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KARTA NIEJAWNOSCI

Dane zakreslone kolorem czarnym stanowiq informacje publiczne podlegajgce wytqczeniu ze wzgledu na
tajemnice przedsiebiorcy: Ortopedyczno-Rehabilitacyjny Szpital Kliniczny im. Wiktora Degi UM w Poznaniu,
Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 Im. Prof. Tadeusza Sokotowskiego Pomorskiego Uniwersytetu
Medycznego W Szczecinie, Szpital im. Sw. Jadwigi SI. w Trzebnicy, Szpital Miejski sw. Jana Pawta Il w Elblggu,
Szpital Specjalistyczny im. Ludwika Rydygiera w Krakowie sp. z o.o.

Zakres wyfqczenia jawnosci: dane objete oswiadczeniem: Ortopedyczno-Rehabilitacyjny Szpital Kliniczny
im. Wiktora Degi UM w Poznaniu, Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 Im. Prof. Tadeusza
Sokotowskiego Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego W Szczecinie, Szpital im. Sw. Jadwigi SI. w
Trzebnicy, Szpital Miejski sw. Jana Pawta Il w Elblqgu, Szpital Specjalistyczny im. Ludwika Rydygiera w
Krakowie sp. z 0.0. zakresie tajemnicy przedsiebiorcy.

Podstawa prawna wytgczenia jawnosci: art. 5 ust. 2 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o dostepie do
informacji publicznej (Dz. U. z 2018 r., p0z.1330 z p6Zn. zm.) w zw. z art. 11 ust. 2 ustawy z dnia 16 kwietnia
1993 r. o0 zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (Dz. U. z 2018 r., poz. 419 z pézn. zm.).

Organ dokonujqgcy wytgczenia jawnosci: Agencja Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji.

Podmiot w interesie ktorego dokonano wylqgczenia jawnosci: Ortopedyczno-Rehabilitacyjny Szpital
Kliniczny im. Wiktora Degi UM w Poznaniu, Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 Im. Prof. Tadeusza
Sokotfowskiego Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego W Szczecinie, Szpital im. Sw. Jadwigi SI. w
Trzebnicy, Szpital Miejski sw. Jana Pawta Il w Elblqgu, Szpital Specjalistyczny im. Ludwika Rydygiera w
Krakowie sp. z 0.0.

Dane zakreslone kolorem czerwonym stanowiq informacje publiczne podlegajgce wytqgczeniu ze wzgledu na
prywatnosc osoby fizycznej.

Zakres wytqczenia jawnosci: dane osobowe.

Podstawa prawna wyfqczenia jawnosci: art. 5 ust.1 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o dostepie
do informacji publicznej (Dz. U. z 2018 r., poz.1330 z péin. zm.) w zw. z rozporzqdzeniem Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0séb fizycznych w zwigzku
z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzqdzenie o ochronie danych) (Dz. U. UE.L. z 2016 r.119.1).

Organ dokonujgcy wyfqczenia jawnosci: Agencja Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji.

Podmiot w interesie ktorego dokonano wytgczenia jawnosci: osoba fizyczna.
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Objasnienia skrdocen
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bd.
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FFS

ICD-9 PL
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Metodyka

MZ
nd.
NFZ/Ptatnik

OECD

OPK
PKB
PL

PPP

Ustawa o
Swiadczeniach

WHO
WM

Agencja Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji

brak danych

wzgledne poziomy cen (ang. comparative price levels)
jednorodne grupy pacjentéw (ang. Diagnosis Related Groups)
ptatnosc za ustuge (ang. fee for service)

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

miedzynarodowa statystyczna klasyfikacja choréb i probleméw zdrowotnych (ang. International
Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems)

jednorodne grupy pacjentéw

proces gromadzenia oraz przetwarzania danych niezbednych do realizacji zadan zwigzanych
z ustaleniem taryfy swiadczen, jak réwniez rodzaj i zakres gromadzonych informacji, opisany
w dokumencie sporzadzonym przez Agencje

Ministerstwo Zdrowia
nie dotyczy
Narodowy Fundusz Zdrowia

Organizacja Wspotpracy Gospodarczej i Rozwoju (ang. Organization for Economic Co-operation
and Development)

osrodek powstawania kosztow

produkt krajowy brutto

produkt leczniczy

parytet sity nabywczej (ang. purchasing power parity)

Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych (Dz.U. z 2018 r., poz. 1510, z pdZn. zm.)

Swiatowa Organizacja Zdrowia (ang. World Health Organization)
wyréb medyczny
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1. Problem decyzyjny

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

Podstawe podjecia przedmiotowych prac stanowi: zlecenie Ministra Zdrowia z 04.08.2017, znak
ASG.4088.2.2017.KoM (data wptywu do AOTMIT 10.08.2017), w zwigzku z art. 31la ust. 1 ustawy
o Swiadczeniach, na podstawie punktu Il Planu Taryfikacji na 2017 r., tj.: ,Inne zadania w zakresie
taryfikacji, szczegdlnie istotne dla biezgcego funkcjonowania systemu powszechnego ubezpieczenia
zdrowotnego”, w sprawie ustalenia taryfy Swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenie szpitalnego:
replantacja koriczyny gdrnej.

Przedmiotem opracowania s3:

Swiadczenia gwarantowane z zakresu leczenia szpitalnego, zgodnie z art. 15 Ustawy o $wiadczeniach,
scharakteryzowane nastepujgcymi procedurami medycznymi (kod ICD-9) i rozpoznaniami (kod ICD-
10):

Kody ICD-9

84.21 Replantacja kciuka

84.22 Replantacja palca

84.23 Replantacja przedramienia/ nadgarstka/ dtoni
84.24 Replantacja gdérnej czesci ramienia

Kody ICD-10

1) S48.0 Urazowa amputacja w miejscu stawu ramiennego;

2) S48.1 Urazowa amputacja na poziomie pomiedzy barkiem i tokciem;

3) S48.9 Urazowa amputacja barku i ramienia, poziom nieokreslony;

4) S58.0 Urazowa amputacja na poziomie tokcia;

5) S58.1 Urazowa amputacja na poziomie miedzy tokciem i nadgarstkiem;

6) S58.9 Urazowa amputacja przedramienia, poziom nieokreslony;

7) S68.0 Urazowa amputacja kciuka (catkowita) (czesciowa);

8) S68.1 Urazowa amputacja pojedynczego, innego palca (catkowita) (czesciowa);
9) S68.2 Urazowa amputacja dwéch lub wiecej palcéw (catkowita) (czesciowa);
10) S68.3 Ztozona amputacja (czesci) palca (palcow) i innej czesci nadgarstka i reki;
11) S68.4 Urazowa amputacja reki na poziomie nadgarstka;

12) S68.8 Urazowa amputacja innych czesci nadgarstka i reki;

13) S68.9 Urazowa amputacja nadgarstka i reki, poziom nieokreslony;

14) T05.0 Urazowa amputacja obu rak;

15) T05.1 Urazowa amputacja jednej reki i drugiej koriczyny gdérnej (na kazdym poziomie z wyjatkiem reki);
16) T05.2 Urazowa amputacja obu koriczyn gérnych (kazdy poziom)

identyfikowane produktami rozliczeniowymi Narodowego Funduszu Zdrowia w rodzaju: leczenie
szpitalne, okreslonymi w zatgczniku 1a do Zarzadzenia Prezesa NFZ w sprawie okres$lenia warunkéw
zawierania i realizacji uméw w rodzaju leczenie szpitalne:

H40 Replantacja koriczyny gorne;j.
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2. Taryfikowane swiadczenie

2.1. Charakterystyka swiadczenia

Replantacjg nazywamy przyszycie amputowane] czesci korczyny. Replantacja nie jest mozliwa do
wykonania w kazdym przypadku. Decyzja obejmuje wiele aspektow: stan replantowanych tkanek,
ogélny stan zdrowia pacjenta, czynniki ekonomiczne, spoteczne i psychologiczne. Ostateczna decyzja
podejmowana jest po badaniu mikroskopowym kikuta i amputowanych czesci na sali operacyjnej
(Maricevich, Carlsen, Mardini i Moran 2011, s. 358—359; Hierner, Berger i Frederix 2007, s. 400-410).

Procedura przeprowadzana jest w trzech gtéwnych etapach. W etapie pierwszym usuwa sie zniszczone
tkanki. W etapie drugim korice kosci sg skracane i ponownie tgczone za pomocg szpilek, drutdow, ptyt
i Srub. W etapie trzecim rekonstruowane sg miesnie, $ciegna, nerwy i naczynia krwionosne. Moze by¢
wymagane uzycie przeszczepow kosci, skory, Sciegien i naczyn krwionosnych. Zabieg powinien by¢
wykonywany jednoczesnie przez dwa zespoty mikrochirurgdw. Jeden zespdt pracuje przy kikucie
a drugi przy amputowanej koniczynie (Maricevich, Carlsen, Mardini i Moran 2011, s. 358—359; Hierner,
Berger i Frederix 2007, s. 400-410).

Replantacje w obrebie konczyny gérnej

Amputacje w obrebie gdrnej koriczyny na poziomie nadgarstka i dtoni powinny by¢ replantowane, jesli
nie ma przeciwwskazan zagrazajgcych zyciu. Replantacje odcinka blizszego ramienia powinny by¢
wykonywane w celu zachowania funkcji tokcia. Nie ma jednolitego stanowiska dotyczgcego wskazan
do replantacji palcéw. Jednakze wskazania obejmujg: amputacje kciuka, amputacje kilku palcéw,
pojedynczy palec dystalny do Sciegna miesnia zginacza powierzchownego palca, amputacje palcow u
dzieci (Maricevich, Carlsen, Mardini i Moran 2011, s. 357). Utrata pojedynczego palca jest wzglednym
wskazaniem do zabiegu replantacji. Wyniki czynnosciowe po replantacji pojedynczych palcéw nie s
przewidywalne. Zdarza sie, ze przyszyty palec sprawia wiecej ktopotu niz przynosi pozytku
w codziennej aktywnosci, dlatego ze jest sztywny, wrazliwy na zimno i nie ma czucia. Sg jednak takze
przypadki, ze replantowany palec odzyskuje petng ruchomosé, a reka petng sprawnosé (Dec, Bartosik,
Chrachol, Puchalski i Zyluk 2013, s. 50).

Amputacje gilotynowe wskaziciela i palca srodkowego na poziomie paliczkéw blizszych i sSrodkowych
stanowig uzasadnione wskazania do replantacji. Jezeli jednak obciety palec jest uszkodzony,
zmiazdzony lub wyrwany (mechanizm awulsyjny), wtedy proste zaopatrzenie kikuta jest lepszym
rozwigzaniem niz podejmowanie préby replantacji (Dec, Bartosik, Chrachol, Puchalski i Zyluk 2013,
s. 50).

Przeciwwskazaniami do replantacji palcéw s3: ciezki uraz zmiazdzeniowy, wielopoziomowy uraz
w obrebie tego samego palca, masywne zanieczyszczenie rany, odmrozenia, przedtuzony czas
normotermicznego niedokrwienia, czesci ciata zostaty przechowane w niefizjologicznych warunkach.
Przeciwwskazania wzgledne obejmujg ciezkie rozdrobnione ztamania wewnatrzstawowe, urazy
awulsyjne (Maricevich, Carlsen, Mardini i Moran 2011, s. 357).

Koszty spoteczne

Wg danych ZUS w roku 2016 liczba dni absencji chorobowej z powodu urazowej amputacji barku
i ramienia (S48) wyniosta 2 897 dni (wydano 158 zaswiadczen lekarskich). W przypadku urazowej
amputacji przedramienia (S58) liczba dni absencji chorobowej wyniosta 3747 (wydano 137
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zaswiadczen lekarskich. Natomiast z powodu urazowych amputacji obejmujacych liczne okolice ciata
liczba dni absencji chorobowej wyniosta 497 (wydano 38 zaswiadczen lekarskich).

Powyzisze dane majg charakter pogladowy, gdyz nie zawierajg informacji czy wskazani pacjenci mieli
wykonany zabieg replantacji, poniewaz ZUS nie gromadzi danych na temat wykonanych procedur
medycznych.

Wg danych KRUS za rok 2016 wskutek wypadkdéw przy pracy rolnicy doznali 15 013 urazéw
powodujgcych staty lub dtugotrwaty uszczerbek na zdrowiu. Podobnie jak w latach poprzednich na
urazy najbardziej narazone byty konczyny gérne — 7 436 urazy (49,54%) i konczyny dolne — 5 557
urazow (37,02%)(Wypadki przy pracy i choroby zawodowe rolnikdw oraz dziatania prezencyjne KRUS
w 2016 r.,s.12).

Wg danych GUS (Wypadki przy pracy w 2016 r., s. 25) wsrdd poszkodowanych w wypadkach przy pracy
w 2016 roku najwieksza liczba oséb, podobnie jak w roku poprzednim, doznata urazu koriczyn gérnych
(43,8% ogdlnej liczby poszkodowanych ) i dolnych (34,4% ogdlnej liczby poszkodowanych). Wsrdd tej
grupy poszkodowanych (koriczyna gérna i dolna) 45,0% osdb doznato ran i powierzchownych urazéw,
28,3% o0s6b doznato przemieszczen, zwichnieé, skrecen i naderwan oraz 19,2% oséb doznato ztaman
kosci. Najwyzszy odsetek osdb poszkodowanych z uszkodzeniami koriczyn gérnych i dolnych w 2016 r.
(powyzej sredniego w kraju, tj. 78,2% ogdlnej liczby poszkodowanych) wystapit podczas wykonywania
pracy w grupach zawodow: robotnicy w przetwoérstwie spozywczym, obrdébce. drewna, produkcji
wyrobdw tekstylnych i pokrewni (85,1% w tej grupie); pracownicy pomocniczy przygotowujacy positki
(84,9% w tej grupie); rzemieslnicy i robotnicy poligraficzni (85,8% ogdétu poszkodowanych w tej grupie);
specjalisci do spraw zdrowia (83,5% w tej grupie); operatorzy maszyn i urzagdzen wydobywczych i
przetwérczych (81,3% w tej grupie); robotnicy obrébki metali, mechanicy maszyn i urzadzen i pokrewni
(80,6% w tej grupie); monterzy (82,9% w tej grupie); pomoce domowe i sprzataczki (79,4% w tej
grupie).

2.2. Aktualny stan finansowania w Polsce

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia

Swiadczenia gwarantowane obejmujgce replantacje koriczyny gérnej okresla Rozporzqdzenie Ministra
Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie Swiadczern gwarantowanych z zakresu leczenia
szpitalnego (Dz.U. z 2017 r., poz. 2295 z pdzn. zm.). W zatgczniku nr 1 wskazano kody procedur (ICD-9)
oraz kody rozpoznan (ICD-10), za$ w zatgczniku nr 4 do ww. rozporzadzenia okreslono dodatkowe
warunki realizacji $wiadczen, jakie powinni spetnia¢ swiadczeniodawcy przy udzielaniu swiadczen
gwarantowanych obejmujgcych zabiegi replantacji koriczyny gérnej.

