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Aspekty demograficzne i epidemiologiczne



1.1 Demografia wojewodztwa i jego powiatow

Sytuacja demograficzna w analizowanym okresie zostala oméwiona w opublikowanych 30 kwietnia
2016 r. tzw. szpitalnych mapach potrzeb zdrowotnych. Ze wzgledu na objetoé¢ dokumentu postano-
wiono nie powtarzaé tresci juz opublikowanych. Odsylamy czytelnika do odpowiednich elementow

szpitalnyc

1.2 Wspétczynniki chorobowosci szpitalnej, chorobowosci w
ambulatoryjnej opiece specjalistycznej i zglaszalnosci w

podstawowej opiece zdrowotnej

Chorobowos¢ szpitalna

Wspétezynnik chorobowosci szpitalnej wyraza liczbe os6b hospitalizowanych wg miejsca zamieszkania
z powodu analizowanej w niniejszym dokumencie grupy rozpoznan w ciagu roku w przeliczeniu na 100
tys. ludnoécﬂ W wojewodztwie pomorskim wspotezynnik chorobowosci szpitalnej wynidst 44,5 pacjentoéw
na 100 tys. ludnosci. Byt to 6. najwyzszy wynik w kraju.

Wykres 1.1: Empiryczny wspoélczynnik chorobowosci szpitalnej wg wojewédztwa zamieszka-
nia pacjenta (2014)
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. Wieksze wartosci w wojewodztwie Mniejsze wartosci w wojewodztwie

Zrédto: opracowanie DAIS na podstawie danych GUS iNFZ.

W wojewddztwie pomorskim najwyzsza wartoscia wspotczynnika chorobowo$ci szpitalnej charakte-
ryzowaly sie powiaty m. Stupsk i stupski. Wspotczynnik wyniést dla nich odpowiednio 173,8 i 105,4.

1W niektérych wpisach do bazy danych Narodowego Funduszu Zdrowia, kod TERYT pacjenta zostal uzupetniony w spo-
s6b bledny i uniemozliwiajacy jednoznaczng identyfikacje jednostki administracyjnej, na terenie ktérej mieszka pacjent. W
takich przypadkach zalozono, ze miejsce zamieszkania osoby hospitalizowanej odpowiada miejscu jej leczenia. Mimo niepel-
nej informacji, zastosowana metoda w najlepszy mozliwy sposéb pokazuje rzeczywiste wykorzystanie §wiadczen publicznej
opieki zdrowotnej przez lokalng spotecznosé.


http://www.mapypotrzebzdrowotnych.mz.gov.pl/mapy-leczenie-szpitalne/
http://www.mapypotrzebzdrowotnych.mz.gov.pl/mapy-leczenie-szpitalne/

Mapa 1.1: Empiryczny wspoélczynnik chorobowosci szpitalnej wg powiatu zamieszkania pa-
cjenta (2014)

Wartosci
wsp6tczynnika
0 <290
@ [29,0-36,3)
W [36,3-48,2)
B >=482

Zrédlo: opracowanie DAIS na podstawie danych GUS i NFZ.

Chorobowos¢ w ambulatoryjnej opiece specjalistycznej

Wspbélezynnik chorobowosci Ambulatoryjnej Opieki Specjalistycznej wyraza liczbe pacjentéw, kto-
rym udzielono cho¢ jednej porady w ambulatoryjnej poradni specjalistycznej wg miejsca zamieszkania
z powodu analizowanej w niniejszym dokumencie grupy rozpoznan w ciagu roku w przeliczeniu na 100
tys. ludnoécﬂ W wojewddztwie pomorskim wspétezynnik chorobowosci Ambulatoryjnej Opieki Specja-
listycznej wynidst 15 068,2 pacjentéw na 100 tys. ludnoéci. Byl to 5. najnizszy wynik w kraju.

2W niektérych wpisach do bazy danych Narodowego Funduszu Zdrowia, kod TERYT pacjenta zostal uzupetniony w spo-
s6b bledny i uniemozliwiajacy jednoznaczng identyfikacje jednostki administracyjnej, na terenie ktérej mieszka pacjent. W
takich przypadkach zalozono, ze miejsce zamieszkania osoby hospitalizowanej odpowiada miejscu jej leczenia. Mimo niepet-
nej informacji, zastosowana metoda w najlepszy mozliwy sposéb pokazuje rzeczywiste wykorzystanie §wiadczen publicznej
opieki zdrowotnej przez lokalng spotecznosé.



Wykres 1.2: Empiryczny wspélczynnik chorobowo$ci Ambulatoryjnej Opieki Specjalistycznej
wg wojewddztwa zamieszkania pacjenta (2014)
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Zrédto: opracowanie DAIS na podstawie danych GUS iNFZ.

W wojewddztwie pomorskim najwyzsza wartoscia wspdtczynnika chorobowosci Ambulatoryjnej Opieki
Specjalistycznej charakteryzowaly sie powiaty nowodworski i pucki. Wspotczynnik wyniést dla nich od-
powiednio 18 392,5 i 17 497,0.

Mapa 1.2: Empiryczny wspoétczynnik chorobowos$ci Ambulatoryjnej Opieki Specjalistycznej

wg powiatu zamieszkania pacjenta (2014)
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EEDQO

Zrédlo: opracowanie DAIS na podstawie danych GUS i NFZ.

Zglaszalnos¢ w podstawowej opiece zdrowotnej

Wspélezynnik zglaszalnoscei w podstawowej opiece zdrowotnej (dalej: POZ) wyraza liczbe pacjentéw,
ktorzy choé raz skorzystali ze $wiadczen POZ (tj. $wiadczenia lekarza POZ, pielegniarki POZ lub poloznej
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POZ) wg miejsca zamieszkania w ciagu roku w przeliczeniu na 100 tys. ludnoécﬂ W wojewddztwie
pomorskim wspdlczynnik zgltaszalnosci w POZ wyniést 70 216,8 pacjentéw na 100 tys. ludnosci. Byt to
6. najnizszy wynik w kraju.

Wykres 1.3: Empiryczny wspoélczynnik zglaszalnosci w POZ wg wojewddztwa zamieszkania

pacjenta (2014)
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. Wieksze wartosci w wojewodztwie Mniejsze wartosci w wojewodztwie

Zrédlo: opracowanie DAIS na podstawie danych GUS iNFZ.

W wojewddztwie pomorskim najwyzsza wartoécia wspdlczynnika zglaszalnosci w POZ charakteryzo-
waly sie powiaty m. Shupsk i lgborski. Wspdlcezynnik wynidst dla nich odpowiednio 75 558,4 i 75 104,1.

Mapa 1.3: Empiryczny wspélczynnik zglaszalnosci w POZ wg powiatu zamieszkania pacjenta

(2014)
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wspotczynnika
<68100,1
[68 100,1 - 70 495,8)
[70 495,8 - 73 975,5)
>=73975,5

EREO

Zr6dto: opracowanie DAIS na podstawie danych GUS i NFZ.

3W niektérych wpisach do bazy danych Narodowego Funduszu Zdrowia, kod TERYT pacjenta zostat uzupetniony w spo-
séb bledny i uniemozliwiajacy jednoznaczna identyfikacje jednostki administracyjnej, na terenie ktérej mieszka pacjent. W
takich przypadkach zalozono, ze miejsce zamieszkania osoby hospitalizowanej odpowiada miejscu jej leczenia. Mimo niepetl-
nej informacji, zastosowana metoda w najlepszy mozliwy sposéb pokazuje rzeczywiste wykorzystanie $wiadczen publicznej
opieki zdrowotnej przez lokalng spotecznosé.
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2.1 Lecznictwo szpitalne

Na potrzeby niniejszego opracowania wykorzystano dane jednostkowe Narodowego Funduszu Zdrowia
(dalej: NFZ) dotyczace $wiadczen szpitalnych Sprawozdanyc}ﬂ za rok 2014. Przez tego typu $wiadcze-
nie, rozumie sie produkty z katalogu la oraz 1b, ktére zostaly zakonczone w 2014 roku (na potrzeby
poszczegblnych analiz uwzgledniono réwniez te czesci hospitalizacji, ktére wykraczaly poza rok 2014).
Swiadczenia realizowane w ramach umowy z platnikiem w rodzaju rehabilitacja lecznicza zostaly poddane
oddzielnej analizie — tabele, zestawienia i grafiki dotyczacego tego typu Swiadczen zostaly jednoznacznie
oznaczone. Zwraca sie uwage, ze w czesci tabel dane sa prezentowane w tys. do 2 miejsc po przecinku
(tzn. wartosci sa zaokraglane do czesei setnych). Stad tez wartosé 0,00 wskazuje, ze analizowana zmienna
przyjela warto$é bliskg zeru (nie wigksza niz 5). Tabela prezentuje zbiér rozpoznan wg Miedzynaro-
dowej Statystycznej Klasyfikacji Choréb i Probleméw Zdrowotnych ICD-10, ktére zostaly uwzglednione
w dalszej analizie omawianej grupy chorélfl

Tabela 2.1: Wykaz rozpoznan wg ICD-10 uwzglednionych w analizie

K00 K05 K10
K01 K06 K11
K02 K07 K12
KO03 K08 K13
K04 K09 K14

Zrédlo: opracowanie wlasne DAIS.

W roku 2014 w Polsce odnotowano 17,4 tys. hospitalizacji z powodu analizowanych rozpoznan (da-
lej: Grupa), za$ w wojewddztwie pomorskim 1,1 tys. hospitalizacji (w tym 7,18% hospitalizacji spoza
wojewddztwa) z czego 0,4 tys. trwajacych jeden dzien. Stanowilo to 0,23% wszystkich hospitalizacji
w wojewddztwie. Liczba hospitalizacji na 100 tys. mieszkancéw wyniosta 46,62, co bylo 5. najwieksza
wartoécia wsréd wojewddztw. W analizie wyrdzniono kilka grup wiekowych:

e w grupie wiekowej 0-17 liczba hospitalizacji w przeliczeniu na 100 tys. ludnosdci wyniosta 64,03
(7. warto$é wérdéd wojewddztw)

e w grupie wiekowej 184 liczba hospitalizacji w przeliczeniu na 100 tys. ludnosci wyniosta 42,41
(6. warto$¢ wsrdéd wojewddztw) El

4Tj. wszystkie §wiadczenia wykazywane przez $wiadczeniodawcéw platnikowi.

5Jako rozpoznanie gléwne hospitalizacji przyjeto rozpoznanie sprawozdane przy produkcie z katalogu la lub 1b.

6Pod pojeciem hospitalizacji dzieci rozumie si¢ wszystkie hospitalizacje oséb ponizej 18 roku zycia wg rocznika urodzenia
wérod danej grupy niezaleznie od miejsca leczenia.
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Wykres 2.1: Struktura hospitalizacji w wojewodztwie wg gléwnej przyczyny hospitalizacji

. Pozostate przyczyny

. Stomatologia i choroby jamy
ustnej

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS.

Wykresy [2.1] przedstawiaja wizualizacje danych w formie mapy dla poszczegdlnych wojewddztw.
Wielkos¢ wykresu kotowego odpowiada liczbie hospitalizacji z analizowanymi rozpoznaniami w woje-
wodztwie. Struktura wykresu kotowego odpowiada strukturze miejsca zamieszkania pacjentéw (jasnym
kolorem wyrézniono udzial pacjentéw z wojewodztwa, a ciemnym udzial pacjentéw spoza wojewddztwa).
7 kolei odcien koloru wypelniajacego obrys wojewddztwa wizualizuje liczbe hospitalizacji na 100 tys.
ludnosci w wojewddztwach, liczona wzgledem miejsca udzielania $wiadczen.

Mapa 2.1: Liczba hospitalizacji na 100 tys. ludnosci oraz struktura hospitalizacji wzgledem
miejsca zamieszkania pacjenta (cala populacja)

Udziat pacjentow
wzgledem wojewddztwa
O Ztego woj.
B Zinnych woj.

Liczba hospitalizacji
na 100 tys. ludnosci (cata populacja)
0O <36,59

@ [36,59 -43,10)

W [43,10-48,13)

W >=48,13

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS.
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Mapa 2.2: Liczba hospitalizacji na 100 tys. ludno$ci oraz struktura hospitalizacji wzgledem
miejsca zamieszkania pacjenta (dzieci)

Udziat pacjentow
wzgledem wojewddztwa
O Ztego woj.
B Zinnych woj.

Liczba hospitalizacji
na 100 tys. ludnosci (dzieci)
0O <5876

@ [58,76 - 61,89)

| [61,89-71,41)

| >=7141

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS.

Mapa 2.3: Liczba hospitalizacji na 100 tys. ludno$ci oraz struktura hospitalizacji wzgledem
miejsca zamieszkania pacjenta (dorosli)

Udziat pacjentéw
wzgledem wojewddztwa
O Ztego woj.
B Zinnych woj.

Liczba hospitalizacji
na 100 tys. ludnosci (dorosli)
0O <29,59

@ [29,59 - 38,71)

W [38,71-45737)

B >=4537

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS.

15



Wykres 2.2: Liczba hospitalizacji na 100 tys. ludnosci (cata populacja)
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Zrodlto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS.

Wykres 2.3: Liczba hospitalizacji na 100 tys. ludno$ci (dzieci)
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Wojewdédztwa

Liczba hospitalizacji na 100 tys. ludnosci, wieksza warto$¢ w PL/ wieksza warto$¢ w wojewddztwie
. Wieksze wartosci w wojewodztwie Mniejsze wartosci w wojewodztwie

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS.
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Wykres 2.4: Liczba hospitalizacji na 100 tys. ludnosci (dorosli)

Liczba hospitalizacji na 100 tys. ludnosci (dorosli)
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Wojewédztwa

Liczba hospitalizacji na 100 tys. ludnosci, wieksza warto$¢ w PL/ wieksza warto$¢ w wojewddztwie
. Wieksze wartosci w wojewodztwie Mniejsze wartosci w wojewodztwie

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS.

Tabela 2.2: Podstawowe statystyki dotyczace liczby i strukutry hospitalizacji w poszczegélnych wo-
jewodztwach.

z £5~ 2. LT e

£%52F 93EF g3i ff iz Cf

SN 55 N~ N E S - g 5N 4ADE 22

TERTE SES83 e .3 fF=z 2S5

g‘:‘:?“g 9‘:"‘@"% ,_D;,i“'% 2 E <~ 9% < @

SPyZ TEEi: LitE: 25 2EF 0 1%

NG RE= R -} :g;a QE.?—’; X F Sx7 =8

Wojewddztwo E &= = -

dolnoslaskie 1,2 0,3 0,0 12,7 144 42,3

kujawsko- 1,5 0,7 0,0 4.8 96 73,5
pomorskie

lubelskie 0,9 0,1 0,0 6,3 121 42,8

lubuskie 0,4 0,1 0,0 22,8 102 38,2

16dzkie 1,3 0,3 0,3 5,0 114 52,7

malopolskie 0,7 0,0 0,0 9,5 110 20,3

mazowieckie 3,5 1,2 0,0 12,6 170 64,9

opolskie 0,3 0,1 0,0 20,8 57 33,1

podkarpackie 0,9 0,1 - 7,9 74 43,4

podlaskie 0,4 0,0 - 11,6 53 37,8

pomorskie 1,1 0,4 0,0 7,2 99 46,6

Slaskie 1,1 0,3 0,0 4,7 116 24,6

Swietokrzyskie 0,6 0,1 0,0 4.5 121 45,8

warminsko- 1,2 0,2 0,4 19,6 80 84,0
mazurskie

wielkopolskie 1,6 0,3 0,0 11,1 130 46,6

zachodniopomorskie 0,5 0,1 0,0 6,1 154 29,4

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS.
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Tabela 2.3: Statystyki dotyczace liczby i strukutry hospitalizacji w poszczegdlnych wojewddztwach

w podziale na grupy wiekowe

Grupa wiekowa

Wojewodztwo
dzieci dorosli

dolnoslaskie 54,1 39,9
kujawsko-pomorskie 101,0 67,3
lubelskie 70,5 36,7
lubuskie 59,5 33,5
16dzkie 60,4 51,1
malopolskie 47,6 13,9
mazowieckie 69,8 63,8
opolskie 56,9 28,5
podkarpackie 63,4 38,8
podlaskie 74,1 30,0
pomorskie 64,0 42,4
Slaskie 44,7 20,6
swietokrzyskie 80,9 38,7
warminsko-mazurskie 145,1 69,8
wielkopolskie 59,8 43,5
zachodniopomorskie 59,4 23,1

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS.

Liczba $wiadczeniodawcéw w analizowanym wojewddztwie, ktérzy hospitalizowali co najmniej jed-
nego pacjenta z analizowana grupa rozpoznan wyniosta 24ﬂ
Kazdy z 6 najwigkszych $wiadczeniodawcoéw sprawozdal co najmniej 20 hospitalizacji. Z kolei 80% wszyst-
kich hospitalizacji w wojewddztwie zostalo wykazane u 5 $wiadczeniodawcéw. Tabela [2:4] prezentuje liste
analizowanych $wiadczeniodawcéw. Kazdemu $wiadczeniodawcy nadano identyfikator (Kolumna ID).
Identyfikator ten nie zmienia sie dla kolejnych tabel, zestawien i wykresow w dokumencie.

Tabela 2.4: Lista $wiadczeniodawcow hospitalizujacych co najmniej jednego pacjenta z analizowa-
nymi rozpoznaniami

1D) Nazwa Powiat
11.0001 Szpital im. Mikotaja Kopernika m. Gdansk
11.0002 Uniwersyteckie Centrum Kliniczne m. Gdansk
11.0003 Szpital Specjalistyczny im. F. Ceynowy sp. z o.0. wejherowski
11.0004 Wojewddzki Szpital Specjalistyczny im. Janusza m. Stupsk
Korczaka
11.0005 Szpitale Wojewddzkie w Gdyni sp. z o.0. m. Gdynia
11.0006 Szpital Specjalistyczny im. J. K. Lukowicza w chojnicki
Chojnicach
11.0007 Szpital Specjalistyczny w Koscierzynie sp. z o.o. koscierski
11.0008 Szpital sw. Wincentego A Paulo sp. z o.0. m. Gdynia
11.0011 Szpital Sw. Jana starogardzki
11.0012 Szpitale Tczewskie tczewski
11.0013 Samodzielny Publiczny Specjalistyczny Zaktad leborski
Opieki Zdrowotnej
11.0014 7 Szpital Marynarki Wojennej z Przychodnia m. Gdansk

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej

imienia kontradmirala profesora Wiestawa
¥ aeiﬁclzipgn w_Gdansku

7Jak juz stwierdzono, na tym etapie analizy nie uwzgledniono §wiadczen rehabilitacyjnych.
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1D Nazwa Powiat

11.0016 Szpital Polski Sztum sztumski

11.0017 Szpital im. dr Jadwigi Obodzinskiej-Krél w malborski
Malborku

11.0018 ?Zdrowie” sp. z o.0. kwidzynski

11.0019 Szpital Dziecigcy Polanki im. Macieja Plazynskiego — m. Gdansk
w Gdansku sp. z o.0.

11.0021 Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej cztuchowski

11.0022 Pomorskie Centrum Choréb Zakaznych i Gruzlicy m. Gdansk
Sp. Z 0.0.

11.0023 Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej Szpital bytowski
Powiatu Bytowskiego

11.0024 Szpital Pucki sp. z o.o. pucki

11.0026 Szpital Miejski w Miastku sp. z o.0. bytowski

11.0032 ”Centrum Medyczne Dabrowa-Dabréwka” sp. z 0.0. m. Gdynia

11.0039 Szpital im. dr Jadwigi Obodzinskiej-Krél w nowodworski
Malborku

11.0045 ”Clinica Medica” sp. z o0.0. m. Gdynia

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

Najwiekszy $wiadczeniodawca sprawozdal 0,35 tys. hospitalizacji dla 0,32 tys. pacjentéw. Tym samym
32,7% hospitalizacji z calego wojewddztwa odnotowano u najwiekszego (pod wzgledem liczby hospitali-
zacji) $wiadczeniodawcy. Tabela prezentuje szczegdlowe informacje dotyczace liczby hospitalizacji i
liczby pacjentéw hospitalizowanych u poszczegdlnych $wiadczeniodawcow.

Tabela 2.5: Liczba hospitalizacji wykazanych przez $wiadczeniodawcoéw

- =
—~ E g s D o B 3
= §:~Q§ 22 s % IS ::,"Gé Z ;;'QE)
+ > — ] e} < = Q5 S o D5
Q= Q % > > ® 8N — 5 23 N 3/_\ g4 @ N 2 g 8N
<k = g8 H & Qg 4 2900387, QN3 5 3 N
38 8= .8 SeEoc*=Z 5888 5 SRR = 8%3e
i SEEE SEg3EESERE F£L: EE2E %
2 = n < o = n g Ay a % =5 & a %
% %’ % had g ,8 EV% ,8 = n O v n O
2, ~e g 2 2, g F @w 8¢
ID oA 2
11.0004 0,32 0,35 0,23 - 32,7 32,7
11.0002 0,25 0,27 0,02 - 25,2 57,9
11.0008 0,14 0,15 0,10 - 14,0 71,9
11.0001 0,07 0,08 0,03 - 7,0 78,8
11.0006 0,06 0,06 0,01 - 5,6 84,4
11.0003 0,03 0,03 0,00 - 2,9 87,3
11.0014 0,02 0,02 0,01 - 1,6 88,9
11.0013 0,02 0,02 - - 14 90,3
11.0019 0,01 0,01 - - 1,3 91,6
11.0016 0,01 0,01 - - 1,2 92,8
11.0024 0,01 0,01 - - 1,0 93,8
11.0017 0,01 0,01 - - 0,9 94,8
11.0012 0,01 0,01 0,00 - 0,9 95,7
11.0011 0,01 0,01 - - 0,8 96,6
11.0021 0,01 0,01 0,00 - 0,7 97,2
11.0007 0,01 0,01 0,00 - 0,7 97,9
11.0018 0,00 0,00 0,00 - 0,5 98,3
11.0023 0,00 0,00 - - 0,5 98,8
11.0026 0,00 0,00 - - 0,4 99,2
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11.0005 0,00 0,00 - - 0,3 99.4
11.0032 0,00 0,00 - 0,00 0,3 99,7
11.0039 0,00 0,00 - - 0,1 99.8
11.0045 0,00 0,00 0,00 - 0,1 99,9
11.0022 0,00 0,00 - - 0,1 100,0
wojewédztwo 1,00 1,07 0,42 0,00 100,0 100,0

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

Najwieksza liczba hospitalizacji w ramach analizowanej grupy charakteryzowaly sie oddziaty: EI oto-
rynolaryngologiczny oraz chirurgii szczekowo-twarzowej. Hospitalizacje na tych dwoch oddziatach stano-
wily lacznie 85,8% w analizowanej grupie. Najwiecej hospitalizacji sprawozdano w ramach zakreséw o
nazwach:Otorynolaryngologia - hospitalizacja oraz Chirurgia szczekowo-twarzowa - hospitalizacja. Ho-
spitalizacje w ramach tych dwbch zakreséw stanowily lacznie 84,2% hospitalizacji w analizowanej grupie.

Wrykres 2.5: Rozklad hospitalizacji wg zakreséw

Otorynolaryngologia -
hospitalizacja

Chirurgia szczekowo-twarzowa
- hospitalizacja

Pediatria - hospitalizacja

. inne

Zrédlo: Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ.

8Przez oddzial rozumie si¢ VIII czesé kodu resortowego, charakteryzujacego komérke organizacyjna przedsiebiorstwa
podmiotu leczniczego (Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 17 maja 2012 r. w sprawie systemu resortowych kodéw
identyfikacyjnych oraz szczegélowego sposobu ich nadawania (Dz. U. 2012 poz. 594))
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Wykres 2.6: Rozklad hospitalizacji wg oddzialéw

Oddziat
otorynolaryngologiczny
Oddziat chirurgii
szczekowo-twarzowej

Oddziat pediatryczny

. inne

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

Tabela 2.6: Liczba hospitalizacji na oddzialach wg zakreséw(w tys.)

3
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O
pediatryczny 0,1 - - 0,0
otorynolaryngologiczny - 0,7 - 0,0
chirurgii - - 0,2 -
szczekowo-twarzowej
Pozostate 0,0 - - 0,0

Zrédlo: Opracowanie wlasne DAIS na podstawie danych NFZ.

Na potrzeby prezentacji kolejnych zestawien dalsze analizy zostaly sporzadzone dla pogrupowanych
rozpoznan wg klasyfikacji ICD-10. Tabela [2.7] prezentuje wspomniany podzial wraz z wykazem rozpo-
znaf wchodzacych w sklad poszcezegdlnych podgrup. Natomiast wykres [2.7] prezentuje procentowy udzial
wyrdznionych rozpoznan w analizowanej grupi

Tabela 2.7: Wykaz ICD-10 uwzglednionych w analizie

Podgrupa ICD10

Nieprawidlowosci rozwojowe zebow K00, K01

9Na potrzeby wykresu podgrupy dla ktérych udzial hospitalizacji nie przekroczyt 3% wzgledem Grupy zostaly wlaczone
do kategorii "Pozostate’
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Podgrupa

ICD10

Choroby tkanek twardych zebdw

Choroby dziasel i przyzebia

Choroby miazgi i tkanek okotowierzchotkowych

Stany zapalne jamy ustnej, ropnie

Nieprawidlowosci polozenia i/lub liczby zebdéw, zaburzenia
struktur podtrzymujacych

Wady zgryzu + zaburzenia rozwojowe szczek

Torbiele, choroby kosci szczek

Choroby gruczoléw slinowych

K02, K03,
K03.8,
K03.9,
K03.0,
K03.1,
K03.2,
K03.3,
K03.4,
K03.5, K03.7
K03.6, K05,
KO05.0,
KO05.1,
K05.2,
K05.3,
KO05.5,
K05.6, K06
K04, K04.0,
K04.1,
K04.2,
K04.3,
K04.4,
KO04.5,
K04.7,
K04.8, K04.9
K04.6, K12,
K13, K14
K05.4, K0S

K07, K10.0
K09, K10,
K10.1,
K10.2,
K10.3,
K10.8, K10.9
K11

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ.
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Wykres 2.7: Struktura hospitalizacji wg podgrup

8,7%

12,2%

12,5%

Stany zapalne jamy ustnej,

ropnie

Torbiele, choroby kosci

szczek

Choroby gruczotéw $linowych

Nieprawidtowosci rozwojowe

zebéw

Choroby miazgi i tkanek
okotowierzchotkowych

. Pozostale

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

Analizowane rozpoznania zostaly podzielone na 9 podgrup (dalej: Podgrupa). Najliczniejsza pod-
grupa pod wzgledem liczby hospitalizacji jest zbior rozpoznan ICD-10, ktéremu nadano nazwe Stany
zapalne jamy ustnej, ropnie. Hospitalizacje z rozpoznaniem nalezacym do tej podgrupy stanowity 30.94%
wszystkich hospitalizacji z analizowanymi rozpoznaniami. Tabela 2.8 prezentuje szczegélowe informacje
dotyczace liczby hospitalizacji i liczby pacjentéw w analizowanym wojewddztwie w podziale na pod-

grupy.
Tabela 2.8: Podstawowe statystyki wg podgrup analizowanej grupy choréb

= g i o

g s .= =%_.3 4 &8 % X
5 g =584 TEEEE  :TE 2 g3
o =8 =3 _ e N T o + T o = 5
£ g SELE "FE28E ErE S Eg

5 JEEE 2FT3 ST R

= g ; £, = SN =
Stany zapalne jamy ustnej, 327 332 106 1 30,94 30,94
ropnie
Torbiele, choroby koéci szczek 287 309 116 1 28,80 59,74
Choroby gruczoléw slinowych 123 134 32 1 12,49 72,23
Nieprawidlowosci rozwojowe 120 131 77 - 12,21 84,44
zebbw
Choroby miazgi i tkanek 85 93 48 - 8,67 93,10
okolowierzchotkowych
Wady zgryzu + zaburzenia 28 29 3 - 2,70 95,81
rozwojowe szczek
Choroby tkanek twardych zebéw 19 21 20 - 1,96 97,76
Choroby dzigsel i przyzebia 14 14 7 - 1,30 99,07
Nieprawidtowoéci potozenia 10 10 7 - 0,93 100,00

i/lub liczby zeb6w, zaburzenia
struktur podtrzymujacych

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ.

Tabela [2.9] prezentuje szczegélowe informacje dotyczace liczby hospitalizacji w podziale na podgrupy
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oraz oddziatyJT] za$ Tabela w podziale na podgrupy oraz zakresy $wiadczef|[ -}

Tabela 2.9: Liczba hospitalizacji w podgrupach wg oddzialéw

o
g
S
3 g
‘Bb £ P
g 3 o S 2
= & g 2, Z
& £ = = 8
2 5 ¥ 5
¥ 3 S b5 ~
8 20
S z
=
]
Stany zapalne jamy ustnej, 151 54 119 8
ropnie
Torbiele, choroby kosci szczek 166 141 1 1
Choroby gruczoléw slinowych 122 2 5 5
Nieprawidlowoéci rozwojowe 118 7 6 -
zebow
Choroby miazgi i tkanek 89 1 3 -
okolowierzchotkowych
Wady zgryzu + zaburzenia 6 23 - -
rozwojowe szczek
Choroby tkanek twardych zebow 19 - 1
Choroby dziasel i przyzebia 11 1 1
Nieprawidlowosci potozenia 9 1 - -
i/lub liczby zebdéw, zaburzenia
struktur podtrzymujacych
Wojewddztwo 691 230 136 16
Polska 589 7160 2177 2194

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ.

Tabela 2.10: Liczba hospitalizacji w podgrupach wg zakreséw

! 1

8 o

s f2 g

S N9 ' g
g S ZE2 =& 2

= N 0 N = N <
= = e £
Y Z= ET 8 =% 3
< 2 Hos2 == S
S <% SE% 2% &£
A SR 28 &8 A~

2 S Bl <

= S

o @
Stany zapalne jamy ustnej, 146 54 124 8
ropnie

10Przez oddziat rozumie sie VIIT cze$é kodu resortowego, charakteryzujacego komérke organizacyjna przedsiebiorstwa
podmiotu leczniczego.

1 Na potrzeby tabeli oddzialy, na ktérych udziat hospitalizacji wzgledem Grupy nie przekroczyt 3% zostaty wiaczone do
kategorii ’Pozostate’.

12Przez zakres rozumie si¢ zakres $wiadczen szpitalnych definiowany przez NFZ (np. umowa w zakresie Choroby we-
wnetrzne - hospitalizacja).

13Na potrzeby tabeli zakresy, na ktérych udzial hospitalizacji wzgledem Grupy nie przekroczyt 3% zostaty wtaczone do
kategorii ’Pozostate’.
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Torbiele, choroby koéci szczek 163 141 1 4
Choroby gruczoléw slinowych 114 2 5 13
Nieprawidlowosci rozwojowe 117 7 6 1
zebow
Choroby miazgi i tkanek 88 1 2 2
okotowierzchotkowych
Wady zgryzu + zaburzenia 6 23 - -
rozwojowe szczek
Choroby tkanek twardych zebéw 19 - 1 1
Choroby dziaset i przyzebia 11 1 1 1
Nieprawidlowosci polozenia 9 1 - -
i/lub liczby zeb6w, zaburzenia
struktur podtrzymujacych
Wojewddztwo 673 230 140 30
Polska 5 158 7357 2327 2518

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ.

