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zespohu stopy cukrzycowej, ale czy nie czas, by
zamiast pilotazu stato sie Swiadczeniem?

Zainteresowani najbardziej czekaja na wyrownanie
dostepu do nowoczesnych technologii dla wszystkich -
bez wzgledu na wiek i to, ile przyjmuja insuliny. To sie
optaci - przekonujg. Bo osoby, korzystajace z pomp i
CGM, rzadziej trafiaja do szpitala, nie pobieraja rent,
pracuja.

Podsumowanie roku w
diabetologii

prof. dr hab. n. med. Irina Kowalska, kierownik
Kliniki Choréb Wewnetrznych i Metabolicznych,
Uniwersytecki Szpital Kliniczny w Bialymstoku,
prezes Polskiego Towarzystwa Diabetologicznego

590 mln oséb na swiecie chorowato w r. 2024 na
cukrzyce. I na calym Swiecie prognozuje sie wzrost tej
liczby. Niestety, wiele przypadkéw dtugo pozostaje
niewykrytych, a im pdzniejsza diagnoza, tym wieksze
ryzyko powiktan. Aby te sytuacje zmienié, PTD
rekomenduje badania przesiewowe, polegajace na
oznaczaniu glikemii u 0séb po 45 r.z. Bardzo istotny
jest tez rowny dostep pacjentow do opieki
diabetologicznej, lekéw i nowoczesnych technologii.

Dlatego PTD wystapito do Ministerstwa Zdrowia z
wnioskiem o refundacje pomp insulinowych dla os6b
powyzej 26 r.z. z cukrzyca typu 1. Dziatajgca przy PTD
Szkota Pompowa przygotowuje lekarzy do opieki nad
tymi pacjentami. Tegoroczne sukcesy to dla chorych z
cukrzyca typu 2 poszerzenie dostepu do flozyn.



Przedtuzono tez pilotazowy program dla zespotu stopy
cukrzycowej, zwiekszajac liczbe osrodkéw, w ktérych
jest prowadzony.

Insulinoopornosc¢ w przebiegu
1 bez cukrzycy

prof. dr hab. med. Dorota Zozulinska-Ziolkiewicz,
Uniwersytet Medyczny im. K.Marcinkowskiego w
Poznaniu, Katedra i Klinika Chorob
Wewnetrznych i Diabetologii, Oddzial
Diabetologii i Choréb Wewnetrznych

Insulinoopornos¢ to nie choroba, ale stan
metaboliczny. Moze petni¢ funkcje pozyteczne dla
organizmu w niektorych okresach zycia badz
sytuacjach, by¢ zjawiskiem fizjologicznym lub wigzac
sie ze starzeniem, jednak czesto prowadzi do stanéw
patologicznych. W przypadku, gdy towarzyszy jej
dysfunkcja komdrek beta trzustki, rozwija sie
cukrzyca.

Przeciwdziatanie insulinoopornosci polega na
przywracaniu réwnowagi miedzy iloscia tkanki
miesniowej i thuszczowej w organizmie. Nie do
przecenienia jest tu aktywnosc fizyczna, szczegdlnie
podejmowana po potudniu. Dla opornych na te forme
profilaktyki pozostaje picie kawy, co réwniez
zmniejsza ryzyko cukrzycy typu 2.



Systemy zintegrowane -
standard w leczeniu cukrzycy
nie tylko u dzieci....

prof. dr hab. n. med. Leszek Czupryniak,
kierownik Kliniki Diabetologii i Choréb
Wewnetrznych, Samodzielny Publiczny Szpital
Kliniczny w Warszawie

Idealne narzedzie do kontroli cukrzycy stanowi
system hybrydowej petli zamknietej, ktory taczy
pompe insulinowq z ciggtym monitoringiem glikemii.
Takie rozwigzanie przywraca pacjentom spokojny sen
i spontanicznos¢ zyciowa - nie musza juz szczegotowo
planowac positkow i aktywnosci, robi to za nich
urzadzenie.

W Polsce na cukrzyce typu 1 choruje okoto 20 tys.
dzieci, z ktorych 80 proc. ma pompy insulinowe, oraz
okoto 180 tys. dorostych. Nie wszyscy z nich chcieliby
korzystac z tego urzadzenia, niemniej kazdy z
pacjentdw powinien taka propozycje otrzymac. To
doskonate rozwiazanie dla tych, ktérzy nie poswiecaja
uwagi swojej chorobie, bo technologia robi to za

nich.

