep: 11.11.2008.
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lub bohatera - podkres$lajag, ze pisanie o wiasnym cierpieniu wyptywa
z potrzeby nadania mu znaczenia, zrozumienia choroby i uporzadkowania
przemys$len na temat tego, co sie stato, przygotowania sie na to, co bedzie,
ale przede wszystkim $Swiadomego przezywania tego, co jest teraz28. W pa-
tografiach publikowanych w prasie kobiecej - bez poréwnania krotszych! -
proces ,,nabywania wgladu” ogranicza sie do kilku ostatnich zdan, zwykle
w jednej z ostatnich cze$ci narracji, nazywanej ewaluacjg29. Mozna przy-
puszczaé¢, ze nadawanie sensu i znaczenia chorobie wcale nie jest autor-
stwa bohaterki danej opowiesci, lecz dziennikarki prébujgcej ,,usensownic¢”
opowiadanie w taki sposéb, by odpowiadato kryteriom formalnym i niefor-
malnym obowigzujagcym w czasopi$émie. Gdy rak piersi zaczat pojawiac sie
w prasie kobiecej, rame ujmowania tematu tworzyt dyskurs o kobiecosci
charakterystyczny dla tego medium. Obecnie dominowa¢ zaczyna rama
medyczna, ktora narzuca sposoby przedstawiania kobiet z rakiem pier-
si. Analizujgc zebrane patografie (20 opowiesci, w ktérych przedstawiono
sylwetki 32 amazonek), zauwazytam, ze czasami dziennikarka tak usil-
nie dazy do zgrabnego ustrukturowania narracji, ze niespéjnosci widoczne
sq gotym okiem: tytut historii zycia nie jest adekwatny do opowiesci, lid
jest nachalnie dydaktyczny, a podpisy pod zdjeciami napomykajg o kwe-
stiach, o ktérych nie ma mowy w narracji, sprawiajgc wrazenie omyiko-
wych. Z szescioma bohaterkami narracji opublikowanych w prasie kobiecej
przeprowadzitam witasne wywiady. Niby fakty ogdélnie sie zgadzaty, jednak
whnioski wynikajgce z tych wypowiedzi i ich sens mijaty sie z tym, co usty-
szatam - ale za to pasowaty do intencji czy raczej uprzedzeh dziennikarki
i realizowaly interesy redakcji pisma. Przykladem moze by¢ historia zycia
trzech kobiet cytowana na samym poczatku mojego tekstu: Oli, Elzbiety
i Matgorzaty30. Pretekstem dla oddania gtosu Oli bytly trzy sensacje: mio-
dy wiek, w ktérym przeszta operacje odjecia piersi, urodzenie dziecka kil-
ka lat po mastektomii oraz wielka zto$¢ na lekarke, ktéra zbagatelizowata
ewidentne objawy raka, co mogto przyczynic¢ sie do tragedii. W tej krociut-
kiej patografii w zasadzie nie ma nic o sile Oli, ojej uporze, determinaciji,
ojej wiasnych sposobach przezwyciezenia raka, strategiach zycia z chorobg
itp. Nie ma mowy tez o jej stosunku do rekonstrukcji piersi, cho¢ w dwaoch
nastepnych opowiesSciach ten watek wyraznie sie zaznaczyt. Wspominam
o tym, poniewaz Ola, cho¢ dopiero jest kobietg 30-letnia, zdecydowanie od-
rzuca mozliwo$¢ poddania sie operacji rekonstrukcji, akceptuje siebie taka,
jaka jest, i nie zamierza ulegaé¢ naciskom. Do$¢ podobnie jest w przypadku
Elzbiety, ktéra - jak wynika z tekstu - odzyskata wiare w siebie dopiero

28 Por. np. A. Hawkins, dz. cyt.

29 Por. S. McKay, F. Bonner, dz. cyt.; C. R. Caldas-Coulthard, ,,Women Who Pay for Sex
and Enjoy It Transgression Versus Morality in Women’s Magazines, [w:] Texts and Practic-
es: Readings in Critical Discourse Analysis, red. C. R. Caldas-Coulthard, M. Coulthard, Lon-
don 1996, s. 250-270

30 M. Kaniewska, dz. cyt.
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wtedy, kiedy chirurgicznie odtworzono jej piersi, co jest zupetnie niezgod-
ne z tym, co od niej ustyszatam.

