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Oswiadczenie skierowane do prezesa Rady Ministrow Mateusza Morawieckiego

Dyskusje dotyczaca zdrowia Polakéw zdominowal w ostatnich miesigcach problem pandemii i zwigza-
nych z nig dziatan zapobiegawczych. Sytuacja ta powoduje, ze inne obszary zwigzane z ochrong zdrowia
maja nieporoéwnanie mniejsza site przebicia w walce o uzyskanie finansowania nowoczesnych form terapii.
W sposob szczegodlny dotyczy to obecnie niektorych nowotworow i chordb rzadkich. Dzisiejsze zdobycze
medycyny, o potwierdzonej wielokrotnie skutecznosci i zazwyczaj wiarygodnie zweryfikowane w klinikach
na catym $wiecie, pozwalaja z sukcesem podejmowaé leczenie nawet w tych przypadkach, ktére wydawaty
si¢ juz nie rokowaé pozytywnie. Taki przyklad stanowi migdzy innymi immunoterapia CAR-T, ktora jest
najbardziej spersonalizowang forma pomocy terapeutycznej, jaka moze mie¢ zastosowanie w leczeniu
ostrych bialaczek limfoblastycznych. Dla kazdego pacjenta przygotowywany jest bowiem lek z jego wia-
snych limfocytéw, co w istotny sposob zmienia perspektywe leczenia onkologicznego w ogole, a wyniki,
jakie mozna obserwowac na catym $wiecie, daja ogromng nadziej¢ na wyleczenie nawet w bardzo zaawan-
sowanych stadiach choroby. Metode te stosuje si¢ obecnie w kilkuset klinikach i o§rodkach naukowych na
catym $wiecie. W Polsce z powodzeniem udalo si¢ za jej pomocg podjac leczenie kilkorga dzieci z kliniki
»Przyladek Nadziei” we Wroctawiu.

Niestety terapia ta nie uzyskata pozytywnej rekomendacji od Agencji Oceny Technologii Medycznych
i Taryfikacji. W praktyce oznacza¢ to bgdzie brak finansowania z budzetu panstwa, a co za tym idzie, brak
dostepnosci rzeczonej metody, bedacej w konkretnych przypadkach ostatnig, ktora daje pacjentom szanse
przezycia.

Rozbudowane uzasadnienie rzekomej bezzasadnos$ci finansowania terapii CAR-T przyjmuje jednak dosé¢
watpliwy punkt wyjscia, skupiajac si¢ przede wszystkim na mozliwych skutkach ubocznych zastosowania
leczenia, nie za$ na kwestii bezposredniego ratowania zycia. Wspomniane skutki uboczne zreszta rzadko
bywaja sSmiertelne i zwykle podlegaja standardowym procedurom medycznym, ktore w konsekwencji prowa-
dza do wyleczenia. Terapia CAR-T ma jednak stanowi¢ ratunek w przypadkach skazanych wczesniej na nie-
powodzenie, w momencie, gdy zawiodly wszelkie inne formy leczenia.

Dzigki terapii komorkami CAR-T uzyskuje si¢ obecnie na $wiecie catkowita remisj¢ u ok. 90% chorych
na ostra biataczke limfoblastyczng. Co wiecej, u blisko 50% remisja ma charakter trwaly, podczas gdy przy
zastosowaniu innych terapii szansa wyleczenia tego typu pacjentow bedzie w praktyce rowna zeru.

Przypadki wymagajace zastosowania omawianej terapii nie sa3 w skali roku na tyle liczne, by moglo to
stanowi¢ dotkliwe obciazenie dla budzetu panstwa, a w momencie, kiedy tyle méwi si¢ dzi§ w przestrzeni
publicznej o ochronie zycia, opisywana sytuacja ma praktycznie wymiar zero-jedynkowy.

Dlatego tez wnosz¢ o ponowng oceng¢ technologii CAR-T jako tej, ktorej finansowanie oznacza wymierng
liczbe uratowanych ludzkich istnien i jest, jak twierdzg specjali$ci, ostatnig realng nadzieja dla pacjentow
pozbawionych nadziei.
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