RAPORT KONCOWY
Z REALIZACJI PROGRAMU POLITYKI ZDROWOTNEJ
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Gmina Miasta Radomia Raport koncowy
ul. Jana Kilinskiego 30 z realizacji programu polityki zdrowotnej
26-600 Radom

oznaczenie podmiotu skladajacego raport korncowy z
realizacji programu polityki zdrowotnej

Nazwa programu polityki zdrowotnej: .In vitro dla Radomia — leczenie nieptodnosci metoda
zaplodnienia pozaustrojowego w roku 2023,

Przewidziany w programie polityki zdrowotnej okres jego Faktyczny okres realizacji programu polityki zdrowotne;j:
realizacji: 2023 rok od 11 maja 2023 r. do 10 grudnia 2023r.

Opis sposobu osiggniecia celow programu polityki zdrowotnej:D

Celem gléwnym programu ,,In vitro dla Radomia - Leczenie nieptodnosci metoda zaptodnienia pozaustrojowego w rokul
2023” byto osiagnigcie korzystnych trendéw demograficznych w populacji radomskiej w wyniku ograniczenia zjawiska
nieptodnodci i bezdzietnosci wsrod mieszkancow Radomia poprzez zapewnienie leczenia nieptodnosci metodami
wspomaganego rozrodu zgodnie z przepisami prawa, okreslonymi standardami postepowania i procedurami medycznymi.
Celem programu byto zwigkszenie $wiadomosci zdrowotnej i poprawa dostepu mieszkancow Radomia uczestniczacych
w programie do ustug medycznych w zakresie leczenia nieptodno$ci w formie zaptodnienia pozaustrojowego oraz mrozenia
komérek jajowych dla kobiet po terapii gonadotoksycznej, a takze oceny skali zglaszalnosci (zapotrzebowania) nal
wykonanie procedur zatozonych w programie adekwatnie do populacji docelowej spetiajacej kryteria programu.

Charakterystyka interwencji realizowanych w ramach programu polityki zdrowotnej:?

Program zaktadat dofinansowanie kosztéw dwoch cykléw zaptodnienia pozaustrojowego dla kazdej pary zakwalifikowanej
do programu w wysokosci 100%, w maksymalnej kwocie 12 000 zt pod warunkiem przeprowadzenia przynajmniej dwéch
procedur przewidzianych w Programie. Koszt ewentualnych kolejnych préb przeprowadzenia zaplodnienial
pozaustrojowego ponoszony byl przez pacjentéw.

Procedura zaptodnienia pozaustrojowego sktadata sie z:

- kwalifikacji par do udziatu w programie przez realizatora programu,

- stymulacji mnogiego jajeczkowania i nadzoru nad jej przebiegiem, w tym leki,

- wykonania punkcji pecherzykéw jajowych,

- znieczulenia ogdlnego podczas punkcji,

- pozaustrojowego zaplodnienia klasycznego lub mikroiniekcja plemnika do komérki jajowej i nadzoru na rozwojem
zarodkow in vitro,

- transferu zarodkéw do jamy macicy,

) Nalezy opisaé, czy zatozony cel gtéwny oraz cele szczegdlowe zostaty osiggniete oraz w jakim stopniu nastgpila realizacja
poszczegdlnych celow ze wskazaniem przyczyn, dla ktérych niemozliwa byta ewentualna petna realizacja. Opis stopnia realizacji celow
powinien uwzglg¢dnia¢ informacje na temat wartosci miernikéw efektywnosei realizacji programu polityki zdrowotne;j.

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



- przechowywania zarodkéw kriokonserwowanych (1 rok bezpfatnie, kolejne lata przechowywanie platne stawka wg.
kosztow kliniki).

Wyniki monitorowania i ewaluacji programu polityki zdrowotnej:)

W okresie trwania Programu ,.In vitro dla Radomia — leczenie nieptodnosci metoda zaptodnienia pozaustrojowego w roku
2023” ze Swiadczen skorzystalo 25 par, z czego:

1. do pierwszej procedury przystapito 25 par, w tym:

- z peinego dofinansowania w kwocie 6000 zt skorzystato 24 pary

- z niepelego dofinansowania w kwocie 4737 zt skorzystata | para

2. do drugiej procedury przystapito 9 par i wszystkie skorzystaly z petnego dofinansowania w kwocie 6000 zi.