Tabela 1 Dodatkowe warunki, ktére powinni spetnia¢ Swiadczeniodawcy przy udzielaniu swiadczen gwarantowanych
obejmujacych zabiegi replantacji konczyny goérnej

Nazwa swiadczenia

o Dodatkowe warunki realizacji Swiadczen

84.21 Replantacja kciuka
84.22 Replantacja palca
84.23 Replantacja przedramienia/| Wymagania

Oddziat o profilu chirurgia plastyczna lub chirurgia ogdlna, lub
neurochirurgia, lub ortopedia i traumatologia narzadu ruchu, lub
chirurgia dziecieca, lub chirurgia plastyczna dla dzieci, lub

nadgarstka/ dtoni formalne . . . . .
NN - neurochirurgia dla dzieci, lub ortopedia i traumatologia narzadu
84.24 Replantacja gérnej czesci ..
o ruchu dla dzieci.
ramienia
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Nazwa swiadczenia
gwarantowanego

Dodatkowe warunki realizacji Swiadczen

Do s$wiadczenia s kwalifikowani pacjenci z nastepujgcymi
rozpoznaniami:

1) S48.0 Urazowa amputacja w miejscu stawu ramiennego;

2) S48.1 Urazowa amputacja na poziomie pomiedzy barkiem i
tokciem;

3) S48.9 Urazowa amputacja barku i ramienia, poziom
nieokreslony;

4) S58.0 Urazowa amputacja na poziomie tokcia;

5) S58.1 Urazowa amputacja na poziomie miedzy fokciem i
nadgarstkiem;

6) S58.9 Urazowa amputacja przedramienia, poziom nieokreslony;
7) S68.0 Urazowa amputacja kciuka (catkowita) (czesciowa);

Warunki 8) S68.1 Urazowa amputacja pojedynczego, innego palca
kwalifikacji do (catkowita) (czesciowa);
Swiadczenia 9) S68.2 Urazowa amputacja dwéch lub wiecej palcéw (catkowita)
(czesciowa);
10) S68.3 Ztozona amputacja (czesci) palca (palcow) i innej czesci
nadgarstka i reki;
11) S68.4 Urazowa amputacja reki na poziomie nadgarstka;
12) S68.8 Urazowa amputacja innych czesci nadgarstka i reki;
13) S68.9 Urazowa amputacja nadgarstka i reki, poziom
nieokreslony;
14) T05.0 Urazowa amputacja obu rak;
15) T05.1 Urazowa amputacja jednej reki i drugiej koriczyny gérnej
(na kazdym poziomie z wyjatkiem reki);
16) T05.2 Urazowa amputacja obu konczyn gdrnych (kazdy
poziom).
1) lekarz specjalista w dziedzinie:
a) ortopedii i traumatologii narzadu ruchu lub ortopedii z chirurgig
urazowg, lub ortopedii i chirurgii urazowej, lub chirurgii
ortopedycznej, lub chirurgii urazowo-ortopedycznej, lub ortopedii
i traumatologii, lub
b) chirurgii ogdlnej lub chirurgii, lub
c) chirurgii plastycznej, lub
d) chirurgii dzieciecej, lub
Personel e) neurochirurgii lub neurochirurgii i neurotraumatologii

—z udokumentowanym doswiadczeniem w zakresie mikrochirurgii
réwnowaznik co najmniej 2 etatow (nie dotyczy dyzuru
medycznego);

2) pielegniarka specjalista w dziedzinie pielegniarstwa
operacyjnego lub pielegniarka po kursie kwalifikacyjnym w
dziedzinie pielegniarstwa operacyjnego, lub pielegniarka z co
najmniej dwuletnim doswiadczeniem w instrumentowaniu do
zabiegdw — réwnowaznik co najmniej 2 etatow.

Wyposazenie

1) co najmniej 2 lupy operacyjne o powiekszeniu co najmniej 4x lub
mikroskop operacyjny oraz co najmniej 2 lupy operacyjne
0 powiekszeniu co najmniej 2,5x;

2) co najmniej 3 petne zestawy narzedzi mikrochirurgicznych,

w sprzet i w 'Fym:
aparature a) imadto,
medyczng b) pc—;.seta,.

c¢) nozyczki,

d) aproksymator do zespalania mikronaczyn;

3) nici chirurgiczne w zakresie od 6/0 do 9/0;

4) co najmniej 2 wiertarki do zespalania matych kosci.

1) liczba wykonanych operacji w przypadkach amputacji konczyn
Pozostate gbrnych (catkowitych i prawie catkowitych) — co najmniej 20
wymagania rocznie na oddziat, w tym:

a) co najmniej 5 replantacji,
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Nazwa swiadczenia

e m— Dodatkowe warunki realizacji Swiadczen

b) co najmniej 15 rewaskularyzacji;

2) wszystkie przypadki powinny byé udokumentowane w postaci:
a) pisemnej (historia choroby z oddziatu),

b) fotograficznej (zdjecia reki lub palca przed operacjg i po operacji
oraz przy wypisie pacjenta).

Zarzadzenie Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia

Do roku 2018 zabiegi replantacji koiczyny gérnej byty realizowane w ramach grupy H41 Rekonstrukcja
funkcji reki, w tym mikrochirurgiczna. Od 1 stycznia 2018 roku NFZ wyodrebnit grupe dedykowana tylko
i wytgcznie zabiegom replantacji reki, tj. H40 Replantacja konczyny gérnej, z zachowaniem tej same;j
wyceny.

Aktualne zasady kontraktowania irozliczania $wiadczed zostaly okreslone Zarzgdzeniu
nr 66/2018/DSOZ. Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 29 czerwca 2018 r. w sprawie
okreslenia warunkow zawierania i realizacji umoéw w rodzaju leczenie szpitalne oraz leczenie szpitalne
— swiadczenia wysokospecjalistyczne, z pézn. zm. Zgodnie z zatgcznikiem nr 1 do ww. Zarzadzenia
Prezesa NFZ zabiegi replantacji konczyny gérnej mozna realizowaé w zakresach: chirurgia dziecieca,
chirurgia klatki piersiowej / chirurgia klatki piersiowej dla dzieci, chirurgia naczyniowa/ chirurgia
naczyniowa- drugi poziom ref., chirurgia ogélna, ortopedia i traumatologia narzadu ruchu, ortopedia
i traumatologia narzadu ruchu dla dzieci, w trybie hospitalizacji oraz hospitalizacji planowej.
W ponizszej tabeli przedstawiono wycinek katalogu swiadczen opieki szpitalnej dla grup H40 i TO6,
ktore dotyczg zabiegdw replantacji konczyny gérnej.

Tabela 2 Katalog swiadczen szpitalnych

Zakresy Swiadczen

(©
Q ®© —
a 3 £ 'C
Kod 3 25 &8 o
grup | Kod produktu S [ =5 S = © | 'S = i)
s | g a3 5 g w95 o |9
y 5| g s |88 = g 552 |18 |3
© = o5 c O 3] 2|T| N @ a0
= bo v 9 i) > = -] Q c
£ © - © o < = c|l€ |8 ) >
a |89/ %2| 52 2 8 |g|5|3|= g E
8 |s8|s=|¢g 2 |o £ls [8(~slel®|5|s |3
< 3= | 22| 0 b= T o [T - | o | ™| 8| 0|3 2
| oS8 | 82|38 E S 2w =S 2182 ®|S|85 S
a =2 = 9 o 5 s 9 T 2 2l s[8|C 9 £ =
] e s ] 2o ~ T = = = =|9 | k|3 S 9 o o
: | 28(85|8¢% 7 |Ee| |5|2 |S|E|E|2|=(25l¢ |8
e |£2 (83|82 : |55 |S4f |g2(/8|8|5|T|85° |3
= = £ = ~ N c | o S g | s @
< ::; © & “',I‘,. L g ® c | < w|® (B2~ o
3 | & 833 85 S al §1% |o|o|5|3|2|= 38 T
2 | 89| 0F5| 85| g |e2oy S | § S|2|Z|2|2 |25 ¥ ©
Y S -— -_— —
Nazwa grupy 2 g E 5| €w| @ 2353 s (948 e85 ls/3|5 8% 0
<] — S 2 S > S | S g/RT| £ |0 | & le 5l €8 5w =
T c o o c Q (8 =10 | O |x N | % & 5 N € <]
Qo © T © © o o= - =
© < < w © N |8 ® o | c |8 SIR|IS[5|>|= &l & 5
= © R w2 | T | ¥Xgpcz 002 |2lu |2 gle .
2 82|25 | s |s2cd e |aege o|ElE|L5=oF =
b Ee|sc| B | P B\ P PSP P S8 5 LEER
= =E|=8| 2|22 28 2|21 2|2|8|5|5|85/ 5 2
> €| £ |E8ER|E|E1ESE|2(5|2|2|€pLe 8
ﬁ ﬁn.'S: o = O Tl 0|0 | X c o C 5|0 T =
H40 | 5.51.01.0008115
11 627 21 10697 | 324 X X X X X X
Replantacja korczyny
gornej
T06 | 5.51.01.0017006
17 414 29 - 216 X X X X X X| X[ X|[X]X X X X

Inne zabiegi w
obrazeniach mnogich

Zatagcznik nr 9 do Zarzadzenia Prezesa NFZ zawiera charakterystyke JGP H40 i TO6 obejmujaca
parametry stuzgce do wyznaczenia grupy, w tym rozpoznania wedtug Miedzynarodowej Statystycznej

Raport w sprawie ustalenia taryfy Swiadczen Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji 9/50




Swiadczenia gwarantowane obejmujgce replantacje koriczyny gérnej WT.541.9.2017

Klasyfikacji Chordb i Problemoéw Zdrowotnych — Rewizja Dziesigta (ICD-10) oraz procedury medyczne
wedtug wskazanej przez NFZ wersji Miedzynarodowej Klasyfikacji Procedur Medycznych (ICD-9).
Szczegétowy wykaz procedur medycznych i rozpoznan, definiujgcy grupe H40, zawarty
w charakterystyce JGP znajduje sie w tabeli ponize;j.

Tabela 3 Wykaz procedur i rozpoznan definiujgcych grupe H40 Replantacja koniczyny gérnej

H40 Replantacja konczyny gornej

wymagane wskazanie procedury z listy procedur H40 oraz rozpoznania zasadniczego z listy rozpoznan H40
ICD-9

84.21 Replantacja kciuka

84.22 Replantacja palca

84.23 Replantacja przedramienia/ nadgarstka/ dtoni

84.24 Replantacja gornej czesci ramienia
ICD-10
S48.0 Urazowa amputacja w miejscu stawu ramiennego

S48.1 Urazowa amputacja na poziomie pomiedzy barkiem i tokciem

S48.9 Urazowa amputacja braku i ramienia, poziom nieokreslony

S58.0 Urazowa amputacja na poziomie tokcia

$58.1 Urazowa amputacja na poziomie miedzy tfokciem i nadgarstkiem

$58.9 Urazowa amputacja przedramienia, poziom nieokreslony

S68.0 Urazowa amputacja kciuka (catkowita) (czesciowa)

S68.1 Urazowa amputacja pojedynczego, innego palca (catkowita) (czesciowa)

$68.2 Urazowa amputacja dwdch lub wiecej palcéw (catkowita) (czesciowa)

S68.3 Ztozona amputacja (czesci) palca (palcdw) i innej czesci nadgarstka i reki

S68.4 Urazowa amputacja reki na poziomie nadgarstka

$68.8 Urazowa amputacja innych cze$ci nadgarstka i reki

$68.9 Urazowa amputacja nadgarstka i reki, poziom nieokreslony

T05.0 Urazowa amputacja obu rak

T05.1 Urazowa amputacja jednej reki i drugiej koriczyny gérnej (na kazdym poziomie z wyjatkiem reki)

T05.2 Urazowa amputacja obu konczyn goérnych (kazdy poziom)

W grupie H40 znajduja sie wszystkie procedury ICD-9 i rozpoznania umieszczone w zatgczniku do
Rozporzadzenia MZ (warunki realizacji) dot. replantacji koriczyny gorne;.

W grupie TO6 znajdujg sie tylko 2 procedury: 84.21 Replantacja kciuka oraz 84.22 Replantacja palca.
Ponadto charakterystyka grupy TO6 nie zawiera ponizszych rozpoznan :

e T05.0 Urazowa amputacja obu rak;

e T05.1 Urazowa amputacja jednej reki i drugiej konczyny gornej (na kazdym poziomie z wyjatkiem

reki);

e T05.2 Urazowa amputacja obu koniczyn gérnych (kazdy poziom).
Ze wzgledu na fakt, ze grupa TO6 nie spetnia wszystkich warunkéw przedstawionych w rozporzadzeniu
MZ dotyczacym warunkdw realizacji, ktére powinni spetnia¢ Swiadczeniodawcy przy udzielaniu
Swiadczen gwarantowanych obejmujgcych zabiegi replantacji koriczyny gérnej oraz, ze w latach 2014-
2017 nie zostato zrealizowane zadne swiadczenie w ramach grupy T06 dotyczgce replantacji konczyny
gornej, w dalszej czesci opracowania odstgpiono od analizy grupy TO6.

2.3. Analiza popytu i podazy

Celem analizy popytu i podazy jest ocena zasadnosci oraz mozliwosci wptywania wartoscig wyceny
Swiadczenia na jego podaz tak, by zaspokoi¢ popyt, co w przypadku rynku swiadczen opieki zdrowotnej
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oznacza likwidacje lub zmniejszenie kolejek do $wiadczen. Ocena taka powinna identyfikowad
przyczyny niezaspokojonego popytu i niedostatecznej podazy (mozliwos¢ wptywania wyceng), a takze
odnosic sie do istotnosci Swiadczenia (zasadnosé wptywania ceng).

Przez popyt na $wiadczenia rozumiana jest gtéwnie liczba 0séb oczekujgcych na udzielenie swiadczenia
oraz czas oczekiwania na jego udzielenie. Podaz zas definiowana jest poprzez poziom realizacji danego
Swiadczenia przez podmioty lecznicze, wynikajacy z potencjatu do realizacji tych swiadczen wyrazony
wielkoscig posiadanej infrastruktury izatrudnionego personelu, a takze z wielkosci Srodkéw
finansowych przeznaczanych na ten cel.

W odniesieniu do wielkosSci popytu na swiadczenia, podstawowym Zrédtem informacji dotyczgcych
dostepnosci do $wiadczen byty dane o liczbie oséb oczekujgcych oraz srednim czasie oczekiwania na
udzielenie $wiadczenia, publikowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia w ,0gdlnopolskim
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 $wiadczeniodawcow, szczegétowego sposobu rejestrowania tych
informacji oraz ich przekazywania podmiotom zobowigzanym do finansowania swiadczen ze srodkéw
publicznych. Nalezy jednak mieé na wzgledzie fakt, iz listy oczekujgcych prowadzone sg, poza kilkoma
wyjatkami, do komarki organizacyjnej (oddziatu, pracowni), a nie do konkretnego swiadczenia. Dlatego
tez uzyskanie doktadnych i miarodajnych informacji w tym zakresie jest niemozliwe.

Od strony podazy, oszacowanie potencjatu do realizacji taryfikowanych swiadczen zostato oparte
o analize liczby podmiotéw realizujgcych dane sSwiadczenie oraz liczbe s$wiadczeniodawcéw.
Korzystano z publicznie dostepnych Zrédet informacji, takich jak sprawozdania podmiotéw
medycznych gromadzone przez Centrum Systemdw Informacyjnych Ochrony Zdrowia.

Charakterystyka swiadczeniodawcéw

W 2017 roku zabiegi replantacji koriczyny gérnej byty realizowane przez 36 $wiadczeniodawcow.
Najwiecej s$wiadczeniodawcow realizujgcych przedmiotowe $wiadczenie jest w wojewddztwie
mazowieckim, natomiast w wojewddztwach: lubuskim, opolskim, pomorskim i Swietokrzyskim nie ma
w ogdle swiadczeniodawcodw wykonujgcych zabiegi replantacji koriczyny gérne;.

Tabela 4 Liczba swiadczeniodawcdw realizujgcych zabiegi replantacji k. gérnej, w podziale na wojewddztwa w 2017 r.

Procedura ICD-9

84.21 . 84.22 Replantacja 84.23 Repl?ntf-:qa 84.2’4 Re.planfa.qa
Replantacja alca przedramienia/ gornej czesci
kciuka P nadgarstka/ dtoni ramienia

Wojewoédztwo Razem

Dolnoslgskie

Kujawsko-
pomorskie

Lubelskie

Lubuskie

toédzkie

Matopolskie

Mazowieckie

Opolskie

Podkarpackie

Podlaskie
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Procedura ICD-9

84.21 84.23 Replantacja 84.24 Replantacja
przedramienia/ gornej czesci
nadgarstka/ dtoni ramienia

Wojewédztwo 84.22 Replantacja

Replantacja ot

kciuka

Pomorskie

Slaskie

Swietokrzyskie

Warminsko-
mazurskie

Wielkopolskie

Zachodniopomorski
e

Razem

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie danych z NFZ

Swiadczenia dotyczace replantacji koAczyny gornej realizowane s3 gtéwnie przez szpitale kliniczne
(36% swiadczeniodawcow) oraz przez szpitale wojewddzkie (25% Swiadczeniodawcdw) i gminne,
powiatowe, miejskie (25% swiadczeniodawcow).

