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Czego chca Polacy?

Polacy chcg dostepu do najnowszych zdobyczy w
medycynie bez zbednej zwtoki:
- Bez oczekiwania przez wiele miesiecy na ocene AOTMIT

- Bez opodznienia wynikajacego z trybu decyzyjnego MZ i
ogladania sie na budzet ptatnika publicznego

- Natychmiast po rejestracji (dopuszczeniu do obrotu
innowacyjnej technologii) lub nawet przed rejestracja
(early access ma ogromne znaczenie dla ludzi w stanach
terminalnych — oni nie mogg czekacd!)
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Co wiecej ...

e Polska wydaje duzo mniejszy % PKB na ochrone
- zdrowia niz kraje wysokorozwiniete

 PKB na osobe jest znacznie nizsze w stosunku
do krajow wysokorozwinietych

* Wielu ludzi chce i sta¢ ich na dostep do
innowacyjnej medycyny takiej, jaka maja
+ Niemcy czy Francuzi

* Polska jest krajem sredniozamoznym (nie
biednym) z aspiracjami
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Czy wiec ...

Czy mozna zapewnic¢ Polakom dostep do
najnowszych osiggnie¢ medycyny w onkologii
(na poczatek) bez nadwyrezania budzetu
panstwa?

Czy mozna sfinansowac nowoczesng
diagnostyke i terapie przeciwnowotworowg z

zachowaniem stabilnosci finanséw publicznych i
budzetu ptatnika?



TAK, MOZNA - ale ...

Nie jest to projekt tatwy politycznie, choc
mozliwy do przeprowadzenia, na co jasno
wskazujg przeprowadzone obliczenia!

Pytanie tylko: czy (kolejny) rzad bedzie jedynie
administrowat krajem, czy tez ma ambicje na
ksztattowanie rzeczywistosci i nie boi sie
powaznych wyzwan?



Koszyk swiadczen a wielkosc¢ srodkow
z podstawowej sktadki zdrowotnej

Srodki ze skfadki podstawowej

A+B= REALNY KOSZYK NEGATYWNY
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Generalnie do koszyka gwarantowanego
wiacza sie swiadczenia, ktore s3:

najwazniejsze z punktu widzenia zdrowotnosci
spoteczenstwa,

2. o udowodnionej efektywnosci klinicznej,

najbardziej optacalne z opcjonalnych,

mozliwe do sfinansowania w ramach dostepnych
srodkow (czyli bez ryzyka wywotania dysproporcji
pomiedzy zawartoscig koszyka a wielkoscia
srodkow na jego realizacje).



PODSTAWOWA CHOROBA
SYSTEMU OCHRONY ZDROWIA

* Deficyt, czyli dysproporcja miedzy wielkoscia
srodkow a zawartoscia koszyka swiadczen.

e Spoteczenstwo nie odczuwa jednak samej
choroby, ale jej objawy, ktore prowadzg do
licznych i powaznych konsekwencji.
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Wyrdznia sie 3 podstawowe
,0bjawy” omawianej choroby:

A. kolejki i inne  formy  reglamentac;ji
(,gwarantowanych”) swiadczen zdrowotnych;

B. korupcja;

C. korzystanie 4 przywileju
(znajomosci).

2015-09-30 WWW.WATCHHEALTHCARE.EU 11



Mozliwosci zbilansowania zawartosci koszyka
i wielkosci srodkéw ze sktadki podstawowej

 FINANSOWE: Zwiekszenie sktadki zdrowotnej (podatku na
zabezpieczenie zdrowotne) lub wprowadzenie wysokiego
wspotptacenia nie tylko do lekow refundowanych

« ZARZADZANIE KOSZYKIEM: Usuniecie z BBP (basic benefit
package, koszyk swiadczen gwarantowanych) Swiadczen
drogich i mato optacalnych

e NOWY TYP UBEZPIECZEN ZDROWOTNYCH W POLSCE:
Wprowadzenie dodatkowych ubezpieczen
komplementarnych



FWR - zapewnienie dostepnosci do
innowacyjnych metod leczenia i diagnostyki
chorob nowotworowych

* bezsiegania po srodki publiczne, czyli bez udziatu srodkéw np. z budzetu panstwa,

e opiera sie na zasadzie solidaryzmu — czes¢ srodkéw z dziatalnosci komplementarnych
ubezpieczen zdrowotnych zostaje przeznaczona na finansowanie FWR, a z FWR
finansowane s3 innowacyjne technologie stosowane w onkologii DLA WSZYSTKICH
Polakéw,

 zapewnia dostep nie tylko do nowoczesnych lekow, ale réowniez nielekowych
technologii diagnostycznych i terapeutycznych,

e opiera sie na przejrzystych zasadach Evidence Based Health Care (EBHC),

 wprowadza regute precedensu, zapewniajgcg rownosé dostepu do Swiadczenn FWR dla
chorych,

