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OSTRZEZENIE: Wiadomos¢ pochodzi spoza organizacji. Nie otwieraj linkéw i zatacznikéw, jezeli nie
spodziewasz sie korespondenciji, nie rozpoznajesz nadawcy i nie wiesz, czy zawartosé jest bezpieczna.

Szanowna Panstwo,

na podstawie art. 2 ustawy o petycjach zwracam sie z petycjg o podjecie dziatan zmierzajgcych do
zapewnienia finansowania przez Narodowy Fundusz Zdrowia profilaktycznej mastektomii u pacjentek
Z potwierdzong patogennag mutacjg w genie PALB2.

Jestem kobietg w wieku 42 lat, nosicielkg mutacji PALB2, ktéra — zgodnie z aktualng wiedzg
medyczng —wigze sie z istotnie podwyzszonym ryzykiem zachorowania na raka piersi,
poréwnywalnym w czesci przypadkow do ryzyka obserwowanego przy mutacjach BRCA2. Pozostaje
pod statg opieka specjalistow, a lekarz genetyk wydat zalecenie wykonania profilaktycznej
mastektomii redukujacej ryzyko nowotworu.

Obecnie obowigzujgce regulacje dotyczace finansowania tego swiadczenia obejmujg gtéwnie
pacjentki z mutacjami BRCA1/2. Jednoczes$nie dostepne sg juz opinie instytucji eksperckich, w tym
Agenciji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji oraz Rady Przejrzystosci, wskazujgce na
zasadnoscé rozszerzenia wskazan takze o mutacje PALB2.

Moja sytuacja zdrowotna i rodzinna dodatkowo uzasadnia koniecznos$¢ podjecia dziatan
profilaktycznych. W rodzinie wystepuje silne obciazenie chorobami nowotworowymi, w tym:

e liczne przypadki nowotwordéw zwigzanych z mutacjg PALB2 (rak piersi, trzustki, ptuc), w tym
zgony w mtodym wieku,

e potwierdzona obecnosc¢ mutacji PALB2 u cztonkéw rodziny,

¢ dodatkowe obcigzenia onkologiczne po stronie linii matczyne;j.

Ponadto rozpoznano u mnie w styczniu 2025 r. zmiane IPMN BD, co dodatkowo zwieksza
koniecznos¢ Scistej kontroli i profilaktyki onkologiczne;j.

W zwiazku z powyzszym wnosze o:

1. rozszerzenie katalogu Swiadczen gwarantowanych finansowanych przez NFZ o profilaktyczna
mastektomie u pacjentek z mutacjg PALB2, zgodnie z aktualng wiedzg medyczng i
rekomendacjami ekspertow,

2. umozliwienie indywidualnej kwalifikacji do zabiegu na podstawie oceny ryzyka klinicznego,
dokonywanej przez osrodki onkologiczne,

3. zapewnienie mozliwosci rozliczenia tego swiadczenia w ramach obowigzujacych kontraktow
NFZ w przypadku zakwalifikowania pacjentki przez specjalistyczny osrodek,



4. podjecie pilnych dziatan legislacyjnych i organizacyjnych w celu ujednolicenia zasad dostepu
do profilaktyki chirurgicznej dla pacjentek wysokiego ryzyka, niezaleznie od typu mutacji
genetyczne;.

Podjecie powyzszych dziatan pozwoli na realne zmniejszenie liczby zachorowan na raka piersi w
grupie wysokiego ryzyka, poprawe jakosci zycia pacjentek oraz ograniczenie kosztow leczenia
zaawansowanych nowotwordéw w przysztosci.

Z uwagi na charakter sprawy, dotyczacej profilaktyki onkologicznej i ochrony zdrowia, prosze o jej
pilne rozpatrzenie.

Z powazaniem,