Tabela 5 Liczba swiadczeniodawcéw w podziale na kategorie szpitala w 2017 r

Liczba Swiadczeniodawcow

Kategoria szpitala 84.21 84.22 84.23 Replantacja 84.24 Replantacja Razem
Replantacja Replantacja przedramienia/ gornej czesci
kciuka palca nadgarstka/ dtoni ramienia

Gr.'m.nn.y, powiatowy, 6 2 3 nd. 9
miejski

Niepubliczne 1 2 2 nd. 4
Kliniczny 7 10 1 nd. 13
Wojewddzki 2 6 1 1 9
Inny nd. nd. 1 nd. 1
Razem 16 25 8 1 36

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie danych z NFZ

Realizacja $wiadczenn obejmujaca zabiegi replantacji konczyny gérnej pomiedzy poszczegdlnymi
Swiadczeniodawcami jest mocno zréznicowana. 50% wszystkich Swiadczen jest wykonywanych przez
3 $wiadczeniodawcow:
1. Szpital Specjalistyczny im. Ludwika Rydygiera w Krakowie (39 zabiegdéw, co stanowi 32%
wszystkich swiadczen),
2. Ortopedyczno-Rehabilitacyjny Szpital Kliniczny im. Wiktora Degi Uniwersytetu Medycznego
im.Karola Marcinkowskiego w Poznaniu,
3.  Szpital im. $w. Jadwigi Slaskiej w Trzebnicy.

Szczegdtowy wykaz swiadczeniodawcow oraz wielkos¢ (udziat %) zrealizowanych swiadczen zawiera
zatgcznik nr 1.

Liczba wykonywanych zabiegéw

W latach 2014-2017 liczba zrealizowanych swiadczen wahata sie i wyniosta max. 150 zabiegéw w roku
2015, a w roku 2017 osiggneta min. 123 zabiegi. Najwiecej Swiadczer obejmuje wykonanie procedur:
replantacja palca (84.21) oraz replantacja kciuka (84.22), ktore stanowig odpowiednio 53% i 32% liczby
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realizowanych $wiadczen. Bardzo rzadko natomiast jest realizowana procedura replantacji gornej
czesci przedramienia (84.24) — w roku 2017 byty wykonane tylko 2 takie zabiegi w Polsce.
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Wykres 1. Liczba zrealizowanych Swiadczen w podziale na procedury ICD-9
Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie danych z NFZ

W roku 2017 zrealizowano tgcznie 123 zabiegi; najwiecej w wojewddztwie matopolskim (43 zabiegi, co
stanowi 35% wszystkich $wiadczen). Najmniejszg liczbe zabiegéw wykonano w wojewddztwie tédzkim
i Slgskim odpowiednio: 1 i 2 zabiegi replantacji. Zabiegi replantacji gdrnej czesci ramienia (ICD-9 84.24)
byty realizowane tylko w wojewddztwie kujawsko- pomorskim i to przez jednego swiadczeniodawce.

Tabela 6 Liczba zrealizowanych zabiegéw replantacji koriczyny gérnej w podziale na wojewddztwa w 2017 r.

Procedura ICD-9
84.21 . 84.22 Replantacja 84.23 Repl?nt_acja 84.2’4 Re_planfa.cja
Replantacja alca przedramienia/ gornej czesci
kciuka P nadgarstka/ dtoni ramienia

Wojewodztwo

Dolnoslgskie

Kujawsko-
pomorskie

Lubelskie

Lubuskie

tédzkie

Matopolskie

Mazowieckie

Opolskie

Podkarpackie
Podlaskie

Pomorskie

Slaskie

Swietokrzyskie
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Procedura ICD-9
Wojewédztwo 84.21 . 84.22 Replantacja 84.23 RepI?ntfxqa 84.214 Re.planfa_qa Razem
Replantacja alca przedramienia/ gornej czesci
kciuka P nadgarstka/ dtoni ramienia
Warmlnslfo— 0 1 3 0 4
mazurskie

Wielkopolskie 7 9 0 0 16

Zachodniopomorski 1 5 1 0 7

e

Razem 39 65 17 2 123

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie danych z NFZ

Wiekszo$é swiadczen dotyczacych zabiegdw replantacji korczyny gornej realizowanych jest w
gminnych, powiatowych badZz miejskich szpitalach (55% liczby swiadczen). 28% liczby $wiadczen jest
realizowanych w szpitalach klinicznych, 11% liczby $wiadczen w szpitalach wojewddzkich, 4% liczby
Swiadczen jest wykonywana w szpitalach niepublicznych a tylko 2% liczby swiadczen jest realizowana

w szpitalach z kategorii: inny (tabela ponizej).

Tabela 7 Liczba hospitalizacji dotyczqgcych zabiegow replantacji w poszczegdlnych typach szpitaliw 2017 r.

Liczba i % hospitalizacji
84.23
84.24
: . .21 84.22 Replantacja .
Kategoria szpitala 84
Replantacja | % |Replantacj| % |przedramienia| % R’e pla.ntaq’a' % Raze %
. gornej czesci m
kciuka a palca / nadgarstka/ .
. ramienia
dtoni
emilog, - 23 59% | 35 | 54% 10 59% nd nd | 68 |55%
powiatowy, miejski
Niepubliczne 1 3% 2 3% 2 12% nd nd 5 4%
Kliniczny 13 33% 20 31% 1 6% nd nd 34 | 28%
Wojewddzki 2 5% 8 12% 1 6% 2 130 13 11%
0
Inny nd nd nd nd 3 18% nd nd 3 2%
1 1
Razem 39 100% 65 100% 17 100% 2 30 123 (20
(o] (4]
Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie danych z NFZ
Liczba nadwykonan
Liczba $wiadczen dotyczacych zabiegdw replantacji koriczyny goérnej rozliczonych grupg H41l

zrealizowanych ponad limit okreslony w umowie z Narodowym Funduszem Zdrowia wyniosta w 2017

roku 4 swiadczenia.

Tabela 8 Liczba swiadczen zrealizowanych ponad limit umowy z NFZ w 2017 r.

Kod i nazwa ICD-9 L|czbalzr.eallzomllanych Llczbla r.ozllczo’nych r\.ladwy’ko.nanla =
Swiadczen Swiadczen liczba swiadczen
84.21 Replantacja kciuka 38 39 1
84.22 Replantacja palca 62 65 3
84.23 Replantacja przedramienia/
. 17 17 0
nadgarstka/ dtoni
84.24 Replantacja gornej czesci ramienia 2 2 0
Razem 119 123 4

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie danych NFZ
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Zakresy $wiadczen

Swiadczenia obejmujace replantacje koriczyny gérnej w wiekszosci sg realizowane w ramach zakresu
Swiadczen ortopedia i traumatologia narzadu ruchu oraz chirurgia plastyczna.

100%
80%
60%
40%

20%

0%

ogélem 84.21 84.22 84.23

m chirurgia ogdina m chirurgia dziecigea m chirurgia plastyczna

w ortop. | traum, narzadu ruchu mortop. | traum, narzadu ruchu dziecigea

Wykres 2. Realizacja poszczegdlnych procedur (ICD-9) wg zakreséw $wiadczen w roku 2017.
Zrédto: Statystyka JGP 2017.

Tryb przyjecia

Ponad 97% swiadczen dotyczacych zabiegdw replantacji koczyny gérnej byta realizowana w trybie
nagtym .

ogotem
84.24 Replantacja gornej czesci ramienia
84.23 Replantacja przedramienia/ nadgarstka/ dioni

84.22 Replantacja palca

84.21 Replantacja kciuka
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

mnagly mplanowy

Wykres 3. Struktura pacjentéw wedtug trybu przyjecia w 2017 r
Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie danych NFZ

Wiek

W 2017 r. zabiegi obejmujace replantacje koriczyny gérnej wykonywane byty najczesciej u pacjentow
w wieku 19-60 lat (80%).
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ogétem NS ||
84.24 Replantacja gérnej czesci ramienia [T
84.23 Replantacja przedramienia/ nadgarstka/ dioni IS
84.22 Replantacja palca IS ]
84.21 Replantacja kciuka IS | |
0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%

84.23 Replantacja

84.21 Replantacja 84.24 Replantacja

keiuka 84.22 Replantacja palca przedramieniaf‘. g6mej czesci ramienia ogdtem
nadgarstka/ dioni
m1-6 0% 9% 0% 0% 5%
m7/-18 5% 6% 12% 0% 7%
= 19-40 51% 37% 41% 100% 43%
41-60 33% 37% 47% 0% 37%
m61-80 10% 11% 0% 0% 9%

Wykres 4. Struktura wieku pacjentéw w 2017 r.
Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie danych NFZ

Czas hospitalizacji

Najdtuzszy s$redni czas hospitalizacji wystgpit dla procedury 84.23 Replantacja przedramienia/
nadgarstka/ dtoni i wynidst 9 dni, warto$¢ mediany wyniosta 6 dni. Dodatkowo nalezy zauwazy¢, ze dla
procedury 84.24 Replantacja gérnej czesci ramienia czas pobytu byt bardzo krétki — wynidst 1 dzien,
przy czym w roku 2017 taki zabieg miato wykonanych tylko 2 pacjentéw.

10
8
6
il
2
0 84.23 Replantacj 84.24 Replantacj
84.21 Replantacja 84.22 Replantacja ) °p ?m .aqa - e.p an’a.cja .
. przedramienia/ gomej czesci ogdtem
kciuka palca . L
nadgarstka/ dioni ramienia
m $rednia 8 7 9 1 7
m mediana 6 6 6 1 6

Wykres 5. Sredni czas pobytu w 2017 r.
Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie danych NFZ

Na kolejnych wykresach przedstawione zostaty histogramy czasu pobytéw dla poszczegdlnych grup procedur.
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Wykres 6. Histogram czasu pobytu w 2017 r. — 84.21 Replantacja kciuka
Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie danych NFZ
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Wykres 7. Histogram czasu pobytu w 2017 r. — 84.22 Replantacja palca
Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie danych NFZ
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Wykres 8. Histogram czasu pobytu w 2017 r. — 84.23 Replantacja przedramienia/ nadgarstka/ dtoni
Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie danych NFZ

liczha pacjentow
=

czas pobytu

Wykres 9. Histogram czasu pobytu w 2017 r. — 84.24 Replantacja gérnej czesci ramienia
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Liczba oséb oczekujacych oraz czas oczekiwania

Ze wzgledu na fakt, ze przedmiotowe Swiadczenia obejmujgce zabiegi replantacji koriczyny goérnej s
realizowane w 97% w trybie nagtym w analizie pominieto kwestie zwigzane z liczbg 0séb oczekujacych
na swiadczenia oraz czasem oczekiwania.

Liczba i wykorzystanie tézek

W ponizszych tabelach przedstawiono informacje dotyczace dziatalnosci szpitali stacjonarnych
w zakresie liczby komérek organizacyjnych oraz liczby t6zek w oddziatach, na ktérych mogg byc
wykonywane zabiegi obejmujgce zabiegi replantacji konczyny gérnej.

Najwieksza liczba t6zek w ramach oddziatu chirurgicznego ogdlnego w przeliczeniu na 100 tys.
mieszkancow wystepuje w wojewddztwie wielkopolskim oraz swietokrzyskim, najmniejsza zas
w wojewddztwie pomorskim i matopolskim. Natomiast w ramach oddziatu chirurgicznego ogdlnego
dla dzieci najwieksza liczba tézek wystepuje w wojewddztwie kujawsko-pomorskim, slgskim oraz
wielkopolskim, najmniejsza w wojewddztwie opolskim, swietokrzyskim i zachodniopomorskim.

Tabela 9 Liczba tézek na oddziale chirurgicznym ogdlnym oraz chirurgicznym ogdlnym dla dzieci w wojewddztwach

Oddziat chirurgiczny ogdlny Oddziat chirurgiczny ogdlny dla dzieci
Wojewodztwo Liczba komérek | . .. Liczba fozek Liczba komoérek | . s Liczba tozek
e e Liczba tozek n.a 100 tys L Liczba tozek n.a 100 tys
mieszkancéw mieszkancow

Dolnoslgskie 53 1259 43,35 7 150 5,16
Kujawsko-Pomorskie 39 969 46,45 6 156 7,48
Lubelskie 35 987 46,13 2 63 2,94
Lubuskie 17 438 43,02 2 56 5,50
todzkie 36 915 36,69 5 116 4,65
Matopolskie 35 1110 32,91 7 124 3,68
Mazowieckie 95 2105 39,35 21 347 6,49
Opolskie 15 493 49,50 1 32 3,21
Podkarpackie 33 1009 47,42 5 85 3,99
Podlaskie 18 538 45,26 4 71 5,97
Pomorskie 29 747 32,37 107 4,64
Slaskie 81 2051 44,87 21 320 7,00
Swietokrzyskie 17 642 51,07 1 40 3,18
Warminsko-Mazurskie 26 684 47,51 2 81 5,63
Wielkopolskie 59 1889 54,36 12 244 7,02
Zachodniopomorskie 26 705 41,22 2 53 3,10

Zrédto: Rejestr Podmiotow Wykonujgcych Dziatalnos¢ Leczniczq; Centrum Systeméw Informacyjnych Ochrony Zdrowia

Najwieksza liczba tézek w ramach oddziatu chirurgii plastycznej w przeliczeniu na 100 tys. mieszkarcow
wystepuje w wojewddztwie dolnoslagskim. W wojewddztwie opolskim, s$wietokrzyskim oraz
warminsko-mazurskim nie ma oddziatdw chirurgii plastycznej. Natomiast w ramach oddziatu chirurgii
plastycznej dla dzieci té6zka wystepuja jedynie w wojewddztwie mazowieckim.
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Tabela 10 Liczba tozek na oddziale chirurgii plastycznej oraz chirurgii plastycznej dla dzieci w wojewddztwach

Liczba tézek
na 100 tys.
mieszkancow

Oddziat chirurgii plastycznej Oddziat chirurgii plastycznej dla dzieci
Wojewédztwo Liczba komoérek | . .. D el I e e . "
e Liczba tézek rfa 100 tys e Liczba tézek
mieszkancow
Dolnoslgskie 6 91 _ 0 0
Kujawsko-Pomorskie 1 10 0,48 0 0
Lubelskie 4 44 2,06 0 0
Lubuskie 3 22 2,16 0 0
todzkie 2 15 0,60 0 0
Matopolskie 2 8 0,24 0 0
Mazowieckie 23 71 1,33 1 2
Opolskie 0 0 ! 0 0
Podkarpackie 0,38 0 0
Podlaskie 1 2 0,17 0 0
Pomorskie 5 21 0,91 0 0
Slaskie 13 49 1,07 0 0
Swietokrzyskie 0 0 0
Warminsko-Mazurskie 0 0 0
Wielkopolskie 5 17 0,49 0 0
Zachodniopomorskie 2 12 0,70 0 0

Zrédto: Rejestr Podmiotow Wykonujgcych Dziatalnos¢ Leczniczq; Centrum Systemdw Informacyjnych Ochrony Zdrowia

Najwieksza liczba t6zek w ramach oddziatu chirurgii urazowo-ortopedycznej w przeliczeniu na 100 tys.

mieszkancow wystepuje w wojewddztwie swietokrzyskim i $lgskim, najmniejsza zas w wojewddztwie

pomorskim i kujawsko-pomorskim. Natomiast w ramach oddziatu chirurgii urazowo-ortopedycznej dla

dzieci najwieksza

mazowieckim. tdzka na oddziale chirurgii urazowo-ortopedycznej dla dzieci

w wojewddztwie dolnoslaskim, kujawsko-pomorskim, lubuskim, opolskim.

liczba tdézek wystepuje w wojewddztwie podlaskim, podkarpackim oraz
nie wystepuja