Podzial na hospitalizacje zabiegowe i zachowawcze zostal ustalony wedlug stownika grup JGP, w zwiazku
z tym ich odsetek jest liczony wzgledem hospitalizacji, w ktorych rozliczono grupy JGP. W wojewddz-
twie pomorskim odnotowano 75,0% hospitalizacji zabiegowych, w tym 69,6% specjalistycznych zabie-
govv};dc%ﬂ Odnotowano 25,0% hospitalizacji zachowawczych, w tym 0,8% specjalistycznych zachowaw-
czyc

Tabela 2.11: Rozktad hospitalizacji wedtug typu sprawozdanego produktu oraz szpitali

—~ ()
2 ‘8 = < < < =
£% Sa Fe BE & Sg  Se
58 EQ ET =a =g XEaxgs
z = S -

D S
11.0004 0,35 - 1000 96,6 34 732 8,3
11.0002 0,27 04 996 77T 223 715 -
11.0008 0,15 - 1000 96,7 33 931 -
11.0001 0,08 67 933 700 300 6,1 ;
11.0006 0,06 - 1000 483 517 ; ;
11.0003 0,03 - 1000 16,1 839 20,0 ;
11.0014 0,02 17,6 824 929 71 308  100,0
11.0013 0,02 - 1000 - 1000 - -
11.0019 0,01 - 1000 - 1000 ; ;
11.0016 0,01 - 1000 154 84,6 ; ;
11.0024 0,01 - 1000 - 1000 ; ;

1475, takie, ktérych sprawozdanie nie bylo mozliwe w zakresie chirurgia ogélna.
157, takie, ktérych sprawozdanie nie bylo mozliwe w zakresie choréb wewnetrznych lub pediatrii.
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11.0012 001 100 90,0 - 100,0 - -
11.0017 0,01 - 100,0 - 100,0 - -
11.0011 0,01 - 100,0 - 100,0 - -
11.0007 0,01 - 100,0 - 100,0 - -
11.0021 001 429 571 - 100,0 - -
11.0018 0,00 - 100,0 - 100,0 - -
11.0023 0,00 - 100,0 - 100,0 - -
11.0026 0,00 - 100,0 - 100,0 - -
11.0005 0,00 - 100,0 - 100,0 - -
11.0032 0,00 - 100,0  100,0 - - -
11.0022 0,00 - 100,0 - 100,0 - -
11.0039 0,00 - 100,0 - 100,0 - -
11.0045 0,00 - 100,0  100,0 - - -
Woj. 1,07 1,2 988 750 250 69,6 0.8
Polska 17,36 18 982 700 300 663 04

Zrodto: opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

W wojewddztwie pomorskim odsetek pacjentéow przyjetych w czasiﬂ, w ktérym w Polsce przyjeto
polowe z nich wynidst 61,4%. W Polsce odsetek pacjentéw przyjetych w trybie naglym z rozpoznaniem
wchodzacym w sklad analizowanej grupy rozpoznan wynidst 29,6%, podczas gdy warto$é ta dla wo-
jewddztwa wyniosta 26,0%. Liczba §wiadczeniodawcéw, dla ktérych odnotowano wyzszy niz w Polsce
odsetek przyje¢ w trybie naglym wyniosta 16 (76,2%).

Informacje o wartosci statystyki opisujacej czas oczekiwania na przyjecie do szpitala oraz strukture
trybéw naglych i planowych dla poszczegdlnych szpitali w wojew6dztwie prezentuje Tabela 2.12] Przy
interpretacji wskaznika ,,% przyjetych do czasu wyznaczonego przez mediane PL” nalezy zwrécié uwage
na ,% trybéw naglych” (nie nalezy wyciagaé wnioskéw na podstawie pierwszego z tych wskaznikéw, w
przypadku zaobserwowania niskich wartosci dla drugiego z nich).

Tabela 2.12: Statystyki dotyczace czasu oczekiwania i trybow przyjec
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2 o n @ S0
& S B §E4 S 2%
= 2 g = S E s 22 3=
a = > 5 > g g = @3 89 ﬁ
" 2 S g 2 ERc A SSEE
2 <R < T3 S
+ E BO B —
IS 2,
11.0004 8,8 91,2 - 0 89,9
11.0002 24,8 75,2 - 0 82.8
11.0008 6,0 94,0 - 31 15,6
11.0001 29,3 70,7 . 21 22,6
11.0006 28,3 71,7 - 4 53,5
11.0003 83,9 16,1 - 82 -

16Czas oczekiwania liczony jest metoda RTT (ang. Referral To Treatment) wylacznie dla przyjeé¢ planowych na leczenie
szpitalne na podstawie skierowan
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11.0014 - 100,0 - 55 41,2

11.0013 100,0 - - - -

11.0019 92.9 7.1 - 89 -

11.0016 46,2 53,8 . 8 57,1

11.0024 100,0 - - - -

11.0012 100,0 - - - -

11.0017 100,0 - - - -

11.0011 100,0 - - - -

11.0007 100,0 - - - -

11.0021 100,0 - - - -

11.0018 100,0 - - - -

11.0023 100,0 - - - -

11.0026 100,0 - - - -

11.0005 100,0 - - - -

11.0032 - 100,0 - 114 33,3

11.0022 100,0 - - - -

11.0039 100,0 - - - -

11.0045 § 100,0 . 42 -

Woj. 26,0 74,0 - 0 61,4

Polska 29,6 70,4 0,0 8 50,2

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

Tabela 2.13] prezentuje najczesciej sprawozdawane Jednorodne Grupy Pacjentéw w ramach hospita-
lizacji z rozpoznaniem gltéwnym wchodzacym w sktad analizowanej podgrupy. Najczesciej wykorzysty-
wang grupa JGP do sprawozdawania hospitalizacji w analizowanej grupie rozpoznan bylta C22 DUZE
ZABIEGI SZCZEKOWO-TWARZOWE (25,2% hospitalizacji sprawozdanych z JGP w wojewddztwie).
Pelne nazwy grup JGP znajduja si¢ w tabeli 2.14] ponize;.

Tabela 2.13: Udzial hospitalizacji w szpitalach wg JGP (%)

[a

O

Q i
= Y X B T 8 ® oz o= £ £9
= O O O O A O O O S S I
S A% B

: :

@]

=
11.0004 83 564 23 162 0,9 80 43 1,1 2.6 0,35
11.0002 428 82 219 11,9 04 07 48 1,1 8,2 0,27
11.0008 80,7 9,3 2,7 2,0 0,7 3,3 - 0,7 0,7 0,15
11.0001 - - 214 229 8,6 14,3 43 18,6 10,0 0,07
11.0006 - - 41,7 283 10,0 15,0 - 33 1,7 0,06
11.0003 . - 194 32 645 65 32 32 . 0,03
11.0013 - - - - 100,0 - - - - 0,02
11.0014 14,3 7.1 - 14,3 - 214 71 14,3 21,4 0,01
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ID
C22
C24
C57
Cl14
P12
C15
C13
C12

Pozostalte
Liczba
hospitalizacji JGP
(w tys.)

11.0019 - - - - 1000 - - - - 0,01
11.0016 - - 615 77 231 - - - 7.7 0,01
11.0024 . - § - 100,0 - . - . 0,01
11.0017 § - 20,0 - 80,0 . § - § 0,01
11.0011 . - § - 1000 - : - § 0,01
11.0012 - - 333 - 66,7 - - - - 0,01
11.0007 - - 14,3 - 85,7 - - - - 0,01
11.0018 . - 40,0 - 60,0 . . - § 0,00
11.0023 § - § - 100,0 - § - § 0,00
11.0021 - - § - 1000 - - - : 0,00
11.0026 - - - - 1000 - - - - 0,00
11.0005 - - 333 - 66,7 - - - - 0,00
11.0032 . - - 66,7 - 333 . - § 0,00
11.0022 § - § - 1000 - § - § 0,00
11.0039 - - 100,0 - - - - - : 0,00
11.0045 - - - - - - - 100,0 - 0,00
Wojewédztwo 25,2 22,2 12,7 124 121 57 31 25 4,2 1,06
Polska 184 21,9 165 11,2 133 47 22 26 9,0 17,04

Zrodlo: opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

Tabela 2.14: Nazwy grup JGP uzytych w tabeli

Pelna nazwa produktu

C22 DUZE ZABIEGI SZCZEKOWO-TWARZOWE

C24 MALE ZABIEGI SZCZEKOWO-TWARZOWE

C57 INNE CHOROBY GARDLA, USZU I NOSA

C14 SREDNIE ZABIEGI JAMY USTNEJ, GARDEA I KRTANI > 17 R.Z.
P12 INNE ZABURZENIA ZOLADKOWO-JELITOWE I METABOLICZNE
C15 MALE ZABIEGI JAMY USTNEJ, GARDLA I KRTANI

C13 SREDNIE ZABIEGI JAMY USTNEJ, GARDEA I KRTANI < 18 R.Z.
C12 DUZE ZABIEGI JAMY USTNEJ, GARDEA I KRTANI

Zrodlo: opracowanie DAIS.

W wojewddztwie pomorskim 59,9% hospitalizacji zostalo sprawozdanych jako hospitalizacje stano-
wiace zakonczenie leczenialﬂ natomiast 39,6% hospitalizacji zakonczylo sie jako skierowanie do dalszej

opieki E

17Przez zakonczenie leczenia rozumie sie tryb wypisu 1, 6, 7, 8, 10 wg sprawozdawczosci NFZ.

18Nalezy podkreslié¢, ze przez ’zgon’ rozumie si¢ tryb wypisu ’9’ wg sprawozdawczoéci NFZ. Nie nalezy oceniaé §wiadcze-
niodawcy wylacznie na podstawie tej zmiennej, tj. bez analizy rodzaju udzielanych $wiadczen oraz stanu ogdlnego pacjentéw
hospitalizowanych w danej placowce.
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Tabela 2.15: Informacje o trybach wypisu ze szpitala

o $E -

23 22 ERS S
=) g é g 'QEi g = -

g2 22 g2 :

0 ; 0 '_cg
11.0004 ; 12,0 88,0 _
11.0002 0,4 94,1 5,6 -
11.0008 - 3,3 96,0 0,7
11.0001 2.7 493 48,0 -
11.0006 - - 100,0 -
11.0003 - 74,2 25,8 -
11.0014 - 29,4 70,6 -
11.0013 - 73,3 26,7 -
11.0019 - - 100,0 -
11.0016 7.7 69,2 23,1 -
11.0024 ; 100,0 - ;
11.0012 : 100,0 ; :
11.0017 - 10,0 90,0 -
11.0011 - 88,9 11,1 -
11.0007 - - 100,0 -
11.0021 ; 57,1 42,9 ;
11.0018 - 40,0 60,0 -
11.0023 - - 100,0 -
11.0026 - - 100,0 -
11.0005 - 66,7 33,3 -
11.0032 ; _ 100,0 ;
11.0022 ; : 100,0 ;
11.0039 - 100,0 - -
11.0045 - ; 100,0 -
Wojewddztwo 0,4 39,6 59,9 0,1
Polska 0,4 58,5 41,0 0,0

Zrodto: opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

W wojewddztwie pomorskim odsetek hospitalizacji, po ktérych nastapila ponowna hospitalizacja w
ciagu 30 dni w tym samym szpitalu (niezaleznie od rozpoznania) wyniést 3,8% (7. najwyzsza wartosé
wéréd wojewddztw). Odsetek hospitalizacji, po ktérych nastapita ponowna hospitalizacja z rozpozna-
niem wchodzacym w sklad analizowanej grupﬂ w ciagu 30 dni wyniést 2,0% (8. najwyzsza wartosé
wéréd wojewodztw). Tabela prezentuje informacje nt. ponownych hospitalizacji dla poszczegdlnych
szpitali.

9Pod pojeciem grupy rozumie si¢ wszystkie rozpoznania ICD10 znajdujace sie w tabeli
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Tabela 2.16: Udziat hospitalizacji zakonczonych lub poprzedzonych hospitalizacja.

% hospitalizacji
zakonczonych
ponowna hosp. (30
dni) w tym szpitalu
z dowolnym
rozpoznaniem
% hospitalizacji
zakonczonych
ponowna hosp. (30
dni) z
rozpoznaniem z
grupy w dowolnym
szpitalu
% hospitalizacji
poprzedzonych do
30 dni hosp. z
rozpoznaniem z
grupy w innym
szpitalu

ID

11.0004
11.0002
11.0008
11.0001
11.0006
11.0003
11.0014
11.0013 - - -
11.0019 - - -
11.0016 - - -
11.0024 - - -
11.0012 - - -
11.0017 - - -
11.0011 - - -
11.0007 - - -
11.0021 - - -
11.0018 - - -
11.0023 - - -
11.0026 - - -
11.0005 - - -
11.0032 - - -
11.0022 - - -
11.0039 - - -
11.0045 - - -
Woj. 3,8 2,0 0,1
Polska 3,9 2,2 0,2
Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.
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Poréwnanie ponownych hospitalizacjﬂ w ciagu 30 dni ze Srednim czasem pobytu wskazuje, ze 2
$wiadczeniodawcdéw cechowal wzglednie niski udzial ponownych hospitalizacji (tj. mniejszy niz w wo-
jewodztwie) oraz wzglednie krétki sredni czas pobytu. 2 $wiadczeniodawcdéw mimo wzglednie niskiego
$redniego czasu pobytu cechowalo sie wzglednie wysokim wspdtczynnikiem ponownych hospitalizacji
pacjentow. Réwnoczesnie 1 $wiadczeniodawca cechowal sie wyzszymi warto$ciami analizowanych zmien-
nych niz wartoéci w wojewddztwie (dtugie pobyty z jednoczesnie wysokim wspélczynnikiem ponownych
hospitalizacji w ciagu 30 dni)@

20Niezaleznie od tego, czy ponowna hospitalizacja miata miejsce u tego $wiadczeniodawcy czy u innego $wiadczeniodawcy
realizujacego $wiadczenia w ramach kontraktu z NFZ w Polsce.

21Wnioskowanie o przyczynach tego stanu rzeczy wymaga poglebionej analizy z wykorzystaniem informacji o stanie i
strukturze wiekowej pacjentéw.
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Tabela 2.17: Statystyki dotyczace czasu pobytu

g~ =
2w 588 =
o B <3S E & z 7
Q z 2 35
s % S ©

ID

11.0004 1,5 1,5 1,0
11.0002 2,7 2,7 2,0
11.0008 1,3 1,5 1,0
11.0001 2,7 2.9 1,0
11.0006 3,1 3,6 2,0
11.0003 3,3 2,7 2,0
11.0014 2.8 2.8 1,0
11.0013 3,5 3,0 4,0
11.0019 45 3,3 4,5
11.0016 2.8 3,0 3,0
11.0024 3,1 3,0 3,0
11.0012 2,8 2,9 2,5
11.0017 2,3 2,8 2,0
11.0011 3,1 3,0 3,0
11.0007 2.3 2,9 2,0
11.0021 2.4 2.8 2,0
11.0018 3,8 3,2 4,0
11.0023 5,0 3,3 5,0
11.0026 3,8 3,1 3,0
11.0005 3,7 3,1 2,0
11.0032 1,0 2,7 1,0
11.0022 2,0 3,0 2,0
11.0039 6,0 3,1 6,0
11.0045 1,0 2.8 1,0
Woj. 2,2 2,2 1,0
Polska 3,0 3,0 2,0

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

Jedna z kategorii czynnikéw wplywajacych na réznice w przyjmowanych wartoéciach przez wskaz-
niki w poszczegllnych szpitalach, sa cechy demograficzne pacjentéw oraz ich stan zdrowia. Tabela
prezentuje statystyki dotyczace struktury wieku i plci pacjentow w poszczegdlnych szpitalach. Dodat-
kowo zawarto w niej informacje o wspoélczynniku wielochorobowosci. Wspotczynnik wielochorobowoéci
oparty jest na pracy Mary E. Charlson. Jest to zmienna, ktéra pozwala okresli¢ w jakim stopniu obcia-
zony innymi chorobami jest pacjent, ktérego przyjeto do szpitala. Celem byto stworzenie wspolczynnika
wyrazajacego sie w liczbach calkowitych, ktéry wraz z podstawowymi danymi demograficznymi (pleé,
wiek) bylby dobrym predyktorem $miertelnosci. Charlson (1987) E proponuje 17 grup schorzen i kazdej
z tych grup, na podstawie analizy przezywalnosci, przypisuje pewna wage (od 1 do 6). Wyzsza wartosé
wagi oznacza wigkszy wplyw danej grupy choréb na prawdopodobiefistwo zgonu (np. w ciagu 30 dni). Z
zasady schorzenia wyréznione przez Charlson (1987) sa powaznymi chorobami przewleklymi.

Dla kazdego pacjenta okresla sig, czy cierpi on na jaka$ chorobe z konkretnej grupy i jesli tak to
przypisuje mu sie dana grupe. Wartos¢ wspoélczynnika dla takiego pacjenta bedzie zatem suma wag

22Charlson, Mary E., et al. ’A new method of classifying prognostic comorbidity in longitudinal studies: development
and validation.” Journal of chronic diseases 40.5 (1987): 373-383.
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przypisanych mu grup. Na potrzeby niniejszego opracowania przypisywanie grup do pacjentéw zostato
oparte na pracy Quan (2011) E przypisujac odpowiednie grupy schorzen danemu pacjentowi na podstawie
kodéw ICD-10 gltéwnych i wspolistniejacych.

Powstalo wiele réznych propozycji co do wag odpowiednich grup choréb w zaleznosci od badanej grupy
pacjentéw (region, wiek, konkretne schorzenia), a takze wiele grupowan kodéw ICD do 17 grup schorzef
wyréznionych w pierwotnej pracy. W celu opracowania najlepszego dla Polski wskaznika przetestowano
pojawiajace sie w literaturze grupowania oraz wagi, a takze opracowano wlasng metodyke grupowania, a
za pomoca modeli statystycznych wtasne zestawy wag. Testowanie na podstawie danych NFZ wykazato,
ze najlepszym predyktorem $miertelnosci jest klasyfikacja kodéow ICD-10 do 17 grup choréb opracowana
na potrzeby map (klasyfikacja oparta na syntezie grupowan Quan (2005) |f| oraz Thygesen (2011)@

Wyznaczony wspolczynnik jest statystyka, ktora opisuje sie wylacznie osoby doroste. Dlatego tez
osobom ponizej 18 roku zycia nie przypisywano zadnych wartosci wspélczynnika i nie ujeto ich w zesta-
wieniach dotyczacych wspolczynnika wielochorobowosci. Udzial hospitalizacji z najnizsza wartoscia tego
wspGlezynnika dla wojewédztwa wyniost 93,3%. 9]

Tabela 2.18: Informacje o pacjentach
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Nea) N N N IS N — 0 ® =0
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11.0004 37,01 11,29 0,63 62,11 91,49 6,74 1,42 0,35
11.0002 40,80 15,48 5,16 48,15 94,87 3,85 1,28 -
11.0008 34,07 797 145 59,33 95,76 3,39 - 0,85
11.0001 44,73 2143 571 54,67 91,94 8,06 - §
11.0006 45,35 14,29 3,57 46,67 98,11 1,89 -

11.0003 17,23 12,90 3,23 3548 62,50 37,50 . -

11.0014 39,71 11,76 - 3529 100,00 - - -
11.0013 2,07 . - 46,67 - § - §
11.0019 2,43 - - 64,29 _ ; _ ;
11.0016 3031 7,69  7.69 5385 87,50 12,50 - -
11.0024 3,55 - - 54,55 - - - -
11.0017 2,90 - - 70,00 - - - -
11.0012 17,10 20,00 - 2000 50,00 50,00 - §
11.0011 3,56 - - 4444 - - : -
11.0021 8,86 . - 14,29 100,00 - - .

23Quan, Hude, et al. "Updating and validating the Charlson comorbidity index and score for risk adjustment in hospital
discharge abstracts using data from 6 countries.” American journal of epidemiology 173.6 (2011): 676-682.

24Quan, Hude, et al. ’Coding algorithms for defining comorbidities in ICD-9-CM and ICD-10 administrative data.’
Medical care (2005): 1130-1139.

25Thygesen, Sandra K., et al. *The predictive value of ICD-10 diagnostic coding used to assess Charlson comorbidity
index conditions in the population-based Danish National Registry of Patients.” BMC medical research methodology11.1
(2011): 1.

26Interpretacja wartoéci wspélczynnikéw powinna byé nastepujaca. Zasadniczo pacjent z zerowym wspdtczynnikiem
wielochorobowosci jest osoba, ktéra w przeciggu ostatniego roku nie byla hospitalizowana z powodu choréb ujetych w
opracowanej klasyfikacji (czyli choréb o najwyzszej Smiertelnosci oraz choréb przewleklych zwiekszajacych znacznie ryzyko
zgonu). Nie oznacza to, ze tych choréb nie miata. To jest niemozliwe do okreslenia na podstawie danych administracyjnych
ze wzgledu na ich sprawozdawczo-rozliczeniowy, a nie medyczny cel i charakter. Wnioskuje sie jednak, ze hospitalizacja z
powodu danego rozpoznania przewleklego swiadczy o jego powaznym charakterze i ma znaczny wpltyw na $miertelnosé (w
odréznieniu od np. rozpoznania w AOS lub POZ — stad tez te formy opieki nie zostaly uwzglednione w analizie). Zatem
osobe o zerowym wspétczynniku wielochorobowosci nalezy interpretowaé w nastepujacy sposéb: jest to pacjent, ktéry nie
ma chordb przewlektych okreslonych w grupowaniu, badz tez choroby te maja na tyle niegrozng forme, ze nie wplywaja
znaczaco na jakosé zycia i zdrowia, a przede wszystkim prawdopodobierfistwo zgonu tego pacjenta (przy kontroli wiekiem i
plcia). Analogiczne mysleé nalezy o pacjentach z dodatnimi warto$ciami wspélczynnika.
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11.0007 1,43 - - 57,14 - - - -
11.0018 4,20 - - 40,00 - - - -
11.0023 3,00 - - 60,00 - - - -
11.0026 2,25 - - 75,00 - - - -
11.0005 6,00 - - - - - - _
11.0032 45,00 33,33 33,33 66,67 100,00 - - -
11.0039 82,00 100,00 100,00 - - 100,00 - -
11.0045 38,00 - - - 100,00 - - -
11.0022 11,00 - - - - - - -
Woj. 34,98 11,99 2,70 54,05 93,26 5,47 1,02 0,25
Polska 33,89 11,60 2,60 53,25 92,55 6,48 0,72 0,25

Zrodto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

O charakterze danego szpitala Swiadczy miedzy innymi struktura pacjentéw pod wzgledem ich miejsca
zamieszkania. U jednego $wiadczeniodawcy odnotowano znaczny (tj. powyzej 20%) udzial pacjentéw
spoza wojewOdztwa. Najwyzszy udzial wyniést 20,0%. Informacje w tym zakresie prezentuje Tabela

2,19

Tabela 2.19: Struktura hospitalizacji ze wzgledu na miejsce zamieszkania pacjenta

R — = o <

sS85 298 29723

x g F x T2 x% 9F
ID
11.0004 6,6 51,0 42.5
11.0002 7,0 33,0 60,0
11.0008 14,0 21,3 64,7
11.0001 - 48,0 52,0
11.0006 11,7 56,7 31,7
11.0003 3,2 74,2 22,6
11.0014 11,8 29,4 58,8
11.0013 6,7 80,0 13,3
11.0019 7,1 64,3 28,6
11.0016 7.7 53,8 38,5
11.0024 - 100,0 -
11.0017 - 100,0 -
11.0012 - 70,0 30,0
11.0011 - 100,0 -
11.0021 - 100,0 -
11.0007 - 71,4 28,6
11.0018 20,0 80,0 -
11.0023 - 100,0 -
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11.0026 - 100,0 -
11.0005 - 66,7 33,3
11.0032 - 33,3 66,7
11.0039 - - 100,0
11.0045 - - 100,0
11.0022 - - 100,0
Woj. 7,2 45,8 47,1
Polska 10,0 44,0 46,0

Zrodlo: opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

2.2 Oddzialy chirurgii szczekowo-twarzowej

Chirurgia szczekowo-twarzowa funkcjonuje na pograniczu réznych specjalnosci lekarskich, takich jak
laryngologia, okulistyka, neurologia, onkologia i traumatologia, przy czym ograniczenie zakresu dziatania
tej specjalnoéci do obszaru jamy ustnej, czesci twarzowej czaszki oraz wybranych struktur szyi powo-
duje, ze nie mozna oddzieli¢ chirurgii szczekowo-twarzowej od stomatologii. Wzajemne przenikanie sie
chirurgii szczekowo-twarzowej i stomatologii szczegblnie widoczne jest w dziedzinie choréb jamy ustnej,
poniewaz istotna wiekszo$¢ schorzen leczonych na oddziatach chirurgii szczekowo-twarzowej bezposrednio
lub posrednio zwiazanych jest z jama ustna, np.: ropnie, ropowice i inne stany zapalne, torbiele szczek,
choroby gruczotow slinowych, schorzenia zatok szczekowych, nowotwory, urazy, wady rozwojowe i inne.
Stad tez nie mozna uzyska¢ kompletnej wiedzy w zakresie choréb jamy ustnej bez doglebnej analizy od-
dziatéw chirurgii szczekowo-twarzowej. Tabela F prezentuje $wiadczeniodawcdw, ktérzy maja oddziat
lub pododdzial chirurgii szczekowo-twarzowej*'| wraz z powiatem, w ktérym maja siedzibe.

Tabela 2.20: Swiadczeniodawcy posiadajacy oddzial lub pododdzial chirurgii szczekowo-twarzowej.

1D Nazwa Powiat

11.0002 Uniwersyteckie Centrum Kliniczne m. Gdansk

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

27Na, podstawie VIII czesci kodu resortowego lub zakresu umowy podpisanej z NFZ.
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Mapa 2.4: Liczba $wiadczeniodawcéw w wojewddztwach

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.5: Liczba hospitalizacji w wojewddztwach

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela[2.21]i tabela[2.22) prezentuja strukture hospitalizacji na oddzialach chirurgii szczekowo-twarzowej
w wojewddztwach. W tabelach przedstawione sa kolejno: liczba hospitalizacji, hospitalizacje zachowaw-
cze, hospitalizacje zabiegowe, hospitalizacje nie JGP, hospitalizacje w trybie pilnym oraz hospitalizacje
planowe (pokazany jest réwniez procentowy udzial tych hospitalizacji).

35



Tabela 2.21: Struktura hospitalizacji w oddzialach chirurgii szczekowo-twarzowej dla wszystkich

wojewddztw
wojewodztwo l. hosp. 1. hosp. zach. % hosp. 1. hosp. % hosp. 1. hosp. nie
zach. zabieg. zabieg. JGP
dolnoslaskie 1,88 0,14 7,2 1,60 85,3 0,14
kujawsko- 1,87 0,13 6,9 1,70 90,7 0,05
pomorskie
lubelskie 0,87 0,08 8,7 0,74 85,5 0,05
lubuskie 0,08 0,00 2,7 0,07 97,3 -
16dzkie 2,59 0,52 19,9 2,05 79,0 0,03
malopolskie 1,67 0,14 8,5 1,51 90,6 0,02
mazowieckie 6,28 1,52 24,2 4,72 75,2 0,04
opolskie 0,43 0,04 9,4 0,39 90,1 0,00
podkarpackie 1,36 0,09 6,5 1,20 88,4 0,07
podlaskie 0,77 0,05 6,6 0,68 88,7 0,04
pomorskie 0,56 0,10 18,5 0,46 81,5 -
Slaskie 1,57 0,04 2,4 1,52 97,1 0,01
Swietokrzyskie 0,48 0,01 1,7 0,46 96,6 0,01
warminsko- 1,73 0,01 0,7 1,63 94,5 0,08
magzurskie
wielkopolskie 1,90 0,24 12,8 1,61 84,9 0,04
zachodniopomorskie 1,12 0,08 7,0 0,98 87,2 0,06
Polska 25,15 3,19 12,7 21,33 84,8 0,63

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Tabela 2.22: Struktura hospitalizacji w oddzialach chirurgii szczekowo-twarzowej dla wszystkich

wojewddztw (cd).

wojewddztwo % hosp. nie 1. hosp. w % hosp. w 1. hosp. % hosp.
JGP  tryb. pilnym  tryb. pilnym planowych planowych
dolnoslaskie 7,6 0,63 33,8 1,24 66,2
kujawsko- 2,5 0,43 22,8 1,45 77,1
pomorskie
lubelskie 5,8 0,34 394 0,53 60,6
lubuskie - 0,04 58,7 0,03 41,3
16dzkie 1,2 0,71 27,5 1,88 72,4
matopolskie 0,9 0,37 22,4 1,29 77,6
mazowieckie 0,6 1,01 16,0 5,27 83,9
opolskie 0,5 0,16 38,0 0,26 61,1
podkarpackie 5,1 0,42 31,0 0,94 69,0
podlaskie 4,7 0,33 42,6 0,44 56,9
pomorskie - 0,22 39,0 0,34 61,0
Slaskie 0,5 0,39 25,1 1,16 74,0
Swietokrzyskie 1,7 0,22 45,5 0,26 54,5
warminsko- 4.8 0,12 7,1 1,60 92,9
magzurskie
wielkopolskie 2,2 0,45 23,6 1,45 76,4
zachodniopomorskie 5,8 0,31 27,3 0,82 72,7
Polska 2,5 6,16 24,5 18,96 75,4

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ
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Tabela prezentuje strukture zabiegowa na oddziatach chirurgii szczekowo-twarzowej. Hospitali-
zacje podzielone sa na te, w trakcie ktorych wykonano procedury zaklasyfikowane jako:

e kolumna A: podstawowe procedury chirurgii szczekowo-twarzowej,

e kolumna B: zaawansowane procedury chirurgii szczekowo-twarzowej,

kolumna C: procedury chirurgii stomatologicznej,
kolumna D: procedury stomatologiczne,

kolumna E: procedury innych specjalnosci.

Podzial ten zostal dokonany na podstawie procedur medycznych wg Miedzynarodowej Klasyfikacji Pro-
cedur Medycznych ICD-9, sprawozdanych do Narodowego Funduszu Zdrowia przez poszczegdlne oddziaty
chirurgii szczekowo-twarzowej w 2014 roku. Przy czym:

e do podstawowych procedur chirurgii szczekowo-twarzowej zakwalifikowano procedury medyczne
zwiazane z leczeniem:

urazéw kosci twarzoczaszki, w tym urazéw zebow, wyrostka zebodolowego oraz zwichnieé
stawu skroniowo-zuchwowego,

ropni, ropowic i innych stanéw zapalnych, w tym promienicy
neuralgii nerwu tréjdzielnego,

schorzen gruczoléw slinowych, z wytaczeniem leczenia operacyjnego schorzen slinianki przy-
usznej,

schorzen zatok szczekowych,

zmian powierzchownych za pomoca krioterapii, laseroterapii

stanéw przedrakowych i nowotworéw jamy ustnej, w tym blony §luzowej i dziasta,
nierozlegltych nowotworéw twarzy i kosci szczek, w tym nowotwordéw wargi,
usunieciem regionalnych weztéw chlonnych,

diagnostycznym (pobieranie biopsji i wycinkéw do badania histopatologicznego, pobieranie
materiatu do badan mikrobiologicznych;

e do zaawansowanych procedur chirurgii szczekowo-twarzowej zakwalifikowano procedury medyczne
zZwigzane z:

leczeniem rozleglych nowotwordéw, w tym z jednoczasowa i/lub odroczona rekonstrukcja pla-
styczng,

usunieciem weztéw chlonnych szyi,

enukleacja gatki ocznej i wytrzewieniem oczodolu,

leczeniem schorzen §linianki przyusznej,

leczeniem schorzen drog lzowych, w tym rekonstrukeji i udrazniania drég tzowych,
leczeniem schorzen powiek, w tym korekty pozycji powieki,

rekonstrukcja nerwu twarzowego i innych nerwéw czaszkowych,

leczeniem ztaman kosci oczodotu, w tym rekonstrukeji dna oczodotu,
rekonstrukcja wyrostkow klykciowych zuchwy,

operacyjnym leczeniem schorzen stawéw skroniowo-zuchwowych,

leczeniem rozszczepow i wad rozwojowych, w tym wad szkieletowych,

leczeniem rekonstrukcyjnym rozleglych ubytkéw pooperacyjnych i/lub poamputacyjnych twa-
rzoczaszki,

leczeniem olbrzymich naczyniakéw;
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e do procedur chirurgii stomatologicznej zakwalifikowano procedury chirurgiczne, zawarte w poszcze-
gélnych zakresach ambulatoryjnych $wiadczen stomatologicznych, np.:
— 23.1701 Usunigcie zeba jednokorzeniowego
— 23.1702 Usuniecie zeba wielokorzeniowego
— 23.17 Chirurgiczne usuniecie zeba

— 23.1704 Usuniecie zeba przez dtutowanie zewnatrzzebodolowe z wytworzeniem plata sluzéwkowo-
okostnowego

— 23.1705 Operacyjne usuniecie zeba zatrzymanego

— 23.1706 Operacyjne odstoniecie zatrzymanego zeba z zalozeniem petli drucianej dla celéw
ortodontycznych

— 23.1707 Operacyjne usuniecie zawigzkéw zebow ze wskazan ortodontycznych
— 23.1802 Resekcja wierzcholka korzenia zeba przedniego
— 23.1612 Plastyka wedzidetka, wargi, policzka;

e do procedur stomatologicznych zakwalifikowano procedury z zakresu $wiadczen stomatologicznych
(z wyltaczeniem procedur chirurgii stomatologicznej), tj.:

stomatologii zachowawczej,

endodoncji,

periodontologii,

protetyki stomatologicznej,
— ortodoncji;
e do procedur innych specjalnoéci zakwalifikowano procedury medyczne, ktére nie naleza do kompe-
tencji chirurga szczekowo-twarzowego, np.:
— operacja tarczycy,
— wyciecie strun glosowych,
— laryngektomia,
— bronchoskopia fiberoskopowa,
— hemodializa,
— operacja sko$nej przepukliny pachwinowej,
— kolonoskopia,
— operacja spodziectwa lub wierzchniactwa,
— uruchomienie i sprowadzenie jadra do moszny,
— grzbietowe, boczne naciecie napletka,
— wytworzenie przetoki nerkowej metoda naklucia,
— przezskérna iglowa biopsja watroby,
— otwarte nastawienie ztamania z wewnetrzng stabilizacja — koé¢ ramienna,

— operacja skoénej przepukliny pachwinowe;.

