Miernik dla FUNKCJI ZDROWIE

Cel: Miernik okresla dtugofalowy wptyw zwiekszenia bezpieczenstwa zdrowotnego spoteczenstwa poprzez
zapewnienie trwatego dostepu do $wiadczen opieki zdrowotnej, ze szczegoinym uwzglednieniem Swiadczen

ratujgcych zycie na dtugo$¢ zycia

Miernik: Przecietne dalsze trwanie zycia w chwili urodzenia

Uwagi metodologiczne: Srednia liczba lat, jaka ma do przezycia osoba w wieku 0 lat, przy zatozeniu statego
poziomu umieralnosci z okresu dla ktérego opracowano tablice trwania zycia

1. Uzyteczno$¢ w procesie monitoringu oraz ewaluacja efektywnosci lub skutecznosci

Typ miernika Uwagi
Efektywnosci - -
Miernik okre$la dtugofalowy wptyw zwiekszenia
Skutecznosci X bezpieczenstwa zdrowotnego spoteczenstwa na
dtugos¢ zycia

2. Charakterystyka miernika

Dostepnos¢

Miernik powszechnie dostepny

Trwatosé

Badanie state

Stosowalnos¢

Powszechnie stosowany w badaniach procesow
demograficznych. UmoZliwia prowadzenie
pogtebionych badan dotyczacych uwarunkowan
rozwoju ludnosci. Pozwala réwniez na obserwacje
podstawowych  proceséw  demograficznych  w
zakresie umieralno$ci i trwania Zycia, ktéra obejmuje
gtéwnie prawdopodobienstwa zgonu i dozycia oraz
dalsze trwanie zycia w zalezno$ci od wieku i pici w
przekroju regionow, wojewddztw i podregiondw.

Poziom, struktura i natezenie zgondw (w tym zgondéw
niemowlat) sa odzwierciedleniem (w diuzszych
okresach) rozwoju spotecznego kraju bedacego
bezpo$rednio lub posrednio wynikiem: postepu w
rozwoju medycyny, funkcjonowania systemu ochrony
zdrowia, stanu sanitarno-epidemiologicznego oraz
ekologicznego kraju, bezpieczenstwa i higieny zycia
oraz warunkow pracy, a takze stanu Swiadomosci
spoteczenstwa na temat profilaktyki zdrowotnej'.

Istotno$¢ dla oceny danego poziomu zadaniowego
planu wydatkéw

Fundamentalny dla catosciowej oceny realizacii
Funkcji 20 ,Zdrowie”

3. Opis zrédta uzyskiwania danych do oceny wykonania danego miernika

Zrédto danych'

GUS

Szczegbdtowy sposdb wyliczenia miemika

Dane odczytywane z tablicy trwania zycia. Def. GUS
- warto$ci tych funkcji oblicza sie na podstawie liczby

" Podaje sie dla miernikdw istniejacych




zgondw i liczby ludnosci wedtug pici i wieku,
zaobserwowanych w danym okresie (przewaznie 1

roku).
Czestotliwo$¢ pomiaru Rocznie
Sposo6b pomiaru Posredni

Postulowane zrodto danych?

Szacunkowe koszty monitorowania oraz ewaluacii
miernika®

4, Zalety i wady

Zalety: Obiektywny miernik umozliwiajacy obserwowanie wptywu finansowania ochrony zdrowia na dtugo$¢
zycia. Umozliwia poréwnywanie z innymi krajami takze w zakresie efektywnosci naktaddéw na ochrone

zdrowia.

Wady: Dtugos¢ zycia jest wypadkowg wielu czynnikdw, np. poziomu Zzycia obywateli, w zwigzku z czym
dziatania w zakresie ochrony zdrowia sg tylko jednym z wielu cho¢ bardzo istotnym czynnikiem majacym
wptyw na trwanie zycia, nie okresla jednak jako$ci zycia poprzez dtugos¢ jego trwania w zdrowiu.

2 Podaje sie dla miernikow bedacych odwzorowaniem rozwigzan autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych
3 Podaje sie dla miernikéw bedacych odwzorowaniem rozwigzan autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych




Miernik dla FUNKCJI ZDROWIE

Cel: Miernik okresla dtugofalowy wptyw zwiekszenia bezpieczenstwa zdrowotnego spoteczenstwa poprzez
zapewnienie trwatego dostepu do $wiadczen opieki zdrowotnej, ze szczegoinym uwzglednieniem Swiadczen
ratujgcych zycie na dtugo$¢ zycia w zdrowiu

Miernik: Przecigtne trwanie zycia w zdrowiu (Healthy Life Years at birth - HLY)

Uwagi metodologiczne:  Statystyczne dane o umieralnoci pobierane sq z tzw. tablic umieralnosci,
sporzadzanych, w odniesieniu do Polski przez GUS. Niepetnosprawno$¢ mierzona jest przy uzyciu
standardowych kwestionariuszy wywiadu, w ramach programu Eurostat EU-Statistics on Income and Living
Conditions Survey (EU-SILC) w 25 krajach UE2, w tym w Polsce.

