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Warszawa, 10 stycznia 2024

Pan Szymon Hotownia
Marszatek Sejmu RP

Szanowny Panie Marszatku!

W odpowiedzi na interpelacje poselskg nr 61 pani poset Anity Kucharskiej-Dziedzic i grupy
postow w sprawie stanu zapobiegania zakazeniom HIV i zwalczania AIDS w Polsce, prosze o
przyjecie ponizszych informacji.

Dane dotyczace liczby zarejestrowanych zakazen HIV w podziale na wojewddztwa w
poszczegolnych latach, jak réwniez inne dane epidemiologiczne dostepne sg na stronie
internetowej Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego PZH-Panstwowego Instytutu
Badawczego https://wwwold.pzh.gov.pl/oldpage/epimeld/hiv_aids/index.htm

Zapewnienie dostepu do psychologa, pracownika socjalnego, pedagoga, pielegniarki
srodowiskowej oraz specjalisty w zakresie terapii uzaleznien jest jednym z warunkéw przy
wybieraniu osrodkow referencyjnych prowadzacych leczenie antyretrowirusowe (ARV) w
ramach Programu leczenia ARV.

Ministerstwo Zdrowia realizuje polityke Rzeczpospolitej Polskiej w zakresie zapobiegania
HIV/AIDS, ktéra zostata okreslona w Krajowym Programie Zapobiegania Zakazeniom HIV i
Zwalczania AIDS, stanowigcym rzgdowg strategie przeciwdziatania HIV/AIDS.

Podstawe dziatan stanowi rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 15 lutego 2011 r. w
sprawie Krajowego Programu Zapobiegania Zakazeniom HIV i Zwalczania AIDS (Dz. U. Nr
44, poz. 227) oraz aktualnie obowigzujacy Harmonogram realizacji Krajowego Programu
Zapobiegania Zakazeniom HIV i Zwalczania AIDS opracowany na lata 2022-2026, przyjety
przez Rade Ministréw uchwata nr 188/2022 z dnia 27 grudnia 2021 r.

Programem kieruje Minister Zdrowia, a koordynatorem jest Krajowe Centrum ds. AIDS.
Podmiotami obowigzanymi do realizacji dziatan profilaktycznych zmierzajgcych do
zapobiegania sg, m.in. ministrowie wtasciwi ze wzgledu na cele programowe, terenowe
organy administracji rzadowej oraz podlegte im jednostki, panstwowa inspekcja, w ramach
wtasnych srodkéw finansowych i/lub poprzez zlecanie realizacji zadan w zakresie
HIV/AIDS innym organizacjom.

Realizatorzy Programu powotuja, na czas obowigzywania Harmonogramu, wojewddzkie
zespoty do spraw realizacji programu, w celu zintegrowania dziatan w zakresie HIV/AIDS.
W sktad Zespotéw powotuje sie m. in. przedstawicieli takich instytucji jak: urzedy
wojewddzkie, urzedy marszatkowskie, urzedy miast, Panstwowa Inspekcja Sanitarna,
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systemy ochrony zdrowia (np. Narodowy Fundusz Zdrowia, konsultanci krajowi,
wojewddzcy, Okregowe Izby Lekarskie, Okregowe Izby Pielegniarek i Potoznych, zaktady
opieki zdrowotnej, towarzystwa naukowe), organizacje pozarzadowe. W sktad zespotéw
wchodza réwniez przedstawiciele Uczelni Medycznych, Kuratoriéw Oswiaty, Policji, Strazy
Granicznej, innych stuzb mundurowych. Jest to model zaktadajacy wspotprace miedzy
réznymi podmiotami, zaréwno na poziomie centralnym, jak i lokalnym. Wojewddzkie
zespoty do spraw realizacji Krajowego Programu Zapobiegania Zakazeniom HIV i
Zwalczania AIDS oraz inne podmioty realizujace przedmiotowy Program sa na biezaco
informowane i zachecane do wtaczania sie w dziatania w zakresie profilaktyki HIV/AIDS i
STls.

