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Organizacyjnie i prawnie o pracach Agencji 

w zakresie Zdrowia Publicznego 



• Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki

zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych:

– Art. 48 a – opiniowanie programów polityki zdrowotnej

– Art. 48aa – wydawanie rekomendacji ws. zalecanych technologii

medycznych, działań przeprowadzanych w ramach programu

oraz warunków realizacji tych PPZ dotyczących danej choroby

lub danego problemu zdrowotnego

• Rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 grudnia 2017 r. w

sprawie wzoru programu polityki zdrowotnej, wzoru raportu

końcowego z realizacji programu polityki zdrowotnej oraz sposobu

sporządzenia projektu programu polityki zdrowotnej i raportu

końcowego z realizacji programu polityki zdrowotnego

Aspekty prawne funkcjonowania AOTMiT

w zakresie zdrowia publicznego 



Proces wydawania opinii przez AOTMiT (art. 48a)

Opinia Prezesa 

Agencji 

Ocena 

wartościująca 

Rady 

Przejrzystości 

Raport 

analityczny

Prośba o ocenę 

PPZ

Nie dotyczy: 

Kontynuacja PPZ;

Wydana 

rekomendacja w 

danym zakresie. 

Sprawdzenie 

formalne 

Poprawny PPZ/

Uzupełniony 

PPZ (czas start)

Wezwanie do 

uzupełnienia 

(czas stop)

2 miesiące



Rekomendacje dot. problemów zdrowotnych 

wydawane przez AOTMiT (art. 48aa)

Rekomendacje, zawierać będą: 

• opis problemu zdrowotnego, 

• rekomendowane i nierekomendowane technologie medyczne, 

• działania przeprowadzane w ramach PPZ skierowane do określonej 

populacji docelowej oraz warunki realizacji PPZ, 

• wskazanie dowodów naukowych, 

• wskazanie opcjonalnych technologii medycznych i aktualnego stanu 

ich finansowania ze środków publicznych, 

• określenie wskaźników służących do monitorowania i ewaluacji 

Wydana rekomendacja w zakresie danego problemu zdrowotnego 

zwalania JST z konieczności występowania o opinię danym 

zakresie



Proces wydawania rekomendacji przez AOTMiT (art. 

48aa)

Rekomendacja 

Prezesa Agencji 

(z modelowym 

schematem) 

Ocena 

wartościująca 

Rady 

Przejrzystości 

Opracowanie 

wstępnego 

schematu 

programu 

Warsztaty z 

ekspertami 

Raport 

analityczny

Inicjatywa własna 

AOTMiT

(wybór tematu po 

wcześniejszej 

analizie)

Zlecenie MZ

(określony z 

góry temat 

rekomendacji)

Zlecenie MZ: 4 miesiące.  Inicjatywa własna: brak terminu



Statystyki AOTMiT (2009-31.08.2019)

• Liczba nadesłanych projektów PPZ 
w latach 2009-20192291

• Liczba opinii AOTMiT wydanych w 
latach 2010-20192275

• Liczba opinii 
pozytywnych/pozytywnych 
warunkowo w latach 2010-20191580

• Liczba nadesłanych projektów 
ministerialnych51



Statystyki AOTMiT (2009-31.08.2019)
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Trendy 
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Opinie o ppz wg problemu zdrowotnego



Czym właściwie jest HTA i EBM i jak się ma do 

zdrowia publicznego? 



Definicja ppz

Program Polityki Zdrowotnej (PPZ) – zespół zaplanowanych

i zamierzonych działań z zakresu opieki zdrowotnej ocenianych jako

skuteczne, bezpieczne i uzasadnione, umożliwiających osiągnięcie

w określonym terminie założonych celów, polegających na

wykrywaniu i zrealizowaniu określonych potrzeb zdrowotnych oraz

poprawy stanu zdrowia określonej grupy świadczeniobiorców,

opracowany, wdrażany, realizowany i finansowany przez ministra albo

jednostkę samorządu terytorialnego



• HTA nie ingeruje w proces decyzyjny, ale jest elementem 
konstruowania polityki zdrowotnej

• HTA dostarcza informacji potrzebnych do podjęcia decyzji poprzez 
porównanie kosztów i efektów  dwóch lub więcej opcjonalnych 
metod leczenia

• HTA jest narzędziem:

o zapewniającym przejrzystość i racjonalność systemu

o pomagającym optymalizować wykorzystanie środków 

finansowych

Miejsce HTA w procesie decyzyjnym

HTA – Health Technology Assessment –
ocena technologii medycznych



GDZIE?

• Przeglądy systematyczne

• Indywidualne decyzje kliniczne

• Wytyczne i standardy 
postępowania 

• HTA – Health Technology 
Assessment – ocena technologii 
medycznych

• Ekonomika zdrowia. w tym 
farmakoekonomika

• Polityka zdrowotna

• Zarządzanie

• Planowanie inwestycyjne

Zastosowanie EBM

KTO?

• personel medyczny

• badacze, nauczyciele 

akademiccy

• farmakolodzy i farmaceuci

• pacjenci

• menadżerowie

• przedstawiciele przemysłu 

farmaceutycznego

• decydenci

• dziennikarze

Evidence Based Medicine (EBM) –

medycyna oparta na dowodach naukowych



Jak podjąć odpowiednią decyzję? 