Szczegbdlowy podzial procedur zostal zaprezentowany w Zalaczniku 1.

Tabela 2.23: Struktura hospitalizacji z wykonanymi zabiegami na oddziatach chirurgii szczekowo-
twarzowej (liczba hopsitalizacji w tys.).

wojewodztwo 1. hosp. A B C D E
dolnoélaskie 1,88 1,04 0,41 0,63 0,00 1,50
kujawsko- 1,87 0,88 0,33 0,74 - 0,19
pomorskie
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wojewodztwo L. hosp. A B C D E

lubelskie 0,87 0,56 0,09 0,16 - 0,07
lubuskie 0,08 0,07 0,00 0,00 - 0,01
16dzkie 2,59 1,47 0,41 1,90 0,00 0,98
malopolskie 1,67 1,15 0,90 0,64 0,00 0,03
mazowieckie 6,28 3,34 1,40 2,36 0,00 3,53
opolskie 0,43 0,34 0,17 0,06 - 0,01
podkarpackie 1,36 0,71 0,43 0,10 - 1,24
podlaskie 0,77 0,53 0,17 0,37 0,00 0,43
pomorskie 0,56 0,45 0,10 0,04 - 0,01
Slaskie 1,57 1,48 0,34 1,28 0,00 1,00
Swietokrzyskie 0,48 0,29 0,16 0,02 - -
warminsko- 1,73 0,80 0,48 0,54 - 0,90
magzurskie

wielkopolskie 1,90 1,19 0,29 1,10 0,00 0,69
zachodniopomorskie 1,12 0,66 0,45 0,25 - 0,57
Polska 25,15 14,97 6,13 10,20 0,02 11,17

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Wykres prezentuje strukture zabiegowa na oddzialach chirurgii szczekowo-twarzowej. Hospitali-
zacje podzielone sa na te, w trakcie ktérych wykonano zabiegi:

e zaawansowanej chirurgii szczekowo-twarzowej

e podstawowej chirurgii szczekowo-twarzowe;j

e chirurgii stomatologicznej

e stomatologiczne

e niezwigzane ze specjalnoscia chirurgii szczekowo-twarzowe;j.
Przez zabieg rozumie sie hospitalizacje, w trakcie ktérej wykonana zostata procedura najwyzsza w hierar-
chii (od 1. do 5.). Przyktadowo, jezeli podczas hospitalizacji zostala wykonana procedura zaklasyfikowana
do zaawansowane]j chirurgii szczekowo-twarzowej i jednoczesnie procedura zaklasyfikowana np. do chirur-

gii stomatologicznej, to uznaje sie, ze podczas tej hospitalizacji zostal wykonany zabieg zaawansowane;j
chirurgii szczekowo-twarzowe;j.

Wykres 2.8: Rozklad hospitalizacji w zaleZnoéci od rodzaju wykonanego zabiegu.
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Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Mapa przedstawia dostepnos$é¢ do oddzialéw chirurgii szczekowo-twarzowej przedstawiona jako
obszary, do ktérych odleglo$é (mierzona w linii prostej od oddziatu chirurgii szczekowo-twarzowej) jest
mniejsza niz 50 km. Te obszary zaznaczone sa kolorem niebieskim, pozostate (powyzej 50 km w lini
prostej) kolorem biatym.

Mapa 2.6: Dostepnos$é do oddzialéw chirurgii szczekowo-twarzowej.
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Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela prezentuje strukture rozpoznan na oddzialach chirurgii szczekowo-twarzowej w woje-
woédztwach. Jako rozpoznania nowotworowe rozumiane sg rozpoznania o kodach ICD10 z grupy C i D,
rozpoznania stomatologiczne - kody od K00 do K14, a urazy - o kodach od S00 do T14.

Tabela 2.24: Struktura rozpoznan na oddziatach chirurgii szczgkowo-twarzowej - w wojewddztwach
(liczba hopsitalizacji w tys.).

wojewddztwo 1. hosp. 1. hosp. z rozp. 1. hosp. z rozp. 1. hosp. z rozp.
nowotworowym stomatologicznym urazu
dolnoslaskie 1,88 0,60 0,68 0,43
kujawsko- 1,87 0,12 1,01 0,39
pomorskie
lubelskie 0,87 0,02 0,34 0,35
lubuskie 0,08 0,00 0,01 0,05
t6dzkie 2,59 0,44 0,82 0,38
malopolskie 1,67 0,70 0,24 0,35
mazowieckie 6,28 1,88 2,19 1,03
opolskie 0,43 0,04 0,19 0,17
podkarpackie 1,36 0,57 0,31 0,33
podlaskie 0,77 0,16 0,28 0,21
pomorskie 0,56 0,15 0,23 0,17
slaskie 1,57 0,16 0,41 0,65
Swietokrzyskie 0,48 0,02 0,17 0,14
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wojewddztwo 1. hosp. 1. hosp. z rozp. 1. hosp. z rozp. 1. hosp. z rozp.
nowotworowym stomatologicznym urazu

warminsko- 1,73 0,18 0,81 0,27

mazurskie

wielkopolskie 1,90 0,34 0,75 0,42

zachodniopomorskie 1,12 0,48 0,24 0,18

Polska 25,15 5,86 8,65 5,52

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Tabela prezentuje rozpoznania zgodne i niezgodne z profilem dzialalno$ci na oddziatach chirur-
gii szczekowo-twarzowej w wojewodztwach. Ze wzgledu na réznorodnoéé rozpoznan wg Miedzynarodowej
Klasyfikacji Choréb, bedacych przyczyna hospitalizacji na oddzialach chirurgii szczekowo-twarzowej, zo-
stala wykonana analiza hospitalizacji zgodnych i niezgodnych z profilem dziatalnoéci, przy czym:

e za hospitalizacje zgodne z profilem oddzialéw chirurgii szczekowo-twarzowej — uznano wszystkie
hospitalizacje na podstawie rozpoznanych schorzen, ktérych leczenie pozostaje w kompetencjach
specjalisty chirurgii szczekowo-twarzowej, w tym réwniez rozpoznania stomatologiczne, ktére moga
by¢ przyczyna uzasadnionej hospitalizacji na oddziatach chirurgii szczekowo-twarzowej;

e natomiast hospitalizacje niezgodne — to hospitalizacje na podstawie rozpoznan stomatologicznych
schorzen bez wspoélistniejacych obciazen ogdlnych, ktére nie powinny by¢ przyczyna hospitalizacji
na oddziatach chirurgii szczekowo-twarzowej ze wzgledu na brak przeciwwskazan do leczenia w
warunkach ambulatoryjnych oraz pozostale rozpoznania z zakresu innych specjalnoéci, ktére nie
powinny by¢ przyczyna hospitalizacji na analizowanym oddziale.

Tabela 2.25: Struktura rozpoznan zgodnych i niezgodnych z profilem oddziatu chirurgii szczekowo-

twarzowej - w wojewddztwach (liczba hopsitalizacji w tys.).

wojewddztwo liczba hosp. % hosp. zgodnych liczba hosp. % hosp.
zgodnych z z profilem niezgodnych z niezgodnych z
profilem oddziatu oddzialu  profilem oddzialu  profilem oddzialu
dolnoslaskie 1,64 87,17 0,24 12,83
kujawsko- 1,18 63,18 0,69 36,82
pomorskie
lubelskie 0,72 82,28 0,15 17,72
lubuskie 0,07 94,67 0,00 5,33
l6dzkie 1,81 69,82 0,78 30,18
matopolskie 1,54 92,62 0,12 7,38
mazowieckie 4,59 73,03 1,70 27,00
opolskie 0,41 94,01 0,03 5,99
podkarpackie 1,19 87,79 0,17 12,21
podlaskie 0,65 84,59 0,12 15,41
pomorskie 0,54 96,26 0,02 3,74
slaskie 1,29 82,39 0,28 17,61
Swietokrzyskie 0,40 83,37 0,08 16,63
warminsko- 1,25 72,13 0,48 27,87
mazurskie
wielkopolskie 1,46 77,05 0,44 22,95
zachodniopomorskie 0,95 84,49 0,17 15,51
Polska 19,69 78,27 5,47 21,74

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ
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Tabela przedstawia ilos¢ hospitalizacji w zaleznosci od ich dlugosci w poszczegdlnych wojewodz-
twach. Hospitalizacje zostaly podzielone na:

e hospitalizacje krétkie (do 3 dni)
e hospitalizacje $rednie (od 4 do 7 dni)

e hospitalizacje dlugie (powyzej 8 dni).

Tabela 2.26: Rozklad dlugosci hospitalizacji - w wojewddztwach (liczba hopsitalizacji w tys.)

= = g

=g 34 S £ T ¥ = SE 3

28 = %‘ 2 & @* *Vf = % @. A 2

Eog g2 g g = S = 2 £33 5

IR I - - A B T

< S © = - -f_] 5

© - = - SN EN 3 =
wojewodztwo =
dolnoslaskie 7,1 1,2 64,7 0,4 23,9 0,2 9,5 4,2 1,7
kujawsko- 5,0 1.4 75,5 0,4 19,4 0,1 3,7 2.9 1,7
pomorskie
lubelskie 5,5 0,3 32,2 0,2 28,8 0,3 29,1 6,8 0,8
lubuskie 0,5 0,0 30,7 0,0 44,0 0,0 17,3 7,2 0,1
16dzkie 7,0 2,0 76,1 0,5 19,3 0,1 3,4 3,1 2,3
malopolskie 9,4 0,7 40,4 0,6 37,3 0,3 18,1 6,6 1.4
mazowieckie 23,0 4,0 63,8 1,7 26,7 0,5 7,3 4,3 5,4
opolskie 14 0,3 65,0 0,1 28,6 0,0 4,4 3,6 0,4
podkarpackie 5,2 0,9 66,2 0,3 23,6 0,1 6,8 4,0 1,3
podlaskie 3,5 0,4 49,0 0,3 36,7 0,1 10,2 5,1 0,7
pomorskie 1,7 0,4 77,6 0,1 17,1 0,0 4.4 3,4 0,5
$laskie 6,1 0,9 56,6 0,5 34,8 0,1 5,5 4,1 1,5
Swietokrzyskie 1,6 0,3 69,1 0,1 26,3 0,0 3,4 3,7 0,4
warminsko- 5,3 1,3 74,6 0,3 18,1 0,1 4,8 3,7 1,5
mazurskie
wielkopolskie 8,2 1,1 57,5 0,5 25,1 0,3 14,1 4,7 1,7
zachodniopomorskie 3,0 0,9 84,0 0,1 13,1 0,0 2,7 3,0 1,0
Polska 93,5 16,1 64,1 6,3 25,1 2,1 8,2 4,2 22,3

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.3 Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna
2.3.1 Wybér poradni

Na potrzeby niniejszego opracowania wykorzystano indywidualne dane sprawozdawcze Narodowego
Funduszu Zdrowia dotyczace $wiadczen stomatologicznych (rodzaj $wiadczen 7) sprawozdanych za rok
2014 (dalej: dane NFZ). Przez porady wykazane w danych NFZ rozumie sie kazdy kontakt sprawozdany w
ramach umowy dotyczacej ambulatoryjnej opieki specjalistycznej. Ze wzgledu na brak dostepnych danych
gromadzonych w ramach statystyki publicznej, niniejsze opracowanie zostalo przygotowane jedynie w
oparciu o dane NFZ.

Tabela 2.27: Wykaz rozpoznan wg ICD-10 uwzglednionych w analizie
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K00 K05 K10

K01 K06 K11
K02 Ko7 K12
K03 K08 K13
K04 K09 K14

Zrédlo: Opracowanie DAIS

Tabela prezentuje rozklad porad udzielonych pacjentom z analizowana analizowana grupa roz-
poznan wg poradni. Zaprezentowane dane dotycza wszystkich porad w 2014 roku w Polsce i zostaly
wykorzystane do zdefiniowania poradni bezposrednio i posrednio dedykowanych pacjentom z analizo-
wana grupa choréb i probleméw zdrowotnych. Na tej podstawie eksperci medyczni wybrali poradnie
dedykowane bezpoérednio analizowanej grupie choréb i probleméw zdrowotnych. Sa to:

- poradnia stomatologiczna (w sprawozdaniu ZD-3 wchodzaca w sklad poradni o nazwie poradnia sto-
matologiczna),

- poradnia stomatologiczna dla dzieci (w sprawozdaniu ZD-3 wchodzaca w sktad poradni o nazwie po-
radnia Stomatologiczne - inne),

- poradnia stomatologiczna dla 0s6b z grupy ryzyka hiv (w sprawozdaniu ZD-3 wchodzaca w sklad po-
radni o nazwie poradnia Stomatologiczne - inne),

- poradnia stomatologii zachowawczej (w sprawozdaniu ZD-3 wchodzaca w sklad poradni o nazwie po-
radnia Stomatologiczne - inne),

- poradnia choréb blon $luzowych przyzebia (w sprawozdaniu ZD-3 wchodzaca w sklad poradni o nazwie
poradnia choréb blon Sluzowych przyzebia),

- poradnia choréb blon Sluzowych przyzebia dla dzieci (w sprawozdaniu ZD-3 wchodzaca w sklad poradni
o nazwie poradnia Stomatologiczne - inne),

- poradnia ortodontyczna (w sprawozdaniu ZD-3 wchodzaca w sklad poradni o nazwie poradnia orto-
dontyczna),

- poradnia ortodontyczna dla dzieci (w sprawozdaniu ZD-3 wchodzaca w sklad poradni o nazwie poradnia
Stomatologiczne - inne),

- poradnia protetyki stomatologicznej (w sprawozdaniu ZD-3 wchodzaca w sklad poradni o nazwie po-
radnia protetyki stomatologicznej),

- poradnia chirurgii stomatologicznej (w sprawozdaniu ZD-3 wchodzaca w sklad poradni o nazwie po-
radnia chirurgii stomatologicznej).

Tabela 2.28: Struktura porad pacjentéw w analizowanej grupie wg typu poradni

- =
© < g
2 1 It
R . 2R
e = %
B 2
poradnia/pracownia
stomatologiczna 16 905,22 84,00 84,00
ortodontyczna 1 303,90 6,48 90,47
stomatologiczna dla dzieci 725,61 3,61 94,08
chirurgii stomatologicznej 716,59 3,56 97,64
protetyki stomatologicznej 206,94 1,03 98,67
choréb blon §luzowych przyzebia 84,49 0,42 99,09
ortodontyczna dla dzieci 70,56 0,35 99,44
Ambulatorium stomatologiczne 63,18 0,31 99,75
stomatologii zachowawczej 39,63 0,20 99,95
Inna i nieokreélona komoérka dzialalnosci 4,00 0,02 99,97
medycznej
Pozostale poradnie 6,24 0,03 100,00

Zrédlo: Opracowanie DAIS
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Poréwnanie rozkladu porad udzielonych pacjentom z analizowana grupa choréb i probleméw zdro-
wotnych w wyréznionych typach poradni pomiedzy wojewddztwami prezentuje Tabela

Tabela 2.29: Struktura porad udzielonych pacjentom z analizowanymi rozpoznaniami wg typu po-
radni 1 wojewodztwa

g 5
52 ¥4
2F Z2
EN
gp i
S -
wojewddztwo N =
dolnoélaskie 100,0 -
kujawsko-pomorskie 99,9 0,1
lubelskie 99,9 0,1
lubuskie 100,0 -
l6dzkie 100,0 -
malopolskie 100,0 0,0
mazowieckie 100,0 -
opolskie 99,8 0,2
podkarpackie 100,0 0,0
podlaskie 100,0 -
pomorskie 100,0 -
Slaskie 99,8 0,2
Swietokrzyskie 100,0 0,0
warminsko-mazurskie 100,0 -
wielkopolskie 100,0 -
zachodniopomorskie 100,0 0,0
Polska 100,0 0,0

Zrédlo: Opracowanie DAIS

2.3.2 Poradnia stomatologiczna

W wojewddztwie pomorskim liczba poradni, ktore w 2014 roku sprawozdaly co najmniej jedna porade
w ramach NFZ wyniosta 289. Zréznicowanie liczby porad i poradni pomiedzy wojewdédztwami prezentuje

Tabela 2301

Tabela 2.30: Poradnia stomatologiczna - podstawowe statystyki wedlug wojewddztw

Wojewddztwo Liczba Liczba porad na Liczba

porad (tys.) poradnie (tys.) poradni
dolnoglaskie 1 248,51 2,07 604
kujawsko-pomorskie 854,11 1,92 445
lubelskie 1 433,16 2,29 626
lubuskie 408,73 1,83 223
t6dzkie 1 356,20 3,01 450
malopolskie 1 891,23 3,91 484
mazowieckie 1 898,75 2,60 731
opolskie 359,23 1,50 239
podkarpackie 1 047,03 1,70 617
podlaskie 702,60 2,66 264
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Wojewddztwo Liczba  Liczba porad na Liczba
porad (tys.)  poradnie (tys.) poradni

pomorskie 945,31 3,27 289
Slaskie 197477 1,75 1131
Swietokrzyskie 693,44 2,47 281
warminsko-mazurskie 882,59 2,23 395
wielkopolskie 1 540,00 1,77 871
zachodniopomorskie 744,71 191 390

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ i GUS

Wykres 2.9: Poradnia stomatologiczna - liczba poradni w wojewddztwach

Liczba poradni
0O <287

@ [287 - 448)
W [448-619)
| >=619

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Wykres 2.10: Poradnia stomatologiczna - liczba porad na 100 tys. ludnosci

58 947

Liczba porad na 100 )

tys. ludnosci 49 175
<41014
[41 014 - 43 880)
[43 880 - 55 209)
>=55209

EREO

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

W sprawozdaniu ZD3 poradnia stomatologiczna wchodzi w sktad grupy poradni o nazwie ”porad-
nia stomatologiczna”. Wedlug tego sprawozdania w 2014 roku w wojewodztwie wykonano 1 486 tys.
porad (por. Tabela W ramach swiadczen sfinansowanych ze $rodkéw NFZ liczba porad w tych
poradniach wyniosta 945 tys. Poréwnanie liczby porad sprawozdanych poprzez ZD-3 oraz liczby porad
sprawozdanych do NFZ wskazuje, ze 541 tys. porad nie jest finansowana w ramach umowy z NFZ. Nalezy
podkreslié, ze wartosé ta oznacza minimalny szacowany odsetek $wiadczen realizowanych poza NFZ. Jak
juz wspomniano wczesniej, sprawozdanie ZD-3 dotyczy podmiotéw prowadzacych ambulatoryjna opieke
zdrowotna, tj.: zakladéw opieki zdrowotnej publicznych i niepublicznych, oraz praktyk lekarskich finan-
sowanych ze Srodkéw publicznych. W sytuacji gdy dla danego regionu liczba porad sprawozdawanych
przez ZD-3 byla mniejsza od liczby porad sprawozdawanych do NFZ, przyjeto, ze réznica ta wyniosta 0.
Zréznicowanie tego wskaznika pomiedzy powiatami wojewddztwa prezentuje Wykres [2.11FY

Tabela 2.31: Poradnie wchodzace w sktad grupy poradni ZD-3 o nazwie poradnia stomatologiczna

N

&

Z

e
-

@

Q

N

9

Nazwa poradni —
stomatologiczna 945,31

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ i GUS

28Nalezy podkreslié, ze mowa tu o wszystkich poradach, niekoniecznie zwigzanych z analizowang grupa.

297e wzgledu na dostepnosé danych, odsetek porad finansowanych poza NFZ zostal zaprezentowany po miejscu udzielania
Swiadczen.
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Tabela 2.32: Poréwnanie liczby porad NFZ ze sprawozdaniem ZD3

1d ®1P

7ZAN ®ezod perod o,

7ZAN ezod perod o

('s£1) ZAN

ezod peiod eqzory

(s41) €-az
m perod eqzory

('s41) ZAN
m perod eqzory

Nazwa poradni ZD-3

1 486,31 541,00 36,40 37,12

945,31
Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

stomatologiczna

Wykres 2.11: Odesetek Sswiadczen poza NFZ

0.5

* IIIIIII

03

0.2

0.1

0.0

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Wykres 2.12: Odesetek Swiadczen poza NFZ

% porad poza NFZ
O <015

m [0,15-0,29)
m [0,29 - 0,50)
| >=0,50

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Ze wzgledu na dostepnosé danych, w dalszej czeéci opracowania zostanie przeprowadzona analiza dla
$wiadczen wykonanych w ramach umowy z NFZ. Dane te zawieraja miedzy innymi informacje o typie
porady, liczbie pacjentéw oraz rozpoznaniu. Porady z rozpoznaniem z analizowanej grupy choréb stano-
wily 98,57% porad sprawozdanych w analizowanej poradni w wojewddztwie. Najwiecej porad wykonano
z rozpoznaniami wchodzacymi w sktad podgrupy - ,,Choroby tkanek twardych zeb6w”. Liczba porad
na jednego pacjenta w wojewddztwie wyniosta 2,52. Najwiecej porad na jednego pacjenta wykonano z
rozpoznaniem ,,Wady zgryzu + zaburzenia rozwojowe szczek”.

Tabela 2.33: Porady wedlug podgrup dla wojewddztwa

- S B -

g 9% 8 g <

5] 3 & S g 5

% s = 3 & p= et

< el < & o)

< 3 £ g

g 3 3 &
Podgrupa — = A
Nieprawidlowosci rozwojowe zebow 8,07 6,58 1,23 0,85
Choroby tkanek twardych zebdw 680,43 302,88 2,25 71,98
Choroby miazgi i tkanek okolowierzchotkowych 160,25 93,00 1,72 16,95
Choroby dzigsel i przyzebia 73,71 56,28 1,31 7,80
Wady zgryzu + zaburzenia rozwojowe szczek 6,16 2,48 2,49 0,65
Nieprawidlowosci polozenia i/lub liczby zebéw, 1,44 1,34 1,08 0,15
zaburzenia struktur podtrzymujacych
Torbiele, choroby koéci szczek 1,25 0,85 1,46 0,13
Choroby gruczoléw slinowych 0,01 0,01 1,00 0,00
Stany zapalne jamy ustnej, ropnie 0,47 0,38 1,23 0,05
Stomatologia i choroby jamy ustnej razem 931,79 371,62 2,51 98,57
choroby spoza grupy 13,52 10,98 1,23 1,43
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Podgrupa

Liczba porad (tys.)

Liczba pacjentow
(tys.)

Liczba porad na
pacjenta

Procentowy udziat

porad

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Dalsza cze$¢ opracowania dla analizowanej poradni wykonano dla poszczegdlnych powiatéw w woje-
wbdztwie pomorskim. Liczba tego typu poradni wynosita w 2014 roku 289. Dla ulatwienia prezentacji
danych postanowiano pokaza¢ dane w poszczegdélnych powiatach. Rozklad porad swiadczonych w po-

szczegélnych powiatach wg grup rozpoznan prezentuja Tabela [2.34] oraz Tabela [2.35]

Tabela 2.34: Liczba porad w tys. wg powiatoéw i grup rozpoznan

2 E B Y = S 8o )
S N & N 53528 § & 87 2 TSE27F
e 22 Tk T 23f EEVIEG
22 ix fid Y LES Eizii:
s : 2 225 58 ES: ESESTZ
. = - S-% S = 2 2R 2
Powiat
m. Gdanisk 2,00 118,67 20,04 13,03 0,07 0,44
m. Gdynia 0,18 94,41 17,54 14,84 0,06 0,11
wejherowski 1,29 76,11 15,97 8,18 0,01 0,05
tezewski 0,38 38,34 8,74 3,19 0,00 -
starogardzki 0,08 41,91 6,53 1,29 1,42 -
edanski 0,12 43,16 4,82 2,45 0,03 0,05
kartuski 0,62 35,07 10,64 2,67 0,03 0,05
m. Stupsk 0,20 25,57 10,20 5,89 0,16 0,05
stupski 0,21 20,83 13,05 4,72 0,09 0,16
pucki 0,05 28,36 7,63 1,54 0,11 0,00
chojnicki 0,08 25,52 5,85 2,13 0,06 -
kwidzyhiski 0,16 29,37 3,91 0,93 0,01 0,15
malborski 0,13 13,45 13,30 2,48 0,02 0,24
bytowski 0,04 14,52 5,59 1,70 0,05 -
kogcierski 0,26 12,80 5,49 1,73 2,01 0,16
m. Sopot 0,15 15,08 1,10 1,50 1,70 0,00
leborski 0,10 13,75 2,30 2,16 0,02 -
czhuchowski 1,93 11,51 3,13 1,84 0,31 -
nowodworski 0,00 13,40 0,47 0,21 0,00 -
sztumski 0,08 8,60 3,95 1,21 - -

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ
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Tabela 2.35: Liczba porad w tys. wg powiatow i grup rozpoznan cd.

< I E > C% = o5 CE & :EZ
o2 g g ek 5z
23 22 28 g2 2 S &
3 9 o W\ < o 9% o
5~ S &g 577 &
Powiat = @) =
m. Gdansk 0,00 - 0,00 154,24 1,42
m. Gdynia 0,10 0,00 0,04 127,29 2,68
wejherowski 0,03 0,00 0,06 101,71 0,06
tczewski 0,04 - 0,00 50,71 1,28
starogardzki - - 0,00 51,23 0,08
gdanski 0,05 - - 50,68 0,06
kartuski 0,03 0,00 0,01 49,12 0,78
m. Stupsk 0,10 - 0,09 4225 0,51
stupski 0,00 - 0,11 39,18 0,38
pucki 0,00 0,00 0,00 37,71 0,03
chojnicki 0,59 - 0,01 34,24 1,12
kwidzynski 0,00 - - 34,52 0,00
malborski 0,00 - 0,06 29,68 0,31
bytowski 0,02 - - 21,92 0,98
koscierski 0,10 0,00 0,08 22,63 0,22
m. Sopot - - - 19,54 2,44
leborski - - - 18,34 0,93
cztuchowski 0,16 - - 18,88 0,26
nowodworski - - - 14,08 0,00
sztumski - - - 13,84 -

Opracowanie DAIiS na podstawie danych NFZ

Zweryfikowano u ilu §wiadczeniodawcow pojawiali sie pacjenci w 2014 roku w ramach tego samego
typu poradni. W wojew6dztwie pomorskim 92,74% wszystkich pacjentéw odbylo swoje wizyty tylko u
jednego $wiadczeniodawcy. W tabeli przedstawiono tryby przyjeé pacjentév&ﬂ oraz statystyke, moé-
wiacg o tym, jaki odsetek pacjentow zostaje przyjetych w danej poradni w czasie, w ktérym Polsce w
danej poradni jest przyjmowana polowa pacjentow. Zweryfikowano réwniez, jaki odsetek porad wyko-
nywany jest pacjentom pojawiajacym si¢ wielokrotnie w ciagu roku. Dla pacjentéw pojawiajacych sie u
danego swiadczeniodawcy wiecej niz 3 razy przeprowadzono oddzielng analize, ktérej wyniki prezentuje

Tabela 2.371

Tabela 2.36: Rozklad porad w zaleznosci od krotnosci przyjeé¢ pacjentow.

. N — o — .

k3 3 Q Q Q4

5 5 2 s B =, BE

& = g . E - - « 2

S = S g . SIS < B T

2 B &g & == TE T

—~ o "; N g & o o g

- > 2 - o o« 3 B

ISN = - SN 2 2, S

o &O =] =] =] >

Obszar EN = = B
m. Gdansk 7,80 0,49 91,71 - 19,85 18,84 61,32
m. Gdynia 6,78 - 9322 - 16,86 1747 65,67

30Przez tryb nagly rozumie sie tryb o kodzie prazyjecia 2, tryb plan. skier. - tryb o kodzie przyjecia 3 lub 4, tryb plan.bez
skier. - tryb o kodzie przyjecia 5, tryb inny - tryb o kodzie przyjecia 6 lub 7.
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g S oy oy T o

5 5 2 2 A 5. &%

g = Eg = 22 =5 =2

e & 2% F o3& 3= g

= = P - 3~ g« 5k

X il - =S a 8, 2.4

Obszar X = = = X
wejherowski 0,62 4,77 94,61 0,00 15,63 16,67 67,70
tezewski 0,01 - 99,99 - 18,71 20,16 61,12
starogardzki 5,75 0,00 94,25 - 21,03 20,34 58,63
gdanski 2,56 - 97,44 - 22,32 19,50 58,19
kartuski 0,53 - 99,47 - 17,14 18,44 64,42
m. Stupsk 0,00 - 100,00 - 18,54 18,40 63,06
stupski 6,18 - 93,82 - 14,87 15,69 69,43
pucki 6,54 0,03 93,43 - 16,73 16,83 66,44
chojnicki 1,94 0,01 98,05 - 17,40 17,04 65,56
kwidzynski - - 100,00 - 17,40 17,22 65,38
malborski 0,24 - 99,76 - 19,59 19,62 60,79
bytowski - - 100,00 - 16,18 16,13 67,68
kosScierski 18,50 - 81,50 - 19,66 18,99 61,35
m. Sopot - - 100,00 - 12,61 15,92 71,47
leborski 25,40 - 74,60 - 16,01 17,52 66,47
czluchowski 5,21 - 94,79 - 9,41 15,88 74,71
nowodworski 3,39 - 96,61 - 20,99 20,44 58,57
sztumski - - 100,00 - 21,75 20,95 57,29
pomorskie 4,48 0,60 94,92 0,00 17,07 17,88 65,04
Polska 0,93 48,28 50,79 0,00 14,23 16,67 69,10

Zrodto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

Tabela 2.37: Analiza $wiadczen zapewnionych pacjentom, ktérzy pojawili sie 3 razy lub wiecej w
poradniach $wiadczeniodawcéw w danym powiecie w 2014 roku.

Obszar liczba porad liczba  liczba porad

(tys.) pacj.(tys.) na pacj.
m. Gdansk 95,44 20,52 4,65
m. Gdynia 85,35 17,97 4,75
wejherowski 68,89 14,26 4,83
tczewski 31,78 7,14 4,45
starogardzki 30,08 6,66 4,52
gdanski 29,52 6,58 4,49
kartuski 32,14 6,88 4,67
m. Shupsk 26,97 5,74 4,70
stupski 27,46 5,30 5,19
pucki 25,07 4,96 5,05
chojnicki 23,19 4,99 4,65
kwidzynski 2257 4,74 4,76
malborski 18,23 4,00 4,56
bytowski 15,50 3,09 5,01
ko$cierski 14,02 3,08 4,55
m. Sopot 15,70 3,42 4,60
leborski 12,81 2,64 4,84
cztuchowski 14,30 2,94 4,87
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Obszar liczba porad liczba  liczba porad

(tys.) pacj.(tys.) na pacj.
nowodworski 8,25 1,79 4,60
sztumski 7,93 1,78 4,47
pomorskie 605,21 128,00 4,73
Polska 12 225,12 2 418,43 5,05

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

2.3.3 Poradnia stomatologiczna dla dzieci

W wojewddztwie pomorskim liczba poradni, ktore w 2014 roku sprawozdaly co najmniej jedna porade
w ramach NFZ wyniosta 9. Zréznicowanie liczby porad i poradni pomiedzy wojewddztwami prezentuje

Tabela 2.38

Tabela 2.38: Poradnia stomatologiczna dla dzieci - podstawowe statystyki wedlug wojewddztw

Wojewddztwo Liczba  Liczba porad na Liczba

porad (tys.) poradnie (tys.) poradni
dolnoslaskie 20,75 2,59 8
kujawsko-pomorskie 112,66 1,68 67
lubelskie 34,08 2,00 17
lubuskie 0,76 0,76 1
16dzkie 35,51 2,37 15
malopolskie 28,41 4,06 7
mazowieckie 144,96 2,01 72
opolskie 11,67 1,46 8
podkarpackie 29,23 1,54 19
podlaskie 33,79 4,22 8
pomorskie 20,46 2,27 9
$laskie 5,48 1,09 5
Swietokrzyskie 26,61 2,96 9
wielkopolskie 86,86 1,70 51
zachodniopomorskie 224,55 0,59 378

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ i GUS
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Wykres 2.13: Poradnia stomatologiczna dla dzieci - liczba poradni w wojew6dztwach

Liczba poradni

EREDIOO
=
©

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Wykres 2.14: Poradnia stomatologiczna dla dzieci - liczba porad na 100 tys. dzieci

Liczba porad na 100
tys. dzieci

O brak

0O <4312

@ [4312-7526)
W [7526-13523)
W >=13523

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Ze wzgledu na dostepnos$é¢ danych, w dalszej czeéci opracowania zostanie przeprowadzona analiza dla
$wiadczen wykonanych w ramach umowy z NFZ. Dane te zawieraja miedzy innymi informacje o typie
porady, liczbie pacjentéw oraz rozpoznaniu. Porady z rozpoznaniem z analizowanej grupy choréb stano-
wily 95,90% porad sprawozdanych w analizowanej poradni w wojewddztwie. Najwiecej porad wykonano
z rozpoznaniami wchodzacymi w sktad podgrupy - ,,Choroby tkanek twardych zebow”. Liczba porad

53



na jednego pacjenta w wojewOdztwie wyniosta 2,47. Najwiecej porad na jednego pacjenta wykonano z
rozpoznaniem ,,Choroby miazgi i tkanek okolowierzchotkowych”.

