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VFIEKA KOORDYNOWANA W pogz - wyniki badania

# 5

Stowo wstepne

Przesytamy Biuletyn IFIC Polska za Il kwartat 2024 r., ktérego koniec obfitowat w znaczace dla sektora
ochrony zdrowia wydarzenia. Aktywnie uczestniczyliSmy w wielu z nich.

Zgodnie z prezentowanymi planami dziatan, wzieliSmy udziat w Forum Ochrony Zdrowia podczas XXXIII
Forum Ekonomicznego w Karpaczu oraz przeprowadziliSmy badanie i zaprezentowalismy wyniki pierwszego w
Polsce przegladu opinii pacjentéw dot. opieki koordynowanej. Jednej z najwazniejszych reform w ochronie
zdrowia w ostatnich dekadach.

Jesien byta réwniez poswiecona nowotworom kobiecym (wrzesien - nowotwory ginekologiczne, pazdziernik -
rak piersi). Przed nami listopad i cykliczna akcja Movember skierowana do mezczyzn, dedykowana profilaktyce
nowotworéw gruczotu krokowego oraz jader.

Bardzo aktywnie dziatat zespét ds. standardéw jakosci w POZ, o czym piszemy w naszym biuletynie.

Zapraszamy do lektury.

Zarzqd Stowarzyszenia IFIC Polska




Wyniki pierwszego badania dot. opieki koordynowanej

W dniu 11 pazdziernika 2024 r. na konferencji prasowej zaprezentowalismy wyniki pierwszego w Polsce
badania opinii pacjentéw objetych opieka koordynowana w podstawowej opiece zdrowotne;j.

Po zaprezentowaniu wynikéw badania odbyta sie dyskusja na temat aktualnego poziomu realizacji, biezacych
wyzwan w tym modelu opieki oraz przysztosci opieki koordynowane;j.

Raport jest wynikiem wspotpracy Fundacji My Pacjenci, Polskiego Towarzystwa Medycyny Rodzinnej,
Porozumienia Zielonogérskiego, Stowarzyszenia IFIC Polska w ramach naszego Forum Pacjentéw oraz
Zwiazku Pracodawcéw Opieki Integrowanej Opartej na Wartosci (SPOIWQ) - tworcow, pasjonatow i

promotorow nowego modelu opieki w ramach POZ.
—

centrumprasowe

"Odsetek osrodkow POZ realizujgcych opieke
koordynowang od momentu jej wprowadzenia ciggle
rosnie: obecnie jest to ponad 2270 placowek, co
oznacza, ge mozliwosc skorzystania = tego modelu ma
juz niemal polowa populacji Polski. Co wiecej,
pozylywne opinie pacjentow, wyraione m.in. @
omawianym badaniu, stanowiq dla nas argument, by
ten projekt kontynuowad i stale rozbudowywac”

~dyr. Maciej Karaszewski

Ponad 2/3 pacjentéw pozytywnie ocenia opieke koordynowana. Az 95 proc. pacjentéw objetych tym
modelem opieki ma poczucie, ze ich potrzeby czy sugestie byty uwzglednianie na etapie konsultacji z lekarzem.
Ponad 90 proc. respondentéw stosuje sie do jego zalecen i nie dostrzega potrzeby siegania po dodatkowe
opinie czy konsultacje poza swojg placéwka POZ. Bardzo pozytywnie oceniana jest takze funkcja koordynatora
leczenia - pytane przez Fundacje MY PACJENCI osoby podkreslaja, ze efektywnie pomaga im on na kazdym
etapie procesu diagnostycznego i terapeutycznego. Ponad 91 proc. respondentéw w ankiecie Fundacji MY
PACJENCI potwierdzito zaangazowanie koordynatora, a 97 proc. byto zadowolonych z jakosci jego pracy.

