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Szanowni Panstwo,

Fundacja NIKA przystata do Ministerstwa Zdrowia petycje w sprawie dziatan dazagcych
do poprawy sytuacji obywateli naszego kraju dotknietych schorzeniem, jakim jest
migrena. Petycja zawiera szereg postulatow, z ktérych 2 nalezg do Panstwa
kompetencji. Jest to postulat 5.1 — wprowadzenie 10 dni urlopu wypoczynkowego i 5.3
— mozliwos¢ ubiegania sie o stopien niepetnosprawnosci przez osoby z migrena.
Zgodnie z art. 6 pkt 2 ustawy o petycjach (Dz. U. z 2018 r. poz. 870) przekazujemy tekst

petycji, z prosbg o udzielenie odpowiedzi wnoszgcemu petycje w tym zakresie.

Informujemy, ze petycja zostata opublikowana na stronie internetowej Ministerstwa

Zdrowia.

Z wyrazami szacunku,

Zastepca Dyrektora

/dokument podpisany elektronicznie/
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Szanowni Panstwo,

Petycja "Apelujemy do Ministra Zdrowiz o rej IQaCtC‘ lekow przeciwmigrenowych {tryptanow) oraz
udostepnienie czesdei z nich w sprzedazy bez recepty.” umieszczona w S€1\7v’i5i6 Zmienmy.to i skierowana
pod Panstwa adresern zyskuje rosngce poparcie spoleczne, ktore §wiadczy ¢ tym, Ze sprawa ma coraz
wicksze znaczenie dla obywateli. Uprzejmie informujemy, ze zgodnie z decyzig autora, niniejsza petycja
wraz z nowymni podpisami jest cyklicznie wysyiana na Panstwa adres e-mail.

Zapraszamy do zapoznania sie z trescig petycji oraz lista podpisanych oséb:

Tresé petycji:
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Lukasz Szumowski

Minister Zdrowia




W Polsce na migrene cierpia co najmniej 4 min oséb, ale z przeprowadzonych niedawno badan pt.
.Migrena w Polsce™ wynika, Ze liczba ta moze by¢ jeszeze wigksza. Zatem problem migreny dotyka wiecej
niz 10% spoleczenstwa. Migrena to najbardziej powszechne chroniczne schorzenie $wiata rozwinietego:
spotyka sie jg czeéciei niz astime, padaczke 1 cukrzyce razem wzigte. A jednak mimo takiej powszechnosci
tej choroby. pacjenci w Polsce sg zostawieni sami sobie. Jak to wyglgda?

s

Dostepnoéé leczenia

Leki przerywajace atak migreny (tryptany) sa dostepne jedynie na recepte. podezas. gdy w innych krajach
europejskich takich jak Niemcy. Wielka Brytania, Ukraina, Grecja. a takze poza UE w Indiach, Brazylii czy
Tajlandii. Zmuszanie 0s6b z atakiem migrenowym do blgkania sie po przychodniach 1 dobijama sie do
lekarzy poza kolejnoscig tylko po to, zeby dosta¢ recepte na tryptan, jest nieludzkie 1 nikt, kto nie
doswiadczyl migreny tego nie zrozumie.

Tryptany sg w Polsce kosmicznie drogie. Opakowanie lekow, w ktdrym znajduja sie d e tabletki kosztuje
ok. 40 z1, co oznacza, 7e jedna tabletka <rodka usmierzajacego hol kosztuje 20 71, Czesto trzeba v vzigé dwie
tabletki, zcb_y atak przerwac. A w miesigcu takich atakéw moze pojawic si¢ kilka. Kogo zatem stac na takie
leczenie? Dlaczego w XXI w. w cywilizowanym kraju w érodku Europy ulga w obezwiladniajacym i
eliminujgcym z zycia bolu jest dostepna tylko dla bogaczy? Tymezasem prawo do usmierzania bolu ostrego
oraz leczenia bolu przewleklego zaliczane jest do uniwersalnych praw cziowieka. Okazuje sie jednak, ze to
tylko teora. gdyz prawo to w naszym kraju jest realizowane poprzez udostepnienie bardzo drogich lekéw,
czesto niedostepnych dla osdb gorzej zarabiajgcych.

Leczenie toksyna botulinowa, ktdra to terapia zostala na calym swiecie uznana za jedng ze skuteczniejszych
metod zapobiegania napadom migreny. przez polski system ochrony zdrowia jest zupelnie nieznana
Lekarze w panstwowych placdwkach nie tylko nie informujg o niej, lub robig to niechetnie. Ale jest to
metoda wykonywana jedynie w przychodniach prywatnych za wysokg odplatnoscig - jedna dawka kosztuje
ok 1500 - 2000 z1. Nie jest wykonywana ani refundowana w ramach leczenia NFZ. Jeszcze gorzej rzecz
wyglada z leczeniem nowoczesnym preparatem aimovig.

