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Wykaz stosowanych skrétéw, pojec

MZ- Ministerstwo Zdrowia
NFZ — Narodowy Fundusz Zdrowia
Oddziat, OW NFZ — oddziat wojewddzki Narodowego Funduszu Zdrowia

pilotaz — program pilotazowy opieki nad $wiadczeniobiorcg w ramach sieci onkologiczne;j



Czesc ogdlna opisowa

Wprowadzenie

Najwyzsza Izba Kontroli w informacji o wynikach kontroli znak: KZD.430.002.2017 z 1 czerwca
2017 r. pt. , Przygotowanie i wdrozenie pakietu onkologicznego”, wskazata na dalszg potrzebe
kompleksowych zmian w organizacji systemu opieki zdrowotnej nad pacjentami z chorobami
nowotworowymi. W toku kontroli nr P/16/057 przeprowadzonej na terenie m.in. wojewddztwa
dolnoslgskiego, swietokrzyskiego i pomorskiego ustalono, ze wprowadzenie pakietu
onkologicznego nie doprowadzito do znaczacej poprawy w obszarach determinujacych
skutecznosé leczenia onkologicznego. Proces diagnozowania i leczenia choréb nowotworowych
byt rozproszony i nie zapewniat pacjentom kompleksowego leczenia, i tym samym nie wptynat
istotnie na poprawe wynikéw leczenia. W ocenie NIK zasadnym jest wspieranie rozwoju
wyspecjalizowanych osrodkoéw, dysponujacych wykwalifikowang kadrg medyczng, mozliwoscia
prowadzenia kompleksowe] diagnostyki i leczenia onkologicznego we wtasnym zakresie oraz
odpowiednim doswiadczeniem w leczeniu zabiegowym, okreslonych typow nowotwordw.
Stanowitoby to rzeczywistg zmiane jakosciowg w systemie opieki nad pacjentem

onkologicznym i pozwolitoby na zwiekszenie jakosci leczenia.

W Polsce programem wprowadzajgcym kompleksowe zmiany i kierunki rozwoju w obszarze
onkologii na lata 2020-2030 jest Narodowa Strategia Onkologiczna (dalej NSO), przyjeta przez
Rade Ministrow w drodze uchwaty nr 10 z dnia 4 lutego 2020 r. Dziatania NSO obejmuja
kluczowe kierunki rozwoju systemu opieki zdrowotnej w onkologii w sktad ktérych, wchodza
m.in. inwestycje w system opieki onkologicznej. Celem tego dziatania oraz odpowiedzig
na postulaty NIK jest wdrozenie kompleksowej i koordynowanej opieki onkologicznej w Polsce
poprzez realizacje programu pilotazowego opieki nad $wiadczeniobiorcg w ramach sieci

onkologicznej.

Podstawa prawna realizacji pilotazu
Podstawe prawng pilotazu stanowi Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie programu
pilotazowego opieki nad $wiadczeniobiorcg w ramach sieci onkologicznej z dnia 13 grudnia

2018 r. (Dz.U. z 2018 r. poz. 2423 z pdzn. zm.).



Z uwagi na konieczno$é¢ modyfikacji przedmiotowego rozporzadzenia wprowadzono w nim

zmiany:

1)

2)

3)

rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 2 pazdziernika 2019 r. zmieniajgcym
rozporzadzenie w sprawie programu pilotazowego opieki nad swiadczeniobiorcg w ramach

sieci onkologicznej (Dz. U. z 2019 r. poz. 1902), ktére obejmowato m.in.:

— rozszerzenie pilotazu o dwa kolejne wojewddztwa: podlaskie i pomorskie i wprowadzenie
do sieci nowych o$rodkéw onkologicznych na terenie tych wojewddztw;

— rozszerzenie katalogu jednostek chorobowych objetych pilotazem o rozpoznania C78.0 —
nowotwadr wtdrny ptuca, oraz DO5- rak in situ sutka, co za tym idzie katalog ten uzyskat
brzmienie: objecie opieka pacjentéw, u ktérych rozpoznano nowotwor ztosliwy gruczotu
krokowego, jajnika, jelita grubego, piersi lub ptuca (kody jednostek chorobowych wedtug
klasyfikacji ICD-10: C18-C20, C34, C50, C56, C61, D05 i C78.0;

— zobowigzano osrodki do wzajemnego przeptywu danych, w tym do przekazywania danych
klinicznych oraz obligatoryjnego stosowania jednolitych wzoréw dokumentow
stosowanych w pilotazu;

— wprowadzono mozliwos¢ aktualizacji przez wojewddzkie osrodki koordynujace (zwane
dalej réwniez WOK) i po akceptacji Prezesa Funduszu, wzoréw ankiet oraz kart miernikéw
oceny pilotazu, nie czesciej niz raz na szes¢ miesiecy;

— wprowadzenie uprawnienia dla NFZ do odmowy rozliczenia Swiadczen z wykorzystaniem
wspotczynnikdw korygujacych, w przypadku gdy osrodek nie przekazuje danych
sprawozdawczych do WOK, NFZ.

rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 18 sierpnia 2020 r. zmieniajgcym rozporzadzenie

w sprawie programu pilotazowego opieki nad S$wiadczeniobiorcg w ramach sieci

onkologicznej (Dz. U. z 2020 r. poz. 1433), ktére m.in. przedtuzato realizacje programu

do 31 grudnia 2021 r. oraz wprowadzito mozliwos¢ zmiany wzoréw dokumentéw pilotazu,
opracowanych przez WOK wspdlnie z Funduszem, po uprzedniej akceptacji przez Prezesa

NFZ;

rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 23 grudnia 2021 r. zmieniajagcym rozporzadzenie

w sprawie programu pilotazowego opieki nad $wiadczeniobiorcg w ramach sieci

onkologicznej (Dz.U. z 2021 r., poz. 2412) - przedtuzajace pilotaz do 31 grudnia 2022 r.



4) rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 27 grudnia 2022 r. zmieniajgcym rozporzadzenie
w sprawie programu pilotazowego opieki nad $wiadczeniobiorcg w ramach sieci
onkologicznej (Dz.U. 2023, poz. 2821) — przedtuzajgce pilotaz do 31 marca 2023 r.

Ponadto Fundusz wprowadzit Zarzgdzeniem Nr 6/2019/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu

Zdrowia z dnia 22 stycznia 2019 r. zmieniajagcym zarzadzenie w sprawie szczegotowych

warunkéw umoéw w systemie podstawowego szpitalnego zabezpieczenia Swiadczen opieki

zdrowotnej - zasady realizacji, sprawozdawania i rozliczania Swiadczen w ramach pilotazu.

Zatozenia, cele i organizacja pilotazu

Nowatorskie rozwigzanie o charakterze pilotazowym, w postaci programu opieki
nad Swiadczeniobiorcg w ramach sieci onkologicznej zwiekszajgce dostep do kompleksowego
i koordynowanego leczenia idiagnostyki nowotwordéw, stanowi realizacje zatozen
koncepcyjnych dokumentu pt. ,Koncepcja Organizacji i Funkcjonowania Krajowej Sieci
Onkologicznej”, opracowanym w | potowie 2018 roku przez zespot ekspercki do opracowania
projektu koncepcji organizacji i funkcjonowania Narodowego Instytutu Onkologii.

Celem pilotazu byta ocena organizacji, jakosci i efektéw opieki onkologicznej w ramach sieci
onkologicznej na terenie wybranych wojewddztw.

