Plan dziatalnosci
Ministra Zdrowia

na rok 2018

dia dziatu administracji rzadowej: Zdrowie

CZESC A: Najwazniejsze cele do realizacji w roku 2018.
(w tej czesci planu nalezy wskazaé nie wiecej niz pie¢ najwazniejszych celéw przyjetych przez ministra/kierownika
jednostki do realizacji w zakresie jego wtasciwosci)

Mierniki okreslajace stopien realizacji celu

ﬂ:&g‘;\?gz Odniesienie do
L Cel P —— Najwazniejsze zadania stuzace realizacji dokumentu o
P nazwa koqrﬁeceroku celu chara I_(terze
ktérego strategicznym
dotyczy plan
ik 2 3 4 5 6
Poprawa stanu 1. Przygotowanie pilotazu, w tym
informatyzacji stuzby niezbedne zmiany legislacyjne, Strategia na rzecz
zdrowia poprzez Liczba wdrozonych pilotazy ;ig?,llir:fj},gkqa MiamaRe- ggfﬁ;\}ﬁ%ﬂaigsgo
1 | upowszechnienie f':fé“gz”r:g”e’ dokamentacil 2 2. Weryfikacja podiaczenia 2020 (z
elektronicznej yczne) uzytkownikéw perspektywa do
dokumentacji 3. Uruchomienie realizacji e-recepty i 2030)
medycznej e-skierowania
Minimalne nakiady na ochrone
zdrowia w relacji do wartosci
Produktu Krajowego Brutto
Wzrost ustalanego na podstawie wartosci
bezpieczenstwa okreslonej w obwieszczeniu Nowelizacja ustawy zaktadajgcej obecnie | Strategia zmian w
i — Prezesa Gléwnego Urzedu stopniowe zwiekszenie nakladdw na systemie ochrony
2 9 Statystycznego wydawanym na 4,78% ochrone zdrowia do wysokosci 6% PKB | zdrowia w Polsce -

obywateli poprzez
zwiekszenie naktadow
na ochrone zdrowia

podstawie art. 5 ustawy z dnia 26
pazdziernika 2000 r. o sposobie
obliczania wartosci rocznego
produktu krajowego brutto (Dz.
U. poz. 1188 oraz z 2009 r. poz.
817).

w 2025 r, — skrocenie okresu
docelowego do 2024 r.

Narodowa Stuzba
Zdrowia

Poprawa jakosci
ksztatcenia na
kierunkach
pielegniarstwo i
potoznictwo oraz
wypracowanie
mechanizmdéw
umozliwiajgcych
wzrost liczby
pielegniarek i
potoznych w polskim
systemie ochrony
zdrowia

Liczba opracowanych projektow
rozwigzan systemowych w formie 2
aktow prawnych

Realizacja prac legislacyjnych w zakresie
ksztatcenia i wykonywania zawodu przez
pielegniarki i potozne

Strategia Rozwoju
Kapitatu Ludzkiego
2020

Policy paper dla
ochrony zdrowie
na lata 2014 -
2020

Podnoszenie jakosci i
dostepnosci do
Swiadczen
onkologicznych

Liczba mieszkancow przypadajaca Ponizej
na 1 akcelerator w Polsce 240 000
Liczba chorych otrzymujacych

radioterapie — warto$¢ bazowa 88 000
87 000

Odsetek chorych operowanych

we wczesnych stadiach raka 85%

ptuca (I i II stadium choroby) —
wartos¢ bazowa 84%

Realizacja ,Narodowego Programu
Zwalczania Choréb Nowotworowych” w
zakresie modernizacji i tworzenia nowej
infrastruktury ukierunkowanej na zakup
sprzetu specjalistycznego dla potrzeb
leczenia onkologicznego

Strategia Rozwoju
Kraju 2020:
Obszar 1. Sprawne
i efektywne
Panstwo




CZESC B: Cele priorytetowe wynikajace z budzetu paristwa w ukladzie zadaniowym do realizacji w roku

2018.