Coraz czesciej zreszta patografie przemycajg ponaglenia, by poddawaé
sie rekonstrukcji, ktdra zaczyna byé przedstawiana jako ostatni etap le-
czenia raka piersi. Z pewnoscia dla wielu amazonek informacja o mozli-
wosci odbudowy chirurgicznie odjetej piersi jest niezwykle istotna - czuja
sie bezpieczniej, gdy muszg podda¢ sie mastektomii. Wazne jest jednak, by
zauwazyé, iz te ,,bezinteresowne” zachety ze strony lekarzy wypowiadaja-
cych sie na tamach prasy kobiecej raczej nie sg podyktowane autentyczng
troska o zdrowie i samopoczucie chorych kobiet. W Polsce nie ma takiej
jak w Stanach Zjednoczonych tradycji ,,politycznej podejrzliwosci” wobec
panstwa, jego instytucji i firm prywatnych. Polski ruch amazonek w duzej
mierze zainicjowany zostat przez lekarzy onkologéw, amerykanhski wzigt
sie z niezgody samych chorych na pomijanie ich potrzeb w podziatach fun-
duszy panstwowych. Niestety, Polki (w tym amazonki) z duzg naiwnoscia
zdajg sie podchodzi¢ do stanych pod ich adresem przekazéw; za dobrg mo-
nete przyjmujg rosnace zainteresowanie nimi ze strony mediow, firm far-
makologicznych i instytucji medycyny (takze chirurgii plastycznej). Moim
zdaniem, brak feministycznej/politycznej $wiadomos$ci w polskim ruchu
kobiet po mastektomii powoduje, ze amazonki sg wdzieczne za reprezen-
towanie ,,ich interesow” przez firmy kosmetyczne, farmakologiczne, prase
kobieca, a zwtaszcza przez lekarzy, ktérzy - podobnie jak cata medycyna
- wydajg sie obiektywni, altruistyczni, oddani swojej profesji, stojacy po
stronie pacjentek itp. To wszystko odbija sie w prasowych patografiach.

Artykut przedstawiajacy historie Oli, Elzbiety i Matgorzaty rozpoczyna
sie od ,,wprowadzenia w temat”, ktére w catosci zacytuje:

Tak bardzo boimy sie raka, ze w ogéle nie chcemy o nim wiedzie¢ ani sty-
sze¢. Nie lubimy nawet wypowiada¢ tego stowa, ktére brzmi agresywnie, wrogo
i kojarzy sie jednoznacznie. Tymczasem to nie rak jest niebezpieczny, ale nasz
strach. To on oélepia i prowadzi do zaniedban. Odpowiada za to, ze wiekszo$¢
kobiet w Polsce nie kontroluje samodzielnie swoich piersi ani nie chodzi na
badania profilaktyczne. Gdy ktéras wyczuje guzek, najczesciej przypadkiem
podczas kapieli, kilka tygodni zwleka z wizytg u ginekologa.

A przeciez onkolodzy powtarzajg do znudzenia, ze nowotwaor piersi wykry-
ty we wczesnym stadium, gdy jego wielkos¢ nie przekracza kilku milimetréw,
udaje sie zniszczy¢ catkowicie i bezpowrotnie. Leczenie moze by¢ skutecznie
nawet wtedy, gdy guzek jest wiekszy niz 1-2 centymetry. Tak jak byto w przy-
padkach Oli, Elzbiety i Matgorzaty.

One, wzorem mitycznych Amazonek znad rzeki Termodont, zgodzity sie, by
usunieto im pier$ po to, by mogty walczy¢ z wrogiem. Zamiast na bélu i strachu
potrafity skupi¢ sie na terapii i na dziataniu. A lekarze uzyli catego arsenatu sku-
tecznych $rodkéw, by zniszczyé ztosliwe komorki. | udato sie. Te trzy historie naj-
lepiej chyba przekonujg o tym, ze diagnoza: ,,rak” wcale nie oznacza wyroku31.

31 Tamze.
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Dziennikarka Monika Kaniewska stworzyta co$, co przy pierwszym, po-
bieznym czytaniu wydaje sie samo przez sie zrozumiate, oczywiste. Jednak
po wgtebieniu sie w ten tekst okaze sie, ze wyraznie formuje ona pozycje
podmiotu kobiecego, nasyca tekst stereotypami, a co gorsza, w ,,natural-
ny” sposdb kobietom przypisuje wine za ich chorobe, za$ wizerunki leka-
rzy konstruuje jednoznacznie pozytywnie. Kobiety przedstawiane sg jako
osoby strachliwe, reagujace lekiem i wycofaniem na zagrozenie i po ko-
biecemu delikatne (tu: nie lubig agresywnie brzmiacych stéw). Kobiety sg
winne swojej choroby, gdyz pozwalajg, by kierowat nimi strach, odkladaja
wizyte u lekarza, odwlekajg poddanie sie diagnozie medycznej, zaniedbu-
ja samobadanie piersi, a jeSli natrafiajg na guzek, to tylko przypadkiem.
Sg wiec niedojrzate i w zwigzku z tym wymagajg szczegdllnej opieki - naj-
lepiej ze strony bezinteresownych i kompetentnych specjalistéw od kobie-
cosci (w tym prasy kobiecej i ginekologow).

