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AOS - ambulatoryjna opieka specjalistyczna

ASDK — ambulatoryjne $wiadczenia diagnostyczne kosztochtonne

bd. — brak danych

CT, TK —tomografia komputerowa (ang. computed tomography)

fMRI - funkcjonalny rezonans magnetyczny (ang. functional Magnetic Resonance Imaging)

ICD-10 — Miedzynarodowa Statystyczna Klasyfikacja Chordb i Probleméw Zdrowotnych (ang. International Statistical
Classification of Diseases and Related Health Problems)

ICD-9 PL — miedzynarodowa klasyfikacja procedur medycznych — wersja polska (ang. International Classification System
for Surgical, Diagnostic and Therapeutic Procedures)

JGP - jednorodne grupy pacjentéw

MR, RM - rezonans magnetyczny (ang. Magnetic Resonance)

MRA — angiografia rezonansu magnetycznego (ang. Magnetic Resonance Angiography)
MRS - spektroskopia rezonansu magnetycznego (ang. magnetic resonance spectroscopy)
MRI - rezonans magnetyczny (ang. Magnetic Resonance Imaging)

MZ - Ministerstwo Zdrowia

nd. — nie dotyczy

NFZ, Ptatnik — Narodowy Fundusz Zdrowia

OUN - osrodkowy uktad nerwowy

OW - oddziat wojewo6dzki

Ustawa o swiadczeniach - Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze $rodkéw publicznych (Dz.U. z 2015 r., poz. 581, z pézn. zm.)
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1. Problem decyzyjny

Celem niniejszego raportu jest dokumentacja procesu przygotowania projektu taryfy sSwiadczenia
gwarantowanego opieki zdrowotnej, w oparciu o przyjetg metodyke taryfikacji Swiadczen.

Podstawe podjecia przedmiotowych prac stanowi zlecenie Ministra Zdrowia z 12 stycznia 2016 r.
(MKL-IK-454532/16), zawierajgce prosbe o przeprowadzenie analiz majgcych na celu wytypowanie
grup z sekcji E, H i N (grupy ujete w Planie Taryfikacji na rok 2016) oraz innych swiadczen nie ujetych
w Planie Taryfikacji na rok 2016, ktérych wycena jest niewspotmiernie wysoka badz niewspdétmiernie
niska w stosunku do kosztow realizacji. W pismie zawarto prosbe o wzigcie pod uwage zaréwno
kolejek oczekujgcych, czasu oczekiwania na udzielenie swiadczenia, jak i struktury i dynamiki rynku
Swiadczen opieki zdrowotnej.

Agencja dokonata stosowanego wyboru swiadczen. Selekcji dokonano na podstawie obiektywnych
kryteridw takich jak:

e wysoki wplyw na budzet ptatnika publicznego,

¢ wysoka cena jednostkowa,

¢ Swiadczenia realizowane przez podmioty for profit,

e Swiadczenia, w ktorych kosztach wysoki udziat majg koszty lekow/ wyrob6éw medycznych,
e informacje od uczestnikéw rynku,

e ocena zasadnosci podazy swiadczen (hazard moralny, ryzyko naduzycia).

Wykaz Swiadczen potencjalnie przeszacowanych wraz z punktacjg rankingujgcg zostat przekazany
do Ministerstwa Zdrowia pismem z 16.02.2016 r. znak: AOTMIiT-WT-530-5/GS/2015. Minister Zdrowia
zaakceptowat propozycje Agencji pismem z 16.02.2016 r. znak: 1K:490846.

Wsrdd wytypowanych swiadczen znalazly sie m.in.:

¢ MR: badanie innej okolicy anatomicznej bez wzmocnienia kontrastowego (kod s$wiadczenia:
5.03.00.0000076);

¢ MR: badanie innej okolicy anatomicznej bez i ze wzmocnieniem kontrastowym (kod $wiadczenia:
5.03.00.0000079);

¢ MR: badanie gfowy bez i ze wzmocnieniem kontrastowym (kod swiadczenia: 5.03.00.0000078).

Ze wzgledu na przeprowadzong w kwietniu 2016 r. wycene dwdch pierwszych s$Swiadczen,
koniecznos¢ ustalenia taryfy dla pozostatego sSwiadczenia, jak i majac na uwadze potrzebe
kompleksowego dziatania, Agencja rozszerzyta analizy o pozostate swiadczenia z zakresu badan
rezonansu magnetycznego (RM).

Nalezy w tym miejscu zauwazy¢, ze Zarzgdzenie Nr 62/2016/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia z dnia 29 czerwca 2016 r. w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji umow
w rodzaju: ambulatoryjna opieka specjalistyczna, uwzgledniajgc taryfy Agencji ogtoszone w czerwcu
br., wprowadzito jednoczesnie zmiany w obrebie pozostatych produktéw rozliczeniowych:

— analogicznie do produktow dedykowanych badaniom MR jednej okolicy anatomicznej
przebudowano produkty dla badan rezonansu dwdch okolic,

— usunieto produkty MR gtowy i witgczono je do produktéw rezonansu magnetycznego innej okolicy
anatomiczne;j.

W swoich pracach dot. taryfikacji badan rezonansu magnetycznego Agencja odniosta sie do nowych
produktéw rozliczeniowych. Dodatkowo, z uwagi na to, ze w procesie taryfikowania jednej okolicy nie
wzieto pod uwage gtowy (6éwczesnie produkty jej nie uwzgledniaty), zbadano wycene badan tej
okolicy, weryfikujac stusznosé umieszczenia jej w produkcie wspolnym z pojedynczg/ inng okolica.

Ww. Zarzgdzenie obejmuje nastepujgce swiadczenia z zakresu badan rezonansu magnetycznego
(RM):

¢ MR: badanie innej okolicy anatomicznej (poza badaniem jednego odcinka kregosfupa lub stawdw
krzyzowo biodrowych) bez wzmocnienia kontrastowego (kod swiadczenia: 5.03.00.0000107),
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¢ MR: badanie dwdch innych okolic anatomicznych (poza badaniem jednego odcinka kregostupa lub
stawdéw  krzyzowo biodrowych) bez wzmocnienia kontrastowego (kod $wiadczenia:
5.03.00.0000108),

¢ MR: badanie innej okolicy anatomicznej bez i ze wzmocnieniem kontrastowym (poza badaniem
jednego odcinka kregosfupa lub stawdéw krzyzowo biodrowych) (kod $wiadczenia:
5.03.00.0000109),

¢ MR: badanie dwdch innych okolic anatomicznych bez i ze wzmocnieniem kontrastowym (poza
badaniem jednego odcinka kregosfupa lub stawdéw krzyzowo biodrowych) (kod $wiadczenia:
5.03.00.0000110),

¢ MR: badanie jednego odcinka kregosfupa lub stawéw krzyZzowo biodrowych bez wzmocnienia
kontrastowego (kod $wiadczenia: 5.03.00.0000111),

¢ MR: badanie dwdch odcinkéw kregosfupa lub stawow krzyzowo biodrowych bez wzmocnienia
kontrastowego (kod swiadczenia: 5.03.00.0000112),

¢ MR: badanie jednego odcinka kregosfupa lub stawéw krzyzowo biodrowych bez i ze
wzmocnieniem kontrastowym (kod $wiadczenia: 5.03.00.0000113),

¢ MR: badanie dwoch odcinkéw kregosfupa lub stawdéw krzyzowo biodrowych bez i ze
wzmocnieniem kontrastowym (kod swiadczenia: 5.03.00.0000114),

¢ badanie bez wzmocnienia kontrastowego i co najmniej dwie fazy ze wzmocnieniem kontrastowym
— MR (kod $wiadczenia: 5.03.00.0000105),

¢ angiografia MR bez wzmocnienia kontrastowego (kod swiadczenia: 5.03.00.0000077),

e angiografia ze wzmocnieniem kontrastowym - MR 4 (kod $wiadczenia: 5.03.00.0000104),
¢ badanie czynnosciowe mézgu — MR (kod $wiadczenia: 5.03.00.0000106),

¢ spektroskopia — MR (kod swiadczenia: 5.03.00.0000081),

¢ MR serca - badanie czynnosciowe i morfologiczne - bez wzmocnienia kontrastowego lub bez i ze
wzmocnieniem kontrastowym (kod $wiadczenia: 5.03.00.0000084).
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2. Taryfikowane swiadczenie

2.1. Charakterystyka swiadczenia

2.1.1. Informacje ogdlne

Wspéiczesne obrazowanie technikg rezonansu magnetycznego to szereg metod diagnostycznych,
ktérych wspolng cechg jest odwzorowywanie badanych struktur dzieki wykorzystaniu oddziatywania
materii budujgcej organizm cztowieka z polem magnetycznym. Bezpieczna dla ludzi i nie wywotujgca
powikian energia pola magnetycznego pozwala na uzyskanie szczegotowych obrazéw badanych
narzgdéw i znacznie usprawnia diagnostyke oraz leczenie wielu schorzen.!

Podstawg dziatania rezonansu magnetycznego (RM, MR, ang. magnetic resonance lub MRI, ang.
magnetic resonance imaging) jest rezonansowe pochtanianie impulséw fal elektromagnetycznych
o czestotliwosci radiowej przez jgdra atomowe wodoru umieszczone w statym zewnetrznym polu
magnetycznym. Ten bardzo ztozony mechanizm mozna podzieli¢ na czesci sktadowe. Ze zwojow
elektromagnesu wystane w kierunku pacjenta impulsy pochfaniane sg nastepnie przez kolejne
warstwy ciata. Wewnatrz kazdej warstwy, w odpowiedzi na odebrany impuls, powstajg wirujgce pola
magnetyczne. Te miniaturowe pola wysytajg wtasny impuls zwrotny, ktory jest odbierany przez cewki
odbiorcze znajdujgce sie w cylindrze wokdt ciata pacjenta. Komputer analizujgc sygnat w ptaszczyznie
danej warstwy tworzy mape jgder wodoru.

Choc¢ rezonans magnetyczny dziata tylko na te komérki, w ktérych sktad wchodzg atomy wodoru,
w praktyce nie ma komorek pozbawionych tego pierwiastka. Istniejg jednak réznice w ich skftadzie
zwigzane z r0zng jego iloscig i to one odpowiadajg za powstawanie pol o odmiennych impulsach
elektromagnetycznych oraz zréznicowanie tkanek na obrazie koncowym.

Czes¢ badan MR wymaga dozylnego podania srodkéw kontrastowych, celem polepszenia obrazu,
réznigce sie pomiedzy sobg wiasciwosciami magnetycznymi, dzieki ktérym mozliwa jest ocena nie
tylko struktury, ale takze funkcji tkanek i narzgdow.?

Rezonans magnetyczny jest obecnie bardziej wszechstronng i precyzyjng metodg obrazowania
od tomografii komputerowej. Znajduje zastosowanie przede wszystkim w diagnostyce raka. Umozliwia
odwzorowanie nawet niewielkich zmian nowotworowych w prawie kazdym narzadzie i tkance ciata.
Co wiecej pozwala na pokazanie dynamiki tych zmian i stopnia ich ztosliwosci w stosunku
do organizmu. Drugim istotnym obszarem zastosowan klinicznych rezonansu jest ukfad miesniowy
i szkieletowy.

Rezonans magnetyczny glowy jest szczegdlnie pomocny w diagnostyce zmian guzowatych
mozgowia, w przypadku ktorych badanie tomografem komputerowym jest niewystarczajgce.
Wykorzystuje sie je wocenie przestrzeni plynowych, jak réwniez w przypadku zaburzen
neurologicznych o niewyjasnionej etiologii. Badania przy uzyciu rezonansu magnetycznego
sg stosowane takze przy schorzeniach demielinizacyjnych (np. stwardnienie rozsiane),
degeneracyjnych, a takze schorzeniach katow mostowo — moézdzkowych. Wykonuje sie je
w przypadku watpliwosci wystepujacych po wykonaniu wczesniejszej diagnostyki obrazowej innymi
metodami. Badanie z uzyciem rezonansu magnetycznego pozwala na wykonanie obrazowania
wieloptaszczyznowego, co znacznie poszerza zdolnos¢ diagnostyczng. Rezonans magnetyczny glowy
pozwala takze na lepsze diagnozowanie przysadki mézgowej.?

Rezonans magnetyczny kregostupa pozwala na diagnozowanie zmian pojawiajgcych sie w obrebie
czesci kostnych i tkanek miekkich oraz kanalu kregowego w odcinku kregostupa szyjnego,
piersiowego i ledzwiowego. Dzieki temu badaniu mozliwe jest rozpoznanie wielu schorzen kanatu
kregowego, od zmian zapalnych, demielinizacyjnych, do guzow i przepuklin krgzka miedzykregowego.
Dzieki swojej dokfadnosci, rezonans magnetyczny kregostupa pozwala na pokazanie wszystkich
elementdw, takich jak trzony, tuki kregowe, krgzki miedzykregowe, rdzen kregowy. Badanie to stosuje
sie takze przy kwalifikacji pacjenta do zabiegu operacyjnego.

1 Zrédto: https://www.tourmedica.pl/blog/jak-dziala-rezonans-magnetyczny/ data dostepu: 28.04.2016 r.
2 Chernecky CC, Berger BJ (2013). Laboratory Tests and Diagnostic Procedures, 6th ed. St. Louis: Saunders
8 Zrodto: http://akcemed. pl/pl/diagnostyka/rezonans-magnetyczny/rezonans-magnetyczny-glowy.html data dostepu: 25.08.2016
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Do gtownych wskazan do wykonywania badania MR kregostupa nalezy takze ocena zmian
pooperacyjnych, zaréwno w przypadku procesu nowotworowego pod katem doszczetnosci zabiegu
i wykrycia wznowy, jak i w operacyjnym leczeniu dyskopatii, w celu ré6znicowania pomiedzy zmianami
bliznowatymi i widknistymi, spowodowanymi przez zabieg operacyjny, a wypukling nawrotowg krgzka
miedzykregowego. Rezonans magnetyczny moze by¢ rowniez przydatny w rozpoznawaniu zmian
naczyniowych - malformacji naczyniowej, zarbwno w trzonach kregéw jak i w kanale kregowym
i wrdzeniu kregowym. Podejrzenie malformacji naczyniowej wewnatrzkanatowej stanowi wskazanie
do uzupetienia diagnostyki o konwencjonalng angiografie.*

Angiografia MR (angio-MR lub MRA, ang. Magnetic Resonance Angiography) jest nieinwazyjng
metodg obrazowania naczyn krwionosnych. Roznica wartosci miedzy magnetyzacjg poprzeczng Krwi
wplywajgcej do naczyn a magnetyzacjg stacjonarnych tkanek wystarcza do uzyskania dobrego
kontrastu, dzieki czemu badanie wiasciwie nie wymaga uzycia $rodkéw kontrastowych
w przeciwienstwie do konwencjonalnej angiografii rentgenowskiej. Nie dotyczy to naczyn o mniejszej
srednicy, gdzie podanie kontrastu znacznie poprawia jakos¢ obrazowania.

Za pomocg angiografii rezonansu magnetycznego mozna nie tylko uwidoczni¢ morfologie uktadu
naczyniowego, lecz réwniez okresli¢ predkosci przeptywu w wybranych naczyniach. [3] Metoda
znajduje zastosowanie w rozpoznawaniu naczyniakéw, tetniakdw, niedroznosci lub zwezen tetnic, zyt
i zatok, a takze unaczynienia patologicznego guzow.

Wyrézniamy wiele technik przy pomocy ktérych mozemy badac¢ naczynia krwionosne rezonansem
magnetycznym. Jedng z nich jest angiografia czasu przeptywu (ang. time of flight - TOF). W tej
metodzie dzieki odpowiedniemu doborowi sekwencji otrzymujemy redukcje sygnatu tkanek
stacjonarnych przy jednoczesnym wzmocnieniu sygnatu z naptywajgcej krwi. Przy tej technice
wystepujg problemy w obrazowaniu wolno ptyngcej krwi, duzych struktur, a takze skrzeplin, ktére dajg
tak samo silny sygnat jak ptyngca krew. Bardziej skomplikowang metodg jest angiografia kontrastu
fazy (ang. phase contrast - PC). W tej technice otrzymujemy mapy przeptywu krwi, na ktérych
intensywnosc¢ zalezy od predkosci przeptywu. W omawianej metodzie jest znacznie lepsza redukcja
sygnatu tkanek stacjonarnych oraz uzyskany obraz jest znacznie lepszej rozdzielczosci.
W przeciwienstwie do TOF mozemy fatwo rozréznic¢ skrzepline od ptyngcej krwi.

W badaniu MRA z uzyciem s$rodkéw kontrastujgcych najwazniejsze jest przeprowadzenie badania
w odpowiednim momencie; gdy stezenie srodka cieniujgcego jest najwieksze, jakos¢ badania bedzie
najwyzsza. Wyznaczenie odpowiedniego momentu po iniekcji wyznacza sie na trzy sposoby: ocena
szacunkowa wynikajgca z doswiadczenia, préba na matej ilosci kontrastu, by moéc oszacowac czas
transportu preparatu, monitorowanie stezenia kontrastu przy pomocy specjalnych urzadzen
pomiarowych. Wykorzystanie srodkéw kontrastujgcych i zaawansowanego sprzetu umozliwia
obrazowanie w fazie tetniczej, migzszowej i zylnej.5

Badanie czynnosciowe mézgu MR zwyczajowo funkcjonalny rezonans magnetyczny, w skrécie
fMRI (ang. functional magnetic resonance imaging) opiera sie na magnetycznych wiasciwosciach
hemoglobiny: zwigzanej i niezwigzanej z tlenem (w odréznieniu od rezonansu strukturalnego opartego
na magnetycznych wlasciwosciach wodoru). R6znica w sygnale rejestrowanym przez skaner miedzy
obszarami aktywnymi i nieaktywnymi bierze sie stad, iz oksyhemoglobina posiada inne wiasciwosci
magnetyczne niz jej forma niezwigzana z tlenem (deoksyhemoglobina). W literaturze przedmiotu
zaleznos¢ intensywnosci sygnatu MRI od poziomu natlenienia krwi okresla sie terminem BOLD (ang.
blood oxygen level dependent). Wzrost aktywnosci nerwowej w danym obszarze mézgu powoduje
nasilenie przeptywu krwi przez te okolice, ktéremu jednak nie towarzyszy proporcjonalnie zwiekszone
zuzycie tlenu przez tkanke. W efekcie w pobudzonych obszarach znajduje sie nieco wiecej
oksyhemoglobiny, bedgcej wtasnie zrédiem silniejszego sygnatu. [5] Pozwala to okresli¢ wzmozong
aktywnos¢ regiondw mozgu biorgcych udziat w realizacji konkretnych proceséw korowych. Wyniki
pomiaréw sg zintegrowane z obrazem mozgu.

