Lista podpiséw 2 dnia 09.11.2021
petycja 6 postulatéw dia 3 milionéw - petycja chorych na endometrioze
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Petycja : Data:2021-12-03
1D:00890208374034
, inicjator niniejszej petyciji, reprezentujac interesy kobiet, zdiagnozowanych oraz

niezdiagnozowanych, chorych na endometrioze w Polsce, a takze wspierajacych ich najblizszych, a takze korzystajac
Z przystugujacego konstytucyjnie prawa zgtaszania petyciji do organéw wiadzy publicznej, wyrazonego w art. 63
Konstyluciji Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 r., w trybie okreslonym w ustawie z dnia 11 lipca 2014 r.,
wnosi w interesie publicznym petycje do Ministerstwa Zdrowia w sprawie speinienia nastgpujacych postulatow:

DO : Ministerstwo Zdrowia RP ‘

1. Stworzenie protokotu postepowania

Jedna na 10 kobiet choruje na endometrioze, diagnoza endometriozy trwa Srednio okolo 9 lat. Nalezy ustandaryzowac
protokét postepowaria podczas diagnostyki i leczenia endometriozy, tak aby kazda pacjentka miata mozliwo$¢
przejscia przez najlepsza mozliwg ustandaryzowana Sciezke leczenia.

2. Wprowadzenie kodu chirurgicznego leczenla endometriozy do koszyka swiadczen

Z badar wynika, Zze 40-50% pacjentek zdiagnozowanych w kierunku endometriozy bedzie musiala poddac si
zabiegowi chirurgitznemu, ktéry jest w stanie diametralnie poprawi¢ komfort Zycia pacjentki. Kod chirurgicznego
leczenia endometriozy nie istnieje w koszyku $wiadczer gwarantowanych. Nalezy wprowadzi¢ takg procedure i jej
wycene do koszyka $wiadczer.

3. Wdrozenie programu edukacyjnego dla personelu medycznego

Poniewaz nie ma protokolu postgpowania w leczeniu endometriozy, lekarze nie majq wystarczajacej wiedzy, aby
skutecznie pomagaé pacjentkom. Nalezy wdrozyé programy edukacyjne w tym zakresie dia specjalistow ochrony
zdrowia.

4, Umozliwienie postepowania multidyscyplinarnego

Najlepsze efekty leczenia endometriozy daje podejécie multidyscyplinarne, wspétpraca wielu specjalistéw, ktérzy
zajmuja sie pacjentka w zakresie swoich kompetenciji. Nalezy stworzy¢ programy koordynowanej opieki leczenia
endometriozy, wyspecijalizowane centra kompetencii, ktére dostawalyby ,licencjg” na leczenie endometriozy i
monitorowanie wynikéw leczenia.

5. Wdrozenie medialnego nagtasniania problemu

Wazna jest kampania informacyjna dla kobiet, ktére czesto ignoruja objawy groZnej choroby przez co opézniaja
skuteczna diagnoze i leczenie. Nalezy wdrozy¢ kampaniq informacyjng wspierana przez specjalistow oraz organizacje
pacjenckie na temat endometriozy.

6. Stworzenie Z6tte] karty DILE

Nalezy przygotowaé program wczesnej diagnozy endometriozy, zdefiniowaé w jakim zakresie i jakg grupe pacjentek
obejmowatby ten program - z6ita karta DILE (diagnostyka i leczenie endometriozy) na wzor zielonej karty DILO

obejmujacej diagnostyke i leczenie onkologiczne. Wypracowana $ciezka ktéra diagnozowano by kobiety skrocitaby
czas diagnozy i pozwolitaby na skuteczniejsze leczenie.
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Lista podpiséw z dnia 09.11.2021
petycja 6 postulatéw dia 3 milionéw - petycja chorych na endometrioze

My, chore oraz osoby wspierajace, mamy nadzieje, ze zlozona przez nas petycja zostanie wnikliwie rozpatrzona, a
Ministerstwo Zdrowia podejmie dzialania w zakresie niezwiocznego spetnienia wyzej wymienionych postulatéw, dzigki
czemu zostaniemy objete powyzszym procesem i pomimo nieuleczalnoéci choroby, bedziemy mogly do$wiadczyé
Zycia pozbawionego bélu i cierpienia.

Bardzo prosimy o poinformowanie o podjetych decyzjach, zwigzanych z petycja.

Uzasadnienie:

Endometrioza to obecnie jedna z najbardziej dokuczliwych i podstgpnych choréb cywilizacyjnych, kidra od kilkunastu
lat z coraz wigkszg silg atakuje kobiety. Mozna wskazaé, iz dotyka nawet 3 milionéw Polek. Szczegbinie zagrozone
3 kobiety mtode, bedace w wieku reprodukcyjnym, a takze mtode dziewczgta i dziewczynki, ktére dopiero co beda
whkraczaty w dorosto$¢.