Sytuacja diabetykow -
podsumowanie 2025

Monika Kaczmarek, prezes Zarzadu Glownego,
Polskie Stowarzyszenie Diabetykow i dr n.med. i
n. o zdr. Monika Zamarlik, prezes Federacji
Diabetykow



Dobrze, ze rozszerzony i kontynuowany jest pilotaz
leczenia stopy cukrzycowej, jednak zapotrzebowanie
na nie jest na tyle duze, ze powinno trafi¢ do koszyka
swiadczen. Nie wolno tez zapomnieé o prostej
profilaktyce, polegajacej na sprawdzaniu stop.
Problemem dla Srodowiska diabetykdow staje sie
dezinformacja w postaci wprowadzajacych w btad
reklam. Aby jej przeciwdziata¢, potrzebne sa dziatania
systemowe.

Ciagle nierozwiazany pozostaje problem opieki nad
dzie¢mi z cukrzyca w szkole i przedszkolu. Nowe
regulacje prawne beda pozwalaly na podanie
glukagonu przez kazda osobe bez koniecznosci
posiadania kwalifikacji. Czy jednak tylko o to chodzi?

Chirurgiczne leczenie
powiktan cukrzycowych w
narzadzie wzroku

prof. dr hab. n. med. Piotr Jurowski, Klinika
Okulistyki i Rehabilitacji Wzrokowej
Uniwersytetu Medycznego w Lodzi

Retinopatia cukrzycowa dotyczy w Polsce 600 tys.
0s0b. W cukrzycy typu 2 ztozone mechanizmy
biochemiczne moga doprowadzi¢ do utraty widzenia.
Wspodliczesna chirurgia daje szanse na jego
przywrécenie, jednak u pacjenta z cukrzyca moze to
okazac¢ sie z wielu wzgledéw utrudnione, m.in. z
powodu wiekszego ryzyka powiktan.

Dotyczy to rowniez aspektow anestezjologicznych, bo
pacjenci to czesto osoby z wielochorobowoscig i



starsze. Jednak i w stosunkowo mtodym wieku
zdarzaja sie charakterystyczne dla cukrzycy zmiany w
narzadzie wzroku. Zdarza sie, ze to okulista pierwszy
rozpoznaje te chorobe i kieruje pacjenta do
diabetologa.

Drukarki, kapsuitki, komorki
macierzyste - czy jestesmy
blizej przetomu?

prof. dr hab. n. med. Grzegorz J. Dzida,
Kierownik Kliniki Chorob Wewnetrznych UM w
Lublinie, Uniwersytecki Szpital Kliniczny nr 1

Obecnie przedmiotem badan nad cukrzyca typu 1 jest
jak najwczesniejsze wykrycie procesu
autoimmunologicznego, prowadzacego do zniszczenia
komorek beta trzustki, co stanowi istote tej choroby.
Poszukuje sie czynnikow, modyfikujacych
zapadalnos$¢, takich, jak cechy genetyczne, infekcje
wirusowe czy stres.

Dowiedzie¢ sie o tym, Ze proces autoimmunologiczny
juz sie rozpoczal, mimo ze choroba nie daje jeszcze
objawdw klinicznych, mozna dzieki oznaczeniu
zestawu przeciwciatl. Trwaja prace nad znalezieniem
mozliwosci zahamowania tego procesu. Pierwszym
lekiem, ktory to umozliwia, jest teplizumab,
zarejestrowany w USA.



Pacjent z cukrzyca i otytoscia
- jak leczy¢?

prof. dr hab. n. med. Grzegorz J. Dzida,
Kierownik Kliniki Choréb Wewnetrznych UM w
Lublinie, Uniwersytecki Szpital Kliniczny nr 1

Cukrzyca nie zawsze wigze sie z otyloscia - jeden z jej
typoéw dotyczy nawet 0sob z niedozywieniem. Jednak
wraz z wzrostem BMI rosnie ryzyko cukrzycy typu 2.
Udowodniono, ze redukcja masy ciata o 15 proc. moze
doprowadzi¢ do remisji tej choroby.

Maja tu zastosowanie leki z grupy analogéw GLP-1,
zalecane w terapii otytosci, ktére zmniejszaja ryzyko
cukrzycy typu 2 oraz ryzyko sercowo-naczyniowe.
Jednak okazuje sie, ze ich realna skutecznos¢ jest
mniejsza, niz wykazuja to badania. Dzieje sie tak
wskutek braku adherencji - co drugi pacjent nie
przyjmuje ich systematycznie.

Optymalizacja polityki
zdrowotnej w stosowaniu
systemow CGM

prof. dr hab. n. med. Malgorzata Mysliwiec,
Kierownik Katedry i Kliniki Pediatrii,
Diabetologii i Endokrynologii Gdanskiego
uniwersytetu Medycznego

Systemy ciagtego monitorowania glikemii to w
diabetologii przetom niemal tak duzy jak wyizolowanie



insuliny. Dotychczasowe metody pomiaréow byly
inwazyjne, czasochtonne, stygmatyzujace i nie
pokazywaly trendéw zmian glikemii. Parametr, jaki
stanowi hemoglobina glikowana, nawet jesli pozostaje
w normie, nie odzwierciedla pojawiajacych sie stanow
hiper- i hipoglikemii, ktére skutkuja powiktaniami.