Tabela 2.39: Porady wedlug podgrup dla wojewddztwa

= g B2 =
g 2 g & 2%
o a > o > 3 ‘5
o s = 3 3 < A
@ e 2~ 15
S S g g
2 NG| — =
Podgrupa NG = [aW
Nieprawidlowosci rozwojowe zebow 0,91 0,70 1,30 4,43
Choroby tkanek twardych zebdw 15,26 7,40 2,06 74,58
Choroby miazgi i tkanek okolowierzchotkowych 3,39 1,49 2,27 16,54
Choroby dziasel i przyzebia 0,06 0,06 1,11 0,31
Wady zgryzu + zaburzenia rozwojowe szczek 0,01 0,01 1,33 0,04
Stomatologia i choroby jamy ustnej razem 19,62 8,04 2,44 95,90
choroby spoza grupy 0,84 0,50 1,67 4,10

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Dalsza cze$¢ opracowania dla analizowanej poradni wykonano dla poszczegdlnych powiatéow w wo-
jewddztwie pomorskim. Liczba tego typu poradni wynosila w 2014 roku 9. Dla utatwienia prezentacji
danych postanowiano pokaza¢ dane w poszczegdlnych powiatach. Rozklad porad swiadczonych w po-

szczegbdlnych powiatach wg grup rozpoznan prezentuja Tabela oraz Tabela

Tabela 2.40: Liczba porad w tys. wg powiatow i grup rozpoznan

g & %z s i E —
°2 =2 ¥k : L.y .y
g 3 o> 2oz R SIS ‘% 5 O
o N BN g =< O N 3 = S N
< 9 Y o ° 2 o o B8 IS =
T E > 5 =S N D5 = 25
S 85 2Ed 25 o £ S 22k
=
2 g g = 58 % g & TE ¢ 58 %
9 N = 2 = 9 = = S ST R
Z 2 © 5 e o 2
Powiat
m. Gdansk 0,90 6,49 3,07 0,04 - 10,51
starogardzki 0,00 3,83 - - - 3,84
malborski - 3,27 0,11 - - 3,38
m. Stupsk - 0,45 0,09 0,01 0,01 0,56
wejherowski - 0,67 0,05 0,00 - 0,72
ko$cierski - 0,54 0,07 - - 0,61

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ
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Tabela 2.41: Liczba porad w tys. wg powiatow i grup rozpoznan cd.

<
N
o)
& =
o
2 £
S &
S}
=
(&)
Powiat
m. Gdansk 0,64
starogardzki -
malborski -
m. Stupsk 0,20
wejherowski -
koscierski -

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Zweryfikowano u ilu swiadczeniodawcéw pojawiali sie pacjenci w 2014 roku w ramach tego samego
typu poradni. W wojewddztwie pomorskim 99,76% wszystkich pacjentéw odbylo swoje wizyty tylko u
jednego $wiadczeniodawcy. W tabeli przedstawiono tryby przyjeé¢ pacjentéw@ oraz statystyke, moé-
wiaca o tym, jaki odsetek pacjentow zostaje przyjetych w danej poradni w czasie, w ktérym Polsce w
danej poradni jest przyjmowana polowa pacjentow. Zweryfikowano réwniez, jaki odsetek porad wyko-
nywany jest pacjentom pojawiajacym sie¢ wielokrotnie w ciagu roku. Dla pacjentow pojawiajacych sie¢ u
danego swiadczeniodawcy wiecej niz 3 razy przeprowadzono oddzielng analize, ktérej wyniki prezentuje

Tabela 2.43]

Tabela 2.42: Rozklad porad w zaleznosci od krotnosci przyjeé¢ pacjentow.

g5 3 5} ) T g

Z 25 2 & 8 R 3

: 5 £y £ 5§ =34 g2

< — Q Q ‘o

> T

< © £ S 2 22

Obszar X = = = 5
m. Gdansk 12,20 - 87,80 - 14,93 15,07 70,00
starogardzki - - 100,00 - 14,28 8,65 77,07
malborski - - 100,00 - 25,26 3549 39,25
m. Stupsk - - 100,00 - 22,21 27,86 49,93
wejherowski - - 100,00 - 19,31 27,31 93,38
koscierski - - 100,00 - 44,74 30,92 24,34
pomorskie 6,65 - 93,35 - 1781 18,60 63,59
Polska 0,38 81,20 18,40 0,02 13,67 16,10 70,22

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

31Przez tryb nagly rozumie sie tryb o kodzie prayjecia 2, tryb plan. skier. - tryb o kodzie przyjecia 3 lub 4, tryb plan.bez
skier. - tryb o kodzie przyjecia 5, tryb inny - tryb o kodzie przyjecia 6 lub 7.
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Tabela 2.43: Analiza $wiadczen zapewnionych pacjentom, ktorzy pojawili sie 3 razy lub wiecej w
poradniach $wiadczeniodawcow w danym powiecie w 2014 roku.

Obszar liczba porad liczba  liczba porad

(tys.) pacj.(tys.) na pacj.
m. Gdansk 7,80 1,56 5,01
starogardzki 2,96 0,58 5,12
malborski 1,33 0,36 3,67
m. Stupsk 0,38 0,09 4,04
wejherowski 0,39 0,10 4,03
ko$cierski 0,15 0,04 3,70
pomorskie 13,00 2,73 4,77
Polska 570,10 107,57 5,30

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

2.3.4 Poradnia stomatologii zachowawczej

W wojewoddztwie pomorskim liczba poradni, ktore w 2014 roku sprawozdaly co najmniej jedna porade
w ramach NFZ wyniosta 4. Zréznicowanie liczby porad i poradni pomiedzy wojewddztwami prezentuje

Tabela 2.44]

Tabela 2.44: Poradnia stomatologii zachowawczej - podstawowe statystyki wedtug wojewddztw

Wojewodztwo Liczba  Liczba porad na Liczba

porad (tys.)  poradnie (tys.) poradni
lubelskie 7,81 2,60 3
magzowieckie 3,62 3,62 1
opolskie 0,40 0,40 1
pomorskie 24,87 6,22 4
warminsko-mazurskie 2,93 1,47 2

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ i GUS
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Wykres 2.15: Poradnia stomatologii zachowawczej - liczba poradni w wojewddztwach

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Wykres 2.16: Poradnia stomatologii zachowawczej - liczba porad na 100 tys. ludno$ci

Liczba porad na 100
tys. ludnosci

brak

<68

[68 - 203)

[203 - 364)

>=364

EEODOO

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Ze wzgledu na dostepnos$é¢ danych, w dalszej czeéci opracowania zostanie przeprowadzona analiza dla
$wiadczen wykonanych w ramach umowy z NFZ. Dane te zawieraja miedzy innymi informacje o typie
porady, liczbie pacjentéw oraz rozpoznaniu. Porady z rozpoznaniem z analizowanej grupy choréb stano-
wily 99,98% porad sprawozdanych w analizowanej poradni w wojewddztwie. Najwiecej porad wykonano
z rozpoznaniami wchodzacymi w sktad podgrupy - ,,Choroby tkanek twardych zebow”. Liczba porad
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na jednego pacjenta w wojewodztwie wyniosta 2,62. Najwiecej porad na jednego pacjenta wykonano z

rozpoznaniem ,,Choroby tkanek twardych zebéw”.

Tabela 2.45: Porady wedtug podgrup dla wojewddztwa

= g B2 =

£ g8 8 g 2%

o a > o > 3 ‘5

& s = s 3 < A

@ e 2~ 15

S S g g

< 3 3 &
Podgrupa — A~
Nieprawidlowosci rozwojowe zebow 1,28 0,90 1,43 5,16
Choroby tkanek twardych zebdw 16,89 7,84 2,15 67,90
Choroby miazgi i tkanek okolowierzchotkowych 5,46 3,11 1,76 21,94
Choroby dziasel i przyzebia 1,24 1,06 1,17 4,97
Wady zgryzu + zaburzenia rozwojowe szczek 0,00 0,00 1,00 0,00
Nieprawidlowosci polozenia i/lub liczby zebéw, 0,00 0,00 1,00 0,01
zaburzenia struktur podtrzymujacych
Stomatologia i choroby jamy ustnej razem 24,86 9,50 2,62 99,98
choroby spoza grupy 0,00 0,00 1,00 0,02

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Dalsza cze$¢ opracowania dla analizowanej poradni wykonano dla poszczegdlnych powiatow w wo-
jewddztwie pomorskim. Liczba tego typu poradni wynositla w 2014 roku 4. Dla utatwienia prezentacji
danych postanowiano pokaza¢ dane w poszczegdlnych powiatach. Rozklad porad swiadczonych w po-

szczegélnych powiatach wg grup rozpoznan prezentuja Tabela [2.46] oraz Tabela [2.47]

Tabela 2.46: Liczba porad w tys. wg powiatéw i grup rozpoznan

g8 S E & = + B B . S
08 8‘0 N2 5 8 s o OS2 & & o
E o 33 £k @ 2 2<8%2._.%
o N ~ g o ] = (A= O~ 8 8 =5 .=
= o - o 2 ,_U,Q 29 o - g oL e B
e =] ~ o8 a0 N 'U.,_‘NN'&E
=B > S S o N g =g £'g 5=
2 0 o 3 2y = 2z > SINS) E T =2 2 =
sz o 8%0 o N > ®N.QQ £ N
o g & s & 5 = A, 9 g B2 8 g™”E
ol 2 g 2% 8 S 2S5 238 %
= - = - o)
. z 2 0= S O S =~ 2,
Powiat
m. Gdansk 1,27 15,73 5,15 1,07 0,00 0,00
bytowski 0,02 1,16 0,31 0,17 -

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Tabela 2.47: Liczba porad w tys. wg powiatow i grup rozpoznan cd.

Stomatologia i
choroby jamy
ustnej razem
choroby spoza
grupy

Powiat

m. Gdansk 0,00
bytowski 1,66 -

[\
JOJ
\}
—_
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Stomatologia i
choroby jamy
ustnej razem
choroby spoza
grupy

Powiat

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Zweryfikowano u ilu $wiadczeniodawcow pojawiali sie pacjenci w 2014 roku w ramach tego samego
typu poradni. W wojewddztwie pomorskim 99,45% wszystkich pacjentéw odbylo swoje wizyty tylko u
jednego $wiadczeniodawcy. W tabeli przedstawiono tryby przyjeé¢ pacjentéw@ oraz statystyke, moé-
wiaca o tym, jaki odsetek pacjentow zostaje przyjetych w danej poradni w czasie, w ktérym Polsce w
danej poradni jest przyjmowana polowa pacjentow. Zweryfikowano réwniez, jaki odsetek porad wyko-
nywany jest pacjentom pojawiajacym sie¢ wielokrotnie w ciagu roku. Dla pacjentow pojawiajacych sie¢ u
danego swiadczeniodawcy wiecej niz 3 razy przeprowadzono oddzielng analize, ktérej wyniki prezentuje

Tabela [2.49

Tabela 2.48: Rozklad porad w zaleznosci od krotnosci przyjeé¢ pacjentow.

g5 3 5} 5} T g

B g 2 2 g g, g5

: 5 £4 F 5§ =54 52

< — Q o T

>} o= M

N\ [ S 2™ gF

Obszar X = 2 = 5
m. Gdarsk 0,06 - 99,94 - 15,22 17,79 66,99
bytowski - - 100,00 - 13,94 18,59 67,47
pomorskie 0,06 - 99,94 - 15,13 17,85 67,02
Polska 0,04 3624 6372 0,00 17,95 18,34 63,72

Zr6dlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

Tabela 2.49: Analiza $wiadczen zapewnionych pacjentom, ktorzy pojawili sie 3 razy lub wiecej w
poradniach $wiadczeniodawcow w danym powiecie w 2014 roku.

Obszar liczba porad liczba  liczba porad

(tys.) pacj.(tys.) na pacj.
m. Gdansk 15,55 3,27 4,76
bytowski 1,12 0,26 4,37
pomorskie 16,67 3,52 4,73
Polska 25,25 5,43 4,65

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

32Przez tryb nagly rozumie si¢ tryb o kodzie prayjecia 2, tryb plan. skier. - tryb o kodzie przyjecia 3 lub 4, tryb plan.bez
skier. - tryb o kodzie przyjecia 5, tryb inny - tryb o kodzie przyjecia 6 lub 7.

59



2.3.5 Poradnia choréb bton sluzowych przyzebia

W wojewddztwie pomorskim liczba poradni, ktore w 2014 roku sprawozdaly co najmniej jedna porade
w ramach NFZ wyniosta 2. Zréznicowanie liczby porad i poradni pomiedzy wojewddztwami prezentuje

Tabela 2.501

Tabela 2.50: Poradnia choréb blon §luzowych przyzebia - podstawowe statystyki wedlug wojewddztw

Wojewddztwo Liczba  Liczba porad na Liczba
porad (tys.) poradnie (tys.) poradni

dolnoslaskie 7,56 2,52 3
lubelskie 7,43 2,48 3
16dzkie 7,78 7,78 1
malopolskie 11,85 5,92 2
mazowieckie 17,36 2,89 6
opolskie 2,52 1,26 2
podkarpackie 3,68 1,84 2
podlaskie 7,32 1,83 4
pomorskie 5,61 2,81 2
$laskie 5,61 1,40 4
warminsko-mazurskie 2,46 1,23 2
wielkopolskie 0,18 0,18 1
zachodniopomorskie 6,79 1,36 5

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Wykres 2.17: Poradnia choréb blon §luzowych przyzebia - liczba poradni w wojewddztwach

Liczba poradni

EEDOO
~
]

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Wykres 2.18: Poradnia choréb blon $luzowych przyzebia - liczba porad na 100 tys. ludnosci

Liczba porad na 100
tys. ludnosci
brak
<1729
[172,9 - 260,1)
[260,1 - 345,9)
>=345,9

EREDIOO

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

W sprawozdaniu ZD3 poradnia choréb blon sluzowych przyzebia wchodzi w sktad grupy poradni o
nazwie ”poradnia choréb blon Sluzowych przyzebia”. Wedlug tego sprawozdania w 2014 roku w woje-
wodztwie wykonano 22 tys. porad (por. Tabela W ramach $wiadczen sfinansowanych ze $rodkow
NFZ liczba porad w tych poradniach wyniosta 6 tys. Porownanie liczby porad sprawozdanych poprzez
7ZD-3 oraz liczby porad sprawozdanych do NFZ wskazuje, ze 17 tys. porad nie jest finansowana w ra-
mach umowy z NFZ. Nalezy podkreslié¢, ze wartos¢ ta oznacza minimalny szacowany odsetek $§wiadczen
realizowanych poza NFZ. Jak juz wspomniano wczesniej, sprawozdanie ZD-3 dotyczy podmiotéw prowa-
dzacych ambulatoryjna opieke zdrowotna, tj.: zakladéw opieki zdrowotnej publicznych i niepublicznych,
oraz praktyk lekarskich finansowanych ze srodkéw publicznych. W sytuacji gdy dla danego regionu liczba
porad sprawozdawanych przez ZD-3 byla mniejsza od liczby porad sprawozdawanych do NFZ, przyjeto,
ze réznica ta wyniosta 0. Zréznicowanie tego wskaznika pomiedzy powiatami wojewddztwa prezentuje

Wykres P4

Tabela 2.51: Poradnie wchodzace w sklad grupy poradni ZD-3 o nazwie poradnia choréb blon $lu-
zowych przyzebia

N

=

Z

g
2

@

Q0

2

Nazwa, poradni =
chor6b bton sluzowych przyzebia 5,61

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ i GUS

33Nalezy podkreslié, ze mowa tu o wszystkich poradach, niekoniecznie zwigzanych z analizowang grupa.

347e wzgledu na dostepnoéé danych, odsetek porad finansowanych poza NFZ zostal zaprezentowany po miejscu udzielania,
Swiadczen.
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Tabela 2.52: Poréwnanie liczby porad NFZ ze sprawozdaniem ZD3

1d ®1P

7ZAN ®ezod perod o,

7ZAN ezod perod o

('s£1) ZAN

ezod peiod eqzory

(s43) e-az
m perod eqzory

(s43) ZAN
m perod eqzory

Nazwa poradni ZD-3

21,77 17,23 75,43 84,15

5,61

chorob bton sluzowych

przyzebia

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ i GUS

Wykres 2.19: Odesetek swiadczen poza NFZ

1.00
fifififif_-lllll

0.75

0.50

0.25

0.00

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Wykres 2.20: Odesetek Swiadczen poza NFZ

% porad poza NFZ
brak

<1,00

[1,00 - 1,00)
[1,00 - 1,00)
>=1,00

ERDOO

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Ze wzgledu na dostepnos$é danych, w dalszej czesSci opracowania zostanie przeprowadzona analiza
dla éwiadczen wykonanych w ramach umowy z NFZ. Dane te zawieraja miedzy innymi informacje o
typie porady, liczbie pacjentéw oraz rozpoznaniu. Porady z rozpoznaniem z analizowanej grupy choréob
stanowily 100,00% porad sprawozdanych w analizowanej poradni w wojewddztwie. Najwiecej porad wy-
konano z rozpoznaniami wchodzacymi w sktad podgrupy - ,,Choroby dziasetl i przyzebia ”. Liczba porad
na jednego pacjenta w wojewddztwie wyniosta 1,70. Najwiecej porad na jednego pacjenta wykonano z
rozpoznaniem ,,Choroby dziasel i przyzebia ”.

Tabela 2.53: Porady wedlug podgrup dla wojewddztwa

- ki B =

g o 59 =g
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o a, > o > 5 8

o s = 3 3 =

< 2 < & D

S S S S

S ) 3 o
Podgrupa — = A~
Nieprawidlowosci rozwojowe zebow 0,15 0,14 1,02 2,62
Choroby tkanek twardych zebdw 0,02 0,02 1,00 0,32
Choroby miazgi i tkanek okolowierzchotkowych 0,74 0,52 1,42 13,18
Choroby dziasel i przyzebia 4,16 2,48 1,68 74,02
Wady zgryzu + zaburzenia rozwojowe szczek 0,00 0,00 1,00 0,07
Nieprawidlowosci polozenia i/lub liczby zebéw, 0,00 0,00 1,00 0,02
zaburzenia struktur podtrzymujacych
Choroby gruczoléw slinowych 0,00 0,00 1,00 0,02
Stany zapalne jamy ustnej, ropnie 0,55 0,40 1,36 9,75
Stomatologia i choroby jamy ustnej razem 5,61 3,30 1,70 100,00

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ
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Dalsza cze$¢ opracowania dla analizowanej poradni wykonano dla poszczegdlnych powiatéw w wo-
jewddztwie pomorskim. Liczba tego typu poradni wynositla w 2014 roku 2. Dla ulatwienia prezentacji
danych postanowiano pokaza¢ dane w poszczegdlnych powiatach. Rozklad porad swiadczonych w po-
szczegdlnych powiatach wg grup rozpoznan prezentuja Tabela[2.54] oraz Tabela [2.55]

Tabela 2.54: Liczba porad w tys. wg powiatoéw i grup rozpoznan
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Powiat
m. Gdansk 0,15 0,00 0,05 3,79 0,00 0,00
nowodworski - 0,01 0,69 0,36 0,00 -

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Tabela 2.55: Liczba porad w tys. wg powiatéw i grup rozpoznan cd.
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Powiat o RN
m. Gdansk 0,00 0,55 4,54
nowodworski - - 1,07

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Zweryfikowano u ilu $wiadczeniodawcow pojawiali sie pacjenci w 2014 roku w ramach tego samego
typu poradni. W wojewddztwie pomorskim 99,97% wszystkich pacjentéw odbylo swoje wizyty tylko u
jednego $wiadczeniodawcy. W tabeli przedstawiono tryby przyjeé¢ pacjentéwﬁ oraz statystyke, moé-
wiacg o tym, jaki odsetek pacjentow zostaje przyjetych w danej poradni w czasie, w ktérym Polsce w
danej poradni jest przyjmowana polowa pacjentow. Zweryfikowano réwniez, jaki odsetek porad wyko-
nywany jest pacjentom pojawiajacym sie wielokrotnie w ciagu roku. Dla pacjentéw pojawiajacych sie¢ u
danego swiadczeniodawcy wiecej niz 3 razy przeprowadzono oddzielng analize, ktérej wyniki prezentuje

Tabela 2.57

Tabela 2.56: Rozklad porad w zaleznosci od krotnosci przyjeé¢ pacjentow.

= N ) Rl TS .
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I S - E 5
IS = - IS 2, 2, Y
o SN IS IS X o
Obszar =
m. Gdansk 0,04 - 99,96 - 32,61 29,35 38,05

35Przez tryb nagly rozumie sie tryb o kodzie prayjecia 2, tryb plan. skier. - tryb o kodzie przyjecia 3 lub 4, tryb plan.bez
skier. - tryb o kodzie przyjecia 5, tryb inny - tryb o kodzie przyjecia 6 lub 7.
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Obszar 2N = = B
nowodworski - - 100,00 - 41,90 32,03 26,07
pomorskie 0,04 - 99,96 - 34,37 29,82 35,81
Polska 0,02 48,60 51,38 - 25,08 18,70 56,23

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

Tabela 2.57: Analiza $wiadczen zapewnionych pacjentom, ktérzy pojawili sie¢ 3 razy lub wiecej w
poradniach s§wiadczeniodawcow w danym powiecie w 2014 roku.

Obszar liczba porad liczba  liczba porad

(tys.) pacj.(tys.) na pacj.
m. Gdansk 1,73 0,46 3,77
nowodworski 0,28 0,08 3,59
pomorskie 2,01 0,54 3,74
Polska 48,34 10,01 4,83

Zrodto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

2.3.6 Poradnia ortodontyczna

W wojewddztwie pomorskim liczba poradni, ktore w 2014 roku sprawozdaly co najmniej jedna porade
w ramach NFZ wyniosta 37. Zréznicowanie liczby porad i poradni pomiedzy wojewddztwami prezentuje

Tabela 2.58

Tabela 2.58: Poradnia ortodontyczna - podstawowe statystyki wedlug wojewddztw

Wojewddztwo Liczba  Liczba porad na Liczba

porad (tys.) poradnie (tys.) poradni
dolnoslaskie 127,05 1,84 69
kujawsko-pomorskie 107,31 2,75 39
lubelskie 85,64 1,75 49
lubuskie 20,61 2,06 10
t6dzkie 122,24 2,49 49
malopolskie 131,28 2,68 49
mazowieckie 167,08 2,32 72
opolskie 43,33 2,06 21
podkarpackie 60,94 3,05 20
podlaskie 62,98 1,91 33
pomorskie 92,82 2,51 37
Slaskie 105,10 1,98 53
Swietokrzyskie 26,32 2,39 11
warminsko-mazurskie 51,37 2,23 23
wielkopolskie 85,10 1,49 57
zachodniopomorskie 83,94 3,11 27

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ i GUS
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Wykres 2.21: Poradnia ortodontyczna - liczba poradni w wojewdédztwach

Liczba poradni
O <22
@ [22-38)
B [38-50)
m >=50

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Wykres 2.22: Poradnia ortodontyczna - liczba porad na 100 tys. ludno$ci

Liczba porad na 100

tys. ludnosci
<2759
[2759-3942)
[3942 -4 497)
>=4497

EEDQO

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

W sprawozdaniu ZD3 poradnia ortodontyczna wchodzi w sklad grupy poradni o nazwie ”poradnia
ortodontyczna”. Wedlug tego sprawozdania w 2014 roku w wojew6dztwie wykonano 118 tys. porad (por.
Tabela [2.60))°°l W ramach $wiadczen sfinansowanych ze $rodkéw NFZ liczba porad w tych poradniach

36Nalezy podkreslié¢, ze mowa tu o wszystkich poradach, niekoniecznie zwigzanych z analizowana grupa.
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wyniosta 93 tys. Poréwnanie liczby porad sprawozdanych poprzez ZD-3 oraz liczby porad sprawozda-
nych do NFZ wskazuje, ze 27 tys. porad nie jest finansowana w ramach umowy z NFZ. Nalezy pod-
kresli¢, ze wartos¢ ta oznacza minimalny szacowany odsetek $wiadczen realizowanych poza NFZ. Jak
juz wspomniano wczesniej, sprawozdanie ZD-3 dotyczy podmiotéw prowadzacych ambulatoryjna opieke
zdrowotna, tj.: zakladéw opieki zdrowotnej publicznych i niepublicznych, oraz praktyk lekarskich finan-
sowanych ze srodkéw publicznych. W sytuacji gdy dla danego regionu liczba porad sprawozdawanych
przez ZD-3 byla mniejsza od liczby porad sprawozdawanych do NFZ, przyjeto, ze réznica ta wyniosta 0.
Zréznicowanie tego wskaznika pomiedzy powiatami wojewodztwa prezentuje Wykres

Tabela 2.59: Poradnie wchodzace w sktad grupy poradni ZD-3 o nazwie poradnia ortodontyczna

N

e

Z.

g
X

@

Q0

N

2

Nazwa, poradni =
ortodontyczna 92,82

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela 2.60: Poréwnanie liczby porad NFZ ze sprawozdaniem ZD3

s I
g c 2. z. Z.
s & 52 =z o ol
g~ 2 %E/ 2, A&
N , a
£ 24 s B E Bl
g~ SN 27 S) 3
e 3 3 & .
Nazwa poradni ZD-3 — SN X
ortodontyczna 92,82 118,18 26,71 22,35 37,28

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ i GUS

377e wzgledu na dostepnosé danych, odsetek porad finansowanych poza NFZ zostal zaprezentowany po miejscu udzielania,
Swiadczen.
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Wykres 2.23: Odesetek Swiadczen poza NFZ

0.6

0.4

0.2

0.0

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Wykres 2.24: Odesetek $wiadczen poza NFZ

% porad poza NFZ
brak

<0,00

[0,00 - 0,10)
[0,10 - 0,38)
>=0,38

ERDOO

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Ze wzgledu na dostepnosé danych, w dalszej czedci opracowania zostanie przeprowadzona analiza dla
$wiadczen wykonanych w ramach umowy z NFZ. Dane te zawieraja miedzy innymi informacje o typie
porady, liczbie pacjentéw oraz rozpoznaniu. Porady z rozpoznaniem z analizowanej grupy choréb stano-
wity 97,19% porad sprawozdanych w analizowanej poradni w wojewodztwie. Najwiecej porad wykonano z
rozpoznaniami wchodzacymi w sklad podgrupy - ,,Wady zgryzu + zaburzenia rozwojowe szczek”. Liczba
porad na jednego pacjenta w wojewddztwie wyniosta 3,45.
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Tabela 2.61: Porady wedlug podgrup dla wojewodztwa

= 8 £ -

@) o) b [= = 3 S

& s = s & =)

< o) v—S a T

< S £ S

g 3 3 =
Podgrupa — A~
Nieprawidlowosci rozwojowe zebow 0,62 0,27 2,28 0,67
Choroby tkanek twardych zebdw 1,39 0,87 1,60 1,50
Choroby miazgi i tkanek okotowierzchotkowych 0,11 0,10 1,10 0,12
Choroby dziasel i przyzebia 0,00 0,00 1,00 0,00
Wady zgryzu + zaburzenia rozwojowe szczek 88,09 25,74 3,42 94,90
Nieprawidlowosci polozenia i/lub liczby zeb6w, 0,00 0,00 1,00 0,00
zaburzenia struktur podtrzymujacych
Stany zapalne jamy ustnej, ropnie 0,00 0,00 1,00 0,00
Stomatologia i choroby jamy ustnej razem 90,21 26,42 3,41 97,19
choroby spoza grupy 2,61 0,52 4,99 2,81

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Dalsza czes¢ opracowania dla analizowanej poradni wykonano dla poszczegélnych powiatéow w wo-
jewddztwie pomorskim. Liczba tego typu poradni wynosita w 2014 roku 37. Dla ulatwienia prezentacji
danych postanowiano pokaza¢ dane w poszczegélnych powiatach. Rozklad porad swiadczonych w po-

szczegélnych powiatach wg grup rozpoznan prezentuja Tabela [2.62] oraz Tabela [2.63]

Tabela 2.62: Liczba porad w tys. wg powiatéw i grup rozpoznan

T B 2 - e =B o
23 <8 S : Ty 22, %
E o <, S0z @ = BER BBEE o 3
o N igN EMQ J R S8 @ O~ 38 9 5 .-~
<o < © 2 S8 S8 TETiiE
= E >)'-5 > TS N b & = 28 N g = g
g O 2 5 2y = B o= NES BEZmEE
Y £ £ 58 o 29 S8R eEB A
2B S = S & B g2 a 28 2238 %=
O N = = = < '_g N o Q = e}
z 2 2 S~ 5 = 2 2# 2
Powiat
m. Gdansk 0,27 0,08 0,10 - 27,40 0,00
m. Gdynia - 0,01 - - 9,86 -
m. Stupsk - - - - 7,79 -
malborski 0,00 0,24 0,00 - 6,43 -
gdanski - 1,00 - - 4,16 -
tczewski - 0,01 - - 5,12 -
chojnicki - - - - 4,98 -
wejherowski - 0,00 - - 4,87 -
sztumski - 0,01 - - 3,18 -
starogardzki - - 0,01 - 3,12 -
bytowski - 0,03 0,00 0,00 2,98 -
m. Sopot - - - - 2,88 -
leborski - - - - 2,43 -
koscierski - 0,01 - - 2,24 -
nowodworski 0,35 - - - 0,67 -

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ
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Tabela 2.63: Liczba porad w tys. wg powiatow i grup rozpoznan cd.

(&)
i=! -

o A, > <

=2 s 3

2.3 R 7z

S E 85 B

> o g o &b

9 3 £ 5 B b

< S % o

FEES 25 3 =

n g wn © 5}
Powiat ok
m. Gdansk 0,00 27,84 2,61
m. Gdynia - 9,87 -
m. Shupsk - 7,79 -
malborski - 6,67 -
gdanski - 5,16 -
tczewski - 5,13 -
chojnicki - 4,98 -
wejherowski - 4,87 -
sztumski - 3,18 -
starogardzki - 3,13 -
bytowski - 3,02 -
m. Sopot - 2,88 -
leborski - 2,43 -
koscierski - 2,25 -
nowodworski - 1,02 -

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Zweryfikowano u ilu $wiadczeniodawcow pojawiali si¢ pacjenci w 2014 roku w ramach tego samego
typu poradni. W wojew6dztwie pomorskim 97,68% wszystkich pacjentéw odbylo swoje wizyty tylko u
jednego $wiadczeniodawcy. W tabeli przedstawiono tryby przyjec pacjentéw@ oraz statystyke, moé-
wigca o tym, jaki odsetek pacjentow zostaje przyjetych w danej poradni w czasie, w ktérym Polsce w
danej poradni jest przyjmowana polowa pacjentow. Zweryfikowano réwniez, jaki odsetek porad wyko-
nywany jest pacjentom pojawiajacym sie wielokrotnie w ciagu roku. Dla pacjentow pojawiajacych sie u
danego swiadczeniodawcy wiecej niz 3 razy przeprowadzono oddzielng analize, ktérej wyniki prezentuje

Tabela 2.651

Tabela 2.64: Rozklad porad w zaleznosci od krotnosci przyjeé¢ pacjentow.

g 3 o) ) T g
i 23 . A g 23
: ¢ 2, £ 38 =g =2
< — o o ‘o
e & 2% F o3& 32 g
= o = . = 2~ = 3

> — o =} Q o]
2N i= - X 2 & e
Obszar N = = = =
m. Gdansk 12,49 - 87,01 - 8,93 7,08 83,99
m. Gdynia 12,41 - 87,59 - 11,50 11,14 77,36
m. Shupsk - - 100,00 - 949 9,94 80,57
malborski - - 100,00 - 989 728 82,83
gdanski 0,29 - 99,71 - 9,50 12,88 77,62
tczewski - - 100,00 - 6,88 8,61 84,51
chojnicki - - 100,00 - 12,72 872 78,55

38Przez tryb nagly rozumie sie tryb o kodzie prazyjecia 2, tryb plan. skier. - tryb o kodzie przyjecia 3 lub 4, tryb plan.bez
skier. - tryb o kodzie przyjecia 5, tryb inny - tryb o kodzie przyjecia 6 lub 7.
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Obszar = = = =
wejherowski - - 100,00 - 22,32 4,97 72,72
sztumski - - 100,00 - 13,54 16,47 69,99
starogardzki - - 100,00 - 16,66 13,50 69,84
bytowski - - 100,00 - 12,17 3,52 84,31
m. Sopot - - 100,00 - 6,98 6,53 86,50
leborski 0,90 - 99,10 - 16,66 12,83 70,51
ko$cierski - - 100,00 - 16,07 10,59 73,34
nowodworski - - 100,00 - 20,35 13,57 66,08
pomorskie 5,46 - 94,54 - 10,79 8,90 80,31
Polska 0,90 48,29 50,81 0,00 8,87 8,96 82,18

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

Tabela 2.65: Analiza $wiadczen zapewnionych pacjentom, ktérzy pojawili sie 3 razy lub wiecej w
poradniach $wiadczeniodawcéw w danym powiecie w 2014 roku.

