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m Mapy potrzeb
w zdrowotnych

Efektywne dziatanie
przez mapowanie

Obszary wykorzystania Map Potrzeb Zdrowotnych

1. Zabezpieczenie Swiadczen zdrowotnych:
« wprowadzenie wskaznikéw premiujacych jakosé
 formutowanie kryteriéw oceny ofert sktadanych w procedurze kontraktowania Swiadczen,
« zmiany w koszyku swiadczen gwarantowanych,

2. Tworzenie polityk zdrowotnych

3. Narzedzie nadzoru merytorycznego w systemie ochrony zdrowia ustawodawecy, ptatnika
oraz konsultantéow medycznych w ochronie zdrowia (krajowych i wojewdédzkich)

4. Podejmowanie decyzji inwestycyjnych:
 ocena celowosci inwestycji w sektorze ochrony zdrowia,
« wydatkowanie srodkéw unijnych,
* inwestycje na poziomie placowki.

5. Plany transformacji
6. Badania naukowe i analizy




Mapy potrzeb
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przez mapowanie

Proces dysponowania srodkami
unijnymi w sektorze zdrowia



Komitet Sterujacy

Efektywne dziatanie
przez mapowanie

m Mapy potrzeb
w zdrowotnych

— Ministerstwo Zdrowia petni role Komitetu Sterujgcego dla wielu programéw i projektow
zdrowotnych finansowanych ze sSrodkéw unijnych

— Organ odpowiedzialny za koordynacje i nadzér nad programami unijnymi w Polsce

— Wydawanie rekomendacji do fiszek projektéw wybieranych w procedurze pozakonkursowej w
obszarze zdrowia oraz dla kryteriéw wyboru w konkursach, ktére majg na celu wybranie
inwestycji zgodnych z mapami potrzeb zdrowotnych

— Koordynowanie interwencji podejmowanych w sektorze zdrowia ze srodkéw UE

—> Monitorowanie realizacji dziatan




m Mapy potrzeb
w zdrowotnych

przez mapowanie

srodkow unijnych

Bezposrednie wykorzystanie map w wydatkowaniu

Wytyczne dla kryteriow Kryteria
- EE—
konkursowych konkursowe
Mapy potrzeb Whniosek
——
zdrowotnych (IOWISZ)
Y
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Wojewoddzki i Krajowy Plan
Transformacji

Ocena o celowosci

y

Rozstrzygniecie
konkursu

inwestycji

Zrédto: B. Wieckowska (2018), Mapy potrzeb zdrowotnych jako instrument ptatnika w racjonalizowaniu systemu ochrony zdrowia.




Posrednie wykorzystanie map w wydatkowaniu
srodkow unijnych

m Mapy potrzeb
w zdrowotnych

Efektywne dziatanie
przez mapowanie

Na podstawie map potrzeb zdrowotnych powstaty rekomendacje Komitetu Sterujgcego dla komitetow
monitorujgcych co do trybow i kryteriow wyboru projektéw w ramach naboréw ogtaszanych w
programach krajowych i regionalnych:

1. Kryteria dostepu (niespetnienie chociaz jednego skutkuje odrzuceniem wniosku o
dofinansowanie projektu)

2. Kryteria premiujace (otrzymuje sie za nie dodatkowe punkty)
« Obligatoryjne (instytucje ogtaszajace nabory sg zobligowane do ich stosowania)

« Fakultatywne (instytucje ogtaszajace nabory nie majg obowiazku ich stosowania)
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Kryteria dostepu - przyktady



Struktura JGP zabiegowych i zachowawczych wg oddziatéw
w wojewoddztwie kujawsko-pomorskim (2014)

m Mapy potrzeb
w zdrowotnych
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Zrédto: opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ. % JGP zachowawczych



Rekomendacje Komitetu Sterujacego dla kryteriow
wyboru projektow

Efektywne dziatanie
przez mapowanie

m Mapy potrzeb
w zdrowotnych

1. Projekty dotyczace oddziatéw o charakterze zabiegowym mogg byc realizowane wytacznie na rzecz
oddziatu, w ktérym udziat swiadczen zabiegowych we wszystkich Swiadczeniach udzielanych na tym

oddziale wynosi co najmniej 50%.
2. Projekty nie zaktadajg zwiekszenia liczby t6zek szpitalnych - chyba, ze:
- taka potrzeba wynika z danych, o ktérych mowa w pkt 1.5, lub...