W ramach programu pilotazowego testowana i oceniana byta zasadnos$¢ oraz skutecznos¢
funkcjonowania modelu, opartego na sieci osrodkéw onkologicznych, zwanej dalej ,siecig”.
W skfad sieci weszty: wojewddzki osrodek koordynujacy oraz osrodki wspdétpracujace | i ll
poziomu referencyjnosci na terenie wojewddztwa dolnoslaskiego, sSwietokrzyskiego,
pomorskiego i podlaskiego oraz wspdtpracujgcy uniwersytecki osrodek kliniczny na terenie
wojewoddztwa podlaskiego. Zadaniem osrodkéw  byto zapewnienie $wiadczeniobiorcy
kompleksowej i skoordynowanej opieki onkologicznej w pieciu typach nowotwordéw ztosliwych,
o najwiekszej czestosci zachorowan i zgonéw w Polsce tj.: gruczotu krokowego, jajnika, jelita
grubego, piersi lub ptuca.

Charakterystyka poszczegdlnych osrodkéw w sieci:

» wojewddzki osrodek koordynujacy (WOK) — podmiot leczniczy o najwiekszym w danym
wojewoddztwie potencjale w zakresie personelu medycznego oraz sprzetu i aparatury

medycznej, wyspecjalizowany w opiece onkologicznej nad swiadczeniobiorcg, dysponujacy



mozliwoscig kompleksowego leczenia onkologicznego i koordynujgcy opieke onkologiczng
w ramach sieci onkologicznej,

» osrodek wspodtpracujacy | poziomu — podmiot leczniczy, zapewniajgcy udzielanie Swiadczen
w co najmniej jednym z trzech zakreséw: leczenie zabiegowe, chemioterapia, radioterapia
onkologiczna, realizujagcy opieke onkologiczng i plan leczenia onkologicznego oraz
wspotpracujacy z wojewddzkim osrodkiem koordynujgcym i osrodkiem wspodtpracujgcym
Il poziomu;

» osrodek wspodtpracujacy Il poziomu — podmiot leczniczy, zapewniajgcy udzielanie swiadczen
w co najmniej dwdch z trzech zakresdw: leczenie zabiegowe, chemioterapia, radioterapia
onkologiczna, realizujgcy opieke onkologiczng i plan leczenia onkologicznego
Swiadczeniobiorcy oraz wspdtpracujacy z osrodkiem koordynujgcym i osrodkiem
wspotpracujagcym | poziomu;

» wspotpracujgcy uniwersytecki osrodek kliniczny — podmiot leczniczy utworzony przez
uczelnie medyczng, prowadzacy badania naukowe w zakresie onkologii, zapewniajgcy
udzielanie sSwiadczen w co najmniej dwoch z trzech zakreséw: leczenie zabiegowe,
chemioterapia, radioterapia onkologiczna, realizujgcy opieke onkologiczng i plan leczenia
onkologicznego sSwiadczeniobiorcy w zakresie raka pftuca oraz wspdtpracujacy
z wojewddzkim osrodkiem koordynujgcym oraz osrodkiem wspodtpracujgcym |i |l poziomu
w zakresie biobankowania i prowadzenia badan naukowych dotyczacych terapii
personalizowanej, badan genomowych i innych badain poprawiajacych analizowane

wskazniki leczenia swiadczeniobiorcow.

Ponizej przedstawiono strukture sieci i wykaz osrodkdw, biorgcych udziat w sieci onkologicznej

w poszczegolnych wojewddztwach, opracowane na podstawie rozporzgdzenia MZ:



Grafika 1. Struktura sieci osrodkéw onkologicznych w pilotazu

- jeden w wojewddztwie

osrodki | poziomu referencyjnosci wspétpracujgce regionalnie
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— /N T
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zrédto: opracowanie wtasne



Grafika 2 Rozmieszczenie osSrodkéw wspodtpracujacych w sieci onkologicznej w poszczegdlnych powiatach

zrodto: opracowanie wiasne

Wykaz osrodkéw w ramach sieci onkologicznej w wojewddztwie dolnoslgskim

WOK - Dolnoslaskie Centrum Onkologii, Pulmonologii i Hematologii we Wroctawiu?
Osrodki wspoétpracujace | poziomu

Izerskie Centrum Pulmonologii i Chemioterapii ,Izer-Med” Sp. z 0.0. w Szklarskiej Porebie
,Miedziowe Centrum Zdrowia” S.A. w Lubinie

Specjalistyczne Centrum Medyczne im. sw. Jana Pawta Il S.A. w Polanicy-Zdroju

Dolnoslaski Szpital Specjalistyczny im. T. Marciniaka — Centrum Medycyny Ratunkowej
we Wroctawiu

Regionalne Centrum Zdrowia Sp. z 0.0. w Lubinie



Szpital $éw. Antoniego w Zabkowicach Slgskich ul. Pilczycka 144-148, Wroctaw

Osrodki wspétpracujace Il poziomu

Dolnoslgskie Centrum Chordb Ptuc we Wroctawiu?

Specjalistyczny Szpital im. dr. Alfreda Sokotowskiego w Watbrzychu
Uniwersytecki Szpital Kliniczny im. Jana Mikulicza-Radeckiego we Wroctawiu

4 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinikg Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej we
Wroctawiu

Wojewddzkie Centrum Szpitalne Kotliny Jeleniogdrskiej w Jeleniej Gorze
Wojewddzki Szpital Specjalistyczny w Legnicy

Wojewddzki Szpital Specjalistyczny we Wroctawiu

Samodzielny Publiczny Zespét Opieki Zdrowotnej w Swidnicy

Wielospecjalistyczny Szpital — Samodzielny Publiczny Zesp6t Opieki Zdrowotnej w Zgorzelcu

Zgodnie z informacjg przekazang przez Dolnoslgski OW NFZ, 31 grudnia 2021 r. - w drodze
sukcesji generalnej, potagczono Dolnoslgskie Centrum Chordb Ptuc we Wroctawiu oraz
Dolnoslaskie Centrum Transplantacji Komérkowych z Krajowym Bankiem Szpiku we Wroctawiu
z Dolnoslaskim Centrum Onkologii i zmieniono jego nazwe na Dolnoslagskie Centrum Onkologii,
Pulmonologii i Hematologii we Wroctawiu (dalej DCOPiH). W zwigzku z potgczeniem tych szpitali
i faktem, ze Dolnoslgskie Centrum Chordb Ptuc nie funkcjonuje juz w sieci jako osrodek
wspotpracujacy Il poziomu, zmianie ulegta tez sprawozdawczos¢ tych osrodkéw. Decyzjg
MZ od 1 stycznia 2022 r. dane z realizacji pilotazu sg przekazywane przez DCOPiH, ktére dalej
petni funkcje Wojewddzkiego Osrodka Koordynujgcego (WOK) w pilotazu na terenie

wojewddztwa dolnoslaskiego.

Wykaz osrodkéw w ramach sieci onkologicznej w wojewoddztwie podlaskim

10d 31 grudnia 2021 r. potaczenie Dolnoslgskiego Centrum Chordb Ptuc we Wroctawiu oraz Dolnoslgskiego
Centrum Transplantacji Komdrkowych z Krajowym Bankiem Szpiku we Wroctawiu z Dolnos$lgskim Centrum
Onkologii (dotychczasowy WOK na terenie dolnoslgskim) i zmiana jego nazwy na Dolnoslgskie Centrum
Onkologii, Pulmonologii i Hematologii we Wroctawiu (zwane dalej DCOPiH), ktdre dalej petni funkcje
Wojewaddzkiego Osrodka Koordynujacego.
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WOK - Biatostockie Centrum Onkologii

WUOK - wspoétpracujgcy uniwersytecki osrodek kliniczny w zakresie raka ptuca -
Uniwersytecki Szpital Kliniczny w Biatymstoku

Osrodki wspoétpracujace | poziomu

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Wojewddzki Szpital Zespolony

im. J. Sniadeckiego w Biatymstoku

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw Wewnetrznych
i Administracji w Biatymstoku

Szpital Wojewddzki im. Kardynata Stefana Wyszyniskiego w tomzy

Osrodki wspotpracujace Il poziomu

Szpital Wojewddzki im. dr. Ludwika Rydygiera w Suwatkach

Wykaz o$rodkéw w ramach sieci onkologicznej w wojewddztwie pomorskim

WOK - Uniwersyteckie Centrum Kliniczne w Gdansku

Osrodki wspotpracujace | poziomu

Szpital Specjalistyczny im. J. K. tukowicza w Chojnicach

Kociewskie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0. w Starogardzie Gdanskim

Osrodki wspoétpracujace Il poziomu

COPERNICUS Podmiot Leczniczy Sp. z 0.0. w Gdansku

Szpitale Pomorskie Sp. z 0. o w Gdyni

Wojewddzki Szpital Specjalistyczny im. Janusza Korczaka w Stupsku Sp. z o.0.
Szpital Specjalistyczny w Koscierzynie Sp. z o.0.