Tabela 11 Liczba tézek na oddziale chirurgii urazowo-ortopedycznej oraz chirurgii urazowo-ortopedycznej dla dzieci

w wojewddztwach

Oddziat chirurgii urazowo-ortopedycznej SELE G urzzzti):‘/:-ortopedycznej L]
Wojewddztwo . , Liczba tézek | .. . Liczba tézek
‘ Uiaba komGrek | e giek | nat00tys. | HHBKOMOK | it sz | na o0ty
mieszkancow mieszkancow
Dolnoslgskie 36 730 25,14 0 0
Kujawsko-Pomorskie 20 379 _ 0
Lubelskie 24 498 23,27 2 40
Lubuskie 7 221 21,71 0 0
tédzkie 28 625 25,06 3 48 1,92
Matopolskie 34 948 28,11 1 16 0,47
Mazowieckie 77 1707 31,91 7 105 1,96
Opolskie 10 303 30,42 0 0
Podkarpackie 24 570 26,79 2 42 1,97
Podlaskie 14 327 27,51 1 25
Pomorskie 21 423 2 22 0,95
Slaskie 60 1527 33,41 11 83 1,82
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Oddziat chirurgii urazowo-ortopedycznej LELLEICIlITE] urzzzci):::?-ortopedycznej I8
Wojewddztwo Liczba komérek ' y Liczba tézek Liczba komérek | . > Liczba t6zek
organizacyinvch Liczba t6zek na 100 tys. organizacyinvch Liczba t6zek | na 100 tys.
& yiny mieszkancow g yiny mieszkancow
Swietokrzyskie 15 457 36,35 2 23 1,83
Warminsko-Mazurskie 15 349 24,24 1 18 1,25
Wielkopolskie 45 913 26,27 2 63 1,81
Zachodniopomorskie 19 388 22,68 1 23 1,34

Zrédto: Rejestr Podmiotéw Wykonujqcych Dziatalnos$¢ Leczniczq; Centrum Systeméw Informacyjnych Ochrony Zdrowia

Na przestrzeni lat 20072016 r. bezwzgledna liczba t6zek na oddziale chirurgicznym ogdlnym i dla
dzieci zmniejszyta sie, zas wahanie sie liczby t6zek zostato odnotowane na oddziale chirurgii urazowo-
ortopedycznej. Jednoczesnie spadio wykorzystanie tézek w ramach oddziatu chirurgii ogdlnej,
natomiast nieznacznie wzrosto w oddziale chirurgii dzieciecej oraz urazowo-ortopedycznym.
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Wykres 10. Liczba tézek na oddziatach szpitalnych
Zrédto: Biuletyn Statystyczny Ministerstwa Zdrowia za lata 2007-2014. Centrum Systeméw Informacyjnych
Ochrony Zdrowia.
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= Chirurgiczny ogélny 642 655 639 624 61,6 61,8 61,6 61,8 60,6 60,3
= Chirurgiczny dla dzieci 56,8 57,3 57,9 542 561 549 557 549 536 54,1
Chirurgii urazowo-ortop. 65,8 68,8 67,7 67,6 65 62,3 61,3 593 592 597

= Chirurgiczny ogolny e Chirurgiczny dla dzieci Chirurgii urazowo-ortop.

Wykres 11. Wykorzystanie tézek na oddziatach szpitalnych
Zrédto: Biuletyn Statystyczny Ministerstwa Zdrowia za lata 2007-2015. Centrum Systeméw Informacyjnych
Ochrony Zdrowia.

Liczba lekarzy

Ponizszy wykres przedstawia liczbe specjalistéw wykonujgcych zawdd za lata 2008—-2016. Dla potrzeb
ponizszej analizy wzieto pod uwage grupe lekarzy, ktérzy moga wykonywac srednie, duze
i kompleksowe zabiegi na konczynie gérnej, dolnej i miednicy, tj. specjalistdow w zakresie chirurgii
ogolnej i dzieciecej, chirurgii plastycznej oraz ortopedii i traumatologii narzadu ruchu. Na przestrzeni
analizowanych lat liczba lekarzy specjalistéw w zakresie ortopedii i traumatologii narzadu ruchu
wzrosta o okoto 36%, w zakresie chirurgii plastycznej wzrosta o okoto 33% oraz o okoto 10% w zakresie
chirurgii ogélnej i dzieciece;j.
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Wykres 12. Liczba lekarzy w ramach specjalizacji chirurgia ogdlna, dziecieca, plastyczna oraz ortopedia i
traumatologia narzqdu ruchu na przestrzeni lat 2008—-2016

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie Centralnego Rejestru Lekarzy Rzeczypospolitej Polskiej prowadzonego
przez Naczelngq Izbe Lekarskg
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2.4.Stan finansowania w innych krajach

W celu poréwnania sposobu i poziomu finansowania taryfikowanych swiadczen z ich odpowiednikami
w innych krajach, odnaleziono i zestawiono informacje o wycenach swiadczen w Polsce i za granica.

W pierwszej kolejnosci poszukiwano informacji o innych krajach europejskich, zwtaszcza o zblizonym
do Polski PKB per capita, ale takze Australii, Nowej Zelandii, jesli takie informacje byly dostepne. W
celu odnalezienia informacji przeszukiwano strony internetowe podmiotéw zajmujacych sie oceng
technologii medycznych oraz taryfikacjg $wiadczen, a takze nawigzywano bezposredni kontakt z
instytucjami.

Odnalezione informacje zestawiono w ponizszych tabelach. Tam, gdzie byto to mozliwe, wykazano
poszczegdlne sktadowe kategorii kosztowych. Koszty i ceny podane w innych walutach zostaty
przeliczone na PLN, zgodnie z aktualnymi kursami walut, opublikowanymi w serwisie internetowym
Narodowego Banku Polskiego.

Dodatkowo w analizie zostaty przedstawione informacje dotyczace parytetu sity nabywczej (ang.
Purchasing Power Parities). PPP stuzy do przeliczania walut w taki sposéb, by wyeliminowac réznice w
poziomie cen pomiedzy krajami oraz pozwala ustali¢ rzeczywistg site nabywczg danej waluty. Rdzni sie
od kursu walutowego, moze by¢ od niego wyzszy lub nizszy. Gtéwnymi przyczynami zréznicowania
kursu walutowego i wartosci waluty wedtug parytetu sity nabywczej sa:
. réznice cen towardw i ustug w poréwnywanych krajach, wyrazajgce réznice kosztéw
poszczegblnych czynnikdw wytwérczych, w tym kosztow pracy,
. polityka kursu walutowego w poréwnywanych krajach (celowe zawyzanie lub zanizanie
kursu),
. réznice kosztu débr publicznych i zakresu korzystania z nich®.

Parytety PPP s3 srednimi wazonymi relacji cen, ustalanymi dla krajow OECD. W bazie danych OECD te
relacje cenowe s przeksztatcane w taki sposdb, by wyrazaty site nabywcza poszczegdlnych krajow, tj.
aby dana suma pieniedzy w dolarach USA po zamianie na rézne waluty w jednostkach parytetu sity
nabywczej tworzyta ten sam koszyk débr i ustug.

W literaturze przedmiotu parytet sity nabywczej (PPP) moze by¢ definiowany przy pomocy kilku
wskaznikdw. Dla celéw poréwnawczych wykorzystano wskaznik CPL (ang. Comparative Price Levels) -
wzgledny poziom cen. Wskaznik ten (CPL) wyraza site nabywczg danego kraju w odniesieniu do $redniej
dla krajow OECD (OECD=100).

Nalezy zaznaczyé, ze wnioskowanie na podstawie odnalezionych taryf wigze sie z pewnymi
ograniczeniami. Ze wzgledu na rdznice w systemach ubezpieczen zdrowotnych to samo $wiadczenie
moze by¢ zdefiniowane i finansowane zupetnie inaczej w poszczegélnych krajach (np.: DRG, FFS,
osobodzien itd.). Takze klasyfikacja jednorodnych grup pacjentéw: cechy pacjentdw, czas hospitalizacji
oraz rodzaj leczenia, ktore sg uwzglednione przez klasyfikacje DRG mogg by¢ zréznicowane pomiedzy
krajami.

Z uwagi na powyzsze, a takze na trudnosci w dotarciu do doktadnych informacji o ujetych w taryfie
kosztach, niemozliwe jest jednoznaczne poréwnanie refundacji analizowanych procedur w Polsce i za
granicy. Jezeli nie zaznaczono inaczej, w zestawieniu ujeto koszty finansowania grup podobnych do

1 Btaszczyniski A. Stownik poje¢ ekonomicznych Glossary of Economic Terms, Szkota Zarzadzania Uniwersytetu Jagielloriskiego, Krakdw 1995.
Stownik ekonomiczny dla przedsiebiorcy w warunkach rynkowych, Wyd. IV, Znicz, Szczecin 1994.

Raport w sprawie ustalenia taryfy Swiadczen Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji 22/50



Swiadczenia gwarantowane obejmujgce replantacje koriczyny gérnej WT.541.9.2017

polskich JGP (na podstawie nazwy grupy), wynikajgce bezposrednio z katalogu DRG, bez uwzglednienia
dodatkowych innych optat, np. ponoszonych przez pacjenta, czy tez naliczanych przez szpitale na

podstawie obowigzujgcych w danym kraju przepiséw prawa.

Tabela 12 Polska — metryczka

Polska

PKB per capita (2017) (USD) 13 649,8
PKB per capita PPP (2017) (USD) 28 948,3
CPL 54
CPL/CPLPL 1

Zrédta danych: PKB, CPL — http://stats.oecd.org; Kurs
waluty — http://www.nbp.p

Anglia

Tabela 13 Anglia - metryczka

Anglia

Waluta GBP
Kurs PLN (22.06.2018) 4,9209
PKB per capita (USD) 39 703,2
PKB per capita PPP (USD) 43 857,5
CPL 103
CPL/CPL PL 1,9

PKB per capita, PKB PPP — https://stats.oecd.org/index.aspx?queryid=60702 (dostep w dniu 13.06.2018 r.)
CPL — https://stats.oecd.org/Index.aspx?DataSetCode=CPL (dostep w dniu 14.06.2018 r.)

Swiadczenia obejmujace zabiegi dotyczace replantacji (realizowane w trybie hospitalizacji)
finansowane sg na podstawie systemu opartego na grupach DRG — zwanych w tym kraju grupami HRG.
Taryfikowane $wiadczenie moze by¢ rozliczone w ramach nastepujacych grup: HA51Z, HA52Z,HA53Z,
HA54Z, HA55Z, HAS6A, HA56B, HA59Z, HA61B, HA61C, HA62Z, HA63Z, HA69Z, HA71B, HA71C, HA72Z,
HA73B, HA73C, HA79Z.

Gtéwnym ograniczeniem analizy poréwnawczej jest brak ogdlnodostepnego pliku z informacjami, jakie

procedury medyczne i rozpoznania nalezg do danej grupy rozliczeniowe;j.

Tabela 14 Wycena swiadczen obejmujgcych zabiegi replantacji koriczyny gornej w Anglii

Wycena
od R T NP T Hospitalizacja Hospltallz.aqa Hospitalizacja Hospltallz-aqa
grupy planowa w trybie lanowa [PLN] w trybie
[GBP] ostrym [GBP] P ostrym [PLN]
Gtowne procedury Major Hand
] . Procedures for
HA51Z | dotyczace urazow reki 4161 4161 20517,4749 20517,4749
. Trauma, Category
— Kategoria 2 5
Gtéwne procedury Major Hand
] . Procedures for
HA52Z | dotyczace urazow reki 3333 3333 16 434,6897 16 434,6897
. Trauma, Category
— Kategoria 1 1
. . Intermediate
Posrednia procedura Hand Procedures
HA53Z | dotyczaca urazow reki 2 866 2 866 14 131,9594 14 131,9594
Kategoria 2 for Trauma,
g Category 2
p . Intermediate
Posrednia procedura Hand Procedures
HA54Z | dotyczaca urazow reki 1331 1331 6563,0279 6563,0279
_ Kategoria 1 for Trauma,
g Category 1
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Wycena
Kod TR, TR, TR,
Nazwaltiny NaTwalE Y Hospitalizacja Hospltallz'aqa Hospltalizacja Hospltallz'aqa
grupy planowa w trybie lanowa [PLN] w trybie
[GBP] ostrym [GBP] P ostrym [PLN]
Drobne procedury P:\SLZ(;LI:::SN
HA55Z | dotyczgce urazow reki 1322 1322 6 518,6498 6518,6498
. Trauma, Category
— kategoria 2, )
Drobne procedury Minor Hand
dotyczace urazéw reki Procedures for
HAS56A L & Trauma, Category 1031 1031 5083,7579 5083,7579
— kategoria 1, powyzej
. 1, 19 years and
19 roku zycia
over
Minor Hand
Drobne zabiegi Procedures for
HA56B | dotyczace urazoéw reki, | Trauma, Category 951 951 4689,2859 4 689,2859
ponizej 18 roku zycia 1, 18 years and
under
Minimalne zabiegi Minimal Hand
dotyczace urazéw Procedures for
HA59Z y. a. . Trauma, with 508 508 2504,8972 2504,8972
ramienia 1 dzien
obvtu lub mniei length of stay 1
poby ) day or less
Gtéwne zabiegi Major Shoulder
Hagig | dotycraceurazow | and Upper Arm 4258 4258 20995,7722 | 20995,7722
ramienia bez choréb Procedures for
wspotistniejgcych Trauma, with CC
Gtéwne zabiegi na Major Shoulder
ramieniu i and Upper Arm
HA61C przedramieniu po Procedures for 3356 3356 16 548,1004 16 548,1004
urazach bez choréb Trauma, without
wspotistniejacych CcC
Mniejsze zabiegi na Intermediate
:amieniu ig Shoulder and
HA62Z L Upper Arm 3104 3104 15 305,5136 15 305,5136
przedramieniu po
Procedures for
urazach
Trauma
Drobne zabiegi na Minor Shoulder
HA63Z ramieniu i and Upper Arm 1838 1838 9062,9942 9062,9942
przedramieniu po Procedures for
urazach Trauma
Minimal Shoulder
Minimalne procedury and Upper Arm
HAG9Z dotyczac.e k?kaal Procedures.for 536 511 2 642,9624 2519,6899
przedramienia po 1 Trauma, with
dzien pobytu lub mniej | length of stay 1
day or less
Gtéwne procedury .
. Major Elbow and
dotyczace tokcia i Lower Arm
HA71B przedramienia po 4281 4281 21109,1829 21109,1829
. Procedures for
urazach z chorobami .
. . Trauma, with CC
wspotistniejgcymi
Gtéwne procedury Major Elbow and
wykonywane na tokciu Lower Arm
HA71C i przedramieniu po Procedures for 3028 3028 14 930,7652 14 930,7652
urazach bez choréb Trauma, without
wspotistniejacych CcC
Srednie procedury Intermediate
Ha72z | WYkonywane nafokciu | Elbow and Lower 2300 2300 11341,07 11 341,07
i przedramieniu po Arm Procedures
urazach, for Trauma
HA73g | Sredniezabiegina | Minor Elbow and 1192 1192 5877,6328 | 5877,6328
ramieniu i Lower Arm
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przedramieniu, 18 lub
ponizej 18 roku zycia

Procedures for
Trauma, 18 years

and under
Drobne procedury Minor Elbow and
wykonywane na tokciu Lower Arm
HA73C i przedramieniu po Procedures for 1188 1188 5 857,9092 5857,9092
urazach —19 lat lub Trauma, 19 years
wiecej and over
- Minimal Elbow
Minimalne procedury
. and Lower Arm
wykonywane na tokciu Procedures for
HA792 i przedramieniu po 543 543 2677,4787 2677,4787

Trauma, with
length of stay 1
day or less
*1GBP =4,9309 PLN kurs z 22.06.2018 r., pozyskano z: http://www.nbp.pl, [dostep: 22.06.2018 r.]

urazach — 1 dzien
pobytu lub mniej

Australia

Tabela 15 Australia — metryczka

Australia

Waluta AUD
Kurs PLN (12.06.2018 r.) 2,8054
PKB per capita (USD) 57 072.6
PKB per capita PPP (USD 49 112.7
CPL 132
CPL/CPL PL 2,444

PKB per capita, PKB PPP — https://stats.oecd.org/index.aspx?queryid=60702 (dostep w dniu 13.06.2018 r.)
CPL — https://stats.oecd.org/Index.aspx?DataSetCode=CPL (dostep w dniu 30.05.2018 r.)

