საქართველოს ოკუპირებული ტერიტორებიდან დევნილთა, შრომის, 
ჯანმრთელობისა და სოციალური დაცვის მინისტრს, 
ქალბატონ ეკატერინე ტიკარაძეს

ქალბატონო ეკატერინე,   
მოგმართავთ საქართველოს ონკოლოგიური საზოგადოების სახელით და ამ წერილით გვსურს დავაფიქსიროთ ჩვენი მოსაზრება საქართველოში ონკოლოგიური პაციენტების მედიკამენტოზურ მკურნალობაზე ფინანსური ხელმისაწვდომობის გაზრდასთან  და მოგაწოდოთ რეკომენდაცია საქართველოში, საყოველთაო ჯანდაცვის პროგრამის ფარგლებში, ონკოლოგიური დაავადებების მკურნალობაში  მედიკამენტების სიის გაფართოებასთან და მკურნალობაზე არსებული ლიმიტის გაზრდასთან  დაკავშირებით. 
უდაოა, რომ 2013 წელს საქართველოში საყოველთაო ჯანდაცვის პროგრამის ფარგლებში ონკოლოგიური მკურნალობის   (ქიმიო, ჰორმონო და სხივური თერაპია) დაფინანსების დაწყება წარმოადგენდა რევოლუციურ ნაბიჯს ონკოლოგიური პაციენტების მკურნალობაზე ხელმისაწვდომობის გაზრდის მიმართულებით, რამაც მრავალ პაციენტს მთელი ამ ხნის განმავლობაში მისცა საშუალება ჩაეტარებინა  ბაზისური მკურნალობა. 
მოგეხსენებათ ონკოლოგია წარმოადგენს მედიცინის ერთერთ ყველაზე სწრაფად განვითარებად დარგს, და გარდა ბაზისური ქიმიო და ჰორმონო თერაპიისა არსებობს რიგი მედიკამენტების, რომლებიც სასიცოცხლოდ მნიშვნელოვანია ჩვენი პაციენტების სრულფასოვანი მკურნალობისთვის. დროული, თანამედროვე და სრულფასოვანი მკურნალობა განაპირობებს  ამ მძიმე სენისგან  განკურნებას (დაავადების ადრეულ ეტაპზე)  და, კიდევ უფრო ხშირად, მნიშვნელოვნად ახანგრძლივებს  სიცოცხლეს. სამწუხაროდ, მსგავსი თანამედროვე მკურნალობის ჩატარება პაციენტებს უხდება საკუთარი სახსრების მობილიზებით, რაც მძიმე ფინანსურ ტვირთად აწვება ოჯახებს. 
მოგახსენებთ, რომ ამ საკითხის შესწავლის მიზნით, 2019 წლის ნოემბერში გამართული წარმომადგენლობითი სამუშაო შეხვედრის შემდეგ, რომელშიც მონაწილეობდნენ პაციენტთა ორგანიზაციები, დარგის ექსპერტები, ჯანდაცვის სამინისტროს და თბილისის მერიის ჯანდაცვის სამსახურის წარმომადგენლები, არასამთავრობო ორგანიზაციები და მედია, შეიქმნა კლინიკურ ონკოლოგთა სამუშაო ჯგუფი, რომელმაც ავტორიტეტული საერთაშორისო ორგანიზაციების (ESMO, ASCO, NCCN) გზამკვლევების საფუძველზე შეადგინა საქართველოში რეგისტრირებული და ყველაზე ხშირად გამოყენებადი მედიკამენტების სია, რომელთა გარეშეც დღესდღეობით წარმოუდგენელია ონკოლოგიური პაციენტების წარმატებული მკურნალობა. 
ჩვენს მიერ შედგენილი სია ჯანმო-ს მიერ დადგენილი ანატომიურ-თერაპიულ-ქიმიური კლასიფიკაციის (ATC) მიხედვით მოიცავს სიმსივნის საწინააღმდეგო მედიკამენტების სამ ჯგუფს: მონოკლონალურ ანტისხეულებს, პროტეინ-კინაზას ინჰიბიტორებს და ბისფოსფონატებს, რომელთა ჩამონათვალის ხილვა შესაძლებელია წერილის დანართში N1. ასევე დანართ N2-ში გთავაზობთ აღნიშნული მედიკამენტების მოხმარებას 2019 წლის განმავლობაში, მთლიან ხარჯს და საყოველთაო ჯანდაცვის პროგრამაში მათი ჩართვის შემთხვევაში პაცეინტების შესაძლო რაოდენობას, რომელბიც ისარგებლებენ პროგრამით. 
აქვე გვსურს აღვნიშნოთ, რომ ამ მედიკამენტების ჩასმა საყოველთაო ჯანდაცვის პროგრამაში მნიშვნელოვნად არ გაზრდის ქვეყნის ჯანდაცვის მთლიან ბიუჯეტს, გამომდინარე იქიდან, რომ მათი დიდი ნაწილის დაფინანსება გასულ წლებში ხორციელდებოდა რეფერალური და სხვადასხვა მუნიციპალური ბიუჯეტებიდან მედიკამენტების საბაზრო ფასის მიხედვით, თუმცა, მეორეს მხრივ, მნიშვნელოვნად შეამცირებს სიმსივნის საწინააღმდეგო მედიკამენტებზე ჯიბიდან გადახდის წილს და, ასევე, ამ კატასტროფული ხარჯით გამოწვეული მოსახლეობის გაღარიბების რისკს.  
ჩვენ ღრმად გვწამს, რომ ზემოთ აღნიშნული სამივე ჯგუფის მედიკამენტების ჩასმა საყოველთაო ჯანდაცვის პროგრამაში მნიშვნელოვნად გაზრდის ონკოლოგიური პაციენტების ხელმისაწვდომობას მსოფლიოში აღიარებული სტანდარტული მკურნალობისადმი, რაც საშუალებას მოგვცემს გადავარჩინოთ მრავალი სიცოცხლე და მნიშვნელოვნად შევამციროთ კიბოთი გამოწვეული სიკვდილიანობა. 
სწორედ აქედან გამომდინარე, გვინდა მოგმართოთ თხოვნით, რომ განიხილოთ საყოველთაო ჯანდაცვის პროგრამის ფარგლებში  სიმსივნის საწინააღმდეგო მედიკამენტების სიის გაფართოების და მედიკამენტებზე გამოყოფილი ლიმიტის გაზრდის საკითხი, ვინაიდან არსებული პროგრამის ფარგლებში პაციენტები ვერ ახერხებენ ჩაიტარონ სრულფასოვანი მკურნალობა და მიუხედავად სახელმწიფოს მიერ გაწეული ხარჯისა ვერ ხდება მკურნალობის სასურველი შედეგის მიღწევა.
საყოველთაო ჯანდაცვის პროგრამაში შეტანილი აღნიშნული ცვლილებებით გაიზრდება ონკოლოგიური პაციენტებისათვის საქართველოში რეგისტრირებულ მედიკამენტოზურ მკურნალობაზე ხელმისაწვდომობა, რაც იქნება ონკოლოგიური მკურნალობის სრულად დაფარვისკენ გადადგმული კიდევ ერთი ძალიან მნიშვნელოვანი ნაბიჯი. 
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