Koncowe podsumowanie

Dziatalnos¢ pracowni hemodynamicznych
w Polsce w 2000 roku

Adam Witkowski*, Robert Gil

Wszyscy uczestnicy Zimowego
Spotkania naszej Sekcji, ktére od-
byto si¢ w grudniu ubiegtego roku,
pamigtaja zapewne, jakie zadowo-
lenie i dume¢ wzbudzita prezentacja
osiagnie¢ polskiej kardiologii inwa-
zyjnej w roku 2000. Liczby poszcze-
gblnych procedur (ponad 60 000
koronarografii oraz ponad 20 000
koronaroplastyk) byly naprawde
imponujace. W tamtym czasie
sami dysponowali§my jedynie
szacunkowymi danymi, dlatego
z radoScia przyjeliSmy prezenta-
cje prof. Z. Sadowskiego. Na-
prawde bylo si¢ czym chwalic.

Potem nastata smutna rzeczy-
wisto$¢. Liczba procedur ustalo-
na na podstawie danych z ankiet
przesylanych przez poszczegdlne
pracownie nie zgadzala si¢ z da-
nymi pochodzacymi z Krakowa.
W efekcie powstato opracowanie
prezentowane w poprzednim
numerze Biuletynu, w ktérym
podali$émy sprawdzone przez nas
dane. StaraliSmy si¢ wyjasni¢ po-
wstalg dysproporcje, zwlaszcza ze
dane opublikowane przez Minister-
stwo Zdrowia (dostgpne przez krot-
ki czas w Internecie) byly bardzo
zblizone do prezentacji prof. Z. Sa-
dowskiego. Dlatego ze zdwojonag
energia ponownie zajeliSmy si¢ tym
problemem. Ponizej prezentujemy
wynik naszych poszukiwan.

W roku ubieglym Ministerstwo
Zdrowia zakontraktowato 45 900
koronarografii, natomiast zaplaci-
o za 59 643. Z naszych analiz wyni-
ka natomiast, iz wykonaliSmy 62 356
procedur diagnostycznych, w tym
53 500 koronarografii w chorobie
wieficowej. Warto te dane pordw-
nac z danymi z 1999 roku, kiedy to

wykonano 44 964 koronarografii
u pacjentéw z choroba niedo-
krwienng serca. Oznacza to jednak
wigkszy wzrost (ok. 19%) niz pre-
zentowany w poprzednim numerze
,,Kardiologii Inwazyjnej”.
Podobng sytuacje stwierdziliSmy
w przypadku terapeutycznych zabie-
géw wienicowych (PCI). I tak, Mini-

Panie Profesorze, czy rzeczywiscie jest sie z czego cieszy¢?

sterstwo Zdrowia zakontraktowalo
16 762 takie zabiegi, natomiast zapta-
cito za 20 353. Analiza ankiet prze-
stanych przez naszych czlonkéw po-
zwolita uscisli¢ te dane. Ot6z wedtug
nich, w zesztym roku wykonaliSmy 20
595 PCI, z czego 19 355 zabiegdw sta-
nowily angioplastyki wieficowe. Wi-
doczny jest tutaj znamienny przyrost
(ok. 34%) w stosunku do roku ubie-
glego, kiedy to wykonano 14 419 PCL

Zaistniala sytuacja wymaga od
nas komentarza. Przyczyny tych
ogromnych dysproporcji pomigdzy
naszymi wstgpnymi danymi a danymi
Ministerstwa Zdrowia sg do$¢ proste
do okreslenia. Sktadaja si¢ na nie:
archaiczny sposob zbierania danych
(ankieta wypemiana r¢cznie przez nie

zawsze kompetentne osoby, stad licz-
ne bledy), niedocenianie przez sporg
cze$¢ Kolegdw wagi sprawozdania
(op6Znianie przesylania danych) oraz
nieprecyzyjnos$¢ definicji poszczegdl-
nych procedur ustanowionych przez
Ministerstwo Zdrowia.

Dwie pierwsze przyczyny
naleza do tzw. grzechéw gléwnych
polskich kardiologéw inter-
wencyjnych, ktérzy w odréz-
nieniu od kardiochirurgéw
uwazaja, ze ,,lepiej zrobic kil-
ka dodatkowych zabiegéw,
niz siedzie¢ nad jaka$ tam an-
kieta”. Jest to oczywisty blad
i trzeba zrobié wszystko, zeby
wrecz wytepi€ te stare przy-
zwyczajenia. Cala nadzieja
w tworzonym wlasnie Ogol-
nopolskim Rejestrze Zabie-
gbéw Wienicowych. Jezeli za$
chodzi o ostatnig przyczyne,
to niestety nie bardzo widac
mozliwo$¢ pomySlnego roz-
wigzania. Wyglada na to, ze
Ministerstwo Zdrowia nie jest za-
interesowane dookreS§leniem
wspomnianych definicji. I wtasci-
wie wiadomo dlaczego, bowiem
przy braku mozliwoSci ich kontro-
li, bytaby to czysta fikcja. Tyle, ze
cala sprawa zapewne do nas wkrot-
ce wrdci, w momencie rozpoczecia
wspotpracy z Kasami Chorych.
Przeciez kardiologia inwazyjna to
nie tylko procedury wieficowe.
Naleza do nich w cze¢sci diagno-
stycznej: biopsja mig$nia sercowe-
go oraz cewnikowanie serca, nato-
miast do grupy koronaroplastyki
zalicza si¢ m.in. plastyki zastawko-
we, ablacje¢ alkoholowg gat. septal-
nej oraz zamykanie nieprawidlo-
wych potaczen wewnatrzserco-
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BIULETYN INFORMACYJNY SEKCJI KARDIOLOGII INWAZYJNEJ PTK

Tabela. 1. Liczba zabiegéw wykonanych w Polsce od 01.01.2000 do 31.12.2000 r.

