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oznaczenie podmiotu sktadajacego z realizacji programu polityki zdrowotnej
raport kofcowy z realizacji programu

polityki zdrowotnej

Nazwa programu polityki zdrowotnej: .Dofinansowanie do leczenia nieptodnosci
metoda zaplodnienia pozaustrojowego dla
mieszkancow miasta Koszalin w latach 2021-
2023" wraz z kontynuacja na lata 2024-2026

Przewidziany w programie nnlitvki zdrowotnej okres jego [Faktvrznv nkres realizacji programu polityki
realizacji: zdrowotnej:

21.05.2021 - 01.12.2026 21.05.2021 - 31.05.2024

Opis sposobu osiggniecia celow programu polityki zdrowotnej:

Koszalinski Program Polityki Zdrowotnej pn. ,,Dofinansowanie do leczenia nieptodnosci metoda
zaptodnienia pozaustrojowego dla mieszkancéw miasta Koszalin w latach 2021-2023" realizowany byt
w okresie 21.05.2021r. — 31.12.2023 przez nastepujace kliniki (wytonione w drodze konkursu ofert):

1. INVICTA Sp. z 0.0, ul. Polna 64, 81-740 Sopot;

2. GAMETA GDYNIA CENTRUM ZDROWIA Sp. z 0.0., ul. Sw. Piotra 21, 81-347 Gdynia.
Celem programu byto: skutecznie zakoczone leczenie nieptodnosci metodami wspomaganego rozrodu w
oparciu o obowigzujgce standardy postepowania i procedury medyczne. Ponadto cel gtéwny programu
zaktadat, ze przez okres trwania programu w latach 2021-2023 u min. 25% par (poddanych procedurze
wspomaganego rozrodu) zaptodnienie zakonczy sie cigza.
Wskaznik cigz klinicznych w latach 2021-2023 — 19 (tj. GAMETA - 5; INVICTA — 14), tj. 57,58% — tym samym
osiggnieto przewidywany miernik efektywnosci Programu, tj. uzyskanie cigzy co najmniej u 25% par

zakwalifikowanych do Programu.
Ww. PPZ kontynuowany byt na lata 2024-2026 z faktycznym okresem jego realizacji do 31.05.2024r. z uwagi
na wejscie w zycie rzadowego programu wsparcia IN VITRO, przez nastepujace kliniki:
1. INVICTA Sp. z 0.0, ul. Polna 64, 81-740 Sopot;
2. GAMETA GDYNIA CENTRUM ZDROWIA Sp. z 0.0., ul. Sw. Piotra 21, 81-347 Gdynia;
3. Vitrolive Sp. z 0.0., Aleja Wojska Polskiego 103, 70-483 Szczecin;
4. GYNCENTRUM Sp. z 0.0, ul. Zelazna 1, 40-851 Katowice; Oddziat Poznan Bank KRiZ i O$rodek MWP
ul. Gtogowska 151, 60-266 Poznan.
Ww. kliniki zostaty wytonione w drodze konkursu ofert.

Celem programu byto: skutecznie zakoriczone leczenie nieptodnosci metodami wspomaganego rozrodu w




oparciu o obowigzujgce standardy postepowania i procedury medyczne. Ponadto cel gtéwny programu
zaktadat, ze przez okres trwania programu w latach 2021-2023 i 2024-2026 u min. 25% par (poddanych
procedurze wspomaganego rozrodu) zaptodnienie zakonczy sie ciaza.

Wskaznik cigz klinicznych w latach 2021-2023 i w roku 2024 - 22 (tj. GAMETA - 6; INVICTA - 16), tj. 62,86%
— tym samym osiggnieto przewidywany miernik efektywnosci Programu, tj. uzyskanie cigzy co najmniej u 25%

par zakwalifikowanych do Programu.