Zrédto: Rekomendacje Komitetu Sterujacego dla Priorytetu Inwestycyjnego 9a, Uchwata Nr 21/2017/0;
Rekomendacje Komitetu Sterujgcego dla kryteriow wyboru projektéw realizowanych w ramach React-EU, Uchwata Nr 26/2021/0




Chirurgia radykalna - nowotwor ztosliwy gruczotu

m Mapy potrzeb
w zdrowotnych

prot mapotanie kro kowe go
Na 175 szpitali jedynie 13 wykonuje pow. 60 zabiegdw, pozostate 162 wykonuje ich pon. 60
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*posortowano malejgco wg liczby zabiegow W powyzej FEEponizej ——60 odciecie
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Rekomendacje Komitetu Sterujacego dla kryteriow
wyboru projektow

m Mapy potrzeb
w zdrowotnych

Efektywne dziatanie
przez mapowanie

1. Projekty z zakresu onkologii zwigzane z rozwojem ustug medycznych lecznictwa onkologicznego w
zakresie zabiegdw chirurgicznych, w szczegdlnosci dotyczace sal operacyjnych, moga by¢
realizowane wytacznie przez podmiot leczniczy, ktéry przekroczyt wartos¢ progowa (prég odciecia)
60 zrealizowanych radykalnych i oszczedzajacych zabiegéw chirurgicznych rocznie dla

nowotworow danej grupy narzadowe;.

Zrédto: Rekomendacje Komitetu Sterujacego dla Priorytetu Inwestycyjnego 9a, Uchwata Nr 21/2017/0;
Rekomendacje Komitetu Sterujgcego dla kryteriow wyboru projektéw realizowanych w ramach React-EU, Uchwata Nr 26/2021/0
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Mapy potrzeb

zdrowtnych Placéwki potoznicze - zatozenia proghozy

Efektywne dziatanie
przez mapowanie

e

e W porozumieniu z konsultantami wojewoddzkimi w dziedzinie potoznictwa przyjeto, ze prég 400
porodéw gwarantuje poprawe jakosci i bezpieczenstwa opieki. Wartosc¢ te potwierdzono empirycznie

e Ustalono réwniez odlegtos¢ 40 km jako maksymalng, zapewniajaca pozadang dostepnosc¢ do swiadczen
potozniczych

e Zmiany demograficzne zgodne z prognozg GUS (odnosnie liczby urodzen w powiecie)

e Analiza dotyczy jedynie szpitali, ktére sprawozdaty co najmniej 1 poréd w 2014 roku

e Zagregowane preferencje co do miejsca porodu w powiatach pozostang niezmienione do 2020 roku.
e Udziat porodow powiktanych pozostanie niezmienny do 2020 roku
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Efektywne dziatanie
przez mapowanie

m Mapy potrzeb
w zdrowotnych

Podsumowanie wynikow modelu dla Polski

Liczba placowek

% szpitali, ktore

Liczba szpitali, ktore

% ktore powinny

. Liczba placowek w 2014 roku, ktoére sprawozdaty poYV|nny . funkcjonowac
Wojewddztwo o w funkcjonowac
w 2014 roku  sprawozdaty minimum minimum 400 w 2020 roku
! ; w 2020 roku
400 porodow porodéw wg modelu
wg modelu