Szpital Specjalistyczny w Prabutach Sp. z o.0.

Wykaz osrodkdw w ramach sieci onkologicznej w wojewddztwie Swietokrzyskim

WOK - Swietokrzyskie Centrum Onkologii SPZOZ w Kielcach

Osrodki wspétpracujace | poziomu

Wojewddzki Szpital Specjalistyczny im. sw. Rafata w Czerwonej Gorze
Zespot Opieki Zdrowotnej w Koniskich

Samodzielny Publiczny Zespot Zaktaddw Opieki Zdrowotnej w Staszowie

Wojewaddzki Szpital Zespolony w Kielcach
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Osrodki wspotpracujace Il poziomu

Powiatowy Zaktad Opieki Zdrowotnej w Starachowicach

Warunkiem koniecznym funkcjonowania sieci osrodkéw onkologicznych na terenie
wojewddztwa byto podpisanie porozumienia o wspodtpracy, zawartego przez wojewddzki
osrodek koordynujacy z osrodkami wspodtpracujgcymi I-go i Il-go poziomu. W porozumieniu
okreslone zostaty szczegétowe zasady koordynacji opieki nad swiadczeniobiorcami objetymi
pilotazem, w tym wzajemnego przeptywu danych w zakresie umozliwiajgcym realizacje pilotazu
(przeptyw danych wymaga kompatybilnosci i interoperacyjnosci systemow informatycznych).
Swiadczenia opieki zdrowotnej w ramach pilotazu s3 udzielane na zasadach okreslonych
w ustawie o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych?. Zgodnie
z zatozeniami rozporzadzenia w ramach sieci onkologicznej $wiadczeniobiorca ma mozliwosé
skorzystania z infolinii onkologicznej, prowadzonej przez osrodek koordynujacy,
w ramach ktérej udzielany jest peten zakres informacji o organizacji opieki, w tym mozliwosci
uzyskania sSwiadczen opieki zdrowotnej oraz telefonicznego i elektronicznego umawiania
i zmiany terminu badar diagnostycznych i wizyt lekarskich. Swiadczenia diagnostyki
onkologicznej i leczenia onkologicznego w ramach pilotazu sg udzielane na warunkach realizacji
Swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego, w tym dotyczgcych personelu
medycznego i wyposazenia w sprzet i aparature medyczng, okreslonych
w przepisach wydanych na podstawie art. 31d ustawy o swiadczeniach.

Waznym elementem pilotazu jest gromadzenie i analiza danych dotyczgcych swiadczen opieki
zdrowotnej z zakresu profilaktyki nowotwordw ztosliwych w oparciu o ankiety profilaktyczne
w latach 2019-2022. Zestawienie ankiet zostato przedstawione z podziatem na rozpoznania

nowotworowe, wojewddztwa i poziomy referencyjnosci.

Przygotowanie i wdrozenie pilotazu
Narodowy Fundusz Zdrowia realizowat program pilotazowy opieki nad swiadczeniobiorca

w ramach sieci onkologicznej? od lutego 2019 roku - na terenie wojewddztwa dolnoslgskiego

2 Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkdw publicznych
(Dz.U. 2022 r. 2561.t..)
3 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie programu pilotazowego opieki nad swiadczeniobiorcg w ramach sieci
onkologicznej z dnia 13 grudnia 2018 r. (Dz.U. z 2018 r. poz. 2423 ze zm.)
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i Swietokrzyskiego. W ramach zaplanowanego rozszerzenia®, od grudnia 2019 r. - pilotaz objat
wojewddztwo podlaskie, a od 1 kwietnia 2020 r. - wojewddztwo pomorskie. W celu
zapewnienia ciggtosci kompleksowej opieki nad pacjentami onkologicznymi objetymi
programem, do czasu wejscia w zycie ustawy o Krajowej Sieci Onkologicznej, planowany termin
zakoniczenia programu z 31 grudnia 2021 roku zostat przedtuzony® do 31 grudnia 2022 r.

a nastepnie do 31 marca 2023 r.5, co przedstawia grafika 3:

Grafika 3. Realizacja pilotazu

udziat wojewddztwa udziat udziat planowane przedtuzenie zakonczenie
dolnoslgskiego wojewddztwa  wojewddztwa zakoriczenie realizacji realizacji
i Swietokrzyskiego podlaskiego pomorskiego realizacji pilotazu pilotazu
pilotazu
luty 2019 r. grudzien 2019r.  kwiecien 2020r. grudzien 2021 r. grudziert 2022 r. marzec 2023 r.

zrédto: opracowanie wiasne

Terminy wdrazania pilotazu przez poszczegélne wojewddztwa roéznity sie, z uwagi
na konieczno$¢ wprowadzania zmian w sposobie i jakosci zbieranych danych na potrzeby
pilotazu. Zaproponowany w pilotazu system jednolitej sprawozdawczosci onkologicznej zostat
wprowadzony w Polsce po raz pierwszy i byt stosowany, w toku realizacji pilotazu, poprzez
narzedzie informatyczne - platforme danych, pozwalajgca na gromadzenie danych
statystyczno-medycznych. Dla celdw wyliczenia miernikéw jakosci opieki onkologicznej
wykorzystywano takze dane rozliczeniowe. Stopniowe udostepnienie tej platformy pozwolito
na agregowanie danych i przekazywanie ich do osrodkéw onkologicznych, biorgcych udziat
pilotazu.

W pilotazu wprowadzono rozwigzania majgce wystandaryzowaé postepowanie diagnostyczne,
poprawic koordynacje i jako$¢é procesu diagnostyczno-terapeutycznego, poprzez wprowadzenie
jednolitego systemu monitorowania jakosci oraz oceny satysfakcji pacjenta.

Pilotaz byt realizowany w ramach strategicznych celéw NFZ na lata 2019-2023 tj. celu nr 2.2

»Zwiekszenie oferty opieki koordynowanej i kompleksowej nad pacjentem, w tym poprzez

4 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 2 pazdziernika 2019 r. zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie program pilotazowego
opieki nad $wiadczeniobiorcg w ramach sieci onkologicznej (Dz. U. z 2019 r. poz. 1902)

5 Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 23 grudnia 2021 r. zmieniajgce rozporzgdzenie w sprawie programu pilotazowego
opieki nad swiadczeniobiorcg w ramach sieci onkologicznej (Dz.U. z 2021 r., poz. 2412)

6 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 27 grudnia 2022 r. zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie programu pilotazowego
opieki nad $wiadczeniobiorcg w ramach sieci onkologicznej (Dz.U., poz. 2821)
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rozwdj ustug telemedycznych”. W wyniku projektowanych w rozporzadzeniu MZ zmian
w opiece onkologicznej, dostosowania wymagat system informatyczny NFZ, do ktdrego
zaimplementowano algorytm umozliwiajgcy obstuge, monitoring i rozliczenie pilotazu.
W zwigzku z tym w ramach inicjatywy projektowej pt. ,Wdrazanie programoéw opieki
koordynowanej i zarzadzania choroba” - Departament Swiadczed Opieki Zdrowotnej NFZ
wspdlnie z Oddziatami Wojewddzkimi NFZ: Dolno$lagskim, Podlaskim, Swietokrzyskim,
Pomorskim, - koordynowat i nadzorowat przebieg programu pilotazowego w ramach sieci
onkologicznej. Ponadto wypracowano jednolite stanowiska i wytyczne, dotyczace realizacji

programu, w tym udzielanie wyjasnien w zakresie obowigzujgcych przepisow.