Niezwykle znaczace jest to, ze ci specjalisci nigdy nie sg przedstawiani
- a raczej: nigdy sami siebie nie przedstawiajg - w spos6b budzacy jakie-
kolwiek watpliwosci, nigdy nie sa winni zaniedban, siania paniki, wzbu-
dzania leku w kobietach czy przekazywania im nieprawdziwych informacji,
natomiast zawsze pewni sg swoich racji, zawsze bezkrytyczni wobec nauki
i jej osiggnieé, choé przeciez nieustannie jest ona weryfikowana, a jej pa-
radygmaty zmieniajg sie coraz szybciej. Doskonale wida¢ to na przyktadzie
historii leczenia raka piersi32. Mit medycyny wiecznie gotowej pomagac
kobietom w zdiagnozowaniu stanu ich piersi usilnie podtrzymywany jest
w prasie kobiecej, mimo ze doswiadczenia poszczeg6lnych kobiet moga go
podwazaé33. Bardzo ciekawe jest rozpoznanie wpisanego w patografie pa-
radoksu - wiele bohaterek wspomina, ze ich droga do nabycia tozsamo-
$ci amazonskiej wiodta przez gabinety niekompetentnych, lekcewazacych
zgtaszane przez nie sygnaly lekarzy, a jednoczes$nie opinie o ,lekarzach
w o0go6le”, pochodzace najpewniej od dziennikarek, zawsze sg pochlebne.

32 S. Ferguson, Deformities and Diseased. The Medicalization of Women’s Breasts, [w:]
Breast Cancer. Society Shapes an Epidemic, red. A. S. Kasper, S. J. Ferguson, New York
2002, s. 51-86.

33 Na tamach ,,Wysokich Obcaséw” pojawito sie na przyktad kilka listow od czytelniczek
skarzacych sie na niemozno$¢ skorzystania z badan przesiewowych w kierunku raka piersi.
W gabinetach medycznych odméwiono im wykonania diagnozy, argumentujac to brakiem fun-
duszy na badania, realizowaniem programu obejmujgcego tylko kobiety z waskiej grupy wie-
kowej czy wyczerpaniem limitu miejsc w programie. Czytelniczki wspominaty tez o ztym
sprzecie diagnostycznym, omytkowych diagnozach stwierdzajacych brak komérek nowotworo-
wych i o operacjach odjecia zdrowej piersi, poniewaz zaniechano analizy histopatologicznej
itp. Z kolei prasa kobieca uczestniczy w wywotywaniu paniki wsréd kobiet - podbija swéj na-
ktad, wzbudzajac stany lekowe u czytelniczek, by nastepnie zaoferowaé im fatszywa pomoc,
czego przyktadem byta akcja zachecajgca do badan genetycznych wjednym z czasopism z tak
zwanej wyzszej potki. Rozzalone czytelniczki, ktére albo w ogéle nie dotarty do odpowiedniej
placéwki (w tamtym czasie byto ich w Polsce raptem trzy), albo odméwiono im wykonania ta-
kich badan, staty do redakgcji listy. Zaden z takich listow nie ukazat sie na tamach czasopis-
ma. Jedyne, co w takiej sytuacji mozna byto zrobié¢, by wyrazi¢ swéj gniew, to zamiesci¢ wypo-
wiedZz w Internecie. Nie styszatam, by kobiety ,,nabrane” na kupon upowazniajgcy do
przebycia badan genetycznych zatozyly swoje forum.
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Nie jest mojg intencjg kwestionowanie funkcjonowania instytucji medycz-
nych czy autorytetu poszczeg6lnych lekarzy, chodzi mijedynie o zaznacze-
nie, ze na tamach prasy kobiecej intensywnie uprawiana jest szkodliwa dla
kobiet mitologia, czy propaganda, medycyny.

Wrdce jeszcze do patografii streszczajgcej losy Oli, Elzbiety i Maltgo-
rzaty. Nie bede dyskutowala z wypowiedzig dziennikarki na temat legen-
dy starozytnych Amazonek i zasadnos$ci czynionego przez nig poréwnania
(szczegoblnie w zdaniu: ,,zgodzity sie, by usunieto im pier$ po to, by mogty
walczy¢ z wrogiem”), chce natomiast przytoczy¢ jej stowa reprodukujgce
mit medycyny:

lekarze uzyli catego arsenatu skutecznych $srodkéw, by zniszczy¢ ztosliwe ko-
moérki. | udato sie. Te trzy historie najlepiej chyba przekonuja o tym, ze
diagnoza: ,,rak”, wcale nie oznacza wyroku [podkresl. E. Z.]34.

