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Podkomisja stata do spraw zdrowia publicznego, obradujgca pod przewodnictwem poset
Joanny Wichy (Lewica), przewodniczacej podkomisji, zrealizowata nastepujgcy porzg-
dek dzienny:

— rozpatrzenie informacji na temat leczenia astmy i alergii, dostepu do poradnic-
twa specjalistycznego oraz wptywu astmy na absencje chorobowe.

W posiedzeniu udzial wzieli: Dominika Janiszewska-Kajka zastepca dyrektora Departamentu Analiz
i Strategii Ministerstwa Zdrowia, Piotr Lyczko zastepca dyrektora Departamentu Ochrony Powie-
trza i Negocjacji Klimatycznych Ministerstwa Klimatu i Srodowiska, Joanna Kownacka-Kacperska
naczelnik Wydzialu w Departamencie Ubezpieczen Spotecznych Ministerstwa Rodziny, Pracy i Polityki
Spotecznej, prof. dr hab. n. med. Karina Jahnz-Ré6zyk konsultant krajowa w dziedzinie alergologii,
prof. dr hab. n. med. Radoslaw Gawlik prezydent Polskiego Towarzystwa Alergologicznego, Artur
Bialoszewski mazowiecki konsultant wojewddzki ds. zdrowia srodowiskowego oraz Marek Wleklik ekspert
Izby Gospodarczej Farmacja Polska.

W posiedzeniu udzial wzigl pracownik Kancelarii Sejmu: Malgorzata Siedlecka-Nowak

i Monika Zolnierowicz-Kasprzyk -z sekretariatu Komisji w Biurze Komisji Sejmowych.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Dzien dobry panstwu. Otwieram posiedzenie podkomisji statej do spraw zdrowia publicznego.

Witam cztonkéw podkomisji i zaproszonych gosci.

Stwierdzam kworum.

Porzadek dzisiejszego posiedzenia przewiduje rozpatrzenie informacji na temat leczenia astmy
i alergii, dostepu do poradnictwa specjalistycznego oraz wplywu astmy na absencje chorobowe.
Przedstawia minister zdrowia.

Przystepujemy do realizacji porzadku dziennego. Informuje, ze materialy zostaly wystane
do panstwa postow i poslanek na maile i zamieszczone sg w folderze SDI na panstwa iPadach,
dostepne sg réwniez w formie papierowe]. Przystepujemy do realizacji porzadku dziennego.
Prosze przedstawiciela Ministerstwa Zdrowia o przedstawienie informacji.

Zastepca dyrektora Departamentu Analiz i Strategii Ministerstwa Zdrowia Dominika
Janiszewska-Kajka:
Dzien dobry. Szanowni panstwo, bardzo dziekuje. Z poziomu Ministerstwa Zdrowia przedstawie
informacje na temat leczenia astmy w ramach §wiadczen gwarantowanych, bo do takich danych
mamy dostep jako resort. Natomiast pewnie w dalszej dyskusji okaze sie, jakie dane ewentualnie
we wspélpracy z innymi resortami bylyby niezbedne, zeby doj$¢ do wnioskoéw, ktore zostaty
postawione na samym poczatku przez panig przewodniczaca. Ale bardzo dziekuje.

I panstwo dostaliScie od nas material. Natomiast ja tylko przedstawie naprawde taki dos¢ duzy
skrot na ten temat — bo pani przewodniczgca zawsze porusza takie tematy, ktore nie sprawiaty
do tej pory zadnych klopotow, ale to wlasnie w czasie takich posiedzen okazuje sie, ze sg glosy
ekspertow, klinicystéw, tez organizatorow i przedstawicieli pacjentéw, podmiotéw leczniczych,
ktore pomagajg ministrowi usprawniac albo dostrzegac co§, o czym po prostu minister nie miat
wiedzy. Dlatego tez tym bardziej powiem szczerze, ze temat akurat alergologii jest tematem,
jak nam sie wydaje, mocno zaopiekowanym. Mamy bardzo dobrg wspolprace z konsultantem
krajowym, ktory to monitoruje na biezgco calg sytuacje, wraz z konsultantami wojewodzkimi.
I wydaje sie, ze wszystkie tematy, ktore ewentualnie moga by¢ rozpatrzone z punktu widzenia
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wlasnie ministra zdrowia, sg zaopiekowane. Ale jesteSmy oczywiscie do dyspozycji, jesli chodzi
o sugestie, ktore padng dzisiaj podczas posiedzenia.

Niemniej kilka stow o pacjentach z astma i chorobami alergicznymi. Tak jak powiedzialam,
majg dostep, majg zapewniony dostep do $§wiadczen na wszystkich poziomach systemu ochrony
zdrowia. I on obejmuje podstawowa opieke zdrowotng, ambulatoryjng opieke specjalistyczna,
leczenie szpitalne, ale rowniez nowoczesne terapie biologiczne, ktore sg finansowane w ramach
programu lekowego dla chordb z ciezka postacig astmy. W ostatnich latach obserwujemy
systematyczny wzrost liczby pacjentow, ktorzy korzystaja z opieki koordynowanej w POZ.
W 2025 roku $wiadczeniami tego modelu objeto blisko 160 tys. pacjentéw z astma, podczas gdy
w 2024 roku bylo to okoto 126 tys. osob. Oznacza to wzrost o ponad 27%. Warto§¢ §wiadczen
zrealizowanych dla tych pacgjentow wyniosta prawie 25 min z1.

W ramach opieki koordynowanej pacjenci majg dostep do porad kompleksowych, badan
spirometrycznych, konsultacji specjalistycznych, porad edukacyjnych i dietetycznych. Bardzo
istotnym elementem systemu sg poradnie alergologiczne. W 2025 roku —bo takimi danymi teraz
dysponujemy - funkcjonowato 598 poradni alergologicznych, ktére udzielily ponad 2130 tys.
$wiadezen dla blisko 654 tys. pacgjentow. Liaczna warto$¢ tych §wiadczen przekroczyla 336 min z1.
W poradniach tych prowadzone sg zar6wno diagnostyka, jak i leczenie astmy oraz innych chordb
alergicznych, jak roéwniez kwalifikacja do immunoterapii alergenowej, czyli odczulania.

Uzupelnieniem tej opieki sg poradnie choréb ptuc. W catym kraju funkcjonowato 698 takich
poradni, ktére w 2025 roku udzielity prawie 860 tys. §wiadczen dla ponad 445 tys. pacjentow.
Wartosc tych §wiadczen wyniosta niemal 121 mln zi. Jezeli spojrzymy na leczenie szpitalne,
to w 2025 roku w oddziatach alergologicznych zrealizowano ponad 40 tysiecy Swiadczen zwig-
zanych z hospitalizacja pacjentow z alergig lub astma. Wartos$c tych §wiadczen wyniosta ponad
94 mln z1. Dodatkowo w oddzialach choréb ptuc wykonano ponad 20 tysiecy Swiadczen dla tej
grupy o wartosci przekraczajgcej 100 mln zl. Lgcznie daje to prawie 200 mln zt przeznaczonych
na leczenie szpitalne pacjentow wiasnie z tymi schorzeniami.

Szczegolnie trzeba podkresli¢ rozwdj leczenia biologicznego ciezkiej astmy. Program lekowy
byl realizowany przez 67 osrodkéw w kraju. Liczba pacjentéw korzystajacych z terapii wzrosta
z 4644 0s6b w 2024 roku do prawie 6 tys. osob w 2025 roku, a wiec wzrost prawie o 30%. Wydatki
na ten cel wzrosly z 200 do ponad 254 mln zt. Oznacza to, ze coraz wieksza liczba pacjentéw
z najciezszym przebiegiem choroby otrzymuje dostep do tej najbardziej zaawansowanej metody
leczenia. Nalezy podkresli¢, ze poza finansowaniem samych $wiadczen panstwo ponosi bardzo
duze wydatki na refundacje lek6w stosowanych w leczeniu astmy i alergii. I w 2025 roku koszty
refundacji przekroczyly 1310 mln z1 wobec 1260 mln zt — wydatku poniesionego rok wczesnie;j.
I te wydatki obejmowaly leki wziewne stosowane w leczeniu astmy, jak rowniez leki przeciwa-
lergiczne i preparaty wykorzystywane w immunoterapii alergenowe;j.

Podsumowujac, pacjenci z astmag i chorobami alergicznymi majg dostep do szerokiego spek-
trum $wiadezen finansowanych ze §rodk6w publicznych. I tak ogdlnie tylko w 2025 roku udzie-
lono ponad 2100 tys. §wiadczen w poradniach alergologicznych, 867 tys. §wiadczen w poradniach
choréb ptuc. Natomiast, tak jak powiedzialam na poczatku, opiekg koordynowang zostalo obje-
tych prawie 160 tys. pacjentow z astma, a takze sfinansowano leczenie biologiczne dla niemal
6 tys. pacjentow — o facznej kwocie 1300 tys. zl. I teraz dane pokazuja, ze mamy znaczng skale
potrzeb zdrowotnych w tym obszarze, ale tez i duze zaangazowanie $rodkow publicznych w opieke
nad tg grupg pacjentow. Bardzo dziekuje.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica): ;
Bardzo dziekuje. Czy pan z Ministerstwa Klimatu i Srodowiska zechcialby zabrac glos? Dziekuje.

Zastepca dyrektora Departamentu Ochrony Powietrza i Negocjacji Klimatycznych Mini-
sterstwa Klimatu i Srodowiska Piotr Lyczko:
Tak. Dzien dobry pafistwu. Piotr Lyczko, zastgpca dyrektora Departamentu Ochrony Powietrza
i Negocjacji Klimatycznych w Ministerstwie Klimatu i Srodowiska.

