
 

Strona 1 

Choroba Alzheimera (AD) – perspektywa społeczna 
Spowolnienie postępu choroby Alzheimera mogłoby obniżyć związane z nią obciążenia 
o charakterze społecznym i ekonomicznym. 

 

Choroba Alzheimera priorytetem globalnego zdrowia publicznego 

Światowa Organizacja Zdrowia uznała chorobę Alzheimera jako priorytet globalnego zdrowia publicznego 
i wystosowała wezwanie do działań wspierających gotowość systemu ochrony zdrowia na poziomach 

krajowych do rosnących obciążeń i kosztów związanych z otępieniem.3 

 

 

 

Podczas Światowego 
Zgromadzenia Zdrowia 

zatwierdzono globalny plan 
działań dotyczący zespołów 

otępiennych w zakresie 
zdrowia publicznego na lata 

2017-2025.3 

Rosnące obciążenie systemu 
ochrony zdrowia i opieki 

społecznej jest priorytetem dla 
decydentów, którzy odpowiadają 

za zapewnienie dostępu do 
skutecznych terapii na chorobę 

Alzheimera.1,4 

Rozpoczęcie na 
poziomie rządowym 
wdrażania polityki 

wzmacniania opieki 
dla pacjentów z AD.6 

Koszty całkowite związane z chorobą Alzheimera, włączając także inne typy zespołów otępiennych, 
obejmują koszty bezpośrednie, pośrednie i niematerialne:5 

 

Sprawowanie domowej opieki nad pacjentem  
z chorobą Alzheimera wiąże się ze znacznymi 
nieformalnymi kosztami opieki i kosztami 
społecznymi.2 

 

Opieka nad osobami z zespołami otępiennymi 
przebiega głównie jako opieka nieformalna lub 
opieka społeczna,2 stanowiąc większość kosztów 
(86.4% kosztów całkowitych).1 
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Częstość występowania otępienia gwałtownie wzrasta, a związane z nim koszty rosną w jeszcze szybszym 
tempie. Ma to istotny wpływ na system ochrony zdrowia, budżety, rodziny i opiekunów.1,2 

Obciążenia i skutki 
choroby Alzheimera  

Uznanie priorytetu 
polityki zdrowotnej 

Obowiązujące 
zasady 

Bezpośrednie 
koszty społeczne 
59.4 mld euro 

(28.5%) 

Bezpośrednie 
koszty medyczne 

28.3 mld euro 
(13.6%) 

Koszty pośrednie 
120.5 mld euro 

(57.9%) 
Roczne koszty 

całkowite zespołów 
otępiennych dla ECP 

208.2 mld euro1 
włączając Kanadę, 

Francję, Niemcy, Włochy, 
Hiszpanię i Wielką 

Brytanię. 
 

ECP = Europa, Kanada i Rynki Partnerskie 



 

Strona 2 

Choroba Alzheimera (AD) – perspektywa społeczna 
Konieczne jest przyjęcie szerokiej perspektywy społecznej uwzględniającej ogólny wpływ ekonomiczny 
na poszczególne elementy systemu.  

 
 

Choroba Alzheimera w poszerzonej perspektywie społecznej 
Pacjenci z AD ponoszą znaczne obciążenia zdrowotne, emocjonalne i finansowe. Obawiają się nieuchronnego 
pogorszenia stanu zdrowia oraz izolacji od społeczeństwa, rodziny i przyjaciół, a także stawienia czoła kosztom 

opieki, które mogą znacznie uszczuplić ich życiowe oszczędności.1-3 

 
 
 

Koszty związane 
z opieką można podzielić 

na wiele kategorii.1 

Medyczne koszty 
bezpośrednie związane 

z AD są często 
finansowane przez systemy 

ochrony zdrowia.3 

 
 
 

Koszty opieki 
społecznej mogą być 

pokrywane ze środków 
publicznych lub 

prywatnych.2 

Odpowiedzialność 
finansowa za pokrycie 

kosztów instytucjonalnych 
może spaść na pacjentów 

i ich rodziny.4 

 
 
 

 

Potrzeba holistycznej oceny wartości  
 
 
 

Wpływ choroby 
Alzheimera na 
opiekunów jest 

rzadko uwzględniany 
w szacunkach. 

 

Niedoceniane 
znaczenie wpływu 

społecznego.6 

 
Pacjenci z zespołami 

otępiennymi są zazwyczaj 
starsi i osiągają niższą 
jakość życia mierzoną 
wskaźnikiem QALY.5 

 

Znaczne koszty 
instytucjonalne nie zawsze 

są brane pod uwagę. 

Oszczędności finansowe wynikające z opóźnienia postępu choroby 
Alzheimera oraz wieloaspektowa wartość wynikająca z tego dla 
społeczeństwa nie były w pełni uwzględniane w dotychczasowych 
ocenach wartości. 

Oceny technologii medycznych (HTA – Health Technology 
Assessments) zazwyczaj są skoncentrowane na bezpośrednich 
korzyściach klinicznych i kosztach opieki zdrowotnej, niekoniecznie 
uwzględniając dodatkową wartość dla pacjenta i oszczędności dla 
społeczeństwa. 

Instytucje ds. oceny technologii medycznych (HTA) i oceny wartości 
powinny uwzględniać i opracowywać narzędzia umożliwiające 
lepsze modelowanie przyszłych korzyści i oszczędności 
wynikających z wdrożenia wczesnego leczenia AD. 
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Wszyscy interesariusze reprezentujący rządy, systemy ochrony zdrowia i opieki społecznej powinni współpracować, aby 
łagodzić niszczący wpływ obciążeń o charakterze ludzkim, społecznym i ekonomicznym wynikających z AD. Firma Biogen 

jest w pełni zaangażowana w zapewnianie finansowania oraz dostępu do wczesnej diagnostyki i nowych terapii, które 
mogą spowolnić postęp choroby Alzheimera. 

 

 


