1 I ﬁ i ﬁ NTM - Normalnie 2y¢" tel.: +48 (22) 463 64 00, fax: +48 (22) 533 62 93
e-mail: ntm@ntm.pl, www.ntm.pl

Warszawa, 11.07.2006

Uzasadnienie

do propozycji nowelizacji rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 17 grudnia 2004 r.

w sprawie szczegétowego wykazu wyrobéw medycznych bedacych
przedmiotami ortopedycznymi i Srodkow pomocniczych, wysokosci udziatu
wiasnego swiadczeniobiorcy w cenie ich nabycia, kryteriow ich przyznawania,
okreséw uzytkowania, a takze wyrobow medycznych bedacych przedmiotami
ortopedycznymi podlegajacymi naprawie w zaleznosci od wskazan
medycznych oraz wzoru zlecenia na zaopatrzenie w te wyroby i $rodki

dotyczy: punkty 16 i 17 zatgcznika nr 2 do w/w rozporzadzenia Ministra Zdrowia

Nietrzymanie moczu (NTM) jest schorzeniem o réznorakiej etiologii, ktore w znaczny
sposOb uposledza jako$¢ zycia cierpigcych na nie pacjentow. Moze mie¢ rozng
postac (wysitkowe, z parcia, mieszane) oraz pochodzenie (osrodkowe, obwodowe,
po urazach, z przyczyn jatrogennych, jako powiklanie choréb podstawowych np.
nowotworowych).

Z tego powodu leczenie NTM jest dwukierunkowe. Z jednej strony przy pomocy
odpowiednich mechanizmow terapeutycznych dgzy sie do ustgpienia problemu, z
drugiej nalezy choremu zapewni¢ odpowiednig jako$¢ zycia w okresie leczenia lub
zaproponowac postepowanie alternatywne gdy wyleczenie jest niemozliwe.

W chwili obecnej takim postepowaniem jest zaopatrzenie chorego w produkty
wchtaniajace, ktére w znaczgcy sposoéb poprawiajg jakos¢ zycia oraz przyczyniajg
sie do aktywizacji chorego. W konsekwencji nie dochodzi do rozwoju choréb
towarzyszgcych, alienacji ze spoteczenstwa i rodziny.

Wedilug danych WHO na nietrzymanie moczu w réznym stopniu zaawansowania
cierpi nawet do 20% spoteczenstwa. Oczywiscie u wigkszosci z nich mozna
zastosowacé postepowanie terapeutyczne skuteczne dla danego typu, stopnia i
rodzaju nietrzymania moczu. Ocenia sig, ze w petni skutecznie mozna leczy¢ okoto
60% przypadkéw nietrzymania moczu, u 20% chorych uzyskuje sie wyleczenie
czesciowe, a 20% jest opornych na jakiekolwiek leczenie (lub leczenie takie jest
niemozliwe).

Definitywne postepowanie terapeutyczne jest niemozliwe u chorych z NTM z uwagi
na choroby wspotistniejgce, zaawansowanie choroby podstawowej, uwarunkowania
anatomiczno-fizjologiczne. W niektorych przypadkach NTM nie jest w chwili obecnej
znany wiasciwy sposob postepowania leczniczego (NTM z przyczyn zwigzanych z
osrodkowym ukiadem nerwowym, pecherz nadreaktywny oporny na leczenie,
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nawrotowe przetrwate wysitkowe nietrzymanie moczu). Ponadto nalezy wspomniec o
pacjentach w wieku podeszlym, u ktorych agresywne metody postepowania w
przypadku NTM sg przeciwwskazane. Dla pacjentow tych postepowaniem z wyboru
jest adekwatne do potrzeb (zwigzanych ze stylem zycia, stopniem niezaleznosci,
mobilnosci) zaopatrzenie w produkty wchianiajace.

Drugg liczng grupe stanowig pacjenci, u kiorych mozna zastosowaé postepowanie
terapeutyczne i ktorzy odpowiedzg na nie. Jednakze w tej grupie pacjentow nalezy
wzig¢ pod uwage czas do wystgpienia maksymalnego efektu terapeutycznego oraz
niepetng odpowiedz na leczenie. W obu tych przypadkach dla zachowania
odpowiedniego komfortu zycia konieczne jest okresowe (w okresie oczekiwania na
leczenie i w trakcie procesu terapeutycznego) lub stale (gdy uzyskano tylko
czesciowe ustgpienie NTM) zaopatrzenie w produkty wchianiajgce.