Czes¢ szczegdtowa
Dane z systemu informatycznego NFZ

Ponizej przedstawiono dane o kosztach pilotazu od poczatku realizacji pilotazu tj. od 1 lutego

2019 r. do jego zakonczenia tj. 31 marca 2023 r., wg stanu na 21 lipca 2023 roku:

» taczna liczba pacjentéw z unikatowym (niepowtarzalnym) PESEL z wszystkich osrodkow
biorgcych udziat w pilotazu, dla ktérych sprawozdano i rozliczcono swiadczenia w ramach
pilotazu wynosi 35 860,

» taczna wartosc rozliczonych swiadczen wynosi 660 004 899,44 zt (w tym 130 336 435,02 zt
zt stanowi koszt wynikajacy z zastosowania wspoétczynnikéw korygujacych, okreslonych

w § 11 ust 3 rozporzadzenia MZ)

» sumaryczna wartosc rozliczonych swiadczen opieki zdrowotnej, ktére zostaty udzielone
pacjentom w ramach pilotazu od poczatku jego trwania wyniosta w poszczegdlnych
wojewddztwach:

e dolnoslaskim —317 340 005,98 zt,

o Swietokrzyskim — 129 566 738,15 zt,

e pomorskim — 128 804 174,31 zt (realizacja pilotazu od 1 kwietnia 2020 r.),
e podlaskim — 84 293 981,00 zt

» w tym warto$¢ swiadczen wynikajgca z zastosowania wspoétczynnikow korygujacych,
o ktérych mowa w 8§11 ust. 3 rozporzadzenia MZ, ksztattowata sie odpowiednio

w wojewddztwie:

e dolnoslgskim — 58 185 644, 89 zi,
14



e Swietokrzyskim —29 807 109, 63 zt,
e pomorskim — 25 036 764, 62 zt (realizacja pilotazu od 1 kwietnia 2020 r.)
e podlaskim —17 306 915, 88 zt.

Nalezy zaznaczy¢, ze warto$¢ wspodfczynnika korygujgcego w pilotazu jest uzalezniona

od poziomu referencyjnosci osrodka, biorgcego udziat w programie oraz jego lokalizacji

na terenie kraju tj.:

e 1,35 — dla WOK w woj. dolnoslgskim tj. Dolnoslagskiego Centrum Onkologii, Pulmonologii
i Hematologii we Wroctawiu) i pomorskim tj. Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego

w Gdansku;

1,30 - dla WOK w woj. $wietokrzyskim tj. Swietokrzyskiego Centrum Onkologii

w Kielcach;

1,30 — dla WOK w woj. podlaskim Biatostockiego Centrum Onkologii, w zakresie

nowotwordw innych niz nowotwory ptuca oraz 1,175 w zakresie nowotworéw ptuca;

1,175 — dla wspdtpracujacego uniwersyteckiego osrodka klinicznego w woj. podlaskim
tj. Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego w Biatymstoku, w zakresie nowotworéow

innych niz nowotwory ptuca oraz 1,30 w zakresie nowotwordéw ptuca;

1,175 — dla osrodka wspotpracujgcego |l poziomu;

1,05 — dla osrodka wspotpracujgcego | poziomu.

» dodatkowe naktady finansowe w programie pilotazowym opieki nad $wiadczeniobiorcg

w ramach sieci onkologicznej w odniesieniu do jednego pacjenta przedstawia wykres 1:
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Wykres 1. Dodatkowe naktady finansowe na pacjenta w pilotazu w podziale na wojewddztwa

dolnoslaskie 3140,42 zt

podlaskie 3577,291t

Swietokrzyskie 43242612t

pomorskie 4.470,05 zt

=]

500 1000 1500 2000 2500 3000 3500 4000 4500 5000
zrédto: dane sprawozdawane przez oddziaty wojewddzkie NFZ wg stanu na 21.07.2023 r.

Narodowy Funduszu Zdrowia pozyskiwat aktualng informacje o pacjentach w pilotazu
na podstawie cotygodniowych raportéw, dotyczgcych liczby zgdd pacjentdw na udziat
w programie, ktdre byty przekazywane przez wszystkie Wojewddzkie Osrodki Koordynujace.

Z informacji zawartych w raportach dotyczacych liczby zgdd pacjentéw, wtgczonych do pilotazy
wynika, ze:

a) Wojewddzkie Osrodki Koordynujace, bedace podmiotami leczniczymi
wyspecjalizowanymi w opiece nad pacjentem onkologicznym, posiadajgcymi najwiekszy
potencjat w zakresie personelu medycznego, sprzetu i aparatury oraz infrastruktury, wykazuja
najwiekszg grupe swiadczeniobiorcow wigczonych do programu. Najwiecej pacjentéow jest
w dolnoslgskim WOK i stanowi 30% catkowitej liczby $wiadczeniobiorcdw biorgcych udziat
w pilotazu. Natomiast w pozostatych wojewddztwach liczba pacjentéw wigczonych do pilotazu
przez osrodki koordynujgce jest znaczaco mniejsza i wynosi odpowiednio 18%
w Swietokrzyskim, 10% w podlaskim oraz 9% w pomorskim. Dane te przedstawia wykres 2, gdzie
odsetek sSwiadczeniobiorcow wtgczonych do programu pilotazowego opieki nad
Swiadczeniobiorcg w ramach sieci onkologicznej w podziale na Wojewddzkie Osrodki

Koordynujgce oraz Osrodki Wspétpracujace, okreslone w zataczniku do rozporzgdzenia Ministra
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Zdrowia, w okresie od 01.02.2019 r. do 31.12.2022 r., opracowany zostat na podstawie liczby

zebranych zgdd na udziat w pilotazu.

Woykres 2. Odsetek pacjentéw wtgczonych do pilotazu w osrodkach

60%
50%
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20%

) I I .
0% .

dolnoslaskie Swietokrzyskie podlaskie pomorskie
Osrodki Wspétpracujace 21% 1% 1% 9%
m Wspotpracujacy Uniwersytecki
. .. 1%
Osrodek Kliniczny
B Wojewddzki Oérodek Koordynujacy 30% 18% 10% 9%

zrédto: dane sprawozdawane przez Wojewddzkie Osrodki Koordynujgce (WOK) wg stanu 21.02.2023 r.

b) z danych przekazanych z poszczegdlnych wojewddztw biorgcych udziat w pilotazu wynika
systematyczne, z miesigca na miesigc, zwiekszenie liczby pacjentéw wtaczanych do programu.
Najczesciej leczonym nowotworem w programie pilotazowym opieki nad Swiadczeniobiorcg w
ramach sieci onkologicznej byt nowotwér piersi (ICD-10 C50) — 12 474 pacjentéw,
a nastepnie odpowiednio: nowotwor ztosliwy gruczotu krokowego (ICD-10 C61) — 9 384
pacjentéw, nowotwor ztosliwy jelita grubego (ICD-10 C18-C20) — 8 074 pacjentéw, nowotwor
ztosliwy ptuca (ICD-10 C34) — 7 228 pacjentow, nowotwor ztosliwy jajnika- (ICD-10 C56) — 1 620,
rak in situ sutka (ICD-10-D05) — 802, wtérny nowotwor ztosliwy ptuc (ICD-10 C78.0) — 463.