Obszar liczba porad liczba  liczba porad

(tys.) pacj.(tys.) na pacj.
m. Gdansk 25,58 4,44 5,76
m. Gdynia 7,64 1,38 5,55
m. Stupsk 6,27 1,06 5,90
malborski 5,53 0,83 6,67
gdanski 4,00 0,72 5,57
tezewski 4,34 0,80 5,44
chojnicki 3,91 0,58 6,74
wejherowski 3,54 0,60 5,86
sztumski 2,23 0,36 6,17
starogardzki 2,18 0,38 5,82
bytowski 2,54 0,29 8,83
m. Sopot 2,49 0,41 6,12
leborski 1,71 0,40 4,29
ko$cierski 1,65 0,30 5,51
nowodworski 0,67 0,20 3,43
pomorskie 74,28 12,68 5,86
Polska 1 123,91 201,82 5,57

Zr6dlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

2.3.7 Poradnia ortodontyczna dla dzieci

W wojewddztwie pomorskim liczba poradni, ktore w 2014 roku sprawozdaly co najmniej jedna porade
w ramach NFZ wyniosta 2. Zréznicowanie liczby porad i poradni pomiedzy wojewddztwami prezentuje

Tabela 2.66]
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Tabela 2.66: Poradnia ortodontyczna dla dzieci - podstawowe statystyki wedlug wojewodztw

Wojewodztwo Liczba Liczba porad na Liczba
porad (tys.) poradnie (tys.) poradni

kujawsko-pomorskie 4,57 4,57 1
lubelskie 0,54 0,54 1
lubuskie 3,91 3,91 1
malopolskie 1,77 0,88 2
mazowieckie 47,91 2,52 19
opolskie 4,63 1,54 3
pomorskie 2,16 1,08 2
$laskie 2,42 2,42 1
warminsko-mazurskie 3,26 3,26 1
wielkopolskie 4,64 1,55 3
zachodniopomorskie 1,64 0,82 2

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ i GUS

Wykres 2.25: Poradnia ortodontyczna dla dzieci - liczba poradni w wojewédztwach

Liczba poradni

EEDOO
n

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Wykres 2.26: Poradnia ortodontyczna dla dzieci - liczba porad na 100 tys. dzieci

Liczba porad na 100
tys. dzieci
brak
<398
[398 - 695)
[695 - 1 643)
>=1643

EREDIOO

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Ze wzgledu na dostepnosé danych, w dalszej czeéci opracowania zostanie przeprowadzona analiza dla
$wiadczen wykonanych w ramach umowy z NFZ. Dane te zawieraja miedzy innymi informacje o typie
porady, liczbie pacjentéw oraz rozpoznaniu. Porady z rozpoznaniem z analizowanej grupy choréb stano-
wily 100,00% porad sprawozdanych w analizowanej poradni w wojewddztwie. Najwiecej porad wykonano
z rozpoznaniami wchodzacymi w sktad podgrupy - ,Nieprawidlowosci rozwojowe zebéw”. Liczba porad
na jednego pacjenta w wojewddztwie wyniosta 3,58. Najwiecej porad na jednego pacjenta wykonano z
rozpoznaniem ,,Nieprawidlowosci rozwojowe zebow”.

Tabela 2.67: Porady wedlug podgrup dla wojewddztwa

= 8 R 3 5
E ke 52 -~
g ¢ g8 c g
a &z < I} 8 Q
< o] = [oF

E 5 cha g

S = 5 2

Podgrupa — = A~
Nieprawidlowosci rozwojowe zebow 1,83 0,43 4,27 84,51
Choroby miazgi i tkanek okolowierzchotkowych 0,00 0,00 1,00 0,05
Wady zgryzu + zaburzenia rozwojowe szczek 0,33 0,18 1,90 15,44
Stomatologia i choroby jamy ustnej razem 2,16 0,60 3,58 100,00

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Dalsza czes¢ opracowania dla analizowanej poradni wykonano dla poszczegdlnych powiatow w wo-
jewddztwie pomorskim. Liczba tego typu poradni wynosila w 2014 roku 2. Dla ulatwienia prezentacji
danych postanowiano pokaza¢ dane w poszczegdlnych powiatach. Rozklad porad swiadczonych w po-
szczegdlnych powiatach wg grup rozpoznan prezentuja Tabela [2.68 oraz Tabela ?7.
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Tabela 2.68: Liczba porad w tys. wg powiatéw i grup rozpoznan

o ~ i
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) o g © > Q0 g =
= O =4 © N = ® Q9 5 =
g2 g £ 3 S8 S S g
o R % 0 g S S5
= O -~ o g o wn ©
: z 2 B 2
Powiat
m. Gdansk 1,83 0,00 0,33 2,16

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Zweryfikowano u ilu swiadczeniodawcéw pojawiali sie pacjenci w 2014 roku w ramach tego samego
typu poradni. W wojew6dztwie pomorskim 100,00% wszystkich pacjentéw odbylo swoje wizyty tylko
u jednego $wiadczeniodawcy. W tabeli przedstawiono tryby przyjeé pacjentéw@ oraz statystyke,
moéwiacg o tym, jaki odsetek pacjentéw zostaje przyjetych w danej poradni w czasie, w ktérym Polsce
w danej poradni jest przyjmowana polowa pacjentow. Zweryfikowano réwniez, jaki odsetek porad wyko-
nywany jest pacjentom pojawiajacym sie wielokrotnie w ciagu roku. Dla pacjentow pojawiajacych sie¢ u
danego swiadczeniodawcy wiecej niz 3 razy przeprowadzono oddzielng analize, ktérej wyniki prezentuje
Tabela

Tabela 2.69: Rozklad porad w zaleznosci od krotnosci przyjeé¢ pacjentow.

g5 3 ) ) T g

i o R o g g2

: 5 4 F 5§ =4 g2

< = B o o =

2 = 2% £ 3% 34 3§

B c % - -

S = o X a a <

o &O =] =] =] >

Obszar N = = =
m. Gdansk - - 100,00 - 9,20 7,40 83,40
pomorskie - - 100,00 - 9,20 7,40 83,40
Polska, 0,08 81,64 18,28 - 9,13 9,74 81,13

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

Tabela 2.70: Analiza $wiadczen zapewnionych pacjentom, ktérzy pojawili sie 3 razy lub wiecej w
poradniach $wiadczeniodawcéw w danym powiecie w 2014 roku.

Obszar liczba porad liczba  liczba porad

(tys.) pacj.(tys.) na pacj.
m. Gdansk 1,80 0,33 5,53
pomorskie 1,80 0,33 5,53
Polska 62,69 11,43 5,49

Zr6dlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

39Przez tryb nagly rozumie si¢ tryb o kodzie prayjecia 2, tryb plan. skier. - tryb o kodzie przyjecia 3 lub 4, tryb plan.bez
skier. - tryb o kodzie przyjecia 5, tryb inny - tryb o kodzie przyjecia 6 lub 7.
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2.3.8 Poradnia protetyki stomatologicznej

W wojewddztwie pomorskim liczba poradni, ktore w 2014 roku sprawozdaly co najmniej jedna porade
w ramach NFZ wyniosta 8. Zréznicowanie liczby porad i poradni pomiedzy wojewddztwami prezentuje

Tabela 2.71]

Tabela 2.71: Poradnia protetyki stomatologicznej - podstawowe statystyki wedtug wojewddztw

Wojewodztwo Liczba  Liczba porad na Liczba

porad (tys.) poradnie (tys.) poradni
dolnoslaskie 36,98 0,47 79
kujawsko-pomorskie 8,14 0,54 15
lubelskie 13,68 0,36 38
lubuskie 4,02 0,40 10
16dzkie 13,63 0,50 27
malopolskie 22,54 0,78 29
mazowieckie 43,78 0,68 64
opolskie 6,91 0,38 18
podkarpackie 14,14 0,49 29
podlaskie 14,99 0,58 26
pomorskie 12,43 1,55 8
$laskie 9,97 0,36 28
Swietokrzyskie 11,32 0,75 15
warminsko-mazurskie 5,43 0,36 15
wielkopolskie 2,66 0,17 16
zachodniopomorskie 15,50 0,33 47

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ i GUS

Wykres 2.27: Poradnia protetyki stomatologicznej - liczba poradni w wojewédztwach

Liczba poradni
O <15
@ [15-26)
m [26-31)
| >=31

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Wykres 2.28: Poradnia protetyki stomatologicznej - liczba porad na 100 tys. ludnosci

Liczba porad na 100
tys. ludnosci

O <393
= [393-651)
B (651 - 840)
| >=840

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

W sprawozdaniu ZD3 poradnia protetyki stomatologicznej wchodzi w sktad grupy poradni o nazwie
”poradnia protetyki stomatologicznej”. Wedlug tego sprawozdania w 2014 roku w wojewddztwie wyko-
nano 59 tys. porad (por. Tabela W ramach $wiadczen sfinansowanych ze srodkéw NFZ liczba
porad w tych poradniach wyniosta 12 tys. Poréwnanie liczby porad sprawozdanych poprzez ZD-3 oraz
liczby porad sprawozdanych do NFZ wskazuje, ze 47 tys. porad nie jest finansowana w ramach umowy
z NFZ. Nalezy podkredli¢, ze warto$¢ ta oznacza minimalny szacowany odsetek $wiadczen realizowa-
nych poza NFZ. Jak juz wspomniano wczesniej, sprawozdanie ZD-3 dotyczy podmiotéw prowadzacych
ambulatoryjng opieke zdrowotna, tj.: zakladéw opieki zdrowotnej publicznych i niepublicznych, oraz
praktyk lekarskich finansowanych ze Srodkéw publicznych. W sytuacji gdy dla danego regionu liczba
porad sprawozdawanych przez ZD-3 byla mniejsza od liczby porad sprawozdawanych do NFZ, przyjeto,
ze réznica ta wyniosta 0. Zréznicowanie tego wskaznika pomiedzy powiatami wojewddztwa prezentuje

Wykres [

Tabela 2.72: Poradnie wchodzace w sklad grupy poradni ZD-3 o nazwie poradnia protetyki stoma-
tologicznej

N

=

Z

g
2

@

Q0

N

.2

Nazwa, poradni =
protetyki stomatologicznej 12,43

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ i GUS

40Nalezy podkredlié¢, ze mowa tu o wszystkich poradach, niekoniecznie zwigzanych z analizowana grupa.
417e wzgledu na dostepnoéé danych, odsetek porad finansowanych poza NFZ zostal zaprezentowany po miejscu udzielania,
$wiadczen.
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Tabela 2.73: Poréwnanie liczby porad NFZ ze sprawozdaniem ZD3

s B
g s 2, z. =
Fc% /(:)\ Fc% 2 o] /(:)\ ] < 2
5= 52 g2 3 S E
Q\N/ 27 a; 2, a7
oo 24 = = g Bl
g “ SN 2z S) 3
3 3 i) ~ a
Nazwa poradni ZD-3 — X X
protetyki stomatologicznej 12,43 58,97 47,32 79,19 78,67

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Wykres 2.29: Odesetek Swiadczen poza NFZ
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Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

7



Wykres 2.30: Odesetek Swiadczen poza NFZ

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

% porad poza NFZ

ERDOO

brak

<1,00
[1,00 - 1,00)
[1,00 - 1,00)
>=1,00

Ze wzgledu na dostepnos$é¢ danych, w dalszej czeéci opracowania zostanie przeprowadzona analiza dla
$wiadczen wykonanych w ramach umowy z NFZ. Dane te zawieraja miedzy innymi informacje o typie
porady, liczbie pacjentéw oraz rozpoznaniu. Porady z rozpoznaniem z analizowanej grupy choréb stano-
wily 99,98% porad sprawozdanych w analizowanej poradni w wojewddztwie. Najwiecej porad wykonano
z rozpoznaniami wchodzacymi w sktad podgrupy - ,Nieprawidlowosci rozwojowe zebéw”. Liczba porad
na jednego pacjenta w wojewddztwie wyniosta 2,18. Najwiecej porad na jednego pacjenta wykonano z

rozpoznaniem ,,Wady zgryzu + zaburzenia rozwojowe szczek”.

Tabela 2.74: Porady wedlug podgrup dla wojewddztwa

- ki B =

% T 5 & >3

= © 2 ) B o

Q A 2 g 3

o s = 3 3 =

< 2 < & D

S S 2 g

2 NG| — =
Podgrupa — = A~
Nieprawidlowosci rozwojowe zebow 4,32 2,38 1,82 34,76
Choroby tkanek twardych zebdw 1,47 1,01 1,46 11,85
Choroby miazgi i tkanek okolowierzchotkowych 1,36 1,08 1,25 10,90
Choroby dziasel i przyzebia 191 1,27 1,50 15,34
Wady zgryzu + zaburzenia rozwojowe szczek 1,66 0,66 2,53 13,33
Nieprawidlowosci polozenia i/lub liczby zebéw, 0,54 0,30 1,78 4,38
zaburzenia struktur podtrzymujacych
Torbiele, choroby koéci szczek 0,07 0,06 1,16 0,59
Stany zapalne jamy ustnej, ropnie 1,10 0,66 1,66 8,84
Stomatologia i choroby jamy ustnej razem 12,43 5,71 2,18 99,98
choroby spoza grupy 0,00 0,00 1,00 0,02

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ
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Dalsza cze$¢ opracowania dla analizowanej poradni wykonano dla poszczegdlnych powiatéw w wo-
jewbédztwie pomorskim. Liczba tego typu poradni wynosila w 2014 roku 8. Dla ulatwienia prezentacji
danych postanowiano pokaza¢ dane w poszczegdlnych powiatach. Rozklad porad swiadczonych w po-

szczegdlnych powiatach wg grup rozpoznan prezentuja Tabela [2.75] oraz Tabela [2.76]

Tabela 2.75: Liczba porad w tys. wg powiatoéw i grup rozpoznan

i cx  m,.E . % 3. 5
g2 g8 c%o*eg’ % J::csqg SE ¥ 4 %
2% g 22z g3 SES ESRE: 2
= =2 ST S8 5S%e Ts¢SEF
= s ) o, N ez 22 NEFEH
) e R S S22 Z8FBEEQ
= 0 = = g N e = =@ Q 2 O0ON® B =
£e L L R FRE SRR
. z 2 SRS S > @) e Z = =
Powiat
m. Gdansk 4,32 0,61 1,35 1,25 1,22 0,54
nowodworski - 0,35 0,00 - 0,43 -
m. Gdynia 0,00 0,14 - 0,57 - -
malborski - 0,39 - 0,09 - -
Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ
Tabela 2.76: Liczba porad w tys. wg powiatow i grup rozpoznan cd.
. g
B o & - s
O e g 5 s 2 8 N
o5 = 9 =88 o)
S & < oz 8 2,
% Q 2. 9O =g 0>
- g S xr B 5
L = = .g Y Holw
< 2 E 3 £ = S g o0
28 E2 2% :
E & & z% 7 =
Powiat Ko
m. Gdansk 0,07 1,10 10,46 0,00
nowodworski - - 0,78 -
m. Gdynia - - 0,71 -
malborski - - 0,47 -

Zweryfikowano u ilu §wiadczeniodawcow pojawiali sie pacjenci w 2014 roku w ramach tego samego
typu poradni. W wojew6dztwie pomorskim 99,63% wszystkich pacjentéw odbylo swoje wizyty tylko u
jednego $wiadczeniodawcy. W tabeli przedstawiono tryby przyjeé pacjentéw@ oraz statystyke, moé-
wiaca o tym, jaki odsetek pacjentow zostaje przyjetych w danej poradni w czasie, w ktérym Polsce w
danej poradni jest przyjmowana polowa pacjentow. Zweryfikowano réwniez, jaki odsetek porad wyko-
nywany jest pacjentom pojawiajacym sie wielokrotnie w ciagu roku. Dla pacjentow pojawiajacych sie u
danego swiadczeniodawcy wiecej niz 3 razy przeprowadzono oddzielng analize, ktérej wyniki prezentuje

Tabela

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

42Przez tryb nagty rozumie sie tryb o kodzie przyjecia 2, tryb plan. skier. - tryb o kodzie przyjecia 3 lub 4, tryb plan.bez

skier. - tryb o kodzie przyjecia 5, tryb inny - tryb o kodzie przyjecia 6 lub 7.
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Tabela 2.77: Rozklad porad w zaleznosci od krotnosci przyjeé¢ pacjentow.

£ < 5 5 ‘o
2oz 2 . & g &%
= - £. EF 3£ 52 3zE

s = g 5] o =
5 = 22 £ g& g2 3¢
e = 2 . 8 — 8 «i 5k
SN = = =X & & a .-
o 50 =] =] o :

Obszar 2 = = =

m. Gdansk 0,03 - 99,97 - 20,59 24,46 54,96

nowodworski - - 100,00 - 15,05 33,16 51,79

m. Gdynia - - 100,00 - 10,88 38,42 50,71

malborski - - 100,00 - 22,46 32,63 44,92

pomorskie 0,02 - 99,98 - 19,76 26,11 54,13

Polska 0,77 48,32 50,91 - 27,04 31,95 41,01

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

Tabela 2.78: Analiza $wiadczen zapewnionych pacjentom, ktérzy pojawili sie 3 razy lub wiecej w
poradniach $wiadczeniodawcéw w danym powiecie w 2014 roku.

Obszar liczba porad liczba  liczba porad

(tys.) pacj.(tys.) na pacj.
m. Gdansk 5,75 1,38 4,17
nowodworski 0,41 0,11 3,66
m. Gdynia 0,36 0,09 4,03
malborski 0,21 0,06 3,79
pomorskie 6,73 1,63 4,12
Polska 96,74 24,45 3,96

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

2.3.9 Poradnia chirurgii stomatologicznej

W wojewddztwie pomorskim liczba poradni, ktore w 2014 roku sprawozdaly co najmniej jedna porade
w ramach NFZ wyniosta 21. Zréznicowanie liczby porad i poradni pomiedzy wojewdédztwami prezentuje
Tabela [2.79

Tabela 2.79: Poradnia chirurgii stomatologicznej - podstawowe statystyki wedlug wojewodztw

Wojewodztwo Liczba  Liczba porad na Liczba

porad (tys.) poradnie (tys.) poradni
dolnoslaskie 64,77 1,44 45
kujawsko-pomorskie 28,64 2,60 11
lubelskie 42 54 1,93 22
lubuskie 17,91 1,49 12
16dzkie 40,98 1,64 25
malopolskie 79,03 2,08 38
mazowieckie 128,79 1,89 68
opolskie 17,62 0,98 18
podkarpackie 66,39 2,14 31
podlaskie 39,37 2,62 15

80



Wojewddztwo Liczba  Liczba porad na Liczba
porad (tys.)  poradnie (tys.) poradni

pomorskie 47,96 2,28 21
Slaskie 48,46 1,35 36
Swietokrzyskie 42,98 2,15 20
warminsko-mazurskie 30,12 2,01 15
wielkopolskie 19,83 0,99 20
zachodniopomorskie 33,17 1,44 23

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.7: Poradnia chirurgii stomatologicznej - liczba poradni w wojewédztwach

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Mapa 2.8: Poradnia chirurgii stomatologicznej - liczba porad na 100 tys. ludnosci

Liczba porad na 100
tys. ludnosci

O <1725

@ [1725-2032)
W [2032-2363)
B >=2363

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

W sprawozdaniu ZD3 poradnia chirurgii stomatologicznej wchodzi w sklad grupy poradni o nazwie
poradnia . Wedlug tego sprawozdania w 2014 roku w wojewddztwie wykonano 86 tys. porad (por. Tabela
W ramach swiadczen sfinansowanych ze srodkéw NFZ liczba porad w tych poradniach wyniosta
48 tys.. Poréwnanie liczby porad sprawozdanych poprzez ZD-3 oraz liczby porad sprawozdanych do NFZ
wskazuje, ze 38 tys. porad nie jest finansowana w ramach umowy z NFZ. Nalezy podkresli¢, ze war-
tos¢ ta oznacza minimalny szacowany odsetek swiadczen realizowanych poza NFZ. Jak juz wspomniano
wczesniej sprawozdanie ZD-3 dotyczy podmiotéw prowadzacych ambulatoryjng opieke zdrowotna, w
przypadku zaktadéw opieki zdrowotnej publicznych i niepublicznych, a w przypadku praktyk lekarskich
finansowanych ze srodkow publicznych. W sytuacji gdy dla danego regionu liczba porad sprawozdawanych
przez ZD-3 byla mniejsza od liczby porad sprawozdawanych do NFZ, przyjeto, ze réznica ta wyniosta 0.
Zréznicowanie tego wskaznika pomiedzy powiatami wojewodztwa prezentuje Wykres

Tabela 2.80: Poradnie wchodzace w sktad grupy poradni ZD-3 o nazwie poradnia

Nazwa poradni Liczba Porad NFZ
(tys.)
chirurgii stomatologicznej 47,96

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ i GUS

43Nalezy podkredlié, ze mowa tu o wszystkich poradach, niekoniecznie zwigzanych z analizowana grupa.
447e wzgledu na dostepnoéé danych, odsetek porad finansowanych poza NFZ zostal zaprezentowany po miejscu udzielania,
$wiadczen.
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Tabela 2.81: Poroéwnanie liczby porad NFZ ze sprawozdaniem ZD3

1d ®1P

7ZAN ezod pexod o

7ZAN ezod perod 9

('s£3) ZAN

ezod petod eqzor]

(s43) €-az
m perod eqzor]

(843) ZAN
m perod eqzory

Nazwa poradni ZD-3

85,77 38,20 44,34 51,71

47,96
Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Wykres 2.31: Odsetek S§wiadczen poza NFZ

06
04
02
0.0

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Mapa 2.9: Odsetek $wiadczen poza NFZ

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Ze wzgledu na dostepnosé danych, w dalszej czedci opracowania zostanie przeprowadzona analiza dla
$wiadczen wykonanych w ramach umowy z NFZ. Dane te zawieraja miedzy innymi informacje o typie
porady, liczbie pacjentéw oraz rozpoznaniu. Porady z rozpoznaniem z analizowanej grupy choréb stano-
wity 99,21% porad sprawozdanych w analizowanej poradni w wojewddztwie. Najwiecej porad wykonano
z rozpoznaniami wchodzacymi w sktad podgrupy Choroby miazgi i tkanek okotowierzchotkowych. Liczba
porad na jednego pacjenta w wojewddztwie wyniosta 1,85. Najwiecej porad na jednego pacjenta wyko-
nano z rozpoznaniem Choroby miazgi i tkanek okolowierzchotkowych. Mediana czasu oczekiwania dla
poradni wyniosta 0 dni.

Tabela 2.82: Porady wedlug podgrup dla wojewddztwa

= g B =
% g% 52 <
) B o
S &z LoD 33
2, s = s 8 < A
@ o < A 5
il N 3 o
N g 5 2
Podgrupa 3 = A
Nieprawidlowosci rozwojowe zebow 6,60 4,26 1,55 13,76
Choroby tkanek twardych zebéw 2,38 1,71 1,40 4,96
Choroby miazgi i tkanek okolowierzchotkowych 31,63 18,38 1,72 65,96
Choroby dziasel i przyzebia 2,17 1,48 1,46 4,52
Wady zgryzu + zaburzenia rozwojowe szczek 0,44 0,38 1,17 0,93
Nieprawidlowosci polozenia i/lub liczby zebéw, 0,22 0,14 1,58 0,47
zaburzenia struktur podtrzymujacych
Torbiele, choroby koéci szczek 3,14 2,33 1,35 6,55
Choroby gruczoléw slinowych 0,01 0,01 1,17 0,03
Stany zapalne jamy ustnej, ropnie 0,98 0,68 1,43 2,03
Stomatologia i choroby jamy ustnej razem 47,58 25,76 1,85 99,21
choroby spoza grupy 0,38 0,23 1,67 0,79
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Podgrupa

Liczba porad (tys.)
Liczba porad na
pacjenta

Liczba pacjentow
(tys.)

Procentowy udziat
porad

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Dalsza cze$é¢ opracowania dla analizowanej poradni wykonano dla poszczegdlnych $wiadczeniodawcow
funkcjonujacych w ramach kontraktu z NFZ w wojewddztwie pomorskim. Liczba tego typu poradni wy-
nosita w 2014 roku 21. Dla ulatwienia prezentacji danych kazdemu $wiadczeniodawcy nadano unikatowe
ID, ktére jest utrzymywane w kolejnych zestawieniach dokumentu (por. Tabela . Rozklad porad
$wiadczonych przez poszczegblnych swiadczeniodawcéw wg grup rozpoznan prezentuje Tabela

Tabela 2.83: Lista Swiadczeniodawcow

1D Nazwa Powiat
11.0004 Wojewddzki Szpital Specjalistyczny im. Janusza Korczaka m. Stupsk
11.0101 Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Przychodnia Lekarska starogardzki
11.0130 Prywatna Przychodnia Lekarzy Specjalistéw ”Medyk” Niepubliczny Zaktad bytowski
Opieki Zdrowotnej
11.0199 Wojskowa Specjalistyczna Przychodnia Lekarska Samodzielny Publiczny stupski
Zaklad Opieki Zdrowotnej w Ustce
11.0280 Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej ” Srédmiescie” m. Gdynia
11.0283 Przychodnia Ortowo m. Gdynia
11.0329 Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej Centrum Medyczne ” Kaszuby” kartuski
11.0362 Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Nr 1 wejherowski
11.0736 Uniwersyteckie Centrum Stomatologiczne Gumed m. Gdansk
11.0752 NZOZ Przychodnia Stomatologiczna wejherowski
11.0766 Wojewoddzka Przychodnia Stomatologiczna SPZ0OZ m. Gdansk
11.0776 Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej ” Kolmed” gdanski
11.0861 Indywidualna Specjalistyczna Praktyka Lekarska Katarzyna Laskowska-Lizak  m. Sopot
11.0889 Almed Przychodnia Stomatologiczna m. Gdansk
11.0921 Gdanskie Centrum Stomatologiczne m. Gdansk
11.0924 Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej Miladent Przychodnia m. Gdansk
Implantologiczno-Stomatologiczna
11.0933 Indywidualna Specjalistyczna Praktyka Lekarska Tomasz Janikowski wejherowski
11.0939 Indywidualna Praktyka Lekarska Alicja Witkiewicz chojnicki
11.0941 Indywidualna Praktyka Lekarska Ewa Osekowska m. Sopot
11.0974 Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej ”Basma” nowodworski
11.0991 Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej Przychodnia Stomatologiczna m. Gdansk

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ
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Tabela 2.84: Liczba porad w tys. wg $wiadczeniodawcdéw i grup rozpoznan

podtrzymujacych
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1D)
11.0736 4,08 0,06 7,10 0,09 0,01 0,00
11.0766 0,01 0,01 5,58 0,58 0,02 -
11.0280 1,03 0,00 3,35 0,50 0,22 0,00
11.0283 0,24 0,07 2,34 0,82 0,14 0,22
11.0889 0,18 0,01 1,79 0,01 0,00 0,00
11.0004 0,35 0,00 1,19 0,00 - 0,00
11.0101 0,00 0,05 1,57 - - -
11.0991 - 0,02 1,57 - - -
11.0362 - 0,13 1,33 - - -
11.0861 0,07 0,02 0,96 0,04 0,01 -
11.0752 - 0,01 1,22 - - -
11.0921 - 0,44 0,73 - - -
11.0939 - 0,12 - 0,01 - -
11.0933 0,14 0,00 0,79 0,01 0,02 -
11.0924 - - 0,95 - - -
11.0199 0,28 0,00 0,50 0,01 0,00 0,00
11.0130 - 0,70 - - - -
11.0776 0,17 - 0,46 - 0,01 -
11.0941 . 0,55 - - - -
11.0329 0,04 0,01 0,13 0,09 0,00 0,00
11.0974 - 0,15 0,09 - - -
Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ
Tabela 2.85: Liczba porad w tys. wg $§wiadczeniodawcéw i grup rozpoznan cd.
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11.0736 1,34 0,00 0,54 13,22 0,05
11.0766 0,00 - - 6,21 0,01
11.0280 0,06 0,01 0,16 5,32 0,08
11.0283 0,35 0,00 0,14 4,33 -
11.0889 0,06 0,00 0,01 2,06 -
11.0004 0,01 - 0,12 1,67 0,22
11.0101 - - - 1,62 -
11.0991 - - - 1,58 -
11.0362 - - - 1,46 0,00
11.0861 0,18 - 0,00 1,28 0,00
11.0752 - - - 1,23 -
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11.0921 - - - 1,17 -
11.0939 1,03 - - 1,16 -
11.0933 - - 0,00 0,98 0,00
11.0924 . . . 0,95 -
11.0199 0,04 - 0,00 0,84 -
11.0130 - - . 0,70 ;
11.0776 0,03 - - 0,68 -
11.0941 - - - 0,55 -
11.0329 0,05 - 0,00 0,33 -
11.0974 - - - 0,24 -

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Najwiekszy swiadczeniodawca w wojew6dztwie sprawozdal 13 276 porad dla 6 173 pacjentéw (por.
Tabela [2.86]). Tym samym liczba porad na pacjenta u tego swiadczeniodawcy wyniosta 2,15.