Nie mam wprawdzie informacji, gdyz w przedmiocie podkomisji jakby brak konkretnych
danych po stronie Ministerstwa Klimatu i Srodowiska. Natomiast tutaj chciatbym zwréci¢ uwage
na, powiedzmy, korelacje miedzy jakoScig powietrza, zanieczyszczeniem powietrza a problemem
zdrowotnym, ktore wywolujg zanieczyszczenia powietrza — w tym astma jest jednym z objawow,
na ktore zanieczyszczenie powietrza tez ma znaczacy wplyw.
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Po stronie Ministerstwa Klimatu prowadzimy obecnie prace nad implementacja nowej dyrek-
tywy w sprawie jakoSci powietrza, ktora pod koniec 2024 roku zostata na poziomie unijnym
przyjeta. Ta dyrektywa zaklada znaczne obnizenie dopuszczalnych poziomoéw zanieczyszczenia
powietrza —a wiec te limity zanieczyszczen, z ktorych dotrzymaniem, trzeba powiedzie¢ wprost,
Polska ma problem, nawet tych, ktére obecnie obowigzuja. Wecigz mamy za zeszly rok 13 stref
ochrony powietrza, w ktérych wystepuja przekroczenia pozioméw dopuszczalnych pytu zawie-
szonego. Natomiast zgodnie z ta dyrektywa te dopuszczalne poziomy pylu zawieszonego PM 10,
PM2,5 zostang obnizone o polowe w stosunku do tych obecnie obowigzujacych zanieczyszczen —
co tez jest wyzwaniem dla samorzadoéw, dla innych instytucji do tego, zeby wdrazac dziatania...

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Przepraszam, do ktorego roku? Bo jakos...

Zastepca dyrektora departamentu MKiS Piotr Eyczko:

Do 2030 roku...

Przewodniczgca posel Joanna Wicha (Lewica):

Dziekuje.

Zastepca dyrektora departamentu MKiS Piotr Lyczko:

...trzeba bedzie osiggngé te nowe normy — o polowe nizsze niz obecne. A wiec ten horyzont
czasowy tez nie jest odlegly. Jak wspomnialem, obecnie pracujemy nad ustawa o jakosci powie-
trza. To bedzie odrebna ustawa, ktéra uzyskata wpis do wykazu prac rzgdowych. Obecnie
sg prace wewnetrzne w ministerstwie, zeby dopracowaé zapisy ustawy i wyj$é do konsultacji
publicznych — mam nadzieje, ze juz wkrotce. Ta ustawa jest tez istotna ze wzgledu na to wlaénie,
co wspomnialem — ze jako§¢ powietrza ma tutaj znaczacy wplyw na zdrowie mieszkancéw i tez
ten jakby element podkreslamy mocno w uzasadnieniu tej ustawy, czy w ocenie skutkow regu-
lacji. Dane, ktore sa podawane przez rézne podmioty, organizacje... Miedzy innymi Giowny
Inspektorat Ochrony Srodowiska tez w ramach oceny jakoSci powietrza za 2022 rok szacowat
te liczbe mieszkancéw narazonych na z1g jako$¢ powietrza czy wprost liczbe przedwczesnych
zgono6w, ktore sg skutkiem zanieczyszczenia powietrza... Zostata ta warto§¢ wyznaczona na ponad
33 tysiace przedwczesnych zgondw, ktére mozemy przypisac zanieczyszczeniu powietrza.

OczywisScie te szacunki mogg by¢ rézne, natomiast warto podkresli¢, ze jakos¢ powie-
trza w ostatnich latach nam sie poprawia. Na pewno widzimy ten pozytywny wplyw na to...
Ten wplyw zanieczyszczen na zdrowie sie zmniejsza. My tez korzystamy z danych takiego zespotu
roboczego do spraw wplywu zanieczyszczenia powietrza na zdrowie, ktéry dziata przy Radzie
do spraw Zdrowia Publicznego przy Ministerstwie Zdrowia. Ona opublikowata taki bardzo
wartoSciowy raport, ktory pokazuje, ze dzieki wdrozeniu tej nowej dyrektywy w sprawie jakosci
powietrza i osiggnieciu tych nowych norm jesteSmy w stanie unikngé¢ w Polsce okoto 30 tys.
przedwczesnych zgonéw — co jest na pewno do$¢ znaczacg wartoscig i motywacja do tego, zeby
te dzialania zwigzane z poprawg jakoSci powietrza wdrazac.

Wspomne tez jeszcze krotko o tym, ze zanieczyszczenie powietrza ma tez wplyw rzeczy-
wiScie na te przepaski zwigzane z astma, co pokazujg badania pani profesor Czarnobilskiej
w Krakowie. Te badania byly prowadzone tam w latach 2008-2018. Krakow, jak pewnie panstwo
wiedza, jest jednym z przykladéw takich miast, ktére podjety znaczny wysilek w tym kierunku,
zeby poprawic jako$¢ powietrza. Te zanieczyszczenia, ktore jeszcze w 2008 roku przekraczaly
poziomy dopuszczalne wlaSciwie przez dwie trzecie roku, w roku 2004 osiggnely juz poziomy
dopuszczalne — wiec jest przykladem miasta, ktore znacznie poprawilo jakosc powietrza. Co bylo
wida¢ tez w wynikach tych badan? Takich doktadnych danych moze nie przytocze, ale tak ogélnie
mozna powiedzie¢, ze z tych badan wyniklo, ze na przestrzeni tych 10 lat znacznie zmniejszyla sie
liczba — tam akurat byly to badania — dzieci z krakowskich szko6l, ktore byly dotkniete astma.
I znacznie zmniejszyla sie liczba wlaénie tych przypadkéw wykrycia tych schorzen. To pokazuje,
ze poprawa jakosci powietrza i osiggniecie tych ostrzejszych norm jakosci powietrza tez wplynie
pozytywnie na zmniejszenie tych negatywnych przypadkéw dla zdrowia, w tym astmy. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

R.K.
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Naczelnik Wydzialu w Departamencie Ubezpieczen Spolecznych Ministerstwa Rodziny,
Pracy i Polityki Spolecznej Joanna Kownacka-Kacperska:
Dzien dobry. Joanna Kownacka, Departament, Ubezpieczen Spotecznych Ministerstwa Rodziny,
Pracy i Polityki Spoteczne;.

My dzisiaj rozmawiamy na temat astmy i alergii. Ja mam, chcialam Zakladowi Ubezpieczen
Spotecznych podziekowac za szybka reakcje i przekazanie nam danych statystycznych doty-
czacych absencji chorobowej — tyle ze te dane statystyczne nie dotyczg alergii z tego wzgledu,
ze rozproszenie jednostek chorobowych dotyczacych alergii nie pozwala na zagregowanie jakich-
kolwiek danych. Natomiast zaklad nam przekazatl dane dotyczace choréb astmatycznych, ktore
sa w tej klasyfikacji ICD-10 mozliwe do wyodrebnienia w ramach systeméw Zaktadu Ubezpie-
czen Spotecznych.

I z tych danych wynika, ze od 2021 do 2025 roku jest rzeczywisty wplyw jakich§ takich dziatan
dotyczacych klimatu na ilo$¢ zaswiadczen chorobowych wystawianych z tytulu astmy, jak i prze-
cietnej dtugosci liczby zaswiadczen lekarskich i dni, na jakie sg te zaswiadczenia wystawiane...
I tak na przyktad w 2025 roku w tym rejestrze zaswiadczen lekarskich, czyli wystawionych
zwolnien lekarskich z tytutu astmy, w calym roku, wystawiono ponad 57 tys. na tgczng liczbe
468 tys. dni absencji chorobowej. Ale jest to spadek o ponad 12% w poréwnaniu do 2024 roku,
jesli chodzi o dni absencji chorobowe;j. Przecietna dlugo$é zaswiadczenia lekarskiego, czyli dtugoscé
jednego zwolnienia lekarskiego, to byto w 2025 roku ponad 8 dni. Natomiast w 2021, poréwnujac
te dane, to byta liczba 10 dni. Czyli widac jaka$ pozytywna korelacje wplywu klimatu na wlasnie
liczbe zaswiadczen lekarskich.

Natomiast jesli chodzi o wydatki z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych i z zakladow pracy
poniesione w 2025 roku - czes$¢ zasitkow chorobowych jest finansowana przez zaklady pracy
przez pierwsze 30 dni, natomiast potem finansowanie takich zasitkow chorobowych przejmuje
Fundusz Ubezpieczen Spolecznych... W 2025 roku absencja chorobowa spowodowana astmag
to bylo ponad 71 mln zl z tytutu wlasnie wyplaty zasitkow chorobowych i tych kwot, ktére musiaty
zaklady pracy ponie$¢ na wynagrodzenia chorobowe.

Dziekuje uprzejmie.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
To méwimy o 2025, tak?

Naczelnik wydzialu w departamencie MRPiPS Joanna Kownacka-Kacperska:
Tak, o samym 2025.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
A poréwnanie z 2020?

Naczelnik wydzialu w departamencie MRPiPS Joanna Kownacka-Kacperska:
Zaklad nie przedstawil tego poréwnania.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
A, nie przedstawil... Jasne, OK.

Naczelnik wydzialu w departamencie MRPiPS Joanna Kownacka-Kacperska:
Ale to tez nie byloby do konca miarodajne, poniewaz z roku na rok wzrastajg wynagrodzenia
i w zwigzku z tym wzrastajg kwoty wyplacanych zasitkow. Nie byloby to miarodajne. MySle,
ze te dane, ktore przedstawit zaklad, dotyczace spadku liczby dni absencji i dtugosci, to jest
miarodajny wskaznik, ktéry pokazuje rzeczywista sytuacje w tej grupie chorych.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Bardzo dziekuje za przedstawienie tych informacji i nie-informacji, ale §wietnych danych.
Ja musze powiedziec... Tak jak tutaj pani na poczatku powiedziala, ze zawsze wyszukuje cos,
co nie idzie dobrze, tak tym razem jestem naprawde pozytywnie zaskoczona. Bo jednak te dane
wskazujg na to, ze jest lepiej niz bylo. I tu naprawde az serce roénie, ze co$ sie nam jednak udaje,
a nie tylko wszystko idzie ku gorszemu w zwigzku ze zmianami klimatycznymi i ogélnie z tym,
ze nam sie troche planeta popsuta wskutek naszego uzytkowania owej planety — niekoniecznie
takiego, jakie by¢ powinno. Ale to jest tez taki jakby bodziec do tego, zeby wlasnie o to rodo-
wisko jeszcze bardziej dbaé. Bo tak jak tutaj nam pan dyrektor przedstawil, to jednak te opty-
mistyczne zalozenia, ze o polowe te zanieczyszczenia nam sie do tego 2030 roku zmniejsza...
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Réwnolegle powinna nam sie tez zmniejszacé liczba 0sob chorujacych na te choroby zwigzane
z zanieczyszczeniami Srodowiska, i absencji przy okazji. A wiec to jest super w ogole, ze mamy
takie dane.