Wiecej informacji:

https://ificpolska.org.pl/msk/forum-pacjentow-ific/
https://ificpolska.org.pl/wyniki-pierwszego-badania-dot-opieki-koordynowanej/
https://ificpolska.org.pl/ponad-2-3-pacjentow-pozytywnie-ocenia-opieke-koordynowana/
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https://ificpolska.org.pl/msk/forum-pacjentow-ific/
https://ificpolska.org.pl/wyniki-pierwszego-badania-dot-opieki-koordynowanej/
https://ificpolska.org.pl/ponad-2-3-pacjentow-pozytywnie-ocenia-opieke-koordynowana/

XXXl Forum Ekonomiczne w Karpaczu

Cykliczne wydarzenie organizowane przez Fundacje Instytut Studiéow Wschodnich miato w tym roku miejsce w
dniach 3-5 wrzesnia i w tej edycji uczestniczyto ponad szesc¢ tysiecy gosci z Polski i ze Swiata.

Przedstawiciele Stowarzyszenia IFIC Polska oraz partnera SPOIWO aktywnie wzieli udziat w debatach,
spotkaniach i miedzysektorowym dialogu.

W artykule wykorzystano zdjecia organizatora, wtasne i przestane przez uczestnikow




Cytologia konwencjonalna czy LBC (ptynna)

Minat wrzesien, miesigc $wiadomosci nowotworéw ginekologicznych. Z tej okazji zachecamy do wykonania
cytologii w ramach programu przesiewowego NFZ.

Przedstawiamy rowniez materiat dotyczacy cytologii LBC, ktéry powstat przy wsparciu firmy Beckton
Dickinson.
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Od stycznia 2025 planowana jest zmiana programu przesiewowego raka szyjki macicy i przejscie na test HPV-

HR plus cytologia LBC.

Obecnie cytologie LBC w ramach programu NFZ mozna juz wykona¢ w wybranych placéwkach naszego
Partnera Zwigzku Pracodawcéow SPOIWO m.in. Ars Medica Nowa S6l czy Centrum Medyczno-Diagnostyczne

pracownia mobilna

W artykule wykorzystano materiat Beckton Dickinson, autorstwa Katarzyny Wronkowskiej. Dziekujemy za wsparcie.



Zespoly

Zespot ds. Profilaktyki

Zespbt przygotowat roboczy materiat dotyczacy
Promocji zdrowia i profilaktyki choréb. Propozycja
projektu organizacji i zarzadzania programami w
ujeciu regionalnym dla przedstawicieli Podlaskiego
Oddziatu Wojewddzkiego NFZ, w odpowiedzi na
zainteresowanie regionu zwiekszeniem udziatu w
programach profilaktycznych.

Pomimo duzej otwartosci przedstawicieli NFZ, w
obecnym stanie prawnym nie ma mozliwosci
wdrozenia systemowo kompleksowych rozwigzan,

ktore skutecznie poprawityby zgtaszalnos¢.

|

PROMOCIJA ZDROWIA
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PROPOZYCIA PROJEKTU ORGANIZACIH | ZARZADZANIA
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Zespot ds. Standardow jakosci w POZ
Zespot przygotowat i przestat dwie iteracje uwag do

“Standardy  akredytacyjne
funkcjonowania

udzielania
opieki

dokumentu

Swiadczen i podstawowej
zdrowotnej”, przestanym do konsultacji przez Centrum

Monitorowania Jakosci w Ochronie Zdrowia.

PrzedstawiliSmy materiat w wersji 3.0, ktéry obecnie jest
przedmiotem prac Rady Akredytacyjnej, a wdrozenie
nowych standardéw planowane jest na 6.11.2024 r.

Opieka Farmaceutyczna

Projekty badaweze

Zapraszamy Panstwa do wziecia udziatu w badaniu naukowym

realizowanym przez
Publicznego WUM

ktérego celem jest zebranie doswiadczen, opinii i sp
uwarunkowan zwigzanych z wdrazaniem opieki

przegladéw lekowych oraz postaw dotyczacych wspdtpracy miedzy

Zaktad Medycyny Spotecznej i
Polskie Towarzystwo Medycyny Rodzinnej,

Zdrowia Sesja Prac Naukowych

zaprezentowanych podczas
XIII Kongresu PTMR -
wyroznienia

ostrzezen na temat
farmaceutycznej i

farmaceutami i lekarzami w ramach opieki koordynowane;.