Mapowanie osrodkow korowych za pomocg MR jest obecnie przede wszystkim metodg
doswiadczalna, wykorzystywang przez neurofizjologéw i psychologéw. Oprécz funkcji poznawczych
obrazowanie czynnosciowe znajduje zastosowanie kliniczne przy okreslaniu stosunku ogniskowych

4 Zrédto: http://akcemed.pl/pl/diagnostyka/rezonans-magnetyczny/rezonans-magnetyczny-kregoslupa.html data dostepu:
25.08.2016

5 Zrédto:

http://www.echirurgia.pl/chirurgia_naczyniowa/rezonans_magnetyczny mri_w_diagnostyce chorob_naczyn_krwionosnych.htm
data dostepu: 25.08.2016
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zmian chorobowych do wybranych osrodkéw korowych. Utatwia to planowanie zabiegu
neurochirurgicznego dzieki ocenie potencjalnych deficytow pooperacyjnych. [3]

Spektroskopia rezonansu magnetycznego (MRS, ang. magnetic resonance spectroscopy) pozwala
na ocene stezenia wybranych zwigzkéw w badanym narzgdzie. W praktyce lekarskiej stosowana jest
w gtéwnej mierze do diagnostyki osrodkowego uktadu nerwowego.®

Metoda ta umozliwia ocene procesdw biochemicznych, zachodzgcych w wyselekcjonowanym
fragmencie tkanki mézgowej (objeto$¢ 1 cm?®). Wykorzystujac inne przesuniecia chemiczne protonéw
wchodzgcych w sktad réznych czgsteczek, rejestrowane jest widmo sygnatu pochodzacego z danego
elementu objetosci. Widmo spektroskopii protonowej mdzgu sktada sie z charakterystycznych pikéw,
reprezentujgcych stezenia réznych zwigzkéw zawartych wtym elemencie objetosci. Najbardziej
charakterystyczne piki w tym widmie pochodzg od N-acetyloasparaginianu (NAA), zwigzkdéw
zawierajgcych grupe cholinowg (CHO). inozytolu, glicyny, kwasu mlekowego, glutaminianu. [3]

Wynik, jaki otrzymuje pacjent po przeprowadzonym badaniu, jest linijnym wykresem z nastepujgcymi
po sobie pikami. Sg to uniesienia wykresu, ktére w zaleznosci od miejsca na osi wykresu,
odpowiadajg przypisanym wczesniej wedlug okreslonego wzoru substancjom. Ocena stezen
zwigzkdéw na podstawie wysokosci poszczegoélnych wzniesieh mozliwa jest dzieki wczesniejszym
doswiadczeniom i wiedzy jaki szereg substancji, w jakim sktadzie oraz stezeniu powinien znajdowac
sie w okreslonych obszarach os$rodkowego uktadu nerwowego.” Wysokos¢ kazdego piku okresla
stezenie, jest zatem wskaznikiem rodzaju przemian metabolicznych. Na przyktad kwas mlekowy jest
waznym wskaznikiem metabolizmu beztlenowego, gdyz gromadzi sie w tkance mozgowej pacjentow
cierpigcych na niedokrwienie mozgu. Pomiary stezenia mleczandéw sg wiec istotne w przypadku
zawalu mobzgu, poniewaz dostarczajg informacji o przebiegu choroby. Natomiast N-
acctyloasparaginian, jako czgsteczka wystepujgca wewnatrz neuronéw, moze byé wskaznikiem
procesow chorobowych, np. w obrebie istoty biatej. W przebiegu stwardnienia rozsianego stwierdzono
znaczne zmniejszenie stezenia NAA w obrebie istoty biatej. Zmniejszenie stezenia NAA rejestrowane
jest rowniez w obszarze ogniska nowotworowego. Metody spektroskopii rezonansu magnetycznego
pozwalajg wiec bezinwazyjnie sledzi¢ przemiany biochemiczne in vivo u ludzi. [3]

MR serca - badanie czynnosciowe i morfologiczne stuzy gtéwnie do diagnostyki patologii obecnych
w miesniu sercowym, takich jak: stany zapalne, kardiomiopatie, ocena obszaréw niedokrwienia przed
ewentualnym zabiegiem, rozpoznanie aktywnego zapalenia miesnia serca, okreslenie lokalizacji blizn
po procesach zapalnych (takich jak sarkoidoza, wirusowe lub bakteryjne zapalenie miesnia
sercowegdo) i niedokrwiennych po przebytych zawatach. Czestym wskazaniem do wykonania badania
sg zaburzenia rytmu serca.

Badanie wymaga specjalistycznego oprogramowania oraz specjalnie do tego skonstruowanych
cewek, dzieki ktérym aparat wykonuje badanie synchronicznie z ruchem serca (bramkowanie zapisem
EKG).2

Ocena morfologii serca obejmuje badanie miesnia sercowego i struktur znajdujgcych sie w jego
otoczeniu (osierdzia, duzych naczyn, guzéw). Do badania morfologii serca i duzych naczyn
najczesciej stuzg sekwencje, ktére cechuje wysoka rozdzielczos¢ kontrastowa i przestrzenna,
pozwalajgca na dobre obrazowanie struktur serca bez podawania srodka kontrastowego. Ocenia sie
wielkos¢ jam serca (np.: maksymalny i minimalny poprzeczny wymiar lewej i prawej komory), grubosé
przegrody i scian komor, oblicza sie mase miesnia lewej komory (LVM, ang. left ventricular mass).
W analizie morfologicznej nalezy uwzgledni¢ takze badanie tetnic wiencowych pozwalajgce
uwidoczni¢ przebieg, swiatto i Sciane tetnic wiencowych, a takze zlokalizowa¢ zwezenie naczyn.

W badaniu czynnosciowym serca wykorzystuje sie gidwnie sekwencje wykazujgce wysokag
rozdzielczos¢ czasowg, co umozliwia precyzyjne obrazowanie struktur serca w ruchu. W analizie
czynnosciowej oceniane sg: frakcja wyrzutowa (EF, ejection fraction), objetosci jam serca (EDV, end-
diastolic volume; ESV, end-systolic volume), objetos¢ wyrzutowa (SV, stroke volume) czy kurczliwos¢
miesnia lewej komory — na przekrojach w osi krétkiej i dtugiej ocenia sie regionalng kurczliwosc
miesnia sercowego oraz mierzy przyrost grubosci miesnia w skurczu, a takze kierunek ruchu scian.

6 Zrédto: http://www.radiologia24.pl/spekiroskopia_rezonansu_magnetycznego.htm data dostepu: 25.08.2016
7 Zrédto: http://www.radiologia24.pl/spekiroskopia_rezonansu_magnetycznego.htm data dostepu: 25.08.2016
8 Zrédto: https://www.affidea.pl/diagnostyka/dla-pacient%C 3%B3w/rezonans-magnetyczny-serca/ data dostepu: 02.09.2016
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Mozliwa jest tez diagnostyka morfologii zastawek i ich funkcji (uwidocznienie struktury ptatkow
i nieprawidtowych przeptywOw przez zwezong lub niedomykalng zastawke).

Badanie rezonansu magnetycznego zleca:

¢ neurolog - w celu diagnostyki mdzgu, rdzenia i opon moézgowo-rdzeniowych w przypadku choréb
naczyniowych (udarowych), metabolicznych, nowotworowych i zapalnych;

e neurochirurg - w celu doktadnego okreslenia potozenia zmiany nowotworowej w obrebie gtowy czy
kregostupa, planowania sposobu leczenia operacyjnego, réznicowania blizny pooperacyjnej
od wznowy nowotworu, poszukiwania ogniska padaczkorodnego, poszukiwania malformaciji
naczyniowych przed leczeniem chirurgicznym, a takze w celu okreslenia przyczyny rwy kulszowej
czy innych zespotéw korzeniowych przed leczeniem operacyjnym;

¢ kardiolog w celu okreslenia funkcji i wydolnosci serca;

e internista, chirurg, pediatra, urolog i ginekolog - w celu diagnostyki chor6b watroby i drog
zo6tciowych, chordb trzustki, jelita cienkiego i grubego w tym odbytnicy, chordb uktadu moczowego,
prostaty, w diagnostyce przetok okotoodbytniczych, oceny ptodu i ciezarnej macicy;

e ortopeda - w celu doktadnej oceny stanu chrzastek, wiezadet i sciegien stawow barkowych,
kolanowych, biodrowych, tokciowych nadgarstka i innych. W uzasadnionych przypadkach ortopeda
moze skierowac pacjenta na badanie MR stawu z dostawowym podaniem $rodka kontrastowego;

e onkolog - w celu okreslenia stanu zaawansowania procesu nowotworowego, oraz w celu oceny
wynikéw zastosowanego leczenia;

¢ laryngolog - w celu oceny stanu ucha srodkowego i wewnetrznego, w diagnostyce szumu usznego,
zawrotow gtowy, gtuchoty, oceny stopnia zaawansowania raka krtani, oceny tagodnych i ztosliwych
guzdw szyi, zatok i linianek;

¢ okulista - w celu doktadnej oceny chordb gatki ocznej, oczodotu i drog wzrokowych;

e endokrynolog - w celu diagnostyki choréb przysadki mézgowej, nadnerczy i tarczycy.®

2.1.2. Srodki kontrastowe stosowane w rezonansie magnetycznym

Mechanizm dziatania srodkéw cieniujgcych podawanych pacjentowi stosowanych w rezonansie
magnetycznym polega na kumulacji w badanej tkance w celu wzmocnienia odbieranego sygnatu lub
ostabienia go. Umozliwia to uzyskanie obrazu o lepszym kontrascie miedzy tkankami oraz bardziej
szczegbtowe uwidocznienie patologii. Substancje stosowane jako srodki cieniujgce to w gtéwnej
mierze zwigzki gadolinu, manganu, dysprozu i zelaza. Kazdy z tych pierwiastkéw posiada unikatowg
wiasciwos¢ i zwigzane z nig zastosowanie. Na podstawie wzmacniania lub ostabiania sygnatu
pochodzgcego z tkanek wypetnionych kontrastem powstat podziat na $rodki pozytywne i negatywne.

Srodki kontrastowe pozytywne sg to zwigzki wzmacniajgce sygnat pochodzacy z narzadu lub
tkanki, ktérag wypeiaja (staje sie jasniejsza). Stosowane sg przede wszystkim w diagnostyce choréb
osrodkowego uktadu nerwowego, ukfadu miesniowo-stawowego, serca, watroby, nerek, nadnerczy
oraz narzgdu rodnego. Podstawowy podziat obejmuje  srodki  zewngtrzkomoérkowe
i wewnatrzkomorkowe oraz kontrast do badania przewodu pokarmowego.

Srodki cieniujgce zewnatrzkomdrkowe stuzg do badania przeptywu tkankowego. Ich nazwa bierze sie
z mechanizmu dziatania - nie majg one wtasciwosci wnikania do komorek, lecz swobodnej perfuzji
(przeptywu) przez narzady.

Wewnagtrzkomérkowe s$rodki  kontrastowe wnikaja do komérek wigzgc sie z biatkami, m.in.
cytoplazmatycznymi. Charakteryzujg sie swoistym powinowactwem do okreslonych typéw komoérek:
watrobowych (hepatocytéw), nadnercza, tkanki guza, czy ukiadu srédbtonkowo-siateczkowego.
Pomimo, ze to substancje zewnatrzkomdrkowe wiodg prym w badaniu naczyn, srodki
wewnatrzkomoérkowe lepiej obrazujg mate naczynka i wiosniczki. Srodki te znajdujg zastosowanie
w diagnostyce guzow, zmian zapalnych i niedokrwienia. Umozliwiajg okreslenie perfuzji tkankowej.
Korzysci jakie mozna osiggnac¢ z tej techniki badania polegajg réwniez na mozliwym wzmocnieniu
rysunku tkanek zdrowych i uwidocznieniu granic miedzy tkanka prawidtows, a zmiang patologiczng -

® Zrédto: http://www.voxel.pl/definicja-badania-rezonansu-magnetycznego data dostepu: 28.04.2016 r.
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pozwala to realnie oceni¢ wielkos¢ guza, jego wymiary, potozenie wzgledem innych tkanek
i narzgdow.

Dziela sie na rozpuszczalne i nierozpuszczalne w wodze. Najwiekszg popularnoscia ciesza sie srodki
na bazie gadolinu. Cechujg sie one dobrymi witasciwosciami fizykochemicznymi: sg dobrze
rozpuszczalne w wodzie, wchianiajg sie fatwo z ukfadu krgzenia iprzewodu pokarmowego do
przestrzeni miedzykomorkowych, sg szybko wydalane przez nerki. Rzadko pojawiajg sie przy ich
stosowaniu reakcje uboczne i sg one zazwyczaj mato nasilone. Nalezg do nich bdle gtowy i uderzenia
goragca.

Srodki kontrastowe negatywne ostabiajg sygnat biegnacy z tkanki, w ktorej sie znajdujg; oznacza to,
ze na obrazie bedg one ciemniejsze od tkanek otaczajgcych. Nalezg do nich superparamagnetyki oraz
ferromagnetyki, bedgce zwigzkami na bazie zelaza. Podziat tych zwigzkdw jest podobny do srodkdw
kontrastowych pozytywnych. Dzieli sie je na zewngtrzkomérkowe, wewnatrzkomérkowe i stuzace
do badania przewodu pokarmowego. Srodki cieniujgce wewngtrzkomoérkowe mogg wykazywaé
powinowactwo do hepatocytéw, komérek uktadu siateczkowo-srédbtonkowego, do weztéw chtonnych
lub do antygenow.'°

2.1.3. Bezpieczenstwo pacjentow przy badaniu rezonansu magnetycznego

Dotychczas nie udowodniono zadnych istotnych, niekorzystnych oddziatywan biologicznych
wywotanych zjawiskami fizycznymi zachodzacymi w czasie badania MR. Potencjalne zagrozenia
zZwigzane sg z oddziatywaniem statego bgdz zmiennego pola magnetycznego nie tyle na organizm, co
na wrazliwe na pole magnetyczne przedmioty znajdujgce sie w otoczeniu cztowieka lub w jego ciele.

Bezwzgledne przeciwwskazanie do badania MR stanowig: rozrusznik serca, ferromagnetyczny klips
naczyniowy na tetnicach mézgowych lub w ich bezposrednim sasiedztwie, odtamek metalowy w oku
lub okolicy narzagdéw waznych dla zycia, nieusuwalny neurostymulator oraz metalowy lub
elektroniczny implant uszny, a takze zaszyte pod skdrg miniaturowe aparaty stuchowe. Badanie MR
osoby z jednym z takich implantéw moze prowadzi¢ do nieodwracalnych uszkodzen groznych dla
zycia. Moze takze prowadzi¢ do uszkodzenia samych elektronicznych urzgdzen, aw przypadku
implantéw usznych - do uszkodzenia struktur ucha wewnetrznego. [3]

2.1.4. Przebieg badania

Na cztery godziny przed badaniem pacjent powinien pozosta¢ na czczo, bez jedzenia oraz picia.
W przypadku badan wymagajacych podania srodka kontrastowego pacjent proszony jest o wypicie co
najmniej 1,5 litra ptyndw w przeciggu 12 godzin w dniu poprzedzajgcym badanie.

Srodek kontrastowy podaje sie gtéwnie dozylnie, rzadziej doustnie. W przypadku dozylnego podania,
tuz przed rozpoczeciem badania, pielegniarka zaktada wenflon. Jesli kontrast podawany jest doustnie,
to nalezy zgtosi¢ sie przynajmniej godzine przed ustalonym terminem badania i przynies¢ ze soba
1,51 niegazowanej wody mineralnej. Technik Ilub pielegniarka sporzadzi roztwér srodka
kontrastowego, ktéry nastepnie pacjent powinien powoli wypic.

Badanie wymaga utozenia pacjenta na specjalnym stole, ktéry nastepnie wraz z pacjentem zostaje
wsuniety do wnetrza aparatu skanujgcego. Jesli badanie wymaga zastosowania specjalistycznej cewki
zostaje ona zalozona na badang okolice anatomiczng. Nad pacjentem czuwa technik, lekarz
i pielegniarka, ktorzy przebywajag w osobnym pomieszczeniu, a polecenia (np. wstrzymywania
oddechu) wydawane sg przez mikrofon.

Wiekszos¢ badan MR trwa od 20 do 45 minut, w zaleznosci od badanego obszaru oraz niezbednej
ilosci uzyskiwanych obrazéw, cho¢ czasem badanie moze trwa¢ 60 minut i dtuzej. Bardzo wazne dla
pacjenta jest pozostanie bez ruchu w trakcie wykonywania badan. Po badaniu z podaniem srodka
kontrastowego pacjent pozostaje pod obserwacjg jeszcze ok. 30 minut. Jesli nie wystgpig dziatania
niepozgdane, to pacjent moze opusci¢ teren placéwki. Pacjent proszony jest o wypicie po dwa litry
dziennie przez kolejne dwa dni, gdyz obfite spozywanie ptynéw ma na celu sprawne wydalanie srodka
kontrastowego z organizmu. Wynik, do odbioru w terminie pézniejszym, sktada sie z opisu lekarskiego
oraz plyty, na ktérej nagrane sg zdjecia wraz z opisem.

10 Zr6dto: hitp://www.radiologia24.pl/srodki_kontrastowe_stosowane _w_rezonansie_magnetycznym.htm data dostepu:
08.09.2016
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Niektére badania MR majg nieco odmienny przebieg, np. czynnosciowe i morfologiczne badanie serca
wymaga przyklejenia elektrod EKG (3 sztuki) do klatki piersiowej, a w czasie badania pacjent
otrzymuje komendy, aby nabra¢ powietrze i nie oddycha¢ na okres od 10 do 30 sekund, w zaleznosci
od wykonywanej sekwencji.'* Przy badaniu czynnosciowym moézgu osoba badana lezaca w skanerze
wykonuje jakie$ proste zadania poznawcze i percepcyjne, ktére zwigzane sg z odpowiednig pracg
mozgu, np. méwienie, zapamigtywanie czy poruszanie rekg.*?

Badania MR u dzieci wymagajg odpowiedniego przygotowania dziecka przed badaniem, nadzoru
w trakcie badania i opieki po jego zakonczeniu. Z powodu tego, ze mato ktére dziecko jest w stanie
wytrzymac ponad 30 minut w bezruchu, w zdecydowanej wiekszosci badan u dzieci niezbedna jest
pomoc anestezjologa, ktérego zadaniem jest wprowadzenie dziecka w sen, co pozwala
na przeprowadzenie badania bez koniecznosci jego powtarzania. Przez okres nawet do dwoch godzin
po badaniu, dziecko pozostaje na sali obserwacyjnej pod opiekg personelu, az do momentu
catkowitego wybudzenia. Specyfika tego rodzaju badan sprawia, ze sg one wykonywane
w wyspecjalizowanych osrodkach wyposazonych w odpowiednig aparature, warunki techniczne oraz
fachowy personel.'®

Poniewaz obrazowanie rezonansem magnetycznym nie jest zwigzane z wykorzystaniem promieni
rentgenowskich, nie ma potrzeby zachowywania s$rodkow bezpieczenstwa koniecznych przy
badaniach rentgenowskich. Badanie nie powoduje zadnych reakcji biologicznych u pacjenta, nie
wchodzi w interakcje ani nie zaburza przebiegu prowadzonego leczenia farmakologicznego. Badanie
nie wplywa na samopoczucie ani na zachowanie pacjenta po jego zakohczeniu; m. in. mozna
po wykonanym badaniu prowadzi¢ samochéd.*

2.1.5. Techniki alternatywne

Badanie rezonansu magnetycznego jest jednym z drozszych badan obrazowych. W Polsce czescigj
wykonuje sie inne badanie obrazowe — tomografie komputerowg (TK lub CT, ang. computed
tomography). Podczas badania tomografii komputerowej wykorzystywane jest promieniowanie
rentgenowskie, w zwigzku ztym czeste wykonywanie TK moze by¢ szkodliwe dla organizmu.
Nie zaleca sie wykonywania badan kobietom w cigzy oraz kobietom karmigcym i dzieciom. Rezonans
magnetyczny z kolei wykorzystuje state pole magnetyczne oraz fale radiowe. W odréznieniu
od tomografii nie jest szkodliwe, a do tego cechuje go zdecydowanie wieksza doktadnosc.