Ja mysle, ze tez czeSciowo tutaj mamy wplyw taki, ze troche mamy mniej tez tych samo-
chodoéw, ktore byly starymi autami, ktore bardzo zanieczyszczaly nasze miasta, produkujac
mnoéstwo spalin, ktére, jak wiemy, maja fatalny wplyw na nasze ptuca. I tez to, co zrobil Krakéw,
czyli ta walka z tymi S§mierdzacymi, przepraszam bardzo, kominami, w ktérych ludzie spalali
wszystko, co tylko tam w rece wpadlo... I to, ze prowadzimy taka polityke, zeby odchodzié od tego
palenia, czym popadnie, i instalowania takich sposob6w ogrzewania naszych mieszkan, ktore
sg ekologiczne, pokazuje, ze to przynosi skutki. I mysle, ze jak ktokolwiek sie interesuje albo sam
ma kogo§ w rodzinie, kto choruje, to tym bardziej bedzie to bodziec do tego, zeby te rézne metody,
ktore srodowisko odciazajg od zanieczyszczen, stosowaé. Bo my czesto méwimy — co ja bede
tutaj wode zakrecac albo §wiatlo gasi¢, albo segregowac $mieci, to nie ma znaczenia, bo przeciez,
co tam ta moja jednostkowa pozytywna postawa zmienia? To jest nieprawda, bo jakby kazdy tak
pomyslal, to by bylo fatalnie. A z kolei, jak kazdy pomysli, ze jednak co$ zmienia, to jest lepiej.

Jestem bardzo zbudowana tym, ze tak powiem, ze to tak wyglada. A jako posiadaczka dziecka
alergicznego pamietam, jak to wygladato jeszcze kilkadziesigt lat temu i jak naprawde byto z tym
powietrzem fatalnie, jak my ciezko przechodzityémy wszystkie te jesienno-wiosenne zmiany
w powietrzu... To bylo naprawde fatalne.

A jeszcze nie zapytalam... Jest to w tym raporcie... A jeli chodzi o odczulanie, czy mamy
takie dane dotyczace tego, czy jesli chodzi o odczulanie, zwieksza nam sie liczba pacjentow,
czy zmniejsza?

A, to pani? Dobrze, to ja chetnie oddam glos. To zapraszam.

Konsultant krajowa w dziedzinie alergologii prof. dr hab. n. med. Karina Jahnz-Roézyk:

Karina Jahnz-Rozyk, krajowa konsultant w dziedzinie alergologii.

Dotkneta tutaj pani przewodniczgca takiego... Znaczy tak... Po pierwsze, chciatam bardzo
podziekowac za to pierwsze zdanie, ktore powiedziala pani dyrektor Kajka. Bo rzeczywiScie jest
faktem, ze jest bardzo dobra wspolpraca, jesli chodzi o alergologie z Ministerstwem Zdrowia,
z tym Departamentem Analiz i Strategii, z ministrem zdrowia. I to trwa naprawde juz dobre
kilka lat. I to stowo, ze alergologia jest jakby zaopiekowana, jest takim, mysle, humanitarnym,
fajnym stwierdzeniem... Bo na ogoét to jest tak, ze my sie spotykamy w takich interdyscyplinar-
nych gronach, wiec méwimy tylko o kardiologii, méwimy o onkologii. A oczywiscie te choroby
alergiczne gdzie§ tam ging. A wiemy tez skadinad, ze 40% spoleczenstwa choruje na choroby
alergiczne. Z mojego punktu widzenia trudne do zrozumienia jest réwniez to takie troche jeszcze,
ze my wprawdzie lepiej leczymy tych chorych i oni majg dobry dostep do lekoéw. Natomiast to,
co nas martwi, to to, ze zapadalno$¢ jest caly czas coraz wieksza. Tych chorych jest wiecej, oni
sg lepiej leczeni, wchodzg w remisje, niektorzy sie tych choréb pozbywaja nawet, ale niemniej
jednak ta liczba z roku na rok wzrasta.

Zmiany klimatyczne, o ktérych tutaj pan dyrektor tez byl uprzejmy wspomnie¢, majg tez
ogromny wplyw réwniez nie tylko na te zanieczyszczenia, o ktérych pan méwit, ale musimy
tez zwroci¢ uwage... Pani przewodniczaca dotkneta sprawy immunoterapii alergenowej, czyli
odczulen. Zmiana klimatu réwniez spowodowala, ze my w Polsce w tej chwili juz nie mamy czte-
rech por roku, takich jak wiosna, lato, jesien, zima, ze raz kwitng trawy, a kiedy indziej kwitnie
bylica, tylko to sie w tej chwili bardzo pomieszalo. Dochodzg nowe alergeny, bo jest ocieplenie
klimatu. Takim bardzo trudnym alergenem —i mysle, ze to bedzie problem tez zdrowia publicz-
nego - jest uczulenie na ambrozje, ktore kiedy$ wiasciwie dotyczyto tylko mieszkancow Stanéw
Zjednoczonych. A w tej chwili rowniez cata Europa zaczyna by¢ tym ogarnieta powoli. Zatem
na te zmiany sie tez musimy jakby przygotowaé. Co do immunoterapii alergenowej...

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Przepraszam pani doktor, a mozemy poprosié¢ o tej ambrozji wiecej? Bo my nie wiemy w ogole...

Konsultant krajowa w dziedzinie alergologii prof. dr hab. n. med. Karina Jahnz-Roézyk:

No to méw...
Pan przewodniczacy PTA.

Prezydent Polskiego Towarzystwa Alergologicznego prof. dr hab. n. med. Radostaw Gawlik:

R.K.

Radostaw Gawlik, jestem prezydentem Polskiego Towarzystwa Alergologicznego.
Ad vocem do bylicy na razie... Znaczy, tak jak pani...
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Konsultant krajowa w dziedzinie alergologii prof. dr hab. n. med. Karina Jahnz-Roézyk:
Do ambrozji.

Prezydent Polskiego Towarzystwa Alergologicznego prof. dr hab. n. med. Radostaw Gawlik:
Do ambrozji... Jest pokrewienstwo alergenowe z bylica. Gtéwny alergen w Stanach Zjednoczo-
nych, ale bardzo agresywny. On na szczeécie u nas sie nie zadomowit, bo przyjechat do Europy
przez Chorwacje i tam ze zbozem... Natomiast bylo go troche w okresach protestéw i wysypy-
wania zboza w rejonach Przemyéla. Ale mieliSmy to szczeScie, ze zimy byly mrozne i ta ro§lina
ginie na mrozie. Przy takich zimach, jakie sg, ta ambrozja rozszerza sie znacznie w roézne rejony
kraju. Jest to bardzo agresywny alergen. Kiedy pojawil sie na Wegrzech 14-15 lat temu, to bylta
egzotyka, a w tej chwili 80% Wegrow jest uczulonych na ten alergen. My mamy pewna prze-
wage, bo zaczeliSmy juz dziala¢ w tym kierunku, bo jest na liScie roslin szkodliwych i jest urze-
dowo §cigana ta ro§lina w Polsce — w przeciwienstwie do Niemiec, gdzie Niemcy tego nie majg
na liScie i te alergeny sie dosyc¢ sie rozrastaja. Sg takie ogniska juz w tej chwili w Warszawie,
gdzie przezimowala i gdzie jest w réznych rejonach. Ja pracuje w Katowicach. WykonywaliSmy
testy, ile naszych pacjentow jest uczulonych. Poczatkowo 10 lat temu to byli ci, ktorzy jezdzili
na Wegry i na Slowagcje, a teraz juz sg nasi... I to jest gdzie$ 20% pacjentow. Nie ma dolegliwosci,
ale widac, ze ma jaka$ nadreaktywnoSc i staje sie to problemem. Brytyjczycy juz oglosili alarm,
bo tez juz majg stanowiska tej ambrozji na state. Ale jest bardzo dobry efekt odczulania. Ale
o0 odczulaniu to...

Konsultant krajowa w dziedzinie alergologii prof. dr hab. n. med. Karina Jahnz-Roézyk:
Ale to w zwigzku z tym, pani przewodniczaca, do tego odczulania chcielibyémy dzisiaj troszeczke
wrocié —bo to jest jedna z metod przyczynowego leczenia alergii w Polsce. I my do tego przywia-
zujemy niezwykle istotng wage, zeby jak najszybciej immunoterapie alergenowa wigczac, zeby
wlaczaé u malych dzieci, ze wzgledu na to, ze jezeli nie przerwiemy tego marszu alergicznego
wlasnie ta immunoterapia, to jest to prosta droga do astmy, ktora jest najbardziej kosztochlonna.
To nawet z tych tutaj danych wynikato.

I COVID byt takim momentem, kiedy ta liczba odczulanych w calej Polsce spadta do 30 tys. —
a wezesniej byto 150-160 tys. I w tej chwili udalo sie juz tak gdzie§ dwa lata po tym COVID-zie
wrécic¢ jakby znowu do tej liczby. Tak ze my co do mozliwosci w tej chwili, ze mozemy odczulaé
zarowno drogg podjezykowa, podskorna, ze jest ten wybér, jesteSmy bardzo zadowoleni i wdzieczni
w ogole.

Nie wiem, czy pani dyrektor sie na mnie nie obrazi, ale musze to powiedziec, ze to...

Prezydent Polskiego Towarzystwa Alergologicznego prof. dr hab. n. med. Radostaw Gawlik:
Moze ja powiem?

Konsultant krajowa w dziedzinie alergologii prof. dr hab. n. med. Karina Jahnz-Roézyk:
Powiedz o tej deregulacji, bo to jest dla nas...