1. Uzytecznos¢ w procesie monitoringu oraz ewaluacja efektywnosci lub skutecznosci

Typ miernika Uwagi
Efektywnosci - -
Miernik okresla dtugofalowy wptyw zwigkszenia
Skutecznosci X bezpieczenstwa zdrowotnego spoteczefstwa na
dtugos¢ zycia w zdrowiu

2. Charakterystyka miernika

Dostepnosé Miernik powszechnie dostepny

Trwatosé Badanie state

Stosowany od 2004 r. w 25 krajach UE. W
odniesieniu  do Polski umozliwia monitorowanie
wptywu realizacji celu Funkcji 20 ,Zdrowie” na
dtugos¢ zycia w zdrowiu oraz porownywanie warto$ci
tego miernika z warto$ciami wystepujacymi w innych
krajach

Stosowalnos¢

Miernik posiada zasadniczg istotno$¢ dla oceny
skuteczno$ci realizacji celu zadaniowego planu
wydatkow na poziomie Funkcji 20 ,Zdrowie”

Istotno$¢ dla oceny danego poziomu zadaniowego
planu wydatkéw

3. Opis Zrodta uzyskiwania danych do oceny wykonania danego miernika

Zrédto danych!' -

Poziom wskaznika HLY oblicza si¢ przy uzyciu
metody Sullivana. Metoda ta zaktada, ze:
HL=Lx(1-2PyDy),

gdzie HL to liczba lat zycia przezytych w zdrowiu w
wieku x, Ly to liczba lat zycia przezytych w wieku x na
podstawie tablic trwania Zzycia, Py to liczba
Szczegbdtowy sposdb wyliczenia miemika przypadkéw niesprawnosci j w wieku X, D a to wagi
niesprawnoéci  dla nastepstwa  powodujacego
niesprawno$¢ j w wieku x. Metoda ta oparta jest na
dwu miarach: czestosci wystepowania
niepetnosprawnosci w populacji w okre$lonym wieku
oraz umieralnosci.

HLY oblicza sie na podstawie tablic umieralnosci

" Podaje sie dla miernikdw istniejacych




(mortality tables) i indywidualnie postrzeganej
niepetnosprawnosci  (self-perceived  disability)
okre$lanej przy uzyciu standardowych
kwestionariuszy wywiadu [2]. Dane na temat
umieralnosci sg dostepne we wszystkich krajach i
pochodzg z rutynowych systeméw statystyki pub-

licznej.2
Czestotliwo$¢ pomiaru Rocznie
Sposob pomiaru Posredni
Postulowane zrodto danych? Eurostat, WHO
Szacunkowe koszty monitorowania oraz ewaluacii 17 136 zt.

miernika3

4, Zalety i wady

Zalety: Zaletg miernika jest uwzglednienie cechy jakoSciowej w postaci jakosci zycia oraz tatwa dostepno$c¢

danych.

Wady: Wada miernika sg trudno$ci przy okresleniu (zdefiniowaniu) dobrego zdrowia w catym przedziale
wiekowym populacji. W zwiazku z powyzszym stosuje sie nazewnictwo dla opisu konsekwencji chordb,
opracowane przez Miedzynarodowa Klasyfikacje Uposledzenia, Niesprawnosci i Kalectwa, zawierajace trzy
typy tych konsekwencji: 1. upo$ledzenie - jako utrate badz nieprawidtowo$¢ funkcji lub struktury psycholo-
gicznej, fizjologicznej lub anatomicznej; 2. niesprawnos¢ - jako ograniczenie lub brak (na skutek uposle-
dzenia) zdolno$ci wykonywania czynnosci w sposdb normalny lub w zakresie powszechnie uzywanym za
normalny; 3. kalectwo - jako wade danej osoby, bedacg konsekwencjg uposledzenia lub niesprawnosci, ktéra
ogranicza lub uniemozliwia jej prawidtowe (w odniesieniu do wieku, pici oraz czynnikéw kulturowych)

wypetnianie roli spotecznej2.

2 Podaje sie dla miernikow bedacych odwzorowaniem rozwigzan autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych
3 Podaje sie dla miernikéw bedacych odwzorowaniem rozwigzan autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych




Miernik dla FUNKCJI ZDROWIE

Cel: Miernik okresla dtugofalowy wptyw zwiekszenia bezpieczenstwa zdrowotnego spoteczenstwa poprzez
zapewnienie trwatego dostepu do $wiadczen opieki zdrowotnej, ze szczegoinym uwzglednieniem Swiadczen
ratujgcych zycie na oczekiwang dtugos¢ zycia w zdrowiu

Miernik: Oczekiwana dtugo$¢ zycia w zdrowiu (Healthy Adjusted Life Expectancy - HALE)

Uwagi metodologiczne: Wskazniki oczekiwanego stanu zdrowia (health expectancies) nalezg do ztozonych
wskaznikow faczacych w sobie dane na temat umieralnosci i zachorowalno$ci, ograniczen zdrowia. Jednostka
monitoringu stanu zdrowia w Europie (EHEMU) postuluje, by uzytkownicy miemika zbierali dane o HLY w
kontekscie innych miernikéw, tak by mozliwy byt rozwoj i optymalizacja miernikéw zdrowia®.

1. Uzyteczno$¢ w procesie monitoringu oraz ewaluacja efektywnosci lub skutecznosci

Typ miernika Uwagi
Efektywnosci - -
Miernik okresla ditugofalowy wplyw zwiekszenia
L bezpieczenstwa zdrowotnego spofeczenstwa na
Skutecznosci X . e . .
oczekiwang dtugo$¢ zycia w zdrowiu (odzwierciedla
stan zdrowia ludnosci kraju)

2. Charakterystyka miernika

Dostepnos¢

Miernik dostepny na stronie WHO

Trwato$¢

Dotychczasowe badania co 5 lat, od 2002 r.

