Koronavirusas, cukrinis diabetas, širdies ir kraujagyslių ligos – sveikatos politikos ir visuomenės sveikatos priežiūros lakmuso popierėlis
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Gydytojams ir slaugytojoms, dirbantiems koronaviruso židiniuose, priedų mokėjimo tvarka dar nenustatyta, o sveikatos sargams valstiečiams atlyginimai padidinti tiek, kad tik biurokratai nesijaustų pasiturintys.
Tuo tarpu gydytojai neturi jausti nuovargio ir yra priversti blaškytis per kelis darbus, kad galėtų bent minimaliai patenkinti savo šeimos poreikius. Trūksta gydytojų? O kiek jų emigravo? Kas bus, kai susirgs ir iškankinti nuovargio pasilikę gydytojai iškris iš rikiuotės? Daromas akivaizdus nusikaltimas žmoniškumui, o mūsų šalyje vis sprendžiama ir diskutuojama, kaip organizuoti sveikatos priežiūrą, kaip tvarkytis su tais gydytojais, kurie vis nepatenkinti? 
Yra tokių profesijų, kurios atsakingos už visuomenės, valstybės gyvavimą, reikia remti jas ir jomis rūpintis, bet ne simuliuoti politikos, nedumti akių ir visų nekvailinti per televizorių ekranus. Tokia hipnozė negydo ir netelkia. Juk ką bedarytų, beplanuotų – išeina šnipštas. Nieko nėra konstruktyvaus, yra bendri žodžiai: organizuoti, dalyvauti, sudaryti, sukaupti, patikrinti, įvertinti... Katastrofa, kas mums iš to? Kas mokės pašalpas tūkstančiams bedarbių. Ką jie valgys? Eis vogti ir žudyti?
Gydytojų, žmonių žeminimas yra svetimas Vakarų kultūrai. Iš kokios baudžiavos atėjo šis reiškinys? Matyt, valstiečiai kažkur iškasė ir paleido į pasaulį naują koronaviruso atmainą.
Kas atsitiks, kai koronavirusas bus sustabdytas, daugybę žmonių paaukojus mirčiai? Vėl tas pats, niekas nepasikeis, vėl skambės: organizuoti, dalyvauti, sudaryti, sukaupti, patikrinti, įvertinti... Kas modeliuos ateitį? Nėra kam. Arba neleis to daryti.
Krizės, pandemijos valdymo metodika yra neracionali. Prielaida, kad saviizoliacija numarins virusą ir jis tiesiog išgaruos, yra absoliučiai neapgalvota. Virusų neįmanoma pralaukti, jie puls visada. Visą epidemijos valdymą į savo rankas sutelkę valstiečiai mąsto savaip: greitai turėsime dievukų, kurių nebus galima kritikuoti, kas išdrįs – mokės didžiules baudas, gal net į kalėjimą sės. Bus tvarka. 
Saviizoliacija – lengviausias variantas plaukti pasroviui: kam reikalinga keliolikos įvairių sričių specialistų, ekspertų, kurie modeliuotų ne tik dabarties, bet ir ateities grėsmes, ieškotų sprendimų? Be jų sveikatos politika, sveikatos priežiūros sistema yra akla ir bejėgė. Ne tik krizių, epidemijų metu, bet ir kasdien, kiek gyvename. Politikos vadovai, būdami koronaviruso įkaitai, yra pavojingi. 
Tik nesakykite, kad koronavirusas naujas, nepažintas, niekas nežino, kaip jį įveikti. Kai sveikatos sistema valstybėje nenuosekli ir planuojama atsitiktinai, bet kokios pandemijos, esamos ar būsimos, bus naujos, netikėtos, o atsiradę nauji dievukai prie televizorių ekranų porins, ką visuomenė turi daryti. Šiuo metu visas valdančiųjų dėmesys koncentruojamas į vieną infekcinę ligą COVID-19, bet pamirštami kiti pacientai, sergantys įvairiomis sunkiomis lėtinėmis ligomis. 