W ksigzce Choroba jako metafora Susan Sontag35 wskazuje, ze meta-
foryka otaczajgca nowotwory najczesciej ma konotacje militarne. Analizu-
jac prasowe patografie, zauwazytam, ze istnieje pewna prawidtowosé. Otéz
im bardziej luksusowe czasopismo, tym bardziej zmedykalizowany przekaz
i jednoczes$nie wiecej metafor paramilitarnych. Wydaje sie, ze narracja
walki jest preferowanym przez lekarzy sposobem mowienia o chorobach
i 0tym, co z nimi nalezy zrobi¢. Onkolodzy zmieniajag sie w zotnierzy, a moze
rycerzy walczgcych z zagrozeniem/smokiem. Prawdopodobnie niezamierzo-
ng przez nich konsekwencjg retoryki walki jest powotanie do zycia (skon-
struowanie) wroga: upersonifikowanego raka - $wiadomego, posiadajgcego
plan zniszczenia, atakujgcego z ukrycia itp. Takie okre$lenia pojawiajg sie
w catym artykule, ktéry oprécz trzech kroétkich historii zycia obejmuje tez
odrebne objasnienia terminéw medycznych i karnet diagnostyczny ,,sygno-
wany” zdjeciem dr. Grzegorza Luboinskiego, chirurga, sekretarza Polskiej
Unii Onkologii. Upersonifikowanie raka i uczynienie z niego realnego wro-
ga powoduje, ze status chorujgcej kobiety jako autonomicznej istoty staje
sie niepewny, wiec zostaje zawieszony. Na polu bitwy, ktérym jest ciato
kobiety36, spotyka sie tylko dwéch przeciwnikdw: zotnierz i jego wrog, ry-
cerz i smok.

Wymazanie chorej osoby z dyskursu medycznego wydaje sie oczywiste
- biomedyczne podejscie koncentruje sie na szczegéle, ktérym jest chory
narzad. Prasa kobieca, ktéra zaprosita na swe tamy lekarzy reprezentuja-
cych instytucje medycyny, nie moze sobie jednak pozwoli¢ na takie ogra-
niczenie: kobieta nie moze znikng¢ z jej pola widzenia. Udaje sie jednak
zazegna¢ konflikt: teksty paramedyczne umozliwiajg lekarzom swobodne
wypowiadanie sie w konwencji, ktora jest dla nich wygodna, zas w pato-

34 M. Kaniewska, dz. cyt.

35 S. Sontag, Choroba jako metafora, przet. J. Anders, Warszawa 1999.

36 To odsyta do pracy Barbary Kruger Your Body Is a Battleground [Twoje ciato to pole
walki], przedstawiajgcej twarz kobiety sfotografowang tak, ze jej prawa cze$¢ jest negaty-
wem, a lewa pozytywem.
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grafiach ma by¢ styszalny gtos pojedynczych pacjentek. Gios ten jednak
wecale nie jest autonomiczny, ale gruntownie przeredagowany przez dzien-
nikarki, ktore dostosowujg go do formatu danego czasopisma. Opracowanie
narracji coraz czesciej wigze sie tez z poddaniem jej ,,konsultacji nauko-
wej”, c0 oznacza, ze narracje cierpienia zmienig sie w ilustracje do teks-
tow paramedycznych, w anegdotki dydaktyczne stanowigce niekonieczny
dodatek do wywodéw popularno-naukowych. A zatem, odpowiadajac na po-
stawione wczesniej pytanie, prasowe patografie nie sg prawdziwym gtosem
amazonek. Nie znaczy to wcale, ze sg materiatem bezwartoSciowym; wrecz
odwrotnie. Sg niezwykle interesujgce, takze dlatego, ze tak wiele w nich
sprzecznosci, manipulacji, jawnych perswazji, spoza ktoérych wyzieraja re-
alne, silne kobiety. Wazne jest takze to, co zostaje przemilczane, oraz pa-
tografie, ktérych w prasie kobiecej nie ma: narracje chaosu - oraz narracje
kleski. Te ostatnie ze swej natury niemozliwe. Nienapisane przez ofiary
raka piersi.

Summary

.l lost a breast but | survived”. Disease narrations
in woman’s magazines

Breast cancer appears as an important issue in the articles in women’s magazines
regularly, even if seemingly there in no place for such a subject. Press for female
readership is like commercial institution, that aimsto ‘selling readers’to the advertisers,
brutally speaking. It appears, however, that even such serious subject as breast cancer
can be recognized as a sufficiently good excuse for running commercial business and
for doing ideological work. In women’s magazines - no matters where: in quasi-medical
articles nor patographies - breast cancer is used to convey certain ideas and to courage
readers to take actions not only health-oriented. Media and advertisements as well as
conventional medicine complement each other in exerting pressure on women in order
to reproduce stereotypes of femininity among others.