Stosowalnos¢

Stosowany od 2001 r. jako  wskaznik
komplementarny do wskaznika DALY. Umozliwia
monitorowanie wptywu realizacji celu Funkcji 20
,Zdrowie” na oczekiwang dtugos¢ zycia w zdrowiu
oraz poréwnywanie wartosci tego miernika z
warto$ciami wystepujacymi w innych krajach

Istotno$¢ dla oceny danego poziomu zadaniowego
planu wydatkéw

Miernik posiada zasadniczg istotnos¢ dla oceny
skutecznosci realizacji celu zadaniowego planu
wydatkédw na poziomie Funkcji 20 ,Zdrowie”

3. Opis zrédta uzyskiwania danych do oceny wykonania danego miernika

Zrédto danych'

Szczegotowy sposob wyliczenia miernika

HALE oblicza sie uzywajac danych dotyczacych
specyfiki i stanu  zaawansowania  choroby
(ograniczenia stanu zdrowia). Na podstawie danych
dotyczacych Swiatowego obcigzenia zdrowotnego
(Global Burden Disease), szacuje sie nasilenie
zachorowan ze wzgledu na pte€ i przedziaty wiekowe
dla kazdego kraju. Nastepnie konstruuje sie
estymatory nasilenia zachorowan na podstawie
dwéch narzedzi: WHO Multi-Country Survey Study

" Podaje sie dla miernikdw istniejacych




(MCSS) i World Health Survey (WHS). Po potaczeniu
tych oszacowan wylicza sie  wystepowanie
zachorowan i nastepnie przy pomocy tabel przezycia
(Life Tables) wylicza sie poziom wskaznika HALE dla
danego kraju.?

Czestotliwo$¢ pomiaru

Dotychczas, co 5 lat

Sposo6b pomiaru Posredni
Postulowane zrodto danych? WHO
Szacunkowe koszty monitorowania oraz ewaluacji 17 136 4

miernikad

4, Zalety i wady

Zalety: Prosty w interpretacji miernik okreslajacy spodziewang liczbe lat przezytych w dobrym stanie zdrowia.
taczy on informacije dotyczaca oczekiwanej dtugosci zycia oraz jakos¢ zdrowia populacii‘.

Wady: Metoda obliczania HALE jest bardziej zaawansowana i ztozona niz metoda obliczef HLY, i w zwigzku
z tym trudniej jest zebra¢ kompletne dane do obliczenia HALE.

2 Podaje sie dla miernikow bedacych odwzorowaniem rozwigzan autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych
3 Podaje sie dla miernikéw bedacych odwzorowaniem rozwigzan autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych




Miernik dla FUNKCJI ZDROWIE

Cel: Miernik okresla dtugofalowy wptyw zwiekszenia bezpieczenstwa zdrowotnego spoteczenstwa poprzez
zapewnienie trwatego dostepu do $wiadczen opieki zdrowotnej, ze szczegoinym uwzglednieniem Swiadczen
ratujacych zycie na Sredni wiek dezaktywacji zawodowej

Miernik: Sredni wiek dezaktywacji zawodowej / mezczyzni / kobiety

Uwagi metodologiczne: Wskaznik obliczany w oparciu o model prawdopodobienstw pozostawania na rynku
pracy, jako osoby aktywne zawodowo i prawdopodobienstw opuszczenia rynku pracy (jako osoby bierne
zawodowo), uwzgledniajacy zmiany we wspotczynnikach aktywnosci zawodowych, dla poszczegéinych

rocznikdw (grup wieku) w 2. kolejnych latach

1. Uzyteczno$¢ w procesie monitoringu oraz ewaluacja efektywnosci lub skutecznosci

Typ miernika Uwagi

Efektywnosci - -
Skuteczno$¢ miernika ograniczona ze wzgledu na
wptyw wielu czynnikow na Sredni wiek dezaktywacji

Skutecznosci X zawodowej mimo, iz jednym z istotnych czynnikéw,
majacym wplyw na wielkos¢ miernika, jest stan
zdrowia populagji.

2. Charakterystyka miernika

Dostepnos¢

Powszechna dostepno$¢ do warto$ci miernika

Trwatosé

Badanie miernika state, zobiektywizowane

Stosowalnos¢

Miernik stosowany jest gtownie do badania potencjatu
kapitatu ludzkiego w ramach Badania Aktywnosci
Ekonomicznej Ludnosci BAEL. Okresla $redni wiek,
w ktérym osoby aktywne zawodowo opuszczajg
ostatecznie rynek pracy.

Istotno$¢ dla oceny danego poziomu zadaniowego
planu wydatkow

Na wartoS¢ miernika ma wplyw stan zdrowia
populacji, szczegolnie w wieku przedemerytalnym, z
tego wzgledu moze by¢ wykorzystany uzupetniajaco
do okreslenia wptywu realizacji celu Funkcji 20
Ldrowie”. Miernik ,Sredni wiek  dezaktywacii
zawodowej” jest wskaznikiem strukturalnym z
zakresu rynku pracy, umozliwiajagcy takze
dokonywanie poréwnan miedzynarodowych.

3. Opis zrédta uzyskiwania danych do oceny wykonania danego miernika

Zrédto danych'

GUS / Eurostat

Szczegdtowy sposdb wyliczenia miemnika

Wskaznik  obliczany w oparciu o  model
prawdopodobienstw pozostawania na rynku pracy,
jako osoby aktywne zawodowo i prawdopodobierstw
opuszczenia rynku pracy (jako osoby bierne
zawodowo), uwzgledniajacy Zmiany we
wspotczynnikach  aktywnosci  zawodowych, dla

" Podaje sie dla miernikdw istniejacych




poszczegdlnych rocznikéw (grup wieku) w 2.
kolejnych latach.

Czestotliwo$¢ pomiaru Rocznie

Sposob pomiaru Posredni

Postulowane zrodto danych?

Szacunkowe koszty monitorowania oraz ewaluacii
miernika3

4, Zalety i wady

Zalety: Miernik istniejacy, wykonywany w ramach BAEL, stanowi uzupetienie do miernika ,Oczekiwana

dtugos¢ zycia w zdrowiu” (HALE)

Wady: Wptyw innych czynnikdw, poza stanem zdrowia, na $redni wiek wyjscia z sity roboczej. Nie moze
stanowi¢ samodzielnego miernika do pomiaru skutecznosci realizacji celu Funkcji 20 ,Zdrowie”.