Skaičiuojama, kiek numirė žmonių, turinčių COVID-19 diagnozę. Bet visai pamirštama, kad mirtys, pvz., nuo širdies ir kraujagyslių ligų Lietuvoje sudaro pusę visų registruotų mirčių. Taip pat žinoma, kad COVID-19 labiausiai ir pažeidžia žmones, sergančius širdies ir kraujagyslių bei kitomis lėtinėmis ligomis. Tačiau ar šie žmonės per karantiną gauna savalaikę pagalbą, kai nėra galimybės laiku patekti pas specialistus, net ir sulaukus savo eilės po kelių mėnesių, tuo labiau visai neaišku, kada vėl ta eilė ateis. Taip pat sudėtinga išsikviesti ir greitąją medicinos pagalbą, juk patyrus infarktą kiekviena uždelsta minutė kainuoja gyvybę. Todėl žmonės, negalintys laiku patekti į gydymo įstaigas dėl ūmių širdies ligų, paprasčiausiai miršta namuose ir tikriausiai nebepatenka į mirčių nuo širdies ligų apskaitą. 
Kodėl iki pat šiol neatsižvelgiama į Lietuvos diabeto asociacijos reikalavimus sukurti ir įgyvendinti Nacionalinę cukrinio diabeto prevencijos, gydymo ir kontrolės programą? Kokį neigiamą poveikį Lietuvos ekonomikai ir sergančiųjų cukriniu diabetu gyvenimo kokybei daro toks valdininkų abejingumas? Ar kas nors tai skaičiuoja? Tikriausiai ne, nes šiandien svarbiausia, kad visi būtų gydomi pigiausiais vaistais, o kas bus rytoj, po dešimties metų niekam nerūpi. Jei nori gyventi kokybišką ir visavertį gyvenimą vaistus privalai pirkti už visą kainą, nors visą gyvenimą moki mokesčius į Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudžetą.  
Prieš metus į Lietuvos Respublikos Seime organizuotą diskusiją su Seimo nariais, Lietuvos diabeto asociacijos, Tarptautinės diabeto federacijos Europos regiono, Lietuvos endokrinologų ir Lietuvos hipertenzijos draugijų vadovais nei Vyriausybė, nei Sveikatos apsaugos ministerija, nei Valstybinė ligonių nedelegavo sprendimus priimančių atstovų. Į diskusijos dalyvių ir Tarptautinės diabeto federacijos Europos regiono valdybos narių pasirašytą bendrą Kreipimąsi į visas valdžios institucijas gautas tik formalus Sveikatos apsaugos ministerijos atsakymas. Kiti net nereagavo. 
Iki šiol nepatvirtintas atnaujintas Cukrinio diabeto ambulatorinio gydymo kompensuojamaisiais vaistais tvarkos aprašas. Gydytojai turi vadovautis nuo 2012 m. galiojančiu tvarkos aprašu. Apie Nacionalinę cukrinio diabeto prevencijos, gydymo ir kontrolės programą nenorima net girdėti. Nacionalinis diabeto planas lemtų veiksmingesnį ir darnesnį cukrinio diabeto prevencijos ir kontrolės įgyvendinimą Lietuvoje. Geros praktikos pavyzdžiai, pvz., Suomijoje, jau seniai tai patvirtina. 
Jungtinės Tautos 2006 m. gruodžio 20 d. Generalinėje Asamblėjoje priėmė Rezoliuciją 61/225, kuria pripažino, kad cukrinis diabetas yra „lėtinė, sunki ir brangiai kainuojanti liga, sukelianti sunkias komplikacijas, kurios daro įvairią žalą žmonėms, valstybėms narėms ir visam pasauliui, yra grėsmingas iššūkis, trukdantis įgyvendinti tarptautinius, taigi ir Tūkstantmečio plėtros, tikslus.“ Jungtinės Tautos nutarė lapkričio 14-ąją, dabartinę Pasaulinę diabeto dieną, skelbti ir Jungtinių Tautų diena ir ją mini kasmet nuo 2007 metų.