Swiadczenia obejmujace zabiegi dotyczace replantacji (realizowane w trybie hospitalizacji)
finansowane sg na podstawie systemu opartego na grupach DRG — zwanych w tym kraju grupami DRG
v8.0. Kazda grupa ma przypisang odpowiednig wage, ktdrg nalezy przemnozy¢ przez wycene wagi.
Aktualna wartos¢ jednego punktu wynosi 4910 AUD. Taryfikowane swiadczenie moze by¢ rozliczone
w ramach nastepujgcych grup: 174A, 174B, 175A, |75B.

Gtéwnym ograniczeniem analizy poréwnawczej jest brak ogdélnodostepnego pliku z informacjami, jakie
procedury medyczne i rozpoznania nalezg do danej grupy rozliczeniowej.

Tabela 16 Wycena swiadczer obejmujqcych zabiegi replantacji koriczyny gornej w Australii

Injuries to Forearm, Wrist,
Hand and Foot, Major 2 21 0,8
Complexity

174A 1,5327 0,183 7526 21112

Injuries to Forearm, Wrist,

Hand and Foot, Minor 1
Complexity

Injuries to Shoulder, Arm,

Elbow, Knee, Leg and Ankle, 3 32

Major Complexity

1748 0,4875 0,1879 2394 6715

175A 0,8159 2,4477 0,2015 12 018 33715
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Liczba dni
hospitalizacji

Waga punktu

Wycena

Intermediate Complexity

Kod Hospitalizacja Hospitalizacja
Nazwa grupy a , s
grupy Dolna | Gérna krotsza — dtuzsza - *
. . . . . [AUD] [PLN]
granica | granica | redukcja/ zwiekszenie/
dzien dzien
Injuries to Shoulder, Arm,

I75B | Elbow, Knee, Leg and Ankle, 1 8 0,8 0,2122 2923 8201

*1AUD= 2,8054 PLN kurs z 30.05.2018 r., pozyskano z: http://www.nbp.pl, [dostep: 30.05.2018 r.]

Czechy

Tabela 17 Czechy — metryczka

Czechy

Waluta CZK
Kurs PLN (12.06.2018 r.) 0,1669
PKB per capita (USD) 20374,4
PKB per capita PPP (USD) 36 927,4
CPL 63
CPL/CPL PL 1,667

PKB per capita, PKB PPP — https://stats.oecd.org/index.aspx?queryid=60702 (dostep w dniu 13.06.2018 r.)

CPL — https://stats.oecd.org/Index.aspx?DataSetCode=CPL (dostep w dniu 14.06.2018 r.)

W Czechach swiadczenia obejmujgce zabiegi replantacji na konczynie gérnej finansowane sg na

podstawie systemu opartego na zmodyfikowanym IR-DRG. Kazda grupa ma przypisang odpowiednig

wage (mnoznik), ktérg nalezy przemnozy¢ przez wycene punktu. Aktualna wartos¢ jednego punktu
wynosi ok. 33 370 CZK. Swiadczenia mogg by¢ rozliczone grupami: 08061, 08062, 08063.

W trakcie zbierania informacji o wycenie zabiegéw replantacji w Czechach nie udato sie ustali¢, czy

podane ponizej wartosci uwzgledniajg wszystkie koszty zwigzane z udzielaniem swiadczenia.

Tabela 18 Wycena swiadczeri obejmujqcych zabiegi replantacji koriczyny gérnej w Czechach

Kod Nazwa gru Waga Wycena Wycena
grupy grupy (mnoznik) [CZK] [PLN]*
08061 ([Duze zabiegi replantacji koriczyn gérnych i ich stawow, bez powiktan 5,5681 18 5806 31011
08062 [Duze zabiegi replantacji koriczyn gérnych i ich stawoéw, z powiktaniami 5,5681 18 5806 31011
08063 Duzg zab{egl .replantaql konczyn goérnych i ich stawdw, z bardzo ciezkimi 5 5681 18 5306 31011

powiktaniami

*1CZK=0,1669 PLN kurs z 12.06.2018 r., pozyskano z: http://www.nbp.pl, [dostep: 12.06.2018 r.]

Niemcy

Tabela 19 Niemcy — metryczka

Niemcy

Waluta EURO
Kurs PLN (12.06.2018 r.) 4,2776
PKB per capita (USD) 44 460
PKB per capita PPP (USD) 50 705
CPL 100
CPL/CPL PL 1,851

PKB per capita, PKB PPP — https://stats.oecd.org/index.aspx?queryid=60702 (dostep w dniu 13.06.2018 r.)

CPL — https://stats.oecd.org/Index.aspx?DataSetCode=CPL (dostep w dniu 14.06.2018 r.)

W Niemczech swiadczenia obejmujace zabiegi replantacji na konczynie gérnej finansowane s na

podstawie systemu G-DRG. Kazda grupa ma przypisany odpowiedni wspdtczynnik, ktéry nalezy
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przemnozy¢ przez wycene punktu. Aktualna srednia wartos$¢ jednego punktu wynosi ok. 3467,3 EUR.
Warto$¢ punktu rézni sie pomiedzy landami. Swiadczenia moga by¢ rozliczone grupami: X07A, X07B.

Nalezy mie¢ na uwadze, ze ponizsze kalkulacje nie odzwierciedlajg petnej wyceny swiadczenia. Sg
wartosciami bazowymi. Kazdy Swiadczeniodawca negocjuje umowy z ubezpieczycielem.

W trakcie zbierania informacji o wycenie swiadczen obejmujgcych zabiegi replantacji na konczynie
gornej w Niemczech nie udato sie ustalié, czy podane ponizej wartosci uwzgledniajg wszystkie koszty
zwigzane z udzielaniem swiadczenia.

Tabela 20 Wycena swiadczer obejmujqcych zabiegi replantacji koriczyny gérnej w Niemczech

LCL Nazwa grupy w:[’:::::::":l' ‘ Wycena Wycena
grupy hospitalizacji IR )
XO7A RepléntaCJa w amputaq.ach ur'azoyvyf:-h', z replantacjg wiecej niz 5,685 19712 84 318

jednego palca dtoni lub wiecej niz jednego palca stopy
X078 Replantacja w amputaq'ach ljlrazowych, z replantacjg jednego palca 3,033 10516 44985
dtoni lub jednego palca stopy

*1 EURO=4,2776 PLN kurs z 12.06.2018 r., pozyskano z: http://www.nbp.pl, [dostep: 12.06.2018 r.]

Nowa Zelandia

Tabela 21 Nowa Zelandia — metryczka

Nowa Zelandia

Waluta AUD
Kurs PLN (12.06.2018 r.) 2,8054
PKB per capita (USD) 42 708.1
PKB per capita PPP (USD) 40 695.4
CPL 120
CPL/CPL PL 2,2

PKB per capita, PKB PPP — https://stats.oecd.org/index.aspx?queryid=60702 (dostep w dniu 13.06.2018r.)
CPL — https://stats.oecd.org/Index.aspx?DataSetCode=CPL (dostep w dniu 14.06.2018 r.)

W Nowej Zelandii swiadczenia obejmujgce zabiegi replantacji na konczynie goérnej, (realizowane
w ramach hospitalizacji) rozliczane sg w ramach systemu finansowania opartego na grupach DRG —
zwanych w tym kraju grupami nzdrg60x. Kazda grupa ma przypisang odpowiednig wage, ktérg nalezy
przemnozy¢ przez wycene wagi. Aktualna warto$é jednego punktu wynosi 4 751,6 NZD?). Taryfikowane
Swiadczenie moze by¢ rozliczone w ramach nastepujgcych grup: 174A, 174B, 175A, 175B.

Gtéwnym ograniczeniem analizy poréwnawczej jest brak ogélnodostepnego pliku z informacjami, jakie
procedury medyczne i rozpoznania nalezg do danej grupy rozliczeniowej.

Tabela 22 Wycena swiadczer obejmujqcych zabiegi replantacji koriczyny gornej w Nowej Zelandii

Wycena Wycena
3 4 5
Kod grupy Nazwa grupy b3 | hb* | alos® | Waga | Wycena punktu [NZD] [PLN]*
;7ap | 'MuriestoForearm, Wrist, Handand 1, o\ 15 o1 344 | 084 4751,6 398043 | 10259
Foot w CC
Injuries to Forearm, Wrist, Hand and
174B Foot W/O CC 0 4 1,26 | 0,42 4751,6 2017,61 5200

2 http://www.health.govt.nz/nz-health-statistics/data-references/weighted-inlier-equivalent-separations/wiesnz15-cost-weights [dostep:
30.05.2018 r.]

3 |b — dolna granica dtugosci pobytu;

4 hb — gdrna granica dtugosci pobytu;

5 alos — $rednia dtugos¢ pobytu;
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Wycena Wycena
3 4 5
Kod grupy Nazwa grupy b3 | hb* | alos® | Waga | Wycena punktu [NZD] [PLN]*
Injuries to Shoulder, Arm, Elbow,
I75A Knee, Leg and Ankle W CC 2 | 23 |717| 1,50 4751,6 7114,84 18 337
Injuries to Shoulder, Arm, Elbow,
1758 Knee, Leg and Ankle W/ CC 0 6 |1,72| 0,49 4751,6 2321,71 5984

*1 AUD= 2,8054PLN kurs z 12.06.2018 r., pozyskano z: http://www.nbp.pl, [dostep: 12.06.2018 r.]

Wegry

Tabela 23 Wegry — metryczka

Wegry

Waluta HUF
Kurs PLN (30.05.2018r.) 1,3462
PKB per capita (USD) 12 370,3
PKB per capita PPP (USD) 26 446,2
CPL 57
CPL/CPLPL 1,055

PKB per capita, PKB PPP — https://stats.oecd.org/index.aspx?queryid=60702 (dostep w dniu 14.05.2018 r.)

CPL — https://stats.oecd.org/Index.aspx?DataSetCode=CPL (dostep w dniu 14.05.2018 r.)

Na Wegrzech swiadczenia/ procedury realizowane w ramach hospitalizacji rozliczane sg w ramach

systemu finansowania opartego na grupach DRG — zwanych w tym kraju grupami HBC (Homogén

betegségcsoportok) (kazda grupa ma przypisang odpowiednig wage, ktdrg nalezy przemnozy¢ przez

wycene wagi; aktualna wartos¢ jednego punktu = 180 tys. HUF ). Kosztochtonne protezy, implanty lub

inne wyroby medyczne takie jak np. rozrusznik serca sg finansowane czasami osobno, podczas gdy

pozostate koszty Swiadczenia zawierajg sie w taryfie danej grupy HBC. Dotyczy to réwniez niektdrych

drogich procedur lub lekéw (w tym np. transplantacje, przeszczepy szpiku kostnego, leki onkologiczne

i dializy pozaustrojowe), ktére sg rozliczane indywidualnie.

Taryfikowane swiadczenie moze by¢ rozliczone w ramach nastepujgcych grup 08P 3800, 08P 3801.
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Tabela 24 Wycena swiadczer obejmujqcych zabiegi replantacji koriczyny gornej na Wegrzech

Liczbadni | Liczba dni Liczba dni | Warto$¢ wzgledna [pkt] Warto$é bezwzgledna
Grupa Kod HBC — dolna — gérna = bi bi bi Nazwa grupy Nazwa grupy
gtéwna ! g : normatyw Grupa HBC Zabieg Grupa HBC Zabieg Grupa HBC Zabieg HBCs HBCs (inna)
granica granica na [pkt] [pkt] [HUF] [PLN] [HUF]* [PLN]*
Replantacje w S‘fjsr:ycég
obrebie korczyn . .
ornych i dolnych koficzyn gornych
08P 3800 2 26 15 11,20613 5,65521 2017 103 27 154 1017938 13703 gorny . yen, i dolnych, z
z wyjatkiem wyjatkiem
palcow dtoni i , ..
, palcéw dtoni i
stop stop
Operacje
Zabiegi replantacji E;?gzync@
drobnych przypdeu
08P 3810 2 26 6 2,50853 1,11688 451 535 6079 201038 2706 amputowanych drobnvch
czesci ciata (palce oddzielc:/nych
dtoni i stép)

czesci ciata (palce

* 100 HUF = 1,3462 PLN kurs z 29.05.2018), pozyskano z: http://www.nbp.pl, [dostep: 29.05.2018 r.]

dtoni i stép)
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Podsumowanie

Informacje dotyczace wyceny przedmiotowego Swiadczenia odnaleziono dla nastepujgcych krajow:
Australii, Czech, Niemiec, Nowej Zelandii, Anglii i Wegier. S3 to kraje o zblizonym PKB do Polski oraz
kraje, ktérych systemy finansowania staty sie wzorem dla innych. Wyceny swiadczen obejmujacych
zabiegi dotyczace replantacji koriczyny gérnej zestawiono w ponizszej tabeli.

Nalezy zaznaczyé, ze wnioskowanie na podstawie odnalezionych taryf wigze sie z pewnymi
ograniczeniami. Klasyfikacja jednorodnych grup pacjentdw oraz sposoby ptatnosci réznig sie pomiedzy
krajami. Podobnie, liczba, cechy pacjentdw, czas hospitalizacji oraz rodzaj leczenia, ktére sg
uwzglednione przez klasyfikacje DRG moze by¢ zréznicowany pomiedzy krajami.

Ze wzgledu na réznice w systemach ubezpieczenn zdrowotnych oraz w konstrukcji systeméw DRG
w omawianych krajach, niemozliwe jest przedstawienie ostatecznych kosztéw analizowanych
procedur. Jezeli nie zaznaczono inaczej, w zestawieniu ujeto koszty finansowania grup podobnych do
polskich JGP, wynikajgce bezposrednio z katalogu DRG, bez uwzglednienia dodatkowych innych optat,
np. ponoszonych przez pacjenta, czy tez naliczanych przez szpitale na podstawie obowigzujgcych
w danym kraju przepiséw prawa.

Koszt Swiadczen obejmujgcych zabiegi replantacji na konczynie gérnej w innych krajach jest
zréznicowany i waha sie od 2 505 PLN w Anglii, do 84 318 PLN w Niemczech.

Tabela 25 Zestawienie wycen swiadczen obejmujgcych zabiegi replantacji koriczyny gérnej w innych krajach

Kraj Wycena [PLN] Uwagi
brak ogdlnodostepnego pliku z informacjami, jakie procedury medyczne
Anglia 2505-21109 | gomnodostepnego  pi rmacjami, jakie p Yy medy
i rozpoznania nalezg do danej grupy rozliczeniowej;
brak ogdlnodostepnego pliku z informacjami, jakie procedury medyczne
Australia 6715-33715 . g . e'p g0 P . . J. . ! P Y Y
i rozpoznania nalezg do danej grupy rozliczeniowej;
Czechy 31011 brak informacji czy podane wartosci zawierajg wszystkie koszty Swiadczenia;
e wyceny sg wartosciami bazowymi, nie uwzgledniaja wynegocjowanych przez
Niemcy 44 985-84 318 Swiadczeniodawcow indywidualnych umoéw;

e brak informacji czy podane wartos$ci zawierajg wszystkie koszty $wiadczenia;

. brak ogdlnodostepnego pliku z informacjami, jakie procedury medyczne
Nowa Zelandia 5200-18 337 . . . . . . .
i rozpoznania nalezg do danej grupy rozliczeniowej;

Wegry 6079 -27 154 brak informacji czy podane wartosci zawierajg wszystkie koszty Swiadczenia;

2.5.Cenniki komercyjne

W toku prac nie odnaleziono cen komercyjnych zabiegdw obejmujacych zabiegi replantacji konczyny
gornej. Jest to wynikiem faktu, iz jest to $wiadczenie udzielane w trybie nagtym i bedace skutkiem
wypadku losowego.