W ramach Programu Polityki Zdrowotnej , Dofinansowanie do leczenia nieptodnosci metoda zaptodnienia
pozaustrojowego dla mieszkancéw miasta Koszalin w latach 2021-2023" wraz z kontynuacjg na lata 2024-2026
zostato przeprowadzonych 35 procedur zaptodnienia pozaustrojowego. Byli to pacjenci w wieku od 26 do 42
lat, kobiety w wieku 26-41 lat i mezczyzni w wieku 28-42 lat, mieszkancy Koszalina. W wyniku przeprowadzonych
procedur uzyskano 114 zarodkéw z czego 69 zarodkéw pozostaje zamrozonych. Wykonano 33 transfery.
W wyniku przeprowadzonych transferow uzyskano 22 cigze —urodzito sie 16 dzieci (7 dziewczynek i 9 chtopcédw),
2 pacjentki poronity cigze i 2 pacjentki obecnie s3g w cigzy — przewidywany termin porodu dla 1 pacjentki to
26.02.2025r. a kolejna pacjentka jest w cigzy potwierdzonej wynikiem beta HCG - zbyt wczesna faza by okresli¢

termin porodu).
Charakterystyka interwencji realizowanych w ramach programu polityki zdrowotnej:T)

Lp. Procedura llosé Miejsce realizacji
1 Przeprowadzenie kwalifikacji par do udziatu 55 KLINIKA INVICTA SEUPSK
w Programie Koszalin ul. Leszczynowa 16/1, 76-200 SEUPSK
Kontrolowana stymulacja
5 jajeczkowania prowadzaca do uzyskania 25 KLINIKA INVICTA SEUPSK
komorek o petnym potencjale rozrodczym, ul. Leszczynowa 16/1, 76-200 SEUPSK
dobdr dawcy nasienia
3 Punkcja jajnikéw, tj. pobranie komorek 24 KLINIKA INVICTA GDANSK
jajowych pod kontrola ultrasonografii ul. Rajska 10, 80-850 Gdansk
. . 3 . KLINIKA INVICTA GDANSK
4. | Znieczulenie ogdlne podczas punkgji 24 ) 3
ul. Rajska 10, 80-850 Gdansk
5 Pozaustrojowe zaptodnienie komdrek 23 KLINIKA INVICTA GDANSK
jajowych i nadzér nad rozwojem zarodka ul. Rajska 10, 80-850 Gdansk
. . . KLINIKA INVICTA GDANSK
6. | Transfer zarodkéw do jamy macicy 7 X i
ul. Rajska 10, 80-850 Gdansk
7 Przeprowadzenie kwalifikacji par do udziatu 9 GarT\eta Gdynia Centrum Zdrowia
w Programie Koszalin ul. Sw. Piotra 21, 81-347 Gdynia
Kontrolowana stymulacja
8 jajeczkowania prowadzaca do uzyskania 9 GarT\eta Gdynia Centrum Zdrowia
komorek o petnym potencjale rozrodczym, ul. Sw. Piotra 21, 81-347 Gdynia
dobdr dawcy nasienia
9. Punkcja jajnikow, tj. pobranie komdrek 9 Garpeta Gdynia Centrum Zdrowia
jajowych pod kontrolg ultrasonografii ul. Sw. Piotra 21, 81-347 Gdynia
) ) ) B Gameta Gdynia Centrum Zdrowia
10. | Znieczulenie ogdlne podczas punkgji 9 . ) )
ul. Sw. Piotra 21, 81-347 Gdynia

D Nalezy wymieni¢ wszystkie wdrozone interwencje w danej populacji docelowej programu polityki zdrowotnej