Prezydent Polskiego Towarzystwa Alergologicznego prof. dr hab. n. med. Radostaw Gawlik:
Musze tez powiedzieé, ze nam sie bardzo dobrze wspoélpracuje i naprawde...

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Przepraszam panstwa, ale to tak... Jak teraz pan mowi, to pani musi wylgczyc... A pan sie
jeszcze raz niestety musi przedstawic, bo my tutaj notujemy...

Prezydent Polskiego Towarzystwa Alergologicznego prof. dr hab. n. med. Radostaw Gawlik:
Dobrze. Jeszcze raz Radostaw Gawlik.

Jesli chodzi o odczulanie, to jest bardzo dobra metoda dzialajaca zaréwno profilaktycznie,
jak ileczniczo. I tak jak mowila pani profesor, osiagneliSmy juz pewien — dla nas zadowalajacy,
ale tym niemniej trzy razy mniejszy — poziom szczepienia w poréwnaniu na przyktad z Niem-
cami czy z Francja, gdzie ci pacjenci sg odczulani. Po COVID-zie to upadlo, teraz sie odrodzito.

Moze dwa slowa o metodzie. Metoda polega na wizycie, kwalifikowaniu pacjenta, wyko-
naniu badan, ale pacjent musi przychodzi¢ do gabinetu 14 razy w roku. Ustawa deregulacyjna,
ktora byta tuz-tuz, z wylaczeniem immunoterapii z deregulacji... Jednak sie to nie stalo. I teraz
Znowu pojawia sie problem, poniewaz przy tej deregulacji ta metoda jest jakby dyskrymino-
wana. To znaczy byto uderzenie w samg metode leczenia. Wiem, jaki cel byt deregulacji, ale tutaj
to uderzylo w metode leczenia. I ja sam sie spotykam z pacjentami, ktérzy nie sg przyjmowani
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w poradniach, bo to sie juz nie optaca na przyklad. I tu by trzeba bylo nad tym sie pochylic,
poniewaz to jest koszt za szczepionke, ktorg panstwo ponosi — ale to jest pieciokrotny lub sied-
miokrotny zysk w perspektywie dziesiecioletniej, gdzie nie ma astmy, nie ma tych hospitalizacji
i tak dalej. I o tym trzeba tutaj pamietaé, szczegdlnie o dzieciach, tak jak méwi pani profesor,
przy immunoterapii... To jest troche inna immunoterapia, ale moze przemawia do wyobrazni...
Immunoterapia na jad owadow. To sg pacjenci, ktorzy zging, jezeli nie beda odczulani.
I oni sg odczulani, oni sg zabezpieczeni, ale przychodza tez regularnie w tej chwili w warunkach
szpitalnych, jednodniowej hospitalizacji. Natomiast tu, zachowujgc proporgje, to odczulanie dziata
rowniez ochronnie w kierunku roztoczy, pytku traw, drzew, w ten sposob... I to jest pewien taki
element, ktory nam nie pozwoli powiedzied, ze jest cudowny.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

No to juz pani dyrektor ustyszala. To jednak co$ sie znalazto.

Zastepca dyrektora departamentu MZ Dominika Janiszewska-Kajka:

Temat jest znany i powiem szczerze, ze my nie mamy pomystu troche, jak go rozwiazac, zeby
wszystkich zadowoli¢ i postapié¢ zgodnie z prawem. Bo tutaj jest kwestia bardziej degresji —
bo tu chodzi o te stawke degresywna...

Prezydent Polskiego Towarzystwa Alergologicznego prof. dr hab. n. med. Radostaw Gawlik:

Tak jest.

Zastepca dyrektora departamentu MZ Dominika Janiszewska-Kajka:

...ktoéra zostala zastosowana w stosunku do wizyt niepierwszorazowych. I rzeczywiscie, jak
popatrzymy na strukture, na system udzielania §wiadczen w przypadku odczulania, to tak jak
powiedzieli pan profesor i pani profesor — mamy 14 wizyt w poradni, ktore musza sie odbyc.
Ale z drugiej strony mamy sytuacje, ze pacjent przychodzi z wlasng szczepionka. I tak naprawde
tutaj ustawa o $wiadczeniach reguluje kwestie przynoszenia wlasnych lekéw do poradni.
I gdyby$my tutaj postapili, tak jak tutaj jest oczekiwane, czyli zeby nie stosowac tej stawki degre-
sywnej, wylaczyé, to musieliby$my przyzwoli¢ na co§, co jest zakazane w ustawie — czyli na przy-
noszenie tych wlasnych szczepionek. Ale jest problem, bo tu chodzi bardziej o to zaopiekowanie
tez szczepionek, ktore mialtyby z kolei utrzymywac poradnie w takiej liczbie, o przechowywanie.

Zatem naprawde temat jest wielowatkowy i tu nie chodzi o jaka$ ztg wole ministerstwa i Naro-
dowego Funduszu Zdrowia, bo tak naprawde trdjstronnie juz rozmawiamy — eksperci, Narodowy
Fundusz Zdrowia, Ministerstwo Zdrowia. Natomiast bylo wielokrotnie tez adresowane, jak mozna
by temu zapobiec i czy rzeczywiScie jest tak, ze panstwo jako podmioty odczuwacie to, ze jest
ta stawka degresywna zastosowana — to juz byla rozmowa z Centralg Narodowego Funduszu
Zdrowia. Ale pozostaje nam albo zmieni¢ ustawe w tym obszarze, zeby jako$ moze wylgczy¢
szczepionki w tym zakresie, nie uwazaé ich za lekarstwa — czyli jakby troche inaczej je opisac...
I wtedy mogloby sie to zadziac¢. Natomiast tak jak powiedzialam, to nie jest tak, ze my nad tym
nie myslimy i nie wiemy, co z tym dalej zrobic.

Kwestia zmiany ustawy, jak panstwo wiecie, jest to dtugi proces. Poczawszy od wpisania
danego projektu na Staly Komitet Rady Ministréw... To zaczyna wykaz prac rzadu, a potem
jakby caly ten etap legislacji. Moze by¢ problem, natomiast bedziemy jeszcze rozmawiaé, bo tak
jak powiedzialam na samym poczatku, to nam w ogéle nie zamkneto tutaj rozméow. Wrecz prze-
ciwnie, nam sie bardzo dobrze jeszcze rozwineta komunikacja z panig konsultant, ale tez z konsul-
tantami wojewodzkimi, wla$nie z panem profesorem, ktéry tez goscil w ministerstwie w tym
obszarze. A wiec tutaj musimy jeszcze podjaé jaka$ decyzje, w ktorg strone p6jsé. Bo to jest
takie specyficzne tez $wiadczenie, ktore nie moze by¢ potraktowane jak wszystkie inne porady
AOS-owe... No wlasnie...

Konsultant krajowa w dziedzinie alergologii prof. dr hab. n. med. Karina Jahnz-Roézyk:

R.K.

Pacjent, ktory przychodzi na odczulanie, musi by¢ zbadany, musi dostac szczepienie, musi pot
godziny posiedzie¢, potem lekarz musi na niego popatrzec. I dostajemy za to... Znaczy jest
to sfinansowane jak zwykla wizyta. W zwigzku z tym wyszla taka nier6wnos¢, ze te poradnie,
ktore nie odczulaja, sa w lepszej sytuacji finansowej niz te, ktore odczulajg. I dochodzi do takich
sytuacji — to jest tez takie dla nas troszeczke przykre, bym powiedziala — ze lekarz wypisuje recepte
na szczepionke i moéwi: ,Ma pani wskazania, ale prosze sobie poszukaé miejsca, w ktorym pani
bedzie odczulana”. Mysle, ze znaczna cze$é przeszia do prywatnej opieki zdrowotnej. A w sumie,
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tak jak mowie... Az sie prosi, zeby to jednak bylo... Nam sie juz tam réznie kojarzylo, nie?
Jak kiedys$ bylo na przyklad ze szczepionkami grypowymi, prawda? Kupowal pacjent szcze-
pionke... Zwlaszcza, ze te szczepionki alergenowe sg refundowane, sg po 3,20 niektére. .. To jaki
teraz bylby sens, zeby taka poradnia kupowata je po 200 czy 300 zl i czekata na tego pacjenta,
czy przyjdzie, czy nie przyjdzie.

Dotychczas tak robiliémy i to zupeinie dobrze szlo, ze pacjent przynosit ze swoim nazwiskiem,
lodéwka, wszystko, utrzymanie — no bo ten zimny lancuch, zeby utrzymac... Tak ze to tak
troszeczke nam tutaj to zachwialo, a bardzo nam zalezy na tej metodzie. Bardzo. Bo ona jest
dla nas naprawde taka wyrdzniajaca, wyrézniajgca zreszta te specjalizacje w pewnym sensie.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Ale tez i jest dlugofalowy zysk, bo tak jak pani profesor powiedziala — im szybciej sie odczuli
malego czlowieka, tym tych powiklan potem bedzie mniej. Zatem naprawde jest o co walczy¢
faktycznie.

Prezydent Polskiego Towarzystwa Alergologicznego prof. dr hab. n. med. Radostaw Gawlik:

Sa takie badania francuskie, ze...

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Panie profesorze...

Prezydent Polskiego Towarzystwa Alergologicznego prof. dr hab. n. med. Radostaw Gawlik:

Radostaw Gawlik.

8% odczulanych zapada na astme w wieku 16 lat, natomiast nieodczulani z katarem siennym
to jest okoto 40. A wiec to jest pewna tutaj réznica i jest o co walczyc. Ja bym dodal jeszcze do tych
niedogodnosci, degresji ekonomicznych —bo pani dyrektor nie miala okazji tego przekazywac...
Ostatnio docierajg sygnaly, ze nawet lekarze ustawiajg prace poradni, zeby ta proporcja pierw-
szorazowych do odczulanych w mniejszej iloSci byta dobra... Sg oburzeni, bo wystarczy, ze nie
przyjdzie dwoch lub trzech pacjentéw pierwszorazowych z koncem miesigca i oni podpadajg
za caly ostatni kwartal juz na degresje 75%.