(w tej czesci planu nalezy wymieni¢ cele zadan w budzecie panstwa w uktadzie zadaniowym, w ramach czesci
budzetowych, ktérych dysponentem jest minister, wskazanych jako priorytetowe na potrzeby opracowania projektu
ustawy budzetowej na rok, ktdrego dotyczy plan, wraz z przypisanymi im miernikami oraz podzadaniami stuzacymi
realizacji tych celéw. Nie nalezy wymieniac celéw uprzednio wskazanych w czesci A)

Mierniki okreslajgce stopien realizacji celu
planowana
wartos¢ do
Lp. Cel osiggniecia na Podzadania budzetowe stuzace realizacji celu
nazwa 4
koniec roku,
ktérego
dotyczy plan
1 2 3 4 5
Wzmaocnienie systemu
opieki zdrowotnej . # : )
pg przez zapewni énie Liczba osdb objetych w ciagu
destennotel paciertan roku leczeniem w ramach
1 |do ésv?a dczer!: g programdw polityki zdrowotnej 14 700
droiotvch ukierunkowanych na realizacje
Faails owa‘r(wch W Swiadczen opieki zdrowotnej - w
ramach programéw sztukach 1. Ksztattowanie warunkéw funkcjonowania i rozwoju
polityki zdrowotnej systemu opieki zdrowotnej
2. Wspieranie restrukturyzacji systemu ochrony zdrowia
) o . 3. Swiadczenia opieki zdrowotnej finansowanie ze $rodkdéw
2 Rozwdj medycyny Hiczba INZESECTERICn haeadon publicznych
L na 1 min mieszkancéw - w 40-42 .
transplantacyjnej sztukach 4. Medycyna transplantacyjna
5. Funkcjonowanie publicznej stuzby krwi
ﬁggfgggzga?iggﬁygg Liczba wykopy_wa nych $wiadczen
éwiadcze opieki wysokospecjalistycznych
3 S p— finansowanych z budzetu 392
e r!uych 2 panstwa na 1 min mieszkancow -
budzetu panstwa wesAuiach




CZESC C: Inne cele przyjete do realizacji w roku 2018.
(w tej czesci planu nalezy wskazac cele przyjete do realizacji, ktdre nie zostaty wymienione w czeci A lub B)

Mierniki okre$lajace stopien realizacji celu

planowana
wartos¢ do N ) . o
Lp. Cel osiagniecia na Najwazniejsze zadania stuzace realizacji celu
nazwa :
koniec roku,
ktérego
dotyczy plan
1 2 3 4 5
1. Przygotowanie projektu ustawy o opiece zdrowotnej nad

Wprowadzenie regulacji uczniami
prawnych majgcych na | Liczba opracowanych projektow 2. Przeprowadzenie procedury uzgodnien i konsultacji

1 | celu poprawe rozwiazan systemowych w formie 1 publicznych
profilaktycznej opieki aktow prawnych 3. Przyjecie projektu przez Rade Ministrow
zdrowotnej nad uczniami 4. Uchwalenie ustawy przez Parlament

5. Wejécie w Zycie ustawy w zycie z dniem 1 wrzeénia 2018
Upowszechnienie
zdrowego stylu Zycia . :
wsrdd dzieci i miodziezy, O_dsetel; sztl:_m (podsta;vgu;e : Rozpowszechnianie | wdrazanie programéw edukacyjnych
2 | uwzgledniajgcego gimnazja) bioracyc L 35% dotyczacych zbilansowanej diety i aktywnosci fizycznej
i : programach edukacyjnych - i 2 b -
aktywnosc fizyczng i rtodé bazowa 35% adresowanych do uczniéw szkdt podstawowych i gimnazjow
zasady prawidtowego wa ¢
Zywienia
Realizacja ,Narodowego Programu Rozwoju Medycyny
Transplantacyjnej” w szczegdlnosci poprzez:
1. Rekrutacje i badania potencjalnych dawcéw szpiku oraz
dziatalnos¢ koordynatoréw pobierania i przeszczepiania
2. Zakupy wysokospecjalistycznego sprzetu i prace
remontowo-budowlane w podmiotach zwigzanych z
3 Stopniowy wzrost Iiczl?y Procentow przyrost liczby 12 % Eg::g;gzretr‘?én[;rﬁc::rma\slem ! przeszczeplaniem
przeszczepien narzadéw | przeszczepow do roku ubiegtego b 3 Przygoto(manie przeszczepdw biostatycznych, hodowla
komédrkowa oraz finansowanie pozyskania i
przechowywania alogenicznej krwi pepowinowej
4. Finansowanie innowacyjnych metod w zakresie
przeszczepiania komorek, tkanek i narzaddw
5. Akcje promocyjne i edukacyjne z zakresu
transplantologii
Osiggniecie Procent obnizenia limitu
maksymalnego efektu finansowania dla lekéw 19%
zdrowotnego z danej puli | posiadajgcych co najmniej jeden ¢ 1. Negocjacje cen z firmami farmaceutycznymi
srodkéw przeznaczonej | odpowiednik refundowany w 2. Wydawanie decyzji o objeciu refundacjg dla tanszych