Pasaulinę diabeto dieną kviečiamos minėti visos valstybės narės, įvairios tarptautinės organizacijos, tokios kaip pilietiniai susivienijimai, taip pat nevyriausybinės organizacijos ir privatus sektorius. Raginama skleisti žinias apie cukrinį diabetą, jo komplikacijas, prevenciją ir kontrolę, taip pat šviesti visuomenę, mokyti, skleisti informaciją per įvairias žiniasklaidos priemones. 
Jungtinės Tautos ragina valstybes nares aktyvinti nacionalinę diabeto prevencijos, gydymo ir priežiūros politiką, nuosekliai tobulinti sveikatos priežiūros sistemą, atsižvelgiant į susitartus tarptautinius, taigi ir Tūkstantmečio, plėtros tikslus. Be viso to, reikalaujama, kad Generalinis Sekretoriatas atkreiptų visų valstybių narių ir Jungtinių Tautų sistemos organizacijų dėmesį į šią nepaprastai svarbią Rezoliuciją. 
Pastaraisiais metais Pasaulio sveikatos organizacija ir Jungtinės Tautos nustatė pasaulinius tikslus, siekdamos skatinti veiksmus, kuriais būtina pagerinti priežiūrą ir sustiprinti sveikatos priežiūros sistemas. Šie veiksmai apima neužkrečiamųjų ligų, įskaitant diabetą, ankstyvų mirčių sumažinimą 30 proc., nacionalinių diabeto planų sudarymą ir visuotinės sveikatos priežiūros pasiekiamumą iki 2030 m. Tai svarbūs žingsniai, siekiant užtikrinti prieinamą aukštos kokybės sveikatos priežiūrą ir sušvelninti finansinę katastrofą beveik 580 mln. žmonių, kurie 2030 m. sirgs diabetu. Būtini skubūs nacionaliniai veiksmai, siekiant pagerinti II tipo diabeto sergančiųjų prevenciją ir visų tipų diabeto valdymą. Vyriausybės turi parengti tokią sveikatos politiką, kad būtų užtikrinta geriausia diabetu sergančių žmonių priežiūra ir gyvenimo kokybė. Tarptautinės diabeto federacijos 9-ajame diabeto atlase, išleistame 2019 m., pažymima, kad nuo pirmojo leidinio pasirodymo 2000 m. I ir II tipo diabetu sergančiųjų ir nediagnozuotų atvejų skaičius 20–79 m. žmonių grupėje padidėjo nuo 151 mln. (4,6 % tuo metu pasaulio gyventojų) iki 463 mln. (9,3 %) 2019 m. Nesiėmus veiksmų pandemijai įveikti, numatoma, kad 2030 m. cukriniu diabetu sirgs 578 mln. žmonių (10,2 proc. gyventojų). Šis skaičius išaugs iki stulbinamų 700 mln. (10,9 %) 2045 m. 
Pasaulyje 2019 m. nuo diabeto mirė 4,2 mln. gyventojų. Skaičiuojama, kad išlaidos diabetui gydyti sudarė 760 milijardų JAV dolerių. Jei nieko nedarysime, 2045 m. jos sieks 845 milijardus JAV dolerių. Skaičiuojama, kad 1,1 mln. vaikų ir paauglių iki 20 m. serga I tipo diabetu. 
[bookmark: _GoBack]Be to, skaičiuojama, kad 2019 m. 15,8 % (20,4 mln.) gyvų gimusių kūdikių yra paveikti hiperglikemijos nėštumo metu. 2019 m. Lietuvoje 20–79 m. grupėje diabetas buvo diagnozuotas 114,3 tūkst. (5,4 %) gyventojų, nediagnozuotų atvejų – 41,5 tūkst. 2019 m. mirė 1,34 tūkst. 20–79 m. žmonių. 
Būtina stabdyti ne tik COVID-19, bet ir cukrinio diabeto pandemiją, kad kuo mažiau diabetu sergančių žmonių patirtų nereikalingų kančių ir ankstyvų mirčių, o mūsų valstybės biudžeto neištiktų katastrofa dėl neatsakingų valdininkų abejingumo.