Rozmawialem. Jedng poradnie zamkneta pani... Mowie: ,,Dlaczego? Przeciez dobrze funk-
¢jonujecie”. ,,No ale ja nie bede z powodu tego nieprzewidywalnego zdarzenia, ze nie przyszed!
ktos...”.

Natomiast naprawde ta immunoterapia... RozwigzaliSmy z astmg rézne problemy, wiec
mysle, ze to tez rozwigzemy, ale...

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Przepraszam, panstwo, pozwola... Bo pani posel chciala zabrac glos, a potem bedziemy dalej...

Posel Urszula Koszutska (KO):

Bardzo dzigkuje, pani przewodniczgca. Szanowny panie profesorze, szanowni pafistwo, bardzo si¢
ciesze, ze goscimy tutaj profesora z wojewddztwa slaskiego, z naszego Slaskiego Uniwersytetu
Medycznego. Ja tez jestem ze Slaska, takze tym bardziej jestem dumna, ze mozemy tutaj na ten
temat porozmawiac. Tym bardziej, ze mam pytanie dotyczace pylicy, ktora jednak jest takim chyba
dosy¢ powaznym problemem, jeli chodzi o nasze wojewddztwo. Czy macie panstwo badania,
ktore pokazuja, jak to wyglada teraz? Czy rzeczywiScie ta pylica dalej jest tak mocno rozpozna-
wana, diagnozowana w wojewodztwie §lagskim i jakie sg rekomendacje dotyczace wladnie tej
choroby? Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

To zapraszam, panie profesorze.

Prezydent Polskiego Towarzystwa Alergologicznego prof. dr hab. n. med. Radostaw Gawlik:
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Radostaw Gawlik, raz jeszcze.

Ja musze powiedzie¢, ze jako alergolog internista takich danych nie mam. Pulmonolodzy
odpowiedzieliby na to pytanie. Natomiast leczac pacjentéw z POChP i z ré6znymi chorobami
obturacyjnymi... Zgtaszalo sie ich wyraznie mniej — bo czeS¢ pacjentow sie niestety rozjechata
ze Slaska. I czeSciej mamy telefony — co zrobi¢? Bo w Szczecinie, w Gdansku nie maja tej czuj-
nosci, ze moze to by¢ pylica, jezeli nie jest zebrany do...

Pylica...

R.K.
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Natomiast ci pacjenci znacznie rzadziej sie pojawiaja z przyczyn naturalnych tez. I wyjechali...
Ci pacjenci z powiklaniami, ktorych mieliémy stosunkowo duzo w oddziale... To sporadycznie
hospitalizujemy. To czescigj z innych dzialow — przemystu motoryzacyjnego na przyktad, przy
produkeji materiatéw budowlanych... Z innego zrédla ten py! sie pojawia.

Natomiast jesli chodzi o zanieczyszczenie i astme, to rowniez — tak jak pani profesor Czarno-
bilska u dzieci te badania przeprowadzila — my widzimy, ze pacjentow jest nieco mniej. Aczkolwiek
pani profesor Czarnobilska przedstawia takich pacjentow, ktorzy sie przeprowadzali ze wsi pod
Krakowem albo z Rabki do Krakowa i w tym Krakowie, jezdzac na rowerze, tak jak w Rabce,
maja dolegliwosci. A w Rabce czuli sie lepiej. A wiec mowia, ze jednak ten ruch samochodowy
dodaje tutaj duzo. Tak ze wiele elementow sie na to sklada.

Natomiast na Slacsku wyraznie jest czySciej i mniej pacjentéw te dolegliwosci zglasza. Mysle,
ze dobrze by bylo wykorzystywaé ten monitoring pylenia, ktory jest. Bo te alerty wszelkie
sg naprawde wspaniale. Ja pamietam, jak Czesi 15 lat temu to wprowadzali, to zazdroScitem
im tego, kiedy komunikaty dla matek z dzie¢mi chorymi na astme przychodzity do domu. My juz
tez z tego mozemy korzysta¢. Mozna by bylo rozszerzy¢ jeszcze o monitoring pylenia, ktéry
tez w astmie alergicznej jest istotny. A jest to inicjatywa, no powiedzmy, prywatna kolegow,
ktorzy majg te firme. Bo te komunikaty — nie wiem, czy panstwo wiecie — sg opracowywane przez
taka grupe entuzjastow w naszym kraju. A te, ktore sie pojawiajg w wielu mediach, ze wzgledu
na ochrone praw autorskich sg spisywane z komunikatow w Sztokholmie, w Berlinie, gdzie§
daleko. Bo nawet tych niewielkich sum redakcje nie chea ptacié - tak jak koledzy zgtaszaja...
Tak ze warto by bylo taki staly, rzetelny monitoring opracowac.

Konsultant krajowa w dziedzinie alergologii prof. dr hab. n. med. Karina Jahnz-Roézyk:
Jezeli ja jeszcze moge, to jeszcze bym chciala... Bo tak, zebySmy nie narzekali...

Przewodniczgca posel Joanna Wicha (Lewica):
Pani profesor...

Konsultant krajowa w dziedzinie alergologii prof. dr hab. n. med. Karina Jahnz-Roézyk:
Karina Jahnz-Ro6zyk. Tak, przepraszam.

Rzeczywiscie, bardzo dobrze, ta astma ciezka... To jest po prostu, bym powiedziala, wielkie
osiggniecie ostatnich lat. My odczulamy, leczymy lekami nowoczesnymi, biologicznymi
od 2012 roku. Potem byto 5 lat przerwy. 2017 rok. Od tego czasu 4 nowe leki biologiczne i jeszcze
w tej chwili kolejny. W ogodle postep dokonat sie olbrzymi w takim immunologicznym spojrzeniu
na astme, na to leczenie celowane, spersonalizowane. I ta grupa tych pacjentéw... My mamy
dosy¢ restrykcyjne opisy w programach lekowych, ale przez to mamy lepsze, ze tak powiem,
wyniki leczenia tych pacjentéw. Bo jednak te kryteria nie sg takie luzne, tylko zdecydowanie
jest to wybrana grupa tej astmy ciezkiej. I tutaj musze powiedzieé, ze tez wielkie zrozumienie
ze strony ministerstwa. Jest to chyba jeden z lepszych, z ciekawszych w ogéle programoéw leko-
wych w Polsce.

I jeszcze nawigzujac do tego, co pani dyrektor méwila o ubezpieczeniach i o tych absencjach
chorobowych — my zrobiliSmy takg analize i nawet jg opublikowaliémy na tamach tego pisma,
ktore jest wydawane pod auspicjami Polskiego Towarzystwa Farmakoekonomicznego, Journal
of Health, Policy and Outcomes Research, z panem Gierczynskim i profesorem Sliwczynskim.
Majac dostep do tych danych wlasnie wszystkich i to, co zauwazyliSmy... Uwazam, ze jeszcze
nalezaloby bardziej moze szczegélowo, analitycznie do tego podejsé. Jest naprawde o 10% mniej
hospitalizacji i 0 12% mniej, jak pani méwila, tych zwolnien lekarskich. I to, bym powiedziala,
jest wynik zblizony do tego, ktory my mamy. Tak ze widac... Ja nie wiem, czy to jest zwigzane
tylko z tg astma ciezka, ale na pewno w ogodle z leczeniem astmy i z postepem, jaki sie dokonat
w leczeniu — plus by¢ moze te sprawy Srodowiskowe, oczywiScie, jak najbardziej. Mniej tez chyba
jest tych rent zwigzanych z astma w tej chwili.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Ja mam takie wrazenie — wrazenie, bo tez sie tym nie zajmuje — ze te leki sa po prostu bardziej

skuteczne. I majgc tak dobre leki... Nie trzeba koniecznie i$¢ na zwolnienie, jak sie ma dobrze
dobrane wziewy... Tak ze to tez chyba...
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Konsultant krajowa w dziedzinie alergologii prof. dr hab. n. med. Karina Jahnz-Roézyk:

Ludzie, ktorzy wrocili do zycia, ktorzy mieli... W ogole to bylo inwalidztwo. Ja pamietam swoje
poczatki pracy, jak nie bylo dyzuru praktycznie, zeby nie przyjezdzala jakas mloda osoba zasi-
niona... Trzeba jg bylo nawet czasami intubowa¢. W tej chwili sie absolutnie to nie zdarza.
I ludzie, ktorzy byli przesterydowani, tymi sterydami systemowymi... Te wszystkie powiklania...
W ogdle w tej chwili takich oséb praktycznie nie ma. Tak ze tu jest olbrzymi postep i on jeszcze
caly czas sie dokonuje. I to tez jest takie bardzo, bym powiedziala, pozytywne. I to, ze mozemy
powiedzie¢, ze Polska na pewno nie jest w ogonie Europy — co tam czasami styszymy w jakich$§
innych konstelacjach. I tutaj tez bardzo duzo rzeczywiscie od strony ministerstwa zrozumienia dla
tego tematu — bo to caly czas systematycznie sie zmienia na korzy$c. Z tego sie bardzo cieszymy,
bo to jest, myéle, duze osiggniecie alergologii i pulmonologii w Polsce.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Tak mi tez mi przyszlo do glowy...

Zaraz, panie profesorze, oddam glos.

Tak mi przyszlo tez do glowy a propos tych komunikatéow dotyczacych pylenia, czy zanie-
czyszczenia Srodowiska — ja bytam przekonana, ze to sg systemowe rozwigzania, przyznam sie
szczerze, 1 ze to panstwo nasze wspaniale w jaki§ sposob to monitoruje. I przyszio mi do glowy,
ze tak jak sg te komunikaty RDC, to fajnie by bylo, gdybyémy dostawali tez takie komunikaty
SMS-em wlaénie dotyczgce tego, jaki jest stan naszego powietrza w danym dniu. I to by byto
naprawde super. Przeciez to chyba nie musi jako$ strasznie duzo kosztowac — przygotowanie
takiego narzedzia i rozsylanie... Ale nie wiem, bo po prostu nie znam sie na tym.

Ale juz tu pana wywolalam, to teraz... Zaraz, panie profesorze, tylko tutaj pan dyrektor
najpierw.

