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NTM w Sejmie

I Malgorzatg Stryjska (PiS),
posiem na Sejm RP
1 czfonkiem Sejmowej

Komisji Zdrowia
rozmawia Maria Weber

Sejmowa Komisja Zdrowia poswigcila
jedno z marcowych posiedzen proble-
mom nietrzymania moczu. To rzadki
przypadek, aby poslowie zapoznawali si¢
z konkretng dolegliwoscia, a nie sprawa-
mi legislacji. Co sprawilo, iz poslowie po-
stanowili przyjrzec si¢ blizej tej proble-
matyce?

Nietrzymanie moczu dotyka ponad 10%
spoleczenstwa, a to stanowi wystarczajacy
powod, aby t¢ dolegliwos¢ uznac za pro-
blem spoteczny. Wystepuje czgsciej u ko-
biet niz u mezczyzn, takze u milodych,
u ktorych nierzadko pojawia si¢ po poro-
dach. Czgstos¢ wystgpowania wzrasta wraz
z wiekiem, zwlaszcza w okresie menopau-
zy. Wiem z doswiadczenia zawodowego, iz
problemy z utrzymaniem moczu potrafia
zepchna¢ panie na margines zycia zawodo-
wego i spofecznego. Jestem lekarka ze spe-
cjalizacja z medycyny pracy i wielokrotnie
zetkngtam si¢ z tym problemem w trakcie
pracy, ale znakomita czgs¢ polskiego spote-
czefistwa niewiele wie na ten temat lub nie-
$wiadomie karmi si¢ przektamaniami i ste-
reotypami. Zalezy mi na odmitologizowa-
niu problemu. Bardzo duzo w tej sprawie
dokonuja ludzie zaangazowani w Progra-
mie Prospofecznym ,,NTM - Normalnie
Zyc*“. Wydawany przez Program Kwartal-

NTM - chorobg spoteczng

- Wyleczy¢ mozna prawie wszystkie kobie-
ty. Kiedys operowatem ponad 90-letnig pa-
cjentke z NTM, ktora zatowata, iz nie zgto-
sifa si¢ do mnie wczesniej - powiedziat
prof. Tomasz Rechberger, kierownik I1 Ka-
tedry 1 Kliniki Ginekologii AM w Lublinie

podczas konferencji prasowej Programu
Prospotfecznego ,,NTM-Normalnie Zyc“,
poswigconej wstepnym wynikom badania
nietrzymania moczu u polskich kobiet.
Wyniki badania okazaly si¢ niepokojace
dla wszystkich: lekarzy, pacjentow i ich ro-
dzin oraz dzialaczy roéznych organizacji.

nik NTM od pewnego czasu dostarczany
jest wszystkim posfom Sejmowej Komisji
Zdrowia. Dowiedzielismy si¢ o skali zjawi-
ska, mozliwosciach leczenia oraz o kfopo-
tach dnia codziennego osob dotknigtych ta
dolegliwoscia. Narastajaca wiedza oraz
$wiadomos¢ skali problemu sprawita, ze za-
jelismy si¢ tematem ,,Nietrzymanie moczu
jako problem zdrowotny i spoleczny* na
jednym z posiedzen komisji. Nie bedzie to
zreszta jedyne i ostatnie posiedzenie w tej
sprawie, ale o tym za chwilg.

Czy postowie widzg mozliwo$¢ popra-
wy sytuacji osob cierpiacych, na przy-
kiad poprzez zwigkszenie Srodkéw finan-
sowych na t¢ dziedzing?

Utart si¢ mit, iz nietrzymanie moczu jest
nieuleczalne. Tymczasem istnieje wiele
sposobow leczenia: fizykoterapia, farmako-
terapla leczenie operacyjne. Juz odpow1ed-
nie ¢wiczenia moga wzmocni¢ migsnie dna
miednicy i poprawi¢ komfort zycia. Cheg
stanowczo podkresli¢, iz kojarzone z ta do-
legliwoscia pieluchomajtki sa ostateczno-
$cia i nie nalezy ich z nig utozsamiac. To s
jedynie srodki pomocnicze, ktére czasowo
zapewniaja bezpieczenstwo, ale nie daja po-
czucia komfortu zwlaszcza osobom aktyw-
nym. Podczas posiedzenia komisji dyskuto-
wali$my o réznych mozliwosciach leczenia.
Zwracalismy uwage, ze do tej pory nikt nie
oszacowal dokfadnie kosztow zwiazanych
z leczeniem tego objawu. By¢ moze srodki
powinny by¢ inaczej rozdzielone. Terapia
nowoczesnymi lekami przeznaczona jest
dla ludzi zamoznych. Medykamenty te nie
znalazly si¢ na liScie refundowanej przez
Narodowy Fundusz Zdrowia. Podobne