2.2. Sposo6b oraz poziom finansowania w Polsce

2.2.1. Podstawy prawne

Prawne uwarunkowania zakresu swiadczen i sposob finansowania swiadczen diagnostyki obrazowej
w Polsce reguluje Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 listopada 2013 r. w sprawie swiadczen
gwarantowanych z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej (Dz. U. z 2013 r., poz. 1413, z p6zn.
zm.) oraz Zarzadzenie Nr 62/2016/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia
29 czerwca 2016 r. w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju:
ambulatoryjna opieka specjalistyczna.

Tabela 1 Wykaz swiadczen gwarantowanych z zakresu rezonansu magnetycznego oraz warunki ich realizacji (Zatacznik
Nr 1 do Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 listopada 2013 r.)

Lp. Iég(_jg Nazwa swiadczenia gwarantowanego Warunki realizacji sSwiadczen
1. 88.900 |RM gtowy bez kontrastu 1. Personel:
2. 88.901 |RM gtowy bez kontrastu i z kontrastem 1) lekarz: o o
- a) specjalista w dziedzinie radiologii lub
3. 88.973 |RM szyi bez kontrastu radiodiagnostyki, lub rentgenodiagnostyki, lub
4. 88.975 |RM szyi bez kontrastu i z kontrastem radiologii i diagnostyki obrazowej lub

1 Zr6dto: hitps://www.affidea.pl/diagnostyka/dla-pacjent%C3%B3w/rezonans-magnetyczny-serca/ data dostepu: 12.09.2016 r.
12 Zrodto: hitp://www. poradnikzdrowie.pl/sprawdz-sie/badania/badanie-fmri-funkcjonalny-rezonans-magnetyczny-badanie-
aktywnosci-mozg_35861.html data dostepu: 12.09.2016 r.

13 Zr6dto: hitp://www.voxel.pl/przebieg-badania-rezonansu-magnetycznego data dostepu: 28.04.2016 r.

14 Zr6dto: hitp://www.rezonanskielce.pljjak-dziala-rezonans-magnetyczny.html data dostepu: 28.04.2016 r.
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Lp. Iég(_jg Nazwa swiadczenia gwarantowanego Warunki realizacji sSwiadczen
5. 88.923 |RM Kklatki piersiowej bez kontrastu b) specjalista w dziedzinie radiologii lub radiodiagnostyki
6. 88.924 |RM Klatki piersiowej bez kontrastu i z kontrastem lub radiologii i diagnostyki obrazowej oraz o
- - —— - - lekarz w trakcie specjalizacji w dziedzinie radiologii
7 88.971 RM jamy brzusznej lub miednicy matej i diagnostyki obrazowej, lub
bez kontrastu - lekarz ze specjalizacjg | stopnia w dziedzinie
8 88.976 |RM jamy brzusznej lub miednicy matej radiologii lub radiodiagnostyki lub
' ' bez kontrastu i z kontrastem rentgenodiagnostyki;
- P 2) osoba, ktéra:
S 88.902 |RM korczyny gornej. bez kontrastu - c) rozpoczeta po dniu 30 wrzes$nia 2012 r. studia wyzsze
10. | 88.903 |RM konczyny gdrnej bez kontrastu i z kontrastem w zakresie elektroradiologii obejmujace co najmniej
11. 88.904 |RM konczyny dolnej bez kontrastu 1700 godzin ksztatcenia w zakresie elektroradiologii i
- - - uzyskata co najmniej tytut licencjata lub inzyniera,
12. 88.905 |RM konczyny dolnej bez kontrastu i z kontrastem d) ukonczyta studia wyzsze na kierunku lub w
13. | 8g 931 |RM kregostupa lub kanatu kregowego specjalnosci elektroradiologia obejmujgce co najmniej
na poziomie odcinka szyjnego bez kontrastu 1700 godzin w zakresie elektroradiologii i uzyskata
RM kregostupa lub kanatu kregowego tytut licencjata lub inzyniera,
14. | 88.936 |na poziomie odcinka szyjnego bez kontrastu e) ukonczyta szkote policealng publiczng lub
i z kontrastem niepubliczng o uprawnieniach szkoty publicznej i
uzyskata tytut zawodowy technik elektroradiolog lub
RM kre_gos_’fupa Igb kana’f'u I_«egowego - technik elektroradiologii lub dyplom potwierdzajacy
15. 88.932 |na poziomie odcinka ledzwiowego (ledzwiowo- kwalifikacje w zawodzie technik elektroradiolog.
krzyzowego) bez kontrastu 2. Wyposazenie w sprzet i aparature medyczna:
RM kregostupa lub kanatu kregowego 1) system MR min. 10 mT/m;
16. 88.937 |na poziomie odcinka ledzwiowego (ledzwiowo- 2) oprogramowanie i wyposazenie dostosowane do
krzyzowego) bez kontrastu i z kontrastem zakresu klinicznego wykonywanych badan;
RM kregostupa lub kanatu kregowego 3) urzadze_nie do rejestracji obrazéw uzyskanych w trakcie
17. 88.933 o . -y badania.
na poziomie odcinka piersiowego bez kontrastu
RM kregostupa lub kanatu kregowego
18. 88.938 |na poziomie odcinka piersiowego bez kontrastu
i z kontrastem
1. Personel:
1) lekarz specjalista w dziedzinie radiologii lub
radiodiagnostyki, lub rentgenodiagnostyki, lub radiologii i
diagnostyki obrazowej, lub lekarz w trakcie specjalizacji
19. | 88.977 |Angiografia bez kontrastu — RM w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej lub lekarz
ze specjalizacjg | stopnia w dziedzinie radiologii lub
radiodiagnostyki lub rentgenodiagnostyki pod hadzorem
lekarza specjalisty w dziedzinie: radiologii lub
radiodiagnostyki, lub radiologii i diagnostyki obrazowej;
2) osoba, ktéra:
a) rozpoczeta po dniu 30 wrzesnia 2012 r. studia wyzsze
w zakresie elektroradiologii obejmujgce co najmniej
1700 godzin ksztatcenia w zakresie elektroradiologii i
20. 88.978 |Angiografia z kontrastem — RM uzyskata co najmniej tytut licencjata lub inzyniera,
b) ukonczyta studia wyzsze na kierunku lub w
specjalnosci elektroradiologia obejmujace co najmniej
1700 godzin w zakresie elektroradiologii i uzyskata
tytut licencjata lub inzyniera,
¢) ukonczyta szkote policealng publiczng lub
niepubliczng o uprawnieniach szkoty publicznej i
uzyskata tytut zawodowy technik elektroradiolog lub
technik elektroradiologii lub dyplom potwierdzajacy
kwalifikacje w zawodzie technik elektroradiolog.
) ) L 2. Wyposazenie w sprzet i aparature medyczna:
o1 88.979 Badanie bez kontrastu i co najmniej dwie fazy 1) system MR min. 25 mT/m, min. 1.0 T;
Z kontrastem — RM 2) dwukomorowa strzykawka automatyczna do podania
srodka kontrastowego;
3) oprogramowanie i wyposazenie dostosowane do
zakresu klinicznego wykonywanych badan;
4) urzgdzenie do rejestracji obrazéw uzyskanych w
trakcie badania.
1. Personel:
- 88.925 .RM serca - badanie czynnosciowe 1) Iek_arz_ specjalis_ta w dziedzinie radiologii _Iub _ N
. . i morfologiczne bez kontrastu r:?\dlodlagn(_)stykl, lub r_entgenodlagnostyk!, lub ra_dl(_)log_l! i
diagnostyki obrazowej, lub lekarz w trakcie specjalizacji
w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej lub lekarz
ze specjalizacjg | stopnia w dziedzinie radiologii lub
23 88.926 RM serca — badanie czynnosciowe radiodiagnostyki lub rentgenodiagnostyki pod nadzorem

i morfologiczne bez kontrastu i z kontrastem

lekarza specjalisty w dziedzinie radiologii lub
radiodiagnostyki, lub radiologii i diagnostyki obrazowej;
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Kod

Lp- | cD-9 Nazwa $wiadczenia gwarantowanego

Warunki realizacji sSwiadczen

2) osoba, ktéra:

a) rozpoczeta po dniu 30 wrzesnia 2012 r. studia wyzsze
w zakresie elektroradiologii obejmujgce co najmniej
1700 godzin ksztatcenia w zakresie elektroradiologii i
uzyskata co najmniej tytut licencjata lub inzyniera,

24. | 88.913 |Badanie czynnosciowe mézgu — RM

b) ukonczyta studia wyzsze na kierunku lub w
specjalnosci elektroradiologia obejmujace co najmniej
1700 godzin w zakresie elektroradiologii i uzyskata
tytut licencjata lub inzyniera,

¢) ukonczyta szkote policealng publiczng lub
niepubliczng o uprawnieniach szkoty publicznej i
uzyskata tytut zawodowy technik elektroradiolog lub
technik elektroradiologii lub dyplom potwierdzajacy
kwalifikacje w zawodzie technik elektroradiolog;

3) fizyk lub fizyk medyczny, lub inzynier medyczny.
2. Wyposazenie w sprzet i aparature medyczna:

1) system MR min 30mT/m, min 100 mT/m/ms, min 1.5T;

2) dwukomorowa strzykawka automatyczna do podania
$rodka kontrastowego;

3) oprogramowanie i wyposazenie dostosowane do
zakresu klinicznego wykonywanych badan;

4) urzgdzenie do rejestracji obrazéw uzyskanych w

25. 88.970 |Spektroskopia — RM

trakcie badania.

Polskie Lekarskie Towarzystwo Radiologiczne w 2014 r. opracowato zalecenia dotyczgce minimalnych
wymagan dla pracowni tomografii komputerowej (TK) i rezonansu magnetycznego (MR)
do wykonywania poszczegolnych typow badari TK | MR, ktére opublikowato na swojej oficjalnej stronie
internetowej. Dokument okresla warunki realizacji przedmiotowych sSwiadczen z uwagag
wprowadzajgca 3-letni okres dostosowawczy dla pracowni TK i MR na przystosowanie do podanych
kryteribw. W ponizszej tabeli przytoczono zalecenia dotyczgce badan rezonansu magnetycznego.*®

Tabela 2 Zalecenia Polskiego Lekarskiego Towarzystwa Radiologicznego Dotyczace minimalnych wymagan

dla pracowni rezonansu magnetycznego (MR) do wykonywania poszczeg6lnych typéw badan MR

Lp. Iég(_jg Nazwa swiadczenia Warunki realizacji Swiadczen
1. 88.900 | MR glowy bez kontrastu 1. Personel:
- . 1) lekarz
2. 88.901 | MR gtowy bez kontrastu i ze wzmocnieniem lekarz specjalista w dziedzinie radiodiagnostyki, lub
kontrastowym radiologii i diagnostyki obrazowej
3. | 88.973 | RMszyi bez kontrastu lub _ o
lekarz w trakcie specjalizacji w dziedzinie radiologii i
MR szyi bez kontrastu i ze wzmocnieniem diagnostyki obrazowej lub lekarz ze specjalizacja |
4. 88.975 . NI g .
kontrastowym stopnia w dziedzinie radiodiagnostyki, pod
. - nadzorem lekarza specjalisty w dziedzinie:
S. 88.923 | MR Klatki piersiowej bez kontrastu radiodiagnostyki, lub radiologii i diagnostyki
— ; ; brazowej;
MR Kklatki piersiowej bez kontrastu i ze 0 © )
6. 88.924 |\ mocnieniem kontrastowym 2) osoba, ktora: ) . )
* rozpoczeta po dniu 30 wrzes$nia 2012 r. studia
7 88.971 MR jamy brzusznej lub miednicy matej bez wyzsze w zakresie elektroradiologii obejmujgce
' ' kontrastu co najmniej 1700 godzin ksztatcenia w zakresie
- - — - elektroradiologii i uzyskata co najmniej tytut
8. 88.976 MR jamy t_)rzusznej Iup m!ednlcy matej bez licencjata lub inzyniera,
kontrastu i ze wzmocnieniem kontrastowym +  ukonczyta studia wyzsze na kierunku lub w
0. 88.902 | MR konczyny gérnej bez kontrastu specjalnosci elektroradiologia obejmujace co
najmniej 1700 godzin w zakresie
MR konczyny goérnej bez kontrastu i ze elektroradiologii i uzyskata tytut licencjata lub
10. 88.903 Y S
wzmocnieniem kontrastowym inzyniera,
- - « ukonczyta szkote policealng publiczng lub
11. | 88.904 | MR konczyny dolnej bez kontrastu niepubliczng o uprawnieniach szkoty publicznej
. . . i kata  tytut zawodowy  technik
MR konczyny dolnej bez kontrastu i ze ! uzysk . . o
12. | 88.905 wzmocnieniem kontrastowym elektroradiolog lub technik elektroradiologii lub
dyplom potwierdzajgcy kwalifikacje w zawodzie
13. | 88.931 | MR kregostupa lub kanatu kregowego na technik elektroradiolog;

15 Zrédto: http://www.polradiologia.org/wydarzenia/procedury-tk-i-mr---zalecenia-pltr,178.html data dostepu: 19.09 2016 r.
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Badania rezonansu magnetycznego (RM)

WT.541.36.2016

Lp. Iég(_jg Nazwa swiadczenia Warunki realizacji Swiadczen
poziomie odcinka szyjnego bez kontrastu 3) pielegniarka.
MR kregostupa lub kanatu kregowego na 2. Wyposazenie w sprzet i aparature medyczna;
14. 88.936 | poziomie odcinka szyjnego bez kontrastu «System MR z gradientami minimum 20 mT/m w
i ze wzmocnieniem kontrastowym kazdym z kierunkéw X, Y i Z.
MR kregostupa lub kanatu kregowego na -Zain_stalowanfe | uruchomione oprogramowanie
15. | 88.932 | poziomie odcinka ledzwiowego (ledzwiowo- i wyposazenie ~ dostosowane do  zakresu
-krzyzowego) bez kontrastu klinicznego wykonywanych procedur o
«Strzykawka automatyczna do podawania $rodka
RM kregostupa lub kanatu kregowego na kontrastowego
16. 88.937 pozio.mie odcinka Iediwiowe_go (ledzwiowo-
-krzyzowego) bez kontrastu i ze
wzmochnieniem kontrastowym
MR kregostupa lub kanatu kregowego na
17. 88.933 T . oo
poziomie odcinka piersiowego bez kontrastu
MR kregostupa lub kanatu kregowego na
18. 88.938 | poziomie odcinka piersiowego bez kontrastu
i ze wzmocnieniem kontrastowym
1. Personel:
1) lekarz specjalista w dziedzinie radiodiagnostyki lub
radiologii i diagnostyki obrazowej
: lub
19 88.970 | Spektroskopia - MR lekarz w trakcie specjalizacji w dziedzinie radiologii i
diagnostyki obrazowej lub lekarz ze specjalizacja |
stopnia w dziedzinie radiodiagnostyki, pod
nadzorem lekarza specjalisty w dziedzinie:
radiodiagnostyki, lub radiologii i diagnostyki
obrazowej;
2) osoba, ktéra:
erozpoczeta po dniu 30 wrze$nia 2012 r. studia
wyzsze w zakresie elektroradiologii obejmujgce
co najmniej 1700 godzin ksztatcenia w zakresie
20. | 88.977 | Angiografia bez kontrastu — MR elektroradiologii i uzyskata co najmniej tytut
licencjata lub inzyniera,
sukonczyta studia wyzsze na kierunku lub w
specjalnosci elektroradiologia obejmujace co
najmniej 1700 godzin w zakresie
elektroradiologii i uzyskata tytut licencjata lub
inzyniera,
sukonczyta szkote policealng publiczng lub
niepubliczng o uprawnieniach szkoty publicznej
. . o i uzyskata tytut zawodowy technik
21 | sg.g7g | Angiografia ze wzmocnieniem kontrastowym — elektroradiolog lub technik elektroradiologii lub
MR dyplom potwierdzajacy kwalifikacje w zawodzie
technik elektroradiolog;
3) pielegniarka.
2. Wyposazenie w sprzet i aparature medyczna:
¢ System MR z gradientami oraz slew-rate minimum
30 mT/m oraz 100 mT/m/ms w kazdym z
kierunkéw X, Y i Z; liczba kanatéw minimum 16
e Zainstalowane i uruchomione oprogramowanie,
22 88.979 Badanie bez kontrastu i co najmniej dwie fazy wyposazenie dostosowane do zakre;u klinicznego
' ' ze wzmocnieniem kontrastowym — MR wykonywanych procedur oraz cewki dedykowane
do zakresu klinicznego wykonywanych procedur
e Strzykawka automatyczna z dwoma niezaleznymi
torami podawania ptynéw
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Badania rezonansu magnetycznego (RM)

WT.541.36.2016

Lp.

Kod
ICD-9

Nazwa swiadczenia

Warunki realizacji Swiadczen

23.

88.925

MR serca — badanie czynnosciowe i
morfologiczne bez kontrastu

1. Personel:

radiologii i diagnostyki obrazowej;
2) osoba, ktéra:

licencjata lub inzyniera,

24.

88.926

MR serca - badanie czynnosciowe i
morfologiczne bez kontrastu
i ze wzmocnieniem kontrastowym

elektroradiolog

4) pielegniarka.

25.

88.913

Badanie czynnosciowe mézgu — MR

i Z; liczba kanatéw minimum 18
eZainstalowane i uruchomione

podawania ptynéw

1) lekarz specjalista w dziedzinie radiodiagnostyki lub

a) rozpoczeta po dniu 30 wrzesnia 2012 r. studia
wyzsze w zakresie elektroradiologii obejmujgce
co najmniej 1700 godzin ksztatcenia w zakresie
elektroradiologii i uzyskata co najmniej tytut

b) ukonczyta studia wyzsze na kierunku lub w
specjalnosci elektroradiologia obejmujace co
najmniej 1700 godzin w zakresie elektroradiologii
i uzyskata tytut licencjata lub inzyniera,

¢) ukonczyta szkote policealng publiczng lub

niepubliczng o uprawnieniach szkoty publicznej i
uzyskata tytut zawodowy technik elektroradiolog
lub technik elektroradiologii lub dyplom
potwierdzajacy kwalifikacje w zawodzie technik

3) fizyk lub fizyk medyczny, lub inzynier medyczny;
2. Wyposazenie w sprzet i aparature medyczna:

*System MR z gradientami oraz slew-rate minimum 40
mT/m oraz 180 mT/m/ms w kazdym z kierunkéw X, Y

oprogramowanie,

wyposazenie dostosowane do zakresu klinicznego

wykonywanych procedur oraz cewki dedykowane do

zakresu klinicznego wykonywanych procedur
«Strzykawka automatyczna z dwoma niezaleznymi torami

UWAGA: WPROWADZA SIE 3-LETNI OKRES DOSTOSOWAWCZY DLA PRACOWNI TK | MR NA PRZYSTOSOWANIE
DO POWYZSZYCH KRYTERIOW

Wycene punktowg dla badan rezonansu magnetycznego okresla katalog zakreséw ambulatoryjnych
Swiadczen diagnostycznych kosztochtonnych (ASDK) stanowigcy Zatgcznik nr 1 cze$¢ b do ww.
Zarzgdzenia Prezesa NFZ.

Tabela 3 Taryfy swiadczen dla badan rezonansu magnetycznego, kod zakresu: 02.7250.072.02 (Zalacznik nr 1 czesé b
do Zarzadzenia Nr 62/2016/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 29 czerwca 2016 r.)