4 |Na refundacje lekow, danym wskazaniu odpowiednikow lekdw
$rodkéw spozywczych 3. Wydawanie decyzji o objeciu refundacjg lekéw z nowymi
specjalnego Liczba nowych wskazan czgsteczkami, ktdre do tej pory nie byly objete
przeznaczenia terapeutycznych, dla ktérych 10 refundacja
Zywieniowego oraz objeto refundacja leki w tych
wyrobéw medycznych wskazaniach
Prowadzenie edukacji
pracov_vnikéw ochr ohy Lic_zba ﬁztherapeuté_w opjeta Realizacja Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-
zdrowia w zakresie dziataniami edukacyjnymi z 2020 ks SRS EREE] ikG

blematyki zakresu problematyki W zaSTEie prowadisenia eOMKAC) praCownikon.

5 PO . . L . . 500 ochrony zdrowia w zakresie problematyki geriatrycznej i
genaltycane) | geriatrycane] i gerontolagiczne gerontologicznej oraz kompleksowej opieki nad osobami
gerontologicznej oraz oraz kompleksowej opieki nad ctars mig ) 1
kompleksowej opieki nad | osobami starszymi 2y
osobami starszymi

Realizacja Programu kompleksowej ochrony zdrowia
prokreacyjnego w Polsce, w tym:
. . - 1. Kompleksowa diagnostyka (koszty opieki nad parg z
ggﬁykiéi?é?;?fotgg ARl I:iczba osr':’!b, ktére skorzystaja ze problemem nieptodnosci (diagnostyka) w tym opieka
& | Biiadenet 7 2 ko swiadczen w ramach interwencji 1000 psychologiczna);

diagnostyki i leczenia
nieptodnosci

«Kompleksowa diagnostyka
nieptodnosci”

2. Szkolenia lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej, lekarzy
specjalistéw z zakresu potoznictwa i ginekologii oraz
potoznych w zakresie zdrowia prokreacyjnego i
standardéw leczenia nieptodnosci.




Mierniki okreslajgce stopien realizacji celu

planowana
wartos¢ do o ) . L
Lp. Cel osiagniecia na Najwazniejsze zadania stuzace realizacji celu
Pt koniec roku,
ktorego
dotyczy plan
1 2 3 4 5
Poprawa bezpieczenstwa Zakup samochoddw z zabudowa chtodniczg lub aktywnymi
transportu krwi poprzez ; p urzadzeniami chtodniczymi w ramach programu
7 | zapewnienie It_:;t;a Dn:;vyc?hsamochodow 8 ~Zapewnienie samowystarczalnosci Rzeczypospolitej Polskiej
odpowiednich warunkow RAREWY w zakresie krwi, jej sktadnikéw i produktdw
transportu krwiopochodnych na lata 2015-2020"
Przygotowanie do
skutecznego i 1. Opracowania zasad rozpatrywania wnioskdw o zmiany
terminowego . ) . . ) porejestracyjne w zakresie serializacji
przeprowadzenia zmian | Liczba produktéw leczniczych 2. Przygotowanie zespotu pracownikéw dedykowanych do
8 | porejestracyjnych w podlegajacych obowigzkowi 7 000 rrGa R AN
zakresie zabezpieczen serializacji opakowan RERCl ; .
(serializacji) na 3. Szkolenia wewnetrzne pracownikow
opakowaniach 4. Monitorowanie terminowosci zmian
produktéw leczniczych
Poprawa jakosci i I e
bezpieczenstwa Procent szpitali ktére analizuja Instylrtuqonaltlza":]a. systerTlu BOpIawy Jakosql '
9 | zdrowotnego pacjentéw | zdarzenia niepozadane — 55% [nonltgrowan|§ Sl ageE oWl El uldzlleianyr_.‘h £
W vaREIoh St s T . i srodkow publicznych poprzez opracowanie i wdrozenie
publicznegiy s projektu ustawy o jakosci i bezpieczenstwie pacjenta
Z upowaznienia
MINISTRA ZDROWIA
PODSEKRETARZ STANU
19. 11, 2018

(podpis ministra/kierownika jednostki)