Tabela 2.86: Porady wedlug swiadczeniodawcow

1D liczba pacj. liczba porad  liczba porad na

(tys.) (tys.) pacj.
11.0736 6,17 13,28 2,15
11.0766 3,16 6,23 1,97
11.0280 3,04 5,40 1,78
11.0283 1,98 4,33 2,19
11.0889 1,47 2,06 1,40
11.0004 1,33 1,89 1,42
11.0101 1,11 1,62 1,46
11.0991 1,01 1,58 1,57
11.0362 0,97 1,46 1,50
11.0861 0,78 1,28 1,65
11.0752 0,67 1,23 1,84
11.0921 0,68 1,17 1,72
11.0939 0,85 1,16 1,38
11.0933 0,68 0,98 1,45
11.0924 0,68 0,95 1,40
11.0199 0,51 0,84 1,65
11.0130 0,42 0,70 1,67
11.0776 0,46 0,68 1,46
11.0941 0,39 0,55 1,43
11.0329 0,19 0,33 1,70
11.0974 0,14 0,24 1,67
Woj. 925,92 47,96 1,85

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Zweryfikowano u ilu §wiadczeniodawcéw pojawiali sie pacjenci w 2014 roku w ramach tego samego
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typu poradni. W tabeli przedstawiono zestawienie wg wojewddztw, u ilu Swiadczeniodawcéw poja-
wiali sie pacjenci. W wojewddztwie pomorskim 97,11% wszystkich pacjentéw odbylo swoje wizyty tylko
u jednego $wiadczeniodawcy. W tabeli przedstawiono tryby przyjec pacjentéw@ Dla pacjentow po-
jawiajacych sie u danego Swiadczeniodawcy wiecej niz 3 razy przeprowadzono oddzielna analize, ktérej
wyniki prezentuje Tabela [2.89]

Tabela 2.87: Udzial pacjentéw, ktorzy pojawiali sie u jednego, dwéch lub 3 i wiecej Swiadczeniodaw-
cow wedlug wojewddztw

Woj. % pacjentéw u % pacjentéw u % pacjentéw u
jednego dwdch trzech i wigcej

$wiadczeniodawcy $wiadczeniodawcéw  $wiadczeniodawcow

dolnoslaskie 97,45 2,46 0,09
kujawsko-pomorskie 98,95 1,04 0,01
lubelskie 97,61 2,32 0,06
lubuskie 98,19 1,78 0,03
t6dzkie 98,35 1,62 0,03
malopolskie 98,11 1,84 0,05
mazowieckie 97,04 2,82 0,14
opolskie 98,35 1,61 0,04
podkarpackie 98,89 1,09 0,03
podlaskie 97,48 2,46 0,06
pomorskie 97,11 2,82 0,07
Slaskie 98,53 1,46 0,02
Swietokrzyskie 97,69 2,26 0,05
warminsko-mazurskie 98,50 1,47 0,03
wielkopolskie 97,97 1,99 0,03
zachodniopomorskie 97,49 2,40 0,11

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Tabela 2.88: Czas oczekiwania i rozklad porad w zaleznosci od krotnosci przyjeé¢ pacjentow
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5 % 2 g 2 L Ef

g s £y - =f 2§ =2

2 & 25 F gE gE oz

& 2 % S 54 3o 5%

NS & + = 2, ¥ S

D X IS IS IS X oh
11.0736 0,19 - 99,81 - 20,45 25,52 54,03
11.0766 - - 100,00 - 28,26 22,16 49,57
11.0280 0,07 0,39 99,54 - 32,39 26,28 41,33
11.0283 0,02 - 99,98 - 22,75 14,80 62,45
11.0889 0,39 - 99,61 - 52,04 26,99 20,97
11.0004 0,05 - 99,95 - 52,14 25,04 22,82
11.0101 0,06 - 99,94 - 4738 28,68 23,94
11.0991 - - 100,00 - 4574 19,81 3445
11.0362 0,21 31,07 68,72 - 4387 3491 21,22
11.0861 - - 100,00 - 38,48 26,33 35,19
11.0752 - - 100,00 - 33,03 22,95 44,02

45Przez tryb nagty rozumie sie tryb o kodzie przyjecia 2, tryb plan. skier. - tryb o kodzie przyjecia 3 lub 4, tryb plan.bez
skier. - tryb o kodzie przyjecia 5, tryb inny - tryb o kodzie przyjecia 6 lub 7.
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11.0921 . - 100,00 - 3313 29,13 37,73
11.0939 - - 100,00 - 54,38 2491 20,70
11.0933 . - 100,00 - 4980 2551 24,69
11.0924 . - 100,00 - 5342 2381 22,76
11.0199 § - 100,00 - 3683 29,08 34,09
11.0130 0,14 0,86 99,00 - 39,11 2521 35,67
11.0776 - - 100,00 - 4786 27,77 24,37
11.0941 § - 100,00 - 51,90 22,06 26,04
11.0329 . - 100,00 - 3028 3976 29,97
11.0974 . - 100,00 - 4142 26,78 31,80
Woj. 0,09 1,00 98,91 - 30,80 24,47 44,73
Polska 147 4835 50,18 0,00 29,83 24,63 45,54

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

Tabela 2.89: Analiza $wiadczen zapewnionych pacjentom, ktorzy pojawili sie 3 razy lub wiecej w
poradni danego $wiadczeniodawcy w 2014 roku

1D liczba porad liczba  liczba porad na

(tys.) pacjentéw (tys.) pacjenta (tys.)
11.0736 7,17 1,76 4,07
11.0766 3,09 0,71 4,33
11.0280 2.93 0,58 3,88
11.0283 2,70 0,67 4,01
11.0889 0,43 0,12 3,57
11.0004 0,43 0,11 3,93
11.0101 0,39 0,11 3,50
11.0991 0,55 0,12 4,37
11.0362 0,31 0,08 3,97
11.0861 0,45 0,12 3.87
11.0752 0,54 0,12 4,51
11.0921 0,44 0,12 3.63
11.0939 0,24 0,07 3,54
11.0933 0,24 0,06 3,78
11.0924 0,22 0,06 3,60
11.0199 0,29 0,08 3,76
11.0130 0,25 0,06 4,37
11.0776 0,16 0,04 3,67
11.0941 0,14 0,04 3.60
11.0329 0,10 0,03 3,50
11.0974 0,08 0,01 6,33
Woj. 921,08 5.19 4,06
Polska 337,91 80,14 4,22

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.
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2.4 Analiza Ambulatoryjnej Opieki Specjalistycznej w

Stomatologii (AOS-S)

Obecnie w stomatologii nie funkcjonuje podzial na podstawowa opieke zdrowotna (POZ), ambu-
latoryjna opieke specjalistyczna (AOS) oraz lecznictwo zamkniete (LZ). Jednoczesne przeplatanie sie
podstawowych Swiadczen stomatologicznych ze $wiadczeniami specjalistycznymi w jednym podmiocie
leczniczym, skutkuje brakiem mozliwosci jednoznacznego wyodrebnienia poradni POZ i AOS w stomato-
logii oraz uniemozliwia zidentyfikowanie profilu udzielanych $wiadczen (podstawowe czy specjalistyczne)
przez dany podmiot leczniczy po kodach resortowych $wiadczeniodawcéw, poniewaz profil swiadczen
stomatologicznych udzielanych w danym podmiocie leczniczym zalezy wylacznie od posiadanego za-
kresu $wiadczen gwarantowanych na podstawie podpisanej umowy z publicznym platnikiem. Stad tez w
Poradni Stomatologicznej o kodzie resortowym 1800 mogg by¢ jednocze$nie udzielane swiadczenia pod-
stawowe (ogdlnostomatologiczne) oraz specjalistyczne, np. leczenie ortodontyczne dla dzieci i mtodziezy.
Analogicznie w Poradni Chirurgii Stomatologicznej 1840 moga by¢ udzielane $wiadczenia specjalistyczne
z zakresu chirurgii stomatologicznej i periodontologii oraz z zakresu podstawowych $wiadczen ogdlnosto-
matologicznych, jezeli takie zostaly zakontraktowane przez publicznego platnika dla tej poradni. To samo
dotyczy Poradni Stomatologii Zachowawczej 1804, Poradni Choréb Blony Sluzowej i Przyzebia 1810, Po-
radni Ortodontycznej 1820 oraz Poradni Protetyki Stomatologicznej 1830. Dalsze analizy wymagaly wiec
empirycznego podziatu opieki stomatologicznej na $§wiadczenia podstawowe i specjalistyczne, ktorego do-
konano na podstawie zakresu swiadczen, przy uwzglednieniu wymogoéw publicznego platnika, kwalifikacji
lekarza dentysty oraz potrzeb §wiadczeniobiorcéw. Do Ambulatoryjnej Opieki Specjalistycznej w Stoma-
tologii (AOS-S) zaliczono te zakresy $wiadczen, do uzyskania ktérych warunkiem formalnym w 2014
roku bylo posiadanie odpowiedniej specjalizacji, przez lekarza zgloszonego w NFZ do realizacji danego
zakresu, tj.:

e Swiadczenia ogdlnostomatologiczne, udzielane w znieczuleniu ogélnym,

e $wiadczenia chirurgii stomatologicznej i periodontologii

e Swiadczenia protetyki stomatologicznej dla $wiadczeniobiorcéw po chirurgicznym leczeniu nowo-
tworéow w obrebie twarzoczaszki,

e Swiadczenia ortodoncji dla dzieci i mlodziezy,
e $wiadczenia protetyki stomatologicznej,
e program ortodontycznej opieki nad dzie¢mi z wrodzonymi wadami czedci twarzowej czaszki.

Tabela [2.90] prezentuje zakresy $wiadczen stomatologicznych, ktére zostaly zaklasyfikowane do ambula-
toryjnej opieki specjalistycznej w stomatologii (AOS-S).

Tabela 2.90: Wykaz zakreséw uwzglednionych w analizie AOS-S.

Zakres $wiadczenia Kod zakresu
$wiadczenia

Swiadczenia chirurgii stomatologicznej i 07.0000.220.02

periodontologii

Swiadczenia protetyki stomatologicznej dla 07.0000.217.02

$wiadczeniobiorcow po chirurgicznym leczeniu
nowotworéw w obrebie twarzoczaszki

Swiadczenia ortodoncji dla dzieci i mlodziezy 07.0000.213.02
Swiadczenia protetyki stomatologicznej 07.0000.214.02
Program ortodontycznej opieki nad dzie¢mi z 07.1820.152.10
wrodzonymi wadami czeéci twarzowej czaszki

Swiadczenia ogélnostomatologiczne udzielane w 07.0000.219.02

znieczuleniu ogdlnym

Zrédlo: Opracowanie DAIS
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Tabela prezentuje grupy procedur leczniczych do analizy $wiadczen AOS-S. Pogrupowanie to
zostalo wykonane na podstawie Zalacznika nr 1 do Zarzadzenia Nr 94/2014/DSOZ Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnia 23 grudnia 2014 r. w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw
o udzielanie $§wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju leczenie stomatologiczne.

Tabela 2.91: Wykaz grup procedur AOS-S

Nazwa grupy procedur Kod swiadczenia  Kod $wiadczenia NFZ
ICD-9-CM

Badania lekarskie 23.0101 5.13.00.2301010

23.0102 5.13.00.2301020

23.0105 5.13.00.2301050

23.02 5.13.00.2302000

Chirurgia tkanek miekkich 23.1612 5.13.00.2316120

(plastyki tkanek miekkich,
szycie ran, opatrunki)

23.1613 5.13.00.2316130
23.1614 5.13.00.2316140
23.1809 5.13.00.2318090
23.1812 5.13.00.2318120
23.1814 5.13.00.2318140
23.1901 5.13.00.2319010
I pomoc w urazach 23.1615 5.13.00.2316150
23.2101 5.13.00.2321010
23.2102 5.13.00.2321020
23.2205 5.13.00.2322050
23.2206 5.13.00.2322060
23.2209 5.13.00.2322090
23.2210 5.13.00.2322100
Leczenie endodontyczne 23.1201 5.13.00.2312010
dorostych
23.1202 5.13.00.2312020
23.1206 5.13.00.2312060
23.1209 5.13.00.2312090
23.1306 5.13.00.2313060
23.1307 5.13.00.2313070
23.1311 5.13.00.2313110
Leczenie endodontyczne dzieci 23.1203 5.13.00.2312030
23.1204 5.13.00.2312040
23.1205 5.13.00.2312050
23.1208 5.13.00.2312080
23.1210 5.13.00.2312100
23.1308 5.13.00.2313080
23.1309 5.13.00.2313090
Leczenie ortodontyczne (protezy 23.2302 5.13.00.2323020
dzieciece i aparaty
ortodontyczne ruchome)
23.2307 5.13.00.2323070
23.2308 5.13.00.2323080
23.2310 5.13.00.2323100
23.2312 5.13.00.2323120
23.2401 5.13.00.2324010
23.2402 5.13.00.2324020
23.2406 5.13.00.2324060
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Nazwa grupy procedur

Kod $wiadczenia
ICD-9-CM

Kod $wiadczenia NFZ

Leczenie periodontologiczne

Leczenie protetyczne

Leczenie prochnicy w zebach
mlecznych

Leczenie préchnicy w zebach
statych

Polaczenia ustno-zatokowe

Protezy poresekcyjne, epitezy

Rentgenodiagnostyka

Torbiele, ropnie, kamica
$linianki
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23.2502
23.2503
23.2611
23.2612
23.1601
23.1602
23.1604
23.1605
23.1607
23.1608
23.1610
23.1613
23.1614
23.1620
23.3102
23.3103
23.3104
23.3105
23.3112
23.3116
23.3117
23.1108

23.1107
23.1101

23.1105
23.1106
23.1502
23.1503
23.1504
23.1505
23.1507
23.1508
23.1801
23.1906
23.3118
23.3119
23.3120
23.3121
23.3122
23.3123
23.3124
23.0301
23.0304

87.121
23.2306
23.1807

23.1808
23.2001

5.13.00.2325020
5.13.00.2325040
5.13.00.2326110
5.13.00.2326120
5.13.00.2316010
5.13.00.2316020
5.13.00.2316040
5.13.00.2316050
5.13.00.2316070
5.13.00.2316080
5.13.00.2316100
5.13.00.2316130
5.13.00.2316140
5.13.00.2316200
5.13.00.2331020
5.13.00.2331030
5.13.00.2331040
5.13.00.2331050
5.13.00.2331120
5.13.00.2331160
5.13.00.2331170
5.13.00.2311080

5.13.00.2311070
5.13.00.2311010

5.13.00.2311050
5.13.00.2311060
5.13.00.2315020
5.13.00.2315030
5.13.00.2315040
5.13.00.2315050
5.13.00.2315070
5.13.00.2315080
5.13.00.2318010
5.13.00.2319060
5.13.00.2331180
5.13.00.2331190
5.13.00.2331200
5.13.00.2331210
5.13.00.2331220
5.13.00.2331230
5.13.00.2331240
5.13.00.2303010
5.13.00.2303040
5.13.00.8712100
5.13.00.2323060
5.13.00.2318070

5.13.00.2318080
5.13.00.2320010



Nazwa grupy procedur

Kod $wiadczenia

ICD-9-CM

Kod $wiadczenia NFZ

Usuwanie zebow, resekcja
wierzchotka zeba, odstoniecie

zatrzymanego zeba

Wizyty adaptacyjne, leczenie

profilaktyczne dzieci

Znieczulenia

23.1701

23.1702

23.17
23.1704
23.1705
23.1706
23.1707
23.1802

23.06

23.1003
23.1006
23.1008
23.0401
23.0402
23.0403

5.13.00.2317010

5.13.00.2317020
5.13.00.2317000
5.13.00.2317040
5.13.00.2317050
5.13.00.2317060
5.13.00.2317070
5.13.00.2318020
5.13.00.2306000

5.13.00.2310090
5.13.00.2310060
5.13.00.2310080
5.13.00.2304010
5.13.00.2304020
5.13.00.2304030

zakreséw AQOS-S.

Zrédlo: Opracowanie DAIS

2.5 Wybér zakresu AOS-S

Tabela [2.92] prezentuje udzial poszczegdlnych zakreséw $wiadczen we wszystkich wizytach w ramach

Tabela 2.92: Udzial zakreséw AOS-S oraz podstawowe statystyki dla wojewdodztw.

7 52
£ 3 2 3 2 = SR
= S = o < oi S R84 g
s $8 83 £§ sx £% 83 =EQ%
E 29 23 29 23 29 23 2278
< D =, =) = < N SS Qo gEk g
< N 8 N 8 N 8 N 8 N £ N 8 5 n \8
B = = = = = = 3F &g
8 =) =) =) =) = =) o)
Wojewddztwo — g —
dolnoélaskie 24711 31,77 0,02 52,51 13,76 1,04 0,90 84,99
kujawsko- 157,08 18,24 0,01 75,02 5,50 - 1,23 75,17
pomorskie
lubelskie 162,70 34,67 0,01 54,50 9,50 0,84 0,48 75,76
lubuskie 46,86 37,80 - 52,32 8,59 - 1,36 45,93
16dzkie 189,77 26,32 - 65,17 7,57 0,65 0,29 75,81
malopolskie 233,89 34,29 0,10 56,16 7,55 1,19 0,71 69,45
magzowieckie 408,01 34,92 0,11 50,96 11,19 2,48 0,35 76,50
opolskie 77,50 27,24 - 61,88 10,01 - 0,87 77,48
podkarpackie 143,92 47,48 0,01 42,73 9,18 - 0,60 67,61
podlaskie 129,93 37,58 - 48,11 10,88 0,36 3,06 109,01
pomorskie 167,49 32,99 0,09 58,06 6,59 1,67 0,61 72,77
Slaskie 173,97 30,27 0,01 60,58 6,34 1,78 1,01 37,94
Swietokrzyskie 81,14 52,82 0,03 32,44 13,92 - 0,79 64,25
warminsko- 95,80 35,28 0,01 57,56 5,91 0,73 0,50 66,36
magzurskie
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wielkopolskie 115,85 17,62 0,08 76,65 2,55 2,03 1,06 33,37
zachodniopomorskie 143,09 27,93 0,07 59,35 10,83 1,09 0,73 83,44
Polska 2 574,10 32,52 0,05 56,47 9,03 1,13 0,81 66,91

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Tabela prezentuje liczbe $wiadczeniodawcéw w kazdym wojewoddztwie w poszczegdlnych zakre-
sach. W ostatniej kolumnie przedstawiona jest unikalna liczba $§wiadczeniodwacéw, co znaczy, ze jezeli
$wiadczeniodawca ma kontrakt z zakresu 07.0000.218.02 i zakresu 07.0000.221.02 to zostanie policzony
w odpowiadajacych tym zakresom kolumnach.

Tabela 2.93: Liczba $wiadczeniodawcéw w wojewodztwach w podziale na zakresy AOS-S.
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Wojewddztwo & B <
dolnoslaskie o1 2 72 83 2 3 169 5,81
kujawsko- 11 1 42 16 2 60 2,87

pomorskie
lubelskie 28 1 55 44 1 6 103 4,80
lubuskie 11 - 11 10 - 4 31 3,04
t6dzkie 26 - 51 28 1 2 92 3,68
malopolskie 44 2 52 33 2 7 102 3,03
mazowieckie 79 1 92 72 3 5 178 3,34
opolskie 23 - 24 23 - 5 66 6,60
podkarpackie 33 1 20 34 - 7 84 3,95
podlaskie 20 - 33 27 1 3 72 6,04
pomorskie 27 1 42 10 1 3 66 2,87
Slaskie 39 1 55 34 1 6 116 2,53
$wietokrzyskie 20 1 11 15 - 3 37 2,93
warminsko- 19 1 25 16 1 7 55 3,81
mazurskie

wielkopolskie 22 2 60 19 7 91 2,62
zachodniopomorskie 28 1 30 47 1 3 97 5,66
Polska 481 15 675 511 18 73 1419 3,69

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Tabela [2.94] prezentuje liczbe wizyt, liczbe wizyt na tysiac ludnosci oraz liczbe $wiadczeniodawceéw
na 100 tys. ludnosci w powiatach w wojewddztwie pomorskim.
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Tabela 2.94: Liczba porad AOS-S w powiatach w wojewddztwie pomorskim.

Powiat liczba wizyt liczba wizyt liczba
(tys.) AOS-Snaltys. $wiadczeniodawcéw na

mieszkancow 100 tys. mieszkancéw

bytowski 3,71 47,26 2,55
chojnicki 6,14 63,74 3,11
gdanski 9,01 83,93 4,66
kartuski 1,26 9,95 1,57
koscierski 4,23 59,26 2,80
leborski 2,43 36,68 1,51
malborski 7,62 118,61 6,22
nowodworski 3,12 85,94 8,27
stupski 0,84 8,58 1,02
starogardzki 6,16 48,39 1,57
tezewski 5,13 44,23 1,72
wejherowski 9,58 46,12 2,89
sztumski 3,18 74,94 2,35
m. Gdansk 68,46 148,41 4,34
m. Gdynia 20,31 81,99 1,62
m. Stupsk 9,94 106,65 4,29
m. Sopot 6,36 169,33 10,64

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.5.1 Swiadczenia chirurgii stomatologicznej i periodontologii

Tabela[2.95| prezentuje liczbe wizyt, liczbe wizyt na liczbe mieszkancéw oraz liczbe $wiadczeniodaweow
na 100 tys. mieszkancéw dla zakresu $wiadczenia chirurgii stomatologicznej i periodontologii z podzialem
na wojewodztwa w Polsce.

Tabela 2.95: Liczba wizyt w wojewddztwach dla zakresu - Swiadczenia chirurgii stomatologicznej i
periodontologii

Wojewodztwo liczba wizyt liczba wizyt na liczba
ogdtem (tys.) 1 mieszkanca $wiadczeniodawcéw na
100 tys.mieszkancow
dolnoglaskie 78,50 0,03 1,75
kujawsko- 28,64 0,01 0,53
pomorskie
lubelskie 56,41 0,03 1,30
lubuskie 17,71 0,02 1,08
16dzkie 49,94 0,02 1,04
malopolskie 80,19 0,02 1,31
mazowieckie 142,49 0,03 1,48
opolskie 21,11 0,02 2,30
podkarpackie 68,33 0,03 1,55
podlaskie 48,83 0,04 1,68
pomorskie 55,25 0,02 1,17
slaskie 52,67 0,01 0,85
Swietokrzyskie 42,86 0,03 1,58
warminsko- 33,80 0,02 1,32
mazurskie
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Wojewodztwo liczba wizyt  liczba wizyt na liczba

ogbtem (tys.) 1 mieszkanca $wiadczeniodawcéw na

100 tys.mieszkancow

wielkopolskie 20,42 0,01 0,63
zachodniopomorskie 39,96 0,02 1,63
Polska 837,12 0,02 1,25

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Tabela[2.96] prezentuje liczbe wizyt, liczbe wizyt na liczbe mieszkancéw oraz liczbe $wiadezeniodaweéw
na 100 tys. mieszkancéw dla zakresu $wiadczenia chirurgii stomatologicznej i periodontologii z podzialem
na powiaty w wojewddztwie pomorskim.

Tabela 2.96: Liczba wizyt w powiatach w wojewddztwie pomorskim dla zakresu - $wiadczenia chi-
rurgii stomatologicznej i periodontologii

Powiat liczba wizyt liczba wizyt na liczba
ogélem (tys.) 1 mieszkanca $wiadczeniodawcéw na

100 tys. mieszkancow

bytowski 0,70 0,01 1,27
chojnicki 1,16 0,01 1,04
gdanski 2,72 0,03 2,80
kartuski 1,26 0,01 1,57
malborski 0,95 0,01 1,56
nowodworski 1,31 0,04 5,52
stupski 0,84 0,01 1,02
starogardzki 1,62 0,01 0,79
wejherowski 4,71 0,02 1,93
m. Gdansk 26,51 0,06 1,30
m. Gdynia 9,73 0,04 0,81
m. Stupsk 1,89 0,02 1,07
m. Sopot 1,83 0,05 5,32

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.5.2 Swiadczenia protetyki stomatologicznej dla

Swiadczeniobiorcow po chirurgicznym leczeniu nowotworéw w
obrebie twarzoczaszki

Tabela[2.97] prezentuje liczbe wizyt, liczbe wizyt na liczbe mieszkancéw oraz liczbe $wiadezeniodaweow
na 100 tys. mieszkancow dla zakresu swiadczenia protetyki stomatologicznej dla $wiadczeniobiorcow po
chirurgicznym leczeniu nowotworéw w obrebie twarzoczaszki z podzialem na wojewddztwa w Polsce.

Tabela 2.97: Liczba wizyt w wojewddztwach dla zakresu - $§wiadczenia protetyki stomatologicznej
dla $wiadczeniobiorcéow po chirurgicznym leczeniu nowotworéw w obrebie twarzoczaszki

Wojewddztwo liczba wizyt  liczba wizyt na liczba

ogdtem (tys.) 1 mieszkanca $wiadczeniodawcéw na

100 tys.mieszkancéw

dolnoslaskie 0,05 0,00 0,07

kujawsko- 0,02 0,00 0,05
pomorskie
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Wojewodztwo liczba wizyt  liczba wizyt na liczba

ogbtem (tys.) 1 mieszkanca $wiadczeniodawcéw na
100 tys.mieszkancow
lubelskie 0,02 0,00 0,05
malopolskie 0,23 0,00 0,06
mazowieckie 0,43 0,00 0,02
podkarpackie 0,02 0,00 0,05
pomorskie 0,15 0,00 0,04
slaskie 0,02 0,00 0,02
sSwietokrzyskie 0,02 0,00 0,08
warminsko- 0,01 0,00 0,07
mazurskie
wielkopolskie 0,10 0,00 0,06
zachodniopomorskie 0,10 0,00 0,06
Polska 1,19 0,00 0,04

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Tabela[2.98| prezentuje liczbe wizyt, liczbe wizyt na liczbe mieszkancéw oraz liczbe $wiadezeniodaweow
na 100 tys. mieszkancow dla zakresu swiadczenia protetyki stomatologicznej dla $wiadczeniobiorcow po
chirurgicznym leczeniu nowotworéw w obrebie twarzoczaszki z podzialem na powiaty w wojewddztwie
pomorskim.

Tabela 2.98: Liczba wizyt w powiatach w wojewddztwie pomorskim dla zakresu - $wiadczenia pro-
tetyki stomatologicznej dla $wiadczeniobiorcow po chirurgicznym leczeniu nowotworéw w obrebie
twarzoczaszki

Powiat liczba wizyt  liczba wizyt na liczba
ogélem (tys.) 1 mieszkanca $wiadczeniodawcéw na

100 tys. mieszkancow

m. Gdansk 0,15 0,00 0,22

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

2.5.3 Swiadczenia ortodoncji dla dzieci i mlodziezy

Tabela [2.99] prezentuje liczbe wizyt, liczbe wizyt na liczbe mieszkancéw oraz liczbe $wiadczeniodaw-
cow na 100 tys. mieszkancow dla zakresu $wiadczenia ortodoncji dla dzieci i mlodziezy z podzialem na
wojewodztwa w Polsce.

Tabela 2.99: Liczba wizyt w wojewddztwach dla zakresu - $wiadczenia ortodoncji dla dzieci i mto-
dziezy

Wojewodztwo liczba wizyt liczba wizyt na liczba

ogdtem (tys.) 1 mieszkanca $wiadczeniodawcéw na

100 tys.mieszkancow

dolnoslaskie 129,76 0,04 2,48

kujawsko- 117,84 0,06 2,01
pomorskie

lubelskie 88,66 0,04 2,56

lubuskie 24,51 0,02 1,08

t6dzkie 123,68 0,05 2,04

malopolskie 131,35 0,04 1,54
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Wojewodztwo

liczba wizyt
ogbtem (tys.)

liczba wizyt na

1 mieszkanca

liczba
$wiadczeniodawcoOw na
100 tys.mieszkancow

mazowieckie 207,90 0,04 1,72
opolskie 47,96 0,05 2,40
podkarpackie 61,50 0,03 0,94
podlaskie 62,51 0,05 2,77
pomorskie 97,24 0,04 1,82
slaskie 105,39 0,02 1,20
sSwietokrzyskie 26,32 0,02 0,87
warminsko- 55,14 0,04 1,73
mazurskie

wielkopolskie 88,80 0,03 1,73
zachodniopomorskie 84,93 0,05 1,75
Polska 1 453,51 0,04 1,75

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Tabela [2.100] prezentuje liczbe wizyt, liczbe wizyt na liczbe mieszkancéw oraz liczbe $wiadczeniodaw-
cé6w na 100 tys. mieszkancow dla zakresu $wiadczenia ortodoncji dla dzieci i mlodziezy z podzialem na
powiaty w wojewddztwie pomorskim.

Tabela 2.100: Liczba wizyt w powiatach w wojewddztwie pomorskim dla zakresu - Swiadczenia
ortodoncji dla dzieci i mtodziezy

Powiat liczba wizyt liczba wizyt na liczba
ogodlem (tys.) 1 mieszkanca $wiadczeniodawcéw na

100 tys. mieszkancow

bytowski 3,02 0,04 1,27
chojnicki 4,98 0,05 2,08
gdanski 5,16 0,05 1,86
koscierski 4,23 0,06 2,80
leborski 2,43 0,04 1,51
malborski 6,67 0,10 4,67
nowodworski 1,02 0,03 5,52
starogardzki 4,54 0,04 1,57
tczewski 5,13 0,04 1,72
wejherowski 4,87 0,02 0,96
sztumski 3,18 0,07 2,35
m. Gdansk 29,82 0,06 3,04
m. Gdynia 9,87 0,04 1,21
m. Stupsk 7,79 0,08 3,22
m. Sopot 4,54 0,12 5,32

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.5.4 Swiadczenia protetyki stomatologicznej

Tabela [2.101] prezentuje liczbe wizyt, liczbe wizyt na liczbe mieszkancéw oraz liczbe $wiadczenio-
dawcéw na 100 tys. mieszkancéw dla zakresu Swiadczenia protetyki stomatologicznej z podzialem na
wojewodztwa w Polsce.
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Tabela 2.101: Liczba wizyt w wojewddztwach dla zakresu - §wiadczenia protetyki stomatologicznej

Wojewddztwo liczba wizyt liczba wizyt na liczba
ogbtem (tys.) 1 mieszkanca $wiadczeniodawcéw na
100 tys.mieszkancoéw
dolnoslaskie 34,01 0,01 2,85
kujawsko- 8,64 0,00 0,77
pomorskie
lubelskie 15,45 0,01 2,05
lubuskie 4,02 0,00 0,98
t6dzkie 14,37 0,01 1,12
matlopolskie 17,67 0,01 0,98
mazowieckie 45,66 0,01 1,35
opolskie 7,76 0,01 2,30
podkarpackie 13,21 0,01 1,60
podlaskie 14,14 0,01 2,27
pomorskie 11,03 0,00 0,43
$laskie 11,03 0,00 0,74
Swietokrzyskie 11,30 0,01 1,19
warminsko- 5,66 0,00 1,11
mazurskie
wielkopolskie 2,96 0,00 0,55
zachodniopomorskie 15,50 0,01 2,74
Polska 232,42 0,01 1,33

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Tabela [2.102] prezentuje liczbe wizyt, liczbe wizyt na liczbe mieszkancéw oraz liczbe $wiadczeniodaw-
cow na 100 tys. mieszkancéw dla zakresu $wiadczenia protetyki stomatologicznej z podzialem na powiaty
w wojewddztwie pomorskim.

Tabela 2.102: Liczba wizyt w powiatach w wojewddztwie pomorskim dla zakresu - Swiadczenia
protetyki stomatologicznej

Powiat liczba wizyt liczba wizyt na liczba
ogélem (tys.) 1 mieszkanca $wiadczeniodawcéw na

100 tys. mieszkancow

gdanski 1,12 0,01 0,93
nowodworski 0,79 0,02 5,52
m. Gdansk 8,41 0,02 1,30
m. Gdynia 0,71 0,00 0,40

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.5.5 Program ortodontycznej opieki nad dziec¢mi z

wrodzonymi wadami czesSci twarzowej czaszki

Tabela [2.103| prezentuje liczbe wizyt, liczbe wizyt na liczbe mieszkancow oraz liczbe $wiadczenio-
dawcow na 100 tys. mieszkancéw dla zakresu program ortodontycznej opieki nad dzie¢mi z wrodzonymi
wadami czedci twarzowej czaszki z podzialem na wojewodztwa w Polsce.
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Tabela 2.103: Liczba wizyt w wojewddztwach dla zakresu - program ortodontycznej opieki nad
dzieémi z wrodzonymi wadami czesci twarzowej czaszki

Wojewodztwo liczba wizyt  liczba wizyt na liczba
ogbtem (tys.) 1 mieszkanca $wiadczeniodawcéw na
100 tys.mieszkancow
dolnoslaskie 2,56 0,00 0,07
lubelskie 1,37 0,00 0,05
l6dzkie 1,23 0,00 0,04
maltopolskie 2,79 0,00 0,06
mazowieckie 10,11 0,00 0,06
podlaskie 0,47 0,00 0,08
pomorskie 2,79 0,00 0,04
$laskie 3,10 0,00 0,02
warminsko- 0,70 0,00 0,07
mazurskie
wielkopolskie 2,35 0,00 0,12
zachodniopomorskie 1,56 0,00 0,06
Polska 29,04 0,00 0,05

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Tabela [2.104] prezentuje liczbe wizyt, liczbe wizyt na liczbe mieszkancéw oraz liczbe $wiadczenio-
dawcéw na 100 tys. mieszkancéw dla zakresu program ortodontycznej opieki nad dzieémi z wrodzonymi
wadami czesci twarzowej czaszki z podzialem na powiaty w wojewodztwie pomorskim.

Tabela 2.104: Liczba wizyt w powiatach w wojewddztwie pomorskim dla zakresu - program orto-
dontycznej opieki nad dzieé¢mi z wrodzonymi wadami czesci twarzowe] czaszki

Powiat liczba wizyt liczba wizyt na liczba
ogélem (tys.) 1 mieszkanca $wiadczeniodawcéw na

100 tys. mieszkancéw

m. Gdansk 2,79 0,01 0,22

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.5.6 Swiadczenia ogélnostomatologiczne udzielane w

znieczuleniu ogbélnym

Tabela [2.105] prezentuje liczbe wizyt, liczbe wizyt na liczbe mieszkancéw oraz liczbe $wiadczeniodaw-
cow na 100 tys. mieszkancow dla zakresu swiadczenia ogdélnostomatologiczne udzielane w znieczuleniu
og6lnym z podzialem na wojewddztwa w Polsce.