Zastepca dyrektora departamentu MKiS Piotr Lyczko:

Tak. Ja moze wyja$nie, ze jezeli chodzi o zanieczyszczenie powietrza, to mamy uregulowany
sposéb informowania o przekroczeniu pozioméw dopuszczalnych, pozioméw alarmowych,
poziomow informowania. Mamy takie trzy poziomy informowania. Te poziomy alarmowe to te
najwyzsze, ktore juz jakby $wiadcza o tym, ze ta jakoS¢ powietrza jest rzeczywiScie niebezpieczna,
szczegélnie dla 0sob szczegblnie wrazliwych. I w tym przypadku sg wysytane SMS-y przez RCB
informujace wlaénie o osiggnieciu tego poziomu alarmowego. Tylko te SMS-y sg ograniczone
do tego obszaru, na ktérym to ryzyko wystepuje — wiec to w wiekszosci dostajg pewnie miesz-
kancy poludnia Polski. Tam jest wiecej zazwyczaj takich sytuacji. Natomiast jest cala procedura
wynikajaca tez z dyrektywy unijnej, ze najpierw urzedy marszatkowskie przygotowujg takie
plany dziatan — jakie dziatania powinny by¢ podejmowane przy kazdym z tych stopni zagro-
zenia — 1 pozniej, w zaleznoSci od wystapienia tej sytuacji, Gtéwny Inspektorat Ochrony Srodo-
wiska przekazuje informacje o tym, ze wystapilo takie przekroczenie, ze jest ryzyko takiego
przekroczenia. Wojewddzkie centra zarzadzania kryzysowego przekazujg te informacje i one
trafiajg do mieszkancéow.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

To zapraszam, panie profesorze.

Prezydent Polskiego Towarzystwa Alergologicznego prof. dr hab. n. med. Radostaw Gawlik:
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Gawlik.

Ja chcialem tutaj tylko... Tak, dobrze...

Ja tylko krétko o kosztach astmy. Bo jak méowie, jesteSmy zadowoleni z dobrego leczenia.
Mamy leczenie biologiczne u pacjentow z ciezka astmg. Czyli pacjenci, ktorzy byli w pewnym
sensie inwalidami, sg wyleczeni. My méwimy o remisji. Jak to sie ma do wyplacania éwiad-
czen? Bo ci pacjenci wracajg do zdrowia. Wiem, ze to jest niepopularne, ale na przyklad Niemcy
czy Szwajcarzy, jezeli pagjent z astma, ktory nie byl w stanie przej§é 200 metrow, a teraz moze
biega¢ codziennie 3—4 kilometry, moze wroci¢ do pracy. Czy o tym ktos tez myslat? Bo my mowimy
tutaj o kosztach caly czas - ze tyle nas to kosztowalo. Natomiast tu mozna na tym zaoszczedzic.
Mozna zaoszczedzi¢, o czym nie mowiliémy, na immunoterapii — ci pacjenci nie bedg potrzebowali
tych lekow. I jeszcze jest jedna grupa, ktora jest tutaj wazna, a nieujeta, ale medialna — anafi-
laksja. Czyli te wstrzasy, o ktérych co chwileczke gdzies czytamy. Tych pacjentow nie sg miliony,
ale jest to tez bardzo duze uposledzenie codziennego zycia — nie tylko tej osoby, ale i calej rodziny.
Jak jest dziecko z anafilaksja, to wszyscy sa chorzy, bo nie wiedza, czy przypadkiem orzeszka
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gdzie§ dziecku przypadkiem kto$ nie poda i co$ sie nie zdarzy. I ci pacjenci w przypadku owadow
mogg by¢ odczulani. Niektérych pokarméw pediatrzy zaczeli... Trzeba bylo bardzo drogich lekéw,
ktore sg w Stanach... Ale koledzy z naturalnymi orzeszkami czy sezamem zaczeli w Warszawie. ..
Teraz juz jest kilka osrodkéw w Polsce, ktére to prowadza. To musi by¢ w warunkach szpital-
nych, pod nadzorem intensywnej terapii — bo moze sie co$ zdarzyc. Ale ci pacjenci z anafilaksjg
powinni by¢ wyposazeni w adrenaline. To tutaj tez — jak juz chwalimy ministerstwo — mamy
refundowang po latach automatyczng adrenaline, ktorg pacjent jest w stanie sobie sam podac.
A wiec jesteSmy tutaj zabezpieczeni. Ale jest kwestia tez edukacji. I to edukacji w szkolach,
w przestrzeni publicznej, w restauracjach, w przypadku alergii na pokarmy. Ogdlnie ta alergia
i choroby alergiczne poza astmg — obserwujemy tendencje wzrostowa, chocby z tego powodu,
ze jako§¢ pokarmu, iloé¢ pytkéw réznych substancji jest coraz wieksza.
Chcesz co$ powiedziec?

Konsultant krajowa w dziedzinie alergologii prof. dr hab. n. med. Karina Jahnz-Roézyk:
Jesli mozna...

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Jeden moment, pani profesor. Bo tutaj kolezanki chcialy sie pozegnaé.

Posel Urszula Koszutska (KO):
Przede wszystkim chcialybySmy sie tez przedstawié, bo panstwo tak pieknie za kazdym razem sie
prezentujecie tozsamosciowo...
Ja nazywam sie Urszula Koszutska, a moja kolezanka to jest pani posel Iwona Koztowska.
Niestety musimy panstwa opusci¢, poniewaz mamy dwie inne komisje, na ktorych nasza obec-
no$é jest konieczna. Tak ze prosze nam wybaczyc.
Pani przewodniczgca na pewno bedzie dalej procedowala spotkanie.

Konsultant krajowa w dziedzinie alergologii prof. dr hab. n. med. Karina Jahnz-Roézyk:
Karina Jahnz-Rozyk. Jeszcze zanim panie postanki wyjda — gdybyScie nas jeszcze panstwo mogli
wesprzeé jako§ w takim temacie, z ktérym juz walczymy tez chyba od 20 lat. Jest zwigzany
z mozliwoscig posiadania w szkotach i w przedszkolach adrenaliny do samodzielnego podawania.
W tej chwili jeszcze wchodzi ta adrenalina donosowa, czyli taka troche, powiedzmy, lepsza pod
wzgledem podania. I mamy wielkg nadzieje na to, ze moze by sie to udalo. Bo jedna grupa tych
dzieci to jest grupa, ktora wie, ze ma chorobe, ma swoj autowstrzykiwacz przy sobie. Nie zawsze
sobie go umie podac, nauczyciele nie chcg podawac, bo jest tam ten caly problem z tym... Ale
gdyby weszla ta donosowa, to mozna by to rozwazy¢. Ale jest jeszcze grupa tych — i jest okoto
25% takich dzieci — ktorzy nie wiedzg o swojej chorobie. I pierwszy wstrzgs anafilaktyczny moze
wystapi¢ wlasnie w warunkach szkoty, boiska... Nie wiem, wia$nie jad owadéw, pokarm i tak
dalej. I ten temat by$my chyba chcieli w najblizszym czasie jako$ podjac¢ — moze tak powiem.
I tutaj jakby mozna bylto uzyskaé panstwa wsparcie... Juz nie przediuzajac, to jeszcze to jedno...

Posel Iwona Maria Kozlowska (KO):
Niestety ja z kolezankg... Bo my wyszly$my z posiedzenia komisji — ono caly czas trwa — zeby
tutaj byc¢ z panstwem i musimy wrécié, bo wzywaja nas. Chcialam bardzo serdecznie panstwu
podziekowag.

Ale ja miatabym tez prosbhe w zwigzku z tym, o czym pani méwita. Gdyby pani napisata do nas
takie pismo — po prostu do postéw — na nasze skrzynki mailowe. W przypadku moim to jest
bardzo proste, iwona.kozlowska@sejm.pl. Gdyby pani przygotowata takie pismo, to my mozemy
juz wystapi¢ na przyklad razem w formie interpelacji. I to by byt ten pierwszy moment, kiedy
rozpoczynamy w tym kierunku dziatania. Zobaczymy, co nam odpowie ministerstwo. Mysle,
ze powinni$my te interpelacje napisac zaréwno do Ministerstwa Zdrowia, jak i do Ministerstwa
Edukacji. Gdyby nam sie udalo zorganizowac posiedzenie Komisji Zdrowia wraz z Komisjg
Edukagcji i Nauki w tym temacie, bytoby cudownie. Ale rozpocznijmy moze od interpelacji. Ale
potrzebujemy od panstwa materialow merytorycznych. Bo panstwo wiecie najlepiej, jak to prze-
kazac. Nie jesteSmy specjalistami w tej dziedzinie. To ja bardzo bym prosita, jezeli ma pani zapi-
sany moj adres, ja oczywiScie sie tym chetnie zajme. Zajme sie wspélnie z kolezankami, wspélnie
podpiszemy te interpelacje, przygotujemy to w trybie pilnym.

Konsultant krajowa w dziedzinie alergologii prof. dr hab. n. med. Karina Jahnz-Roézyk:
Bardzo dziekujemy.
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Poset Iwona Maria Kozlowska (KO):
Swietnie. Bardzo dziekuje.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
To, pani profesor, zapraszam.

Konsultant krajowa w dziedzinie alergologii prof. dr hab. n. med. Karina Jahnz-Roézyk:

Ja wlasnie to chcialam powiedziec, co tutaj... Tak ze bardzo dziekuje. Zalezaloby nam bardzo,
bo to jest taki temat tez medialny. I to jest tak, ze by¢ moze tam sie nic nigdy nie wydarzy,
bo to jest rzecz rzadka. Ale jezeli sie juz wydarzy i bedzie to mate dziecko i to dziecko zginie,
bo nie bedzie mialo podane na czas — te reakcje anafilaktyczne przebiegaja niezwykle szybko...
To jest minuta, sekundy czasami, tak? I w tej chwili jest jakby nawet obowigzek taki prawny,
ze trzeba podac lek ratujacy zycie. A wiec to zabezpieczenie w te adrenaline, gdyby bylo — chociaz
w jeden autowstrzykiwacz w kazdej szkole.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Czyli ja rozumiem, pani profesor, ze do tej pory nie ma w szkolach?