Ankieta dla Lekarzy
https://form.typeform.com/to/vPQxmSAQ

Ankieta dla Pacjentéw
https://vdngailbslra.typeform.com/to/eUYIRqfQ

Ankieta dla Farmaceutow
https://form.typeform.com/to/IluOsN6fE

3. miejsce - ,Projekdja
zapotrzebowania i liczby lekarzy
rodzinnych w Polsce do 2040 roku.”
Autorzy: Anna Krawczyk, Artur
Prusaczyk, Matgorzata Kalisz,
Magdalena Bogdan


https://form.typeform.com/to/vPQxmSAQ
https://vdnga1bslra.typeform.com/to/eUYlRqfQ
https://form.typeform.com/to/IuOsN6fE
https://form.typeform.com/to/IuOsN6fE

Fundusze Europejskie Rzeczpospolita Dofinansowane przez AT
dla Rozwoju Spotecznego - Polska Unie Europejska S

Projekt ,Kompetencje dorostych dla rynku pracy i nowoczesnej gospodarki - sektor
ochrony zdrowia.”

Zapraszamy do zapoznania sie i wspotpracy w projekcie ,Kompetencje dorostych dla rynku pracy i
nowoczesnej gospodarki - sektor ochrony zdrowia” realizowany jest w ramach programu Fundusze
Europejskie dla Rozwoju Spotecznego 2021-2027 wspotfinansowanego ze sSrodkéw Europejskiego Funduszu
Spotecznego Plus.

Projekt realizowany jest przez Uczelnie tazarskiego w partnerstwie ze Zwigzkiem Pracodawcéw Opieki
Integrowanej Opartej na Wartosci - SPOIWO, ktére zajmuje sie promowaniem rozwigzan pro-
efektywnos$ciowych oraz podejmowaniem negocjacji z przedstawicielami Ministerstwa Zdrowia i NFZ w celu
wdrazania zmian regulacyjnych, podnoszacych efektywnos¢ systemu ochrony zdrowia oraz wartos¢ dla
wszystkich interesariuszy.

Projekt realizowany jest w okresie od 01.10.2024 do 30.09.2027, na podstawie Umowy o dofinansowanie nr
FERS.01.05-1P.08-0460/23-00, zawartej dnia 30.08.2024 r. z Narodowym Centrum Badan i Rozwoju.

Numer projektu:

FERS.01.05-1P.08-0460/23

Wartos$¢ projektu (tgczna wysokosé wydatkéw kwalifikowalnych):

5224519,00 zt, w tym:

dofinansowanie ze srodkow europejskich: 4 311 273,08 zt (wktad Funduszy Europejskich),
dofinansowanie ze srodkéw dotacji celowej: 744 735,92 zt (wktad budzetu RP),
wktad wtasny Uczelni: 168 510,00 zt.

Grupa docelowa:

Grupa docelowa to 930 0s6b (479 K i 451 M) osdb dorostych w wieku 18-64 lat w momencie przystapienia do
projektu. Grupa docelowa obejmuje osoby fizyczne w wieku 18-64 lat, ktére chcg z wtasnej inicjatywy podniesc
kompetencje w ramach form wsparcia projektu w obszarze sektora ochrony zdrowia.

Cel projektu:

Celem projektu jest wzmocnienie potencjatu Uczelni tazarskiego [Uta] poprzez wtaczenie do oferty
edukacyjnej krotkich form ksztatcenia dostosowanych do potrzeb sektora ochrony zdrowia w okresie od
01.10.2024 r. do 30.09.2027 r., kierowanych do 930 oséb (479 K i 451 M) dorostych w wieku 18-64 lata
stanowigcych grupe docelowa projektu. Formy wsparcia projektu nakierowane s na dostosowanie
kompetencji do potrzeb i oczekiwan pracodawcéw i rynku pracy w obszarze ochrony zdrowia, a takze
wypetnienie luk w umiejetnosciach oraz nabycia kompetencji pozwalajagcych na przekwalifikowanie i
rozpoczecie pracy w obszarze zawodow zwigzanych z ochrong zdrowia. Projekt wpisuje sie w obszary rozwoju
Uczelni okreslone w Strategii Uczelni tazarskiego na lata 2021-2025, szczegdlnie w zakresie odpowiedzi na
potrzeby rynkowe dotyczace oferty edukacyjnej oraz realizacji misji Uczelni zwigzanej z praktycznym
wymiarem ksztatcenia. Realizacja projektu przyczyni sie do wzmocnienia potencjatu Uczelni w realizacji celéw
zwigzanych z rozwijaniem i propagowaniem idei uczenia sie przez cate zycie. Cel projektu zostanie osiggniety
poprzez realizacje jego form wsparcia, tj. kurséw stanowiagcych krétkie formy ksztatcenia w obszarze
zarzadzania, zarzadzania jako$cig oraz nowych zawodéw w sektorze ochrony zdrowia.