2 Podaje sie dla miernikow bedacych odwzorowaniem rozwigzan autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych
3 Podaje sie dla miernikéw bedacych odwzorowaniem rozwigzan autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych




Miernik dla FUNKCJI ZDROWIE

Cel: Miernik okresla dtugofalowy wptyw zwiekszenia bezpieczefistwa zdrowotnego spoteczenstwa poprzez
zapewnienie trwatego dostepu do $wiadczen opieki zdrowotnej, ze szczegdlnym uwzglednieniem Swiadczen
ratujgcych zycie na utracong diugo$¢ zycia korygowang niepetnosprawnoécig

Miernik: Utracona dtugo$¢ zycia korygowana niepetnosprawnoécig / 100 000 ludnosci (Disability Adjusted Life
Years - DALY)

Uwagi metodologiczne: -

1. Uzytecznos¢ w procesie monitoringu oraz ewaluacja efektywnosci lub skutecznosci

Typ miernika Uwagi

Efektywnosci - -

Duza przydatno$¢ miernika do oceny skutecznosci
podejmowanych dziatan w zakresie realizacji celu na
poziomie Funkcji 20 ,Zdrowie”. Poprzez ocene
wartosci DALY uzyskuje sie informacje w zakresie
zmian w obcigzeniu chorobami przez zastosowanie
konkretnej interwencii.

Skutecznosci X

2. Charakterystyka miernika

Miernik obliczany jest przez WHO dla wielu krajow

Dostpnosc Swiata, w tym Polski.
Badanie miernika, ze wzgledu na konieczno$¢
. pozyskiwania danych z wielu krajow Swiata,
Trwato$¢

wykonywane jest, na podstawie danych czastkowych
uzyskiwanych z tych krajéw, w odstepach kilkuletnich.

DALY jest wskaznikiem stuzgcym do pomiaru
obcigzenia chorobami w badanej populacji. Stanowi on
prébe cato$ciowego ujecia problemu chordb i ich wpty-
wu na zycie ludzi przez potaczenie w jednym
wskazniku dtugosci zycia i obnizenia sie jako$ci zycia
zwigzanego z niepetnosprawnoscig i inwalidztwem.
DALY jest wskaznikiem przydatnym do identyfikacji
gtéwnych przyczyn obcigzenia chorobami i alokacji
$rodkdw na zwalczanie tych przyczyn. Pozwala on
rowniez na ocene skutecznosci podejmowanych
dziatar w procesie monitorowania zmian w obcigzeniu
chorobami lub poprzez oceng DALY zyskanych przez
zastosowanie konkretnej interwencji. Jeden DALY
oznacza utrate jednego roku zycia w zdrowiu. Utrata ta
moze by¢ spowodowana przedwczesng umieralnoscig
lub obecnoscig inwalidztwa, co np. w przypadku
tertraplegii lub utraty wzroku oznacza, ze warto$¢ roku
zycia przezytego z tym inwalidztwem wynosi wg
tworcow tej metody tylko 0,1 lub 0,2, a utrata
odpowiednio 0,9 lub 0,8 roku.

Stosowalnosé

Miernik DALY posiada podstawowg istotno$¢ dla
Istotno$¢ dla oceny danego poziomu zadaniowego oceny poziomu zadaniowego planu wydatkéw na
planu wydatkéw poziomie Funkcji 20 ,Zdrowie” jak rowniez na poziomie
zadan, podzadan i dziatan.




3. Opis zrodta uzyskiwania danych do oceny wykonania danego miernika

Zrédto danych’

Szczegbtowy sposéb wyliczenia miernika

Miernik w duzym stopniu jest zobiektywizowany ze
wzgledu na stosowanie przy jego obliczeniu 159
parametrow  czastkowych ~w  postaci  danych
statystycznych dotyczacych epidemiologii.
Szczegotowy sposob wyliczenia miernika zawarty jest
w opracowaniach jego twoércow Dr Christopher Murray
z Uniwersytetu Harvarda oraz Dr Alan Lopez z WHOS.
Przy okre$leniu miernika DALY wykorzystuje si¢ dane
statystyczne takie jak: wystepowanie choréb wg wieku
i ptci, liczba przypadkéw choroby prowadzacych do
niepetnosprawnosci, przecietny wiek pojawienia sie tej
niepetnosprawnosci  w  populacji, czas trwania
niepetnosprawnosci, oraz  liczba  przypadkéw
niepetnosprawnosci okre$lona na 6-stopniowej skali
niepetnosprawnosci.

Czestotliwo$¢ pomiaru

W celu uzyskania wartosci DALY za dany rok,
czestotliwo$¢ 159 pomiardw czastkowych - roczna.

Sposodb pomiaru

Posredni.

Postulowane zrodto danych?

WHO, dane statystyczne GUS

Szacunkowe koszty monitorowania oraz ewaluacji
miernika®

34272zt

4. Zalety i wady

Zalety: Miernik rekomendowany przez WHO i Bank Swiatowy. Miemik pozwala na ocene kosztow i efektywnosci
interwencji zdrowotnych w obszarze zdrowia publicznego, w celu projektowania jak najlepszych strategii

zdrowotnych.

Wady: Metodologia obliczania DALY jest skomplikowana i wymaga wielu dobrych jakosciowo i kompletnych
danych o sytuacji zdrowotnej. Ponadto przypisanie osobom niepetnosprawnym wagi ponizej 1 - za jeden rok
zycia jest odbierane jako akt dyskryminacji, co byto przedmiotem krytyki ze strony autorytetéw w dziedzinie

epidemiologii i zdrowia publicznego®.

