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AD VOCEM

Zarówno prof. Dariusz Dudek, jak i przewodniczący AISN PTK — prof. Jacek Legutko w swoich 
wystąpieniach podkreślili niepodważalne znaczenie tworzonej w ostatnich 15 latach sieci pracowni 
hemodynamiki w Polsce. Dzięki niej możemy mówić o znacznej poprawie jakości usług nie tylko 
w zakresie nowoczesnej całodobowej pomocy dla pacjentów z ostrymi zespołami wieńcowymi, 
ale także planowym wykonywaniu procedur kardiologii inwazyjnej. 

Na terenie Polski działa 161 pracowni. Zdecydowanie najmniej (33 placówki) jest tzw. bardzo dużych 
pracowni, wykonujących ponad 1000 PCI rocznie. Według raportu realizują one aż 37% wszystkich 
wieńcowych procedur terapeutycznych, ale zabezpieczają jedynie obszar równy około 10% całej 
powierzchni naszego kraju. 

Kolejną grupę stanowi 131 tzw. dużych pracowni, w których wykonuje się ponad 400 PCI rocznie 
(kryterium NFZ). To właśnie w nich przeprowadza się łącznie 96% wszystkich wieńcowych procedur 
terapeutycznych, pozwalających zabezpieczyć potrzeby pacjentów mieszkających na obszarze sta-
nowiącym ponad 85% powierzchni kraju. Należy również podkreślić, że aż 58 pracowni to jednostki 
niepubliczne, w których wykonuje się około 32% wszystkich wieńcowych procedur terapeutycznych, 
w tym większość w ostrych zespołach wieńcowych (75% w porównaniu z 62% w pracowniach 
publicznych), i wraz z placówkami publicznymi pozwalają zabezpieczyć ponad 90% powierzchni 
naszego kraju dla przypadków ostrych zespołów wieńcowych. 

Pragniemy również zwrócić uwagę, że jakość usług w pracowniach bardzo dużych w porównaniu 
z tymi mniejszymi, a także w publicznych i niepublicznych, mierzona odsetkiem zgonów podczas 
procedur planowych i wykonywanych w ostrym zespole wieńcowym, jest porównywalna.

Od Redakcji
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