Na ponizszych wykresach 3 i 4 zostaty przedstawione dane dotyczace liczby pacjentow

witaczonych do przedmiotowego pilotazu w podziale na wojewodztwa i kody ICD-10.

Wykres 3.
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Dynamika zwiekszenia liczby pacjentdw witgczonych do programu pilotazowego opieki

nad Swiadczeniobiorcg w ramach sieci onkologicznej, w podziale na wojewddztwa w okresie od
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1.02.2019 r. do 31.12.2022 r., na podstawie liczby zebranych zgdéd na udziat w pilotazu.
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Wykres 4.

Liczba pacjentdéw, biorgcych udziat w programie pilotazowym opieki nad swiadczeniobiorca
w ramach sieci onkologicznej, w podziale na wojewddztwa i rozpoznania (kody ICD-10)
w okresie od 01.02.2019 r. do 31.12.2022 r., opracowana na podstawie zebranej liczby zgdd

na udziat w pilotazu.
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zrédto: dane sprawozdawane przez Wojewddzkie Osrodki Koordynujgce (WOK) wg stanu na 31.12.2022 r.
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Realizacja pilotazu

Zgodnie z rozporzadzeniem MZ wojewddzki osrodek koordynujgcy oraz os$rodek

wspotpracujacy | i Il poziomu przekazywaty oddziatowi Funduszu w sposdb narastajgcy, co trzy

miesigce - sprawozdanie okresowe, w terminie 30 dni od dnia zakonczenia okresu, ktérego
dotycza. Nastepnie na podstawie tych sprawozdan Prezes Funduszu, przekazywat ministrowi
witasciwemu do spraw zdrowia, co sze$¢ miesiecy - informacje o przebiegu realizacji pilotazu’.

W ramach weryfikacji okresowych sprawozdan z dziatalnosci sieci, uwzgledniajgcych

ww. wskazniki i mierniki, przekazywanych do Funduszu przez wojewddzkie osrodki

koordynujace oraz osrodki wspodtpracujace |i Il poziomu referencyjnosci stwierdzono, ze:

» w wojewddztwie dolnoslgskim nie przekazywat danych Szpital $w. Antoniego
w Zabkowicach Slaskich. Z informacji przekazanych przez Dolno$laski OW NFZ wynika,
ze podmiot ten podpisat porozumienie o wspotpracy z WOK, nie podpisat z oddziatem
wojewoddzkim stosownego aneksu do umowy, nie sprawozdat zadnego Swiadczenia
jednostkowego z kodem specjalnego rozliczenia, a tym samym nie rozliczyt zadnego
Swiadczenia ze wspdtczynnikiem korygujgcym pilotazowym, w okresie witgczenia
do programu;

» w wojewddztwie pomorskim nie sprawozdawaty swiadczen w ramach pilotazu wszystkie
zaplanowane w programie osrodki | poziomu tj.: Szpital Specjalistyczny im. J.K. tukowicza
w Chojnicach, Kociewskie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0. w Starogardzie Gdanskim. Zgodnie
z ustaleniami z Pomorskiego OW NFZ nie byto rozliczen z zastosowaniem wspoétczynnikdéw
korygujacych. Ponadto w przypadku szpitala w Chojnicach nie doszto o zawarcia
porozumienia w ramach pilotazu, natomiast wspodfprace podpisano ze szpitalem
w Starogardzie Gdanskim;

» w wojewddztwie Swietokrzyskim od poczatku realizacji pilotazu brak byto danych
sprawozdawczych od Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. $w. Rafata
w Czerwonej Goérze - nie zostato zawarte porozumienie o wspdtpracy z WOK oraz

Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego w Kielcach, pomimo zawarcia porozumienia

7 NFZ na wniosek Wojewddzkich Oérodkéw Koordynujacych, zaktualizowat wzory dokumentacji opracowywanej w ramach
pilotazu, w tym sprawozdania okresowego z dziatalnosci sieci, ktére uwzgledniajg zmienione wskazniki
i mierniki, o ktérych mowa w §9 i §10 rozporzadzenia MZ. Powyzsze dokumenty obowigzywaty z mocg od 1 lipca 2020 r.
Przedmiotowe zmiany byly przekazane, skonsultowane i zaakceptowane przez Wojewddzkie Osrodki Koordynujgce.

W wyniku powyzszego wprowadzono rozporzadzenie MZ zmieniajgce w sprawie programu pilotazowego opieki nad
Swiadczeniobiorcg w ramach sieci onkologicznej z 18 sierpnia 2020 r. Ponadto zobowigzano osrodki, ktére braty udziat w
pilotazu, do zaktualizowania i przeliczenia miernikdw, od poczatku jego realizacji.
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o wspdtpracy. Z informacji przekazanej ze Swietokrzyskiego OW NFZ wynikato,
ze nie wykonywat i nie rozliczat on wspdtczynnikiem korygujacym, przewidzianym

w pilotazu, Swiadczen opieki zdrowotnej.

W wojewddztwie podlaskim wszystkie zaplanowane w pilotazu osrodki sprawozdaty
i rozliczyty swiadczenia.

W toku ustaleid z oddziatami wojewddzkimi NFZ stwierdzono, ze brak faktycznego udziatu
w pilotazu powyzszych podmiotéw leczniczych nie wptynat na realizacje pilotazu.

Nalezy zaznaczyé, ze rozszerzenie sieci onkologicznej m. in. o nowe osrodki w trakcie trwania
programu, spowodowato wydtuzenie okresu jego realizacji. Ponadto wtgczenie Wojewddzkich
Osrodkéw Koordynujacych do pilotazu w réznych okresach jego realizacji, wptywato na ocene
opieki nad $wiadczeniobiorcg w ramach sieci onkologicznej, wg miernikéw wskazanych
W rozporzadzeniu MZ.

Realizacja pilotazu obejmowata okres pandemiczny, wigzgcy sie z ograniczeniami w zakresie
zmian zachodzacych w tym okresie w szpitalach w tym m.in. wyfgczeniem niektérych komorek
organizacyjnych z pracy z powodu zakazeh pacjentdw, personelu, czy tez czasowe
ich przeksztatcenie w podmioty zabezpieczajagce $wiadczenia na rzecz pacjentéw
z podejrzeniem i zakazeniem COVID-19. Powyzsze mogfto mie¢ wptyw na realizacje zatozen
pilotazu, poréwnanie jego wynikdw i ocene opieki nad pacjentem w ramach sieci onkologicznej

w wojewddztwach biorgcych udziat w programie.

Analiza wskaznikow realizacji pilotazu

Na podstawie ustalen Funduszu z WOK analizie poddano wskazniki z realizacji pilotazu
od poczatku jego realizacji do 31 grudnia 2022 r. Z uwagi na wieloetapowos¢ dziatan
wdrazajgcych w programie (w tym réznych dat wejscia osrodkéw do programu oraz zmiany
w sposobie sprawozdawczosci) dane opisane jako dane za rok 2020 r. dotyczg Swiadczen

udzielanych w latach 2019 i 2020.

Wszystkie osrodki onkologiczne biorgce udziat w pilotazu, ktére sprawozdaty i rozliczyty
Swiadczenia w ramach pilotazu przekazywaty wskazane w rozporzadzeniu MZ mierniki oceny

opieki onkologicznej oraz wskazniki realizacji pilotazu.

Zgodnie z zatozeniami programu sprawozdawczos¢ z realizacji pilotazu uwzgledniata ponizsze

wskazniki:
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1) liczbe swiadczeniobiorcéw wiaczonych do pilotazu: 40 086 osob, zgodnie z wykresem 5:

Wykres 5 Liczba swiadczeniobiorcéw wtgczonych do pilotazu
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Zrédto: dane sprawozdawane przez oddziaty wojewddzkie NFZ wg stanu na 21.07.2023 r.
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2) liczbe swiadczeniobiorcow, objetych pilotazem, u ktérych zakonczono leczenie

onkologiczne: 5 537

Wykres 6 przedstawia liczbe swiadczeniobiorcow, u ktérych zakoriczono leczenie onkologiczne
w ramach pilotazu, w poszczegélnych wojewddztwach w okresie od 01.02.2019 r.
do 31.12.2022 r., przy czym nalezy uwzgledni¢ pdzniejsze terminy przystgpienia do pilotazu
Biatostockiego Centrum Onkologii - od grudnia 2019 r. oraz Uniwersyteckiego Centrum

Klinicznego w Gdansku, od kwietnia 2020 .