" Podaje sie dla miernikdw istniejacych

2 Podaje sie dla miernikéw bedacych odwzorowaniem rozwigzar autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych
3 Podaje sie dla miernikéw bedacych odwzorowaniem rozwigzan autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych




VI.

Miernik dla FUNKCJI ZDROWIE

Cel: Miernik okre$la trwaty dostep do $wiadczen opieki zdrowotnej poprzez liczbe lekarzy pracujacych
bezpo$rednio z pacjentem

Miernik: Liczba lekarzy pracujacych bezposrednio z pacjentem na 1 000 ludnosci
Uwagi metodologiczne:

1. Uzyteczno$¢ w procesie monitoringu oraz ewaluacja efektywnosci lub skutecznosci

Typ miernika Uwagi

Efektywnosci - -

Miernik bezposrednio okresla dostep do Swiadczen
Skutecznosci X opieki zdrowotnej poprzez liczbe lekarzy pracujacych
z pacjentem na 1000 ludnosci.

2. Charakterystyka miernika

Dostepnosé Powszechna dostepnos¢ do wartosci miernika w
¥ publikacjach GUS

Trwato$é Badanie state

Miernik jest stosowany do badania istniejacych
zasobow podstawowej kadry medycznej - lekarzy,
Stosowalnos¢ sprawujacych opieke nad pacjentami w podmiotach
ochrony zdrowia (zaktadach opieki zdrowotnej oraz
praktykach).

Miernik jest istotny dla zadaniowego planu wydatkéw
na poziomie Funkcji 20 ,Zdrowie®’, gdyz okresla
Istotno$¢ dla oceny danego poziomu zadaniowego dostepno$¢ do Swiadczen opieki zdrowotnej poprzez
planu wydatkéw liczbe lekarzy pracujacych z pacjentem. Miernik
umozliwia bezposrednie poréwnania z innymi krajami,
w przedmiotowym zakresie.

3. Opis zrédta uzyskiwania danych do oceny wykonania danego miernika

Zrodto danych' GUS

Warto§¢ miernika okre$la liczbe lekarzy wedtug
podstawowego miejsca pracy. W przypadku pracy w
kilku miejscach, osoba liczona jest tylko raz.

Dane nie obejmujg osob, dla ktorych gtéwnym
miejscem pracy jest Narodowy Funduszu Zdrowia,
wyzsza uczelnia lub jednostka  administracii
Szczegbtowy sposéb wyliczenia miernika panstwowej lub samorzadowej oraz resortu
sprawiedliwosci, a takze 0sdb pracujacych w ZUS,
KRUS oraz w firmach farmaceutycznych.

Warto$¢ miernika okre$lana jest na koniec roku przez
GUS (tacznie z lekarzami zatrudnionymi w MON i
MSWIA wedlug metodologii badania o symbolu
1.29.06(083) ,Kadra medyczna ochrony zdrowia”

Czestotliwo$¢ pomiaru Raz w roku

' Podaje si¢ dla miernikdw istniejgcych




VI.

Sposo6b pomiaru Posredni

Postulowane zrodto danych? -

Szacunkowe koszty monitorowania oraz ewaluacii -
miernika®

4. Zalety i wady

Zalety: Zaletg miernika jest obiektywne okreslenie liczby lekarzy bezpo$rednio pracujacych z pacjentem, co jest
szczegdlnie istotne w sytuacji gdy liczba lekarzy majacych prawo do wykonywania zawodu przekracza o ponad
60% liczbe lekarzy pracujgcych z pacjentem.

Wady: Miernik nie roznicuje lekarzy pracujacych z pacjentem na posiadajacych uprawnienia specjalisty i na nie
posiadajacych takich uprawnien.

2 Podaje sie dla miernikéw bedacych odwzorowaniem rozwigzar autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych
3 Podaje sie dla miernikéw bedacych odwzorowaniem rozwigzan autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych




Miernik dla FUNKCJI ZDROWIE

VIL.

Cel: Miernik bezposrednio okresla trwaty dostep do Swiadczen opieki zdrowotnej poprzez liczbe tézek w

szpitalach ogélnych

Miernik: Liczba t6zek w szpitalach ogélnych na 1 000 ludnosci

Uwagi metodologiczne: -

1. Uzyteczno$¢ w procesie monitoringu oraz ewaluacja efektywnosci lub skutecznosci

Typ miernika Uwagi
Efektywnosci - -
Miernik bezposrednio okresla dostep do $wiadczen
Skutecznosci X opieki zdrowotnej poprzez liczbe t6zek w szpitalach
ogblnych na 1000 ludno$ci.

2. Charakterystyka miernika

Powszechna dostepnos¢ do wartosci miernika w

Dostgpnosc oublikacjach GUS
Trwatosé Badanie state

. Miernik jest stosowany do badania infrastruktury
Stosowalnos¢

ochrony zdrowia i jej funkcjonowania.

Istotno$¢ dla oceny danego poziomu zadaniowego
planu wydatkéw

Miernik jest istotny dla zadaniowego planu wydatkéw
na poziomie Funkcji 20 ,Zdrowie’, gdyz okresla
dostepno$¢ do Swiadczen opieki zdrowotnej poprzez
liczbe t6zek w szpitalach ogdlnych na 1000 ludnosci.
Miernik umozliwia bezpoSrednie poréwnania z innymi
krajami, w przedmiotowym zakresie.

3. Opis zrédta uzyskiwania danych do oceny wykonania danego miernika

Zrédto danych'

GUS

Szczegotowy sposob wyliczenia miernika

Warto§¢ miernika okresla liczbe 1bzek, tacznie z
t6zkami i inkubatorami dla noworodkéw, w przeliczeniu
na 1000 ludnosci. Miernik obejmuje szpitale ogoine
nadzorowane przez Ministerstwo Zdrowia, MON i
MSWiA.