Podmioty zobowiazane do realizacji Krajowego Programu przekazuja sprawozdania z
realizacji swoich dziatan do zatwierdzenia Ministrowi Zdrowia. Natomiast po zakonczeniu
5-letniego okresu obowigzywania Programu, Minister Zdrowia przedktada sprawozdanie
piecioletnie Radzie Ministréw do zatwierdzenia. Szczegétowy opis podejmowanych dziatan
oraz sprawozdania znajdujg sie na stronie Krajowego Centrum ds. AIDS
https://aids.gov.pl/krajowy_program/krajowyprogram20222026/

Planowane jest kontynuowanie realizacji zadan wynikajacych z zapiséw zawartych w
Krajowym Programie Zapobiegania Zakazeniom HIV i Zwalczania AIDS, w tym Rzadowego
Program Polityki Zdrowotnej pn. ,Leczenie antyretrowirusowe oséb zyjacych z wirusem
HIV w Polsce”. S3 to m.in.:

° dziatania edukacyjne skierowane do populacji mtodych dorostych, w tym kampanie
zachecajace do testowania sie w kierunku HIV i STls;

° zadbanie o obecnos¢ tematyki HIV/AIDS w internecie i mediach
spotecznosciowych,

. ze szczegblnym uwzglednieniem platform i aplikacji, ktére sa popularne m.in. wsréd
pokolenia wchodzacego w dorostosc.

. podejmowanie dziatan w obszarze profilaktyki pierwszorzedowej i drugorzedowej

ukierunkowanych na grupy docelowe (np. mtodziez, mtodzi dorosli, osoby 50+) oraz
populacje kluczowe.

. realizacja dziatan zwigzanych z opracowaniem programow szkoleniowych dla
mtodziezy w r6znym wieku, budujacych swiadomos¢ i podnoszacych poziom wiedzy na
temat HIV/AIDS i STls oraz szkolenie nauczycieli i edukatoréw.

° kontynuacja opracowan, druku i dystrybucji bezptatnych materiatéw
informacyjnych (np. ulotki, plakaty, broszury) oraz ich wersji elektronicznych.
° rozwdj sieci punktéow anonimowego i bezptatnego testowania (PKD), w tym

réwniez wydtuzenie godzin pracy juz istniejacych oraz rozszerzenie ich dziatalnosci o
mozliwo$¢ wykonania innych testéw w kierunku STls.

° propagowane testowania w kierunku HIV oraz innych STls, w tym szersze dotarcie
do populacji kluczowych oraz popularyzowanie szybkich testow w kierunku HIV.
. kontynuowanie inicjatyw promujacych wykonywanie badan w kierunku HIV u

kobiet ciezarnych, w tym dziatan informacyjnych i edukacyjnych kierowanych réwniez
bezposrednio do pracownikéw systemu ochrony zdrowia.

° wzmocnienie dziatan w zakresie redukcji szkod.

. wprowadzenie na wiekszg skale profilaktyki przedekspozycyjnej (PrEP).

Od wielu lat prowadzona jest wspétpraca z Miedzynarodowym Stowarzyszeniem
Studentéw Medycyny (IFMSA), ktére prowadzi szkolenia na temat HIV/AIDS dla: swoich
rowiesnikéw z innych uczelni, srodowisk lokalnych, studentéw - przysztych lekarzy. Te
ostatnie odgrywaja nieoceniona role w przygotowaniu przysztych kadr medycznych do
zapewnienia wtasciwej opieki pacjentom zakazonym HIV i chorych na AIDS.

Wazna role petni réwniez wspdtpraca z organizacjami pozarzadowymi (NGO's),
dziatajacymi w obszarze HIV/AIDS, ktére w ramach udzielonych dotacji prowadza punkty
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konsultacyjno-diagnostyczne na terenie catego kraju, Telefon Zaufania HIV/AIDS, jak
réowniez inne dziatania m.in. w zakresie antydyskryminacyjnym, jak i wsparcia.
Satom.in.:

o Spoteczny Komitet ds. AIDS (SKA),Warszawa

Fundacja Edukacji Spotecznej (FES), Warszawa

Stowarzyszenie Wolontariuszy Wobec AIDS ,Badz z Nami”, Warszawa
Zjednoczenie Na Rzecz Zyjacych z HIV/AIDS ,Pozytywniw Teczy”, Warszawa
Stowarzyszenie Profilaktyki ,Jeden Swiat”, Krakéw