2.6.Uwagi do Swiadczenia

W trakcie prac nad wyceng Swiadczen Agencja zbiera uwagi, sugestii i opinie dotyczgce realizacji

przedmiotowych Swiadczern. W ramach tych dziatari pozyskano opinie _

Tres¢ opinii przedstawiono w tabeli.
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Tabela 26. Uwagi zgtoszone do wycenianych swiadczen

Osoba zgtaszajgca uwage

Tres¢ uwagi

Zdecydowanie najlepszym rozwigzaniem jest powotanie osrodkéw referencyjnych,
uczestniczacych w dyzurach replantacyjnych.

Replantacja jest pojeciem bardzo zréznicowanym. Moze by¢ procedurg niezwykle prostg jak
na przyktad replantacja opuszki palca u dziecka, gdzie w znieczuleniu miejscowym zaktadamy
kilka szwoéw lub procedurg wymagajgca kilkunastogodzinnej operacji z uzyciem mikroskopu
operacyjnego, zespotu mikrochirurgicznego, specjalnego instrumentarium i materiatu do
szycia, przetoczenia wielu jednostek krwi i nawet kilku operacji w przeciggu tego, jednego
pobytu.

Definicja replantacji powinna zawiera¢: koniecznos¢ zespolenia naczyn, nerwéw i kosci

Procedury proste mogg wykonywac¢ oddziaty, ktére nigdy nie podejmag sie wiekszej
replantacji. Co wiecej pacjenci trafiajg na te oddziaty, ktére w pewnym sensie segreguja
chorych odsytajac trudne a tym samym kosztowne przypadki na oddziaty specjalistyczne.

Z tych powoddw uwazam, ze procedure ,replantacja” powinny wykonywac tylko jednostki
akredytowane. W innych osrodkach procedure powinnismy nazywac inaczej.

Osrodki akredytowane powinny spetniac¢ okreslone kryteria:

1. Petnienie dyzuréw replantacyjnych w czasie ktérych zespot replantacyjny ,,czuwa”
nie otrzymujac za to wynagrodzenia z NFZ czyli powinno to by¢ wliczone w
procedure,

2. Posiadac wyszkolony zespdt mikrochirurgiczny. Szkolenia z zaawansowane;j
mikrochirurgii nie s3 w programie specjalizacji lekarzy. Sg kosztowne i
dtugotrwate, wymagaja ¢wiczen na zywych zwierzetach,

3. Posiada¢ odpowiednie wyposazenie; mikroskop operacyjny, lupy, odpowiednie
instrumentarium, wymaga to inwestycji i obstugi technicznej. Narzedzia sg drogie
i szybko ulegajg zuzyciu.

4.  Akredytacja powinna by¢ udzielana i sprawdzana przez okreslong komisje z
udziatem przedstawicieli odpowiednich towarzystw naukowych

Obecnie w Polsce osrodki petnigce dyzury replantacyjne sg usytuowane niegeograficznie.
Powoduje to bardzo istotne wydtuzenie w rézne dni odlegtosci osrodkdw replantacyjnych od
potencjalnych miejsc zdarzen. Moze to czasami przekraczac zasieg $migtowcdéw Lotniczego
Pogotowia Ratunkowego.
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3. Projekt taryfy

3.1.Pozyskanie danych

W celu pozyskania danych o kosztach realizacji Swiadczen opieki zdrowotnej, Agencja przeprowadzita
procedure wystepowania do swiadczeniodawcéw, ktérzy zawarli umowe o udzielanie swiadczen opieki
zdrowotnej.

Podstawga prawng dla przeprowadzonych dziatan jest art. 31lc ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o
Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z 2018 r., poz. 1510 z
poin. zm.). Zasady postepowania Agencji zostaty okreslone w Zarzgdzeniu Nr 70/2017 Prezesa Agencji
Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji z dnia 14 grudnia 2017 r. w sprawie gromadzenia danych
niezbednych do ustalenia taryfy swiadczen opieki zdrowotnej od swiadczeniodawcdw, ktdrzy zawarli
umowe o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej.

Whniosek o udostepnienie danych niezbednych do ustalenia taryfy s$wiadczen gwarantowanych
z zakresu leczenia szpitalnego dla grupy JGP H41 , rekonstrukcja funkcji reki, w tym mikrochirurgiczna”
dotyczyt nastepujacych procedur ICD-9: 84.21 replantacja kciuka, 84.22 replantacja palca, 84.23
replantacja przedramienia/ nadgarstka/ dtoni, 84.24 replantacja gornej czesci ramienia. Zbierane byty
nastepujace dane:

1) finansowo-ksiegowe o poniesionych kosztach oraz informacji niefinansowych o zasobach
ludzkich z medycznych osrodkéw powstawania kosztow (OPK) realizujgcych przedmiotowe
Swiadczenia z dziatalnosci podstawowej i pomocniczej w rodzaju leczenie szpitalne
(raportowane koszty powinny zawiera¢ koszty bezposrednie oraz alokowane koszty posrednie)
za rok 2016,

2) medyczno-kosztowe dotyczace $wiadczen zrealizowanych w roku 2016 i pierwszej potowie
2017,wedtug wzoru formularza karty kosztorysowej (plik KK).

Powyzsze formularze scharakteryzowane zostaty w Zarzadzeniu nr 3/2018 z dnia 17 stycznia 2018 r.
Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji w sprawie zasad udostepniania przez
Swiadczeniodawcéw danych niezbednych do ustalenia taryfy sSwiadczen opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych dotyczacych swiadczen w zakresie replantacji koriczyny gérnej.

Przeprowadzona analiza pozwolita na okreslenie minimalnej préby 4 wytypowanych podmiotéw, od
ktorych pozyskanie danych Agencja uznata za niezbedne do ustalenia taryfy $wiadczen
gwarantowanych.

Postepowanie nr 35 przebiegato w nastepujacych etapach:

1. ogtoszenie o rozpoczeciu gromadzenia danych;
zebranie ankiet od podmiotéw realizujgcych przedmiotowe Swiadczenie;
wybor podmiotéw, do ktérych Agencja wystgpi z wnioskiem o udostepnienie danych;
ogtoszenie listy podmiotéw, do ktérych Agencja wystgpi z wnioskiem o udostepnienie danych;
przygotowanie i przestanie wnioskéw do wytypowanych podmiotéw;

o Uk wnN

przyjecie i weryfikacja techniczna danych.

Informacja o wszczeciu procedury wystepowania do Swiadczeniodawcow, ktérzy zawarli umowe
o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, poprzez wystgpienie z wnioskiem o udostepnienie danych
niezbednych do ustalenia taryfy s$wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego dla grupy
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JGP HA41 zostata wystana na adresy mailowe podmiotéw realizujgcych przedmiotowe swiadczenia (54
podmioty zgodnie z bazg umow otrzymang z NFZ) oraz ukazata sie na stronie internetowej Agencji.
Ponadto do Ministerstwa Zdrowia i Narodowego Funduszu Zdrowia przestano prosbe o umieszczenie
stosownych informacji na stronach internetowych instytucji oraz o wykorzystanie wewnetrznych
narzedzi komunikacyjnych ze swiadczeniodawcy (SZOI — System Zarzgdzania Obiegiem Informacji).

Zamieszczenie informacji o rozpoczeciu procesu pozyskiwania danych przez Agencje nastgpito w dniu
15 grudnia 2017 r., zgtoszenia przyjmowano do 5 stycznia 2018 r., natomiast wnioski o udostepnienie
danych do podmiotéw wystano w dniu 17 stycznia 2018 r. Majac na celu pozyskanie od podmiotéw
leczniczych danych najwyzszej jakosci i kompletnosci w dniu 4 grudnia 2017 r. Agencja zorganizowata
spotkanie z podmiotami, ktdre zostaty wskazane w prdbie. Spotkanie w formie dyskusji dotyczyto
zakresu, sposobu i formatu zbieranych przez Agencje danych dla przedmiotowego zakresu.

W ramach postepowania, oprdocz wytypowanych 4 sSwiadczeniodawcéw, uzyskano dodatkowo
zgtoszenia od 5 podmiotdéw leczniczych. Szczegdty postepowania znajdujg sie w ponizszych tabelach.

Tabela 27 Informacje dotyczqce liczby wytypowanych podmiotéw i liczba podmiotéw, ktére przekazaty dane w ramach
whniosku.

X ., Liczba podmiotéw, Liczba podmiotéw, ktore . .
Liczba podmiotow ! . . Liczba podmiotéw,
ktére wezwano przekazaty potwierdzenie .
Dane wytypowanych do . . . . ktore przekazaty
. o udostepnienie wspotpracy (,0Swiadczenie
przekazania danych . dane
danych podmiotu”)
Plik KK 4 9 9 9
Plik FK 4 9 9 9

Lista swiadczeniodawcéw, ktdrzy przekazali dane w terminie okreslonym we wniosku o udostepnienie
danych oraz stan weryfikacji danych znajduje sie w ponizszej tabeli.

Tabela 28 Informacje dotyczqce swiadczeniodawcdw biorqgcych udziat w postepowaniu nr 35

Fakt Fakt
Kod terminowego | zweryfikow
Lp. | Swiadczenioda Swiadczeniodawca Miejscowos¢ przekazania |anego pliku
wcy pliku KK FK

(tak/nie) (tak/nie)

Dolnoslgski Szpital Specjalistyczny im. T. Marciniaka

1. 3101061 - Centrum Medycyny Ratunkowej Wroctaw tak tak
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej

2. 100000018 | Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji w Biatystok tak tak
Biatymstoku

3. 150000032 | Wojewddzki Szpital Zespolony w Koninie Konin tak tak

4 061/200324 Szpital Specjalistyczny im. Ludwika Rydygiera w Krakéw tak tak*

Krakowie Sp z.0.0.

Ortopedyczno-Rehabilitacyjny Szpital Kliniczny im.
5. 150000065 | Wiktora Degi Uniwersytetu Medycznego im. Karola Poznan tak tak
Marcinkowskiego

6. 3101076 Szpital im. $w. Jadwigi Slaskiej w Trzebnicy Trzebnica tak tak
09R/010003 | Centrum Opieki Medycznej Jarostaw tak tak
8. 140000158 | Szpital Miejski Sw. Jana Pawta Il w Elblagu Elblag tak tak

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny nr 1 im. prof.

% 160000908 Tadeusza Sokotowskiego PUM

Szczecin tak tak

* dane FK przekazane we wczesniejszym postepowaniu.
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Do analiz poréwnawczych wykorzystano réwniez dane medyczno-kosztowe przekazane przez
Swiadczeniodawcéw w ramach tzw. wspétpracy biezacej (przekazanie danych szczegétowych
dotyczacych sSwiadczen zrealizowanych w 2016 roku w szczegdétowosci odpowiadajgcej kazdemu
Swiadczeniobiorcy) oraz dane przekazane w ramach postepowan nr 25 z dnia 27 stycznia 2017 r. oraz
postepowania nr 28 z dnia 16 lutego 2017 r.

Do analizy wykorzystano réwniez dane z plikdw finansowo-ksiegowych uzyskane od powyzszych
podmiotéw w trakcie innych postepowan prowadzonych przez AOTMIT.

Pozyskane dane pochodzg od 16,67% swiadczeniodawcéw realizujgcych przedmiotowe Swiadczenie
i stanowig 64% Swiadczen zrealizowanych w latach 2016 i 2017 roku.

Tabela 29 Wielkosc pozyskanej proby danych

4.24

84.21 84.22 84.23 Replantacja 8 q

. . .. Replantacja .
Rodzaj danych Replantac | Replantacja przedramienia/ .. . tacznie
N . gornej czesci

ja kciuka palca nadgarstka/ dtoni ..

ramienia

Liczba Swiadczeniodawcow, ktorz
L 6 8 5 0 9

przekazali dane

Liczba swiadczeniodawcow
realizujgcych taryfikowane 19 40 8 0 54
Swiadczenia w 2016 i pol. 2017 r.

[%] swiadczeniodawcow

pozyskanych do proby 32% 20% 62,5% 0% 16,67%
ll_ai‘:;bzaopigziy;gir;ych Swiadczen za 43 64 23 0 130
Lta vsdcsrmeliounch | gy | g 7 :
[%] $wiadczen pozyskanych do 67% 579% 85% 0% 65%

proby

Zrédto: opracowanie witasne

3.2.Analiza danych

Analiza danych przekazanych przez swiadczeniodawcow przeprowadzona zostata zgodnie z metodyka
taryfikacji S$wiadczen opieki zdrowotnej przyjeta w AOTMIT. W uzasadnionych przypadkach zostaty
zastosowane odstepstwa od metodyki, a takie przypadki wskazano w dalszej cze$ci dokumentu.

Ponizej przedstawiono gtdwne informacje o sposobie obliczen podstawowych sktadowych taryfy,
m.in.: kosztdw osobowych, infrastruktury, zuzycia oraz kosztéw lekdéw i wyrobéw medycznych, a takze
kosztéw wykonywanych procedur.

Zgodnie z opinig eksperta, z uwagi na specyfike Swiadczenia, replantacje powinny by¢ realizowane
tylko przez akredytowane jednostki, petnigce dyzur replantacyjny dla Lotniczego Pogotowia
Ratunkowego, stad oszacowania kosztow Swiadczenia oparto o dane witasnie takich
Swiadczeniodawcéw:

e Samodazielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. Prof. Tadeusza Sokotowskiego Pomorskiego
Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie - Klinika Chirurgii Ogélnej | Chirurgii Reki;

e Szpital Miejski $w. Jana Pawta Il w Elblggu - Oddziat Chirurgii Ogdlnej - Pododdziat Chirurgii
Reki;
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e Szpital im. Sw. Jadwigi SI. w Trzebnicy - Oddziat Chirurgii Urazowo Ortopedycznej;
e Ortopedyczno-Rehabilitacyjny Szpital Kliniczny im. Wiktora Degi UM w Poznaniu — A-0, II-C;
e Szpital Specjalistyczny im. Ludwika Rydygiera w Krakowie - Oddziat Chirurgii Plastycznej i

Rekonstrukcyjne;j.

Analize danych dotyczgcy kosztéw lekéw, wyrobdw, procedur medycznych oraz czaséw trwania

poszczegdlnych zabiegdw, a takze kosztéw wynagrodzen oraz kosztu osobodnia przeprowadzono na
podstawie kart kosztowych. Obliczenia dotyczace kosztéw infrastruktury bloku operacyjnego
dokonano na podstawie danych finansowo-ksiegowych.

Koszty state

Koszty state Swiadczenia obliczono odrebnie dla zabiegu operacyjnego oraz hospitalizacji.

Blok operacyjny

>

Sredni koszt infrastruktury bloku operacyjnego przypadajacy na 1 godzine obliczono na podstawie
rzeczywistej liczby godzin pracy. Obliczony w ten sposéb godzinowy koszt pracy bloku
operacyjnego wynosi 207,58 zt.

Jako Srednie wynagrodzenie personelu biorgcego udziat w zabiegu przyjeto koszty osobowe
przekazane przez Swiadczeniodawcédw w kartach kosztowych. W tabeli ponizej zestawiono
wynagrodzenia oraz liczbe poszczegdlnych grup personelu medycznego biorgcego udziat
w poszczegdlnych zabiegach.

Tabela 30 Wynagrodzenia poszczegdlnych grup personelu medycznego na bloku operacyjnym

Kategoria kosztu Srednia stawka za godzine [zi] e Fc::(s;::;;ji;bt;;:\:‘liacych
Anestezjolog 65,06 96
Pielegniarka anestezjologiczna 32,53 96
Lekarz - operator 87,23 96
Pielegniarka instrumentariuszka 32,36 96
Pozostaly personel 21,20 96

Zrédto: opracowanie wtasne

>

Sredni czas trwania zabiegu obliczono na podstawie danych przekazanych przez
Swiadczeniodawcow. Czas procedury zabiegowej powiekszony zostat o czas przygotowania do jej
realizacji i do wyliczen przyjeto czas pobytu pacjenta na sali operacyjnej/zabiegowej. Takg samg
kategorie, tj. czas pobytu pacjenta na sali operacyjnej/zabiegowe] przyjeto dla obliczenia kosztu
infrastruktury oraz kosztéw pracy anestezjologa i pielegniarki anestezjologicznej, a takze kosztéw
osobowych pozostatego personelu przypadajacych na jedng procedure.