W Polsce problem NTM dotyczy 3 na 10
kobiet. Przede wszystkim jest to wysitkowe
nietrzymanie moczu (49 procent badanych),
w odroznieniu od nietrzymania mo-
czu z parcia naglacego (22 procent bada-
nych). Czgs¢ pan (29 procent) cierpi na ze-
spot mieszany NTM. Stosunek wystepowa-
nia wysitkowego NTM do pecherza nadre-
aktywnego wynosi 1 do 1.18.

Wedlug Swiatowej Organizacji Zdrowia
(WHO) NTM nalezy do najpowazniejszych
problemow zdrowotnych wspofczesnego
spofeczenstwa. Dolegliwos¢ ta wystepuje
czeSciej niz cukrzyca, nadcisnienie i depre-
sja. Polki jednak nadal traktuja to schorze-

trudnosci sa z refundowaniem przez NFZ

operacji wszczepienia hydraulicznego
zwieracza u pandw. Zgtaszano tez proble-
my wynikajace z duzych wydatkow jakie
ponosza zaktady opieki dlugoterminowe;j,
zwigzanych z koniecznoscia zaopatrzenia
podopiecznych w dostateczna ilos¢ pielu-
chomajtek.

Czy to znaczy, iz Sejmowa Komisja
Zdrowia widzi mozliwo$¢ innego rozdzia-
lu $rodkow, tak aby w ramach kontrak-
tow z NFZ szpitale mogly wykonywa¢
wigcej operacji?

Do sprawy NTM niebawem wrocimy.
Zapoznamy si¢ z raportem przygotowywa-
nym przez Ministerstwo Zdrowia na temat
skali problemu; na co zwroci¢ uwage, jak
zorganizowaé dziatania, jakie Srodki prze-
znaczy¢. Dokument ten ma potraktowac to
zagadnienie kompleksowo. By¢ moze oka-
ze sie, iz Srodki sa niewlasciwie rozdziela-
ne. Minister Opolski obiecat nam przedsta-
wic raport za kilka miesigcy. Poinformowat
nas tez o planach powotania zespotu do
przygotowania rozporzadzen w zakresie
sprzetu ortopedycznego i $rodkéw pomoc-
niczych. Chciatabym dodac¢, iz czgs¢ pro-
blemoéw zwiazanych z nietrzymaniem mo-
czu, na przyktad opieka dlugoterminowa,
wiaze si¢ z pracami Komisji Polityki Spo-
tecznej, dlatego Komisja Zdrowia zwroci
si¢ do Prezydium tej komisji o wspdlne po-
siedzenia w tej sprawie.

Dzi¢kuj¢ Pani za rozmowe.

nie jako temat tabu. Dlatego nie zgtaszaja
si¢ do lekarza, nie szukaja pomocy i godza
si¢ na gorsza jakos¢ zycia. Ulegaja mitowi,
iz NTM jest wynikiem starzenia 516; organi-
zmu. Tymczasem objawy notuje si¢ prawie
w kazdym wieku, od mtodej dziewczyny do
starszej pani. Istnieje wiele powodow i
czynnikow ryzyka wystapienia NTM: oty-
tos¢, porody, przewlekty kaszel czy meno-
pauza. Wiele chordb neurologicznych, na
przyktad Parkinsona czy stwardnienie roz-
siane prowadzi takze do pojawienia si¢ ob-
jawow NTM. - Niestety, wstyd sprawia, ze
od pierwszych objawow do zgltoszenia sig
do lekarza mija kilka lat - dodat prof. Rech-
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