W zasadzie kazda choroba nowotworowa w obrebie ukiadu nerwowego, dolnego
odcinka przewodu pokarmowego i dolnego odcinka uktadu moczowo-piciowego
moze doprowadzi¢ do nietrzymania moczu. NTM mogg tez powodowac nastepstwa
leczenia tych choréb (uszkodzenie osrodkéw mikcji, unerwienia drog moczowych,
czy wreszcie anatomiczne uszkodzenia samych drog moczowych).

Podobnie kazda choroba osrodkowego ukiadu nerwowego (na tle naczyniowym,
zwyrodnieniowym, zanikowym, wirusowym, wad wrodzonych, nastepstw urazow) i
rdzenia kregowego (j.w.) moze doprowadzi¢c do zaburzen mikcji i NTM.
Niekoniecznie muszg to by¢ postacie schorzen przebiegajgce z gtebokim otepieniem.

Réwniez kazda interwencja chirurgiczna w obrebie miednicy mniejszej moze
doprowadzi¢ do wystgpienia nietrzymania moczu (uszkodzenie anatomiczne,
neuronaine).

Nalezy tez uwzgledni¢ indywidualne zapotrzebowanie pacjenta na te produkty (w
zaleznosci od nasilenia NTM, stopnia mobilnoéci, koniecznos$ci opieki osdb trzecich)
oraz mozliwos¢ korzystania przez pacjenta z produktow wchianiajgcych okresowo (w
okresie oczekiwania na leczenie definitywne oraz w okresie farmakoterapii).

Aktualne rozporzgdzenie Ministra Zdrowia, jakkolwiek obejmuje wyzej wymienione
schorzenia wymagajace =zaopatrzenia w produkty wchianiajgce, stosuje nadal
okreslenia, ktore nie pozwalajg na jednoznaczne przypisanie konkretnej jednostki
chorobowej i konkretnego typu nietrzymania moczu. Ten problem w odniesieniu do
nietrzymania moczu (mnogo$¢ schorzen je powodujacych) byt powodem ostatnich
zmian w terminologii nietrzymania moczu, ktore zostaty zaaprobowane przez
International Continence Society oraz International Consultations on Incontinence

(spotkania ekspertéw pod egidg WHO).

Wedtug tych wytycznych nalezy rozrozni¢ dwie duze grupy nietrzymania moczu:
nietrzymanie spowodowane przyczynami neurogennymi oraz nieneurogennymi.
Dodatkowo wyrdznia sie nietrzymanie moczu z przyczyn jatrogennych (najczescie]
po zabiegach operacyjnych z powodu nowotworéw). W odniesieniu do objawow
nietrzymania moczu ten podziat przedstawia sig nastepujgco:
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e wysitkowe nietrzymanie moczu, kod ICD-10: R32,
e pecherz neurogenny (w tym naglace nietrzymanie moczu i pecherz
nadreaktywny), kod ICD-10: N31.

Zgodnie z tymi wytycznymi nietrzymaniu moczu powinny odpowiada¢ nastepujace
kody :

e R-32 dla wszystkich przypadkow wysitkowego nietrzymania moczu,
niezaleznie od przyczyny je wywotujgcej (nowotwory, nietrzymanie jatrogenne,
anatomiczne nietrzymanie moczu u kobiet),

e N31 dla wszystkich przypadkéw naglacego nietrzymania moczu niezaleznie od
przyczyny je wywotujgcej (pecherz neurogenny, idiopatyczny pecherz
nadreaktywny).

Zmiany te umozliwig przypisanie konkretnych numeréw kodoéw ICD schorzeniom
oraz umozliwig w oparciu o te kody prowadzenie statystyki wystepowania
nietrzymania moczu wymagajgcego zaopatrzenia w produkty wchtaniajgce. Zmiany
te nie spowodujq wprowadzenia nowego nazewnictwa oraz innego, niz kody ICD-10
systemu okreslania nietrzymania moczu. Ponadto zastosowana terminologia bedzie
zgodna z terminologig obowigzujgcg w krajach Unii Europejskie;.
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Proponowany projekt zmian

Zatacznik nr 2 do ,Rozporzadzenia MZ w sprawie szczegodtowego...”

SZCZEGOLOWY WYKAZ SRODKOW POMOCNICZYCH PRZYStUGUJACYCH SWIADCZENIOBIORCY,
KRYTERIA ICH PRZYZNAWANIA, OKRESY UZYTKOWANIA ORAZ WYSOKOSC UDZIALU WLASNEGO
SWIADCZENIOBIORCY W CENIE ICH NABYCIA
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