Tabela 31 Wynagrodzenia poszczegdlnych grup personelu medycznego na bloku operacyjnym

Liczba personelu Sredni czas na zabieg Srednia stawka za

Kategoria kosztu medycznego [h] zabieg [z1]

84.21 Replantacja kciuka

Anestezjolog 1,2 4,54 354,53

Pielegniarka anestezjologiczna 0,9 4,54 137,88
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Kategoria kosztu Liczba personelu Sredni czas na zabieg S'rednia'stawka za
medycznego [h] zabieg [z1]
Lekarz - operator 2,5 4,54 990,31
Pielegniarka 2,15 4,54 315,94
Pozostaly personel 0,5 4,54 48,13
Infrastruktura - 4,54 942,64
RAZEM 2789,45
84.22 Replantacja palca
Anestezjolog 1,2 5,48 418,24
Pielegniarka anestezjologiczna 1 5,48 181,71
Lekarz - operator 2,48 5,48 1 185,86
Pielegniarka 2,19 5,48 388,76
Pozostaly personel 0,3 5,48 31,28
Infrastruktura - 5,48 1137,54
RAZEM 3 343,39

84.23 Replantacja przedramienia/ nadgarstka/ dtoni

Anestezjolog 1,0 7,22 491,08
Pielegniarka anestezjologiczna 0,9 7,22 213,53
Lekarz - operator 2,27 7,22 1431,37
Pielegniarka 2,09 7,22 488,51
Pozostaly personel 0,2 7,22 34,79
Infrastruktura - 7,22 1 498,73
RAZEM 4 158,08

Zrédto: opracowanie wiasne
Hospitalizacja

Hospitalizacja do $wiadczenia replantacja konczyny goérnej realizowana byta gtéwnie w oddziatach
chirurgicznych lub urazowo ortopedycznych. Sredni czas pobytu obliczony zostat na podstawie danych
z bazy NFZ za rok 2017 (tabela ponizej).

Tabela 32 Sredni czas hospitalizacji

84.21 Replantacja X ) Repl?nt?qa
keiuka 84.22 Replantacja palca przedramienia/
Sredni czas pobytu w dniach nadgarstka/ dtoni
7,54 6,94 8,94

Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie bazy NFZ

Do wyliczenia kosztu osobodnia na poszczegdlnych oddziatach wykorzystano dane przekazane przez
Swiadczeniodawcéw w postaci kart kosztorysowych przekazane przez 5 swiadczeniodawcow, ktorzy
petnig dyzur replantacyjny dla Lotniczego Pogotowia Ratunkowego. Koszt osobodnia zostat wyliczony
jako srednia odcieta. Wartosci skrajne odcinane byly na podstawie analizy wykreséw pudetkowych
(boxplot) zgodnie ze wzorem: (Q1-1,5(Q3 -Q1): Q3 + 1,5(Q3 - Q1)), gdzie Q1 oznacza pierwszy kwartyl
(25 percentyl), a Q3 oznacza trzeci kwartyl (75 percentyl).
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Koszt osobodnia, ktéry postuzyt do wyliczen kosztu przedmiotowego swiadczenia wynidst 761, 62 zi.

Koszt osobodnia dla poszczegdlnych swiadczeniodawcdw przedstawia tabela ponizej.

. . Sredni koszt
Nazwa swiadczeniodawcy X
osobodnia w zt

Ortopedyczo-Rehabilitacyjny Szpital Kliniczny im. Wiktora Degi UM w Poznaniu -

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 Im. Prof. Tadeusza Sokotowskiego Pomorskiego -
Uniwersytetu Medycznego W Szczecinie

Szpital im. Sw. Jadwigi SI. w Trzebnicy [

Szpital Miejski $w. Jana Pawta Il w Elblagu -

Szpital Specjalistyczny im. Ludwika Rydygiera w Krakowie sp. z 0.0. -
Srednia odcieta 761,62

Koszty zmienne

Koszty lekdw, wyrobdw medycznych oraz procedur oszacowane zostaty na podstawie danych
przekazanych przez swiadczeniodawce w kartach kosztowych, zgodnie z obowigzujgcg metodyka.

Gotowos¢

W zwigzku z koniecznoscig utrzymywania gotowosci w szpitalach, a zwtaszcza w osrodkach
realizujgcych procedury medyczne, do taryfy doliczony zostat koszt podstawowego zabezpieczenia
Swiadczen wynikajacy z koniecznosci utrzymywania na bloku operacyjnym dyzuru instrumentariuszek
i zespotu anestezjologicznego. Koszt dyzuru operatorow, ktérzy z reguty zatrudnieni sg na oddziale,
uwzgledniono w koszcie osobodnia.

Tabela 33 Oszacowania gotowosci dla zabiegow replantacji

Procedura Gotowos¢
Replantacja kciuka 530,25
Replantacja palca 707,00
Replantacja przedramienia/ nadgarstka/ dtoni 869,98

Mnoznik zmian wielkosci kosztow

Mnoznik zmian wielkosci kosztdw Swiadczen zostat obliczony w celu uwzglednienia w taryfie zmian
kosztow operacyjnych dziatalnosci podmiotéw opieki zdrowotnej w czasie, a takze okreslenia kosztu
kapitatu niezbednego do zapewnienia biezgcego i przysztego zapotrzebowania podmiotéw na
infrastrukture oraz ustugi.

Mnoznik ma charakter sktadany i petni dwojaka role: aktualizacji taryfy na dzien wydania taryfy oraz
jednorocznej premii na rozwdj. Aktualizacja danych na dzien wydania taryfy ma na celu
odzwierciedlenie zmian poziomu kosztéw Swiadczed w trendzie czasowym. Natomiast premia na
rozwdj stanowi prospektywng funkcje taryfy polegajgcg na uwzglednieniu prognozowanych przysztych
zmian poziomu kosztow.

Podejscie polegajace na zastosowaniu mnoznika do okreslenia docelowej wysokosci taryfy, w oparciu
o dane historyczne, obejmuje zmiany kosztéw w podziale na trzy kategorie:

1. Wynagrodzenia;
2. Amortyzacja;
3. Koszty operacyjne (bez kosztéw amortyzacji i wynagrodzen).
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Wskaznik zmian wielkosci kosztéw dla kazdego roku, w ramach poszczegdlnych kategorii, jest obliczany
niezaleznie, a nastepnie zostaje ztgczony w postaci Sredniej wazonej za jeden rok. Ponizej
przedstawiony mnoznik zostat opracowany w oparciu o dwuokresowe oraz trzyokresowe przesuniecie
danych kosztowych wzgledem momentu wprowadzenia do stosowania taryfy Swiadczen przez NFZ.

Tabela 34 Mnoznik zmian wielkosci kosztow

Lp Nazwa wskaznika Wielkos¢ wskaznika | Wielkos¢ wskaznika | Wielkos¢ wskaznika
’ w 2016 w 2017 w 2018

1. | Wskaznik zmian wynagrodzen 4,9% 5,31% 6,33%

2. | Sredni wazony koszt kapitatu 7,08% 6,06% 5,07%

3. | Wskaznik zmian cen -0,8% 2,93% 1,81%

4. | Mnoznik zmian wielkosci kosztéw swiadczen 1,66% 3,96% 3,69%

Zrédto: wyliczenia wtasne.

W celu okreslenia dynamiki zmian wynagrodzen przeprowadzono analize korelacji przecietnego
miesiecznego wynagrodzenia w gospodarce narodowej w sektorze ,opieka zdrowotna i pomoc
spoteczna” oraz wynagrodzenia w gospodarce ogdtem w latach 2005-2016 publikowanych przez
Gtéwny Urzad Statystyczny. W wyliczeniach uwzgledniono takze prognoze zmian wynagrodzen w
gospodarce w latach 2017-2018 okreslong przez Ministerstwo Rozwoju i Finanséw w dokumencie
,Wytyczne dotyczqce stosowania jednolitych wskaznikow makroekonomicznych bedqgcych podstawg
oszacowania skutkéw finansowych projektowanych ustaw”. W zwigzku z wejSciem w zycie
»Rozporzgdzenia Rady Ministrow w sprawie wysokosci minimalnego wynagrodzenia za prace” oraz
»Ustawy o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego pracownikéw wykonujgcych
zawody medyczne zatrudnionych w podmiotach leczniczych” w prognozowanych zmianach
wynagrodzen w roku 2017 oraz 2018 zostat uwzgledniony finansowy wptyw powyzszych aktéw
wysokos¢ przysztych kosztow podmiotdw leczniczych. W wyniku powyzszych analiz danych otrzymano
wartosci 5,3% (2017) oraz 6,3% (2018). W powyzszym okresie dynamika wynagrodzen wahata sie od
2,3% (rok 2014) do 18,0% (rok 2007).

Koszt kapitatu, bedacy drugg sktadowa mnoznika, zastosowany jest w celu okreslenia kapitatu
niezbednego do zapewnienia biezgcego i przysztego zapotrzebowania podmiotéw na infrastrukture
oraz ustugi, czyli jest mechanizmem brania pod uwage premii na rozwdj. Koszt kapitatu (liczony za
pomocg Sredniowazonego kosztu kapitatu) zostat oszacowany na podstawie danych za lata 2011-2016
pochodzgce m.in. Ministerstwa Zdrowia, Narodowego Banku Polskiego, Gietda Papierdow
Wartosciowych. Otrzymano wysokos$¢ kosztu kapitatu 7,1% (2016), 6,1% (2017) oraz 5,1% (2018).

Do wyliczenia prognozowanej wartosci wskaznika zamian cen wykorzystano analize szeregu czasowego
przecietnej stopy zmian cen towardw i ustug konsumpcyjnych dla koszyka ,zdrowie” publikowanej
przez Gtowny Urzad Statystyczny za lata 2006—2016. Zostata przeprowadzona analiza korelacji cen
towardw i ustug dla koszyka ,.zdrowie” oraz cen towaréw i ustug ogétem, uzupetnionych o prognoze
dynamiki cen w latach 2017-2018 okreslong przez Ministerstwo Rozwoju i Finansow w dokumencie
»Wytyczne dotyczgce stosowania jednolitych wskaznikdw makroekonomicznych bedgcych podstawq
oszacowania skutkow finansowych projektowanych ustaw”. W wyniku powyzszej analizy otrzymano
prognoze wskaznika zmian cen i towardéw dla koszyka ,,zdrowie” w wysokosci 2,9% (2017) oraz 1,8%
(2018). Najmniejsze tempo zmian cen koszyka ,zdrowie” w latach 2006-2016 miato miejsce w roku
2016 (-0,8%), a najwyzsze w roku 2011 (4,5%).
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W celu wyznaczenia mnoznika zmian wielkosci kosztéw Swiadczen powyzsze wskazniki zostaty wazone
poprzez udziat poszczegdlnych kategorii w kosztach ogétem. Struktura kosztéw zostata wyznaczona na
podstawie danych finansowo—ksiegowych szpitalnych oddziatéw zabiegowych przekazanych Agenciji
przez $wiadczeniodawcéw. Dane finansowo-ksiegowe dotyczg kosztow 1765 zabiegowych osrodkow
powstawania kosztéw z 190 podmiotdw za lata 2015-2016. W wyniku powyzszych wyliczen otrzymano
warto$s¢ mnoznika 1,7% (2016), 4,0% (2017) oraz 3,7% (2018). W celu aktualizacji kosztow z 2015 r.
wzgledem roku 2018, w ktérym potencjalnie zostang wprowadzone do stosowania taryfy Swiadczen
przez NFZ, otrzymano mnoznik trzyokresowy w wysokosci 9,59%, natomiast dla kosztéw z 2016 r.
otrzymano mnoznik dwuokresowy w wysokosci 7,79%.

Podsumowanie analizy kosztow

taczny koszt zabiegu operacyjnego dla procedury 84.21 Replantacja kciuka wynidst 4 156,25 zt, w tym
koszty state (infrastruktura bloku oraz wynagrodzenia) na poziomie 2 789,45 zt ,oraz koszty zmienne w
wysokosci 1 366,81 zt. taczny koszt hospitalizacji wynidst 6 661,99 zt, w tym koszty state: 5 742,58 zt
oraz koszty zmienne w wysokosci 919,41 zt.

taczny koszt zabiegu operacyjnego dla procedury 84.22 Replantacja palca wynidst 5 401,76 zt, w tym
koszty state (infrastruktura bloku oraz wynagrodzenia) na poziomie 3 343,39 zt ,oraz koszty zmienne w
wysokosci 2 058,37 zt. tgczny koszt hospitalizacji wynidst 6 353,70 zt, w tym koszty state: 5 285,61 zt
oraz koszty zmienne w wysokosci 1 068,09 zt.

taczny koszt zabiegu operacyjnego dla procedury 84.23 Replantacja przedramienia/ nadgarstka/ dtoni
wynidst 7 033,47 zt, w tym koszty state (infrastruktura bloku oraz wynagrodzenia) na poziomie
4 158,02 zt,oraz koszty zmienne w wysokosci 2 875,46 zt. taczny koszt hospitalizacji wynidst 8 496,18
zt, w tym koszty state 6 808,84 zt oraz koszty zmienne w wysokosci 1 687,34 zt.

Szczegdtowe informacje dotyczace sktadowych kosztow swiadczenia przedstawiono w Zataczniku nr 2.
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Tabela 35 Sktadowe kosztu zabiegu replantacji koriczyny gornej

Kod grupy CY Procedura D'“%”“c Infrastruktura | Wynagrodzenie PL wM Procedury Gotowos¢ tacznie
procedury zabiegu bloku personelu
84.21 Replantacja kciuka 4,54 942,64 1 846,80 344,70 491,86 - 530,25 4156,25
H40 84.22 Replantacja palca 5,48 1137,54 2 205,85 571,74 777,38 2,24 707,00 5401,76
84.23 Replantacja przedramienia/ 7,22 1498,73 2 659,29 631,04 1374,43 - 869,98 7 033,47
nadgarstka/ dtoni
srednia wazona 5,42 1125,47 2 153,83 506,89 769,24 1,21 672,93 5 229,56
Zrédto: opracowanie wiasne
Tabela 36 Sktadowe kosztu hospitalizacji
Kod gru A Procedura Dtugosc pobytu Pobyt PL WM PR tacznie
BURY | ocedury gos¢ poby y 3
84.21 Replantacja kciuka 7,54 5742,58 490,04 295,67 133,70 6 661,99
H40 84.22 Replantacja palca 6,94 5285,61 584,09 297,76 186,24 6 353,70
Repl : . K
84.23 eplantacja prze";f;‘]'ie”'a/ nadgarstka/ 8,94 6 808,84 877,96 503,51 305,87 8 496,18
Srednia wazona 7,41 5646,91 595,07 325,99 186,11 6 754,08
Zrédto: opracowanie wiasne
Tabela 37 Podsumowanie analizy kosztow w podziale na koszty zwiqzane z hospitalizacjq i zabiegiem
Kod grupy | Kod procedury Nazwa procedury Hospitalizacja Zabieg tacznie
84.21 Replantacja kciuka 6 661,99 4 156,25 10 818,25
H40 84.22 Replantacja palca 6 353,70 5401,76 11 755,46
84.23 Replantacja przedramienia/ 8 496,18 7 033,47 15 529,66
nadgarstka/ dtoni
Srednia wazona 6 754,08 5229,56 11 983,64
Zrédto: opracowanie wtasne
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Wyniki analizy kosztéw przedstawiono na wykresach ponizej.