« obejmuje mechanizmy zachecajgce firmy do wnioskowania o przeniesienie
innowacyjnych technologii z FWR do koszyka swiadczen gwarantowanych, a tym samym
na state zapewnia wysoki poziom innowacyjnosci technologii finansowanych z FWR.
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Zrodta finansowania FWR

2015-09-30

Nadwyzka

z KTUZ

Dodatkowe
Zrodta
finansowania
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Postulaty Kornai’a

W celu stworzenia modelowego systemu zabezpieczenia
zdrowotnego, konieczne jest wypetnienie postulatéw Kornai’a:

— suwerennosc¢ jednostki,

— solidarnosé,

— konkurencja,

— bodzce efektywnosci, nowa rola panstwa,

— przejrzystosé, czas tworzenia systemu

— ewolucja, a nie rewolucja,

— harmonijny wzrost,

— stabilnosc,

— trwatosc finansowania.
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Finansowanie technologii w
ramach FWR

Ze srodkow FWR mozna zapewni¢:

dostep do innowacyjnych technologii medycznych
stosowanych w onkologii, dla ktorych wydano decyzje
negatywng z uwagi na niskg optacalnos¢,

ktore znajdujg sie na rdéznych etapach oceny na rzecz
refundacji, ale takze

dostep do tych, dla ktorych nie zlozono wniosku
refundacyjnego, gdyz nie majqg rejestracji — tzw. early access,
czyli s w konncowych fazach badan klinicznych i rozwoju.



Sytuacja onkologii w Polsce
www.korektorzdrowia.pl / barometr

Fundacja Watch Health Care w ramach swojej
podstawowej dziatalnosci, dnia 8 czerwca
opublikowata OnkoBarometr WHC - raport na
temat zmian w dostepnosci do gwarantowanych
Swiadczen zdrowotnych stosowanych w walce z
nowotworami w Polsce. Omawiany dokument
przedstawia wyniki analizy danych zebranych w
maju 2015 .


http://www.korektorzdrowia.pl

WYDATKI NA ONKOLOGIE W POLSCE

* W Polsce catkowite wydatki na leczenie onkologiczne
w 2009 roku oszacowano na okoto 6 mld PLN, co
stanowito 6% catkowitych wydatkéw na opieke
zdrowotna.

W Polsce, wydatki zwigzane z onkologig per capita
w 2009 roku oszacowano na 160 PLN, ktora to
wartos¢ jest prawie 3 razy nizsza niz srednia w
UE27, ktora wynosi 441 PLN.
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DOSTEP DO INNOWACYJNYCH
TECHNOLOGII W POLSCE

* Srednio co 18 miesiecy pojawia sie kolejna,
ulepszona generacja wyrobow medycznych
umozliwiajgcych lepsza diagnostyke i leczenie.
Niestety, nie oznacza to, ze polscy pacjenci majg
dostep do tych osiggniec.

* Do stycznia 2014 roku 256 technologii lekowych oraz
niemal tysigc nowoczesnych technologii
nielekowych zarejestrowanych w UE nie byto
finansowane w Polsce ze srodkow publicznych.



FUNDUSZE WALKI Z RAKIEM -
PRZYKLADY
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Wielka Brytania

Australia
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Cuncer Drugs Fund (CDF)

W Wielkiej Brytanii wyrazem spotecznych
oczekiwan dotyczacych leczenia chorob
nowotworowych oraz rozwoju nowych,
skuteczniejszych metod walki z rakiem

Krytykowany gtdwnie za:

1. Zrédto finansowania — srodki publiczne / budzet
2. Wytacznie leki
3. Poza ocenag NICE — niejasne kryteria
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Australia

Australia ma najwyzszy na sSwiecie, standaryzowany wiekiem,
wspotczynnik zapadalnosci na nowotwory. Jednoczes$nie
odnotowuje sie jeden z najwyzszych wskaznikdw przezywalnosci
pacjentow onkologicznych.

W 2013 r. 80% przepisywanych lekdow onkologicznych
finansowanych byto w ramach Pharmaceutical Benefits Scheme
(na wykazie wyszczegdlniono tacznie 170 onkologicznych
technologii lekowych).

W 2013 roku catkowite wydatki publiczne na badania kliniczne,
profilaktyke, diagnostyke i leczenie chorob onkologicznych
wyniosty 4,7 mld S AUS.
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Srodki FWR

SRODKI PUBLICZNE SRODKI PRYWATNE

Koszyk Swiadczen : :
Fundusz Ubezpieczenia

gwarantowanych Walki z komplementarne
Rakiem
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Dziekuje za uwage!

landa@korektorzdrowia.pl
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