Wykres 6. Liczba swiadczeniobiorcéw, objetych pilotazem, u ktérych zakonczono leczenie

onkologiczne
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zrédto: dane sprawozdawane przez oddziaty wojewddzkie NFZ wg stanu na 21.07.2023 r.

3) liczbe zwotanych wielodyscyplinarnych zespotéw terapeutycznych: 39 547

Realizacja wielodyscyplinarnych zespotow terapeutycznych dla $wiadczeniobiorcéw objetych
pilotazem byta zapewniona przez wszystkie osrodki realizujgce opieke onkologiczng

w ramach programu?, co przedstawia wykres 7:

Wykres 7. Liczba zwotanych wielodyscyplinarnych zespotéw terapeutycznych z podziatem na wojewdédztwa

8 § 7 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie programu pilotazowego opieki nad $wiadczeniobiorcg w ramach sieci
onkologicznej z dnia 13 grudnia 2018 r. (Dz.U. z 2018 r. poz. 2423 ze zm.)
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zrédto: dane sprawozdawane przez oddziaty wojewddzkie NFZ wg stanu na 21.07.2023 r.

Zgodnie z zatozeniami pilotazu organizacjg wielodyscyplinarnych zespotéw terapeutycznych
dla pacjentéw zajmujg sie wojewddzkie osrodki koordynujace oraz osrodki wspdtpracujace
I poziomu, natomiast zapewnieniem $wiadczeniobiorcy takich zespotéw — osrodki

wspotpracujace | poziomu, zgodnie z wykresem 8:

Wykres 8 Liczba zwotanych wielodyscyplinarnych zespotdéw terapeutycznych z podziatem na wojewddztwa

i osrodki biorgce udziat w pilotazu
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zrédto: dane sprawozdawane przez oddziaty wojewddzkie NFZ wg stanu na 21.07.2023 r.
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4) liczbe porad i konsultacji przeprowadzonych przez wojewoddzki osrodek koordynujacy oraz

wspotpracujacy osrodek kliniczny na zlecenie osrodkéw wspoétpracujacychii Il poziomu

Liczba porad i konsultacji zostata wykazana jedynie przez WOK w wojewddztwie dolnoslgskim
i wynosi 305. Nalezy zaznaczy¢, ze w wojewddztwie dolnoslgskim funkcjonujg 2 filie zaktadow
radioterapii (Legnica i Jelenia Gdra), ktdre stale konsultujg pacjentéw z ich regionu. Porady
i konsultacje realizowane przez filie byty uwzgledniane w analizie, jako konsultacje realizowane

w ramach WOK

5) liczbe ustug w ramach infolinii onkologicznej

Zgodnie z rozporzadzeniem MZ, infolinie onkologiczng dla pacjentéw biorgcych udziat
w pilotazu prowadzi Wojewddzki Osrodek Koordynujacy, ktdry dziata na terenie danego
wojewddztwa.

Z analizy dokumentéw wynika, ze dane sg nieporéwnywalne z uwagi na fakt, ze ewidencje ustug
w ramach infolinii onkologicznej, prowadzono wg niejednolitych zasad. Z informacji
przekazanych z WOK w wojewddztwie Swietokrzyskim i podlaskim wynika, ze liczba ustug
infolinii obejmowata tam takze ustugi dla pacjentéw nieobjetych pilotazem, leczonych
onkologicznie w ramach Swiadczen gwarantowanych. Z informacji przekazanych z WOK
w wojewddztwie dolnoslgskim i pomorskim wynika, ze posiadaty one wyodrebniong ewidencje
ustug infolinii dla pacjentéw w pilotazu.

Wobec powyzszego brak mozliwosci wyodrebnienia liczby ustug, zrealizowanych dla pacjentow
objetych programem.

Wykres 9. Liczba ustug w ramach infolinii onkologicznej narastajgco w okresie realizacji pilotazu
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zrédto: dane sprawozdawane przez Wojewddzkie Osrodki Koordynujgce (WOK) wg stanu na 21.07.2023 r.
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6) ocene satysfakcji Swiadczeniobiorcow ze sprawowanej opieki w oparciu o ankiety —
rozumiang, jako liczba ankiet satysfakcji, wypetnionych przez pacjentéw wtgczonych
do pilotazu.

Liczba wypetnionych przez pacjentéw ankiet oceny satysfakcji ze sprawowanej opieki

w trakcie leczenia, w okresie od 01.02.2019 r. do 31.12.2022 r., narastajgco przedstawia

wykres 10. Najwiecej ankiet wypetniono w wojewddztwie dolnoslgskim: 6 389 (31% catkowitej

liczby pacjentéw biorgcych udziat w pilotazu w wojewddztwie dolnoslgskim), a najmniej

w Swietokrzyskim: 1652 (23% catkowitej liczby pacjentdw wiaczonych w pilotazu

w Swietokrzyskim).

Zgodnie z rozporzadzeniem MZ, dane z ankiet sg gromadzone i analizowane przez WOK. Ankiety

pacjentéw, na zlecenie Ministerstwa Zdrowia, byly odrebnie analizowane przez firme

zewnetrzng. Wyniki tej analizy wskazujg, ze:

» 98,9% uczestnikdw badania pilotazowego, zapytanych o poziom zadowolenia z uzyskanej
pomocy onkologicznej i tym samym che¢ polecenia placéwki znajomym wskazywato na
oceny powyzej 5. Ocen dokonywano w skali od 1 do 10, gdzie 1 oznaczato ocene najnizszg, a
10 — najwyzsza. Srednia ocen respondentéw wyniosta ogétem 9,6.

» najbardziej zadowoleni z otrzymanej pomocy byli pacjenci z wojewddztwa swietokrzyskiego
(Srednia ocen 9,8; 98,8% wskazan na oceny powyzej 5) oraz dolnoslgskiego (9,7; 98,7%
wskazan na oceny powyzej 5). Nieco nizsze oceny wskazywali respondenci z Podlasia
i z wojewoddztwa pomorskiego (po 9,3; odpowiednio 98,7% i 99,7% wskazan na oceny

powyzej 5).

Ocenie poddano kwestionariusz pn. Monitoring jakosci Swiadczern w leczeniu onkologicznym.
Metodologia przyjeta w badaniu satysfakcji pacjenta w ramach programu pilotazowego opieki
nad Swiadczeniobiorcg w ramach sieci onkologicznej zostata oceniona, jako poprawna.
Wykonawca przedstawit rekomendacje i propozycje ewentualnych zmian w kwestionariuszu,
w tym ujednolicenie wytycznych zwigzanych z przygotowaniem baz, tj. wynikow badania
ankietowego, z uwagi na fakt, ze placowki w rézny sposdb przekazujg wyniki badania
pilotazowego, co znacznie utrudnia ich pofaczenie. Wykonawca zaproponowat takze

przygotowanie krétkiej informacji o prowadzonym badaniu, ktéra moze stanowi¢ wstep
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do przygotowanego narzedzia. Komitet Sterujacy rekomenduje prowadzenie oceny satysfakcji
pacjenta w ramach Krajowej Sieci Onkologicznej na podstawie ankiety stworzonej w ramach

pilotazu z uwzglednieniem zmian wskazanych przez wykonawce®.