Konsultant krajowa w dziedzinie alergologii prof. dr hab. n. med. Karina Jahnz-Roézyk:
Nie.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Rozumiem.

Konsultant krajowa w dziedzinie alergologii prof. dr hab. n. med. Karina Jahnz-Roézyk:
Czyli dziecko musi przychodzié¢ ze swoim. Ale jak mowie — to sg dzieci, ktore wiedza, ze maja.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Ale wtedy dla odmiany, jak dziecko nie potrafi, to nie ma osoby, ktéra zechciataby podac.

Konsultant krajowa w dziedzinie alergologii prof. dr hab. n. med. Karina Jahnz-Rézyk:
Moze by¢ problem wtedy, bo nie wszedzie sa pielegniarki. Poza tym to jest sprawa na tyle godzin,
na ile jest otwarta szkota. A wiadomo, ze pielegniarki sg tam, powiedzmy, dwa razy... W niekto-
rych szkotach w ogéle nie ma. Zatem warto by byto chyba nad tym... Sa kraje, ktore to wprowa-
dzily. I to wprowadzily miedzy innymi ze wzgledu na to, ze wlasnie wprawdzie rzadko, bo byt
jeden, dwa przypadki... Ale za to tragiczne, tak? I to jest tutaj... A wiemy tez, ze problem alergii
pokarmowej bardzo narasta. Tych orzechéw to jest juz w tej chwili wlasciwie taka epidemia,
bym powiedziata.

Nie wiem, Radku dopowiedz, bo tez jestes w temacie.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Moze zanim panu profesorowi oddam glos, moze pani naczelnik zechcialaby sie odnie§é do tego,
co wezesniej pan profesor powiedzial — odno$nie do tego monitorowania wyzdrowien. Czy co$
w tym kierunku robimy, czy nie?

Naczelnik wydzialu w departamencie MRPiPS Joanna Kownacka-Kacperska:
Zaréwno ministerstwo, jak i Zaklad Ubezpieczen Spolecznych raczej nie monitoruje wyzdro-
wien. Ja przedstawialam panstwu informacje dotyczaca absencji chorobowej, ale to jest absencja
chorobowa krétkoterminowa. Czyli zasilki chorobowe, ktore trwajg co do zasady do 180 dni
w roku. Moze by¢ osoba na zasilku chorobowym i potem ewentualnie §wiadczenie rehabilita-
cyjne, jesli sie przedtuza.

Natomiast pan wspominat o systemie rentowym. System rentowy to jest troszeczke nie moja
dziatka, bo ja sie zajmuje i zasitkami i poborem skiadek. Natomiast, z tego, co wiem, to renty
sg przyznawane jednak na jakis okreslony czas. Rzadko kiedy zaklad przyznaje renty dozywotnie —
choc przyznaje. Ale mysle, ze przy takich rodzajach choréb sa to jednak renty czasowe. I wtedy
lekarz orzecznik przy przedtuzaniu na nastepny okres wlasnie bada zdolno§¢ do pracy — orzeka,
czy nalezy sie renta, czy jest zdolno$¢ do pracy takiej osoby, czy nie.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Moge poprosi¢ ewentualnie, zeby pani naczelnik tam w resorcie spojrzata na to albo przekazata
odpowiedniej osobie — czy nie daloby sie jako$ zweryfikowac tego. Czy wlasnie w przypadku
alergii to jest tak, ze jezeli kto§ rzeczywiscie zdrowieje i staje sie pelnosprawng osoba, ktora
moze biegad, tak jak tutaj pan profesor méwi, faktycznie sg te $wiadczenia na biezgco jako§ tam...
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Naczelnik wydzialu w departamencie MRPiPS Joanna Kownacka-Kacperska:

To znaczy one nie sg odbierane, tylko ZUS przyznaje, powiedzmy, na okres piecioletni. Po okresie
pieciu lat moze nie przedtuzyc¢. Bo to nie jest tak, ze ZUS wzywa i to od jutra odbiera §wiadczenie.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

No tak. Nikt nie bedzie sprawdzal, kto wlaénie sie lepiej poczul w danym momencie. Ja rozu-
miem. Dobrze, dziekuje bardzo.
I panie profesorze, zapraszam.

Prezydent Polskiego Towarzystwa Alergologicznego prof. dr hab. n. med. Radostaw Gawlik:

Jeszcze o tej szkole — nie tylko o adrenalinie. Nauczyciele dosyé opornie do tego tematu podchodza.
Ja w szkotach uczestniczylem parenascie lat temu... Akurat rejon Czestochowy ma w szkotach
pielegniarki, prawie w kazdej szkole. I tam mozna bylo je zebraé. One tez sie po czeci przyczy-
nily, ze adrenalina weszla do zestawu lekow ratunkowych —bo tego nie bylo jeszcze kilkanascie
lat temu. Ta aktywno$¢ w szkole wynikala z tego, ze dzieci sie nie ruszaly i co drugi przychodzit
i chciat zwolnienie z WF-u. A wiec poszliSmy do szkoly, zeby zobaczy¢, jak to wyglada. Okazuje sie,
ze wiele dzieci moze ¢wiczy¢, trzeba tylko im dobraé ¢wiczenia. Ale chciatem powiedzieé¢, co mnie
zaskoczylo wtedy, na poziomie nauczycieli wychowania fizycznego — nauczyciele wychowania
fizycznego w rejonie Czestochowy byli tymi, ktorzy rozpoznawali astme jako pierwsi. Bo oni
widzieli na lekcjach WF-u, ze kto$ sie¢ meczyt. I wzywali rodzicow. Nawet takie badanie dzisiaj
na ten temat opracowaliSmy. I te dzieci trafialy... Ale wtedy sie zetkngltem z nauczycielami, ktorzy
rozne zale wylewali, ze oni nie sg lekarzami, ze oni nie bedg wszystkiego robic. Wszyscy kazg im
edukacje zdrowotna, ochrone §rodowiska, wszystko wykonywac... Dla nich to jest tez problem
na przyklad wycieczek, to jest ograniczenie jakosSci zycia. Jak dziecko ma takie dolegliwoSci, to go
nie biorg na wycieczke, albo zapraszajg rodzica, zeby jechal wtedy na te wycieczke bezposrednio.
To jest dos¢ duze uposledzenie. Z do§wiadczenia, ktore mamy juz, szkoty, ktére to przezyly albo
majg takie dziecko wérdd uczniéw, sg bardzo chetne do szkolen, ktére organizuje towarzystwo
w takich szkotach. Mniej inne szkoly, ktore sie z problemem nie zetknely dotychczas. Przed-
szkola sg bardzo zainteresowane.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

R.K.

Zgodnie z zasadg ,Madry Polak po szkodzie”. Tak my dzialamy. A propos tych wycieczek szkol-
nych, to ja tez ze swojego do§wiadczenia pamietam — poniewaz jestem pielegniarka z zawodu —
ze objezdzatam wszystkie wycieczki szkolne, bo mozna bylo albo zalatwié pielegniarke na miejscu,
albo pielegniarka jechata. A poniewaz pielegniarka byla w trdjce klasowej, i bytam to ja, wiec
objezdzitam wszystkie szkolne wycieczki — ku niezadowoleniu mojej corki, ktéra nigdy nie mogta
sobie pojecha¢ sama na wycieczke, niestety. No i tak to wygladalo.

Prosze panstwa, ja mam jeszcze taki jeden temat. Rozmawiamy tutaj o zanieczyszczeniu
powietrza, pokarmach, ktore sg alergizujgce. A chcialam jeszcze przypomniec — bo tez byto to juz
na posiedzeniach mojej podkomisji, byl to temat, ktoéry poruszaliSémy — o zanieczyszczeniu Swia-
tlem i o zanieczyszczeniu hatasem. I ja chcialabym zapytac — wlasciwie tutaj patrze na panig
dyrektor z Ministerstwa Zdrowia — czy jakiekolwiek dziatania w tym kierunku ministerstwo
podejmuje? Bo w tych podkomisjach, na ktorych sie spotykaliémy, wybrzmiato dosy¢ wyraznie,
ze jest to jednak bardzo wazny temat — szczegolnie ten halas, chociaz $wiatlo tez coraz czesScie;.
Niestety miejska przestrzen jest szczegélnie oéwietlona i przez to naraza swoich mieszkancéw
i mieszkanki na wszelkie dolegliwoéci z tym zwigzane. Ja bylam niedawno na takiej prezen-
tacji, gdzie byla mowa na temat tego zanieczyszczenia $wiatlem i musze panstwu powiedziec,
ze naprawde z wielu rzeczy nie zdawatam sobie sprawy — jak bardzo to, ze nam §wieci gdzies$
z naprzeciwka neon w okno, wplywa na zdrowie, na dobrostan, na jakos¢ snu. A jezeli jako§¢ snu
jest zla, to znaczy, ze funkcjonowanie potem w ciggu calego dnia tez nie jest wlasciwe —bo dobrze
nie odpoczywamy. Naprawde to sg szalenie wazne rzeczy. I to nie oznacza, ze my nagle mamy
zaciemnic¢ miasta, tylko to jest kwestia tego, jakiego rodzaju oéwietlenia, natezenia o§wietlenia,
barwy o$wietlenia uzywamy. I naprawde mozna to rozwigzac wlasnie, uzywajac odpowiedniego
rodzaju $wiatla, odpowiedniego natezenia $wiatla. To jest jedna rzecz.