Tabela 2.105: Liczba wizyt w wojewddztwach dla zakresu - §wiadczenia ogdlnostomatologiczne udzie-
lane w znieczuleniu ogdlnym

Wojewodztwo liczba wizyt liczba wizyt na liczba

ogdtem (tys.) 1 mieszkanca $wiadczeniodawcéw na

100 tys.mieszkancéw

dolnoslaskie 2,23 0,00 0,10

kujawsko- 1,94 0,00 0,10
pomorskie

lubelskie 0,78 0,00 0,28
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Wojewodztwo liczba wizyt  liczba wizyt na liczba

ogblem (tys.) 1 mieszkanca $wiadczeniodawcéw na
100 tys.mieszkancow
lubuskie 0,64 0,00 0,39
t6dzkie 0,56 0,00 0,08
malopolskie 1,65 0,00 0,21
mazowieckie 1,42 0,00 0,09
opolskie 0,68 0,00 0,50
podkarpackie 0,86 0,00 0,33
podlaskie 3,98 0,00 0,25
pomorskie 1,03 0,00 0,13
slaskie 1,75 0,00 0,13
Swietokrzyskie 0,64 0,00 0,24
warminsko- 0,48 0,00 0,48
mazurskie
wielkopolskie 1,23 0,00 0,20
zachodniopomorskie 1,04 0,00 0,17
Polska 20,89 0,00 0,19

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Tabela [2.106| prezentuje liczbe wizyt, liczbe wizyt na liczbe mieszkancéw oraz liczbe Swiadczeniodaw-
cé6w na 100 tys. mieszkancow dla zakresu swiadczenia ogdlnostomatologiczne udzielane w znieczuleniu
ogblnym z podzialem na powiaty w wojewddztwie pomorskim.

Tabela 2.106: Liczba wizyt w powiatach w wojewddztwie pomorskim dla zakresu - Swiadczenia
ogoélnostomatologiczne udzielane w znieczuleniu ogélnym

Powiat liczba wizyt  liczba wizyt na liczba
ogdlem (tys.) 1 mieszkanca $wiadczeniodawcdéw na

100 tys. mieszkancéw

m. Gdansk 0,76 0,00 0,43
m. Stupsk 0,26 0,00 1,07

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.6 Grupy procedur AOS-S

Tabela [2.107] prezentuje liczbe wizyt ogélem w poszczegélnych grupach procedur, udzial poszczegél-
nych grup procedur w wizytach ogbélem w wojewddztwie pomorskim oraz udzial poszczegdlnych procedur
w wizytach ogétem w Polsce.

Tabela 2.107: Udzial grup procedur w wojewddztwie pomorskim dla wszystkich zakreséw

Nazwa grupy procedur liczba wizyt udzial grupy w  udzial grupy w

(tys.)  wojewddztwie (%) Polsce (%)
Badania lekarskie 40,67 24,28 23,41
Chirurgia tkanek migkkich 10,56 6,31 5,90

(plastyki tkanek migkkich,
szycie ran, opatrunki)

I pomoc w urazach 0,07 0,04 0,03
Leczenie endodontyczne 0,02 0,01 0,02
dorostych
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Nazwa grupy procedur liczba wizyt udzial grupy w  udzial grupy w

(tys.)  wojewddztwie (%) Polsce (%)
Leczenie endodontyczne dzieci 0,00 0,00 0,01
Leczenie ortodontyczne (protezy 76,82 45,86 31,45
dzieciece i aparaty
ortodontyczne ruchome)
Leczenie periodontologiczne 9,77 5,83 4,12
Leczenie protetyczne 3,70 2,21 2,81
Leczenie prochnicy w zebach 0,11 0,07 0,07
mlecznych
Leczenie préchnicy w zebach 0,57 0,34 0,29
statych
Polaczenia ustno-zatokowe 1,37 0,82 0,35
Program ortodontycznej opieki 2,79 1,67 0,80
nad dzieémi z wrodzonymi
wadami czesci twarzowej czaszki
Protezy poresekcyjne, epitezy 0,04 0,03 0,02
Rentgenodiagnostyka 7,77 4,64 3,64
Torbiele, ropnie, kamica 6,17 3,68 1,68
linianki
Usuwanie zebdw, resekcja 28,53 17,04 11,89
wierzchotka zeba, odstoniecie
zatrzymanego zeba
Wizyty adaptacyjne, leczenie 0,04 0,03 0,05
profilaktyczne dzieci
Zmnieczulenia 30,85 18,42 13,46

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Tabele [2.108] oraz [2.109] prezentuja liczbe procedur z danej grupy wiekowej, ktére zostaly wykonane
w poszczegblnych grupach wiekowych kobiet i mezczyzn.

Tabela 2.108: Liczba procedur (w tys.) w grupach procedur w grupach wiekowych kobiet w woje-
wodztwie pomorskim

Nazwa grupy procedur liczba 0-5 6-12 13-18 19-25 26-59 60-74 75+
wizyt
(tys.)
Badania lekarskie 483,78 9,75 191,03 18,65 36,23 133,47 66,45 28,19
Chirurgia tkanek 123,38 0,24 3,32 7,09 24,35 64,15 17,23 6,99

migkkich (plastyki
tkanek miegkkich,
szycie ran, opatrunki)

I pomoc w urazach 0,52 0,00 0,01 0,02 0,04 0,27 0,14 0,03
Leczenie 0,32 0,01 0,03 0,09 0,08 0,11 0,00 -
endodontyczne

dorostych

Leczenie 0,06 0,03 0,02 0,02 - - - -
endodontyczne dzieci

Leczenie 630,99 3,06 582,33 45,58 0,01 0,01 0,00 0,00
ortodontyczne

(protezy dzieciece i
aparaty ortodontyczne
ruchome)
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Nazwa grupy procedur liczba 0-5 6-12  13-18 19-25  26-59  60-74 75+
wizyt
(tys.)
Leczenie 94,10 0,25 1,49 2,23 5,81 42,30 29,72 12,30
periodontologiczne
Leczenie protetyczne 63,40 - 0,00 0,01 0,05 16,65 31,29 15,40
Leczenie prochnicy w 0,84 0,32 0,49 0,02 0,00 - - -
zebach mlecznych
Leczenie prochnicy w 4,33 0,02 0,81 0,91 0,99 1,55 0,04 0,01
zebach statych
Polaczenia 7,09 - 0,02 0,37 1,48 4,24 0,76 0,22
ustno-zatokowe
Program 13,17 1,60 4,60 5,33 1,53 0,11 - -
ortodontycznej opieki
nad dzieémi z
wrodzonymi wadami
czesci twarzowej
czaszki
Protezy poresekcyjne, 0,37 - 0,00 0,01 0,00 0,14 0,14 0,07
epitezy
Rentgenodiagnostyka 73,00 0,12 31,80 3,03 5,92 22,39 7,23 2,51
Torbiele, ropnie, 32,80 0,03 0,28 1,57 5,41 18,60 5,03 1,88
kamica $linianki
Usuwanie zebéw, 239,24 0,71 8,18 12,35 39,22 127,25 36,59 14,93
resekcja wierzchotka
zeba, odsloniecie
zatrzymanego zeba
Wizyty adaptacyjne, 0,65 0,03 0,34 0,28 0,00 0,00 - -
leczenie profilaktyczne
dzieci
Znieczulenia 276,05 0,64 10,32 13,44 4233 14530 45,94 18,07

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Tabela 2.109: Liczba procedur (w tys.) w grupach procedur w grupach wiekowych mezczyzn w

wojewodztwie pomorskim

Nazwa grupy procedur liczba 0-5 6-12 13-18  19-25  26-59  60-74 75+
wizyt

Badania lekarskie 361,84 8,69 165,41 14,31 20,57 92,95 43,11 16,80

Chirurgia tkanek 89,78 0,42 2,83 4,44 12,51 49,59 14,97 5,03

migkkich (plastyki

tkanek migkkich,

szycie ran, opatrunki)

I pomoc w urazach 0,46 0,00 0,04 0,05 0,07 0,23 0,06 0,01

Leczenie 0,36 0,01 0,05 0,11 0,09 0,10 - -

endodontyczne

dorostych

Leczenie 0,13 0,08 0,04 0,01 0,00 - - -

endodontyczne dzieci

Leczenie 505,01 2,33 464,48 38,19 0,01 0,00 0,00 -

ortodontyczne
(protezy dzieciece i
aparaty ortodontyczne
ruchome)
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Nazwa grupy procedur liczba 0-5 6-12  13-18 19-25  26-59  60-74 75+

wizyt
Leczenie 54,79 0,36 1,68 1,94 3,68 25,02 15,62 6,49
periodontologiczne
Leczenie protetyczne 38,02 0,00 0,01 0,01 0,03 9,64 19,40 8,93
Leczenie prochnicy w 1,61 0,58 1,00 0,02 0,00 - - -
zebach mlecznych
Leczenie préchnicy w 6,18 0,04 1,38 1,34 1,45 1,90 0,06 0,00
zebach statych
Polaczenia 5,46 - 0,03 0,28 0,85 3,55 0,62 0,14
ustno-zatokowe
Program 15,87 2,03 5,72 6,33 1,65 0,14 - -
ortodontycznej opieki
nad dzieémi z
wrodzonymi wadami
czesci twarzowej
czaszki
Protezy poresekcyjne, 0,40 - 0,01 0,00 0,00 0,14 0,19 0,06
epitezy
Rentgenodiagnostyka 58,38 0,14 27,65 2,32 3,91 17,23 5,25 1,88
Torbiele, ropnie, 27,87 0,06 0,34 1,16 3,42 16,83 4,73 1,32
kamica $linianki
Usuwanie zg¢bow, 190,30 1,01 8,68 8,81 22,39 104,18 34,07 11,16
resekcja wierzchotka
zeba, odstonigcie
zatrzymanego zeba
Wizyty adaptacyjne, 1,13 0,07 0,59 0,46 0,01 0,00 - -
leczenie profilaktyczne
dzieci
Znieczulenia 210,16 0,82 9,18 9,14 23,68 114,89 39,48 12,95

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.6.1 Badania lekarskie

Mapa [2.17] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt dla grupy procedur ,Badania lekarskie” w woje-
wédztwach w Polsce. Wizyta jest przypisana terytorialnie do miejsca, w ktérym zostata wykonana, nie
do miejsca zamieszkania pacjenta.
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Mapa 2.10: Liczba porad w wojewddztwach w grupie procedur ,,Badania lekarskie”.

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricow
0O <1904

@ [1904-2320)
W [2320-2615)
B >=2615

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.11: Liczba pacjentéw w wojewddztwach w grupie procedur ,Badania lekarskie”.

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkancow
O <1425
@ [1425-1751)
B [1751-1978)
m >=1978

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela [2.110] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
procedur ,Badania lekarskie” w powiatach w wojewddztwie pomorskim.

105



Tabela 2.110: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,,Badania lekarskie”w wojewddztwie pomorskim w podziale na powiaty

Powiat 0-5 6-12 13-18 19-25  26-59  60-74 75+
bytowski 0,88 12,19 1,00 0,52 0,96 1,71 1,22
chojnicki 0,93 16,41 1,54 0,15 0,12 0,19 0,11
gdanski 0,64 16,25 0,14 0,15 0,16 0,99 0,87
kartuski 0,02 0,16 0,55 0,47 0,38 0,32 0,29
koscierski 0,64 16,59 0,26 - - - -
leborski 0,83 13,87 0,02 - 0,01 - -
malborski 2,34 25,38 2,41 0,97 0,89 0,65 0,59
nowodworski 0,39 6,87 1,17 1,34 2,32 4,90 3,09
stupski - 0,03 0,16 0,25 0,15 0,13 0,06
starogardzki 0,47 10,65 0,25 0,30 0,20 0,15 -
tezewski 0,61 9,97 0,08 - - - -
wejherowski 0,84 6,28 0,65 1,29 0,78 0,52 0,32
sztumski 1,43 34,90 0,65 - - - -
m. Gdansk 1,53 19,34 2,51 2,69 1,47 2,90 2,56
m. Gdynia 0,69 16,43 1,00 2,19 1,53 2,02 1,99
m. Stupsk 1,94 34,07 3,88 2,57 1,42 1,24 0,89
m. Sopot 1,27 33,76 0,71 0,52 0,15 0,07 0,05

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.6.2 Chirurgia tkanek miekkich (plastyki tkanek miekkich,

szycie ran, opatrunki)

Mapa [2.13| prezentuje zréznicowanie liczby wizyt dla grupy procedur ,,Chirurgia tkanek miekkich
(plastyki tkanek miekkich, szycie ran, opatrunki)” w wojewddztwach w Polsce. Wizyta jest przypisana
terytorialnie do miejsca, w ktérym zostata wykonana, nie do miejsca zamieszkania pacjenta.
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Mapa 2.12: Liczba porad w wojewddztwach w grupie procedur ,,Chirurgia tkanek miekkich
(plastyki tkanek miekkich, szycie ran, opatrunki)”.

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricow
0O <352
@ [352-614)
| [614-715)
| >=715

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.13: Liczba pacjentéw w wojewddztwach w grupie procedur ,,Chirurgia tkanek miek-
kich (plastyki tkanek miekkich, szycie ran, opatrunki)”.

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkaricow
0 <272
@ [272-496)
W [496 - 563)
W >=563

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela 2.1T1] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
procedur ,,Chirurgia tkanek miekkich (plastyki tkanek miekkich, szycie ran, opatrunki)” w powiatach w
wojewodztwie pomorskim.
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Tabela 2.111: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,,Chirurgia tkanek migkkich (plastyki tkanek migkkich, szycie ran, opatrunki)”w
wojewodztwie pomorskim w podziale na powiaty

Powiat 0-5 6-12 13-18 19-25  26-59  60-74 75+
bytowski - - - - - 0,01 -
chojnicki 0,01 0,08 0,03 0,02 0,03 0,02 0,02
gdanski - 0,16 0,22 0,46 0,32 0,38 0,37
kartuski - 0,05 0,11 0,07 0,19 0,35 0,31
malborski - 0,02 0,05 - 0,02 - -
nowodworski - 0,41 0,69 0,82 1,16 1,17 0,54
stupski 0,02 - 0,43 0,75 0,29 0,17 0,08
starogardzki - 0,15 0,01 0,04 0,09 0,16 0,15
wejherowski 0,01 0,19 0,90 1,96 1,21 0,78 0,53
m. Gdansk 0,09 0,55 0,70 1,58 0,98 1,63 1,50
m. Gdynia - 0,34 0,23 0,27 0,37 0,66 0,65
m. Stupsk 0,16 0,56 0,95 1,47 0,83 0,56 0,66
m. Sopot - 0,40 0,57 1,69 1,35 1,33 1,37

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.6.3 I pomoc w urazach

Mapa [2.15] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt dla grupy procedur ,,I pomoc w urazach” w woje-
wédztwach w Polsce. Wizyta jest przypisana terytorialnie do miejsca, w ktorym zostata wykonana, nie
do miejsca zamieszkania pacjenta.

Mapa 2.14: Liczba porad w wojewdédztwach w grupie procedur ,,I pomoc w urazach”.

liczba wizyt
0O <30

@ [30-49)
W [49-78)
| >=78

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Mapa 2.15: Liczba pacjentéw w wojew6dztwach w grupie procedur ,,I pomoc w urazach”.

liczba pacjentéw
0O <26
@ [26-40)
W [40-59)
| >=59

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
Tabela 2.112] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
procedur , I pomoc w urazach” w powiatach w wojew6dztwie pomorskim.

Tabela 2.112: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,,I pomoc w urazach”w wojewddztwie pomorskim w podziale na powiaty

Powiat 0-5 6-12  13-18 19-25  26-59  60-74 75+
chojnicki - - - 0,00 - -
kartuski - - - - 0,01 -
nowodworski - - 0,03 - - -
wejherowski - - - 0,01 0,00 -
m. Gdansk - 0,01 0,01 0,00 0,01 -
m. Gdynia - - 0,01 0,00 0,02 0,01
m. Stupsk 0,02 0,06 0,08 0,03 - 0,01

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.6.4 Leczenie endodontyczne dorostych

Mapa [2.17] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt dla grupy procedur ,Leczenie endodontyczne doro-
stych” w wojewddztwach w Polsce. Wizyta jest przypisana terytorialnie do miejsca, w ktérym zostala
wykonana, nie do miejsca zamieszkania pacjenta.
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Mapa 2.16: Liczba porad w wojewdédztwach w grupie procedur ,,Leczenie endodontyczne
dorostych”.

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricéw
o <1
@ [1-2)
| [2-3)
| >=3

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.17: Liczba pacjentéw w wojewddztwach w grupie procedur ,,Leczenie endodontyczne
dorostych”.

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkaricow
o <1
@ [1-1)
m[1-2)
m >=2

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela 2.113] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
procedur , Leczenie endodontyczne dorostych” w powiatach w wojewodztwie pomorskim.
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Tabela 2.113: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,,Leczenie endodontyczne dorostych”w wojewddztwie pomorskim w podziale na
powiaty

Powiat 0-5 612 13-18 1925  26-59  60-74 75+
m. Cdansk 0,00 - 0,00 00l 0,00
m. Shipsk - 0,02 004 003 0,00

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.6.5 Leczenie endodontyczne dzieci

Mapa prezentuje zréznicowanie liczby wizyt dla grupy procedur , Leczenie endodontyczne dzieci”
w wojewddztwach w Polsce. Wizyta jest przypisana terytorialnie do miejsca, w ktorym zostala wykonana,
nie do miejsca zamieszkania pacjenta.

Mapa 2.18: Liczba porad w wojewdédztwach w grupie procedur ,,Leczenie endodontyczne
dzieci”.

liczba wizyt
O brak
O <3
@ [3-6)
| [6-14)
| >=14

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Mapa 2.19: Liczba pacjentéw w wojewddztwach w grupie procedur ,,Leczenie endodontyczne
dzieci”.

liczba pacjentéw
0 <3
= [3-4)
| [4-12)
| >=12

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
Tabela [2.114] prezentuje udzial osé6b w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
procedur , Leczenie endodontyczne dzieci” w powiatach w wojewddztwie pomorskim.

Tabela 2.114: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano pro-
cedure z grupy ,,Leczenie endodontyczne dzieci”w wojewodztwie pomorskim w podziale na powiaty

Powiat 0-5 6-12 13-18 19-25  26-59  60-74 75+

m. Gdansk 0,01 0,01
Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.6.6 Leczenie ortodontyczne (protezy dzieciece i aparaty

ortodontyczne ruchome)

Mapa prezentuje zréznicowanie liczby wizyt dla grupy procedur ,Leczenie ortodontyczne (pro-
tezy dzieciece i aparaty ortodontyczne ruchome)” w wojewddztwach w Polsce. Wizyta jest przypisana
terytorialnie do miejsca, w ktérym zostata wykonana, nie do miejsca zamieszkania pacjenta.
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Mapa 2.20: Liczba porad w wojewddztwach w grupie procedur ,Leczenie ortodontyczne
(protezy dziecigce i aparaty ortodontyczne ruchome)”.

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricow

<2054
[2054-3214)
[3214-3881)
>=3881

EEDQO

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.21: Liczba pacjentéw w wojewddztwach w grupie procedur ,,Leczenie ortodontyczne
(protezy dziecigce i aparaty ortodontyczne ruchome)”.

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkaricow
0O <513
@ [513-730)
W [730-826)
| >=826

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela 2.115] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
procedur ,Leczenie ortodontyczne (protezy dzieciece i aparaty ortodontyczne ruchome)” w powiatach w
wojewodztwie pomorskim.
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Tabela 2.115: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,Leczenie ortodontyczne (protezy dzieciece i aparaty ortodontyczne ruchome)”w
wojewodztwie pomorskim w podziale na powiaty

Powiat 0-5 6-12 13-18 19-25  26-59  60-74 75+
bytowski - 38,13 2,71 - - -
chojnicki 0,30 39,36 7,99 - - -
gdanski - 34,12 4,84 - - -
koscierski 0,18 41,46 8,95 - - -
leborski 0,18 29,33 3,43 - - -
malborski 0,25 103,67 9,96 - - -
nowodworski - 27,11 5,00 0,01 - -
starogardzki 0,05 27,68 5,48 - - -
tczewski 0,02 42,36 5,87 - - -
wejherowski 0,22 19,28 1,65 - - -
sztumski 0,73 69,68 8,62 - - -
m. Gdansk 0,22 81,16 7,58 - 0,00 -
m. Gdynia 0,12 43,28 6,14 0,00 0,00 0,00
m. Stupsk 0,30 98,34 11,92 - - -
m. Sopot 0,06 207,60 16,54 - - -

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.6.7 Leczenie periodontologiczne

Mapa[2.23| prezentuje zréznicowanie liczby wizyt dla grupy procedur ,Leczenie periodontologiczne” w
wojewodztwach w Polsce. Wizyta jest przypisana terytorialnie do miejsca, w ktérym zostata wykonana,
nie do miejsca zamieszkania pacjenta.

Mapa 2.22: Liczba porad w wojewédztwach w grupie procedur ,Leczenie periodontolo-
giczne”.

liczba wizyt na 100
tys. mieszkarncow
o <297
= [297-412)
W [412-492)
W >=492

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Mapa 2.23: Liczba pacjentéw w wojewddztwach w grupie procedur ,,Leczenie periodontolo-
giczne”.

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkancow

O <193

@ [193-257)
W [257-295)
| >=295

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
Tabela 2.116] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
procedur , Leczenie periodontologiczne” w powiatach w wojewédztwie pomorskim.

Tabela 2.116: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,,Leczenie periodontologiczne” w wojewddztwie pomorskim w podziale na powiaty

Powiat 0-5 6-12 13-18 19-25  26-59  60-74 75+
bytowski - 0,03 0,38 0,31 0,52 0,81 0,79
chojnicki - 0,01 - 0,05 0,03 0,02 -
gdanski - - - 0,01 0,32 3,59 2,90
kartuski - 0,01 0,02 0,06 0,08 0,16 -
malborski - - 0,02 - 0,02 0,01 -
nowodworski - 0,53 0,81 0,93 1,77 4,18 2,70
stupski - - - - - 0,02 -
wejherowski - 0,01 0,12 0,04 0,13 0,17 0,03
m. Gdansk 0,03 0,18 0,50 0,59 0,83 3,05 2,74
m. Gdynia - 0,93 0,14 0,45 0,60 1,20 0,96
m. Stupsk 0,02 0,07 0,12 0,34 0,11 0,01 -
m. Sopot - - 0,14 0,72 0,44 0,34 0,30

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

2.6.8 Leczenie protetyczne

Mapa [2.25] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt dla grupy procedur ,Leczenie protetyczne” w woje-
wédztwach w Polsce. Wizyta jest przypisana terytorialnie do miejsca, w ktérym zostata wykonana, nie
do miejsca zamieszkania pacjenta.
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Mapa 2.24: Liczba porad w wojewédztwach w grupie procedur ,,Leczenie protetyczne”.

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricow
0 <192
@ [192-285)
W [285-362)
| >=362

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.25: Liczba pacjentéw w wojewddztwach w grupie procedur ,,Leczenie protetyczne”.

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkancow
o <182
= [182-263)
B [263-342)
| >=342

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela prezentuje udzial os6b w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
procedur , Leczenie protetyczne” w powiatach w wojewodztwie pomorskim.
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Tabela 2.117: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,,Leczenie protetyczne”w wojewddztwie pomorskim w podziale na powiaty

Powiat 0-5 6-12 13-18 19-25  26-59  60-74 75+
gdanski - - 0,08 0,98 0,82
nowodworski - - 0,79 3,23 2,31
m. Gdansk 0,00 0,01 0,28 1,84 2,17
m. Gdynia - - 0,03 0,24 0,32

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.6.9 Leczenie préchnicy w zebach mlecznych

Mapa [2.27] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt dla grupy procedur ,Leczenie prochnicy w zebach
mlecznych” w wojewddztwach w Polsce. Wizyta jest przypisana terytorialnie do miejsca, w ktorym
zostala wykonana, nie do miejsca zamieszkania pacjenta.

Mapa 2.26: Liczba porad w wojewddztwach w grupie procedur ,,Leczenie prochnicy w zebach
mlecznych”.

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricéw
O <4
@ [4-5)
| [5-6)
B >=6

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Mapa 2.27: Liczba pacjentéw w wojewédztwach w grupie procedur ,,Leczenie préchnicy w
zebach mlecznych”.

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkancow

O <3

@ [3-5)
B [5-6)
H >=6

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela 2.118| prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
procedur , Leczenie préchnicy w zebach mlecznych” w powiatach w wojewddztwie pomorskim.

Tabela 2.118: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,,Leczenie prochnicy w zebach mlecznych”w wojewddztwie pomorskim w podziale
na powiaty

Powiat 05 612 1318 1925 2659  60-74 75+
m. Gdansk 0,0 0,18 003 0,00
m. Shupsk 014 028 0,02 ;

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

2.6.10 Leczenie préchnicy w zebach stalych

Mapa [2.29 prezentuje zréznicowanie liczby wizyt dla grupy procedur ,Leczenie préchnicy w zebach
stalych ” w wojewddztwach w Polsce. Wizyta jest przypisana terytorialnie do miejsca, w ktérym zostata
wykonana, nie do miejsca zamieszkania pacjenta.
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Mapa 2.28: Liczba porad w wojewddztwach w grupie procedur ,,Leczenie préchnicy w zebach
statych ”.

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricéw
O <20
@ [20-24)
W [24-34)
m >=34

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.29: Liczba pacjentéw w wojewdédztwach w grupie procedur ,,Leczenie préchnicy w
zebach stalych ”.

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkaricow

o <19
= [19-22)
= [22-23)
m >=23

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela 2.119] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
procedur , Leczenie prochnicy w zebach stalych ” w powiatach w wojewddztwie pomorskim.
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Tabela 2.119: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,Leczenie préchnicy w zebach stalych ”w wojewodztwie pomorskim w podziale
na powiaty

Powiat 0-5 612 13-18 1925  26-59  60-74 75+
m. Cdansk 00l 022 032 024 005 0,00 _
m. Shipsk - 046 061 061 023 005 001

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.6.11 Polaczenia ustno-zatokowe

Mapa [2.31] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt dla grupy procedur ,Polaczenia ustno-zatokowe” w
wojewodztwach w Polsce. Wizyta jest przypisana terytorialnie do miejsca, w ktérym zostala wykonana,
nie do miejsca zamieszkania pacjenta.

Mapa 2.30: Liczba porad w wojewddztwach w grupie procedur ,,Polaczenia ustno-zatokowe”.

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricow
O <23
@ [23-31)
W [31-42)
m =42

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Mapa 2.31: Liczba pacjentéw w wojewdédztwach w grupie procedur ,,Polaczenia ustno-
zatokowe” .

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkancow

0 <23
@ [23-28)
| [28-41)
| >=41

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
Tabela [2.120] prezentuje udzial os6b w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
procedur ,,Polaczenia ustno-zatokowe” w powiatach w wojewddztwie pomorskim.

Tabela 2.120: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,,Polaczenia ustno-zatokowe”w wojewddztwie pomorskim w podziale na powiaty

Powiat 0-5 6-12 13-18 19-25  26-59  60-74 75+
chojnicki 0,05 0,13 0,09 0,10 0,05 0,02
gdanski - 0,12 0,26 0,14 0,08 0,07
kartuski - 0,03 0,04 0,04 0,01 -
nowodworski - 0,04 - 0,03 0,08 -
stupski - 0,01 0,01 - - -
starogardzki 0,01 0,03 0,08 0,05 0,01 0,01
wejherowski - 0,11 0,19 0,16 0,06 0,01
m. Gdansk 0,00 0,06 0,25 0,12 0,10 0,07
m. Gdynia 0,01 0,04 0,14 0,13 0,08 0,07
m. Stupsk - - 0,27 0,12 0,05 0,03
m. Sopot - - 0,07 0,07 0,01 0,07

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.6.12 Program ortodontycznej opieki nad dzieé¢mi z

wrodzonymi wadami czesSci twarzowej czaszki

Mapa [2.33] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt dla grupy procedur ,,Program ortodontycznej opieki
nad dzie¢mi z wrodzonymi wadami czesci twarzowej czaszki 7 w wojewddztwach w Polsce. Wizyta jest
przypisana terytorialnie do miejsca, w ktérym zostala wykonana, nie do miejsca zamieszkania pacjenta.
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Mapa 2.32: Liczba porad w wojewdédztwach w grupie procedur ,,Program ortodontycznej
opieki nad dzie¢mi z wrodzonymi wadami cze$ci twarzowej czaszki ”.

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricow
brak

<56

[56 - 68)
[68 - 89)
>=89

EEDOO

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.33: Liczba pacjentéw w wojewddztwach w grupie procedur ,,Program ortodontycznej
opieki nad dzieémi z wrodzonymi wadami czeSci twarzowej czaszki ”.

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkafcéw

o <11
= [11-13)
= [13-17)
m >=17

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela prezentuje udzial osé6b w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
procedur ,Program ortodontycznej opieki nad dzie¢mi z wrodzonymi wadami czedci twarzowej czaszki ”
w powiatach w wojewddztwie pomorskim.
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Tabela 2.121: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano pro-
cedure z grupy ,,Program ortodontycznej opieki nad dzie¢mi z wrodzonymi wadami czesci twarzowej
czaszki ”w wojewddztwie pomorskim w podziale na powiaty

Powiat 0-5 6-12 13-18  19-25  26-59  60-74 754

m. Gdansk 0,45 2,76 6,86 0,98 0,00
Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.6.13 Protezy poresekcyjne, epitezy

Mapa[2.35] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt dla grupy procedur ,,Protezy poresekcyjne, epitezy”
w wojewodztwach w Polsce. Wizyta jest przypisana terytorialnie do miejsca, w ktorym zostata wykonana,
nie do miejsca zamieszkania pacjenta.

Mapa 2.34: Liczba porad w wojewdédztwach w grupie procedur ,,Protezy poresekcyjne, epi-
tezy”.

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Mapa 2.35: Liczba pacjentéw w wojewddztwach w grupie procedur ,,Protezy poresekcyjne,
epitezy”.

liczba pacjentéw
0 <10
@ [10-17)
| [17-38)
| >=38

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
Tabela 2.122] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
procedur ,,Protezy poresekcyjne, epitezy” w powiatach w wojewddztwie pomorskim.

Tabela 2.122: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano pro-
cedure z grupy , Protezy poresekcyjne, epitezy”’w wojewddztwie pomorskim w podziale na powiaty

Powiat 0-5 6-12 13-18 19-25  26-59  60-74 75+

m. Gdansk 0,00 0,01 0,01 0,03 0,01
Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.6.14 Rentgenodiagnostyka

Mapa [2.37] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt dla grupy procedur ,Rentgenodiagnostyka” w wo-
jewddztwach w Polsce. Wizyta jest przypisana terytorialnie do miejsca, w ktérym zostata wykonana, nie
do miejsca zamieszkania pacjenta.
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Mapa 2.36: Liczba porad w wojewddztwach w grupie procedur ,,Rentgenodiagnostyka”.

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricow
0O <307
@ [307-339)
W [339-411)
B >=411

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.37: Liczba pacjentéw w wojewddztwach w grupie procedur ,,Rentgenodiagnostyka”.

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkancow
0O <294
= [294-319)
B [319-394)
| >=394

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela [2.123] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
procedur , Rentgenodiagnostyka” w powiatach w wojewddztwie pomorskim.
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Tabela 2.123: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,,Rentgenodiagnostyka’w wojewddztwie pomorskim w podziale na powiaty

Powiat 0-5 6-12 13-18 19-25  26-59  60-74 75+
bytowski - 0,18 0,05 - 0,01 0,02 -
chojnicki - 0,70 0,07 - 0,01 - -
gdanski 0,01 0,32 0,23 0,59 0,38 0,32 0,18
kartuski - 0,02 0,12 0,17 0,11 0,08 0,03
ko$cierski 0,02 1,15 0,02 - 0,00 - -
leborski - 1,19 0,02 - - - -
malborski 0,03 1,43 0,16 0,02 0,06 0,03 -
nowodworski - - 0,44 0,58 0,65 0,52 0,25
stupski - - - 0,06 0,06 0,06 -
starogardzki - 0,50 - - - - -
tczewski - 0,33 0,11 - - - -
wejherowski - 0,26 0,03 0,08 0,08 0,06 0,04
sztumski - 0,12 0,07 - - - -
m. Gdansk 0,01 4,52 0,70 0,79 0,62 0,92 0,69
m. Gdynia 0,04 5,28 0,34 0,57 0,50 0,67 0,67
m. Stupsk - 0,30 0,04 0,04 - - -
m. Sopot - 10,43 0,85 0,41 0,42 0,37 0,28

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.6.15 Torbiele, ropnie, kamica $linianki

Mapa [2.39] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt dla grupy procedur ,Torbiele, ropnie, kamica $li-
nianki” w wojewddztwach w Polsce. Wizyta jest przypisana terytorialnie do miejsca, w ktorym zostata
wykonana, nie do miejsca zamieszkania pacjenta.
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Mapa 2.38: Liczba porad w wojewdédztwach w grupie procedur ,,Torbiele, ropnie, kamica
$linianki”.