Wykres 10. Ocena satysfakcji Swiadczeniobiorcéw ze sprawowanej opieki w oparciu o ankiety
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zrédto: dane sprawozdawane przez oddziaty wojewddzkie NFZ wg stanu na 21.07.2023 r.

s

7) wartosc srodkow finansowych poniesionych na realizacje pilotazu w stosunku do srodkéw

finansowych planowanych na jego realizacje

Wartos¢ $rodkéw finansowych poniesionych przez NFZ na realizacje swiadczed w ramach
pilotazu w okresie od 01.02.2019 r. do 31.12.2022 r. wynikajgca z zastosowania
wspoétczynnikdow korygujacych, okreslonych w § 11 ust 3 rozporzadzenia MZ wynosi
105 603 041,93 zt . Koszt ten stanowi ok. 146% szacowanego w Ocenie Skutkéw Regulacji
kosztu pilotazu, ktory wynosit 72,3 min zt ( 48 mIn zt w pierwszym projekcie rozporzadzenia

zaktadajgcym kwote od poczatku realizacji do 31 grudnia 2021 r., oraz 24,3 min zt

9 https://www.gov.pl/web/zdrowie/raport-koncowy-z-programu-pilotazowego-opieki-w-ramach-sieci-
onkologicznej
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tj. szacunkowy koszt przedtuzenia pilotazu do 31 grudnia 2022 r. ). Powyzsze dane
przedstawia wykres 11:

Wykres 11. Catkowite koszty pilotazu za okres od 01.02.2019 r. do 31.12.2022 r.
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Zrédto: dane sprawozdawane przez oddziaty wojewddzkie NFZ wg stanu na 21.02.2023 r.

Wartos¢ srodkow finansowych poniesionych na realizacje pilotazu przewyzsza wartos¢ srodkéw
zaplanowanych w programie, z uwagi na fakt, ze udzielane w programie sSwiadczenia
onkologiczne  s3 bezlimitowe i rozliczane  zgodnie z ich  wykonaniem
i sprawozdaniem do Funduszu. Wzrost naktadéw wynika zatem ze wzrostu liczby pacjentéw
leczonych w ramach pilotazu.

8) liczbe danych dotyczacych kompletnosci diagnostyki wstepnej i pogtebionej

Wskaznik ten dotyczy liczby ocen diagnostyki onkologicznej u pacjentéw z pilotazu, dokonanych
przez wielodyscyplinarny zespét terapeutyczny z wykorzystaniem wystandaryzowanego wzoru

karty konsylium - ocena diagnostyki onkologicznej. Wartos¢ wskaznika obrazuje wykres 12.

wykres 12 Liczba danych dotyczacych kompletnosci diagnostyki wstepnej i pogtebionej
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Zrodto: dane sprawozdawane przez oddziaty wojewddzkie NFZ wg stanu na 21.07.2023 r.
9) liczbe danych dotyczacych stanu ogdlnego pacjenta

Wskaznik ten dotyczy liczby dokonanych ocen wg WHO/ECOG u pacjentow z pilotazu. Wskaznik
wyliczany na podstawie wypetnionych informacji o ocenie PS ECOG/WHO, przekazywanych

w wystandaryzowanym formacie.

wykres 13. Liczba danych dotyczacych oceny stanu ogdlnego
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zrodto: dane sprawozdawane przez oddziaty wojewddzkie NFZ wg stanu na 21.07.2023 r.

10) liczbe danych dotyczacych kodu i stopnia zaawansowania choroby
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Wskaznik dotyczy liczby ocen wg TNM u pacjentéw z pilotazu przekazywanych

w wystandaryzowanym formacie.

wykres 14 Liczba danych dotyczacych kodu i stopnia zaawansowania choroby
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zrédto: dane sprawozdawane przez oddziaty wojewddzkie NFZ wg stanu na 21.07.2023 r.

11) liczbe danych dotyczacych wyniku badania histopatologicznego

Wskaznik obejmuje liczbe danych dotyczacych wyniku badania histopatologicznego
na podstawie liczby dokumentdéw: protokét badania histopatologicznego (do poszczegdinych
rozpoznan), przekazywanych w wystandaryzowanym formacie. W ramach pilotazu
raportowano rozpoznania histopatologiczne zgodnie z szablonami przygotowanymi

na podstawie rekomendacji Polskiego Towarzystwa Patologicznego.

wykres 15. Liczba danych dotyczacych wyniku badania histopatologicznego
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zrodto: dane sprawozdawane przez oddziaty wojewddzkie NFZ wg stanu na 21.07.2023 r.
12) liczbe danych przekazanych z raportow statystycznych:
Wskaznik dotyczy liczby $wiadczen zaraportowanych do OW NFZ ze wspoétczynnikiem z pilotazu,

zgodnie z poziomem referencyjnosci osSrodkdw biorgcych udziat w pilotazu.

wykres 16.
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zrodto: dane sprawozdawane przez oddziaty wojewddzkie NFZ wg stanu na 21.07.2023 r.

13) liczbe miernikow uzyskanych w wyniku pilotazu na podstawie gromadzonych danych:

32



W ramach pilotazu obowigzywato 35 miernikéw oceny jakosci opieki onkologicznej,
zgodnie z rozporzadzeniem MZ. Wykres nr 17 przedstawia srednig liczbe miernikéw,
w ramach ktérych jednostki poszczegdlnych poziomdéw referencyjnosci raportowaty dane
w sprawozdawczosci pilotazowej. Nie Swiadczy on o nieosiggnieciu miernikéw, a jedynie

o tym, w ramach ilu z nich jednostki wykonywaty swiadczenia.

Wykres 17
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zrodto: dane sprawozdawane przez oddziaty wojewddzkie NFZ wg stanu na 21.07.2023 r.

Podsumowanie i wnioski

Analiza przygotowania, wdrozenia i oceny wynikéw pilotazu wskazuje, ze zastosowany model
kompleksowej i koordynowanej opieki onkologicznej w Polsce pozwolit na wystandaryzowanie
poszczegdlnych etapéw i elementéw sciezki diagnostyczno-leczniczej pacjenta, tworzac

podstawy do wdrozenia Krajowej Sieci Onkologiczne;.

Zastosowany model opieki onkologicznej nalezy oceni¢ pozytywnie pod katem
wystandaryzowania réznych etapow i elementéw opieki nad pacjentem. Dla realizacji celow

pilotazu wykorzystano nastepujgce narzedzia:

e standaryzacje rejestracji pacjenta na wizyte u onkologa,
e standaryzacje raportowania klasyfikacji TNM (stopnia zaawansowania klinicznego),

e standaryzacje koordynacji i roli koordynatora pacjenta onkologicznego,
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e standaryzacje raportow histopatologicznych, tj. opisow badania
histopatologicznego/patologicznego/patomorfologicznego, np. badania z biopsji lub po
zabiegu operacyjnym,

e standaryzacje raportow radiologicznych, tj. opiséw badain obrazowych np. badania
tomografii komputerowej TK lub rezonansu magnetycznego MR,

e uruchomienie system monitorowania jako$ci opartego o wskazniki i mierniki opieki
onkologicznej,

e standaryzacje wywiadu pod katem czynnikéw ryzyka zachorowania na nowotwory oraz
repozytorium pierwszych objawéw choréb nowotworowych - tzw. ankiety
profilaktyczne,

e standaryzacje oceny satysfakcji pacjenta — tzw. ankiety satysfakgji,

e standaryzacje Sciezek pacjenta.

Wypracowana w ramach pilotazu dokumentacja opierata sie na polskich i miedzynarodowych
wytycznych, z uwzglednieniem specyfiki polskiego systemu opieki zdrowotnej, dzieki czemu ma

charakter uniwersalny i umozliwia implementacje w innych wojewddztwach.