Druga rzecz, jeszcze bardziej oczywista niz to §wiatlo, z ktorg wszyscy sie na pewno spotka-
liémy, chociazby na przyklad mieszkajgc przy ulicy, gdzie sie odbywaja wyScigi motorowe albo
samochodowe w nocy — jak bardzo na jako$¢ naszego zycia wptywa hatas. To akurat nie jest
do konca temat naszego dzisiejszego posiedzenia — bo tutaj nie méwimy o alergii — ale wyobrazam
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sobie, ze to sie naklada jednak. Dlatego ze dla takiej osoby, ktéra ma juz i tak wystarczajaco
jakosc¢ zycia obnizong z powodu chocby tego, ze ja swedzi cialo i nie moze zasna¢ dobrze, zle
$pi... Do tego jeszcze na przyklad wiasnie w nocy, kiedy cialo sie rozgrzewa, ta duszno$¢ moze sie
nasilac. Jeszcze dodatkowo, jesli §wieci nam $wiatlo po oczach nieodpowiednie i jeszcze halas...
To wszystko razem... Mysle, ze tez warto o tym kompleksowo w ten sposob mysleé, Iacznie z tymi
wlasnie zanieczyszczeniami. Skoro panstwu tak sie cudownie wspélpracuje — a naprawde musze
przyznaé, ze na posiedzeniach Komisji Zdrowia o r6znych jednostkach chorobowych méwimy...
Ale akurat o alergiach w negatywnym tego stowa znaczeniu sie nie méwi — wiec to znaczy, ze jest
dobrze... Negatywnym w sensie niedociggnie¢... Mysle, ze warto, zebyScie panstwo tez w trakcie
jakichs$ konsultagji, rozmow pomysleli o tych formach zanieczyszczenia — czy w jaki$§ sposob tego
jako§ nie ogarng¢ zakresem swoich kompetencji. Tak rzucam.
Pani dyrektor.

Zastepca dyrektora departamentu MZ Dominika Janiszewska-Kajka:

Pani przewodniczaca, tutaj akurat z poziomu moich zadan, czyli jakby koszykow §wiadczen
gwarantowanych, nie podejmujemy zadnych akgji, bo tutaj nie ma czego regulowac, jezeli chodzi
o sam koszyk. Natomiast Departament Zdrowia Publicznego — mam podpowiedz od pani dyrektor
wlasnie z tego departamentu — wspomina mi o tym, ze to jest wspotpraca miedzy wtasnie Depar-
tamentem Zdrowia Publicznego a Ministerstwem Klimatu i Srodowiska. Zatem jakie§ dziatania
sg podejmowane miedzy naszym resortem a resortem zaprzyjaznionym i podobno to bedzie wyma-
galo legislacji, z tego co wiem. I najpierw przeanalizujg pewnie, jaki ma wplyw to na zdrowie.
Beda potrzebne dzialania legislacyjne, zeby co$ uporzadkowac. I wiem, ze juz sg podejmowane
dzialania. Ale wiecej nic nie wiem, bo nie bylam tez przygotowana na takie zagadnienie. Ale
z tego, co mi sie udato dowiedzie¢, to na pewno, jesli chodzi o zanieczyszczenie w zakresie halasu
i éwiatla, temat zostal podjety.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Dlatego ja od razu uprzedzitam, ze wrzucam to jako taki temat-bonus — bo nie uprzedzitam
weczeéniej. A tez prosze pamietac, ze to tez chodzi o zwierzeta, nie tylko o nas. To jest wlasnie a
propos srodowiska, klimatu - to jest bardzo powigzane. Ja wlasnie takg mialam nadzieje, ze cos sie
dzieje. Bo pamigtam, ze to w czasie tej dyskusji — chyba dwa takie spotkania mielismy - zostato
przez i Ministerstwo Zdrowia oraz Klimatu i Srodowiska przyjete tak z duzym zainteresowaniem
i z checig jakiego§ dziatania. Bo wiecie panstwo, to sg nasze kolejne takie choroby cywilizacyjne,
ktore nas bedg dotykac¢. Bo my sie bedziemy coraz bardziej roz§wietlaé i réwniez niestety hatla-
sowac. Niezaleznie od rozwoju technologicznego, ze te auta nasze sg coraz cichsze, nigdy nie
pozbedziemy sie szalencow, ktorzy jednak postanawiajg mie¢ silniki bez tlumikéw i r6znych
innych urzadzen, ktore hatasujg. Na przyktad klimatyzatoréw, ktore...

Pamietam, jak powstata galeria na placu Unii Lubelskiej, na miejscu starego supersamu,
tak zwany Plac Unii, i tam sobie ten biurowiec taki zainstalowal wentylator, ze my wszyscy
mieszkancy — wtedy tam akurat mieszkatam — nie mieliSmy absolutnie zycia. Ta wentylacja tak
gloéno chodzila, ze sie prawie szyby trzesly. Po ilu$ interwencjach oni to wyciszyli, ale to sg tego
typu problemy. Nie zawsze wszyscy sa w stanie zadzialac tak, zeby zosta¢ wystuchanym — wiec
to prawdopodobnie powinny byé normy jakie$ odgérne. One sa pewnie, tylko niestety pewnie
jest tamane to prawo i nie sg te normy do konca przestrzegane — bo by¢ moze kary sa na tyle
niskie, ze i tak sie oplaca te normy tamaé. Tak jak w wielu innych przypadkach, ze to prawo
jest niestety nieprzestrzegane, bo stac firmy, zeby ptaci¢ mandaty. No na szcze$cie z mandatami
drogowymi juz niedlugo zrobimy porzadek - z czego sie ciesze.

Pani profesorze?

Prezydent Polskiego Towarzystwa Alergologicznego prof. dr hab. n. med. Radostaw Gawlik:
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Pani poruszyla taki dosyé fantastyczny i przysztosciowy temat. Powiem, ze bardzo mi sie podobal.
Moze stuchaliSmy tych samych wystapien, bo mamy w kraju wybitnego eksperta §wiatowego
zakresu wplywu $wiatla na zdrowie, panig doc. Dgbkowska z Gdanska, ktora jest ekspertem
i przewodniczaca, o ile pamietam, §wiatowej Illuminated... Jak iluminatorzy brzmigca nazwa
tego towarzystwa... Ona jest architektem i doradza wielu towarzystwom w Swiecie. Jest czlon-
kiem chinskiej, brytyjskiej, krolewskiej akademii architektow. Ale z jej dorobku, jej uwag
korzystajg architekci w Stanach. Ja pamietam, ze zmieniali o§wietlenie mostu w Bostonie,
poniewaz o$wietlenie powodowalo zatrzymanie przeptywu tososi, ktore nie mogly plyngé dale;j.

R.K.
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Natezenie §wiatla, nie tylko tego niebieskiego... Stucha sie tego i wydawaloby sie, ze temat
nudny, a ona to tak prezentuje, jak taki dobry kryminatl — ten wplyw $wiatla na zachowania,
na zaburzenia immunologiczne i na konsekwencje zaburzenia dla innych choréb. I jak méwimy
o immunologii, alergologia to nie tylko ten katar, pokrzywka i wstrzasy, o ktérych mowilismy.
To sg zaburzenia immunologiczne i my coraz czesciej jesteSmy...

Generalnie alergolodzy razem z immunologami pierwsi widzimy nowe zmiany srodowiskowe.
To zreszta nowy podzial chorob, mechanizmow alergicznych o tym méwi. I bedziemy coraz wiecej
takich informacji otrzymywali, bo juz widzimy, ze na przyktad srodki nablyszczajace do zmywarek
wplywaja na §luzéwke jelit, wplywajg na zaburzenia immunologiczne, a by¢ moze na SM i inne
choroby. Na razie nie potrafimy wyjasnic, dlaczego alergicy cztery razy czesciej majg zawaly albo
trzy razy czeSciej SM. Moze bedziemy w przyszloéci wiedzieli — za 10 lat? Alergologia tym sie
zaczyna tez zajmowac.

Alergologia to taka troche trudna specjalnosé, bo idzie w poprzek réznych choréb. Ona nie
jest dedykowana jednej chorobie, tylko réznym. Stad na naszych spotkaniach mamy immuno-
logéw, laryngologow, dermatologow, teraz kardiolodzy pojawiaja sie, diabetolodzy, bo réwniez
ten mechanizm immunologiczny... To tak gwoli zareklamowania tej dziedziny.

Natomiast to Swiatlo jest niebywale. Wystepowanie choréb w okolicach o$§wietlonych szklarni.
I tez sa przepisy zakazujgce.

Zastepca dyrektora departamentu MZ Dominika Janiszewska-Kajka:

Dzigkuje bardzo. Jeszcze w kontekscie tego, co powiedziat pan profesor, to tez wtasnie Depar-
tament Zdrowia Publicznego prowadzi wspdlnie z Ministerstwem Klimatu i Srodowiska prace
w obszarze definicji zanieczyszczenia $§wiatlem. Bo jakby trzeba najpierw zdefiniowac problem,
zeby mozna go byto dalej prowadzié. I to jest chyba w projekcie ustawy. Chyba projekt ustawy
o informacji o §rodowisku... Tak.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Szanowni panstwo, przekroczyliémy czas, wiec jeszcze jezeli kto§ z panstwa chciatby zabraé
na koniec glos, to zapraszam. A jak nie, to bedziemy konczyc...
Pani profesor.

Konsultant krajowa w dziedzinie alergologii prof. dr hab. n. med. Karina Jahnz-Roézyk:

Karina Janc-Rézyk.

Bardzo serdecznie chcialabym podziekowac za to spotkanie. Wedtug mnie bardzo ciekawe,
bardzo interesujace -z kazdego punktu widzenia. I dziekuje za te perspektywe wsparcia naszych
niektorych inicjatyw. I dziekuje tez pani dyrektor Kajce, ze sie dzisiaj pokazata tutaj i wystu-
chata tych naszych zali troche. Ale tak naprawde my nie mamy zadnych zastrzezen do naszej
wspolpracy. Tak ze cieszymy sie, ze to trwa. I nie wiem, co tam panstwo majg w perspektywie,
ale jesli bySmy byli kiedys jeszcze potrzebni jako alergolodzy, to z panem profesorem zawsze sie
chetnie stawimy do panstwa.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

R.K.

Bardzo dziekuje za te deklaracje. Na pewno jak bede organizowala jakie$ spotkanie, gdzie tylko
alergologia bedzie w jakimkolwiek drobnym fragmencie, to zaraz bede panstwa zapraszacé.
Prosze panstwa, stwierdzam zakonczenie omawiania informacji. Na tym wyczerpaliSmy
porzadek dzienny posiedzenia podkomisji. Pelen zapis posiedzenia bedzie dostepny na stronie
Sejmu.
Zamykam posiedzenie podkomisji i bardzo serdecznie panstwu dziekuje.
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