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Powzigte przez Biuro Rzecznika Praw Obywatelskich wiarygodne informacje na
temat pogorszenia si¢ sytuacji epidemiologicznej niektérych chordb przenoszonych
droga ptciowa moga $wiadczy¢ o naruszeniu zasady bezpieczenstwa zdrowotnego
obywateli i o pilnej potrzebie podjecia skutecznych srodkéw zaradczych ze strony
organdow odpowiedzialnych za polityke zdrowotna panstwa. Dlatego, na podstawie art.
13 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 15 lipca 1987 r. o Rzeczniku Praw Obywatelskich (jt. Dz.
U. z 2001 r., Nr 14, poz. 147 z pdz.zm.), zwracam si¢ do Pani Minister z uprzejma
prosba o udzielenie informacji w sprawie.

Udokumentowane dane z raportu Centrum Diagnostyki i Leczenia Chordb
Przenoszonych Droga Ptciowa Akademii Medycznej w Warszawie, $wiadcza o tym, ze
w 2006 r. doszto do dalszego pogorszenia sytuacji epidemiologicznej, co w duzej
mierze jest konsekwencja ztego stanu profilaktyki, diagnostyki i nadzoru nad chorobami
wenerycznymi.

1. Zanotowano istotny wzrost zachorowan na kite nabyta. W 2006 r. w Polsce
zgtoszono 936 zachorowan na wszystkie postacie kity, o 127 przypadkéw wicecej w
poréwnaniu z rokiem 2005. Zwigkszyt si¢ wskaznik zapadalnosci na kit¢ utajona
wczesna. W 2006 r. najbardziej niekorzystna sytuacja epidemiologiczna pod wzgledem
wszystkich rejestrowanych choréb przenoszonych droga piciowa byta, podobnie jak w
latach ubiegtych, w wojewddztwie mazowieckim i lubuskim.

2. W dalszym ciagu rodza si¢ w Polsce dzieci z kita wrodzona. Kil¢ w czasie
ciazy lub porodu stwierdzono w 2006 roku u 83 kobiet ( w 2005 r. u 70 kobiet). Kite w
czasie ciazy stwierdza sie¢ obecnie u podobnej liczby cigzarnych co w latach, gdy w
Polsce rodzito sie ponad 100.000 dzieci wiecej. W 2006 r. kite wrodzona rozpoznano u
14 dzieci ( w 2005 r. u 8 dzieci).



Wg specjalistow pogorszenie sytuacji epidemiologicznej ma Scisty zwiazek z
obserwowanym od 1998 roku demontazem sieci nadzoru nad chorobami przenoszonymi
droga pilciowa, drastycznym ograniczaniem wykonywania badan przesiewowych w
kierunku kity i pogtebiajacym sie z roku na rok spadkiem liczby badan serologicznych
w kierunku kity w pionie skérno - wenerologicznym, co stawia pod znakiem zapytania
wiarygodno$¢ danych pochodzacych z rejestracji. W 2006 r. zbadano 943.380 prdébek
krwi, co oznacza w pordwnaniu do roku 1995 siedmiokrotny spadek liczby badan. W
konsekwencji niedostateczne jest rozpoznawanie kity utajone;.

Nie poprawiaja si¢ wskazniki leczenia natychmiastowego (profilaktycznego) tzw.
kontaktow, w przypadku kity i rzezaczki. Pacjenci nie ujawniaja personaliéw swoich
partnerow seksualnych i czesto nie informuja ich o koniecznosci zgloszenia si¢ do
lekarza.

Obecne regulacje prawne (ustawa z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o chorobach
zakaznych i zakazeniach - Dz. U. Nr 126, poz. 1384, z p6z. zm.) powoduja ograniczenia
w dostepnosci do leczenia, poniewaz nie zapewniaja bezptatnego diagnozowania,
leczenia i kontroli po leczeniu dla wszystkich chorych. Bezptatna opieke
wenerologiczna maja zapewniona osoby objete ubezpieczeniem zdrowotnym.

Nadzér epidemiologiczny, w tym rejestracja chorych wenerycznie dziata
niesprawnie, poniewaz fundusze przekazywane na ten cel przez Gléwny Inspektorat
Sanitarny sa niewystarczajace, a ponadto cze¢s¢ lekarzy nie dopetnia ustawowego
obowiazku zglaszania zachorowan. Dlatego dane o zachorowaniach sa niepeine.

Powazne zaniedbania odnotowuje sie na polu oswiaty zdrowotnej. Brak $rodkéw
na prowadzenie badan profilaktycznych i dziatan edukacyjnych sprawit, ze od 2000 r.,
mimo niskiego w tym zakresie poziomu $wiadomosci znacznej czeSci naszego
spoteczenstwa, nie ukazaty sie¢ w Polsce jakiekolwiek materialy informacyjne o
chorobach przenoszonych droga piciowa.

Wprawdzie niekorzystny wplyw na szerzenie si¢ choréb wenerycznych w Polsce
ma takze zta sytuacja epidemiologiczna za wschodnia granica (szczegdlnie w Rosji na
Ukrainie i na Biatorusi), a takze tatwy dostep do ustug seksualnych (agencje
towarzyskie, prostytucja przydrozna), to jednak czynniki te przemawiaja raczej za
koniecznoscia wzmacniania a nie demontowania systemu nadzoru, profilaktyki,
diagnostyki i leczenia choréb przenoszonych droga ptciowa.



Majac na uwadze powazne nastepstwa zdrowotne i spoteczne niekorzystnego
ksztattowania si¢ sytuacji epidemiologicznej zwracam si¢ do Pani Minister uprzejma
prosba o spowodowanie szybkiego zweryfikowania szeroko rozumianej polityki w
zakresie zapobiegania chorobom szerzacym sie droga seksualna. Szczegdlnie pilne
wydaje sie zapewnienie Srodkow finansowych koniecznych do bezptatnego leczenia
wszystkich  pacjentéw, zwickszenia zakresu i liczby wykonywanych badan
profilaktycznych i odbudowania o$wiaty zdrowotne;j.
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