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,,Baza wiedzy o zmianach klimatu i adaptacji do ich skutkéw oraz kanatdéw jej upowszechniania w kontekscie zwiekszania odpornosci gospodarki, sSrodowiska i spoteczeristwa
na zmiany klimatu oraz przeciwdziatania i minimalizowania skutkow nadzwyczajnych zagrozen”

KLIMADA 2.0 - powstaje innowacyjna baza wiedzy

Adaptacja do zmian klimatu to wielkie wyzwanie wspéfczesnego swiata. Wy-
maga solidnej diagnozy oraz interdyscyplinarnego dziatania uczonych z wieloma
instytucjami i partnerami krajowymi oraz europejskimi. Instytut Ochrony Srodo-
wiska intensywnie pracuje nad przygotowaniem olbrzymiej bazy wiedzy o zmia-
nach klimatu i adaptacji do skutkéw tych zmian. Dofinansowany ze srodkéw unij-
nych projekt obejmuje realizacje az 18 réznych zadan, wchodzgcych w skiad tego
gigantycznego przedsiewziecia. O zaangazowaniu zespotu w te niezwykle ztozone
dziatania rozmawiamy z dr. Krystianem Szczepariskim, dyrektorem 10$-PIB.

— Wieloletnie doswiadczenie pracow-
nikbw naukowych instytutu bedzie po-
mocne w przygotowaniu tych wszystkich
zadan?

— Instytut od kilku lat jest liderem spe-
cjalizujgcym sie w adaptacji do zmian kli-
matu w naszym kraju. Zrealizowali$my pro-
jekt Klimada, ktérego efektem jest krajowy
,,Strategiczny plan adaptacji dla sektorow
i obszarow wrazliwych na zmiany klimatu
do roku 2020”. Zrealizowalismy takze wie-
le projektéw zwigzanych z politykg klima-
tyczna dla sektora energetycznego, trans-
portu, rolnictwa, ale w znacznie mniejszej
skali. Teraz wdrazamy modelowanie jako-
Sci powietrza, a jednym z zadan Instytutu
jest prowadzenie krajowej bazy emisji.
Niektére projekty sie ze sobg doskonale
uzupetniajg lub rozszerzajg zakres wie-
dzy. Przygotowujemy tez strategie i plany
adaptacyjne dla miast, liczne ekspertyzy i
szkolenia, dlatego nie obawiamy sie ryzyka
zZwigzanego z opracowaniem tego przed-
siewziecia. Wymaga to oczywiscie ogrom-
nego wysitku i zaangazowania prawie 80
osobowego zespotu, ale takze bezposred-
niej wspotpracy z organami administra-

Dr Krystian Szczepariski dyrektor IOS-PIB

cji panstwowej, uczelniami, instytutami
badawczymi, samorzadami i wieloma in-
nymi partnerami np. z PKP PLK, GDDKIA,
firmami ubezpieczeniowymi czy sektorem
zdrowia publicznego. Przygotowujemy
baze, uwzgledniajac interdyscyplinarnosé
i kompleksowos¢ adaptacji do zmian kli-
matu. Baza bedzie dostepna na specjalnie
utworzonym w tym celu portalu, ma uta-
twi¢ réznym resortom oraz podmiotom

planowanie i podejmowanie strategicznych
decyzji minimalizujgcych spoteczne i gospo-
darcze skutki pojawiajgcych sie zagrozen
zwigzanych ze zmianami klimatu. Projekt
KLIMADA2.0 bedzie realizowany do 2021
roku, ale wiele efektéw naszej pracy bedzie-
my udostepniad juz wczesniej.

- Co jest w tym projekcie najwazniejsze?