11 Pozaustrojowe zaptodnienie komdrek Gameta Gdynia Centrum Zdrowia
" | jajowych i nadzér nad rozwojem zarodka ul. Sw. Piotra 21, 81-347 Gdynia
i . . Gameta Gdynia Centrum Zdrowia
12. | Transfer zarodkéw do jamy macicy . . .
ul. Sw. Piotra 21, 81-347 Gdynia
13 Przeprowadzenie kwalifikacji par do udziatu Klinika Vitrolive
" | w Programie Koszalin Aleja Wojska Polskiego 103, 70-483 Szczecin
Kontrolowana stymulacja
14 jajeczkowania prowadzaca do uzyskania Klinika Vitrolive
" | komoérek o petnym potencjale rozrodczym, Aleja Wojska Polskiego 103, 70-483 Szczecin
dobdr dawcy nasienia
15 Punkcja jajnikéw, tj. pobranie komorek Klinika Vitrolive
" | jajowych pod kontrolg ultrasonografii Aleja Wojska Polskiego 103, 70-483 Szczecin
. . . . Klinika Vitrolive
16. | Znieczulenie ogdlne podczas punkgji . . . .
Aleja Wojska Polskiego 103, 70-483 Szczecin
17 Pozaustrojowe zaptodnienie komdrek Klinika Vitrolive
" | jajowych i nadzér nad rozwojem zarodka Aleja Wojska Polskiego 103, 70-483 Szczecin
. . . Klinika Vitrolive
18. | Transfer zarodkéw do jamy macicy . ) ) )
Aleja Wojska Polskiego 103, 70-483 Szczecin
Klinika GYNCENTRUM
Przeprowadzenie kwalifikacji par do udziatu ! fa ) L
19. ] . Oddziat Poznan Bank KRiZ i Osrodek MWP
w Programie Koszalin i
ul. Gtogowska 151, 60-266 Poznan
Kontrolowana stymulacja .
. . . Klinika GYNCENTRUM
jajeczkowania prowadzaca do uzyskania . , .
20. , . Oddziat Poznan Bank KRiZ i Osrodek MWP
komorek o petnym potencjale rozrodczym, ,
, L. ul. Gtogowska 151, 60-266 Poznan
dobdr dawcy nasienia
e . , Klinika GYNCENTRUM
Punkcja jajnikéw, tj. pobranie komorek ) ) L,
21. 0. . . Oddziat Poznan Bank KRiZ i Osrodek MWP
jajowych pod kontrolg ultrasonografii ,
ul. Gtogowska 151, 60-266 Poznan
Klinika GYNCENTRUM
22. | Znieczulenie ogdlne podczas punkgji Oddziat Poznan Bank KRiZ i Osrodek MWP
ul. Glogowska 151, 60-266 Poznan
. L , Klinika GYNCENTRUM
Pozaustrojowe zaptodnienie komérek . i .
23.|. . ; i . Oddziat Poznan Bank KRiZ i Osrodek MWP
jajowych i nadzér nad rozwojem zarodka ,
ul. Gtogowska 151, 60-266 Poznan
Klinika GYNCENTRUM
24. | Transfer zarodkéw do jamy macicy Oddziat Poznan Bank KRiZ i Osrodek MWP
ul. Glogowska 151, 60-266 Poznan
Wyniki monitorowania i ewaluacji programu polityki zdrowotnej:?

2 W zakresie monitorowania, w przypadku programoéw polityki zdrowotnej, ktérych realizacje rozpoczgto w dniu 30 listopada 2017 r. lub po tym dniu, nalezy wskaza¢ liczbe
0sob zakwalifikowanych do udzialu w programie polityki zdrowotnej, a takze liczbg osob, ktore nie zostaly objete dziataniami programu polityki zdrowotnej z przyczyn
zdrowotnych lub z innych powodéw (ze wskazaniem tych powodow), liczbg osob, ktore z wiasnej woli zrezygnowaly w trakcie realizacji programu polityki zdrowotnej. W
przypadku programow, ktorych realizacj¢ rozpoczeto przed dniem 30 listopada 2017 r., dane wskazane w zdaniu poprzedzajacym nalezy podac, o ile sg dostgpne. Nalezy opisa¢
wyniki przeprowadzonej oceny jakosci, w tym przedstawi¢ zbiorcze wyniki, np. wyrazony w procentach stosunek opinii pozytywnych do wszystkich wypetnionych przez
uczestnikow programu polityki zdrowotnej ankiet satysfakcji z udzialu w programie polityki zdrowotnej. W przypadku programow polityki zdrowotnej, dla ktorych okres
realizacji zostat okreslony na czas dtuzszy niz jeden rok, powinno si¢ przedstawi¢ wyniki monitorowania z podzialem na poszczegodlne lata realizacji. W zakresie ewaluacji
nalezy ustosunkowa¢ si¢ do efektow zdrowotnych uzyskanych i utrzymujacych si¢ po zakonczeniu programu polityki zdrowotnej, m. in. na podstawie wczesniej