dolnoslaskie 30 21 70 18 60
kujawsko-pomorskie 23 15 65 15 65
lubelskie 22 16 73 19 86
lubuskie 15 8 53 8 53
todzkie 26 21 81 19 73
matopolskie 29 25 86 26 90
mazowieckie 49 40 82 41 84
opolskie 11 10 91 7 64
podkarpackie 24 20 83 21 88
podlaskie 18 8 44 12 67
pomorskie 18 17 94 15 83
Slaskie 39 36 92 31 79
swietokrzyskie 15 10 67 11 73
warminsko-mazurskie 20 15 75 16 80
wielkopolskie 35 33 94 29 83
zachodniopomorskie 21 15 71 13 62
Polska 395 310 78 301 76
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Wyniki dla Polski

Placowki potoznicze 2014 Placéwki potoznicze 2020 - prognoza
(40 km zasieg) - 395 (40 km zasieg) - 301
14




Rekomendacje Komitetu Sterujacego dla kryteriow
wyboru projektow

Efektywne dziatanie
przez mapowanie

m Mapy potrzeb
w zdrowotnych

Projekty dotyczace oddziatow o charakterze potozniczym mogg byc realizowane wytacznie przez podmioty:

1. Ktére zgodnie z prognoza zapotrzebowania na placowki potoznicze przedstawiong w mapie potrzeb w
zakresie cigzy, porodu i potogu oraz opieki nad noworodkiem wykazujg potencjat na przeprowadzenie
minimum 400 porodéw w 2020r., lub

2. Ktoérych funkcjonowanie jest niezbedne dla zapewnienia szybkiego dostepu do Swiadczen potozniczych, t;.
ktore jako jedyne zapewniajg Swiadczenia w promieniu 40 km lub

3. Ktore w wyniku realizacji projektu beda przeprowadzac¢ 400 poroddw i jednoczesnie zmiana udziatu
porodéw powiktanych wsrod wszystkich porodéw bedzie nie wieksza niz zmiana ogoélnopolska.

Zrédto: Rekomendacje Komitetu Sterujacego dla Priorytetu Inwestycyjnego 9a, Uchwata Nr 21/2017/0;
Rekomendacje Komitetu Sterujgcego dla dla kryteriow wyboru projektow realizowanych w ramach React-EU, Uchwata Nr 26/2021/0
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Kryteria premiujace - przyktady



Efektywne dziatanie
przez mapowanie

o Mapy potrzeb o o oo ’ °
g zirovotayeh Oddziaty chirurgii ogélnej

Wykres 118: Liczba JGP kompleksowych zabiegowych wg oddziatéw (2014)
Wykres 117: Struktura JGP zabiegowych wg oddzialdw (2014) B
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Zrodto: opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.
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Wojewddztwo kujawsko-pomorskie - zaden z 42 swiadczeniodawcéw wykonuje wiecej niz 1200
zabiegdw, maksymalne pole dla 8 szpitali
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Rekomendacje Komitetu Sterujacego dla kryteriow
wyboru projektow

Efektywne dziatanie
przez mapowanie

m Mapy potrzeb
w zdrowotnych

1. Kryteria premiujg projekty, ktore przyczyniaja sie do koncentracji wykonywania zabiegéw
kompleksowych, w przypadku gdy na oddziale sg wykonywane takie zabiegi. Oznacza to, ze projekt

jest premiowany w przypadku, kiedy realizowany jest na rzecz oddziatu, ktory realizuje co najmniej
60 kompleksowych zabiegéw rocznie lub ww. wartosé progowa (prég odciecia) zostanie
przekroczony w wyniku realizacji projektu.

Kryteria dotyczace oddziatow o charakterze zabiegowym premiujg projekty dotyczace oddziatéw, w

ktorych udziat Swiadczen zabiegowych we wszystkich Swiadczeniach udzielanych na tym oddziale
wynosi powyzej 75%.