— Pozyskanie wiarygodnych danych ze
wszystkich mozliwych Zrédet krajowych
i europejskich oraz ich aktualizowanie. Bar-
dzo wazne jest tu wspétdziatanie m.in. z In-
stytutem Meteorologii i Gospodarki Wodnej
czy Europejska Agencjg Kosmiczng w pozy-
skiwaniu biezacych danych satelitarnych.
Dane te wykorzystamy do opracowania
scenariuszy klimatycznych i map prognozo-
wania ekstremalnych warunkéw pogodo-
wych np. intensywnych opaddw czy suszy,
z ktérych wszyscy zainteresowani bedg mo-
gli korzysta¢ nie tylko po zakoriczeniu pro-
jektu, ale réwniez w przysztosci. W naszym
projekcie pokazemy katalog zalecanych
dziatan, ktére majg zapobiega¢ powaznym
zagrozeniom, wynikajacym z ekstremalnych
warunkéw pogodowych, albo minimalizo-
wac ich skutki w danym regionie. Pokazemy
tez jakie naktady sie wigza z zapewnieniem
bezpieczenstwa ekologicznego oraz koszty
wynikajgce z zaniechania pewnych dziatan
adaptacyjnych. Na podstawie zebranych
i przeanalizowanych informacji Zrédto-
wych stworzymy rozwigzania systemowe
umozliwiajace ich powszechne stosowanie
i pdiniejszg aktualizacje. Dane szybko sie

CZAS MA ZNACZENIE W LECZENIU CUKRZYCOWEGO OBRZEKU PLAMKI (DME)

Rozpoczecie leczenia cukrzycowego obrzeku plamki (DME) w ciggu zaledwie
kilku dni po zdiagnozowaniu choroby chroni pacjentéw przed utratg wzroku.
Podjecie takiej terapii po kilku miesigcach moze by¢ juz bezskuteczne i spo-
wodowa¢ wyeliminowanie z rynku pracy tysiecy mtodych ludzi do 40 roku
zycia. Straty dla budzetu panstwa wynikajace z takiego wykluczenia szaco-
wane s3 rocznie na okoto 2 mld zt. Profesor Marek Rekas, krajowy konsultant
ds. okulistyki, wspdlnie z prof. Robertem Rejdakiem, szefem Kliniki Okulistyki
Ogolnej Uniwersytetu Medycznego w Lublinie od roku apelujg do ministra
zdrowia o stworzenie programu lekowego dla chorych na DME, ktérego koszt

stanowi jedynie 5 proc. tej kwoty.

Leczenie schorzen plamki w siatkéwce
oka przynosi bardzo dobre rezultaty jezeli
podejmowane jest bezposrednio po roz-
poznaniu choroby, przekonywali uczest-
nicy 18. Kongresu ESASO Retina Acade-
my, ktéry po raz pierwszy odbywat sie
w Warszawie. Naukowymi i praktycznymi
doswiadczeniami w tej dziedzinie dzielili
sie wybitni eksperci z wielu krajow $wiata,
ktorzy przed dwoma dniami brali udziat
w tym miedzynarodowym wydarzeniu.
Europejska Szkota Zaawansowanych Stu-
didw Okulistycznych (ESASO) w szwajcar-
skim Lugano wybrata Polske na miejsce
kongresu doceniajac wybitne dokonania
polskich specjalistéw w leczeniu choréb
siatkéwki oka, w tym m.in. hybrydowej
witrektomii, schorzern plamki, urazéw
gatki ocznej i wielu innych choréb narza-
du wzroku. Te sukcesy zaleza m.in. od
systematycznego zwiekszania dostepu do
nowoczesnych i bezpiecznych technologii
lekowych.

— Wprowadzony przed trzema laty
przez Ministerstwo Zdrowia program le-
kowy dla chorych powyzej 45 — 50 roku
zycia z wysiekowg postacig zwyrodnienia
plamki (AMD) uratowat przed nieodwra-
calng utratg wzroku ponad 20 tys. oséb
— moéwit prof. Marek Rekas, krajowy kon-
sultant ds. okulistyki w jednym z paneli
dyskusyjnych na kongresie ESASO Retina
Academy. — Niecierpliwie oczekujemy na
taki sam program dla duzo mtodszej grupy
wiekowej pacjentdw ze schorzeniami cuk-
rzycowego obrzeku plamki (DME).

— Ta grozna choroba eliminuje z rynku
pracy tysigce oséb w wieku 30, 40 lat — uzu-
petniat prof. Robert Rejdak, kierownik Kliniki
Okulistyki Ogolnej lubelskiego Uniwersytetu
Medycznego i od 10 lat réwniez dyrektor ds.
szkolenia praktycznego lekarzy w szwajcar-
skim ESASO. — Przy braku programu leko-
wego nie mamy srodkéw na ich leczenie. Na
podjecie terapii czekajg wiele miesiecy, a dla
wiekszosci z nich to brzmi jak wyrok.