Nazwa pracowni Calkowita liczba Calkowita liczba
zabiegow terapeutycznych badan diagnostycznych
Ogétem W chorobie wiencowej Ogétem W chorobie wienicowej

1. AM Warszawa, ul. Banacha 1343 1309 341 341
2. IK Warszawa, ul. Spartafiska 1507 1424 576 576
3. 1K Warszawa, ul. Alpejska 2757 2130 1169 960
4. MSW Warszawa, ul. Wotoska 1406 1371 625 585
5. CSK WAM Warszawa, ul. Szaserow 3699 1936 781 771
6. CZD Warszawa, ul. Migdzylesie 414 — 210 —
7.  AM Warszawa, ul. Marszatkowska 111 — 68 —
8. CSK Warszawa, ul. Bursztynowa Nie przystano sprawozdania
9. KK AM Lublin, ul. Jaczewskiego 1725 1617 632 631
10. Prac. Diagnostyki Inwazyjnej Gdanisk, ul. Debinki 2712 2712 1204 1145
11. KI Szp. Spec. Gdansk, Al. Jana Pawla II 548 521 214 214
12. KK PAM Szczecin, ul. Powstancéw Wikp 1533 1363 548 543
13. Prac. Badan Nacz. WSZ Szczecin, ul. Arkonska — — — —
14. IK AM Poznan, ul. Diuga 2921 2771 970 967
15. ZOZ Poznan, ul. Szkolna 2210 2019 917 915
16. Zakl. Rad. Pediatr. Poznan, ul. Szpitalna 122 — 59 —
17. Szpital Reh.-Kard. Kowanéwko 1931 1871 644 644
18. Inst. Rad. AM £6dz, ul. Sterlinga 1995 1681 747 740
19. AM L6dzZ, ul. Kniaziewicza 1316 1203 504 504
20. CZMP L6dz, ul. Rzgowska 187 — 61 —
21. Szp. Klin. WAM E6d7, ul. Zeromskiego 331 321 38 38
22. IK UJ Krakéw, ul. Pradnicka, Prac. I 5165 4488 1835 1326
23. IK UJ Krakéw, ul. Kopernika, Prac. 11 1883 1636 833 827
24. Instytut Pediatrii CM UJ Krakéw, ul. Wielicka 152 — — —
25. Zaktad Angiologii Krakéw, ul. Skawifiska 1062 137 35 —
26. AM Wroctaw, ul. Sktodowskiej 1441 1288 401 401
27. WSS Wroctaw, ul. Kamienskiego 536 506 21 21
28. WSK Wroctaw, ul. Weigla 1553 1548 409 409
29. Dolnosl. Szp. Spec. Wroctaw, ul. Traugutta 101 96 7 7
30. GCM Katowice-Ochojec, ul. Ziotowa 4955 4634 2088 1970
31. SL Centrum Chordb Serca Zabrze, ul. Szpitalna 4934 3687 1974 1916
32. AM Zabrze, ul. Sktodowskiej 1259 1160 445 440
33. WSS Czestochowa, ul. Bialska 807 762 — —
34. WSS Bytom, Al. Legionéw 494 475 70 70
35. WSZ Kalisz, ul. Poznafiska 730 700 150 150
36. WCM Opole, Al. Witosa 1350 1288 463 459
37. PSK AM Bialystok, ul. Sklodowskiej 1625 1505 619 619
38 KK Bydgoszcz, ul. Sktodowskiej 1305 1227 326 326
39. SPSW Zamos¢, ul. Legionéw 1022 990 375 375
40. WSZ Elblag, ul. Krélewiecka 987 873 208 207
41. Pracownia Angiokard. Lubif 563 502 20 20
42. SP ZOZ Nowa S6l 1610 1610 — 230
43. Szp. Spec. Tarnéw 156 148 8 8

RAZEM 62 458 53 509 20 595 19 355

wych. W efekcie w pdZniejszych
kontraktach w zaleznoSci od zapo-
trzebowania pojawiajg si¢ rézne
liczby, ktérym daleko do rzeczywi-
stoci, a w konsekwencji mozliwo§¢
dostepu pacjenta do ww. procedur
przedstawia si¢ coraz mniej kla-
rownie. Ten stan rzeczy musi si¢
zmienié¢, warto o tym pami¢tac.
Zarzad naszej Sekcji pracuje wla-
S$nie nad tym problemem.

Gwoli uzupehienia informacji
opartej na ostatecznych danych po-
dajemy réwniez aktualnie wyliczone
S$rednie liczby naszych procedur na
populacje polska. Przyjmujac, ze
w Polsce jest 40 min ludzi, wykonu-
jemy 1561 koronarografii oraz 515 za-
biegéw PCI na 1 min mieszkancow.
Postep jest widoczny gtéwnie w przy-
padku procedur terapeutycznych, co

Swiadczy o lepszym wykorzystywaniu

mozliwosci koronarografii. Jednak
w dalszym ciagu daleko nam do norm
europejskich (2500 koronarografii
oraz 750 PCI na 1 mln ludnosci)
i Swiadomos¢ tego faktu powinna to-
warzyszy¢ wszystkim chcacym ,,ulep-
szy¢” funkcjonujacy obecnie system
finansowania kardiologii inwazyjne;.

1I Samodzielna Pracownia Instytutu
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www.ki.viamedica.pl



