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Cukrzykow
trzeba

edukowac

zDROWIE | Cho¢ na cukrzyce chorujg 3 min Polakow, NFZ woli
leczy¢ powikiania, niz zainwestowac¢ w profilaktyke. Leczenie
szpitalne pochtania 247 miIn zt, a ambulatoryjne - 91 min zt.

MARCIN PIASECKI

Cukrzyca, pierwsza na §wiecie

choroba niezakazna uznana
przez Swiatowa Organizacje
Zdrowia (WHO) za epidemie,
dotyczy nawet 3 mIn Polakoéw,
aponad 800 tys. nie wie o swej
chorobie. Kolejne 5 mln cierpi
na stan przedcukrzycowy.

W Polsce leczenie cukrzycy
pochlania znaczng sume z
wydatkéw na ochrone zdrowia
- wynika z raportu Uczelni
tazarskiego ,,Cukrzyca - ana-
liza kosztéw ekonomicznych i
spotecznych”. Mimo Ze terapia
powinna sie opiera¢ na profi-
laktyce i leczeniu ambulato-
ryjnym, Narodowy Fundusz
Zdrowia przeznacza na hospi-
talizacje dwa i p6t razy wiecej
niz na terapie w poradniach.

Wazna edukacja

W 2012 1. szpitalne leczenie
diabetykéw pochioneto 247
mln zt, a ambulatoryjne 91 min
zt. Poniewaz wiekszos¢ cho-
rych to osoby w wieku pro-
dukcyjnym, koszty ponosi tez
Zaklad Ubezpieczen Spotecz-
nych. W 2012 r. ZUS zanotowat
890 tys. dni absencji spowodo-
wanej cukrzyca.

. Uczestnicy warszawskiego
Sniadania z ,Rzeczpospolity”
pod hastem ,Powstrzymac
epidemie cukrzycy - wyzwania
dla wiadz lokalnych a zadania
dla administracji centralnej”
zgodpzili sie, ze jedna z najwaz-
niejszych kwestii w poprawie
sytuacji chorych jest edukacja.

Elzbieta Gnas z Polskiego
Stowarzyszenia Diabetykow,
podkreslita, ze edukacja jest
wazna takze w przypadku
opiekunéw chorych.

- Problem cukrzycy typu II
coraz cze$ciej dotyczy dzieci.
Niedawno zadzwonita do nas
zrozpaczona matka. W klasie
jej dziecka jest dwoje cukrzy-
kéw i ich rodzice musza staé
pod drzwiami klasy, bo na-
uczyciele nie wiedza, jak sie
zachowywaé¢ w przypadku
niedocukrzenia - moéwita Elz-
bieta Gnas. Dodala, ze potrze-
buja jej takze Swiezo zdiagno-
zowani doro$li, ktérzy na
pierwsza wizyte u diabetologa
czekaja czasem miesiacami.

Alicja Szewczyk, pielegniar-
ka i przewodniczaca Polskiej
Federacji Edukacji w Diabeto-
logii, podkreslita, ze pieniadze
przeznaczone na edukacje
moglyby zabezpieczy¢ powi-
ktania wystepujace u chorych.

- Edukacja oparta na pro-
gramach refundowanych

przez NFZ, jak to sie dzieje w
Wielkiej Brytanii, pomoglaby
zapobiec powikltaniom u wielu
0s6b. Nie musimy szuka¢ da-
leko, wystarczy wziac¢ istnieja-
ce juz wzorce zabezpieczajace
pieniadze wydane na leczenie
powiktan - przekonywata.

Prof. Edward Franek, woje-
waédzki konsultant w dziedzi-
nie diabetologii, dodaje, ze
cho¢ edukacja jest w cukrzycy
niezwykle istotna, panstwo nie
finansuje takiej ustugi.

- W poradni cukrzycowej
mamy siedmiu lekarzy, trzy
dietetyczki i cztery pielegniar-
ki, ktére sa wyszkolonymi
edukatorkami. To kosztowne i
mozliwe tylko dlatego, ze po-
radnia diabetologiczna jest w
strukturze kliniki, ajarozliczam
sie calo$ciowo, pokrywajac
straty poradni z zyskéw kliniki.
Gdyby porada dietetyczna i
edukacyjna byly wycenione
przez NFZ, wymusiloby to na
poradniach zatrudnianie edu-
katoréw, pielegniarek i dietety-
kow - thumaczyt prof. Franek.