okreslonych miernikow efektywnosci odpowiadajacych celom programu polityki zdrowotne;.




Realizacja i zgodny z zatozeniami przebieg Programu byt na biezagco monitorowany. Prowadzono ewidencje
i monitoring:

a) zglaszalnosci par — liczba par zgtaszajacych sie do placéwki w ramach Programu z uwzglednieniem wieku
— 64 pary

- wiek kobiety w przedziale 20-30 lat — 20 par

- wiek kobiety w przedziale 31-40 lat — 41 pary

- wiek kobiety w przedziale 41-42 lat — 3 pary

b) liczby par zakwalifikowanych do procedury in vitro — 39 par

- liczba par, ktére zakonczyty procedure IVF — 34 par

- liczba par, ktére zrezygnowaty z leczenia nieptodnosci metodsa in vitro — 3 pary

c) liczby par, ktore z innych powodéw medycznych nie zostatly zakwalifikowane do programu - 14 par
d) wskaznika ciaz klinicznych - 21

e) wskaznika ciaz wieloptodowych - 0

f) wskaznika urodzen zywych (metoda ilosciowa, poréwnanie liczby urodzen zywych do catkowitej liczby ciagz
w wyniku zaptodnienia pozaustrojowego realizowanego w Programie) - 16

g) powiktan leczenia (w tym zespotu hiperstymulacji, poronien) — 2 x poronienie

Ocena uczestnikdédw programu o jakosci udzielanych swiadczen:

ROK 2021 wypetniono 9 ankiet satysfakcji z udziatu w Programie (wypetnienie ankiety byto dobrowolne i nie
warunkowato udziatu w Programie).

Pacjenci, ktérzy wzieli udziat w programie wypetnili ankiety satysfakcji uczestnikdw programu polityki
zdrowotnej, z ktorych wynika, iz program spetnia ich oczekiwania, jest dobra organizacja i jako$¢ swiadczonych
ustug, pacjenci poleciliby udziat w programie innym parom, wszyscy uznali, ze program powinien by¢
kontynuowany w latach nastepnych. Trzy pary wskazaty, iz warto$¢ dofinansowania powinna by¢ wyzsza.

ROK 2022 wypetniono 9 ankiet z udzialu w Programie (wypetnienie ankiety bylo dobrowolne i nie
warunkowato udziatu w Programie).

Pacjenci, ktérzy wzieli udziat w programie wypetnili ankiety satysfakcji uczestnikdw programu polityki
zdrowotnej, z ktérych wynika, iz program spetnia ich oczekiwania, jest bardzo dobra organizacja i jakos¢
Swiadczonych ustug, pacjenci poleciliby udziat w programie innym parom, wszyscy uznali, ze program powinien
by¢ kontynuowany w latach nastepnych. Trzy pary wskazaty, iz warto$¢ dofinansowania powinna by¢ wyzsza a
takze, ze nalezatoby uwzgledni¢ dofinansowanie mrozonego zarodka oraz, iz jedno podejscie to za mato.

ROK 2023 wypetniono 11 ankiet z udziatu w Programie (wypetnienie ankiety byto dobrowolne i nie
warunkowato udziatu w Programie).