Kod Wartosé
Lp. - . Wykaz swiadczen w ramach zakresu punktowa
swiadczenia o .
swiadczenia

1 5.03.00.0000107 MR: badanie innej ol,<oI|cy ar}atomu_:zne; (poza badaniem JeQne_go odcinka 44,20
kregostupa lub stawéw krzyzowo biodrowych) bez wzmocnienia kontrastowego
MR: badanie dwdéch innych okolic anatomicznych (poza badaniem jednego

2. 5.03.00.0000108 | odcinka kregostupa lub stawéw krzyzowo biodrowych) bez wzmocnienia 88,40
kontrastowego

3 5.03.00.0000109 MR: badanle_ innej okolicy angtomlcznej bezize wzmocnieniem kontrastowym 58,56
(poza badaniem jednego odcinka kregostupa lub stawow krzyzowo biodrowych)
MR: badanie dwdch innych okolic anatomicznych bez i ze wzmocnieniem

4. 5.03.00.0000110 | kontrastowym (poza badaniem jednego odcinka kregostupa lub stawéw krzyzowo 102,76
biodrowych)

5 5.03.00.0000111 MR: bad_anl_e jednego odcinka kregostupa lub stawéw krzyzowo biodrowych bez 38,67
wzmochienia kontrastowego

6. 5.03.00.0000112 MR: bad_anl_e dwéch odcinkéw kregostupa lub stawéw krzyzowo biodrowych bez 7734
wzmochienia kontrastowego

7 5.03.00 0000113 MR: badanl_e J(_ednego odcinka kregostupa lub stawéw krzyzowo biodrowych bez i 53.04
ze wzmochieniem kontrastowym

8. 5.03.00.0000114 MR: badanl_e d_woch odcinkéw kregostupa lub stawdw krzyzowo biodrowych bez i 01,71
ze wzmochieniem kontrastowym

9 5.03.00 0000105 badanle_be_z wzmocnienia kontrastowego i co najmniej dwie fazy ze 75,00
wzmocnieniem kontrastowym - MR

10. |5.03.00.0000077 | angiografia MR bez wzmocnienia kontrastowego 55,00

11. |5.03.00.0000104 | angiografia ze wzmocnieniem kontrastowym — MR ¥ 75,00

12. |]5.03.00.0000106 | badanie czynnosciowe mézgu - MR 75,00
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Kod Wartosé
Lp. - . Wykaz swiadczen w ramach zakresu punktowa
swiadczenia o .
swiadczenia
13. |5.03.00.0000081 | spektroskopia - MR 75,00
14. 15.03.00 0000084 MR serca - badanie czynnosciowe |'mcl)rfolog|czne - bez wzmocnienia 90,00
kontrastowego lub bez i ze wzmocnieniem kontrastowym

D okolice anatomiczne stanowig: glowa, szyja, klatka piersiowa, jama brzuszna, miednica, kregostup z podziatem na okolice
anatomiczne (szyjny, piersiowy, ledzwiowy), konczyna gérna z podziatem na okolice anatomiczne, konczyna dolna z podziatem
na okolice anatomiczne.

4 obejmuje réwniez badanie wymienione w rozporzadzeniu AOS w zat. 2 |X Ip.66. czyli arteriografie z uzyciem gadolinium

Zgodnie z wczedniejszym Zarzgdzeniem Nr 79/2014/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia
z dnia 5 grudnia 2014 r. w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju:
ambulatoryjna opieka specjalistyczna badania rezonansu magnetycznego mogty by¢ rozliczane innymi
produktami rozliczeniowymi, ktérych zestawienie przedstawia ponizsza tabela. Ich przytoczenie jest
niezbedne z uwagi na to, ze wszystkie statystyki uwzglednione w rozdziale 2.2.2. opierajg sie wtasnie
na nich.

Tabela 4 Taryfy swiadczen dla badan rezonansu magnetycznego, kod zakresu: 02.7250.072.02 (Zalacznik nr 1 czesé b
do Zarzadzenia Nr 109/2015/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 30 grudnia 2015r.)

. . Wykaz swiadczen w ramach U .
Lp. | Kod swiadczenia punktowa Uwagi
zakresu o .
swiadczenia
Badanie gtowy obejmuje wszystkie struktury
moézgowia z klinicznie uzasadnionymi
) sekwencjami. Ponadto, w ramach tej procedury,
1 |5.03.00.0000075 |MR: badanie glowy bez 45 w zaleznosci od wskazar medycznych,
wzmocnienia kontrastowego wykonuje sig:

RM twarzoczaszki ogélne bez wzmocnienia
kontrastowego, bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym;

RM oczodotu bez wzmochienia kontrastowego,
bez i ze wzmocnieniem kontrastowym;

RM kosci skroniowych bez wzmocnienia

60 kontrastowego, bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym;

RM przysadki bez wzmocnienia kontrastowego,
bez i ze wzmocnieniem kontrastowym).

MR: badanie gtowy bez i ze

2. 15.03.00.0000078 o
wzmocnieniem kontrastowym

3.

4.
MR: badanie dwéch odcinkéw

5. |5.03.00.0000100 | kregostupa bez wzmocnienia 65
kontrastowego
MR: badanie dwéch odcinkéw

6. |5.03.00.0000101 [ kregostupa bezize 80

wzmocnieniem kontrastowym

MR: badanie dwéch okolic

anatomicznych ¥ innych niz
dwa odcinki kregostupa bez
wzmochnienia kontrastowego

7. |5.03.00.0000102 85

MR: badanie dwéch okolic
anatomicznych ¥ innych niz
dwa odcinki kregostupa bez i ze
wzmochnieniem kontrastowym

8. |5.03.00.0000103 100

badanie bez wzmocnienia
kontrastowego i co najmniej
dwie fazy ze wzmocnieniem
kontrastowym - MR

9. |5.03.00.0000105 75

angiografia MR bez

10. | 5.03.00.0000077 L
wzmochienia kontrastowego

55
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Wartosé
punktowa Uwagi
swiadczenia

Wykaz swiadczen w ramach

Lp. | Kod swiadczenia
zakresu

angiografia ze wzmocnieniem

11. | 5.03.00.0000104 Kontrastowym - MR 75
12. | 5.03.00.0000106 K)/Iaéjanle czynnosciowe mézgu - 75
13. | 5.03.00.0000081 | spektroskopia - MR 75

MR serca - badanie

czynnosciowe i morfologiczne -
14. | 5.03.00.0000084 | bez wzmocnienia 90
kontrastowego lub bez i ze

wzmochieniem kontrastowym

D okolice anatomiczne stanowig: gtowa, szyja, klatka piersiowa, jama brzuszna, miednica, kregostup z podziatem na okolice
anatomiczne (szyjny, piersiowy, ledzwiowy), konczyna gérna z podziatem na okolice anatomiczne, konczyna dolna z podziatem
na okolice anatomiczne.

4 obejmuje réwniez badanie wymienione w rozporzgdzeniu AOS w zat. 2 1X Ip.66.

2.2.2. Poziom finansowania w Polsce

taczna wartos¢ zrealizowanych sSwiadczen 2z zakresu diagnostyki obrazowej i badan
z wykorzystaniem rezonansu magnetycznego w 2015 roku wyniosta 370 694 904 zi. Wartos¢
zrealizowanych badan MR uwzglednionych w niniejszym opracowaniu (oprocz sSwiadczen:
MR: badanie innej okolicy anatomicznej bez wzmocnienia kontrastowego (kod Swiadczenia:
5.03.00.0000076) oraz MR: badanie innej okolicy anatomicznej bez i ze wzmocnieniem kontrastowym
(kod swiadczenia: 5.03.00.0000079)) wyniosta 134 831 406 z, co stanowi 36,37% wartosci wszystkich
zrealizowanych badan rezonansu magnetycznego w 2015 roku. Ponizsza tabela przedstawia dane
dotyczgce omawianych badan - wartos¢ punktowg sSwiadczenia, liczbe i wartos¢ zrealizowanych
Swiadczen oraz $rednig cene badania.

Tabela 5 Wartos§¢ uméw na badania rezonansu magnetycznego, liczba jednostek rozliczeniowych, srednia cena
za punkt w 2015 roku. (opracowanie wtasne na podstawie danych Narodowego Funduszu Zdrowia)

Liczba Warto$é Srednia Srednia
zrealizowanych | zrealizowanych cena cenaza
swiadczen swiadczen badania punkt

Wartosé

Kod produktu Nazwa produktu punktowa

MR: badanie gtowy bez
5.03.00.0000075 | wzmocnienia 45 54 221 21 275 826 zt 392,39 zt 8,72 zt
kontrastowego

MR: badanie gtowy bez i
5.03.00.0000078 | ze wzmochieniem 60 132 202 67 492 750 zt 510,53 zt 8,51 zt
kontrastowym

MR: badanie dwéch
odcinkéw kregostupa bez
wzmochienia
kontrastowego

5.03.00.0000100 65 15 106 8378172 zt 554,63 zt 8,53 zt

MR: badanie dwéch
odcinkéw kregostupa bez
i ze wzmocnieniem
kontrastowym

5.03.00.0000101 80 2378 1616 354 zt 679,71 zt 8,50 zt

MR: badanie dwéch
okolic anatomicznych
innych niz dwa odcinki
kregostupa bez
wzmochienia
kontrastowego

5.03.00.0000102 85 8126 5893 203 zt 725,23 zt 8,53 zt

MR: badanie dwéch
okolic anatomicznych
innych niz dwa odcinki
kregostupa bez i ze
wzmochieniem
kontrastowym

5.03.00.0000103 100 7402 6 157 525 zt 831,87 zt 8,32zt
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Kod produktu Nazwa produktu

Wartosé
punktowa

Liczba
zrealizowanych
swiadczen

Wartosé

swiadczen

zrealizowanych

Srednia
cenaza
punkt

Srednia
cena
badania

badanie bez
wzmochienia
kontrastowego i co
najmniej dwie fazy ze
wzmochieniem
kontrastowym - MR

5.03.00.0000105

75 17 839

11 329 042 z

635,07 zt 8,47 zt

angiografia MR bez
wzmochienia
kontrastowego

5.03.00.0000077

55 14 543

6 786 206 zt

466,63 zt 8,48 zt

angiografia ze
wzmochieniem
kontrastowym - MR

5.03.00.0000104

75 4061

2593 166 zt

638,55 zt 8,51 zt

badanie czynnosciowe

5.03.00.0000106 mozgu - MR

75 233

148 990 zt

639,44 zt 8,53 zt

5.03.00.0000081 | spektroskopia - MR

75 733

470765 zt

642,24 zt 8,56 zt

MR serca - badanie
czynnosciowe i
morfologiczne - bez
wzmochienia
kontrastowego lub bez i
ze wzmochieniem
kontrastowym

5.03.00.0000084

90 3521

2689 407 zt

763,82 zt 8,49 zt

Najwiecej badan rezonansu magnetycznego obecnie taryfikowanych wykonano w wojewédztwie
mazowieckim (37 075 za kwote 19 660 662 zt), natomiast najmniejszg liczbe zrealizowanych badan
MR odnotowano w wojewddztwie opolskim (5 588 za kwote 2 907 799 zi; ponizsza tabela).

Tabela 6 Liczba swiadczeniodawcéw oraz liczba i warto$é zrealizowanych badan MR obecnie taryfikowanych
w podziale na OW NFZ w 2015 r. (opracowanie wlasne na podstawie danych Narodowego Funduszu Zdrowia)

. L . Liczba I__iczba Wartoéé
Oddziat Wojewédzki NFZ T T i g s zre'all.zowan)fch z'regllzowa’nych
swiadczen swiadczen (zt)

01 — Dolnoslgski OW NFZ we Wroctawiu 16 19 464 10 223 353
02 — Kujawsko-Pomorski OW NFZ w Bydgoszczy 14 14 497 7833313
03 — Lubelski OW NFZ w Lublinie 16 12 094 6142 938
04 — Lubuski OW NFZ w Zielonej Gérze 6 9130 4997 920
05 — £6dzki OW NFZ w todzi 15 14 378 6 730 792
06 — Matopolski OW NFZ w Krakowie 16 21 900 11 014 476
07 — Mazowiecki OW NFZ w Warszawie 41 37 075 19 660 662
08 — Opolski OW NFZ w Opolu 4 5588 2907 799
09 — Podkarpacki OW NFZ w Rzeszowie 18 14 509 7493123
10 — Podlaski OW NFZ w Biatymstoku 10 8224 4232 365
11 — Pomorski OW NFZ w Gdansku 13 17 071 8 244 240
12 — Slgski OW NFZ w Katowicach 16 31 963 17 292 331
13 — Swietokrzyski OW NFZ w Kielcach 11 483 6238 539
14 — Warminsko-Mazurski OW NFZ w Olsztynie 9151 4 460 400
15 — Wielkopolski OW NFZ w Poznaniu 16 22 632 11 695 682
16 — Zachodniopomorski OW NFZ w Szczecinie 8 11 206 5663 474
suma koncowa 222 260 365 134 831 406

2.2.3. Liczba swiadczeniodawcow

Liczba swiadczeniodawcow posiadajgcych kontrakt z Narodowym Funduszem Zdrowia, realizujgcych
Swiadczenia w zakresie badania rezonansu magnetycznego (RM), w ramach umoéw w rodzaju
ambulatoryjna opieka specjalistyczna — ambulatoryjne swiadczenia diagnostyczne kosztochtonne
wynosita w 2015 roku 222 podmioty. Najwieksza liczba podmiotéw swiadczacych ustugi badan

rezonansu magnetycznego znajduje sie w wojewddztwie mazowieckim, a najmniejsza w opolskim.
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Wykres 1. Liczba swiadczeniodawcOw realizujgcych badania rezonansu magnetycznego w podziale na wojewddztwa
(opracowanie wiasne na podstawie danych Narodowego Funduszu Zdrowia)

Wysokospecjalistyczne badania rezonansu magnetycznego, np. badanie czynnosciowe mézgu — MR
czy MR serca - badanie czynnosciowe i morfologiczne sg wykonywane w nielicznych osrodkach.
W ponizszych tabelach przedstawiono liczbe $wiadczeniodawcow, liczbe zrealizowanych badan oraz
ich wartos¢ dla taryfikowanych badan w poszczegélnych wojewddztwach.

Tabela 7 Liczba swiadczeniodawcéw wykonujgcych badania rezonansu magnetycznego gtowy w poszczegélnych
wojewodztwach w 2015 r. (opracowanie witasne na podstawie danych Narodowego Funduszu Zdrowia)

5.03.00.0000075 5.03.00.0000078
MR: badanie gtlowy bez MR: badanie glowy bezi ze
wzmochienia kontrastowego wzmochieniem kontrastowym
Oddziat Wojewddzki NFZ — —
. wartosé . wartosé
. liczba - . liczba :
liczba . zrealizo- liczba - zrealizo-
i zrealizo- - zrealizo-
swiadcze- wanych swiadcze- wanych
. p wanych L . p wanych =
niodawcow [ badan niodawcow [ badan
(PLN) (PLN)
01 — Dolnoslgski OW NFZ we Wroctawiu 16 8481 3584 369 16 7414 4189 289
02 = U GAPamershd O NP2 @ 14 1630 644 031 14 9302 | 4890900
Bydgoszczy
03 — Lubelski OW NFZ w Lublinie 16 583 220777 16 9642 4817 478
04 — Lubuski OW NFZ w Zielonej Gérze 6 1825 714 236 6 2411 1242 498
05 — £édzki OW NFZ w todzi 15 2680 951 270 15 9585 4 497 356
06 — Matopolski OW NFZ w Krakowie 16 807 292 248 16 14 676 6907 921
07 — Mazowiecki OW NFZ w Warszawie 41 11191 4543 650 41 17 510 9445 032
08 — Opolski OW NFZ w Opolu 4 650 241178 4 3379 1668 744
09 — Podkarpacki OW NFZ w Rzeszowie 18 1527 584 010 18 10 525 5357 070
10 — Podlaski OW NFZ w Biatymstoku 10 3067 1267 841 10 4181 2345193
11 — Pomorski OW NFZ w Gdansku 13 6126 2281519 13 6379 3153471
12 — Slgski OW NFZ w Katowicach 16 3858 1468 161 16 16 121 8186 631
13 — Swietokrzyski OW NFZ w Kielcach 7 2458 913343 7 5276 2730906
14 - Warmm_sko-Mazurskl OW NFZ w 6 1904 685 440 6 4565 2191 200
Olsztynie
15 — Wielkopolski OW NFZ w Poznaniu 16 4940 1936 560 16 5645 2966 733
s = Zeelealile e Q0 MRz o 8 2494 | 047194 8 5501 | 2902327
Szczecinie
Razem 222 54221 | 21275826 222 132202 | 67 492 750
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Tabela 8 Liczba swiadczeniodawcow wykonujacych badania rezonansu magnetycznego dwéch odcinkéw kregostupa
w poszczegblnych wojewddztwach w 2015 r. (opracowanie wiasne na podstawie danych Narodowego Funduszu
Zdrowia)

5.03.00.0000100 5.03.00.0000101
MR: badanie dwéch odcinkéw MR: badanie dwéch odcinkéw
kregostupa bez wzmocnienia kregostupa bez i ze wzmocnieniem
. o . kontrastowego kontrastowym
Oddziat Wojewddzki NFZ — —
. wartosé . warto$é
. liczba - . liczba -
liczba : zrealizo- liczba - zrealizo-
A zrealizo- - zrealizo-
swiadcze- wanych swiadcze- wanych
. p wanych L . p wanych =
niodawcow [ badan niodawcow [ badan
(PLN) (PLN)
01 — Dolnoslgski OW NFZ we Wroctawiu 12 1120 690 184 11 123 93 034
02 — Kujawsko-Pomorski OW NFZ w 11 434 248 859 10 125 88 208
Bydgoszczy
03 — Lubelski OW NFZ w Lublinie 11 301 162 679 8 70 45 448
04 — Lubuski OW NFZ w Zielonej Gérze 6 1478 832943 6 70 48 664
05 — £6dzki OW NFZ w todzi 15 752 378 906 12 119 74 139
06 — Matopolski OW NFZ w Krakowie 15 1578 797 011 12 486 299 823
07 — Mazowiecki OW NFZ w Warszawie 40 2674 1553721 38 499 374712
08 — Opolski OW NFZ w Opolu 4 143 76 674 3 22 14 520
09 — Podkarpacki OW NFZ w Rzeszowie 14 339 187 233 10 44 29 832
10 — Podlaski OW NFZ w Biatymstoku 8 185 109 187 5 16 11 828
11 — Pomorski OW NFZ w Gdansku 10 701 371370 8 104 67 267
12 — Slgski OW NFZ w Katowicach 12 2730 1505511 12 278 188 628
13 — Swietokrzyski OW NFZ w Kielcach 6 552 304 454 6 131 91 152
14 - Warmm_sko-Mazurskl OW NFZ w 6 412 214 240 5 45 28 800
Olsztynie
15 — Wielkopolski OW NFZ w Poznaniu 16 1060 592 051 13 152 95 001
16 — Zachod_nl_opomorskl OW NFZ w 7 647 353 153 7 94 65 298
Szczecinie
Razem 193 15 106 8378 172 166 2378 1616 354

Tabela 9 Liczba swiadczeniodawcéw wykonujgcych badania rezonansu magnetycznego dwéch okolic anatomicznych
innych niz dwa odcinki kregostupa w poszczegélnych wojewddztwach w 2015 r. (opracowanie wlasne na podstawie
danych Narodowego Funduszu Zdrowia)