Stowarzyszenie na Rzecz Oséb Wykluczonych i Zagrozonych Wykluczeniem
Spotecznym ,Podwale Siedem”, Wroctaw

° Stowarzyszenie Wolontariuszy ,DA DU”, Szczecin

Fundacji Pomorski Dom Nadziei, Gdarnsk

Fundacja Edukacji Zdrowotnej ,Lepsze Jutro”, £6dz

Fundacja Parasol, Torun

Wynagrodzenia w Krajowym Centrum ds. AIDS kalkulowane sg wg zasad obowigzujacych
dla wszystkich jednostek budzetowych podlegtych Ministrowi Zdrowia. Zgodnie z obecnie
obowigzujacym projektem ustawy budzetowej na rok 2024, pula srodkéw na
wynagrodzenia osobowe dla Krajowego Centrum ds. AIDS na 2024 r. zostata zwiekszona o
20% w stosunku do srodkéw zaplanowanych na ten cel w roku ubiegtym. Dodatkowo
jednostka w roku 2023 otrzymat dodatkowe srodki w kwocie tagcznej srednio ok. 3.200 zt na
osobe (etat wykonany wg stanu za Il kw.2023 r.), jako jednorazowa gratyfikacje dla
pracownikéw z przeznaczeniem na nagrody/ dodatki motywacyjne-srodki takie
przyznawane sg jednostka budzetowym podlegtym MZ w przypadku pojawienia sie
mozliwosci budzetowych w takim zakresie.

Rozwdj sieci punktow konsultacyjno-diagnostycznych (PKD), a w szczegdlnosci
zapewnienie rownomiernego pokrycia Polski siecig takich punktéw w przypadku duzych
osrodkéw miejskich, ktére ich jeszcze nie posiadajg - powyzej 200.000 mieszkancéw oraz
100.000 mieszkancéw jest bardzo waznym zadaniem. Konieczne jest réwniez wydtuzenie
godzin pracy w juz istniejgcych PKD, zwtaszcza w duzych miastach, jak réwniez
rozszerzenie ich dziatalnosci o mozliwos¢ wykonania testéw w kierunku innych niz HIV
STls.

W poszczegdlnych latach liczba PKD zmieniata sie. W 2015: 30; w 2016: 29; w 2017: 31; w
2018: 30; w 2019: 30; w 2020: 29; w 2021: 28 (otwarto 2 PKD: w Nowym Saczu (VII-XI) i
Olsztynie (od IX 2021); w 2022: 27; w 2023: 29 (otwarto 2 PKD: w Nowym Saczu
(30.06.23-31.12.24) i Sopocie (od 17.04); Liczba PKD jest wiec wzglednie stata. Naturalny
wydaje sie fakt, ze jedne punkty koncza swoja dziatalnosé, inne sie otwieraja - przyczyny
tego zjawiska mogg by¢ rézne: problemy kadrowe, lokalowe, finansowe, zwigzane z
odbiorem spotecznym, organizacyjne.

Kwestia dofinansowywania punktéw jest ztozona - wigze sie bowiem m.in. z
pozyskiwaniem $rodkdéw z innych zrodet (oprécz budzetu z KC ds. AIDS). Nie jest to jednak
warunek konieczny, choc istotny. Krajowy Program Zapobiegania Zakazeniom HIV i
Zwalczania AIDS na lata 2022-2026 (a takze wczesniejsze jego edycje) przewiduje, ze
srodki na profilaktyke HIV/AIDS powinny przeznaczad réwniez inne instytucje i
ministerstwa (poza Ministerstwem Zdrowia), co nie ma jednak pokrycia w rzeczywistosci.
Czesto zdarza sie natomiast, ze punkty s3 finansowane ze srodkéw samorzadowych (jak to
ma miejsce np. w Jeleniej Gorze czy Sopocie).

