Oswiadczenie zlozone
przez senatora Andrzeja Persona
na 76. posiedzeniu Senatu
w dniu 12 maja 2011 r.

Oswiadczenie skierowane do minister zdrowia Ewy Kopacz

Szanowna Pani Minister!

Cukrzyca jest jedna z najgrozniejszych chorob cywilizacyjnych. Zostata juz uznana za chorobe spole-
czna, a zachorowalnos$¢ na nig nadal ro$nie, dotyka ona rzesze ludzi na calym $wiecie. Zwigzane z nia
powiklania sg coraz czestszymi przyczynami zgonow. Dlatego konieczne jest nadanie jeszcze dzis walce
z cukrzyca rangi najwazniejszego priorytetu polityki zdrowotnej i podjecie dzialan ograniczajacych jej
konsekwencje zdrowotne oraz ponoszone koszty spoleczno-ekonomiczne.

Obecnie w Polsce na cukrzyce choruje mniej wigcej dwa i p6t miliona osoéb, a liczba ta caly czas wzra-
sta. Szacuje sie, ze w 2030 r. liczba chorych na cukrzyce w Polsce zwi¢kszy si¢ az do czterech milionéw
osmiuset tysiecy. Na Swiecie na cukrzyce cierpi mniej wiecej dwiescie osiemdziesiat pie¢ milionéw oséb.
Liczba nowych zachorowan ro$nie w tak dramatycznym tempie, ze szacuje sie, iz w 2030 r. bedzie ich
czterysta trzydziesci osiem milionéw. Zaktada si¢, iz u 90% chorych wystepuje cukrzyca typu 2. Juz
w latach 1986-2000 zanotowano dwukrotny wzrost zachorowan na cukrzyce typu 2.

Nieleczona, zaniedbana cukrzyca moze doprowadzi¢ do uszkodzenia siatkéwki, w skrajnych przy-
padkach powiklania oczne moga doprowadzi¢ do $lepoty. Innymi, nie mniej powaznymi, powiklaniami
sa zaé¢ma, uszkodzenie funkcji nerek, zesp6l stopy cukrzycowej, choroba wiencowa, choroba niedo-
krwienna osrodkowego ukladu nerwowego.

Leczenie cukrzycy w Polsce stanowi znaczace obciazenie budzetu panstwa. Pochlania mniej wiecej
2,5 miliarda zt rocznie. Okolo 20% tej sumy stanowia wydatki na leczenie przewlektych powiklan. Naj-
wickszy wplyw na koszty leczenia maja koszty lekéw — to okoto 46%. Hospitalizacja, leczenie ambulato-
ryjne oraz sama farmakologiczna kontrola cukrzycy i leczenie jej powiklan sa niezwykle kosztowne.

Te dane wskazuja, iz konieczne jest podjecie odpowiednich dziatan w celu poprawy jakosci leczenia
cukrzycy w Polsce, a przez to ograniczenia obciazen, ktore z nia si¢ wiaza.

Obecnie w wi¢kszosci przypadkéw przeszkoda we wlaczeniu w leczenie dlugo dzialajacych analogow
insuliny i lekéw inkretynowych jest bariera finansowa. Refundacja tych preparatéw bylaby optacalna
dla panstwa, zapewniltaby lepsza kontrole stezenia glukozy we krwi pacjentow, a przez to ograniczyltaby
liczbe powiklan cukrzycy.

Zatem zwracam si¢ do Pani Minister z nastepujacymi pytaniami:

1. Jaki chorzy na cukrzyce maja obecnie dostep do leczenia, ktore umozliwi kontrole choroby i zapo-
bieganie powiklaniom?

2. Jaka jest szansa na refundacj¢ nowych lekéw takich, jak: analogi insuliny i leki inkretynowe?

Z powazaniem
Andrzej Person





