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Przedmiot: Zdrowie psychiczne w pakiecie farmaceutycznym

Jako członkowie grupy działania posłów PE ds. medycznych zastosowań psychodelików, wyrażamy 
uznanie dla wysiłków Komisji na rzecz poprawy dostępu do leków za pośrednictwem proponowanego 
pakietu farmaceutycznego.

Według OECD1 połowa ludzkiej populacji będzie miała problemy ze zdrowiem psychicznym. 32 mln 
obywateli UE (7,2 %) cierpi na chroniczną depresję2, która wiąże się z wysokim ryzykiem 
samobójstwa. WHO dla Europy informuje, że 75 % wszystkich osób dotkniętych ciężką depresją nie 
otrzymuje odpowiedniego leczenia3. Nawet 50 % leczonych pacjentów wykazuje oporność na 
leczenie4, a prawie jedna trzecia z nich będzie próbowała popełnić samobójstwo5. Każdego roku w 
wyniku śmierci samobójczej umiera 130 000 Europejczyków6. W niedawnym dokumencie do dyskusji 
KE pt. „Scoping study on evidence to address high-burden sub-researched medical diseases” 
[Badanie ewaluacyjne dowodów w celu rozwiązania problemu niedostatecznie zbadanych schorzeń o 
wysokim obciążeniu] stwierdzono, że na szczycie tej listy znajdują się zaburzenia psychiczne7, 
tymczasem w minionym roku żaden z 89 nowo zalecanych leków nie był ukierunkowany na zdrowie 
psychiczne8.

1. W związku z powyższym, czy Komisja mogłaby nadać priorytet zaburzeniom zdrowia 
psychicznego za pomocą ukierunkowanych zachęt w zakresie badań naukowych i innowacji, 
podobnie jak w przypadku oporności na środki przeciwdrobnoustrojowe, sierocych produktów 
leczniczych i produktów leczniczych stosowanych w pediatrii?

2. Biorąc pod uwagę, że we wszystkich obszarach terapeutycznych istnieją niezaspokojone 
potrzeby, czy Komisja zgadza się, że częstość występowania i skutki społeczne powinny być 
również kryterium w odniesieniu do dużych niezaspokojonych potrzeb zdrowotnych?

3. Jakie działania podjęła Komisja, aby zachęcić do stosowania nowych metod leczenia w zakresie 
zdrowia psychicznego i jakie są plany w związku z trwającym przeglądem prawodawstwa 
farmaceutycznego?
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