Warto$¢ miernika okre$lana jest na koniec roku przez
GUS wedlug metodologii badania o symbolu
1.29.07(084) ,Infrastruktura ochrony zdrowia i jej

funkcjonowanie”
Czestotliwo$¢ pomiaru Raz w roku
Sposoéb pomiaru Posredni

Postulowane zrédto danych?

Szacunkowe koszty monitorowania oraz ewaluacii
miernika®

" Podaje sie dla miernikdw istniejacych

2 Podaje sie dla miernikéw bedacych odwzorowaniem rozwigzar autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych
3 Podaje sie dla miernikéw bedacych odwzorowaniem rozwigzan autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych




VIL.

4. Zalety i wady

Zalety: Zaleta miernika jest bezwzgledne okreslenie liczby tozek w szpitalach ogéinych przypadajacych na 1000
ludnosci, co bezposrednio odzwierciedla istotny aspekt dostepnosci do $wiadczen opieki zdrowotne.

Wady: Miernik podaje faczng liczbe tozek rzeczywistych w szpitalach ogolnych, przypadajacych na 1000
ludnosci, bez réznicowania na t6zka na oddziatach OIOM i w SOR, ktérych liczba $wiadczy bezposrednio o
zdolno$ci opieki zdrowotnej do udzielania $wiadczen ratujacych zycie.



VIII.

Miernik dla FUNKCJI ZDROWIE

Cel: Miemik bezposrednio okresla dostep do $wiadczen ratujgcych zycie poprzez ilos¢ donacji krwi wydanej do
lecznictwa

Miernik: llo$¢ donaciji krwi wydanej do lecznictwa
Uwagi metodologiczne: -

1. Uzyteczno$¢ w procesie monitoringu oraz ewaluacja efektywnosci lub skutecznosci

Typ miernika Uwagi

Efektywnosci - -

Miernik okre$lajac bezposrednio liczbe donacji krwi
wydanej do lecznictwa przedstawia skuteczno$c
realizacji celu w postaci zapewnienia trwatego
dostepu do $wiadczen opieki zdrowotnej, ze
szczegblnym uwzglednieniem $wiadczen ratujgcych
zycie.

Skutecznosci X

2. Charakterystyka miernika

Powszechna dostepnos¢ do wartosci miernika w

Dostepnosc publikacjach GUS

Trwatos¢ Badanie state

Miernik jest stosowany do okreslenia pobrania krwi lub
Stosowalnos¢ jej sktadnika do celéw Klinicznych, diagnostycznych
lub produkcyjnych.

Miernik jest istotny dla zadaniowego planu wydatkow
na poziomie Funkcji 20 ,Zdrowie’, gdyz okresla
dostepno$¢ do Swiadczen opieki zdrowotnej ze
Istotno$¢ dla oceny danego poziomu zadaniowego szczegblnym uwzglednieniem Swiadczen ratujgcych
planu wydatkéw zycie, poprzez zapewnienie dostepu do zabiegow
medycznych z uzyciem krwi. Miernik umoZliwia
bezposrednie poréwnania z innymi krajami, w
przedmiotowym zakresie.

3. Opis zrodta uzyskiwania danych do oceny wykonania danego miernika

Zrodto danych' GUS na podstawie danych Instytutu Hematologii i
Transfuzjologii

Szczegbtowy sposéb wyliczenia miernika Suma donaciji krwi wydanej do lecznictwa.

Czestotliwo$¢ pomiaru Raz w roku

Sposob pomiaru Bezposredni.

Postulowane zrodto danych? -

Szacunkowe koszty monitorowania oraz ewaluacji -
miernika®

" Podaje sie dla miernikdw istniejacych
2 Podaje sie dla miernikéw bedacych odwzorowaniem rozwigzar autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych
3 Podaje sie dla miernikéw bedacych odwzorowaniem rozwigzan autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych




VIII.

4. Zalety i wady

Zalety: Zaleta miernika jest bezwzgledne okreslenie liczby donacji krwi w danym roku, co bezposrednio
odzwierciedla istotny aspekt dostepnosci ludnosci do $Swiadczen opieki zdrowotnej ze szczegOinym
uwzglednieniem Swiadczen ratujacych zycie z uzyciem krwi.

Wady: Miernik zawiera usrednienie liczby donacji krwi ze wzgledu na zréznicowanie pobran, np. krew petna,
koncentrat krwi, w zwigzku z czym stosowane sg wspotczynniki przeliczeniowe.



Miernik dla FUNKCJI ZDROWIE

Cel: Miernik bezposrednio okresla trwaty dostep do $wiadczen ratujgcych zycie poprzez liczbe wyjazdow
zespotdw ratownictwa medycznego na miejsce zdarzenia

Miernik: Liczba wyjazdow zespotow ratownictwa medycznego na miejsce zdarzenia
Uwagi metodologiczne: -

1. Uzyteczno$¢ w procesie monitoringu oraz ewaluacja efektywnosci lub skutecznosci

Typ miernika Uwagi

Efektywnosci - -

Miernik okre$lajac bezposrednio liczbe wyjazdow
zespotdw ratownictwa medycznego na miejsce
zdarzenia w ciggu roku, w ograniczonym zakresie
Skutecznosci X przedstawia skuteczno$¢ realizacji celu w postaci
zapewnienia trwatego dostepu do $wiadczen opieki
zdrowotnej, ze  szczegdlnym  uwzglednieniem
Swiadczen ratujgcych zycie.

2. Charakterystyka miernika

Powszechna dostepnos¢ do wartodci miernika w
publikacjach GUS. Ze wzgledu na konieczno$¢
podania danych za rok 2010, ktore nie zostaty jeszcze
Dostepnosé przez GUS opublikowane, w celu zapewnienia
spojnosci  danych, wartosci za okres 2008-2010
podano zgodnie z informacjg otrzymang z
Ministerstwa Zdrowia.