A dr Jerzy Gryglewicz, autor
raportu Uczelni Eazarskiego,
zasugerowal, ze ustuge eduka-
cyjna mozna by wyodrebni¢ w
ramach stawki, jaka za lecze-
nie pacjenta z cukrzycq otrzy-
muja lekarze rodzinni - trzy-
krotnie wyzszej niz za pozo-
stalych pacjentéw. - Warto by
ja wyodrebni¢ przynajmniej
dla pacjenta z pierwszy raz
zdiagnozowana cukrzyca -
podkreslit dr Gryglewicz.

Rudolf Borusiewicz, sekre-
tarz generalny Zwigzku Powia-
tow Polskich, przyznal, ze w
edukacje cukrzycowq powinny
wlaczy¢ sie samorzady: - Rola
wiedzy, edukacji i profilaktyki
jest olbrzymia i uzasadniona
finansowo. Zgadzamy sie, ze
narodowy program walki z
cukrzyca jest konieczny, ale
istnieje tez druga sprawdzona
$ciezka $rodowiska, zaangazo-
wanego emocjonalnie, zawo-
dowo, rodzinnie - mianowicie
tworzenie koalicji poza mini-
sterstwami. Jako samorzad nie
trafiliSmy jeszcze do koalicji
walki z cukrzyca, ale chcemy z
nig wspotpracowaé - powie-
dzial Rudolf Borusiewicz.

Michat Szczerba, przewod-
niczacy sejmowej Komisji Po-
lityki Senioralnej, zauwazyl,
ze powiklania cukrzycy maja
dwa wymiary: zdrowotny i
spoteczny. - W nastepstwie
nieodpowiedniego leczenia
i powikian chory staje sie be-
neficjentem opieki spotecz-
nej, a wiedza i do$wiadczenie,
jakie zgromadzil przez cate
zycie, nie mogq by¢ wlasciwie
wykorzystane przez spote-

czenstwo. Mamy $§wiadomo$¢

demograficznego starzenia sie
polskiego spoleczenstwa,
ktore bedzie systematycznie
sie zmniejszaé, z obecnych 38
mln do 33 mln obywateli. Do
20407. podwoi sie liczba oséb
po 60.roku zycia. To wymusza
zmiany w zakresie dyspono-
wania $rodkami publicznymi,
ktérych bedzie coraz mniej, ze
wzgledu na zmniejszajaca sie
liczbe pracujacych i rosnace
oczekiwania w odniesieniu do
jakosci opieki zdrowotnej
- powiedziat poset Szczerba.

Seniorzy tez choruja

Marzena Breza, dyrektor
Departamentu Polityki Senio-
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ralnej Ministerstwa Pracy i
Polityki Spotecznej, zauwazy-
fa, ze cukrzyca sklada sie na
tzw. wielochorobowo$¢ os6b
starszych.

- W ministerialnym progra-
mie, ktéry promuje aktywnosé
0s6b starszych, pacjentom
Zyjacym ze zdiagnozowana
cukrzyca lub niemajacym
$wiadomosci diagnozy dedy-
kowanych jest kilkadziesiat
inicjatyw oddolnych. 0Od 2012,
ogloszonego Rokiem Aktyw-
nosci Osob Starszych i Aktyw-
nos$ci Miedzypokoleniowej,
obserwujemy wzrost zaintere-
sowania projektami, ktérych
grupq docelowa sa chorzy na
cukrzyce. W 2014 r. kilkadzie-
siagt podmiotéw zauwazato
problem cukrzycy wsroéd swo-

ich beneficjentéw lub realizo-
wato projekty dedykowane
diabetykom. W$réd 500 tys.
organizacji pozarzadowych w
Polsce tylko ok. 50 swoja dzia-
falno$¢ ukierunkowalo na
diabetykéw. Weiaz tez niewiele
organizacji skltada do nas
wnioski o projekty zwiazane z
pomoca starszym osobom z
cukrzyca. Biore na siebie, by
cukrzyca pojawita sie w jed-
nym z odcinkéw kampanii
prowadzonej w ramach pro-
graméw edukacyjnych dla se-
nioréw - mowita dyrektor
Breza, zachecajac organizacje
pozarzadowe ukierunkowane
na walke z cukrzycq do sktada-
nia w styczniu 2015 . wnioskéow
o dofinansowanie na projekty,
szczeg6lnie wielopokoleniowe.
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Biore na siebie, by cukrzyca
pojawita sie w jednym
z odcinkdw kampanii
prowadzonej

w ramach programow
edukacyjnych dla seniorow
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MARZENA BREZA

dyrektor Departamentu Polityki
Senioralnej Ministerstwa Pracy
i Polityki Spotecznej
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Coraz czesciej cukrzyce
fypu Il wykrywa sie u dzieci.
Edukacja potfrzebna jest tez
Swiezo zdiagnozowanym
dorostym, ktérzy na wizyte
u diabefologa czekajg
czasem miesigcami