Wybitni okulisci: amerykanski prof. Marco Zarbin
i polski prof. Robert Rejdak

W lubelskiej klinice, ktéra zajmuje sie
najpowazniejszymi przypadkami schorzen
i urazow siatkowki oka pacjenci z cukrzy-
cowym obrzekiem plamki zapisywani s3g
na maj 2019 r.

— Mozemy bardzo skutecznie walczyé
z tym niebezpiecznym schorzeniem, dzieki
aplikowaniu pacjentom preparatéw z grupy
anty-VEGF, a mimo to skazujemy mfodych
ludzi na cierpienie, powiktania, a nawet
inwalidztwo — dodaje prof. Rejdak. — Renty,
zasitki, zapomogi i utrata wptywdw z podat-
kow, ktérych nie wniosg do budzetu, gene-
ruje dwudziestokrotnie wyzsze koszty dla
polskiej gospodarki niz naktady na program
lekowy dla chorych z DME.

W  wielu panstwach  $wiatach
m.in. w Stanach Zjednoczonych, lzraelu,

starzejg, dlatego musimy wypracowac takie
mechanizmy i narzedzia informatyczne, aby
mozna je byto aktualizowac w kolejnych la-
tach i z pozytkiem wykorzystywac.

— Stworzenie takiego systemu polega na
zintegrowaniu wielu baz danych, ktére s
rozproszone w réznych miejscach?

— Takie mamy zatozenia. Wiele insty-
tutéw badawczych, uczelni czy instytucii,
posiada wtasne bazy danych. To s3 udo-
kumentowane dokonania, dlatego z tego
dorobku bedziemy korzysta¢ dostosowu-
jac go do naszych potrzeb, aby stworzy¢
jedng spdjng baze. Doswiadczenia, ktére
zdobywamy przy realizacji tego projektu,
bedziemy sie starali przenies¢ na dziatania
legislacyjne z mysla o rozwigzaniach syste-
mowych. Mamy tez niedostatek wiedzy, jak
pewne przepisy realizowac. Przyktadowo,
jak poprawnie uwzgledni¢ zagadnienie ad-
aptacji do zmian klimatu w ocenach oddzia-
fywania na srodowisko. Podobnie, jak okre-
$la¢ poziom emisji z transportu kotowego
w miastach. Mamy wiele réznych modeli,
a powinnismy mie¢ jeden wspdlny, ktdry

pozwoli na faczenie danych, przeprowa-
dzanie poréwnan i wycigganie poprawnych
whioskow. Takich watpliwosci jest bardzo
duzo, dlatego bedziemy je rozwigzywac.

— Pracownicy 10$ posiadaja interdyscy-
plinarng wiedze, ktéra to utatwia?

— Wielka zaletg Instytutu jest interdyscy-
plinarny zespdt, ale tam, gdzie jest to nie-
zbedne pomagaja nam eksperci z réznych
dziedzin np. nauk prawnych i ekonomicz-
nych. Organizujemy cykliczne spotkania
w gronie specjalistdw, podczas ktorych oma-
wiamy poszczegblne zadania w projekcie.
Przy prowadzeniu réznych symulacji srodo-
wiskowych, analiz i badan zwigzanych z ad-
aptacjag do zmian klimatu wykorzystywane
beda zaawansowane algorytmy i techno-
logie komputerowe tak, wiec w projekcie
pracujg wysoko wyspecjalizowani specjali-
Sci. Pracownicy Instytutu majg takze duze
doswiadczenie i wiedze w zarzadzaniu, nie-
zbedne w tym gigantycznym wyzwaniu. To
jest nasz kapitat spoteczny, to niewatpliwe to,
co nam pozwoli na opracowanie spojnego
i rzetelnego systemu, ktéry pomoze admini-
stracji paristwowej, samorzagdom oraz wielu
réznym instytucjom przygotowywac sie do
zmian klimatu i minimalizowa¢ ich negatyw-
ne skutki.