Trwato$é Badanie state

Miernik stuzy do badan infrastruktury ochrony zdrowia

Stosowalnos¢ e . ;
i jej funkcjonowania.

Miernik jest umiarkowanie istotny dla zadaniowego
planu wydatkow na poziomie Funkcji 20 ,Zdrowie”,
Istotno$¢ dla oceny danego poziomu zadaniowego gdyz poprzez liczbe wyjazdéw zespotdw ratownictwa
planu wydatkéw medycznego zrealizowanych w danym roku, okresla
skale tych $wiadczen opieki zdrowotnej, nie okresla
zas$ rzeczywistego zapotrzebowania na nie.

3. Opis zrodta uzyskiwania danych do oceny wykonania danego miernika

) GUS, na podstawie rocznych sprawozdan ZD-4
Zrodto danych' (Sprawozdanie z pomocy doraznej i ratownictwa
medycznego)

Suma danych z formularza ZD-4.

Sumowanie danych z formularza ZD-4, do
sporzadzenia ktorego zobowigzane sg wszelkie
podmioty prowadzace dziatalno$¢ zaklasyfikowang
wediug PKD do podklasy 86.90.B oraz podmioty,
ktore utworzyly zespoty ratownictwa medycznego i

Szczegbtowy sposdb wyliczenia miernika

' Podaje si¢ dla miernikdw istniejgcych




zgfosity je do systemu

Czestotliwo$¢ pomiaru Raz w roku

Sposodb pomiaru Bezposredni.

Postulowane zrodto danych? -

Szacunkowe koszty monitorowania oraz ewaluacji -
miernika?

4. Zalety i wady

Zalety: Miemnik odzwierciedlajgc liczbe wyjazdéw zespotdw ratownictwa medycznego na miejsce zdarzenia
dostarcza ogdlnej informacji o skali dziatari systemu ratownictwa medycznego w zakresie zrealizowanych
wyjazdow na miejsce zdarzenia.

Wady: Nie mozna z wartosci tego miernika, poprzez analize liczb wyjazdéw zespotdéw ratownictwa medycznego
na miejsce zdarzenia w poszczegolnych latach, wnioskowaC o stopniu zapewnienia bezpieczenstwa
zdrowotnego ludno$ci, tym bardziej, iz ilosci tych wyjazdow nie mozna prognozowaé, gdyz uwarunkowane sg
one zdarzeniami losowymi. Jedynie poréwnanie z innymi krajami ilosci wyjazdow, moze stanowi¢ informacje
posrednio okre$lajacg czy ilos¢ tego rodzaju $wiadczen medycznych jest wystarczajaca. Nie mozna tez, na
podstawie warto$ci miernika oceni¢ skuteczno$ci wyjazddw, ktdra w duzym stopniu zalezy od czasu dotarcia na
miejsce zdarzenia.

2 Podaje sie dla miernikéw bedacych odwzorowaniem rozwigzar autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych
3 Podaje sie dla miernikéw bedacych odwzorowaniem rozwigzan autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych




Miernik dla FUNKCJI ZDROWIE

Cel: Miemik okre$la dostep do Swiadczen opieki zdrowotnej, ze szczegdlnych uwzglednieniem $wiadczen
ratujgcych zycie poprzez liczbe wykonanych $wiadczen wysokospecjalistycznych, finansowanych z budzetu
panstwa

Miernik: Liczba wykonanych $wiadczen wysokospecjalistycznych finansowanych z budzetu pafistwa na 1 min
ludnosci

Uwagi metodologiczne: -

1. Uzytecznos¢ w procesie monitoringu oraz ewaluacja efektywnosci lub skutecznosci

Typ miernika Uwagi

Miernik okreslajac liczbe sfinansowanych $wiadczen
wysokospecjalistycznych, finansowanych z budzetu
Efektywnosci X panstwa na 1 min ludnosci, przedstawia efektywnos¢
poniesionych nakfadéw do uzyskanego efektu w
postaci liczby zabiegdw wysokospecjalistycznych.

Jednocze$nie miernik ten okre$la skuteczno$¢
realizacji celu Funkcji 20 ,Zdrowie” w postaci
zapewnienia trwatego dostepu do $wiadczen
ratujgcych zycie.

Skutecznosci X

2. Charakterystyka miernika

Powszechna dostepnos¢ do wartosci miernika w
sprawozdaniach z wykonania budzetu parstwa w
Dostepnosé zakresie ochrony zdrowia, sporzadzonych przez
Ministerstwo Zdrowia za 2007 r., 2008 r., 2009 r. Dane
za 2010 r. nie sg aktualnie dostepne.

Trwatos¢ Badanie state

Miernik stuzy do okre$lenia efektywnos$ci poniesionych
naktaddw na procedury wysokospecjalistyczne oraz do
okre$lenia skuteczno$ci realizacji celu w postaci
zapewnienia trwatego dostepu do Swiadczen opieki
zdrowotnej, ze  szczegblnym  uwzglednieniem
Swiadczen ratujgcych zycie.

Stosowalnosé

Miernik jest bardzo istotny dla zadaniowego planu
Istotno$¢ dla oceny danego poziomu zadaniowego wydatkébw na poziomie Funkcji 20 ,Zdrowie” w
planu wydatkow zakresie efektywnosci jak i skutecznosci realizacji
celu na poziomie Funkcji 20 ,Zdrowie”.

3. Opis zrédta uzyskiwania danych do oceny wykonania danego miernika

Sprawozdania z wykonania budzetu panstwa w

., 1
Zrodio danych zakresie ochrony zdrowia, Rozdziat 85151

Suma Swiadczen wysokospecjalistycznych,
wykonanych w ramach kontraktacji MZ.