Wiecej szczegotdw (w budowie “landing page”):

https://www.lazarski.pl/pl/wspolpraca/projekty-strukturalne/realizowane-projekty/kompetencje-doroslych-
dla-rynku-pracy-i-nowoczesnej-gospodarki-sektor-ochrony-zdrowia




Prezentacje 1 wystapienia

w u

Swiatowy Dzien Walki z Rakiem

Piersi. Konferencja i wystawa "Sita
Kobiet" zorganizowana przez
Wicemarszatek Sejmu

Szczegobty pod linkiem

Wspoétpraca z Fundacjg Rzecznicy Zdrowia

W ramach nawigzanej wspétpracy z Fundacja
realizujemy cykliczne warsztaty z prezentacjami dla
przedstawicieli organizacji pacjentéow.

Edycja przeprowadzona w dniu 30.07.2024 r. dotyczyta

opieki koordynowanej w POZ.

X1V Letnia Akademia Onkologiczna dla dziennikarzy

Po raz drugi mieliSmy przyjemnos$¢ wzigé¢ udziat w LAO,, zorganizowanej w dniach 5-7.08.2024 r. przez
Fundacje im. dr Macieja Hilgiera i Polska Lige Walki z Rakiem. Trzy dni wydarzenia wypetnity debaty,
prezentacje i dyskusje nt. wspétczesnych wyzwan w onkologii i leczeniu choréb przewlektych z udziatem m.in.
specjalistow klinicystow i menadzerdw systemowych.

Artur Prusaczyk wzigt udziat udziat w debacie “Wspoétpraca lekarza rodzinnego z onkologiem i hematologiem”
oraz przedstawit prezentacje “Miejsce onkologii i hematologii w medycynie rodzinnej. Kierunki rozwoju
organizacji opieki koordynowanej” w dniu 3 wydarzenia (7.08.2024 r.)

Retransmisje:
XIV LETNIA AKADEMIA ONKOLOGICZNA dla DZIENNIKARZY - dzier 1

XIV LETNIA AKADEMIA ONKOLOGICZNA dla DZIENNIKARZY - dzier 2
XIV LETNIA AKADEMIA ONKOLOGICZNA dla DZIENNIKARZY - dzien 3

Miejsce onkologil | hematologl!
‘w medycynie rodzinne]

Spotkanie z przedstawicielami Biura WHO w Polsce

W dniu 11.07.2024 r. spotkalismy sie z przedstawicielami WHO. Materiaty bedace przedmiotem szczegdlnego
zainteresowania to nasze prace:

¢ Kampanie marketingu spotecznego w zakresie szczepien przeciwko HPV w wybranych krajach

e ,Wspdtzaleznosc stylu zycia i postaw wobec szczepien ochronnych na COVID-19”


https://www.youtube.com/watch?v=_qNP47HUKqg
https://www.youtube.com/watch?v=_qNP47HUKqg
https://www.youtube.com/watch?v=DLT9pJntIzM
https://www.youtube.com/watch?v=DLT9pJntIzM
https://www.youtube.com/watch?v=vcYrlYgNOaU
https://www.youtube.com/watch?v=vcYrlYgNOaU
https://www.sejm.gov.pl/sejm10.nsf/komunikat.xsp?documentId=99541165F1B428BDC1258BB700468837

Konsultacje

Konsultacje projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie wskaznikéw
jakosci opieki zdrowotnej

W opinii ekspertéw Stowarzyszenia IFIC Polska i Zwigzku Pracodawcéw SPOIWO z dnia 12.08.2024 r.
propozycja Ministerstwa Zdrowia wymaga dopracowania.