8000
7000
6000
5000

Z 4000

(=9
3000
2000
1000

0

h

Replantacja kciuka Replantacja palca Replantacja przedramienia/
nadgarstka/ dtoni

procedura

e infrastruktura bloku e \Wwynagrodzenie personelu s PL
— \\VM mmmm procedury I P OtoWOoSE

~&— dtugoéc¢ zabiegu

Wykres 13. Sktadowe kosztu zabiegu replantacji koriczyny gornej
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Wykres 14. Sktadowe kosztu hospitalizacji i zabiegu replantacji koriczyny gornej

W ponizszej tabeli przedstawiono wynik analizy kosztéw $wiadczenia, po uwzglednieniu mnoznika
zmian wielkosci kosztéw. W wyniku przeprowadzonej analizy kosztdw ustalono, ze koszt realizacji
Swiadczenia wynosi Srednio 12 917,17 zt.
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Tabela 38 Wyniki analizy kosztéw z uwzglednieniem mnozZnika oraz gotowosci

Wynik
Wynik analizy analizy Wartosc po
Swiadczenie jednostkowe kosztow Gotowos¢ kosztow Mnoznik uwzglednieniu
[PLN] [PLN] z mnoznika [PLN]
gotowoscia
84.21 Replantacja kciuka 10 287,99 530,25 10 818,25
84.22 Replantacja palca 11 048,46 707,00 11 755,46 7.79% 12 917,17
84.23 Replantacja przedr?mlenla/ 14 659,67 869,98 15 529,66
nadgarstka/ dtoni

Zrédto: opracowanie wtasne

Ograniczenia analizy:

> Obliczen dokonano na danych kosztowych przedstawionych tylko przez 5 swiadczeniodawcéw,
ktdrzy petnig dyzur replantacyjny dla Ratunkowego Pogotowia Lotniczego.

> W analizie nie wzieto pod uwage danych dotyczacych procedury 84.24 Replantacja gornej
czesci ramienia, poniewaz zaden ze $wiadczeniodawcéw nie przekazat danych kosztowych
o ww. procedurze, ktéra nie byta realizowana w analizowanym okresie (2016 r. i | pol. 2017 r.).

3.3.Analiza wrazliwosci

W celu zbadania wptywu niepewnych parametréw na wynik analizy kosztow swiadczenia, zostata
przeprowadzona deterministyczna jednokierunkowa i wielokierunkowa analiza wrazliwosci.
Zestawienie badanych parametrow przedstawia ponizsza tabela.

Tabela 39 Zestawienie parametrow analizy kosztow w ramach analizy wrazliwosci

i .. | Wartos¢ parametru
Warto$¢é parametru w analizie

Wariant Parametr . w analizie Zrédto Uzasadnienie
podstawowej S
wrazliwosci
. (i P . . Wszyscy
wielkos¢ préby | dane od 5 $wiadczeniodawcéw | |, . . .
. . . . $wiadczeniodawcy, | karty kosztowe od 9 zgodnie
Wariant 1 (koszty state | petnigcych dyzur replantacyjny . . . . .
- ktorzy przekazali | $wiadczeniodawcéw | z metodyka
i zmienne) (z kart kosztowych) . .
dane o $wiadczeniu
koszty - . .
, | dane od 5 swiadczeniodawcéw . .
. wynagrodzen . . . stawki zgodne z dane FK od 5 zgodnie
Wariant 2 . petnigcych dyzur replantacyjny . . .
i koszt tabela 40 Swiadczeniodawcow | z metodyka
. (z kart kosztowych)
osobodnia
Wszysc
. i dane od 5 $wiadczeniodawcow | , . y v
wielkos¢ proby . . . Swiadczeniodawcy, | karty kosztowe od 9
. petnigcych dyzur replantacyjny B} . . . .
(zmienne) ktorzy przekazali | Swiadczeniodawcow
(z kart kosztowych) . .
dane o $wiadczeniu ;
. zgodnie
Wariant 3
koszty - . . z metodyka
, | dane od 5 $wiadczeniodawcéw .
wynagrodzen etniacvch dvaur replantacyin stawki zgodne z dane FK od 9
i koszt peiniacy ¥ P viny tabela 40 Swiadczeniodawcow
. (z kart kosztowych)
osobodnia

W tabeli ponizej przedstawiono wartosci poszczegdlnych parametréw, ktére ulegaty zmianom
w poszczegdlnych wariantach analizy wrazliwosci.
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Tabela 40 Wartosci poszczegdlnych parametrow dla analizy wrazliwosci

Nazwa parametru Wariant Wariant 1 Wariant 2 Wariant 3
podstawowy
Koszt osobodnia 761,62 637,7 575,88 552,31
Wynagrodzenie operatora za 1h w zt 87,23 86,45 61,2 63,22
Wynagrodzenie anestezjologa za 1h w zt 65,06 65,06 97,25 86,17
Wynagrodzenie pielegniarki anestezjologicznej za 3253 3253 40,33 3718
1h wzt
Wynagrodzenie pielegniarki za 1h w zt 32,36 32,36 40,33 37,18
Wynagrodzenie pozostatego personelu za 1h w zt 21,2 21,2 21,9 21,76
Zrédto: opracowanie wtasne
Tabela 41 Wyniki analizy wrazliwosci
. . o Wynik analizy Wynik anallzy. ko-sztow z Rozrrlca wzglqd?m
Wariant Swiadczenie jednostkowe . uwzglednieniem wyniku dla analizy
kosztéow . .
mnoznika podstawowej [%]
Wariant 1 Replantacja konczyny gornej 11 481,89 zt 12 376,33 zt -4%
Wariant 2 Replantacja koriczyny gérnej 10598,11 zt 11 423,70 zt -12%
Wariant 3 Replantacja koriczyny gorne;j 10 755,00 zt 11592,82 zt -10%

Zrédto: opracowanie wtasne

Analiza wrazliwosci wykazata, ze kaidy z wariantéw skutkuje spadkiem wysokosci kosztow

taryfikowanego Swiadczenia, przy czym w wariancie 2. i 3. wynik analizy kosztéw jest nizszy niz aktualna
wycena swiadczenia.

3.4.Projekt taryfy

W odniesieniu do zabiegdw zwigzanych z replantacjg konczyny gérnej analiza kosztédw rzeczywistych
na podstawie danych przekazanych przez swiadczeniodawcéw w postaci kart kosztorysowych
wykazata, ze koszt realizacji Swiadczenia wynosi $rednio 12 917 zt. Proponowana taryfa, oparta na
wynikach analizy kosztéw, dla przedmiotowego swiadczenia bedzie wyzsza o 11% od aktualnej wyceny

NFZ.

Tabela 42 Projekty taryf

Réznica w
Aktualna wycena Projekt taryfy
stosunku do
Nazwa Swiadczenia aktualnej
pkt PLN* pkt PLN* wyceny
(%)
H40 Replantacja koriczyny goérnej 11 627 11 627 12917 12917 +11,09%

* dla wartosci 1 pkt = 1 zt
Zrédto: opracowanie wtasne
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4. Analiza wptywu na system opieki zdrowotnej

4.1.Analiza wptywu na budzet ptatnika publicznego

Celem analizy wptywu na budzet jest ocena konsekwencji finansowych podjecia decyzji
0 wprowadzeniu w zycie proponowanej wyceny dla replantacji koiczyny gérnej. W ramach niniejszej
analizy poréwnano nakfady finansowe z perspektywy pfatnika publicznego ponoszone na realizacje
Swiadczen w ramach obowigzujgcej wyceny oraz zmiany wynikajgce z zastosowania proponowanej
taryfy, przy zatozeniu zachowania liczby realizowanych $wiadczen na niezmienionym poziomie.

Analiza wptywu na budzet zostata przeprowadzona z wykorzystaniem danych Narodowego Funduszu
Zdrowia o liczbie produktow jednostkowych zrealizowanych w roku 2017 oraz sredniej cenie punktu
w danym rodzaju Swiadczen.

Wprowadzenie w zycie proponowanej taryfy swiadczen bedzie wigzato sie z dodatkowymi wydatkami
po stronie ptatnika publicznego w wysokosci 156 tys. zt, co odpowiada 11% zwiekszeniu ponoszonych
kosztéw w obszarze analizowanych swiadczen w stosunku do 2017 r.

W ponizszej tabeli przedstawiono szczegétowe informacje.

Tabela 43 Analiza wptywu na budzet ptatnika

e taczna wartofé
Swiadczenie hospljc_allz Aktualna wycena ; v_vartosc_ Projekt taryfy Swiadczenia Roznica
agi Swiadczenia B (PLN)
w2017 r. (PLN) (PLN)
(pkt) (PLN*) (pkt) (PLN*¥)
1 2 3 4=2%3 5 6=2%*5 7=6-4
H40
:z:‘l:az;::,qa 121 11627 11 627 1406 867 12917 12917 1562957 +156 090
gornej

* dla wartosci 1 pkt = 1 zt
Zrédto: opracowanie witasne

Analiza wrazliwosci wykazata, ze zmiana wartosci kluczowych parametrow moze wptywac na wynik
analizy kosztéw w zakresie od -42% do -116% (tabela ponizej).

Tabela 44 Analiza wptywu na budzet ptatnika dla wariantow analizy wrazliwosci

Wariant Wynik analizy Hosnles w:i'::;r:l:vx:ji?;? JEREL
Wariant 1 90 668,93 -42%
Wariant 2 -24 599,30 -116%
Wariant 3 -4 135,78 -103%

Zrédto: opracowanie wtasne

4.2.Analiza wptywu na organizacje systemu opieki zdrowotnej

Wprowadzenie nowej taryfy dla swiadczenia replantacja koriczyny gérnej pozwala na urealnienie
wysokosci refundacji, a takze utatwi dostep w ramach publicznego systemu do przedmiotowych
Swiadczen.
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5. Najwazniejsze informacje i wnioski

Niniejszy raport jest dokumentacjg procesu przygotowania projektu taryfy Swiadczenia
gwarantowanego opieki zdrowotnej z zakresu leczenia szpitalnego: replantacja koriczyny gornej.

Zgodnie z zarzgdzeniem Prezesa NFZ w sprawie okreslenia warunkdow zawierania i realizacji uméw w
rodzaju leczenie szpitalne, Swiadczenie HIPEC jest rozliczane i finansowane poprzez JGP: H40
Replantacja koriczyny gorne;.

Replantacjg nazywamy przyszycie amputowanej czesci korczyny. Procedura przeprowadzana jest
w trzech gtéwnych etapach. W etapie pierwszym usuwa sie zniszczone tkanki. W etapie drugim korice
kosci sg skracane i ponownie tgczone za pomoca szpilek, drutdéw, ptyt i$rub. W etapie trzecim
rekonstruowane sg miesnie, Sciegna, nerwy i naczynia krwionosne. Moze by¢ wymagane uzycie
przeszczepdw kosci, skory, sciegien i naczyd krwionosnych. Zabieg powinien by¢é wykonywany
jednoczesnie przez dwa zespoty mikrochirurgéw. Jeden zespdt pracuje przy kikucie a drugi przy
amputowanej konczynie.

W 2017 roku zabiegi replantacji konczyny gérnej bylty realizowane przez 36 swiadczeniodawcéw,
gtéwnie sg to szpitale kliniczne (36% s$wiadczeniodawcdw) oraz szpitale wojewddzkie (25%
Swiadczeniodawcdéw) i gminne, powiatowe, miejskie (25% sSwiadczeniodawcow). 50% wszystkich
Swiadczen jest wykonywanych przez 3 swiadczeniodawcoéw: Szpital Specjalistyczny im. Ludwika
Rydygiera w Krakowie (39 zabiegdw, co stanowi 32% wszystkich swiadczen), Ortopedyczno-
Rehabilitacyjny Szpital Kliniczny im. Wiktora Degi Uniwersytetu Medycznego im.Karola
Marcinkowskiego w Poznaniu, Szpital im. $éw. Jadwigi Slaskiej w Trzebnicy.

W latach 2014-2017 liczba zrealizowanych swiadczen wahata sie i wyniosta max. 150 zabiegéw w roku
2015, a w roku 2017 osiggnetfa. 123 zabiegi. Najwiecej swiadczen obejmuje wykonanie procedur:
replantacja palca (84.21) oraz replantacja kciuka (84.22), ktére stanowig odpowiednio 53% i 32% liczby
realizowanych swiadczen. Bardzo rzadko natomiast jest realizowana procedura replantacji gornej
czesci przedramienia (84.24) — w roku 2017 byty wykonane tylko 2 takie zabiegi w Polsce.

Swiadczenia obejmujace replantacje koriczyny gérnej w wiekszosci sa realizowane w ramach zakresu
Swiadczen ortopedia i traumatologia narzagdu ruchu oraz chirurgia plastyczna.

Ponad 97% swiadczen dotyczacych zabiegdw replantacji koiczyny gérnej byta realizowana w trybie
nagtym.

Koszt Swiadczen obejmujgcych zabiegi replantacji na konczynie gérnej w innych krajach jest
zrdznicowany i waha sie od 2 505 PLN w Anglii, do 84 318 PLN w Niemczech.

W toku procesu analitycznego pozyskano opinie _, ktory wskazat, ze

procedure ,replantacja” powinny wykonywac¢ tylko jednostki akredytowane, petnigce dyzur
replantacyjny, posiadajacy wyszkolony zespét mikrochirurgiczny i odpowiednie wyposazenie. Z kolei
prof. Jarostaw Czubak, Konsultant Krajowy w dziedzinie Ortopedii i Traumatologii Narzgdu Ruchu
zaznaczyt, ze obecnie w Polsce osrodki petnigce dyzury replantacyjne sg usytuowane niegeograficznie,
co powoduje bardzo istotne wydtuzenie w rdéine dni odlegtosci osrodkow replantacyjnych od
potencjalnych miejsc zdarzen, czasami przekraczajgce zasieg Smigtowcéw Lotniczego Pogotowia
Ratunkowego.

W wyniku przeprowadzonego postepowania 9 swiadczeniodawcéw przekazato dane w postaci kart
kosztorysowych za rok 2016 oraz za pierwszg potowe 2017 r., na podstawie ktérych dokonano analizy
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dotyczacg kosztow lekéw, wyrobdéw, procedur medycznych i dodatkowych zabiegdw oraz czasdéw
trwania poszczegélnych zabiegéw, a takze kosztu osobodnia.

W wyniku przeprowadzonej analizy kosztéow ustalono, ze koszt realizacji $wiadczenia wynosi Srednio
12 917,17 zt, z uwzglednieniem kosztéw gotowosci oraz mnoznika zmian wielkosci kosztow.

Obliczen dokonano na danych kosztowych przedstawionych tylko przez 5 swiadczeniodawcow, ktdrzy
petnig dyzur replantacyjny dla Ratunkowego Pogotowia Lotniczego.

W analizie nie wzieto pod uwage danych dotyczacych procedury 84.24 Replantacja goérnej czesci
ramienia, poniewaz zaden ze Swiadczeniodawcdw nie przekazat danych kosztowych o ww. procedurze,
co wynika z braku realizacji procedury w analizowanym okresie.

Analiza wrazliwosci, w ktérej badano wptyw Zrddta i wielkosci préby danych wykazata, ze badane
parametry majg wptyw na wynik analizy kosztéw w zakresie od 4 do 10%. W kazdym z wariantéw
uzyskany wynik byt nizszy niz w analizie podstawowej, przy czym w wariancie 2. i 3. wynik analizy
kosztow byt nizszy niz aktualna wycena swiadczenia.

Jako projekt taryfy proponuje sie wartos¢ bedacg wynikiem analizy kosztéw, tj. 12 917 zi. Jest to
wartosé wyzsza o 11% od aktualnej wyceny NFZ.

Wprowadzenie w zycie proponowanej taryfy Swiadczen bedzie wigzato sie z dodatkowymi wydatkami
po stronie ptatnika publicznego w wysokosci 156 tys. zt, co odpowiada 11% zwiekszeniu ponoszonych
kosztéw w obszarze analizowanych $wiadczen w stosunku do 2017 r.

Wprowadzenie nowej taryfy dla swiadczenia replantacja konczyny gérnej pozwala na urealnienie
wysokosci refundacji, a takze utatwi dostep w ramach publicznego systemu do przedmiotowych
Swiadczen.
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