Pacjenci, ktérzy wzieli udziat w programie wypetnili ankiety satysfakcji uczestnikéw programu polityki
zdrowotnej, z ktérych wynika, iz program spetnia ich oczekiwania, jest bardzo dobra organizacja i jako$¢
Swiadczonych ustug, pacjenci poleciliby udziat w programie innym parom, wszyscy uznali, ze program powinien
by¢ kontynuowany w latach nastepnych z mozliwoscig dofinansowania do wiecej niz jednej procedury, z
mozliwosciag refundacji badahn genetycznych, wyzszg wartoscig dofinansowania, uwzglednieniem
dofinansowania mrozonego zarodka. Jedna para wskazata, ze program nie powinien by¢ ograniczony czasowo.
O koszalinskim programie dofinansowania pary dowiedziaty sie ze strony Urzedu Miasta Koszalin, stron
internetowych klinik realizujgcych program, od lekarzy lub personelu klinik realizujagcych program oraz od
znajomych i innych uczestnikdw programu.

ROK 2024 wypetniono 4 ankiety z udzialu w Programie(wypetnienie ankiety byto dobrowolne i nie

warunkowato udziatu w Programie).




Pacjenci, ktérzy wzieli udziat w programie wypenili ankiety satysfakcji uczestnikéw programu polityki
zdrowotnej z ktérych wynika, iz program spetnit ich oczekiwania w stopniu najwyzszym. Poziom dofinansowania
do programu leczenia nieptodnosci oraz jakos$¢ realizowanych $wiadczen zostaty ocenione na 5 (najwyzsza
mozliwa ocena). Pacjenci organizacje programu jak i jego polecenie innym pacjentom réwniez ocenili na
najwyzszym poziomie na 5. O koszalinskim programie dofinansowania wszyscy pacjenci dowiedzieli sie od
personelu klinik realizujgcych program oraz ze strony www Urzedu Miejskiego. Pacjenci nie zgtosili zadnych
uwag i zmian do programu.

Uczestnicy Programu odpowiadali w badaniu satysfakcji na ponizsze pytania:

1. W jakim stopniu program spetnit Pani/Pana oczekiwania? (w skali 1-5)

2. Jak Pani/Pan ocenia poziom dofinansowania do programu leczenia nieptodnosci? (w skali 1-5)

3. W jakim stopniu jest Pani/Pan zadowolona/y z jakosci $wiadczen realizowanych w ramach koszalinskiego
programu polityki zdrowotnej pn. ,Dofinansowanie do leczenia nieptodnosci metoda zaptodnienia
pozaustrojowego dla mieszkancéw miasta Koszalina w latach 2021-2026"? (w skali 1-5)

4. Jak Pani/Pan ocenia organizacje programu? (w skali 1-5)

5.Czy polecitaby/polecitby Pani/Pan udziat w programie innym osobom? (TAK/NIE)

6. Skad dowiedziata/t sie Pani/Pan o koszalinskim programie polityki zdrowotnej pn. ,Dofinansowanie do
leczenia nieptodnosci metoda zaptodnienia pozaustrojowego dla mieszkaricédw miasta Koszalin w latach
2021-2023"7

- Lekarz lub personel Kliniki

- Internet (strony Urzedu Miasta Koszalin)

- Znajomi/Inni uczestnicy

- Inne zrodta (Jakie?)

7. Czy uwaza Pani/Pan, ze program powinien by¢ kontynuowany w nastepnych latach? (TAK/NIE)

8. Czy wprowadzitaby/tby Pani/Pan jakie$ zmiany w organizacji programu?

- Tak (jesli tak, to jakie)

- NIE

9. Inne uwagi (pytanie otwarte)

Koszty realizacji programu polityki zdrowotnej®’ 91 450,50 zt

ROK 2021: 24 632,50 z¢
ROK 2022: 21 888,00 zt
ROK 2023: 25 615,00 zt
ROK 2024: 19 315,00 z¢

Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 21.05.2021r. — 31.05.2024r.