Czynnik ludzki, czyli zaangazowanie poszczegdlnych oséb (lideréw), jest niezwykle wazny z
punktu widzenia ewentualnego utworzenia PKD. Z uwagi na delikatno$¢ tematu nalezy
zadbac o najwyzszg jakos$¢ swiadczonych ustug, co wigze sie ze spetnieniem wielu
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wymaganl. Nie mniej istotna jest tu réwniez przychylnos$¢ wtadz miasta, wola wspétpracy
poszczegdlnych jednostek publicznych (ktérej zabrakto we wspomnianym Gorzowie
Wielkopolskim) i - wreszcie - przyzwolenie spoteczne. Jak powszechnie wiadomo
tematyka zwiazana z zyciem seksualnym, w tym z zakazeniami przenoszonymi droga
ptciowa, nierzadko budzi kontrowersje i sprzeciw opinii publicznej w naszym kraju. Krajowe
Centrum ds. AIDS, agenda Ministra Zdrowia, zamierza zwiekszy¢ liczbe PKD w przysztym
roku. Od sierpnia 2023 r. trwaja rozmowy dotyczace uruchomienia nowego PKD w
Katowicach.

Zapewnienie dostepu do bezptatnej profilaktyki farmakologicznej (PEP) po
pozazawodowym wypadkowym narazeniu na zakazenie HIV odbywa sie w ramach realizacji
Rzadowego Programu Polityki Zdrowotnej p.n.: ,Leczenie antyretrowirusowe oséb
zyjacych z wirusem HIV w Polsce”. Profilaktyka farmakologiczng poekspozycyjng objete sg
m.in. osoby, ktére wymagaja zastosowania lekéw antyretrowirusowych po narazeniu na
zakazenie HIV - ekspozycje pozazawodowe wypadkowe - poprzez takie sytuacje jak m.in.:
przemoc seksualna, kontakt z materiatem potencjalnie zakaznym, po zaktuciu igta
nieznanego pochodzenia, ekspozycji na materiat biologiczny potencjalnie zakazny.

W przypadku ekspozycji pozazawodowej innej niz wypadkowa, tj. zwigzanej z
podejmowaniem $wiadomie ryzykownych zachowan seksualnych, koszty profilaktyki
poekspozycyjnej pokrywa pacjent.

W przypadku ekspozycji zawodowych wypadkowych, zgodnie z art. 41 ust. 5 Ustawy z dnia
5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi (Dz.U.
22023 r.poz. 1284), to pracodawca lub zlecajacy prace pokrywa koszty profilaktyki
poekspozycyjnej PEP, w tym koszty lekéw antyretrowirusowych.

Odnoszac sie do refundacji PrEP, uprzejmie informuje, ze kwestie zwigzane z refundacja
reguluje ustawa z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekéw, srodkéw spozywczych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych (Dz.U. z 2023 r. poz.
826 z pdzn. zm.), zwana dalej ,ustawa o refundacji”. W mysl zapiséw ustawy o refundacji,
objecie refundacja produktu leczniczego jest dokonywane w drodze decyzji
administracyjnej, wydawanej przez Ministra Zdrowia w oparciu o wniosek przedtozony
przez podmiot odpowiedzialny (producenta leku, jego przedstawiciela lub importera).
Ztozony do Ministerstwa Zdrowia wniosek musi zawierac wszystkie elementy, okreslone w
art. 25. ustawy o refundacji. Wniosek o objecie refundacjg nowej substancji czynnej lub
nowego wskazania dla danej substancji czynnej podlega ocenie przez Agencje Oceny
Technologii Medycznych i Taryfikacji. W kolejnym etapie postepowania catos¢
dokumentacji przekazywana jest Komisji Ekonomicznej, ktéra prowadzi z wnioskodawca
negocjacje w zakresie ustalenia ceny zbytu netto oraz wskazania, w ktérym produkt ma by¢
refundowany. Dopiero dysponujac rekomendacjg Prezesa Agencji oraz stanowiskiem
Komisji Ekonomicznej, uwzgledniajac kryteria ujete w art. 12 ustawy o refundacji, Minister
Zdrowia podejmuje decyzje o objeciu badZ odmowie objecia refundacja produktu we
whnioskowanym wskazaniu.

Z wyrazami szacunku

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Maciej Mitkowski

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/

! Procedury wyboru realizatoréw programow profilaktycznych przewidzianych w Harmonogramie
realizacji Krajowego Programu Zapobiegania Zakazeniom HIV i zwalczania AIDS na lata 2022—
2024: https://aids.gov.pl/organizacie _pozarzadowe/proc 22 24/
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