CGM umozliwia zastapienie jej nowym,
doktadniejszym wskaznikiem TIR, pokazujacym czas
pozostawania glikemii w docelowym zakresie. Badania
wykazaly, Ze u oséb, uzywajacych systemow ciagtego
monitorowania glikemii, rzadziej dochodzi do
hospitalizacji, zawaléw i udaréw.

Farmakoterapia -
podsumowanie 2025 roku i

perspektywy

prof. dr hab. n. med. Krzysztof Strojek, Oddzial
Kliniczny Choréb Wewnetrznych, Diabetologii i
Schorzen Metabolicznych, Slaskie Centrum
Chordb Serca w Zabrzu, Konsultant Krajowy w
Dziedzinie Diabetologii

Od momentu wyizolowania insuliny nastapit trwajacy
wiele lat rozwoj jej form podania i sposobéw
pozyskiwania. Dalsze perspektywy leczenia insuling to
miedzy innymi przywrdcenie jej wytwarzania w
organizmie poprzez odtworzenie wydzielajacych ja
komorek beta z komérek macierzystych.

W przypadku cukrzycy typu 2 najwazniejsze jest
holistyczne podejscie, obejmujace nie tylko leczenie,
ale tez pomoc dla pacjenta w zmianie przez niego



stylu zycia. Natomiast przyszlos¢ farmakoterapii w tej
chorobie to polgczenie agonistow receptora GLP-1 z
amyling, glukagonem badZ z obydwiema tymi
substancjami jednoczesnie.

Perspektywy polskie;
diabetologii 2025/2026

Ewa Kolodziej, Posel na Sejm RP, Parlamentarny
Zespotl d.s. Cukrzycy

Podstepny charakter cukrzycy uwidacznia sie miedzy
innymi w jej groznym powiktaniu, jakie stanowi rozwdj
zespotu stopy cukrzycowej. W dalszym ciagu dochodzi
w Polsce do zbyt wielu amputacji koniczyn, dlatego
konieczne jest kontynuowanie i rozszerzenie
dotychczasowego programu pilotazowego w tym
zakresie.

Bardzo istotny temat to réwniez opieka koordynowana
nad pacjentem z cukrzyca, pogtebienie relacji miedzy
specjalistami a lekarzami POZ. Warto tu podkresli¢
role pielegniarki, ktéra ma do spelnienia wazne
zadania w zakresie cho¢by edukacji pacjentéw oraz
ich rodzin.

Debata z udziatem
prelegentow

moderator: red. Michal Dobrolowicz



Podstawowa sprawa w kontroli cukrzycy jest
edukacja. Chorzy potrzebuja czesto najprostszych
informacji, choéby z zakresu dietetyki. Z drugiej
strony, takie zalecenia musza by¢
zindywidualizowane. Mozliwos¢ ich dostosowania do
potrzeb poszczegolnych pacjentéw dajq systemy
ciagtego monitorowania glikemii, ktére utatwiaja
planowanie positkow czy aktywnosci. Profilaktyka
cukrzycy i edukacja w tym zakresie to rola m.in.
samorzaddéw, prowadzacych zwigzane z tym programy
wedtug rekomendacji AOTMiT.

Kolejny wazny temat to rowny dostep do
nowoczesnych technologii dla wszystkich pacjentow,
przyjmujacych insuline. Upowszechnienie korzystania
z systemow CGM przyniesie oszczednosci w postaci
zmniejszenia liczby hospitalizacji i powiktan, a osoby z
cukrzyca beda pracowac, zamiast pobierac rente.

Samorzad - dobry partner w
profilaktyce i diagnostyce
cukrzycy

Tomasz Prycel, Dyrektor Zarzadzajacy
Stowarzyszenia CEESTAHC

Programy samorzadow z zakresu profilaktyki
zdrowotnej uzupetniaja dziatania systemowe w tym
zakresie. Samorzady dobrze rozpoznaja lokalne
potrzeby zwiagzane ze zdrowiem i sa niejako
pionierami rozwigzan, wdrazanych nastepnie
centralnie.

Program diagnostyki i profilaktyki cukrzycy polega na



badaniach przesiewowych, pomocy w modyfikacji
stylu zycia i skierowaniu na leczenie osdb, ktore tego
potrzebuja. Pomocnym narzedziem sa tu systemy
CGM, pokazujace osobom, wprowadzajacym zmiany w
stylu zycia, jak zmienia sie ich glikemia.
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