Wewnetrzne procedury MZ, rozliczajace zawarte
kontrakty na wykonywanie $wiadczen

Szczegotowy sposob wyliczenia miernika

' Podaje si¢ dla miernikdw istniejgcych




wysokospecjalistycznych

Czestotliwo$¢ pomiaru Raz w roku

Sposodb pomiaru Posredni.

Postulowane zrodto danych? -

Szacunkowe koszty monitorowania oraz ewaluacji -
miernika?

4. Zalety i wady

Zalety: Miernik jest bardzo istotny do okre$lenia efektywnos$ci i skuteczno$ci realizacji celu na poziomie Funkcii.
Pozwala bezposrednio okresli¢ efektywnos¢ wykonywanych $wiadczer wysokospecijalistycznych, w tym takze
umozliwia pordwnywanie efektywnosci z innymi krajami.

Wady: Ze wzgledu na przekazanie z dniem 01.07.2009 r. dofinansowania przez Narodowy Fundusz Zdrowia,
czesci $wiadczen wysokospecjalistycznych, utrudnione jest porownywanie warto$ci miernika w petnym przedziale
czasowym 2007-2009. Miernik nie okresla bezposrednio dostepnos$ci do $wiadczen wysokospecijalistycznych.

2 Podaje sie dla miernikéw bedacych odwzorowaniem rozwigzar autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych
3 Podaje sie dla miernikéw bedacych odwzorowaniem rozwigzan autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych




XI.

Miernik dla FUNKCJI ZDROWIE

Cel: Miernik okresla trwaty dostep do $wiadczen opieki zdrowotnej poprzez liczbe przeprowadzonych
postepowan rejestracyjnych w zakresie produktow leczniczych, wyrobédw medycznych i produktéw biobéjczych

Miernik: Liczba przeprowadzonych postepowan rejestracyjnych w zakresie produktéw leczniczych, wyrobow
medycznych i produktow biobdjczych.

Uwagi metodologiczne: -

1. Uzytecznos¢ w procesie monitoringu oraz ewaluacja efektywnosci lub skutecznosci

Typ miernika Uwagi

Miernik  okreslajac  liczbe  przeprowadzonych
postepowan rejestracyjnych w zakresie produktow
leczniczych, wyrobéw medycznych i produktow
Efektywnosci X biobojczych, umozliwia okreslenie efektywnosci
poniesionych nakfadéw do uzyskanego efektu w
postaci liczby przeprowadzonych  postepowan
rejestracyjnych.

Skutecznosci - -

2. Charakterystyka miernika

Powszechna dostepnos¢ do wartosci miernika w
sprawozdaniach z wykonania budzetu parstwa w
Dostepnosé zakresie ochrony zdrowia, sporzadzonych przez
Ministerstwo Zdrowia za 2007 r., 2008 r., 2009 r. Dane
za 2010 r. nie sg aktualnie dostepne.

Trwato$¢ Badanie state
Miernik stuzy do okre$lenia efektywnos$ci poniesionych
nakladdbw na przeprowadzenie postepowan

rejestracyjnych w zakresie produktéw leczniczych,
wyrobéw medycznych i produktéw biobdjczych.
Posrednio moze stuzyé do okreslenia skuteczno$ci
realizacji celu w postaci zapewnienia dostepu do
$wiadczen medycznych, wykonanie ktorych jest
zwigzane z zastosowaniem produktow leczniczych,
wyrobow medycznych i w okreSlonym zakresie,
produktow biobdjczych.

Stosowalnosé

Miernik umiarkowanie istotny do oceny poziomu
Istotno$¢ dla oceny danego poziomu zadaniowego | zadaniowego planu wydatkéw na poziomie Funkciji 20
planu wydatkéw LZdrowie”, zarbwno w zakresie efektywnosci jak i
skutecznosci.

3. Opis zrodta uzyskiwania danych do oceny wykonania danego miernika

Sprawozdania z wykonania budzetu panstwa w

., 1
Zrodho danych zakresie ochrony zdrowia, Rozdziat 85137

Suma przeprowadzonych postepowan przez Urzad
Rejestracji  Produktow  Leczniczych,  Wyrobéw

Szczegbtowy sposéb wyliczenia miernika

' Podaje si¢ dla miernikdw istniejgcych




XI.

Medycznych i Produktéw Biobojczych, w zakresie
rejestracji produktéw leczniczych i rejestracji wyrobow
medycznych i produktow bioboéjczych.

Roczne sprawozdania Urzedu Rejestracji Produktéw
Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktow

Biobéjczych
Czestotliwo$¢ pomiaru Raz w roku
Sposodb pomiaru Bezposredni.

Postulowane zrodto danych?

Szacunkowe koszty monitorowania oraz ewaluacji
miernika®

4. Zalety i wady

Zalety: Miernik poprzez okre$lenie liczby przeprowadzonych postepowan rejestracyjnych w zakresie produktow
leczniczych, wyrobow medycznych i produktow biobdjczych okresla skale postepowan rejestracyjnych,
umozliwiajac takze porownywanie go do wartosci w innych krajach.

Wady: Miernik w postaci ogoinej liczby postepowan rejestracyjnych w zakresie produktdw leczniczych, wyrobéw
medycznych i produktéw biobojczych nie daje bezposredniej informacii, o ilosci nowych produktow leczniczych,
wyrobdw medycznych i produktow biobédjczych, wprowadzonych do obrotu.

2 Podaje sie dla miernikéw bedacych odwzorowaniem rozwigzar autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych
3 Podaje sie dla miernikéw bedacych odwzorowaniem rozwigzan autorskich, zagranicznych badz miedzynarodowych