Z przeprowadzonej analizy wynika, ze kluczowym czynnikiem powodzenia we wdrozeniu
kompleksowej i koordynowanej opieki onkologicznej na obszarze danego regionu jest
powotfanie Osrodka Koordynujgcego jako instytucji odpowiedzialnej za planowanie
i zarzadzanie strategiczne dla realizacji zatozonych celdw. Wytonienie jednej instytucji
koordynujacej i wspierajacej wszystkie procesy w ramach projektu umozliwia skutecznag

implementacje zaplanowanych zadan.

Wsrdd pozytywnie ocenianych elementédw pilotazu szczegdlng role nalezy nadad
koordynatorom pacjentdw onkologicznych, ktérzy — jak wynika z doswiadczenia uczestnikow
pilotazu — dzieki nowym, znacznie szerszym kompetencjom stanowig fundament
koordynowanej opieki onkologicznej. Koordynator w ramach sieci onkologicznej zyskat

znaczenie na dwéch poziomach koordynacji:

1. poziomej—w ramach jednego podmiotu leczniczego, wspierajgc pacjenta juz od etapu
diagnostyki az do obserwacji po leczeniu,
2. pionowej—w ramach catego wojewddztwa, wspierajgc pacjenta w realizacji diagnostyki

i terapii w rédznych podmiotach leczniczych realizujgcych rézne etapy opieki.
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W pilotazu uregulowano prace konsyliow interdyscyplinarnych — zaréwno w zakresie
przygotowania niezbednej dokumentacji, jak i w zakresie wsparcia osrodkdw o nizszej
referencyjnosci w organizacji konsyliow w petnym sktadzie. Nalezy podkresli¢, ze z punktu
widzenia pacjenta decyzja wielodyscyplinarna jest zawsze najlepsza i jest podstawg witasciwe;j

Sciezki terapeutycznej.

W ramach pilotazu opracowano koncepcje i wdrozono pierwszy w Polsce system
monitorowania jakosci opieki onkologicznej. System ten jest jedynym tak szczegdtowym
rejestrem zawierajgcym dane o pieciu nowotworach wtgczonych do pilotazu, umozliwiajgcym
analize miernikédw i wskaznikéw jakosci opieki onkologicznej. Nalezy podkreslié, ze mierniki
wynikajg ze Sciezek postepowania diagnostyczno-terapeutycznego. Sg to swoiste
»checkpointy” dla oceny jakosci zaréwno poszczegélnych procedur wykonanych w ramach
Sciezki, jak catej Sciezki pacjenta onkologicznego. Dzieki opomiarowaniu $ciezek pacjenta mozna
kontrolowaé przebieg leczenia u danego pacjenta oraz analizowaé przyczyny zdarzen
niepozadanych. Nalezy zauwazyé, ze sprawozdawanie fragmentaryczne, wynikajace
z obstugi manualnej systemu stanowi najpowazniejszy czynnik zaburzajacy wiarygodnosé
danych. Nalezy dazy¢ do w petni automatycznego  przesytania  danych
do repozytorium/rejestrow.
Dzieki doswiadczeniom zebranym podczas realizacji pilotazu okres$lono réwniez bariery
w skutecznym wprowadzaniu nowego modelu opieki. Nalezy do nich zaliczy¢ przede wszystkim:
e brak centralnych, wystandaryzowanych narzedzi do agregacji i zbierania danych,
niezbednych do wyliczenia miernikdw i wskaznikdéw, konieczne byto wytworzenie
wewnetrznych zasad zbierania danych
o zbyt ogdlne sformutowanie miernikdow i wskaznikéw na poziomie rozporzgdzenia MZ,
konieczne byto samodzielne opracowanie przez WOK zasad ich wyliczania poprzez
stworzenie kart miernikéw (definicji kazdego licznika i mianownika),
e konieczno$¢ wytworzenia dodatkowych danych statystyczno-klinicznych w systemach
HIS (Hospital Information System), ktére byty niezbedne do wyliczenia miernikéw
i wskaznikow,
e wymagajgca poprawy wspotpraca ze strony wszystkich podmiotéw uczestniczgcych
w pilotazu, w szczegdlnosci w zakresie raportowania danych do wspdlnego systemu

monitorowania jakosci.
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W ocenie uczestnikdéw pilotazu, waznym wnioskiem z pilotazu, ktéry powinien wptynac
na organizacje nowego systemu opieki onkologicznej, jest konieczno$¢ wprowadzania
miernikdw stopniowo oraz réznicowanie ich liczby w zaleznosci od poziomu referencyjnego
osrodka. Wdrozenie efektywnego ogdlnopolskiego systemu monitorowania jakosci opieki
onkologicznej jest ogromnym przedsiewzieciem, a przede wszystkim nowym procesem, ktory
wymaga dostosowania sie wszystkich uczestnikdw systemu opieki onkologicznej.
Wprowadzanie miernikéw i wskaznikéw jakosci opieki onkologicznej etapami pozwoli na
stopniowe przystosowywanie sie placdwek medycznych do raportowania danych, a takze

umozliwi Narodowemu Funduszowi Zdrowia sukcesywng analize i ocene sptywajgcych danych.

Ocena i poréwnanie wartosci miernikow

Zgodnie z zatozeniami pilotazu ocena opieki nad pacjentem w ramach sieci onkologicznej jest
przeprowadzana przez oddziat wojewddzki Funduszu we wspotpracy z wojewddzkim osrodkiem
koordynujgcym, na podstawie sprawozdania korfcowego z realizacji pilotazu. Ocenie wynikow
podlegajg coroczne wartosci miernikéw, wymienione w § 9 rozporzadzenia MZ oraz
ich poréwnanie w perspektywie rok do roku z analogicznymi miernikami dla osrodkéw w sieci
onkologicznej. Analizg objeto okres od poczatku realizacji pilotazu tj. od 1 lutego 2019 r.
do 31 grudnia 2022 r. Z uwagi na wieloetapowosc¢ dziatan wdrazajagcych w programie (w tym
rézne daty wejscia osrodkéw do programu oraz zmiany w sposobie sprawozdawczosci), oraz
konieczno$¢ wypracowania optymalnego modelu miernikéw opieki onkologicznej — dane

opisane jako dane za rok 2020 r. dotyczg swiadczen udzielanych w roku 2019 i 2020.

Szczegétowa analiza miernikdw i ich ocena pordwnawcza zostata przedstawiona w formie

zatgcznikéw do niniejszego raportu i obejmuje tabele:

» porédwnawcze w perspektywie rok do roku,

» z danymi narastajgcymi,

» z ankietami profilaktyki nowotwordéw ztosliwych,
» ze wskaznikami realizacji,

» z liczbg pacjentéw w pilotazu,

z podziatem na wojewddztwa biorgce udziat w pilotazu oraz osrodki onkologiczne tj. WOK,

osrodki wspétpracujace | poziomu, osrodki wspétpracujace Il poziomu.
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Dla celéw analizy danych, biorgc pod uwage takze liczbe danych zaraportowanych
zadecydowano o analizie danych dla WOK oraz sumarycznie dla osrodkdow | i Il poziomu. Celem
analizy tych danych jest poréwnanie z normami referencyjnymi. Nalezy mie¢ na uwadze,
ze pilotaz w swoich zatozeniach nie obejmowat wszystkich pacjentdw diagnozowanych
i leczonych w danym osrodku, a jedynie wycinek populacji pacjentéow, od ktérych uzyskano
zgode na udziat w pilotazu, zatem przedstawione dane nie mogg by¢ podstawg oceny danego
osrodka.

W ocenie wynikéw zawarto wartosci oczekiwane dla danego miernika, zdefiniowanego jako

minimanta, maksymanta, nominanta.

Warszawa, 31 sierpnia 2023 r.
Centrala Narodowego Funduszu Zdrowia

Dziat Swiadczer Kompleksowych i Pilotazy Departamentu Swiadczen Opieki Zdrowotnej
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