5.03.00.0000102 5.03.00.0000103
MR: badanie dwéch okolic MR: badanie dwéch okolic
anatomicznych innych niz dwa anatomicznych innych niz dwa
odcinki kregostupa bez odcinki kregostupa bez i ze
Oddziat Wojewo6dzki NFZ wzmochienia kontrastowego wzmochieniem kontrastowym
. wartosé . wartosé
. liczba - . liczba :
liczba : zrealizo- liczba : zrealizo-
- zrealizo- - zrealizo-
swiadcze- wanych swiadcze- wanych
. . wanych . . ) wanych =
niodawcow [~ badan niodawcow [~ badan
(PLN) (PLN)
01 — Dolnoslgski OW NFZ we Wroctawiu 12 221 178 099 9 85 80 350
02 — Kujawsko-Pomorski OW NFZ w 8 140 104 686 8 543 476 720
Bydgoszczy
03 — Lubelski OW NFZ w Lublinie 10 56 39 249 8 142 113070
04 — Lubuski OW NFZ w Zielonej Gérze 6 1403 1036 745 6 298 258 070
05 — £édzki OW NFZ w todzi 13 463 306 670 13 403 313458
06 — Matopolski OW NFZ w Krakowie 14 340 230788 15 1066 776 548
07 — Mazowiecki OW NFZ w Warszawie 37 1385 1051 935 37 971 868 900
08 — Opolski OW NFZ w Opolu 3 174 122 018 3 96 79 200
09 — Podkarpacki OW NFZ w Rzeszowie 13 188 135737 14 273 231725
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Oddziat Wojewddzki NFZ

5.03.00.0000102

5.03.00.0000103

MR: badanie dwéch okolic
anatomicznych innych niz dwa
odcinki kregostupa bez
wzmochienia kontrastowego

MR: badanie dwéch okolic
anatomicznych innych niz dwa
odcinki kregostupa bez i ze
wzmochieniem kontrastowym

. wartosé . wartosé
. liczba - . liczba -
liczba : zrealizo- liczba : zrealizo-
. zrealizo- i zrealizo-
swiadcze- wanych swiadcze- wanych
. p wanych L . p wanych =
niodawcow badan badan niodawcow badan badan
(PLN) (PLN)
10 — Podlaski OW NFZ w Biatymstoku 8 84 64 762 7 91 85 020
11 — Pomorski OW NFZ w Gdansku 10 767 529 185 8 649 522 641
12 — Slgski OW NFZ w Katowicach 12 875 628 605 13 1261 1 068 500
13 — Swietokrzyski OW NFZ w Kielcach 6 579 417 775 6 699 611 220
14 — Warmm_sko-Mazurskl OW NFZ w 5 126 85 680 6 279 217 600
Olsztynie
15 — Wielkopolski OW NFZ w Poznaniu 15 1208 877 685 15 451 369 131
16 — Zachod_nl_opomorskl OW NFZ w 8 117 83 587 5 102 85 372
Szczecinie
Razem 180 8126 5893 203 173 7 402 6 157 525

Tabela 10. Liczba $wiadczeniodawcow wykonujgcych angiografie MR w poszczeg6lnych wojewddztwach w 2015 r.
(opracowanie wiasne na podstawie danych Narodowego Funduszu Zdrowia)

5.03.00.0000077

5.03.00.0000104

angiografia MR bez wzmocnienia

angiografia ze wzmocnieniem

kontrastowego kontrastowym - MR
Oddziat Wojewddzki NFZ — —
. wartosé . wartosé
. liczba - . liczba -
liczba : zrealizo- liczba - zrealizo-
A zrealizo- - zrealizo-
swiadcze- wanych swiadcze- wanych
: p wanych . . p wanych =
niodawcow [ badan niodawcow [ badan
(PLN) (PLN)
01 — Dolnoslaski OW NFZ we Wroctawiu 11 459 237 356 8 46 32729
02 — Kujawsko-Pomorski OW NFZ w 12 843 407 941 9 84 56 580
Bydgoszczy
03 — Lubelski OW NFZ w Lublinie 11 191 87 376 7 134 85 166
04 — Lubuski OW NFZ w Zielonej Gérze 5 1175 562 238 4 278 172733
05 — £6dzki OW NFZ w todzi 13 155 65 531 7 111 66 716
06 — Matopolski OW NFZ w Krakowie 15 374 162 479 9 115 69 281
07 — Mazowiecki OW NFZ w Warszawie 40 937 460 372 31 225 149 550
08 — Opolski OW NFZ w Opolu 3 87 39443 3 28 17 325
09 — Podkarpacki OW NFZ w Rzeszowie 13 402 187 877 7 48 30 315
10 — Podlaski OW NFZ w Biatymstoku 8 407 210617 2 18 12 705
11 — Pomorski OW NFZ w Gdansku 10 846 379274 9 445 283190
12 — Slgski OW NFZ w Katowicach 14 911 424 639 11 301 191 498
13 — Swietokrzyski OW NFZ w Kielcach 6 96 43 412 2 15 9713
14 - Warmm_sko-Mazurskl OW NFZ w 6 416 183 040 5 233 139 800
Olsztynie
15 — Wielkopolski OW NFZ w Poznaniu 16 6 243 2879313 11 1708 1105 557
16 — Zachod_nl_opomorskl OW NFZ w 7 1001 455 299 4 279 170 310
Szczecinie
Razem 190 14 543 6 786 206 129 4061 2593 166

Tabela 11 Liczba $wiadczeniodawcow wykonujacych badanie bez wzmocnienia kontrastowego i co najmniej dwie fazy
ze wzmocnieniem kontrastowym - MR oraz badanie czynnosciowe mézgu - MR w poszczegélnych wojewddztwach
w 2015 r. (opracowanie wlasne na podstawie danych Narodowego Funduszu Zdrowia)
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Oddziat Wojewddzki NFZ

5.03.00.0000105

5.03.00.0000106

badanie bez wzmocnienia
kontrastowego i co najmniej dwie
fazy ze wzmocnieniem
kontrastowym - MR

badanie czynnosciowe mézgu - MR

. wartosé . wartosé
. liczba - . liczba -
liczba : zrealizo- liczba - zrealizo-
A zrealizo- - zrealizo-
swiadcze- wanych swiadcze- wanych
. p wanych L . p wanych =
niodawcow badan badan niodawcow badan badan
(PLN) (PLN)
01 — Dolnoslgski OW NFZ we Wroctawiu 5 1049 745 697 1 1 713
02 — Kujawsko-Pomorski OW NFZ w 6 1326 865 575 2 5 3300
Bydgoszczy
03 — Lubelski OW NFZ w Lublinie 6 949 554 201 1 5 3150
04 — Lubuski OW NFZ w Zielonej Gérze 3 155 101 138 1 1 600
05 — £6dzki OW NFZ w todzi 2 2 1200 2 4 2400
06 — Matopolski OW NFZ w Krakowie 10 2243 1326 474 2 4 2580
07 — Mazowiecki OW NFZ w Warszawie 18 994 664 418 2 34 22 950
08 — Opolski OW NFZ w Opolu 2 797 493 144
09 — Podkarpacki OW NFZ w Rzeszowie 6 874 547 365 3 143 91 163
10 — Podlaski OW NFZ w Biatymstoku 2 158 111 390
11 — Pomorski OW NFZ w Gdansku 4 816 489 814 3 23 13 817
12 — Slgski OW NFZ w Katowicach 12 4838 3083 456 3 12 7 650
13 — Swietokrzyski OW NFZ w Kielcach 2 1602 1060 215 1 1 668
14 - Warmm_sko-Mazurskl OW NFZ w 5 1088 652 800
Olsztynie
15 — Wielkopolski OW NFZ w Poznaniu 7 126 83471
16 — Zachod_nl_opomorskl OW NFZ w 4 822 548 685
Szczecinie
Razem 94 17839 | 11329042 21 233 148 990

Tabela 12 Liczba $wiadczeniodawcéw wykonujacych spektroskopie - MR oraz MR serca - badanie czynnosciowe
i morfologiczne - bez wzmocnienia kontrastowego lub bez i ze wzmocnieniem kontrastowym w poszczegdlnych
wojewodztwach w 2015 r. (opracowanie witasne na podstawie danych Narodowego Funduszu Zdrowia)

Oddziat Wojewddzki NFZ

5.03.00.0000081

5.03.00.0000084

spektroskopia - MR

MR serca - badanie czynnosciowe i
morfologiczne - bez wzmocnienia
kontrastowego lub bez i ze
wzmochieniem kontrastowym

e wartosé e wartosé
liczba . zrealizo- liczba . zrealizo-
. zrealizo- A zrealizo-
swiadcze- wanych swiadcze- wanych
. p wanych . . p wanych =
niodawcow [ badan niodawcow [ badan
(PLN) (PLN)
01 — Dolnoslaski OW NFZ we W roctawiu 4 42 29 885 7 423 361648
02 — Kujawsko-Pomorski OW NFZ w 4 52 36 218 1 13 10 296
Bydgoszczy
03 — Lubelski OW NFZ w Lublinie 1 13 8288 2 8 6 057
04 — Lubuski OW NFZ w Zielonej Gérze 1 1 653 2 35 27 405
05 — Lodzki OW NFZ w Lodzi 2 5 2820 4 99 70 326
06 — Matopolski OW NFZ w Krakowie 5 56 32821 4 155 116 502
07 — Mazowiecki OW NFZ w Warszawie 11 31 20 865 11 624 504 558
08 — Opolski OW NFZ w Opolu 1 15 9281 1 197 146 273
09 — Podkarpacki OW NFZ w Rzeszowie 1 7 4463 2 139 106 335
10 — Podlaski OW NFZ w Biatymstoku 1 5 3563 1 12 10 260
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5.03.00.0000081 5.03.00.0000084
MR serca - badanie czynnos$ciowe i
. morfologiczne - bez wzmocnienia
SRElros e MR kontrastowego lub bez i ze
Oddziat Wojewo6dzki NFZ wzmochieniem kontrastowym
. wartosé . wartosé
. liczba - . liczba -
liczba : zrealizo- liczba - zrealizo-
- zrealizo- - zrealizo-
swiadcze- wanych swiadcze- wanych
. p wanych L . p wanych =
niodawcow badan badan niodawcow badan badan
(PLN) (PLN)
11 — Pomorski OW NFZ w Gdansku 1 18 10 804 2 197 141 887
12 — Slgski OW NFZ w Katowicach 2 412 262 650 5 366 276 404
13 — Swietokrzyski OW NFZ w Kielcach 2 26 17 235 1 48 38448
14 - Warmm_sko-Mazurskl OW NFZ w 3 o5 15 000 1 65 46 800
Olsztynie
15 — Wielkopolski OW NFZ w Poznaniu 3 22 14 219 2 1077 775962
16 — Zachod_nl_opomorskl OW NFZ w 1 3 2003 2 63 50 247
Szczecinie
Razem 43 733 470765 48 3521 2689 407

2.2.4. Analiza popytu i podazy

W trakcie prac analitycznych podjeto prébe dokonania oceny popytu na swiadczenia opieki zdrowotne;j
oraz podazy tych swiadczen. Przez popyt rozumiana jest gtdwnie liczba osdb oczekujacych na
udzielenie swiadczenia oraz czas oczekiwania na jego udzielenie. Podaz zas$ definiowana jest
poprzez poziom realizacji danego swiadczenia przez podmioty lecznicze, a takze potencjat do
realizacji tych swiadczen wyrazony wielkoscig posiadanej infrastruktury i zatrudnionego personelu.

W odniesieniu do wielkosci popytu na swiadczenia, podstawowym zrodtem informacji dotyczacych
dostepnosci do swiadczen byty dane o liczbie oséb oczekujgcych oraz $rednim czasie oczekiwania
na udzielenie $wiadczenia, publikowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia w ,0gdélnopolskim
Informatorze o Czasie Oczekiwania na Swiadczenia Medyczne”. Lista oczekujgcych prowadzona jest
zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 20 czerwca 2008 r. w sprawie zakresu
niezbednych informacji gromadzonych przez $wiadczeniodawcéw, szczegbéfowego sposobu
rejestrowania tych informacji oraz ich przekazywania podmiotom zobowigzanym do finansowania
Swiadczenn ze S$rodkéw publicznych. Nalezy jednak mie¢ na wzgledzie to, iz listy oczekujgcych
prowadzone sg, poza kilkoma wyjgtkami, do komérki organizacyjnej (oddziatu, pracowni), a nie
do konkretnego swiadczenia. Dlatego tez uzyskanie doktadnych imiarodajnych informacji w tym
zakresie jest niemozliwe.

Majac na uwadze powyzsze, w celu najlepszego przyblizenia poziomu dostepnosci do Swiadczen,
pod uwage wzieto dane ze wszystkich komorek organizacyjnych realizujgcych taryfikowane
Swiadczenie, w proporcji odpowiadajgcej udziatowi w realizacji swiadczeh wg statystyk Narodowego
Funduszu Zdrowia.

Dodatkowym zrodtem informacji o dostepnosci do swiadczen medycznych byto zestawienie tworzone
raz na cztery miesigce przez Fundacje Watch Health Care. Publikowane dane dotyczg 43 dziedzin
medycyny, w obrebie ktérych wyszczegdlniono wybrane swiadczenia, wazne z punktu widzenia
zdrowotnosci spoteczenstwa.

Od strony podazy, oszacowanie potencjalu do realizacji taryfikowanych swiadczen zostato oparte
0 analize liczby podmiotéw realizujgcych dane $wiadczenie, liczby f6zek oraz liczby lekarzy
specjalistow z danej dziedziny medycyny. Korzystano z publicznie dostepnych zrédet informaciji, takich
jak sprawozdania podmiotow medycznych gromadzone przez Centrum Systemoéw Informacyjnych
Ochrony Zdrowia. Liczba t6zek oraz poziom ich wykorzystania oszacowano na podstawie danych
publikowanych w ,Biuletynie Statystycznym Ministerstwa Zdrowia”. W celu okreslenia potencjatu do
realizacji $wiadczen dokonano réwniez analizy trendu i zmian liczby lekarzy zatrudnionych
w podmiotach realizujgcych taryfikowane swiadczenia.

Ponizej przedstawiono analize liczby os6b oczekujgcych oraz czasu oczekiwania na badanie
rezonansu magnetycznego w rozbiciu na przypadki pilne i stabilne.
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Tabela 13 Srednia liczba 0s6b oczekujacych, czas oczekiwania (w dniach) oraz suma liczby os6b oczekujacych
na badanie rezonansu magnetycznego dla przypadkéw pilnych i stabilnych (Zrédto: Narodowy Fundusz Zdrowia.

ogélnopolski informator o czasie oczekiwania na $wiadczenia medyczne za okres 01.2014-06.2016 r.)

Srednia liczba 0séb oczekujacych

Sredni czas oczekiwania

Suma liczby os6b oczekujacych

Okres = (WiciZeh) = =

. przypadki - przypadki - przypadki

przypadki pilne . przypadki pilne . przypadki pilne .

01.2014 73 783 29 95 16 932 180 790
02.2014 79 831 30 95 18 258 192 678
03.2014 85 858 30 96 19 860 199 870
04.2014 89 881 31 95 20 711 206 105
05.2014 97 894 31 95 23285 213 643
06.2014 103 894 32 97 24 502 211972
07.2014 107 881 34 103 25 356 209 703
08.2014 106 838 35 108 25 483 201 875
09.2014 113 824 37 115 27 128 198 605
10.2014 120 832 38 120 28 898 200 569
11.2014 125 863 41 124 29 764 205 479
12.2014 118 916 41 129 28 466 221 605
01.2015 124 950 45 131 30111 229 837
02.2015 132 973 45 130 31785 234591
03.2015 142 990 45 129 34 366 239572
04.2015 158 986 47 135 38 189 237 652
05.2015 168 988 48 142 40 540 238 222
06.2015 177 958 51 146 42 114 228 032
07.2015 180 954 54 149 44 030 233728
08.2015 175 929 57 156 42 609 226 777
09.2015 181 919 59 165 44 067 224 299
10.2015 193 931 58 169 46 979 227 115
11.2015 201 942 62 172 50 962 238 230
12.2015 202 963 59 171 50 720 241761
01.2016 210 989 61 170 53 310 251171
02.2016 226 1031 65 171 56 689 258 684
03.2016 236 1022 67 169 59 168 256 645
04.2016 252 1026 66 167 63 805 259 503
05.2016 267 1037 69 170 66 741 259 307
06.2016 284 1045 70 173 70 800 260 260
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Srednia liczba 0séb oczekujacych
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e przypadki pilne == przypadki stabilne

Wykres 2. Sl"ednia liczba osob oczekujacych na badanie rezonansu magnetycznego dla przypadkow pilnych
i stabilnych (Zr6dto: Narodowy Fundusz Zdrowia. Ogdélnopolski Informator o Czasie Oczekiwania na Swiadczenia
Medyczne za okres 01.2014-06.2016 r.)

Sredni czas oczekiwania (w dniach)

200
180
160
140
120
100
80
60 - —
40
20

e D1ZYPaAdKI pilne s przypadki stabilne

Wykres 3. Sredni czas oczekiwania (w dniach) na badanie rezonansu magnetycznego dla przypadkéw pilnych
i stabilnych (Zrédto: Narodowy Fundusz Zdrowia. Ogélnopolski Informator o Czasie Oczekiwania na Swiadczenia
Medyczne za okres 01.2014-06.2016 r.)

Suma liczby 0séb oczekujgcych

= przypadki pilne przypadki stabilne

Wykres 4. Suma liczby os6b oczekujacych na badanie rezonansu magnetycznego dla przypadkow pilnych i stabilnych
(Zr6dto: Narodowy Fundusz Zdrowia. Ogélnopolski Informator o Czasie Oczekiwania na Swiadczenia Medyczne za
okres 01.2014-06.2016)
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Tabela 14 Sredni czas oczekiwania (w miesigcach) na badanie rezonansu magnetycznego (Zrédlo: Barometr WHC.

Raport na temat zmian w dostepnosci do gwarantowanych $swiadczen zdrowotnych w Polsce za okres 2012-2016.
Fundacja Watch Health Care)

O S I T T B N B < 0 I

Swiadczenie Q| @ b x @ @ & g @ < g @ X

S| 21| 5|2 &|5|2| 8|5 2|52

rezonans magnetyczny (MRI) 3513049 |44 |57 |50 |58|46|42|77|64|50]|71]|6,3

rezonans magnetyczny (MRI) glowy 52|44 (3753|3849 |71 |50|65|47|65|74|80|75

l’kerzggc‘;l:lusp:agnetyczny(MRI) 28127134133 |48|55(46 |62 |54(6,7|75]|65]|54]38,0
9,0
8,0
7,0
6,0
5,0
4,0
3,0
2,0
1,0
0,0

e wvivie X/ e vivie o X/xI W vivie o x/xi W vivIE X/XI e viyvi

2012 2012 2012 2013 2013 2013 2014 2014 2014 2015 2015 2015 2016 2016

rezonans magnetyczny (MRI) rezonans magnetyczny (MRI) gtowy

rezonans magnetyczny (MRI) kregostupa

Wykres 5. Sredni czas oczekiwania (w miesigcach) na badanie rezonansu magnetycznego (Zrédto: Barometr WHC.

Raport na temat zmian w dostepnosci do gwarantowanych $swiadczen zdrowotnych w Polsce za okres 2012-2016.
Fundacja Watch Health Care)

Tabela 15 Liczba lekarzy z dziedziny specjalizacji ,Radiologia i diagnostyka obrazowa” zarejestrowanych

w okregowych rejestrach lekarzy (Zrédlo: Centralny Rejestr Lekarzy Rzeczypospolitej Polskiej prowadzony przez
Naczelng Izbe Lekarska.)