Określenie potrzeb zdrowotnych Określenie dostępnych zasobów 

• Jaki jest stan zdrowia populacji

• Analiza wskaźników 

epidemiologicznych 

• Czy zakres świadczeń jest

wystarczający 

• Jakie są powody zaistniałej 

sytuacji

• Analiza dostępnych placówek 

ochrony zdrowia, personelu 

medycznego

• Dostępność zasobów 

niemedycznych ( wsparcie 

merytoryczne, organizacyjne, 

sprzętowe)

• Możliwości finansowe 

• Możliwe wsparcie partnerskie, 

sponsorskie

Proces decyzyjny

• Wybór obszarów kluczowych i określenie możliwości przeprowadzenia 

działań

• Określenie opłacalności kosztowej

• Określenie efektywności zaplanowanych działań 



EBM i HTA w zdrowiu publicznym – wyzwania 

• Czy są dostępne długookresowe dane dot. działań profilaktycznych?

• Edukacja zdrowotna, jaka najskuteczniejsza? 

• Czy da się realnie zmierzyć podniesienie świadomości zdrowotnej?

• Efekt populacyjny – czy funkcjonuje w każdym problemie 

zdrowotnym?  

• Czy wszystkie wyniki da się przełożyć na warunki polskie? 

• Czy da się ocenić efektywność kosztową w zdrowiu publicznym? 



• Pozwalają określić efektywność programu 

• Dostarczają informacji o uczestnikach, ich preferencjach –

dostosowanie środków przekazu, formułowania informacji 

• Dane szczegółowe mogą posłużyć do powiązania ze wskaźnikami 

epidemiologicznymi 

• Pozwalają na zachowanie transparentności wydatkowanych 

środków 

• Stanowią punkt wyjścia do planowania kolejnych programów 

Czemu monitorowanie i ewaluacja są takie 

ważne ?



Rekomendacje w sprawie zalecanych technologii 

w ramach programów polityki zdrowotnej



Rekomendacje dot. problemów zdrowotnych 

wydawane przez AOTMiT (art. 48aa)



Rekomendacje dot. problemów zdrowotnych 

wydawane przez AOTMiT (art. 48aa)



Co w najbliższym czasie: 

• otyłość u dzieci

• profilaktyka złamań osteoporotycznych

Rekomendacje dot. problemów zdrowotnych 

wydawane przez AOTMiT (art. 48aa)

Co w planach (problemy zdrowotne): 

• rak płuca

• obrzęk limfatyczny po leczeniu raka piersi

• depresja poporodowa

• i więcej…



Nowe narzędzia do tworzenia PPZ



Założenia aplikacji internetowej

• Aplikacja internetowa z otwartym dostępem (open access) oraz 

logowaniem i rejestracją przy użyciu adresu mailowego.  

• Do dyspozycji dwa kreatory, które w efekcie finalnym stworzą 

dokumenty w formacie PDF, zgodne z rozporządzeniem MZ.

• Pierwszy kreator będzie umożliwiał tworzenie projektów programów 

polityki zdrowotnej. W przypadku opcji „art. 48a” cały formularz musi 

być stworzony przez użytkownika. W przypadku opcji „art. 48aa” 

formularz ma automatycznie wypełniać część pól, danymi 

zaciągniętymi z rekomendacji.

• Drugi kreator będzie umożliwiał tworzenie raportów końcowych z 

realizacji PPZ. 



Założenia aplikacji internetowej



Założenia aplikacji internetowej



Założenia aplikacji internetowej



Założenia aplikacji internetowej



Projekt szkoleniowy – o czym, dla kogo, gdzie 

i kiedy? 



Projekt szkoleniowy Agencji (2019-2022)

Nazwa projektu: „Racjonalne decyzje w systemie ochrony zdrowia ze 

szczególnym uwzględnieniem regionalnej polityki zdrowotnej”

Grypy docelowe (m.in.): 

• pracownicy jednostek samorządu terytorialnego, 

• osoby biorące udział w tworzeniu regionalnej polityki zdrowotnej

• przedstawiciele organizacji pacjentów

• pracownicy podmiotów leczniczych (w tym kadra zarządzająca oraz 

osoby mając wpływ na decyzje w zakresie finansów)



Programy Polityki Zdrowotnej, szkolenie 2 dniowe

Gdzie Kiedy

Kraków 9-10 październik

Wrocław 23-24 październik 

Łódź 6-7 listopada 

Poznań 18-19 listopada

Gdańsk 9-10 grudnia 

Warszawa 18-19 grudnia 

HTA w pigułce, szkolenie 1 dniowe

Gdzie Kiedy

Kraków 16 października

Wrocław 13 listopada

Warszawa 20 listopada

Łódź 4 grudnia

Taryfikacja, szkolenie 1 dniowe

Gdzie Kiedy

Kraków 16 października

Lublin 13 listopada

Warszawa 20 listopada

Terminarz szkoleń na rok 2019



Projekt szkoleniowy Agencji (2019-2022)

Więcej informacji na stronie: http://power.aotm.gov.pl/

http://power.aotm.gov.pl/


Dziękuję bardzo za uwagę