ELZBIETA GNAS
Mazowiecki Oddziat Polskiego
Stowarzyszenia Diabetykéw
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Panstwo nie finansuje ustugi
edukacyjnej w diabefologii.
Gdyby porada dietetyczna

i edukacyjna byty wycenione
przez NFZ, wymusitoby

fo na poradniach
zafrudnianie edukatorow

PROF. EDWARD FRANEK
konsultant wojewddzki
w dziedzinie diabetologii

Przez nieodpowiednie
leczenie i powiktania chory
sfaje sie beneficjentfem
opieki spotecznej, a jego
wiedza i dosSwiadczenie nie
mogg by ¢ wykorzystane
przez spoteczenstwo
MICHAE SZCZERBA

przewodniczqcy sejmowej
Komisji Polityki Senioralnej
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Edukacja opierajaca sie na
programach finansowanych
przez NFZ, jak fo sie dzieje w
Wielkiej Brytanii, pomogtaby
zapobiec powiktaniom

u wielu 0sob. Wystarczy
wzigC istniejgce juz wzorce
ALICJA SZEWCZYK

Polska Federacja Edukacji
w Diabetologii

W edukacje
cukrzycowg powinny
wigczy€ sie samorzady.
Rola wiedzy, edukacii

i profilaktyki jest
olbrzymia i uzasadniona
finansowo.

RUDOLF BORUSIEWICZ
sekretarz generalny
Zwiqzku Powiatéw Polskich
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Jednocze$nie zapewnila, ze
osobi$cie zajmie sie wiacze-
niem problemu cukrzycy do
programé6w dla senioréw reali-
zowanych przez Ministerstwo
Pracy i Polityki Spotecznej,
bowiem ryzyko cukrzycy typu
drugiego ro$nie z wiekiem.

Ostatni w Europie

Pomoc organizacji pozarza-
dowych jest niezbedna, bo, jak
podkreslit prof. Edward Franek,
cho¢ Polska nie jest najbiedniej-
szym krajem w Europie, zgod-
nie z najnowszym raportem
Gdanskiego Uniwersytetu Me-
dycznego znajduje sie na konicu
pod wzgledem wydatkéw na
jednego cukrzyka rocznie z
kwota 1038 dol.,, podczas gdy
Norwegia przeznacza 10 369
dol. Dodal, Ze te male nakltady
na leczenie cukrzycy wykorzy-
stywane sg dobrze i wystarczy-
oby je podwoié, by poziom le-
czenia sie poprawil. Zwrécit
uwage na konieczno$¢ poprawy
wyceny dla poradni stopy cu-
krzycowej - groznego powikla-
nia, ktére czesto prowadzi do
amputacji konczyny.

- Jezelilekarzipielegniarka
nie beda za to dostawali du-
zych pienigdzy, by przetamac
nieche¢ do bardzo nieprzy-
jemnej pracy wiazacej sie z
potwornym zapachem i wido-
kiem, nie bedzie ich wiecej -
tlumaczyt profesor.

Uczestnicy debaty przyznali,
ze ogromnym utrudnieniem dla
chorych, ktéremu nie da sie
zaradzi¢ za pomoca inicjatyw
samorzadowych, sa ceny nowo-
czesnych lekéw, ktére mimo ze
istnieja na rynku od dziesieciu
lat, wciaz nie doczekaly sie re-
fundacji. Chodzi m.in. o inteli-
gentne leki inkretynowe, ktére
zdaniem specjalistow nie tylko
pozwalaja utrzymac wlasciwg
mase ciala i wyréwnuja waha-
nia cukru we krwi, ale pomaga-
ja zapobiegaé groznym epizo-
dom hipoglikemii mogacej
prowadzi¢ do $mierci.

- To skandal - jako jedyny
kraj w Unii Europejskiej nie
mamy dostepu do lekéw in-
kretynowych - komentowata
przedstawicielka pacjentow
Elzbieta Gnas. Prof. Edward
Franek dodal, Ze problem jest
znacznie szerszy: - Wsrod
wszystkich rzeczy, ktére moze-
my zrobi¢, jedna to za mato.
Potrzebujemy: edukacji, no-
woczesnych lekéw inkretyno-
wych, o ktére od dawna wal-
czymy, leczenia powiklan i
zaangazowania mediéw w na-
glasnianie problemu cukrzycy.

—wspdtpr. Karolina Kowalska
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