Liczba lekarzy wg dziedziny specjalizacji .
zarejestrowanych w okregowych rejestrach 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 zmign
lekarzy:

Radiologia i diagnostyka obrazowa 2134 (2182|2238 (2284|2387 (2482 (2600|2720 | 3,53%

Liczba lekarzy wg dziedziny specjalizacji zarejestrowanych w
okregowych rejestrach lekarzy

4000

2000
2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015
- Radiologia i diagnostyka obrazowa

Wykres 6. Liczba lekarzy z dziedziny specjalizacji ,Radiologia i diagnostyka obrazowa” zarejestrowanych

w okregowych rejestrach lekarzy (Zrédlo: Centralny Rejestr Lekarzy Rzeczypospolitej Polskiej prowadzony przez
Naczelng Izbe Lekarska)
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Tabela 16 Lekarze specjalisci radiologii zatrudnieni w placéwkach ochrony zdrowia (Zrédto: Biuletyn Statystyczny
Ministerstwa Zdrowia za lata 2007-2014. Centrum Systemo6w Informacyjnych Ochrony Zdrowia)

Lekarze specjalisci zatrudnieni w placéwkach
ochrony zdrowia z zakresie:

Radiologii 2258 | 2347 | 2318 | 2314 | 2401 | 2518 | 2527 | 2492

2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014

Lekarze specjalisci radiologii zatrudnieni
w placéwkach ochrony zdrowia

e e

2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014

Wykres 7. Lekarze specjalisci radiologii zatrudnieni w placéwkach ochrony zdrowia (Zrédto: Biuletyn Statystyczny
Ministerstwa Zdrowia za lata 2007-2014. Centrum Systemo6w Informacyjnych Ochrony Zdrowia)

2.3. Sposéb oraz poziom finansowania w innych krajach

Podczas prac nad wyceng badan rezonansu magnetycznego pozyskano réwniez informacje na temat
cen przedmiotowych Swiadczen w innych krajach. Ceny badan w poszczeg6lnych krajach zaleza
zazwyczaj od obszaru skanowania, rodzaju badania (np. angiografia) oraz czy badanie byto wykonane
bez kontrastu czy z kontrastem.

W Stowenii cena rezonansu magnetycznego zalezy od obszaru skanowania oraz od tego, czy
w trakcie badania zostat podany kontrast czy nie. W niektérych przypadkach cena zalezy takze
od rozpoznania (np. w przypadku stwardnienia rozsianego cena badania MR gtowy bez kontrastu jest
wyzsza 0 63 zt niz w pozostatych rozpoznanych, a przy badaniu z kontrastem — o 248 zl). Ceny
angiografii MR bez kontrastu jak i z kontrastem uzaleznione sg od obszaru badania. W rezonansie
magnetycznym serca oddzielnie wycenione jest obrazowanie struktur morfologicznych oraz
funkcjonowania narzagdu. Cena badania z podaniem kontrastu jest o prawie 500 zt wyzsza od ceny
badania bez kontrastu. Bez podania obszaru skanowania wycenione jest badanie MR w znieczuleniu
— 2116 zt.

W Anglii cennik badan rezonansu magnetycznego podzielony jest ze wzgledu na liczbe okolic
anatomicznych (1, 2-3, wiecej niz 3) oraz ze wzgledu na wiek pacjenta (mniej niz 6 lat, 6-18 lat, wiecej
niz 18 lat). Oddzielnie wycenione przy tym podziale sg badania bez oraz z kontrastem. Odrebnym
produktem, juz bez podziatu na wiek czy liczbe okolic anatomicznych, jest badanie jednej okolicy
anatomicznej bez i z kontrastem oraz takie, ktére wymaga zmiany pozycji utozenia pacjenta lub
podania wiecej niz jednego srodka kontrastowego (w ponizszej tabeli podano ceny dla dorostych).

W Australii ceny badan rezonansu zalezg od obszaru skanowania, a w niektérych przypadkach
zroznicowane sg rowniez ze wzgledu na rozpoznanie. Przy MRI gtowy cena badania obejmuje
wykonanie MRA, jesli istnieje taka potrzeba. Przy dwoch okolicach anatomicznych ceny zrdéznicowane
sg w zaleznosci od tego, czy badane obszary sgsiadujg ze sobg czy nie. Dodatkowo, jesli aparat jest
starszy niz 10 lat, to ptatnik ptaci 50% ceny badania, ktére wykonane jest na nowszym sprzecie
(w ponizszej tabeli podano ceny dla badan wykonanych sprzetem, ktéry wykorzystywany jest mniej niz
10 lat). Podsumowanie uzyskanych informacji odnosnie cen zagranicznych badan MR przedstawia
ponizsza tabela.
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Tabela 17 Ceny badania rezonansu magnetycznego w poszczegélnych krajach, w PLN* (Zr6dto: opracowanie wlasne)

Kraj Stowenia Anglia Australia
(PKB per capitala) (31 122,4)# (41 324,6) # (45514,2) #
MR: badanie glowy bez wzmocnienia jedna okolica
I oA 858-921 anatomiczna: o
on 9 629 — b. k 1142 (w tym MRA, jesli
MR: badanie gtowy bezi ze 737 — 7 k. zostanie wykonane)
o 1169-1416 )
wzmochieniem kontrastowym 931 — bez i z kontrastem
MR: badanie dwéch odcinkéw kregostupa bd 298 1015-1lub2
bez wzmocnienia kontrastowego sgsiadujgce odcinki
- - — kregostupa; 1269 — 3 lub
MR:_badanle dwc_)ch_ odcinkéw kregostupa bd 1069 — 7 k. 2 niesasiadujace odcinki
bez i ze wzmocnieniem kontrastowym kregostupa
MR: badanie dwéch okolic
anatomicznych innych niz dwa odcinki
o bd 798
kregostupa bez wzmocnienia 1396 - atowa i szvia:
LI T kr os’fug szyjny i )s/J I’ot
MR: badanie dwoch okolic RgosTR Sy 1P
anatomicznych innych niz dwa odcinki y
3 S bd 1069 -z k.
kregostupa bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym
badanie bez wzmocnienia kontrastowego
i co najmniej dwie fazy ze wzmocnieniem bd bd bd
kontrastowym - MR
angiografia MR bez wzmocnienia 753-838 bd bd
kontrastowego
angiografia ze wzmocnieniem 1140-1248 bd bd
kontrastowym - MR
badanie czynnosciowe mézgu - MR bd bd bd
spektroskopia - MR 218 bd bd
MR serca - badanie czynnosciowe i 1014-struktura lub
morfologiczne - bez wzmocnienia funkcja b.k.,
kontrastowego lub bez i ze 1509 -struktura lub bd 1142 -1269
wzmochieniem kontrastowym funkcja z k.

* - przeliczone na PLN po kursie NBP z dnia 06.04.2016 r., b.k. — badanie bez kontrastu, z k. — z kontrastem; #-warto$¢ PKB per
capita podano w miedzynarodowym dolarze na podstawie danych World Bank, dla Polski wynosi 26 135,3 — dane dla 2015 r.)

2.4. Cenniki komercyjne za granicg

W trakcie opracowywania niniejszego raportu zostaty pozyskane zagraniczne ceny komercyjne przez
przeszukiwanie stron internetowych. Odnaleziono ceny dla krajow: Czechy, Estonia, totwa, Stowenia,
Nowa Zelandia, Serbia, Stowacja, Wegry. Wyniki przedstawiono w zamieszczonej ponizej tabeli.

Tabela 18 Ceny komercyjne badania rezonansu magnetycznego w wybranych krajach, w PLN* (Zrédto: opracowanie

wilasne)

Kraj
(PKB per capitala)

Czechy
(32 167)#

Estonia
(28 095)*

Nowa
Zelandia

(36 982)#

totwa
(24 286)*

Serbia

(13 482)* | (28877

Stowacja

Stowenia
(31 122)*

Wegry
(25 586)#

MR: badanie gtowy bez
wzmocnienia
kontrastowego

od 788
do 1260

od 766
do 894

od 2 293

a4t do 3 822

od 340
do 382

od 639
do 1484

od 937

do 1 056

od 300
do 518

MR: badanie glowy bezi ze
wzmochieniem
kontrastowym

1024

od 1320
do 1916

652 bd

od 1 056

503 do 1995

od 1150
do 1439

od 750
do 875

MR: badanie dwéch
odcinkow kregostupa bez
wzmocnienia
kontrastowego

bd

bd

788 2803

bd bd

bd

bd

MR: badanie dwéch
odcink6w kregostupa bez i
ze wzmocnieniem
kontrastowym

bd

bd

992 bd

bd bd

bd

bd

MR: badanie dwéch okolic
anatomicznych innych niz
dwa odcinki kregostupa bez
wzmocnienia
kontrastowego

bd

bd

745 bd

bd 1320

bd

bd
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kontrastowego lub bez i ze
wzmochieniem
kontrastowym

Kraj Czechy Estonia totwa Zglz\;\vt?ia Serbia | Stowacja | Stowenia | Wegry
(PKB per capitala) (32167)* | (28095)* | (24 286)* (36 982)¢ (13482)* | (28877)% | (31122)* | (25 586)*
MR: badanie dwdch okolic
anatomicznych innych niz
dwa odcinki kregostupa bez bd bd bd bd bd bd bd bd
i ze wzmocnieniem
kontrastowym
badanie bez wzmocnienia
kontrastowego i co
najmniej dwie fazy ze bd bd bd bd bd bd bd bd
wzmochieniem
kontrastowym - MR
angiografia MR bez
T od 502 od 340 od 396 od 116
\livzmocmema 788 1277 do 703 bd do 382 do 742 bd do 750
ontrastowego
angiografia ze
T od 1024 od 707 od 682
wzmochieniem do 2 126 bd do 937 bd bd 1253 1509 do 1226
kontrastowym - MR
badanie czynnosciowe od 545
mézgu - MR bd bd bd bd bd bd bd do 1418
spektroskopia - MR bd bd bd bd bd bd 928 bd
MR serca - badanie
czynnosciowe i
morfologiczne - bez
e od 1 308 od 682
wzmochienia do 1 844 1405 bd bd bd 1277 1509 do 1151

* - przeliczone na PLN po kursie NBP z dnia 06.04.2016 r., #- warto$¢ PKB per capita podano w miedzynarodowym dolarze na

podstawie danych World Bank, dla Polski wynosi 26 135,3 — dane dla 2015 .
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3. Projekt taryfy

3.1. Pozyskanie danych

W procesie analitycznym dotyczgcym weryfikacji taryf dla badan rezonansu magnetycznego
zdecydowano o odstgpieniu od pozyskiwania i analizy szczegétowych danych kosztowych
od swiadczeniodawcOw. Z uwagi na charakter swiadczenia (wysokg standaryzacje i powtarzalnosc),
jego wzglednie niskg cene oraz bogatg oferte podmiotéw prywatnych, uznano, ze wystarczajgce
bedzie badanie cen komercyjnych oraz analiza popytu i podazy.

Przy ustalaniu taryf Swiadczen rezonansu magnetycznego uwzgledniono ceny tych ustug
Swiadczonych przez niepubliczne podmioty lecznicze, ktére finansowane sg gtéwnie poprzez optate
za ustuge (fee for service) oraz publiczne podmioty $wiadczace ustugi poza kontraktem z Narodowym
Funduszem Zdrowia. Informacje o cenach komercyjnych poszczegolnych swiadczen wyszukiwano
wsréd swiadczeniodawcOw realizujgcych takie ustugi. Byli oni identyfikowani na podstawie analizy
tresci stron internetowych podmiotow poprzez wyszukiwarki internetowe. Pozyskane cenniki dotyczg
okresu miedzy styczniem 2014 roku, a lipcem 2016 roku; pominieto oferty promocyjne. Czes¢
Swiadczeniodawcow podawata dla rezonansu magnetycznego ceny badania bez wzmocnienia
kontrastowego oraz bez i ze wzmocnieniem kontrastowym, pozostali natomiast podawali jedynie ceny
badania bez kontrastu i dodatkowo cene podania kontrastu, co umozliwito wyliczenie ceny badania
z kontrastem.

W celu ustalenia taryfy dla badan MR glowy przeanalizowano cenniki 51 firm wykonujgcych
komercyjnie przedmiotowe badania. Do analizy zebrano dane dla rezonansu magnetycznego bez
wzmocnienia kontrastowego oraz bez ize wzmocnieniem kontrastowym nastepujgcych okolic
anatomicznych z obszaru gtowy, wyrdznianych w cennikach: gtowa (ogolnie), twarzoczaszka,
oczodoty, przysadka mbzgowa, zatoki. Wyszczegolnienie ww. okolic anatomicznych wynika z rdznic
cen badan w obrebie cennikéw poszczegodlnych swiadczeniodawcow.

Pozyskano réwniez informacje odnosnie cen stosowanego przy rezonansie magnetycznym kontrastu
(albo bezposrednio z cennika $wiadczeniodawcy albo jako réznice ceny badania MR bez kontrastu
oraz bez i ze wzmocnieniem kontrastowym). Dla poszczegdlnych okolicy anatomicznych z obszaru
gtowy wyznaczono podstawowe statystyki, co przedstawiajg ponizsze tabele.

Tabela 19 Podstawowe statystyki dla zbioru cen badan rezonansu magnetycznego gtowy wyrdznionych okolic
anatomicznych bez wzmocnienia kontrastowego (opracowanie wlasne na podstawie danych internetowych)

Okolica anatomiczna | Dominanta Mediana Srednia Max Min N perclgntyl
Glowa 450 zt 450 zt 453 7t 600 zt 299 zt 51 350 zt
Twarzoczaszka 500 zt 467 zt 467 zt 600 zt 325 zt 32 382 zt
Oczodoty 450 zt 450 zt 453 7t 600 zt 325 z 38 357 zt
Przysadka mézgowa 500 zt 440 zt 431 zt 550 zt 300 zt 37 342 zt
Zatoki 450 zt 450 zt 443 7 550 zt 350 zt 23 356 zt

Tabela 20 Podstawowe statystyki dla zbioru cen badan rezonansu magnetycznego glowy wyrdznionych okolic

anatomicznych bez i ze wzmocnieniem kontrastowym (opracowanie wlasne na podstawie danych internetowych)

Okolica anatomiczna | Dominanta Mediana Srednia Max Min N perclgntyl
Glowa 600 zt 600 zt 609 zt 750 zt 450 zt 50 509 zt
Twarzoczaszka 600 zt 600 zt 619 zt 750 zt 475 zt 31 510 zt
Oczodoty 600 zt 600 zt 607 zt 750 zt 450 zt 37 500 zt
Przysadka mézgowa 650 zt 590 zt 582 zt 750 zt 475 zt 36 500 zt
Zatoki 600 zt 600 zt 596 zt 710 zt 450 zt 24 533 z

Ponizsza tabela przedstawia podstawowe statystyki wyliczone dla catego zbioru bez podziatu

na poszczegolne okolice anatomiczne.
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Tabela 21 Podstawowe statystyki dla zbioru wszystkich cen badan rezonansu magnetycznego gtowy bez oraz bez i ze
wzmochieniem kontrastowym a takze kontrastu stosowanego przy badaniach MR glowy (opracowanie wiasne
na podstawie danych internetowych)

Dominanta | Mediana | Srednia Max Min N 10 percentyl
MR: badanie gtowy bez
wzmocnienia 450 zt 450 zt 450 zt 600 zt 299 zt 182 350 zt
kontrastowego
MR: badanie glowy bezi ze
wzmocnieniem 600 zt 600 zt 603 zt 750 zt 450 zt 178 500 zt
kontrastowym
Kontrast 150 zt 150 zt 152 zt 250 zt 80 zt 178 100 zt

Dodatkowo, przeanalizowano cenniki $wiadczeniodawcow, przekazane w ramach wszystkich
dotychczasowych postepowan Agencji na pozyskiwanie danych niezbednych do ustalenia taryfy
Swiadczen. W przypadku badania gtowy bez $rodka kontrastowego zakres cen wynosit od 100
do 537 zt, w przypadku badania bez lub z kontrastem od 312 do 695 zi.

W celu ustalenia taryfy dla swiadczen: MR: badanie dwoch odcinkéw kregosfupa bez wzmocnienia
kontrastowego (5.03.00.0000100), MR: badanie dwoch odcinkéw kregosfupa bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym (5.03.00.0000101), MR: badanie dwdch okolic anatomicznych innych niz dwa odcinki
kregosfupa bez wzmocnienia kontrastowego (5.03.00.0000102), MR: badanie dwdch  okolic
anatomicznych innych niz dwa odcinki kregosfupa bez i ze wzmocnieniem kontrastowym
(5.03.00.0000103), badanie bez wzmocnienia kontrastowego i co najmniej dwie fazy ze
wzmocnieniem kontrastowym - MR (5.03.00.0000105), angiografia MR bez wzmocnienia
kontrastowego (5.03.00.0000077), angiografia ze wzmocnieniem kontrastowym — MR
(5.03.00.0000104), badanie czynnosciowe moézgu — MR (5.03.00.0000106), spektroskopia — MR
(5.03.00.0000081) oraz MR serca - badanie czynnosSciowe i morfologiczne - bez wzmocnienia
kontrastowego lub bez i ze wzmocnieniem kontrastowym (5.03.00.0000084) rozszerzono analizowang
baze firm ze wzgledu na niewielkg liczbe podmiotow wykonujgcych specjalistyczne badania
rezonansu magnetycznego — ostatecznie przeanalizowano cenniki 85 firm wykonujgcych komercyjnie
badania MR. Dla poszczegdlnych swiadczen wyznaczono podstawowe statystyki, co przedstawia
ponizsza tabela.

Tabela 22 Podstawowe statystyki dla zbioru cen wyszczeg6lnionych badan rezonansu magnetycznego (opracowanie
wlasne na podstawie danych internetowych)

Nazwa badania Dominanta | Mediana | Srednia Max Min N 10 percentyl

MR: badanie dwéch odcinkéw
kregostupa bez wzmocnienia
kontrastowego

MR: badanie dwéch odcinkéw
kregostupa bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym

MR: badanie dwéch okolic
anatomicznych innych niz dwa
odcinki kregostupa bez wzmocnienia
kontrastowego

MR: badanie dwéch okolic
anatomicznych innych niz dwa
odcinki kregostupa bez i ze
wzmochieniem kontrastowym
badanie bez wzmocnienia

800 zt 750 zt 734 zt 1000 zt 500 zt 39 574 zt

950 zt 860 zt 885 zt 1290 zt 600 zt 35 700 zt

900 zt 800 zt 842 7t 1250 zt 600 zt 21 688 zt

900 zt 935 zt 1007 zt | 1450 zt 750 zt 20 810 zt

kontrastowego i co najmniej dwie
fazy ze wzmocnieniem kontrastowym
- MR

700 zt

700 zt

741 zt

1200 zt

600 zt

14

614 zt

angiografia MR bez wzmocnienia
kontrastowego

450 zt

480 zt

507 zt

900 zt

250 zt

94

400 zt

angiografia ze wzmocnieniem
kontrastowym - MR

650 zt

660 zt

672 zt

1000 zt

400 zt

64

553 zt

badanie czynnosciowe mézgu - MR

700 zt

725 zt

871 zt

2 350 zt

600 zt

12

613 zt

spektroskopia - MR

700 zt

700 zt

710 zt

1200 zt

450 zt

23

500 zt

MR serca - badanie czynnos$ciowe i
morfologiczne - bez wzmocnienia
kontrastowego lub bez i ze
wzmochieniem kontrastowym

1000 zt

985 zt

970 zt

1500 zt

549 zt

32

726 zt
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Przy badaniach MR dwoch odcinkéw kregostupa 6 z 39 firm zaznaczyto, ze cena dotyczy dwéch
sgsiadujacych odcinkdéw kregostupa. Przy badaniach rezonansu magnetycznego dwoéch okolic
anatomicznych innych niz dwa odcinki kregostupa 2 z 21 firm zaznaczyly, ze cena dotyczy dwdch
sgsiadujacych okolic anatomicznych, 3 firmy podaty ceny jedynie MR jamy brzusznej i miednicy
au?2cena dotyczyta konczyn. W przypadku, gdy firma réznicowata ceny badan angiografii
w zaleznosci od obszaru skanowania uwzgledniono wszystkie wyréznione ceny, w analizie
uwzgledniono 47 cen angiografii ogolnie, 36 cen badan gtowy oraz 16 cen wyszczegdlnionej okolicy
anatomicznej innej niz gtowa. Wsrdd 23 firm wykonujgcych spektroskopie MR 8 podato, ze cena
dotyczy badania glowy. W przypadku, gdy firma podawata ceny badan MR serca (czynnosciowe
i morfologiczne) bez kontrastu oraz z kontrastem uwzgledniono obydwie ceny (9 przypadkow).