Dziekuje za rozmowe
Rozmawiata Jolanta Czudak
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) NOVARTIS
Kazdy dzien zwloki grozi utratag widzenia

Fot. Archiwum

Singapurze, a takze w krajach europej-
skich np. we Francji, Hiszpanii, Wto-
szech i Niemczech pacjenci poddawani
sg leczeniu w ciggu zaledwie kilku dni
od zdiagnozowania choroby DME. — Po
siedmiu dniach od rozpoznania cukrzy-
cowego obrzeku plamki dokonujemy
iniekcji preparatu z grupy anty-VEGF do
wnetrza gatki ocznej — prezentowali swo-
je dokonania wtoscy profesorowie Mau-
rizio Battaglia-Parodi i Bruno Falcomata.
—Zaczynamy od 7 do 9 zastrzykéw do gat-
ki ocznej w pierwszym roku, a w drugim
i trzecim roku zmniejszamy te dawke o
ponad potowe. Dzieki tej terapii znaczaco
spadta liczba oséb, ktére z powodu tego
schorzenia tracity wzrok.

Kazdy dzien zwtoki z podjeciem leczenia
jest niebezpieczny dla pacjentéw, ponie-
waz ta grozna choroba uszkadza malenkie
naczynia krwionosne w siatkéwce oka. To
prowadzi do utraty widzenia centralnego,
ktére uniemozliwia chorym wykonywania
wielu najprostszych nawet czynnosci dnia
codziennego.

Prof. Marco Zarbin, z Instytutu Oku-
listyki i Nauk Wizualnych z Rutgers-New
Jersey University, ktéry poprowadzit
wspolnie z prof. Robertem Rejdakiem
czes¢ sesji plenarnych na kongresie ESASO
Retina Academy wskazywat na zalety tele-
medycyny w szybkim diagnozowaniu i le-
czeniu pacjentow. Amerykanski systemu
telemedyczny w okulistyce jest odmienny

W ,Strategie na rzecz odpowiedzialnego rozwoju” wpisany zostat projekt
strategiczny ,, Adaptacja do zmian klimatu”. Dzieki temu dziatania adaptacyj-
ne s lepiej skoordynowane, a polityce adaptacyjnej zostata nadana wysoka
ranga w polityce kraju. Klimada2.0 jest jednym z gtéwnych dziatan tej polity-
ki, ma by¢ narzedziem usprawniajgcym podejmowanie decyzji dla wszystkich
podmiotéw planujacych i wdrazajacych polityke adaptacyjna.

od europejskiego, ale pewne wzorce moz-
liwe sg do powielania.

— Tam gdzie utrudniony jest dostep do
specjalisty wykorzystujemy mobilny sprzet
do wykonywania profesjonalnych zdjec,
ktére dzieki komputerowej analizie wykry-
wajg schorzenia w siatkdwce oka, wyjasniat
prof. Marco Zarbin. — Przy zdiagnozowaniu
cukrzycowego obrzeku plamki pacjent kie-
rowany jest natychmiast do specjalisty, kto-
ry po kilku dniach rozpoczyna juz terapie.
Woczesne wykrycie schorzenia zapobiega
powaznym nastepstwom w przysztosci ra-
tujac pacjentdw przed utratg wzroku.

Bez wzgledu na sposéb rozpoznawania
schorzen plamki specjalisci podkreslali jak
wazne jest szybkie rozpoczecie terapii leka-
mi oficjalnie zarejestrowanymi do podania
doszklistowego z grupy anty-VEGF, ktére
kilkanascie lat temu zrewolucjonizowaty
leczenie choréb oczu. Podkreslano, ze te
preparaty sg duzo skuteczniejsze i bez-
pieczniejsze od innych metod, ktére moga
powodowaé powazne powikfania oczne,
prowadzi¢ do wzrostu cisnienia wewnatrz-
gatkowego lub przyspiesza¢ rozwdj zacmy.

— Te preparaty sg dostepne na polskim
rynku od 10 lat — podsumowuje prof. Rej-
dak. — Z duzym sukcesem leczymy nimi
chorych powyzej 45-50 roku zycia z wysie-
kowa postacig zwyrodnienia plamki, ktéra
pojawia sie z wiekiem. Takq samg terapia
powinny by¢ jak najszybciej objete réw-
niez osoby ponizej tej granicy wiekowej
z cukrzycowym obrzekiem plamki.

Lekarze apelujg do Ministerstwa Zdro-
wia 0 wprowadzenie programu lekowego
z nadzieja, ze z takiej terapii chorzy beda
mogli skorzystac juz od 2019 roku. (jc)
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