W sumie wykonano 34 procedury zaptodnienia pozaustrojowego.
Liczba wykonanych transferow zarodkéw wynosita 13.

Liczba raportowanych ciaz to 7.

Koszty realizacji programu polityki zdrowotnej®

Koszt realizacji programu wyniost 202 737,00 zi.

33 pelne procedury x 6000 zt = 198 000,00 zt
1 niepetna procedura = 4737 zt

Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2023 rok

Zrédlo finansowania®) Wydatki biezace Wydatki majatkowe
202 737,00 zi.
1. Budzet Gminy Miasta Radomia -
2:
3.
Caly okres realizacji programu polityki zdrowotne;j:

Zrodlo finansowania )

Wydatki biezace Wydatki majatkowe
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4. Koszty poniesione w programie w ramach procedury zaptodnienia pozaustrojowego z wykorzystaniem wiasnych gamet lub gamet
anonimowego dawcy nasienia:

Czes$¢ kliniczna — 2 487,00 zi

Czgs¢ zabiegowa i biotechnologiczna — 200 250,00 z1.

Opis podjetych dziatan modyfikujacych:”

Nie podejmowano

Informacje o problemach, ktérc wystgpily w trakcic realizacji

) W zakresie monitorowania, w przypadku programéw polityki zdrowotnej, ktérych realizacje rozpoczeto w dniu 30 listopada 2017 .
lub po tym dniu, nalezy wskaza¢ liczbe os6b zakwalifikowanych do udzialu w programie polityki zdrowotnej, a takze liczbe 0s6b, ktére
nie zostaly objete dziataniami programu polityki zdrowotnej z przyczyn zdrowotnych lub z innych powodow (ze wskazaniem tych
powodow), liczbg oséb, ktdre z wiasnej woli zrezygnowaty w trakcie realizacji programu polityki zdrowotnej. W przypadku programow.
ktérych realizacje rozpoczgto przed dniem 30 listopada 2017 r., dane wskazane w zdaniu poprzedzajacym nalezy poda¢. o ile s dostepne.
Nalezy opisa¢ wyniki przeprowadzonej oceny jakosci, w tym przedstawi¢ zbiorcze wyniki, np. wyrazony w procentach stosunek opinii
pozytywnych do wszystkich wypelnionych przez uczestnikow programu polityki zdrowotnej ankiet satysfakeji z udzialu w programic
polityki zdrowotnej. W przypadku programéw polityki zdrowotnej. dla ktorych okres realizacji zostal okreslony na czas dtuzszy niz jeden
rok, powinno si¢ przedstawi¢ wyniki monitorowania z podzialem na poszczegolne 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 zdrowotnej.

Y W przypadku realizacji programu polityki zdrowotnej w raporcie koficowym z realizacji programu polityki zdrowotnej nalezy
przedstawic informacj¢ dla kazdego kalendarzowego roku realizacji programu polityki zdrowotnej.

%) Odpowiednio rozszerzy¢ w przypadku wigkszej liczby Zrédet finansowania albo problemow

" Wypelni¢ odpowiednio albo wpisa¢ ,.nie podejmowano”



programu polityki zdrowotnej®

Problem 1: Dziatanie modyfikujace:

Problem 2:

Dziatanie modyfikujace:

Problem 3: Dzialanie modyfikujace:

Data sporzadzenia raportu raportkerCQwy z realizacji
koncowego z realizacji programu programu polityki zdrpgwotne;j®)
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Data akceptacji raportu koricowego z koncowy z realizacji programu polityki
realizacji programu polityki zdrowotnej zdrowotnej®

% Nalezy opisaé trudnosci, ktére zostaly zweryfikowane w trakcie realizacji programu polityki zdrowotnej oraz sposoby, w jaki z ostaly
rozwigzane. Nalezy opisa¢ krytyczne aspekty, przez ktére planowane interwencje w ramach programu polityki zdrowotnej lub cze$é tych
interwencji nie mogly by¢ zrealizowane.

8) Oznaczenie powinno zawiera¢ imie i nazwisko oraz stanowisko stuzbowe