Dodatkowo, w zwigzku z zaleceniem zawartym w Opinii Rady ds. Taryfikacji nr 4/2016 z dnia 13
czerwca 2016 r. ws. taryf $wiadczern ,MR: badanie innej okolicy anatomicznej bez wzmocnienia
kontrastowego” oraz ,MR: badanie innej okolicy anatomicznej bez i ze wzmocnieniem kontrastowym”,
przeanalizowano cenniki mammografii rezonansu magnetycznego. Spos$réd 13 cen pozyskanych
dla tego swiadczenia 2 dotyczyly badania bez kontrastu. Podstawowe statystyki dla tego badania
przedstawiono w ponizszej tabeli.

Tabela 23 Podstawowe statystyki dla zbioru cen badania MR - mammografia (opracowanie wlasne na podstawie
danych internetowych)

Nazwa badania Dominanta Mediana Srednia Max Min N 10 percentyl
MR - mammografia 750 zt 750 zt 799 zt 1000 zt 580 z 13 620 zt

3.2. Ustalenie projektu taryfy

Podczas wyceny swiadczen badan rezonansu magnetycznego innej okolicy anatomicznej, ze wzgledu

na nizsze koszty, wyodrebniono produkty rozliczeniowe dla badan MR kregostupa i stawdw krzyzowo-

biodrowych. Skutkiem tego byto zastgpienie dotychczasowych dwéch produktéw: MR: badanie innej

okolicy anatomicznej bez wzmocnienia kontrastowego oraz MR: badanie innej okolicy anatomicznej

bez i ze wzmocnieniem kontrastowym czterema nowymi:

¢ MR: badanie jednego odcinka kregostupa lub stawdw krzyzowo biodrowych bez wzmocnienia
kontrastowego,

¢ MR: badanie jednego odcinka kregostupa Ilub stawow krzyzowo biodrowych bez i ze
wzmocnieniem kontrastowy,

¢ MR: badanie innej okolicy anatomicznej (poza badaniem jednego odcinka kregostupa lub stawéw
krzyzowo-biodrowych) bez wzmocnienia kontrastowego,

¢ MR: badanie innej okolicy anatomicznej (poza badaniem jednego odcinka kregostupa lub stawow
krzyzowo biodrowych bez i ze wzmocnieniem kontrastowym).

Uwzgledniajgc powyzsze dziatania oraz majgc na uwadze jednolitos¢ struktury produktow
rozliczeniowych Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia Zarzgdzeniem Nr 62/2016/DSOZ z dnia
29 czerwca 2016 r. w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji umoéw w rodzaju:
ambulatoryjna opieka specjalistyczna dokonat zmiany w Katalogu Zakreséw Ambulatoryjnych
Swiadczen Diagnostycznych Kosztochtonnych (ASDK). Ponizsza tabela przedstawia dotychczasowe
Swiadczenia z zakresu badan rezonansu magnetycznego, produkty okreslone w Zarzgdzeniu Prezesa
NFZ z dnia 29 czerwca 2016 r. oraz proponowane przez Agencje — gidwnymi zalecanymi zmianami
sg: ponowne wyodrebnienie badan MR gtowy a takze inne sformutowanie zapiséw okreslajgcych
badania dwoch okolic anatomicznych oraz dwoch odcinkéw kregostupa.

Zgodnie z zarzadzeniem z dnia 29 czerwca 2016 r. badania rezonansu magnetycznego gtowy nalezy
rozlicza¢ jako badania MR innej okolicy anatomicznej bez i ze wzmocnieniem kontrastowym (poza
badaniem jednego odcinka kregosfupa lub stawow krzyzowo biodrowych), ktére sg wycenione
na poziomie 400 zt — bez kontrastu oraz 530 zt — bez i ze wzmocnieniem kontrastowym. W toku analiz
przedstawionych w dalszej czesci raportu taryfa na tym poziomie dla badan MR gtowy zostata uznana
za zawyzong i, z racji duzej liczby wykonywanych s$wiadczen, generowataby dla ptatnika duze
nieuzasadnione koszty. Wartos¢ zrealizowanych w 2015 r. badan MR gtowy wedtug powyzszych
stawek jest o ponad 10 min zt wyzsza niz przy proponowanych przez Agencje.

Przeformutowanie zapiséw okreslajgcych badania dwoch okolic anatomicznych oraz dwdch odcinkow
kregostupa miato na celu zapewnienie ich jednoznacznosci.
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Tabela 24 Zestawienie produktow rozliczeniowych dla $wiadczen rezonansu magnetycznego

Zarzadzenie Nr 79/2014/DSOZ
z5grudnia 2014 r.

Zarzadzenie Nr 62/2016/DSOZ
z 29 czerwca 2016 r.

Propozycja AOTMIT

MR: badanie gtowy bez wzmocnienia
kontrastowego

MR: badanie innej okolicy
anatomicznej Y bez wzmocnienia
kontrastowego

MR: badanie innej okolicy
anatomicznej (poza badaniem jednego
odcinka kregostupa lub stawéw
krzyzowo biodrowych) bez
wzmochnienia kontrastowego

MR: badanie gtowy bez wzmocnienia
kontrastowego

MR: badanie innej okolicy
anatomicznej (poza badaniem jednego
odcinka kregostupa lub stawéw
krzyzowo biodrowych) bez
wzmocnienia kontrastowego

MR: badanie jednego odcinka
kregostupa lub stawéw krzyzowo
biodrowych bez wzmocnienia
kontrastowego

MR: badanie jednego odcinka
kregostupa lub stawéw krzyzowo
biodrowych bez wzmocnienia
kontrastowego

MR: badanie gtowy bez i ze
wzmochnieniem kontrastowym

MR: badanie innej okolicy
anatomicznej ¥ bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym

MR: badanie innej okolicy
anatomicznej bez i ze wzmochieniem
kontrastowym (poza badaniem jednego
odcinka kregostupa lub stawéw
krzyzowo biodrowych)

MR: badanie gtowy bez i ze
wzmochnieniem kontrastowym

MR: badanie innej okolicy
anatomicznej bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym (poza badaniem jednego
odcinka kregostupa lub stawéw
krzyzowo biodrowych)

MR: badanie jednego odcinka
kregostupa lub stawéw krzyzowo
biodrowych bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym

MR: badanie jednego odcinka
kregostupa lub stawéw krzyzowo
biodrowych bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym

MR: badanie dwéch odcinkéw
kregostupa bez wzmocnienia
kontrastowego

MR: badanie dwéch odcinkéw
kregostupa lub stawéw krzyzowo
biodrowych bez wzmocnienia
kontrastowego

MR: badanie dwéch odcinkéw
kregostupa lub jednego odcinka
kregostupa i stawow krzyzowo-

biodrowych bez wzmocnienia

kontrastowego

MR: badanie dwéch odcinkéw
kregostupa bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym

MR: badanie dwéch odcinkéw
kregostupa lub stawéw krzyzowo
biodrowych bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym

MR: badanie dwéch odcinkéw
kregostupa lub jednego odcinka
kregostupa i stawow krzyzowo-

biodrowych bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym

MR: badanie dwéch okolic
anatomicznych innych niz dwa odcinki
kregostupa bez wzmocnienia
kontrastowego

MR: badanie dwdch innych okolic
anatomicznych (poza badaniem
jednego odcinka kregostupa lub
stawow krzyzowo biodrowych) bez
wzmocnienia kontrastowego

MR: badanie dwéch okolic
anatomicznych innych niz wymienione:
dwa odcinki kregostupa, jeden odcinek
kregostupa wraz ze stawami krzyzowo-

biodrowymi bez wzmocnienia
kontrastowego

MR: badanie dwéch okolic
anatomicznych innych niz dwa odcinki
kregostupa bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym

MR: badanie dwdch innych okolic
anatomicznych bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym (poza badaniem jednego

odcinka kregostupa lub stawéw
krzyzowo biodrowych)

MR: badanie dwéch okolic
anatomicznych innych niz wymienione:
dwa odcinki kregostupa, jeden odcinek
kregostupa wraz ze stawami krzyzowo-

biodrowymi bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym

badanie bez wzmocnienia
kontrastowego i co najmniej dwie fazy
ze wzmochnieniem kontrastowym - MR

badanie bez wzmocnienia
kontrastowego i co najmniej dwie fazy
ze wzmochnieniem kontrastowym - MR

badanie bez wzmocnienia
kontrastowego i co najmniej dwie fazy
ze wzmochnieniem kontrastowym - MR

angiografia MR bez wzmocnienia
kontrastowego

angiografia MR bez wzmocnienia
kontrastowego

angiografia MR bez wzmocnienia
kontrastowego

angiografia ze wzmocnieniem
kontrastowym - MR ¥

angiografia ze wzmocnieniem
kontrastowym - MR ¥

angiografia ze wzmocnieniem
kontrastowym - MR ¥

badanie czynnosciowe mézgu - MR

badanie czynnosciowe mézgu - MR

badanie czynnosciowe mézgu - MR

spektroskopia - MR

spektroskopia - MR

spektroskopia - MR

MR serca - badanie czynnosciowe i
morfologiczne - bez wzmocnienia
kontrastowego lub bez i ze
wzmochnieniem kontrastowym

MR serca - badanie czynnosciowe i
morfologiczne - bez wzmocnienia
kontrastowego lub bez i ze
wzmocnieniem kontrastowym

MR serca - badanie czynnosciowe i
morfologiczne - bez wzmocnienia
kontrastowego lub bez i ze
wzmocnieniem kontrastowym

Z uwagi na to, ze pozyskane ceny komercyjne zawierajg marze zysku swiadczeniodawcy, propozycje
wyceny swiadczenia ustalono na poziomie 10 percentyla analizowanego zbioru cennikow.

W zwigzku z powyzszym, jako taryfe badania MR badanie gfowy bez wzmocnienia kontrastowego
przyjeto wartos¢ 350,00 zt - 10 percentyl pozyskanego zbioru cen rezonansu magnetycznego bez
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wzmochienia kontrastowego gtowy i okolic anatomicznych z obszaru glowy. Uwzgledniajgc
dotychczasowy s$redni koszt podania kontrastu przy badaniu rezonansu magnetycznego gtowy
w wycenach NFZ w 2015 r. (r6znica sredniego kosztu badania MR glowy bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym oraz badania MR gtowy bez wzmocnienia kontrastowego — 118,14 zt; tabela ponizej)
cena badania MR gfowy bez i ze wzmocnieniem kontrastowym wyniosta 468,14 zt.

Tabela 25 Srednie ceny badan rezonansu magnetycznego, uzyte do wyliczenia $redniej ceny kontrastu stosowanego
w poszczegblnych badaniach

SETETD kont;‘r?azistu kortl)ter;tzem S
MR: badanie gtowy 392,39 zt 510,53 zt 118,14 zt
MR: badanie dwéch odcinkéw kregostupa 554,63 zt 679,71 zt 125,08 zt
mség:ﬁjapn;e dwéch okolic anatomicznych innych niz dwa odcinki 72523 74 83187 z 106,64 z4
Angiografia MR bez wzmocnienia kontrastowego 466,63 zt 638,55 zt 171,92 zt

Analogicznie jako taryfe MR: badanie dwoch odcinkéw kregosfupa lub jednego odcinka kregosfupa
i stawow krzyzowo-biodrowych bez wzmocnienia kontrastowego przyjeto wartos¢ 574,00 zt —
10 percentyl pozyskanego zbioru cen rezonansu magnetycznego dwdéch odcinkéw kregostupa bez
wzmocnienia kontrastowego, Uwzgledniajgc dotychczasowy sredni koszt podania kontrastu przy
badaniu dwoch odcinkéw kregostupa w wycenach NFZ w 2015 r. (125,08 zf) cena MR: badanie dwéch
odcinkéw kregosfupa lub jednego odcinka kregosfupa i stawow krzyZzowo-biodrowych bez i ze
wzmocnieniem kontrastowym wyniosta 699,08 zi.

Taryfe dla MR: badanie dwdéch okolic anatomicznych innych niz wymienione: dwa odcinki kregosfupa,
jeden odcinek kregosfupa wraz ze stawami krzyzowo-biodrowymi bez wzmocnienia kontrastowego
ustalono odpowiednio na poziomie 688,00 zi, a dla MR: badanie dwdch okolic anatomicznych innych
niz wymienione: dwa odcinki kregosfupa, jeden odcinek kregostupa wraz ze stawami krzyzowo-
biodrowymi bez i ze wzmocnieniem kontrastowym - 794,64 zt (Sredni koszt podania kontrastu przy
badaniu rezonansu magnetycznego dwdéch okolic anatomicznych innych niz dwa odcinki kregostupa
w wycenach NFZ w 2015 r. wyniost 106,64 z1).

Dla angiografii MR bez wzmocnienia kontrastowego ustalono taryfe na poziomie 400,00 zi, a dla
angiografii MR ze wzmocnieniem kontrastowym - 571,92 zt ($redni koszt podania kontrastu przy
badaniu angiografii MR wynidst 171,92 zt).

Dla pozostalych taryfikowanych badan rezonansu magnetycznego jako taryfe przyjeto takze
10 percentyl pozyskanego zbioru cen. | tak dla badania bez wzmocnienia kontrastowego i co najmniej
dwie fazy ze wzmocnieniem kontrastowym - MR taryfa wyniosta 613,90 zt, dla badania
czynnosciowego mozgu - MR - 613,30 zt, spektroskopii — MR - 500,00 zt, natomiast dla MR serca -
badanie czynnosciowe i morfologiczne - bez wzmocnienia kontrastowego lub bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym - 726,00 zi.

Na podstawie zebranych danych i powyzszych zatozen zaproponowano nastepujgce projekty taryf,
przedstawione w tabeli ponizej. Wartosci punktowe zostaly wyliczone w odniesieniu do s$redniegj
wartosci punktu rozliczeniowego dla rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna, ktéra w kwietniu
2016 r. wynosi 9,05 zt.

Tabela 26 Projekty taryf dla poszczeg6lnych $wiadczen rezonansu magnetycznego

. Zmiana
Wycena Zmiana —— -
- . Propozycja | punktowa przy wzgledem  Wzglec
Nazwa swiadczenia . . . e sredniej ceny
AOTMIT cenie punktu | sredniej ceny W 2015 roku
9,05 zt w 2015 roku %
MR: badanie glowy bez wzmocnienia kontrastowego 350,00 zt 38,67 pkt -42,39 zt -10,80%
MR: badanie glowy bez i ze wzmocnieniem 468.14 74 51,73 pkt 42,39 7t -8,30%

kontrastowym

MR: badanie dwéch odcinkéw kregostupa lub
jednego odcinka kregostupa i stawéw krzyzowo- 574,00 zt 63,43 pkt +19,37 zt +3,49%
biodrowych bez wzmocnienia kontrastowego

MR: badanie dwéch odcinkéw kregostupa lub

0,
jednego odcinka kregostupa i stawéw krzyzowo- 699,08 2t 77,25 pkt +19,37 24 +2,85%
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. Zmiana
Wycena Zmiana
. wzgledem
- . Propozycja | punktowa przy wzgledem . e
Nazwa swiadczenia . . . e sredniej ceny
AOTMIT cenie punktu | sredniej ceny W 2015 roku
9,05 zt w 2015 roku %

biodrowych bez i ze wzmocnieniem kontrastowym
MR: badanie dwéch okolic anatomicznych innych niz
wymienione: dwa odcinki kr_egosl_upa, JeQen odmm_ek 688,00 zt 76,02 pkt -37,23 2t -5,13%
kregostupa wraz ze stawami krzyzowo-biodrowymi
bez wzmocnienia kontrastowego
MR: badanie dwéch okolic anatomicznych innych niz
wymienione: dwa odcinki kr_egosl_upa, JeQen odmm_ek 794.64 74 87,81 pkt -37,23 2t -4,48%
kregostupa wraz ze stawami krzyzowo-biodrowymi
bez i ze wzmocnieniem kontrastowym
Badanie bez wzmocnienia kontrastowego
i co najmniej dwie fazy ze wzmocnieniem 613,90 zt 67,83 pkt -21,17 zt -3,33%
kontrastowym - MR
Angiografia MR bez wzmocnienia kontrastowego 400,00 zt 44,20 pkt -66,63 zt -14,28%
Angiografia ze wzmocnieniem kontrastowym - MR 571,92 zt 63,20 pkt -66,63 zt -10,44%
Badanie czynnosciowe mézgu - MR 613,30 zt 67,77 pkt -26,14 zt -4,09%
Spektroskopia - MR 500,00 zt 55,25 pkt -142,24 7t -22,15%
MR serca - badanie czynnos$ciowe i morfologiczne -
bez wzmocnienia kontrastowego lub bez i ze 726,00 zt 80,22 pkt -37,82 zt -4,95%

wzmochieniem kontrastowym

Przedstawione projekty taryf zaktadajg podwyzszenie wyceny 2 swiadczen i obnizenie cen 10,
Badania dwdch odcinkdw kregostupa bedzie kosztowato o 19,37 zt wiecej (tj. 0 3,49% dla badan bez

kontrastu oraz 2,85% — dla badan bez i ze wzmocnieniem kontrastowym). Ceny badan MR gtowy

spadng o 42,39 zt (tj. odpowiednio 0 10,80% oraz 8,30% dla badan bez oraz bez i ze wzmocnieniem

kontrastowym). Badanie dwoch okolic anatomicznych innych niz dwa odcinki kregostupa jest
wycenione o 37,23 zt nizej od sredniej ceny w 2015 roku (co stanowi réznice o 5,13% oraz 4,48%

odpowiednio dla badan bez oraz bez i ze wzmocnieniem kontrastowym). Dla badan angiografii MR
proponowana wycena jest nizsza o 66,63 zt (czyli 14,28% i 10,44% odpowiednio dla badan z oraz bez

kontrastu). Wycena pozostatych badan zostala obnizona nastepujgco: badanie bez wzmocnienia

kontrastowego i co najmniej dwie fazy ze wzmocnieniem kontrastowym — 21,17 zt (3,33% $rednigj

ceny z 2015 r.), badanie czynnosciowe moézgu — 26,14 zt (4,09%), spektroskopia — 142,24 zi
(22,15%), MR serca (badanie czynnosciowe i morfologiczne) — 37,82 zt (4,95%).
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4. Analiza wptywu na budzet

Celem analizy wptywu na budzet jest ocena konsekwencji finansowych podjecia decyzji o zmianie
taryf dla Swiadczen rezonansu magnetycznego.