Zrédto finansowania® Wydatki biezace Wydatki majatkowe
., . ) ROK 2021: 24 632,50 zt Niia dntuczy
Wojewodztwo Zachodniopomorskie ROK 2022: 21 888,00 zt Nie dntvezy
ROK 2023: 25 615,00 zt Nie dntvezy
ROK 2024: 19 315,00 zt Nie dotyczy

Koszty realizacji programu polityki zdrowotnej 91 450,50 zt

ROK 2021: 24 632,50 z¢
ROK 2022: 21 888,00 zt
ROK 2023: 25 615,00 zt
ROK 2024: 19 315,00 z¢

Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 21.05.2021r. — 31.05.2024r.
Gmina Miasto Koszalin ROK 2021: 24 632,50 zt Nlie datvezv
ROK 2022: 21 888,00 zt Nie dotyczy

3) W przypadku realizacji programu polityki zdrowotnej w raporcie koncowym z realizacji programu polityki zdrowotnej nalezy przedstawi¢ informacj¢ dla kazdego
kalendarzowego roku realizacji programu polityki zdrowotne;.

4) Odpowiednio rozszerzy¢ w przypadku wigkszej liczby zrodet finansowania albo problemow

5) W przypadku realizacji programu polityki zdrowotnej w raporcie koncowym z realizacji programu polityki zdrowotnej nalezy przedstawi¢ informacje dla kazdego
kalendarzowego roku realizacji programu polityki zdrowotne;.



ROK 2023: 25 615,00 zt Nie dahvezv
ROK 2024: 19 315,00 zt Nie dotyczy
Caty okres realizacji programu polityki zdrowotnej:182 901,00 z
Zrédto finansowania ¥ Wydatki biezace Wydatki majatkowe
Wojewddztwo Zachodniopomorskie 91450,50 zt Nie dotyczy
Gmina Miasto Koszalin 91 450,50 zt Nie dotyczy
Koszty jednostkowe realizacji programu polityki zdrowotnej® W latach 2021-2023: 5 000,00 zt w roku 2024:10 000,00 zt
Informacje o problemach, ktére wystapity w trakcie Opis podjetych dziatan modyfikujgcych:®
realizacii
programu polityki zdrowotnej*’
Problem 1: - Dziatanie modyfikujace: -

oznaczenie i nodbnis osohv

Data snorzadzenia ranortu snorzadzaiacei ranort kohcowy
koncoweaao 7 realizacii nrogramu | z realizacii nroaramu polityki
politvki zdrowotnej: zdrowotne®

28 sierpnia 2024r.

Miejscowosc: Koszalin Sylwia Langner-Gtuszek

Data akcentacii ranortu

koncoweaon 7 realizacii nrogramu oznaczenie i nodnis osohv
nolitvki 7drowotnei akcentuiacei ranort koncowv
......... sierpnia 2024r. z realizacii broaramu polityki
zdrowotnej®

6) Nalezy przedstawi¢ poniesione koszty jednostkowe w przeliczeniu na pojedynczego uczestnika programu polityki zdrowotnej, tam gdzie kazdemu oferowany byt doktadnie
ten sam zakres interwencji. W programach ztozonych, zaktadajacych wieloetapowos¢ interwencji, nalezy przedstawi¢ koszty w rozbiciu na poszczegédlne $wiadczenia
zdrowotne, ktore oferowane byly w ramach programu polityki zdrowotne;j.

7) Nalezy opisac¢ trudnoéci, ktore zostaly zweryfikowane w trakcie realizacji programu polityki zdrowotnej oraz sposoby, w jaki z ostaty

rozwigzane. Nalezy opisa¢ krytyczne aspekty, przez ktore planowane interwencje w ramach programu polityki zdrowotne;j lub czgs¢ tych

interwencji nie mogly by¢ zrealizowane.

8) Wypeti¢ odpowiednio albo wpisaé ,,nie podejmowano”

9) Oznaczenie powinno zawiera¢ imi¢ i nazwisko oraz stanowisko stuzbowe



