
 

 

 
 

Warszawa, dn. 27.04.2015 r. 
 

            

Szanowna Pani  
Beata Małecka-Libera 
Sekretarz Stanu  
Ministerstwo Zdrowia  

 
 
Szanowna Pani Minister, 

 

W związku z prowadzonymi przez Ministerstwo Zdrowia konsultacjami społecznymi projektu 

ustawy o zdrowiu publicznym uprzejmie przekazuję Pani Minister uwagi Koalicji na Rzecz 

Walki z Cukrzycą odnośnie niniejszego projektu.  

 

Uwagi do projektu ustawy z dnia 17 marca 2015 r. o zdrowiu publicznym 

 

1. Dotyczy art. 3 ust. 4  

Zgłaszamy propozycję wpisania cukrzycy do priorytetowych obszarów działań 

koordynowanych przez Ministerstwo Zdrowia w zakresie profilaktyki i ograniczenia 

następstw zdrowotnych chorób. 

Propozycja zmiany : 

„Minister właściwy do spraw zdrowia, poprzez Pełnomocnika Rządu do Spraw 

Zdrowia Publicznego, koordynuje działania związane z ograniczaniem następstw 

zdrowotnych palenia tytoniu i wyrobów powiązanych, zapobieganiem otyłości 

i cukrzycy oraz profilaktyką i rozwiązywaniem problemów alkoholowych”. 

Uzasadnienie: 

Cukrzyca jest uznawana za chorobę cywilizacyjną, a ze względu na masowość 

występowania – społeczną. Cukrzyca jest głównym i stale rosnącym problemem 

zdrowotnym, który dotyczy wszystkich bez względu na wiek i kraj pochodzenia, jest 

także przyczyną przewlekle złego stanu zdrowia i przedwczesnej śmierci. Najnowsze 

dane Międzynarodowej Federacji Diabetologicznej (IDF, International Diabetes 



 

 

Federation) pokazują, że już 387 milionów osób na świecie choruje na cukrzycę. 

W Polsce z cukrzycą zmaga się już 3 mln osób, z czego ok 1 mln nie wie jeszcze, że ma 

cukrzycę, a co druga osoba, która umiera z powodu cukrzycy jest poniżej 60. roku 

życia. W dużej mierze choroba nadal pozostaje nierozpoznana lub jest rozpoznawana 

bardzo późno.  

Statystyki stale rosną. IDF szacuje, że liczba chorych do 2030 roku wzrośnie do 552 

mln. Szczególnie wzrost liczby chorych na cukrzycę obserwuje się w krajach 

rozwijających się, co ma związek m.in. ze współczesnym, niezdrowym trybem życia 

i jego efektami w postaci otyłości czy nadciśnienia, a także ze starzejącym się 

społeczeństwem. 

Jak do tej pory jednak cukrzyca nie została zaliczona do strategicznych priorytetów 

opieki zdrowotnej w Polsce. Pomimo międzynarodowych zaleceń, w naszym kraju nie 

wprowadzono długofalowej strategii prewencji cukrzycy, systemu skutecznego 

leczenia, czy zapobiegania powikłaniom, które prowadzą do ciężkiego kalectwa 

takiego jak ślepota, utrata kończyn, zaburzenia pracy nerek.  

Dlatego też uważamy za zasadne wprowadzenie cukrzycy do priorytetowych 

obszarów działań koordynowanych przez Ministerstwo w zakresie profilaktyki 

i ograniczenia następstw zdrowotnych chorób. Przeciwdziałanie cukrzycy powinno 

stać się priorytetem działań zdrowotnych w Polsce, co w konsekwencji pozwoli na 

prowadzenie działań mających na celu wcześniejsze rozpoznawanie cukrzycy, 

poprawę jakości życia coraz większej liczby osób z cukrzycą w Polsce i zmniejszenie 

odsetka osób cierpiących z powodu jej powikłań. 

 

2. Dotyczy art. 26  

Zgłaszamy propozycję wprowadzenia akcyzy na środki spożywcze o których mowa 

w art. 21 konsultowanej ustawy tj. środki spożywcze, w tym napoje zawierające 

składniki, których spożycie w nadmiernych ilościach w codziennej diecie jest 

niewskazane, które nie mogą być umieszczane w audycji dla dzieci, przed audycją dla 

dzieci oraz po jej zakończeniu. 



 

 

Uzasadnienie: 

Cały świat walczy z epidemią otyłości, która jest główną przyczyną cukrzycy. 

Niezdrowy styl życia i złe odżywianie, a także zbyt łatwy dostęp do produktów 

spożywczych  z dużą zawartością cukru (m.in. napoje gazowane, słodycze) powoduje, 

że Polacy tyją w zastraszającym tempie. Coraz częściej mamy do czynienia 

z problemem otyłości u dzieci, a w konsekwencji coraz wcześniej będziemy 

diagnozować cukrzycę, nadciśnienie i inne choroby towarzyszące otyłości. Dlatego też 

istotne jest ograniczanie spożywania produktów sprzyjających otyłości, poprzez 

wprowadzenie akcyzy na środki spożywcze zawierające dużą zawartością cukru 

i pozyskiwanie w ten sposób środków finansowych na walkę ze skutkami otyłości 

i cukrzycy w Polsce. 

 

3. Dotyczy art. 9 ust.  5  

Zgłaszamy propozycję uwzględnienia w zespołach opiniodawczo - doradczych do 

przygotowania, monitorowania, a także ewaluacji wdrażania Narodowego Programu 

Zdrowia przedstawiciela organizacji pozarządowych reprezentujących pacjentów. 

Uzasadnienie: 

W nowelizacji ustawy o świadczeniach opieki zdrowotnej  finansowanych ze środków 

publicznych z dnia 22 lipca 2014 roku wprowadzono zapis, że przedstawiciel 

pacjentów będzie zarówno członkiem Rady Funduszu jak również członkiem 16 Rad 

w Oddziałach Wojewódzkich NFZ. Od stycznia br również w składzie Rady ds. 

Onkologii jest przedstawiciel pacjentów. 

Zgodnie z zasadami dialogu społecznego organizacje pozarządowe współuczestniczą 

w wypracowywaniu i realizacji programów inicjowanych przez władze publiczne oraz 

uzupełniają działania administracji publicznej. Tak ważne inicjatywy dotyczące 

zdrowia publicznego nie powinny odbywać się bez udziału przedstawicieli organizacji 

pozarządowymi działającymi w obszarze zdrowia. 

 

 



 

 

4. Dotyczy art. 7 ust. 1 

 Zgłaszamy propozycję uwzględnienia w Radzie do Spraw Zdrowia Publicznego 

przedstawiciela organizacji pozarządowych reprezentujących pacjentów. 

 

Uzasadnienie: 

W nowelizacji ustawy o świadczeniach opieki zdrowotnej  finansowanych ze środków 

publicznych z dnia 22 lipca 2014 roku wprowadzono zapis, że przedstawiciel 

pacjentów będzie zarówno członkiem Rady Funduszu jak również członkiem 16 Rad 

w oddziałach Wojewódzkich NFZ. Od stycznia br również w składzie Rady ds. 

Onkologii jest przedstawiciel pacjentów. 

Zgodnie z zasadami dialogu społecznego organizacje pozarządowe współuczestniczą 

w wypracowywaniu i realizacji programów inicjowanych przez władze publiczne oraz 

uzupełniają działania administracji publicznej. Tak ważne inicjatywy dotyczące 

zdrowia publicznego nie powinny odbywać się bez udziału przedstawicieli organizacji 

pozarządowymi działającymi w obszarze zdrowia. 

 

 

 

 

 

 


