
POLSKIE CUKRZYCA
STOWARZYSZENIE &SPOIKA
DIABETYKdW PUNOACJA

Warszawa, dn. 4.12.2025r.

Szanowna Pani
Jolanta Sobierahska-Grenda
Minister Zdrowia 
ul. Miodowa 15 
00-952 Warszawa

Za posrednictwem: Pani Katarzyna Kacperczyk, v-ce Minister Zdrowia

PETYOA

Dotyczy: Rozszerzenia refundacji sensorow do systemu ci^gtego monitorowania st^zenia glukozy (CGM) 
dia szerszej grupy pacjentow.

Szanowna Pani Minister,

W imieniu pacjentow diabetologicznych zwracamy si^ z uprzejmq prosbq o rozszerzenie refundacji 
sensorow do systemu ciqgtego monitorowania st^zenia glukozy (CGM), niezintegrowanych i 
zintegrowanych funkcjonalnie z pompq insulinowq, z potwierdzong w materiatach rejestracyjnych 
mozliwosciq dostosowania dawki insuliny na podstawle odczytow sensora, dIa szerszej grupy 
pacjentow w zakresie:

1. poszerzenia grupy pacjentow obj^tych refundacji o osoby z cukrzyci typu 2 stosuJice 
insulinoterapii, bez wzgl^du na ilosc wstrzykni^c,

2. wyrownania zakresu wskazan refundacyjnych dotyczqcych roznych systemow ciigtego 
monitorowania glukozy w czasie rzeczywistym CGM-RT oraz systemow FGM,

Wnioskowane zmiany sq zgodne ze stanowiskami  oraz 
 a takze stanowiska organizacji 

reprezentujicych srodowisko ponad 3 milionowej rzeszy pacjentow z cukrzycq. Proponowane zmiany 
w refundacji otwierajqszansi na zwi^kszenie efektywnosci terapiioraz wymiern^ popraw^ jakosci zycia 
szerszego grona osob z cukrzycg.

Systemy ciigtego monitorowania glukozy sg stosowane w medycynie od ponad 20 lat. Dia pacjentow z 
cukrzycq w Polsce szerszy dost^p do systemow CGM umozliwUo wprowadzenie refundacji. Dostipnosc 
systemow ciigtego monitorowania poziomu glukozy dia dzieci dorostych z cukrzycg typu 1 oraz dia 
czi^i osob z cukrzycq typu 2 zmienita efektywnosc terapii cukrzycy i znacz^co poprawita jakosc zycia z 
chorobi- Systemy do monitorowania poziomu glukozy istotnie przyczyniaji si^ do zwi^kszenia 
bezpieczenstwa zycia osob z cukrzycy minlmalizujic ryzyko hipoglikemii, a takze poprawiaji 
samodzielnosc w zarzgdzaniu chorobi i redukuji mozliwosc wystipienia ostrych i poznych powiMan.



W dalszym ciqgu jednak grupy pacjentow, ktore nie mog^ skorzystac z refundacji systemow 
monitorowania poziomu glukozy. to pacjenci choruj^cy na cukrzyc^ typu 2 oraz pacjenci z cukrzycq 
typu 1, ktorych dotyczq ograniczenia w dost^pnosci do refundowanych systemow (zakres obecnych 
wskazah refundacyjnych).

Osoby z cukrzycq, niezaleznie od typu cukrzycy, stanowiq zroznicowanq grup^ — wsrod nich s^ dzieci, 
mtodziez, dorosli, kobiety w ci^zy, osoby ucz^ce si^, uprawiaj^ce sport, pracujgce w roznych zawodach, 
odczuwajgce i nieodczuwajqce wahania poziomu glikemii. Kazda osoba potrzebuje 
zindywidualizowanego podejkia do samokontroli, w tym rowniez mozliwoki stosowania metody 
terapii dobranej adekwatnie do indywidualnych cech organizmu i stylu zycia. Systemy ci^gtego 
monitorowania poziomu st^zenia glukozy sq jednym z najwazniejszych elementow terapii i majq istotny 
wptyw na mozliwosc personalizacji leczenia cukrzycy.

Doceniaj^c dotychczasowe starania Ministerstwa o zapewnienie osobom chorym na cukrzycy dost^pu 
do najnowszych technologii, pragniemy podkreslic, jak wazne jest zarowno poszerzenie grupy 
pacjentow obj^tych refundacji, jak rowniez wyrownanie zakresu wskazan refundacyjnych do 
stosowania roznych systemow monitorowania poziomu glukozy (CGM -RTi FGM) w sposob obejmujicy 
wszystkie grupy osob z cukrzycy ze szczegolnym uwzgl^dnieniem zniesienia dotychczasowego podziatu 
na grupy osob nieodczuwajicych i odczuwajicych hipoglikemi^.

Srodowiska medyczne widzq takze uzasadnienie dia krotkookresowego stosowania CGM wsrod 
pacjentow z cukrzycy typu 2 nie stosujqcych insullnoterapii. Uzycie zaledwie 2 sensorow rocznie 
pozwala tym pacjentom na szczegotowe monitorowania poziomow glukozy w okreslonych sytuacjach 
zyciowych, takich jak: zmiana terapii, wprowadzenie nowej diety, wptyw na glikemi^ aktywnosci 
fizycznej. Zaangazowanie pacjenta ztypem 2 cukrzycy w proces podejmowania decyzji terapeutycznych 
przyczynia siQ do efektywniejszej samokontroli i osiigni^cia ceiow leczenia, dzi^ki czemu mozliwe jest 
obnizenie ryzyka wystipienia hipoglikemii oraz poznych powiktah m.in. kardio-metabolicznych i 
nefrologicznych.

Majic na wzgl^dzie stanowisko catego srodowiska diabetologicznego i jak zawsze dobro pacjenta, 
prosimy o przychylenie si^ do prosby pacjentow wspartej gtosem organizacji pacjenckich oraz 
szerokiego grona ekspertow, mowiicych o potrzebie rozszerzenia dotychczasowych zapisow 
refundacyjnych dIa systemow CGM.

Uwzgiidniajic powyzsze, przekazujemy na Pani r^ce pretycje w tej sprawie z gt^boki nadzieji, na 
pozytywnejej rozpatrzenie.

Z wyrazami szacunku,

POLSKIE STOWARZYSZENIE DIABETYKOW- Monika Kaczmarek (-)

FUNDAGA DLA DZIECI I DOROStYCH Z CUKRZYCA - Dagmara Staniszewska (-)

FUNDAGA NAJStODSI - Michat FigurskT^

Do wiadomosci:

 Rzecznik Praw Pacjenta, Rzecznik Praw Obywatelskich,


