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Szanowni Panstwo!

Rok 2017 przynosi zmiany. Sejm RP przyjat ustawe
o ,sieci” szpitali. Jak wptynie to na dostepnos$é
ustug medycznych, szczegodlnie kardiologicznych, nie
wiemy. Pozostaje ufaé, ze te jednostki, ktérych nie
~pochwyci sie¢”, a sg w danym rejonie potrzebne,
otrzymajg kontrakt z NFZ na starych zasadach, to
jest w drodze konkursu.

Mamy juz dane o polskiej kardiologii za 2016 rok
zbierane oddolnie przez konsultantow wojewddz-
kich z poszczegdlnych osrodkéw. Zwraca uwage
kilka szczeg6téw, miedzy innymi: liczba osrodkow
kardiologii inwazyjnej (stan na 31.12.2016 r.) zmniej-
szyta sie ze 164 do 159. Nieznacznie, ale zauwazal-
nie zmniejszyt sie odsetek wykonanych zabiegow
pierwotnej angioplastyki w poszczegdélnych typach
ostrych zespotéw wiencowych (OZW). W STEMI
wynosit 90% (w 2015 roku 91%), w NSTEMI 65%
(w 2015 roku 68%), przy UA 61% (w 2015 roku 70%).
Dla petfni obrazu trzeba poda¢ jednak wskazniki PCI
w typach OZW na milion mieszkancéow. W 2016 roku
dla zabiegéw STEMI, NSTEMI i UA odpowiednio:
667/mln, 762/mln, 864/min. Odpowiednie wskazniki
w 2015 roku wynosity: 746/min, 801/min, 701/min.
Zatem na przyktad w UA wykonano wigcej zabiegow,
a mimo to, odsetek pierwotnych PCl spadt. Wzrosta
rozpoznawalnos$¢ UA (z 999/min do 1410/mlin).

W zakresie elektroterapii rejestrujemy powolny,
ale ciggty wzrost liczby wykonywanych zabiegéw
ablacji (z 11 072 w roku 2015 do 12 437 w roku
2016), w tym ablacji migotania przedsionkow (3512
w 2016 roku, 3243 w 2015 roku, 2169 ablacji AF
w 2014 roku). Istniejg jednak bardzo duze dyspro-
porcje w liczbie zabiegdw w poszczegdlnych re-
gionach Polski. Najwigcej ablacji w przeliczeniu na
milion mieszkancow wykonuje sie w wojewoddztwie
zachodniopomorskim (628/min), potem w mazo-
wieckim (505/min). Zdecydowana wigkszo$¢ woje-
wodztw legitymuje sie wskaznikiem pomiedzy 250
a 350/mlIn, za$ najstabsze kujawsko-pomorskie
— 149/mln i warminsko-mazurskie — 176/min. Jesz-
cze wieksze rozbieznosci sg przy ablacjach migota-
nia przedsionkéw. Przy $redniej krajowej 90/min,
najwigcej jest w zachodniopomorskim — 201/min,

za$ najmniej w kujawsko-pomorskim — 11/min.
Réznica az 20-krotnal!

Od stycznia 2017 roku obowigzuje zmieniony kata-
log NFZ w zakresie elektrofizjologii. Procedury sg
podzielone pod wzgledem rodzaju leczonej arytmii
i jej ztozonosci, nie za$, jak byto dotychczas, wedtug
zastosowanej techniki zabiegowej. Czas pokaze, czy
taki podziat korzystnie wptynie na liczbe i strukture
wykonywanych ablacji arytmii. Chodzi gtéwnie o to,
aby zwiekszy¢ odsetek ablacji trudnych, w tym mi-
gotania przedsionkow.

Wskazniki implantacji stymulatoréw serca utrzymujg
sie na podobnym poziomie od kilku lat, to jest okotfo
780/mIn. Podobnie liczby implantacji ICD istotnie nie
zmieniajg sie od trzech lat, utrzymuja sie na poziomie
200-220/mIn. Wzrasta natomiast liczba implantacji
CRT-DiP: od 3001 w 2014 roku, poprzez 3262 w 2015
roku do 3473 w 2016 roku.

Liczba kardiologéow w Polsce to prawie 3500 osob.
W wigkszosci wojewddztw nie ma probleméw z ob-
sadg poradni kardiologicznych. Oczywiscie same
kadry to za mato, aby nalezycie funkcjonowata am-
bulatoryjna opieka specjalistyczna, chyba troche
0 niej zapomniano, przesuwajac akcenty na POZ.

Jestesmy, a wtasciwie koledzy rezydenci (w wiegk-
szosci juz specjalisci), sg juz po egzaminach spe-
cjalizacyjnych w sesji wiosennej 2017. Do egzami-
nu testowego przystgpito 180 osdéb, a zdato 157.
Zauwaza sie powolny trend spadkowy liczby oséb
specjalizujgcych sie w kardiologii.

W tym roku egzamin testowy w sesji jesiennej od-
bedzie sie 20 pazdziernika 2017 roku w Warszawie,
tradycyjnie w CMKP.

Przed nami maj i czerwiec, czyli miesigce inten-
sywnych szkolen na sympozjach i konferencjach.
W PTK rok 2017 jest rokiem wyborczym. We wrzes$niu
wybierzemy nowego prezesa elekta PTK. Oficjalnie
kandydujg profesorowie Adam Witkowski i Piotr
Pruszczyk. Kampania wyborcza w toku.
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