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Priorytety

Koalicja z uznaniem przyjeta dziatania w zakresie poprawy dostepu polskich pacjentéw do
nowoczesnej medycyny personalizowanej w onkologii, podjete w ostatnim roku przez
Ministerstwo Zdrowia i Narodowy Fundusz Zdrowia. W szczegdlny sposdb doceniamy
poprawe dostepu do nowoczesnych terapii celowanych, dzieki zmianom w obszarze
finansowania diagnostycznych badan genetycznych.

Obecnie prowadzone s3 rowniez intensywne prace, zmierzajgce do stworzenia
wyodrebnionej listy procedur patomorfologicznych oraz ich realnej wyceny. Powyisze
dziatania sg spefnieniem czesci postulatéw zgtaszanych przez Koalicjie w jej Drugiej
Deklaracji w 2017 roku. Jednakze, pragniemy ponownie wskaza¢ na pilng potrzebe dalszej
harmonizacji procesu diagnostycznego w obszarze onkologii oraz na inne dziatania kluczowe
dla optymalizacji opieki zdrowotnej, zwigzane z ideg medycyny personalizowane;j.

Priorytety w zakresie diagnostyki genetycznej i
patomorfologicznej nowotwordow oraz innych dziatan,
kluczowych dla optymalizacji opieki zdrowotnej.

1. Jakos¢ w diagnostyce genetycznej:

a. wprowadzenie standardow jakosci genetycznej diagnostyki laboratoryjnej
dla medycznych laboratoridw diagnostycznych, wykonujacych diagnostyke
nowotworow.

b. ustanowienie przez pfatnika kryteriow jakosci w kontraktowaniu ustug
diagnostyki genetycznej, gwarantujgcych rzetelnos¢ wykonywanych badan
przez kompetentne placowki.

c. wprowadzenie przez szpitale kryteriow jakosci w kontraktowaniu ustug

diagnostyki genetycznej.



2. Sie¢ onkologicznych laboratoriow genetycznych:
a. przygotowanie zatozen organizacyjnych dla powstania sieci onkologicznych
laboratoriow genetycznych, gwarantujgcych kompleksowg realizacje

procedur diagnostycznych we wspétpracy lekarza, patomorfologa i genetyka.

w

Wyodrebnienie procedur patomorfologicznych:

a. kontynuacja prac nad stworzeniem listy procedur patomorfologicznych,
wyodrebnienie tych procedur z innych procedur klinicznych i ich realna
wycena z podziatem na klasy kosztow.

4. Value Based Healthcare:
a. upowszechnianie idei medycyny personalizowanej jako drogi do systemu
ochrony zdrowia opartego na zasadach Value Based Healthcare.
5. Upodmiotowienie roli pacjentow:
a. rozwdj wspotpracy z organizacjami pacjenckimi w celu popularyzacji

zatozen/dokonan medycyny personalizowanej;

6. Edukacja:
a. koniecznos¢ statej edukacji w obszarze medycyny personalizowanej
wszystkich interesariuszy systemu ochrony zdrowia.
7. Dialog:

a. kontynuacja dialogu uczestnikdw systemu ochrony zdrowia na rzecz dalszego
podnoszenia jakosci i poprawy dostepu do diagnostyki i leczenia

personalizowanego w Polsce.

Jednoczesnie Koalicja zgtasza gotowo$é do kontynuacji szeroko rozumianej wspotpracy w
ramach konstruktywnych dziatan, zmierzajgcych do osiggniecia wymienionych priorytetéw.
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