Zrédto: Rekomendacje Komitetu Sterujacego dla Priorytetu Inwestycyjnego 9a, Uchwata Nr 21/2017/0;
Rekomendacje Komitetu Sterujgcego dla dla kryteriow wyboru projektéw realizowanych w ramach React-EU, Uchwata Nr 26/2021/0

19



Mapy potrzeb

m zdrowotnych
ziatanie

Cwiczenie 6 @

Sprawdz dla wojewodztwa slaskiego w 2016 r., w ktorym sektorze opieki
(opieka dtugoterminowa, paliatywno-hospicyjna, rehabilitacja) byto najwiecej
pacjentow na 100 tys. ludnosci leczonych w osrodkach domowych? Wynik
przedstaw w formie tabeli.

Czy w 2020 roku sytuacja ksztattowata sie inaczej? Co sie zmienito?

20



Efektywne dziatanie
przez mapowanie

m Mapy potrzeb
w zdrowotnych

Cwiczenie 6

Liczba pacjentéw na 100tys. ludnosci leczonych w osrodkach domowych w woj. slaskim

®

Opieka
dtugoterminowa

+

Opieka paliatywno-

hospicyjna

Rehabilitacja

wzgledna zmiana

opieka dtugoterminowa:

paliatywno-hospicyjna:

+119,15%

rehabilitacja:
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Cwiczenie 7 @

(1) lle porad wykonano w poradniach okulistycznych dla dzieci w kwietniu
2020 roku w wojewodztwie podkarpackim? Porownaj ze srednia
miesieczng liczbg porad na przestrzeni catego roku dla tego
wojewodztwa.

(2) Jak ksztattuje sie prognoza chorobowosci dotyczaca choréb narzadéw
zmystu w Polsce na 100 tys. ludnosci w grupie wiekowej 15-49 na lata
2020 - 20342
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zdrowotnych CWiczenie 7

Efektywne dziatanie
przez mapowanie

Strona glowna > Mapy potrzeb zdrowotnych > Mapa potrzeb na lata 2022-2026 > Analizy > Ambulatoryjna opieka specjalistyczna / EN
Struktura demograficzna Problemy zdrowoine Swiadczenia i swiadczeniodawey  Statystyki porad, zakresow, Statystyki jednej -
Ustawienia Wstep pacjentow pacjentow w wojewodztwach i powiatach produktow poradni Teleporady Definicje
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Cwiczenie 7

Liczba porad

1.500

1.000

500

2020

1.182

Srednia miesieczna liczba porad

Kwiecien
2020 569

3.546

Srednia kwartalna liczba porad
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Efektywne dziatanie
przez mapowanie

Strona gtéwna > Mapy potrzeb zdrowotnych > Mapa potrzeb na lata 2022-2026 > Analizy > Prognoza epidemiologiczna

Ustawienia Wstep  Polska i Unia Europejska  Zmiany w Polsce | Unii Europejskiej - Polska i wojewédztwa = Zmiany w Polsce i wojew6dztwach ~ Definicje

Prognoza epidemiologiczna na lata 2020 - 2034 dla obszaru: Polska

podgrupy Problem zdrowotny: Choroby narzagdéw zmystu

Wartosci wskaznikow na 100 tys. ludnosci

Polska N B
—e— chorobowos¢ —e— zapadalnosc

Choroby narzadéw zmystu

15-49 lat

(® na 100 tys. ludnosci

w wartosciach bezwzglednych

PL|/EN

100 tys. ludnosci
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na 100 tys. ludnosci

m Mapy potrzeb s . .
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przez mapowanie

Prognoza epidemiologiczna na lata 2020 - 2034 dla obszaru: Polska

Problem zdrowotny: Choroby narzagdéw zmystu

Wartosci wskaznikéw na 100 tys. ludnosci

—e— chorobowosc —e— zapadalnosc

7,33%
2034 .
16k 2020 r. —

14k

12k

10k

y 14 089,69 15 122,50
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