Réwnoczesnie deklarujemy gotowos¢ wspdtpracy w przygotowaniu dokumentu docelowego i wskaznikéw,
dzieki ktorym mozliwe bedzie rzeczywiste poréwnanie, ewaluacja oraz korekta dziatania poszczegdlnych
jednostek w drodze do budowy opieki opartej o efektywnosé.

Petna tresc pisma:

https://ificpolska.org.pl/konsultacje-projektu-rozporzadzenia-ministra-zdrowia-w-sprawie-wskaznikow-

jakosci-opieki-zdrowotnej/

Stanowiska eksperckie

Razaca nieréwnosé¢ w podziale srodkow na podwyzki dla pracownikéw ochrony
zdrowia. Druga interwencja organizacji zrzeszajacych pracodawcéw POZ

Wspélnie ze SPOIWO oraz Federacjg Zwigzkéw Pracodawcéw Ochrony Zdrowia Porozumienie Zielonogérskie
po raz drugi zwrécilismy sie do Daniela Rutkowskiego, prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznychii
Taryfikacji (AOTMIT), z apelem o zmiane podziatu srodkéw wynikajacych z rekomendacji nr 48/2024 z 24 maja
2024 r. dotyczacej sposobu lub poziomu finansowania swiadczen opieki zdrowotnej. Wedtug nas decyzja
prezesa AOTMIT w sprawie wycen dla POZ wymaga korekty, bo zaproponowane przez agencje srodki sg
niewystarczajace, zeby wyptacic¢ personelowi nalezne im $rodki podwyzkowe.

https://ificpolska.org.pl/razaca-nierownosc-w-podziale-srodkow-na-podwyzki-dla-pracownikow-ochrony-

zdrowia/
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https://ificpolska.org.pl/konsultacje-projektu-rozporzadzenia-ministra-zdrowia-w-sprawie-wskaznikow-jakosci-opieki-zdrowotnej/
https://ificpolska.org.pl/konsultacje-projektu-rozporzadzenia-ministra-zdrowia-w-sprawie-wskaznikow-jakosci-opieki-zdrowotnej/
https://ificpolska.org.pl/razaca-nierownosc-w-podziale-srodkow-na-podwyzki-dla-pracownikow-ochrony-zdrowia/
https://ificpolska.org.pl/razaca-nierownosc-w-podziale-srodkow-na-podwyzki-dla-pracownikow-ochrony-zdrowia/

Plany

Projekty, inicjatywy, wspétpraca

1.Wspodtpraca z partnerem SPOIWO w projekcie ,Kompetencje dorostych dla rynku pracy i nowoczesnej
gospodarki - sektor ochrony zdrowia”

2.Prace w zespole Systemowym Koalicji Diagnostyczno Klinicznej

3.Wspdtpraca z Bankiem Swiatowym - opieka dtugoterminowa

4.Kontynuacja wspoétpracy z World Health Organization Country Office in Poland - polskie doswiadczenia w
reformowaniu POZ, propozycje zmian w programach profilaktycznych, prezentacja prac naukowych

5.Projekt “Przyjaciotka zdrowia kobiety - potozna” (ztozony w szufladzie MZ)

6.Udziat w pracach zespotéw, komisji Sejmowych i Senackich

Mazowiecka Szkota Koordynacji

¢ Szkolenia tematyczne:
a.Opieka Koordynowana w lecznictwie otwartym, forma warsztatowa - Anna KaZmierczak/Anna
Hucko/Pawet Zuk
b.Profilaktyka w POZ - Dorota Szwatek
c.System Informatyczny Monitorowania Profilaktyki (SIMP) - szkolenie rozszerzone - Dorota Szwatek
d.Rola pielegniarki w opiece koordynowanej w POZ - Marika Guzek

Zapraszamy do:

* Wspdlnego tworzenia Biuletynu - przesytania tresci

o Zgtaszania inicjatyw, ktore chcieliby Panstwo zrealizowaé w ramach Stowarzyszenia

o Udziatu w pracach Zespotéw dziedzinowych

« Zgtaszania sie na wyktadowcéw szkolen w ramach MSK (wraz z przestaniem krotkiego
konspektu i informacji o prowadzacym)

o Przesytania publikacji / linkdw do Biblioteki.

Stowarzyszenie IFIC Polska, ul. Swieradowska 43, 02-662 Warszawa IFIC Polska ®