Zmiany systemowe

Osoby, u ktorych bol przekracza tolerowany przez nie prog, czesto polprzytomne 1 wycienczone bolem i
objawami towarzyszacymi takimi jak wymioty, swiatlowstret itp trafiaja na SOR, gdzie bardzo czesto sa
traktowane jak symulanci. Spotykaja sie tam nie tylko z lekcewazeniem przez lekarzy, ale takze z
kompletnym brakiem elementarnej wiedzy medycznej personelu na temat migreny i sposobu postepowania
z chorym w takim przypadku. Co jest oburzajace 1 absolutnie nieakceptowalne. Gdy tymczasem czesci
procedur leczniczych jak wlewy dozylne silniejszych lekow przeciwbolowych, przeciwzapalnych czy
magnezu powinny by¢ dostepne dla osob ze zdiagnozowana migrena w przychodniach, a nie jedynie na
SOR. Tam powinny trafia¢ osoby z nagiych wypadkéw, tymcezasem system ochrony zdrowia zmusza ludzi
do zglaszania si¢ tam takze w sytuacjach tego nie wymagajgcych. Po prostu dlatego, ze nigdzie indziej nie
mogg otrzymac pomocy.

W polskim spoleczenstwie nie ma zrozumienia dla cl m} ych (*otI\mL tveh tym schorzeniem. W powszechnej
Opmh migrena to "zwykly bél glowy". A tak nie jest. Migre 1/,mc/.uu;o rarsza \;‘mmc zycia. Z pow odu
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Ministra:

1. Objecia refundacjg lekdw przerywajacych bole migrenowe (tzw. tryptanow).

2. Wprowadzenia doste pnoxu czescl tryptanow w sprzedazy nie wymagajacej recepty.

3. Objecia refundacjg leczenia migreny toksyng botulinowsg i preparatem aimovig.

4. Wlgczenia sie¢ Ministerstwa Zdrowia w dzialania zmierzajace do zmiany spolecznego postrzegania

migreny jako czegos innego niz "zwylkly bol glowy", m. in. poprzez przeprowadzenie kampanii
spoleczne;. :

5. Wprowadzenia zamian systemowych w leczeniu i opiece nad osobami chorymi na migreny poprzez:

< wprowadzenie dodatkowych 10 dni urlopu wypoczynkowego. ktéry w praktyce bedzie
wykorzystywany podezas atakdw do regulowania relacji z pracodawca - na zasadach
analogicznych jak w przypadku oséb niepelnosprawnych:

> wprowadzenie Karty migrenowej, ktéra bedzie wystawiana przez lekarza po zdiagnozowaniu
migreny, a bedzie upowazniala do zakupu tryptanow (w tym takze refundowanych) bez
posiadania recepty:
mozliwosei ubiegania sie o stopien niepelnosprawnosel w zwigzku z migreng w najciezszyceh
przypadkach:

o wprowadzenia dostepnosci pomocy w przypadku nasilonych dolegliwosci bolowych w
ambulatoriach, przychodniach itp, a nie tylko na SOR-ach:

o wprowadzenia dodatkowych obowigzkowych szkolen dla lekarzy SOR dotyczacych migreny
oraz sposobow empatycznego postepowania z pacjentem z bolem glowy.

Wobec stanu faktycznego, w jakim obecnie w naszym kraju znajdujg sie osoby chore na migrene. niniejsza
petycje nalezy uznaé za zasadna dla poprawienia ich sytuacji. Jednoczesnie biorge pod uwage fakt, ze
problemy te dotycza co najmniej 4 min Polakdw, petycja wskazuje na mozliwe do wdrozenia dla
Ministerstwa Zdrowia rozwigzania, ktore odpowiedza na duzy problem spoleczny.

a podstawie art 4 ustawy o petycjach wyrazam zgode na upublicznienie moich danych osobowych.
Przypominam takze, ze art 8 tejze ustawy zobowiazuje do publikacji tresci niniejszej petycji na stronach
internetowych Ministerstwa Zdrowia.

Z powazaniem

Prezes Zarzadu Fundacji NIKA

wyraza zgode na publikacje danych osobowy ( nie i nazwisko albo
nazwa podmiotu wnoszgcego petycje) na stronie internetowej adresata petycii, zg ydnie z przepisami ustawy
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