Sredni czas oczekiwania na prawidiowe postawienie diagnozy od momentu wystapienia pierwszych objawéw
choroby wynosi zaréwno w Polsce jak i na $wiecie od 8 do 10 lat. Jest to spowodowane giéwnie tym, iz leczenie
endometriozy w Polsce w parnstwowych szpitalach i placéwkach, wciaz odbiega od Swiatowych standardéw, a takze
jest w duzej mierze nieadekwatne do najnowszych badai i osiggnie¢ w $wiecie nauki. Lekarze w Polsce w wigkszosci
potrafia zdiagnozowaé endometrioze ale tylko wtedy, gdy zmiany i szkody wyrzadzone w organizmie kobiety s3 juz
bardzo rozlegte. Robig to réwniez czesto w sposéb nieprawidiowy a rekomendowane przez nich leczenie, jest w wielu
przypadkach nieskuteczne. Kobiety poddawane s3 wielokrotnym operacjom i/badZ hormonalnemu leczeniu, ktére
wspomaga je wytacznie w krétkim okresie czasu i nie moze by¢ powielane z duza czestotliwoscia, pontewaz jest
szkodliwe dla organizmu.

, zwracala sig w tej sprawie do Ministerstwa Zdrowia w listach z dnia 01 marca
2019 r. oraz z dnia 17 grudnia 2019 1. , wskazujac na palaca potrzebg podjecia dziatari w zakresie prawidiowej
diagnostyki i leczenia tej choroby. W odpowiedzi z dnia 16 stycznia 2019 r., Ministerstwo Zdrowia powolato sie na
“Program kompleksowe] ochrony zdrowia prokreacyjnego na lata 2016 -2020" oraz poinformowato o
ksztalceniu lekarzy w zakresie diagnostyki i leczenia endometriozy w ramach “Programu specjalizac]i w
dziedzinie poloznictwa | ginekologli”. Pragng podkresii¢, iz wskazany “Program kompleksowej ochrony zdrowia
prokreacyjnego na lata 2016 -2020", moze wspoméc diagnostyke kobiet chorych na endometriozg, lecz wylgcznie
tych, ktére majac plany macierzyriskie zmagajq sig z leczeniem nieptodnosci. Tym samym odpowiedniej diagnostyki
pozbawione sg cale rzesze chorych: miode dziewczgta kobiety oraz kobiety w okresie pomenopauzalnym. Dodatkowo
ze wskazanego “Programu specjalizacji w dziedzinie poltoznictwa i ginekologii” , mozna wywnioskowa¢, iz chorobie
tej nie poswigca sig az tak duzej uwagi, w ramach tej specjalizaciji, co zapewne skutkuje btedami w zakresie
diagnostyki i jej péZniejszego leczenia. MoZna zatem uzna¢, iz owszem podejmowane s3 pewne kroki w zakresie
diagnostyki i leczenia endometriozy, ale dla clerpigcych Polskich koblet, s3 to dzlatanla spéznione,
nlewystarczajgce | nlestety nieskuteczne od bardzo wielu lat. Te zaniedbania powoduja, iz kobiety tracg
zaufanie do publicznej stuzby zdrowia oraz organéw pafistwowych. Szukaja pomocy w prywatnych o$rodkach
leczenia endometriozy, zaréwno w Polsce jak | zagranica, gdzie skuteczno$¢ leczenia tej choroby jest wysoka.
Ponosz3 olbrzymie koszty swojego leczenia bez partycypaciji panstwa polskiego. Wydajg oszczgdnos$ci swojego
Zycia, biorg kredyty, zapozyczajg sie wsréd rodziny i znajomych, a takze zakiadajq publiczne zbiérki, po to aby ich
Zycie moglo sta¢ sig zyciem pozbawionym rwacego, przeszywajgcego, obezwladniajgcego | promleniujgcego
bélu.

Endometrioza generuje réwniez olbrzymie koszty spoteczne. Wszelkie zaniedbania w jej leczeniu oraz
nieskuteczne metody leczenia istotnie wplywajg na straty finansowe w budzecie Paristwa. Z powodu tej choroby
rozpadajg sig rodziny. Kobiety nie moga w peini zajmowa¢ sig swoimi dziecmi. Nie mogaq realizowa¢ sig na innych
potach. Czesto rezygnujq z pracy zawodowej badZ podejmuja prace ponizej swoich mozliwosci i kwalifikacji, gdyz
choroba, szczegbinie w rozieglym jej stadium po prostu im to uniemozliwia. Wskazaé w tym miejscu nalezy przypadki
kobiet najbardziej cierpigcych z powodu tej choroby, u ktérych endometrioza atakuje takie organy jak np. pluca,
wylaczajac je praktycznie z partycypowania w zyciu spotecznym i ekonomicznym.

W Imleniu ws2zystkich sygnatariuszy :
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