Zostata ona przeprowadzona w oparciu 0 dane Narodowego Funduszu Zdrowia dotyczgce liczby
i wartosci zrealizowanych produktéw jednostkowych w 2015 roku. Poniesione przez NFZ wydatki
zestawiono z kosztami zwigzanymi z wprowadzeniem nowej taryfy swiadczen.

Ponizsze tabele przedstawiajg skutek finansowy dla ptatnika oraz dane przyjete do wyliczen. Nalezy
mie¢ na uwadze fakt, iz wartos¢ swiadczen zrealizowanych uwzglednia réwniez swiadczenia, ktére nie
zostaly rozliczone (zaptacone) przez NFZ.

Tabela 27 Wydatki platnika na realizacje taryfikowanych badan rezonansu magnetycznego w 2015 roku (Zrédto:
Narodowy Fundusz Zdrowia)

Swiadczenie Srednia cena NFZ | Liczba badan | Warto$é zrealizowanych badan w 2015 r.

MR: badanie gtowy bez wzmocnienia
kontrastowego

MR: badanie gtowy bez i ze
wzmochieniem kontrastowym

MR: badanie dwéch odcinkéw
kregostupa bez wzmocnienia 554,63 zt 15 106 8378 172 zt
kontrastowego

MR: badanie dwéch odcinkéw
kregostupa bez i ze wzmocnieniem 679,71 zt 2378 1616 354 zt
kontrastowym

MR: badanie dwéch okolic
anatomicznych innych niz dwa odcinki
kregostupa bez wzmocnienia
kontrastowego

MR: badanie dwéch okolic
anatomicznych innych niz dwa odcinki
kregostupa bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym

Badanie bez wzmocnienia
kontrastowego i co najmniej dwie fazy 635,07 zt 17 839 11 329 042 zt
ze wzmocnieniem kontrastowym - MR
Angiografia MR bez wzmocnienia
kontrastowego

Angiografia ze wzmocnieniem
kontrastowym - MR

Badanie czynnosciowe mézgu - MR 639,44 zt 233 148 990 zt
Spektroskopia - MR 642,24 zt 733 470 765 zt

MR serca - badanie czynnosciowe i
morfologiczne - bez wzmocnienia
kontrastowego lub bez i ze
wzmochieniem kontrastowym

Razem taryfikowane badania MR 260 365 134 831 406 zt

392,39 zt 54 221 21 275 826 zt

510,53 zt 132 202 67 492 750 z

725,23 zt 8126 5893 203 zt

831,87 zt 7402 6 157 525 zt

466,63 zt 14 543 6 786 206 zt

638,55 zt 4061 2593 166 zt

763,82 zt 3521 2689 407 zt

Tabela 28 Prognozowane wydatki ptatnika dla taryfikowanych badan rezonansu magnetycznego

Projekty taryf

Swiadczenie AOTMIT

Liczba badan Wartosé wg wyceny AOTMIT

MR: badanie gtowy bez wzmocnienia
kontrastowego

MR: badanie gtowy bez i ze
wzmochnieniem kontrastowym

MR: badanie dwéch odcinkéw
kregostupa lub jednego odcinka
kregostupa i stawow krzyzowo- 574,00 zt 15 106 8670 844 zt
biodrowych bez wzmocnienia
kontrastowego

MR: badanie dwéch odcinkéw
kregostupa lub jednego odcinka
kregostupa i stawow krzyzowo- 699,08 zt 2378 1662 412 zt
biodrowych bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym

350,00 zt 54 221 18 977 350 zt

468,14 zt 132 202 61 889 044 z
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Swiadczenie

Projekty taryf
AOTMIT

Liczba badan

Wartosé wg wyceny AOTMIT

MR: badanie dwéch okolic
anatomicznych innych niz wymienione:
dwa odcinki kregostupa, jeden odcinek
kregostupa wraz ze stawami krzyzowo-
biodrowymi bez wzmocnienia
kontrastowego

688,00 zt

8126

5590 688 zt

MR: badanie dwéch okolic
anatomicznych innych niz wymienione:
dwa odcinki kregostupa, jeden odcinek
kregostupa wraz ze stawami krzyzowo-
biodrowymi bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym

794,64 zt

7402

5881 925 zt

badanie bez wzmocnienia
kontrastowego i co najmniej dwie fazy
ze wzmochnieniem kontrastowym - MR

613,90 zt

17 839

10 951 362 z

Badanie bez wzmocnienia
kontrastowego i co najmniej dwie fazy
ze wzmocnieniem kontrastowym - MR

400,00 zt

14 543

5817 200 zt

Angiografia MR bez wzmocnienia
kontrastowego

571,92 zt

4061

2322567 zt

Angiografia ze wzmocnieniem
kontrastowym - MR

613,30 zt

233

142 899 zt

Badanie czynnosciowe mézgu - MR

500,00 zt

733

366 500 zt

MR serca - badanie czynnosciowe i
morfologiczne - bez wzmocnienia
kontrastowego lub bez i ze
wzmochieniem kontrastowym

726,00 zt

3521

2 556 246 zt

Razem taryfikowane badania MR

260 365

124 829 038 zt

Tabela 29 Wyniki inkrementalne analizy wplywu na budzet

Swiadczenie

Wartosé
zrealizowanych -
NFZ 2015

Wartosé wg
wyceny AOTMIT

Réznica AOTMIT

i 0,
vs NEZ Zmiana %

MR: badanie gtowy bez wzmocnienia
kontrastowego

21 275 826 z

18 977 350 zt

-2298 476 zt -10,80%

MR: badanie gtowy bez i ze
wzmochnieniem kontrastowym

67 492 750 zt

61 889 044 z

-5 603 706 zt -8,30%

MR: badanie dwéch odcinkéw
kregostupa lub jednego odcinka
kregostupa i stawow krzyzowo-
biodrowych bez wzmocnienia
kontrastowego

8378172 zt

8 670 844 zt

+292 672 zt +3,49%

MR: badanie dwéch odcinkéw
kregostupa lub jednego odcinka
kregostupa i stawow krzyzowo-
biodrowych bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym

1616 354 zt

1662412 zt

+46 058 zt +2,85%

MR: badanie dwéch okolic
anatomicznych innych niz wymienione:
dwa odcinki kregostupa, jeden odcinek
kregostupa wraz ze stawami krzyzowo-
biodrowymi bez wzmocnienia
kontrastowego

5893 203 zt

5590 688 zt

-302 515 zt -5,13%

MR: badanie dwoch okolic
anatomicznych innych niz wymienione:
dwa odcinki kregostupa, jeden odcinek
kregostupa wraz ze stawami krzyzowo-
biodrowymi bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym

6 157 525 zt

5881 925 zt

-275 600 zt -4,48%

Badanie bez wzmocnienia
kontrastowego i co najmniej dwie fazy
ze wzmocnieniem kontrastowym - MR

11 329 042 z

10 951 362 z

-377 680 zt -3,33%

Angiografia MR bez wzmocnienia
kontrastowego

6 786 206 zt

5817 200 zt

-969 006 zt -14,28%

Angiografia ze wzmocnieniem
kontrastowym - MR

2593 166 zt

2322567 zt

-270 598 zt -10,44%

Badanie czynnosciowe mézgu - MR

148 990 zt

142 899 zt

-6 091 zt -4,09%

Spektroskopia - MR

470765 zt

366 500 zt

-104 265 zt

-22,15%
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Wartosé x 2o .
Swiadczenie zrealizowanych - o ch:rrltozco\%?m Rozn\l/cSaNA'\:gTMlT Zmiana %

NFZ 2015 yeeny

MR serca - badanie czynnosciowe i

morfologiczne - bez wzmocnienia 2 689 407 zt 2 556 246 zi 1133 161 zt -4,95%

kontrastowego lub bez i ze

wzmochieniem kontrastowym

Razem 134 831 406 zt 124 829 038 zt -10 002 368 zt -7,42%

Wprowadzenie nowych taryf dla Swiadczeh rezonansu magnetycznego uwzglednionych w tym
opracowaniu bedzie wigzato sie z oszczednosciami po stronie pfatnika publicznego w wysokosci
ponad 10 min PLN, co odpowiada 7,42% zmniejszeniu kosztébw ponoszonych na realizacje
przedmiotowych swiadczen w stosunku do 2015 roku.

Zaproponowana wycena daje mozliwos¢ wykonania wigkszej liczby badan przy niezmienionym
budzecie, co w konsekwencji ma prowadzi¢ do skrdcenia czasu oczekiwania na badanie MR. Mozna
by sfinansowac, np. ponad 21 tys. wiecej badan MR glowy bez i ze wzmocnieniem kontrastowym —
najczesciej wykonywane badanie z posrod taryfikowanych lub ponad 28,5 tys. badan MR gtowy bez
wzmocnienia kontrastowego — drugie pod wzgledem liczby wykonanych badan sposréd obecnie
taryfikowanych. Warto przypomnie¢, ze suma liczby oséb oczekujgcych na wykonanie badania
rezonansu magnetycznego ogolnie (bez wyszczegodlnienia okolicy anatomicznej czy sposobu
wykonania — z/bez kontrastu) dla przypadkéw pilnych wynosi 70 800, a dla przypadkéw stabilnych —
260 260 os6b.

Powyzsze oszacowania nie uwzgledniajg réznic w liczbie wykonanych badan dla poszczegélnych
produktéw wynikajgcych z proponowanej zmiany — zastgpienia czesci taryfikowanych swiadczen
nowymi (badania jednego odcinka kregostupa i stawdw krzyzowo-biodrowych dotychczasowo byty
rozliczane jako MR: badania dwdch okolic anatomicznych innych niz dwa odcinki kregosfupa,
awedtug nowego podzialu bedg rozliczane jako MR: badanie dwoch odcinkdéw kregosfupa
lub jednego odcinka kregostupa i stawow krzyzowo-biodrowych).
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5. Najwazniejsze informacje i wnioski

Badania rezonansu magnetycznego nalezg do grupy ambulatoryjnych swiadczen diagnostycznych
kosztochtonnych. W Polsce, podobnie jak w wielu innych krajach, w ktérych opieka zdrowotna oparta
jest na powszechnym systemie ubezpieczenia zdrowotnego, wystepujg problemy z dostepnoscia
do czesci swiadczen opieki zdrowotnej, zwykle tych o wysokim koszcie jednostkowym, wymagajgcych
zaangazowania profesjonalnej kadry medycznej i specjalistycznej aparatury. Sredni czas oczekiwania
na badanie rezonansu magnetycznego w czerwcu 2016 roku wyniost w przypadkach pilnych — 70 dni
(tl. ponad 2 miesigce), a w przypadkach stabilnych az 173 dni (prawie pét roku). Z analizy kolejek
wynika, ze suma liczby os6b oczekujgcych na badanie RM wzrastata przez ostatni rok z miesigca
na miesigc srednio o ponad 4% w przypadkach pilnych i ponad 1% w przypadkach stabilnych.

W procesie analitycznym dotyczgcym weryfikacji taryf dla badan rezonansu magnetycznego
zdecydowano o odstgpieniu od pozyskiwania i analizy szczegétowych danych kosztowych
od swiadczeniodawcOw. Z uwagi na charakter swiadczenia (wysokg standaryzacje i powtarzalnosc),
jego wzglednie niskg cene oraz bogatg oferte podmiotow prywatnych, uznano, ze wystarczajgca
bedzie badanie cen komercyjnych oraz analiza popytu i podazy.

Z uwagi na fakt, ze pozyskane ceny komercyjne zawierajg marze zysku swiadczeniodawcy,
propozycje wyceny swiadczenia ustalono na poziomie 10 percentyla analizowanego zbioru cennikow.

Ostatecznie dla s$Swiadczeh rezonansu magnetycznego zaproponowano nastepujgce taryfy
przedstawione w tabeli ponizej.

Wycena punktowa

FIEE Y przy cenie punktu

Nazwa swiadczenia

AOTMIT 9,05 zt
MR: badanie glowy bez wzmocnienia kontrastowego 350,00 zt 38,67 pkt
MR: badanie glowy bez i ze wzmocnieniem kontrastowym 468,14 zt 51,73 pkt
MR: t}adame_dwoch_odcmkow kregostupa Igb j_ednego odcinka kregostupa i 574,00 z4 63,43 pkt
stawow krzyzowo-biodrowych bez wzmocnienia kontrastowego
MR: badanie dwéch odcinkéw kregostupa lub jednego odcinka kregostupa i 699,08 zt 77,25 pkt

stawow krzyzowo-biodrowych bez i ze wzmocnieniem kontrastowym

MR: badanie dwoch okolic anatomicznych ¥ innych niz wymienione: dwa
odcinki kregostupa, jeden odcinek kregostupa wraz ze stawami krzyzowo- 688,00 zt 76,02 pkt
biodrowymi bez wzmocnienia kontrastowego

MR: badanie dwoch okolic anatomicznych ¥ innych niz wymienione: dwa
odcinki kregostupa, jeden odcinek kregostupa wraz ze stawami krzyzowo- 794,64 zt 87,81 pkt
biodrowymi bez i ze wzmocnieniem kontrastowym

Badanie bez wzmocnienia kontrastowego i co najmniej dwie fazy

ze wzmocnieniem kontrastowym - MR 613,90 2t 67,83 pkt
Angiografia MR bez wzmocnienia kontrastowego 400,00 zt 44,20 pkt
Angiografia ze wzmocnieniem kontrastowym - MR 571,92 zt 63,20 pkt
Badanie czynnosciowe mézgu - MR 613,30 zt 67,77 pkt
Spektroskopia — MR 500,00 zt 55,25 pkt
MR serca - badanie czynnos$ciowe i morfologiczne - bez wzmocnienia 726,00 z4 80,22 pkt

kontrastowego lub bez i ze wzmocnieniem kontrastowym

Nalezy mie¢ na wzgledzie, ze ustalanie taryf dla przedmiotowych Swiadczen nie bylo pozbawione
ograniczen. Do najwiekszych z nich nalezy przyjeta metodyka, ktéra nie uwzglednia analizy
poszczegodlnych sktadowych koncowej ceny badania (przede wszystkim kosztu personelu, utrzymania
pracowni rezonansu magnetycznego, amortyzacji i serwisu sprzetu, zwrotu poniesionych kosztéw
budowy lub adaptacji pomieszczen), a takze np. potrzeby znieczulenia dzieci podczas badania.

Dodatkowo taryfy badan dwdch odcinkdéw kregosfupa lub jednego odcinka kregosfupa i stawow
krzyzowo-biodrowych sg wyliczone na podstawie cen badarn dwoch odcinkow kregosfupa. Wynika
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to ze struktury dostepnych cennikéw komercyjnych (brak wyszczegodlnienia dla badan jednego odcinka
kregostupa i stawow krzyzowo-biodrowych).

Kolejnym ograniczeniem jest niewielka liczebnosc¢ pozyskanych zbioréw cen
dla wysokospecjalistycznych badan rezonansu magnetycznego. Dla swiadczenia MR serca - badanie
czynnosciowe i morfologiczne w wyliczeniach uwzgledniono wszystkie pozyskane ceny komercyjne
bez uwzglednienia liczb badan wykonywanych bez oraz bez i ze wzmocnieniem kontrastowym
ze wzgledu na brak mozliwosci okreslienia struktury zbioru, co wynika z niedoktadnosé
w sprawozdawaniu kodow ICD-9 dla tego swiadczenia.

Wprowadzenie zaproponowanych taryf dla badan rezonansu objetych niniejszym opracowaniem
bedzie wigzatlo sie z oszczednosciami po stronie ptatnika publicznego w wysokosci ponad 10 min
PLN, co odpowiada prawie 7,42% zmniejszeniu kosztow ponoszonych na realizacje przedmiotowych
Swiadczen w stosunku do 2015 roku.

Przy utrzymaniu budzetu na realizacje tych $wiadczen na niezmienionym poziomie i przy nowej
wycenie mozna sfinansowa¢ np. ponad 21 tys. wiecej badan MR gtowy bez i ze wzmocnieniem
kontrastowym - najczesciej wykonywanego badania sposréd obecnie taryfikowanych lub ponad
28,5tys. badan MR glowy bez wzmocnienia kontrastowego — drugiego pod wzgledem liczby
wykonanych badan wsréd uwzglednionych w tym opracowaniu swiadczen.

Powyzsze oszacowania nie uwzgledniajg réznic w liczbie wykonanych badan dla poszczegélnych
produktéw wynikajgcych z proponowanej zmiany - zastgpienia czesci taryfikowanych swiadczen
nowymi (badania jednego odcinka kregostupa i stawdw krzyzowo-biodrowych dotychczasowo byty
rozliczane jako MR: badania dwdch okolic anatomicznych innych niz dwa odcinki kregosfupa,
awedtug nowego podzialu beda rozliczane jako MR: badanie dwéch odcinkéw kregosfupa
lub jednego odcinka kregosfupa i stawOw krzyzowo-biodrowych).

Dodatkowe uwagi:

e Zaleca sie ponowne wyodrebnienie produktéw: MR: badanie gfowy bez wzmocnienia
kontrastowego oraz MR: badanie gfowy bez i ze wzmocnieniem kontrastowym, a takze
uporzgdkowanie/ujednoznacznienie nazw pozostatych produktow rozliczeniowych dla
rezonansu magnetycznego.

e W przypadku potrzeby wykonywania rezonansu magnetycznego (jak i innych badan
obrazowych) u dzieci oraz oséb niewspétpracujgcych badanie wigze sie z zastosowaniem
u pacjenta znieczulenia, ktére nie moze by¢ rozliczone jako $wiadczenie gwarantowane przy
wykonaniu badania w warunkach ambulatoryjnych, a stanowi znaczny koszt dla
Swiadczeniodawcy. Dotychczasowo pacjenci, ktdrzy wymagali znieczulenia podczas rezonansu
magnetycznego, czesto byli hospitalizowani w celu przeprowadzenia badania, co generuje
znacznie wyzsze koszty dla ptatnika niz wynikajgce z wykonania koniecznych procedur —
samego badania i znieczulenia. W zwigzku z powyzszym zaleca sie umozliwienie rozliczenie
zastosowanego znieczulenia podczas badania wykonywanego w warunkach ambulatoryjnych.

¢ Uwzgledniajgc rekomendacje Rady ds. Taryfikacji z 13 czerwca 2016 r. dokonano analizy cen
komercyjnych dla nowego, potencjalnego, produktu rozliczeniowego MR — mammografia.
Na podstawie 10 percentyla pozyskanego zbioru cen mammografii rezonansu magnetycznego
proponuje sie wycene na poziomie 620 zt. W odniesieniu do $redniej wartosci punktu
rozliczeniowego dla rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna, ktéra w kwietniu 2016 r.
wynosi 9,05 zt wartos¢ punktowa taryfy wynositaby 68,51 pkt.
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7. Zakaczniki
Zatgcznik 1. Ceny komercyjne badan rezonansu magnetycznego okolic anatomicznych z obszaru gtowy

(gtowy, twarzoczaszki, oczodotéw, przysadki moézgowej, zatok)
Zatgcznik 2.  Ceny komercyjne taryfikowanych badan rezonansu magnetycznego — inne
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