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricow
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Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.39: Liczba pacjentéw w wojewddztwach w grupie procedur ,,Torbiele, ropnie, kamica
$linianki”.

liczba pacjentéw na
100 tys.

mieszkancow

o <77

@ [77-98)

W [98-188)

| >=188

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela 2.124] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
procedur , Torbiele, ropnie, kamica $linianki” w powiatach w wojewo6dztwie pomorskim.
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Tabela 2.124: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,Torbiele, ropnie, kamica Slinianki”w wojewddztwie pomorskim w podziale na
powiaty

Powiat 0-5 6-12  13-18  19-25  26-59  60-74 75+
bytowski - 0,06 0,27 0,18 0,44 0,98 0,56
chojnicki - 0,01 0,03 0,15 0,10 0,11 -
gdanski - 0,01 0,14 0,43 0,16 0,07 0,09
kartuski - 0,02 0,12 0,07 0,05 0,08 -
malborski - - 0,05 0,07 0,04 0,04 -
nowodworski - 0,04 0,36 0,30 0,34 0,46 0,10
stupski - - 0,10 0,11 0,03 0,01 -
starogardzki - - 0,07 0,05 0,05 0,05 0,01
wejherowski 0,01 0,03 0,40 0,77 0,57 0,32 0,27
m. Gdansk 0,01 0,05 0,43 1,37 0,59 0,45 0,44
m. Gdynia 0,01 0,03 0,34 0,75 0,72 0,67 0,65
m. Stupsk 0,02 0,04 0,16 0,31 0,20 0,11 0,15
m. Sopot - 0,06 0,28 1,31 0,74 0,67 0,76

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.6.16 Usuwanie zebow, resekcja wierzchotka zeba, odstoniecie

zatrzymanego zeba

Mapa prezentuje zroznicowanie liczby wizyt dla grupy procedur ,Usuwanie zebow, resekcja
wierzchotka zeba, odstoniecie zatrzymanego zeba” w wojewodztwach w Polsce. Wizyta jest przypisana
terytorialnie do miejsca, w ktérym zostata wykonana, nie do miejsca zamieszkania pacjenta.

Mapa 2.40: Liczba porad w wojewddztwach w grupie procedur ,,Usuwanie zebéw, resekcja
wierzchotka zeba, odsltoniecie zatrzymanego zeba”.

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricow
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Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Mapa 2.41: Liczba pacjentéw w wojewddztwach w grupie procedur ,,Usuwanie zeb6w, resek-
cja wierzchotka zeba, odstoniecie zatrzymanego zeba”.

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkancow
0O <744
@ [744-891)

| [891-991)
| >=991

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela 2.125] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
procedur ,Usuwanie zebdw, resekcja wierzchotka zeba, odstoniecie zatrzymanego zeba” w powiatach w
wojewddztwie pomorskim.

Tabela 2.125: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,,Usuwanie zebéw, resekcja wierzcholtka zeba, odstoniecie zatrzymanego zeba”w
wojewodztwie pomorskim w podziale na powiaty

Powiat 0-5 6-12 13-18 19-25 26-59 60-74 75+
bytowski 0,04 0,27 0,65 0,48 0,90 1,63 1,20
chojnicki - 0,41 1,40 1,96 1,13 0,82 0,37
gdanski - 0,21 1,54 4,14 2,52 1,65 1,07
kartuski 0,03 0,23 1,03 0,72 0,60 0,63 0,45
malborski - 0,15 0,89 1,49 1,46 1,22 1,34
nowodworski - 0,30 1,37 2,22 2,25 1,80 0,93
stupski - 0,08 0,57 1,20 0,59 0,58 0,32
starogardzki 0,01 0,52 1,27 1,55 1,18 1,09 0,68
wejherowski 0,02 0,46 1,56 2,96 2,02 1,53 0,77
m. Gdansk 0,23 1,19 1,92 4,00 2,61 3,08 2,73
m. Gdynia 0,01 0,34 0,76 1,53 1,56 1,67 1,77
m. Stupsk 0,16 0,61 0,93 1,73 0,97 0,61 0,67
m. Sopot - 0,35 2,41 5,24 3,74 3,37 3,01

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ
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2.6.17 Wizyty adaptacyjne, leczenie profilaktyczne dzieci

Mapa [2.43] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt dla grupy procedur ,Wizyty adaptacyjne, leczenie
profilaktyczne dzieci” w wojewddztwach w Polsce. Wizyta jest przypisana terytorialnie do miejsca, w
ktorym zostata wykonana, nie do miejsca zamieszkania pacjenta.

Mapa 2.42: Liczba porad w wojewddztwach w grupie procedur ,,Wizyty adaptacyjne, leczenie
profilaktyczne dzieci”.

liczba wizyt
O brak
0O <24
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Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Mapa 2.43: Liczba pacjentéw w wojewddztwach w grupie procedur ,,Wizyty adaptacyjne,
leczenie profilaktyczne dzieci”.

liczba pacjentéw
0O <20
@ [20-68)
W [68-115)
| >=115

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela 2.126] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
procedur ,Wizyty adaptacyjne, leczenie profilaktyczne dzieci” w powiatach w wojewo6dztwie pomor-
skim.

Tabela 2.126: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,,Wizyty adaptacyjne, leczenie profilaktyczne dzieci”w wojewddztwie pomorskim
w podziale na powiaty

Powiat 0-5 6-12 13-18 19-25  26-59  60-74 754

m. Gdansk 0,02 0,08 0,07
Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.6.18 Znieczulenia

Mapa[2.45 prezentuje zréznicowanie liczby wizyt dla grupy procedur ,,Znieczulenia” w wojew6dztwach
w Polsce. Wizyta jest przypisana terytorialnie do miejsca, w ktérym zostala wykonana, nie do miejsca
zamieszkania pacjenta.

131



Mapa 2.44: Liczba porad w wojewddztwach w grupie procedur ,,Znieczulenia”.

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricow
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Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.45: Liczba pacjentéw w wojewodztwach w grupie procedur ,,Znieczulenia”.

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkancow
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= [777-938)
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Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela prezentuje udzial os6b w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
procedur ,Znieczulenia” w powiatach w wojewddztwie pomorskim.
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Tabela 2.127: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,,Znieczulenia”’w wojew6dztwie pomorskim w podziale na powiaty

Powiat 0-5 6-12 13-18 19-25 26-59 60-74 75+
bytowski 0,04 0,27 0,67 0,48 0,90 1,63 1,20
chojnicki 0,01 0,50 1,43 2,08 1,23 0,88 0,41
gdanski - 0,31 1,60 4,24 2,56 1,71 1,12
kartuski 0,03 0,26 1,02 0,72 0,62 0,72 0,45
malborski - 3,24 0,98 1,55 1,51 1,25 1,34
nowodworski - 0,64 1,45 2,49 2,65 2,60 1,08
stupski 0,02 0,08 0,60 1,19 0,62 0,61 0,32
starogardzki 0,01 0,67 1,30 1,56 1,19 1,11 0,71
wejherowski 0,04 0,56 1,62 3,02 2,13 1,67 0,82
m. Gdansk 0,18 1,25 1,92 3,87 2,71 3,43 2,97
m. Gdynia 0,01 0,65 0,87 1,67 1,91 2,37 2,19
m. Stupsk 0,02 0,19 0,42 1,66 0,86 0,66 1,26
m. Sopot - 0,98 2,48 6,11 4,29 4,00 3,49

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.7 Poradnie chirurgii szczekowo-twarzowej

Poradnie chirurgii szczekowo-twarzowej (VIII cze$é kodu resortowego: 1630) wystepuja w systemie
opieki zdrowotnej jako poradnie przyszpitalne, lokowane w strukturze szpitala i rozliczane w ramach
umowy zawartej przez szpital z publicznym platnikiem (NFZ) oraz jako poradnie autonomiczne, nie
zwiazane z lecznictwem zamknietym, posiadajace odrebng umowe z NFZ na udzielanie gwarantowanych
Swiadczen zdrowotnych w zakresie chirurgii szczekowo-twarzowej. W zwiazku z powyzszym analizy w
zakresie poradni chirurgii szczekowo-twarzowej zostaly przeprowadzone w dwéch zasadniczych czedciach,
tj.:

e czesci ogolnej, dotyczacej wszystkich poradni chirurgii szczekowo-twarzowej tacznie i obejmujacej
cztery gléowne grupy rozpoznan: urazy, choroby jamy ustnej i stomatologii, nowotwory oraz inne
rozpoznania,

e czesci szezegblowej, w ktorej uwzgledniono podzial na poradnie przyszpitalne oraz poradnie po-
zaszpitalne, zas analize przeprowadzono w oparciu o szczegdlowy podzial sprawozdanych do NFZ
w 2014 roku procedur medycznych, odpowiednio pogrupowanych dla przejrzystosci analiz.

W wojewddztwie pomorskim liczba poradni, ktére w 2014 roku sprawozdaly co najmniej jedna porade
w ramach NFZ wyniosta 1. Zréznicowanie liczby porad i poradni pomiedzy wojewddztwami prezentuje

Tabela 2.128

Tabela 2.128: Poradnie chirurgii szczekowo-twarzowej - podstawowe statystyki wedtug wojewddztw

Wojewddztwo Liczba Liczba porad na Liczba

porad (tys.) poradnie (tys.) poradni
dolnoslaskie 8,39 2,80 3
kujawsko-pomorskie 9,94 2,48 4
lubelskie 6,40 1,60 4
lubuskie 3,48 1,74 2
16dzkie 23,21 3,32 7
malopolskie 13,04 4,34 3
mazowieckie 34,67 6,93 5
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Wojewddztwo Liczba  Liczba porad na Liczba
porad (tys.)  poradnie (tys.) poradni

podkarpackie 9,62 4,81 2
podlaskie 4,87 4,87 1
pomorskie 3,64 3,64 1
Slaskie 28,12 3,52 8
Swietokrzyskie 3,67 1,84 2
warminsko-mazurskie 1,78 1,78 1
wielkopolskie 11,16 1,86 6
zachodniopomorskie 4,88 4,88 1

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.46: Poradnie chirurgii szczekowo-twarzowej - liczba poradni w wojewédztwach

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Mapa 2.47: Poradnie chirurgii szczekowo-twarzowej - liczba porad na 100 tys. ludno$ci

Liczba porad na 100
tys. ludnosci
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Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

W dalszej analizie poradni chirurgii szczekowo-twarzowej jako rozpoznania nowotworowe rozumiane
sg rozpoznania o kodach ICD10 z grupy C i D, rozpoznania stomatologiczne - kody od K00 do K14, a
urazy - o kodach od S00 do T14. Ze wzgledu na dostepnosé danych, w dalszej czeéci opracowania zostanie
przeprowadzona analiza dla swiadczen wykonanych w ramach umowy z NFZ. Dane te zawieraja miedzy
innymi informacje o typie porady, liczbie pacjentéw oraz rozpoznaniu. Liczba porad na jednego pacjenta
w wojewddztwie pomorskim wyniosta 1,94.

Tabela 2.129: Porady wedlug podgrup dla wojewddztwa

& B < £

g g T = =
3 S 5 & >3
= < @ ) =
2 a = R 5 3
<~ _g g =l

£ S 5 8

8 5 3 =

Grupa = A
Urazy 0,61 0,36 1,69 16,74
Stomatologia i choroby jamy ustnej 2,18 1,30 1,68 60,01
Inne rozpoznania 0,85 0,46 1,86 23,25

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Tabela prezentuje dane wojewodzkie dotyczace charakteru porad wykonanych pacjentom w
analizowanej poradni w zaleznoéci od wydzielonych podgrup. Analogiczne dane dla Polski przedstawia
Tabela Odsetek porad o charakterze zachowawczym w wojewddztwie pomorskim (w analizowanej
poradni, niezaleznie od rozpoznania) wyniést 89%, z czego 79% porad stanowily porady typu Wlllﬂ a
2% porady typu W217|W Polsce odsetki te wynosily odpowiednio 67%, 72% oraz 7%.

46
47

$wiadczenie specjalistyczne 1-go typu
$wiadczenie kompleksowe 1-go typu
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Tabela 2.130: Kategorie porad wedlug podgrup dla wojewddztwa

e g
= —_ = = &0 E
o] A o=
=R - DU
2 2 < Z =l - < B
°c B 2 B 5 g s s
X [S) o o QS o = =
< Qg =t e Q
S 28 2% - =
Grupa N N N X X
Urazy 98,19 68,56 1,51 1,81 -
Stomatologia i choroby jamy ustnej 87,31 81,22 2,62 12,69 -
Inne rozpoznania 85,70 82,21 1,66 14,30 -
Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ
Tabela 2.131: Kategorie porad wedtug podgrup dla Polski
B B
— — —
A E Ay E ol %b aA
— [q\l o=
T EF E£% =2 e
3 B < B < B N = < =
&g s g z g g M o M
o B = B = B ] <
X 9o o 9 o 9 = =
= o, = Q= o o
Q Q < [o¥ oY
g X g X g o o
Grupa & X
Urazy 78,07 69,67 6,86 21,93 -
Stomatologia i choroby jamy ustnej 57,12 69,49 8,65 42,33 -
Nowotwory 94,44 58,82 - 5,56 -
Inne rozpoznania 76,13 74,94 4,90 23,87 0,00

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

W pierwszej czesci analizy poradni wykonano dla poszczegblnych swiadczeniodawcow funkcjonujacych
w ramach kontraktu z NFZ w wojewddztwie pomorskim. Liczba tego typu poradni wynosita w 2014
roku 1. Dla utatwienia prezentacji danych kazdemu $wiadczeniodawcy nadano unikatowe ID, ktére jest
utrzymywane w kolejnych zestawieniach dokumentu (por. Tabela . Rozktad porad $wiadczonych
przez poszczegdlnych swiadczeniodaweéw wg grup rozpoznan prezentuje Tabela [2.133]

Tabela 2.132: Lista swiadczeniodawcow

1D Nazwa Powiat Rodzaj
poradni
11.0002 Uniwersyteckie Centrum Kliniczne m. Gdansk przyszpitalna

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Tabela 2.133: Liczba porad w tys. wg Swiadczeniodawcow i grup rozpoznan

ID Urazy Stomatologia Inne

11.0002 0,61 2,18 0,85
Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ
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Najwiekszy $wiadczeniodawca w wojewddztwie sprawozdal 3 638 porad dla 1 875 pacjentéw (por.
Tabela[2.134)). Tym samym liczba porad na pacjenta u tego swiadczeniodawcy wyniosta 1,94. Sumaryczny
odsetek porad W11 i W21 wynidst w wojewddztwie 72%.

Tabela 2.134: Porady wedlug $wiadczeniodawcow i kategorii

% \% ,ci g E 2 ; E %ﬁ :é
= ¥ £. T EB: 2:Z & =
2 5 2% N g & 4o e <
~ a g & b= s s g S <
3 @ 2 ] o o 2 S
ﬁ Ra) 5 ) o N o N o Q,
) N = o, o o ] o
g g = . X 5 X X

1D - = X

11.0002 1,88 3,64 1,94 88,76 79,10 2,20 11,24 -

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Dla przejrzystodci szczegdtowej czesci analiz wszystkie procedury, ktére zostaly sprawozdane do NFZ
w 2014 roku przez poradnie chirurgii szczekowo-twarzowej, zostaly posegregowane i przyporzadkowane
do poszczegdlnych grup (szczegdly znajduja sie w Zalaczniku 2.), wymienionych ponizej:

e Badania, konsultacje, porady, zaswiadczenia (np.: 23.0104 - Wydanie orzeczenia lekarskiego, 89.00 -
Porada lekarska, konsultacja, asysta, 89.01 - Profilaktyka i promocja zdrowia, 89.002 — Konsultacja
kardiologiczna),

e Chirurgia stomatologiczna (np.: 23.1701 - Usuniecie zeba jednokorzeniowego, 23.1706 - Operacyjne
odsloniecie zatrzymanego zeba z zalozeniem petli drucianej dla celéw ortodontycznych, 23.1802 -
Resekcja wierzchotka korzenia zgba przedniego),

e Diagnostyka histopatologiczna (np.: 24.11 - Biopsja dziasta, 40.11 — Biopsja ukladu limfatycznego,
Y90 — Badanie histopatologiczne)

e Diagnostyka laboratoryjna, badania dodatkowe (np.: C55 - Morfologia krwi, z pelnym réznicowa-
niem granulocytéw, F91 - Wirus/przeciwciala nabytego niedoboru odpornosci (HIV) antygen /przeciwciala,
89.522 - Elektrokardiogram z 12 lub wiecej odprowadzeniami),

e Diagnostyka mikrobiologiczna (np.: 90.33 - Badanie mikroskopowe materiatu z ucha, nosa, i krtani
- posiew i antybiogram, 91.447 - Badanie mikroskopowe materiatu biologicznego - badanie cytolo-
giczne, 91.831 - Badanie materialu biologicznego - posiew jakosciowy wraz z identyfikacja drobno-
ustroju i antybiogram),

e Diagnostyka obrazowa TK, MRI, SCI, RTG, USG (np.: 87.035 - TK twarzoczaszki bez kontrastu
i z kontrastem, 87.166 - Rentgenogram oczodotu, 88.7 - Diagnostyczna ultrasonografia, 88.972 -
Rezonans magnetyczny twarzy, 92.09 - Izotopowe badanie czynnosciowe - inne),

e Laseroterapia, krioterapia, elektrokoagulacja (np. 23.1817 - Krioterapia niewielkich zmian w obre-
bie tkanek migkkich jamy ustnej, 00.9600 - Elektrokoagulacja zmian powierzchownych, 00.9602 -
Laseroterapia zmian powierzchownych),

e Leczenie operacyjne zatok szczekowych, zaopatrzenie polaczenia ustno-zatokowego (np.: 22.00 -
Aspiracja/plukanie zatok nosa — inne, 22.391 - Otwarcie zatoki szczekowej z dostepu Caldwell-
Luc‘a, 22.71 - Zamkniecie przetoki zatoki nosa),

e Leczenie ran i oparzen (np.: 00.9602 - Oczyszczenie (wyciecie) rany, zakazenia, oparzenia — inne,
86.282 - Usuniegcie zdewitalizowanej tkanki, martwicy lub wilgotnej tkanki martwiczej przez irygacje
pod ci$nieniem, 86.727 - Usuniecie wilgotnej tkanki martwiczej),

e Leczenie ztaman kosci twarzoczaszki, zwichniecia stawu skroniowo-zuchwowego (np.: 76.76. - Otwarte
nastawienie ztamania zuchwy, 76.93 - Zamkniete nastawienie zwichniecia stawu skroniowo-zuchwowego,
93.549 - Zalozenie innej szyny unieruchamiajacej, 93.55 - Drutowanie zebdw),
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e Stomatologia (np.: 23.1201 - Trepanacja martwego zeba z zaopatrzeniem ubytku opatrunkiem,
23.1505 - Catkowite opracowanie i odbudowa rozlegtego ubytku na 3 powierzchniach, 23.2801 -
Odbudowa pojedynczego zeba przy zastosowaniu korony lanej),

e Leczenie stanéw zapalnych (torbiele, ropnie, kamica $linianki, np. 23.1807 - Wyluszczenie tor-
bieli zgbopochodnej, 23.1808 - Wyluszczenie kamienia z przewodu §linianki, 23.2001 - Naciecie
powierzchniowo, podsluzéwkowo lub podskérnie lezacego ropnia wlacznie z drenazem i opatrun-
kiem, 27.02 - Drenaz przestrzeni powieziowej twarzy),

e Usuwanie miejscowych zmian nowotworowych (np.: 23.1901 - Wyciecie malego guzka lub zmiany
guzopodobnej, wlékniaka, 86.381 - Radykalne wyciecie pojedynczej zmiany skory, srednica wyciecia
do 4,0 cm, 23.1816 - Ograniczone, miejscowe wyciecie wargi, jezyka),

e Zabiegi chirurgiczne innych specjalnosci (np.: 20.01 - Nacigcie blony bebenkowej z zalozeniem
drenika wentylacyjnego, 43.49 - Zniszczenie lub usuniecie zmiany lub tkanki zotadka — inne, 49.04
- Wyciecie tkanki okolicy odbytu — inne, 82.21 - Wyciecie zmiany pochewki Sciggna reki, wyciecie
torbieli galaretowatej pochewki Sciegna reki, nadgarstek),

e Zabiegi chirurgiczne $rednie (np.: 25.93 - Usuniecie zrostéw jezyka, 86.84 - Relaksacja blizny lub
przykurczy skéry z plastyka skory, 86.054 - Usuniecie ciala obcego ze skéry i tkanki podskérnej z
nacigciem)

e Zabiegi diagnostyczne i diagnostyczno-lecznicze (np.: 26.91 — Sondowanie przewodu §linowego, 27.29
— Zabiegi diagnostyczne jamy ustnej — inne, 83.95 — Aspiracja z tkanek migkkich — inne),

e Zabiegi drobne (np.: 86.058 - Usuniecie drenu (drenéw) z ran pooperacyjnych, 93.57 - Zalozenie
opatrunku na rang — inne, 97.21 - Wymiana tamponady nosa, 97.38 - Usuniecie szwéw z glowy /szyi),

e Znieczulenie miejscowe (np.: 23.0402 - Znieczulenie miejscowe nasigkowe, 23.0403 - Znieczulenie
przewodowe wewnatrzustne, 23.0404 - Znieczulenie przewodowe zewnatrzustne),

e Znieczulenie ogélne (np.: 100.01 - Znieczulenie ogdlne dotchawicze z monitorowaniem rozszerzonym
do 2 godzin).

Tabela prezentuje strukture porad w poradniach chirurgii szczgkowo-twarzowe;j.

Tabela 2.135: Struktura porad w poradniach chirurgii szczekowo-twarzowej w Polsce.

o —_ 3 —~
s fs Ed iz
TR oRE TR 2%
TE x5 TE =%
88 S 8238 K§§g
= RN, ERS
Grupa procedur — —
Badania, konsultacje, porady, zaswiadczenia 121860 85,05 20 013 73,56
Chirurgia stomatologiczna 16 070 11,22 9123 33,53
Diagnostyka histopatologiczna 4 501 3,14 512 1,88
Diagnostyka laboratoryjna, badania dodatkowe 867 0,61 92 0,34
Diagnostyka mikrobiologiczna 699 0,49 19 0,07
Diagnostyka obrazowa TK, MRI, SCI, RTG, USG 14 514 10,13 2 633 9,68
Laseroterapia, krioterapia, elektrokoagulacja 797 0,56 174 0,64
Leczenie operacyjne zatok szczekowych, zaopatrzenie 223 0,16 2 0,01
polaczenia ustno-zatokowego
Leczenie ran i oparzen 4 668 3,26 431 1,58
Leczenie stanéw zapalnych 1451 1,01 153 0,56
Leczenie urazéw 882 0,62 86 0,32
Stomatologia 37 0,03 158 0,58
Usuwanie miejscowych zmian nowotworowych 1751 1,22 300 1,10
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Grupa procedur — & — ¥
Zabiegi chirurgiczne innych specjalnoéci 2 758 1,92 455 1,67
Zabiegi chirurgiczne érednie 214 0,15 17 0,06
Zabiegi diagnostyczne i diagnostyczno-lecznicze 1 564 1,09 94 0,35
Zabiegi drobne 17 519 12,23 2 598 9,55
Zabiegi innych specjalnosci 179 0,12 - -
Znieczulenie miejscowe 5 609 3,91 3 584 13,17
Znieczulenie ogdlne 1 0,00 - -
Porady tacznie 143 286 - 27207 -

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Tabela 2.136: Struktura porad w wojewodztwie pomorskim.

Q —~

t: iz

s 22

2R =5
Grupa procedur — - A
Badania, konsultacje, porady, zaswiadczenia 3638 100,00
Chirurgia stomatologiczna 237 6,51
Diagnostyka histopatologiczna 180 4,95
Diagnostyka obrazowa TK, MRI, SCI, RTG, USG 187 5,14
Leczenie stanéw zapalnych 7 0,19
Leczenie urazéw 7 0,19
Usuwanie miejscowych zmian nowotworowych 2 0,05
Zabiegi diagnostyczne i diagnostyczno-lecznicze 2 0,05
Zabiegi drobne 1 0,03
Porady tacznie 3 638 -

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

2.8 Analiza Podstawowej Opieki Zdrowotnej w Stomatologii

(POZ-S)

Analogicznie jak w przypadku AOS-S, wyodrebniono odpowiednie zakresy swiadczen dla Podstawowej
Opieki Zdrowotnej w Stomatologii (POZ-S). Do POZ-S zaliczono $wiadczenia, do realizacji ktérych NFZ
w 2014 roku nie wymagal posiadania specjalizacji, tj.:

e Swiadczenia ogdlnostomatologiczne,

o Swiadczenia ogdlnostomatologiczne dla dzieci i mtodziezy do ukoniczenia 18. r.z.,

e Swiadczenia stomatologiczne dla $§wiadczeniobiorcéw z grupy wysokiego ryzyka choréb zakaznych,
w tym chorych na AIDS,
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e Swiadczenia stomatologicznej pomocy doraznej.

Tabela [2.137] prezentuje zakresy $wiadczen stomatologicznych, ktére zostaly zakwalifikowane do podsta-
wowej opieki zdrowotnej w stomatologii (POZ-S).

Tabela 2.137: Wykaz zakreséw uwzglednionych w analizie POZ-S

Zakres $wiadczenia Kod zakresu
Swiadczenia

Swiadczenia ogdlnostomatologiczne 07.0000.218.02

Swiadczenia ogélnostomatologiczne dla dzieci i 07.0000.221.02

mtodziezy do ukonczenia 18 r. 7.

Swiadczenia stomatologiczne dla 07.0000.311.02

Swiadczeniobiorcow z grupy wysokiego ryzyka

choréb zakaznych, w tym chorych na AIDS

Swiadczenia stomatologicznej pomocy doraznej 07.1850.118.03
(ryczalt 12 godzin)

Zrédlo: Opracowanie DAIS

Tabela prezentuje poszczegdlne grupy procedur leczniczych utworzone do analiz w zakresie
podstawowej opieki zdrowotnej w stomatologii (POZ-S). Pogrupowanie to zostalo wykonane na podstawie
Zalacznika nr 1 do Zarzadzenia Nr 94/2014/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 23
grudnia 2014 r. w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw o udzielanie §wiadczen opieki
zdrowotnej w rodzaju leczenie stomatologiczne

Tabela 2.138: Wykaz grup procedur POZ-S

Nazwa grupy procedur Kod éwiadczenia  Kod $wiadczenia NFZ
ICD-9-CM

Badania lekarskie 23.0101 5.13.00.2301010

23.0102 5.13.00.2301020

23.0105 5.13.00.2301050

23.02 5.13.00.2302000

Chirurgia tkanek miekkich 23.1809 5.13.00.2318090

(szycie malej rany, opatrunek
chirurgiczny, nacigcie ropnia)

23.1815 5.13.00.2318150
23.2001 5.13.00.2320010
Ekstrakcje zebéw 23.1701 5.13.00.2317010
23.1702 5.13.00.2317020
23.17 5.13.00.2317000
I pomoc w urazach 23.2205 5.13.00.2322050
23.2210 5.13.00.2322100
Lakowanie, lakierowanie, 23.1003 5.13.00.2310090
impregnacja zebiny u dzieci
23.1006 5.13.00.2310060
23.1008 5.13.00.2310080
Leczenie endodontyczne 23.1201 5.13.00.2312010
dorostych (rozumiane jako
leczenie endo zebéw z
uformowanym wierzchotkiem
korzenia)
23.1202 5.13.00.2312020
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Nazwa grupy procedur Kod $wiadczenia

Kod $wiadczenia NFZ

ICD-9-CM
23.1206 5.13.00.2312060
23.1209 5.13.00.2312090
23.1306 5.13.00.2313060
23.1307 5.13.00.2313070
23.1311 5.13.00.2313110
Leczenie endodontyczne dzieci 23.1203 5.13.00.2312030
(zeby z nieuformowanym
wierzcholkiem korzenia)
23.1204 5.13.00.2312040
23.1205 5.13.00.2312050
23.1208 5.13.00.2312080
23.1210 5.13.00.2312100
23.1308 5.13.00.2313080
23.1309 5.13.00.2313090
Leczenie periodontologiczne 23.1601 5.13.00.2316010
23.1602 5.13.00.2316020
23.1604 5.13.00.2316040
23.1605 5.13.00.2316050
23.1607 5.13.00.2316070
23.1615 5.13.00.2316150
Leczenie protetyczne 23.3102 5.13.00.2331020
23.3103 5.13.00.2331030
23.3104 5.13.00.2331040
23.3105 5.13.00.2331050
23.3112 5.13.00.2331120
23.3116 5.13.00.2331160
23.3117 5.13.00.2331170
Leczenie préchnicy w zgbach 23.1108 5.13.00.2311080
mlecznych
23.1107 5.13.00.2311070
Leczenie préchnicy w zebach 23.1101 5.13.00.2311010
statych
23.1105 5.13.00.2311050
23.1106 5.13.00.2311060
23.1502 5.13.00.2315020
23.1503 5.13.00.2315030
23.1504 5.13.00.2315040
23.1505 5.13.00.2315050
23.1507 5.13.00.2315070
23.1508 5.13.00.2315080
Rentgenodiagnostyka 23.0301 5.13.00.2303010
Wizyty adaptacyjne oraz 23.06 5.13.00.2306000
leczenie profilaktyczne dzieci
23.1009 5.13.00.0000001
23.1010 5.13.00.0000002
23.1011 5.13.00.0000003
23.1012 5.13.00.0000004
23.1013 5.13.00.0000005
23.1014 5.13.00.0000006
23.1015 5.13.00.0000007
23.1016 5.13.00.0000008
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Nazwa grupy procedur

Kod $wiadczenia

Kod $wiadczenia NFZ

1CD-9-CM
23.1017 5.13.00.0000009
23.1018 5.13.00.0000010
23.1019 5.13.00.0000011
23.1020 5.13.00.0000012
23.1021 5.13.00.0000013
Znieczulenia 23.0401 5.13.00.2304010
23.0402 5.13.00.2304020
23.0403 5.13.00.2304030

Zrédlo: Opracowanie DAIS

2.9 Wyb6r zakresu POZ-S

Tabela [2.139] prezentuje udzial poszczegdlnych zakreséw $wiadezen we wszystkich wizytach w zakresie

POZ-S.
Tabela 2.139: Udzial zakreséw POZ-S oraz podstawowe statystyki dla wojewodztw.
& 2 s = 2 ri,
£ g 5 2 8 3 5 R -
e i 48 4 48 i
%)
@ N 8 N 8 N 8 N £ ,f_] NI E
£ E E E s 29°F
Wojewddztwo 3
dolnoélaskie 1 259,54 93,96 5,84 0,12 0,09 433,21
kujawsko- 968,21 81,20 17,07 0,06 1,68 463,37
pomorskie
lubelskie 1 471,06 77,37 21,95 0,04 0,64 685,02
lubuskie 410,47 86,55 13,16 - 0,34 402,38
16dzkie 1 386,93 88,27 10,80 0,03 0,92 554,04
malopolskie 1 932,40 73,75 26,71 0,07 0,40 573,82
mazowieckie 2 052,62 89,44 9,69 0,07 0,80 384,85
opolskie 369,80 75,21 24,66 - 0,28 369,69
podkarpackie 1 089,10 87,68 11,29 0,01 1,04 511,58
podlaskie 731,11 87,97 11,25 0,22 0,57 613,41
pomorskie 984,16 90,84 8,60 0,07 0,52 427,62
Slaskie 1 982,25 98,31 1,57 0,04 0,09 432,32
Swietokrzyskie 719,53 88,65 10,28 0,05 1,01 569,73
warminsko- 893,58 98,00 0,71 - 1,29 618,97
magzurskie
wielkopolskie 1 633,75 88,23 10,96 0,07 0,75 470,57
zachodniopomorskie 973,24 76,50 23,00 0,08 0,43 567,51
Polska 18 857,75 86,79 12,60 0,06 0,66 490,19

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Tabela [2.140] prezentuje liczbe $wiadczeniodawcoéw w kazdym wojewddztwie w poszezegdlnych zakre-
sach. W ostatniej kolumnie przedstawiona jest unikalna liczba $wiadczeniodwacéw, co znaczy, ze jezeli
Swiadczeniodawca ma kontrakt z zakresu 07.0000.218.02 i zakresu 07.0000.221.02 to zostanie policzony
w odpowiadajacych tym zakresom kolumnach.
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Tabela 2.140: Liczba $wiadczeniodawcow w wojewddztwach w podziale na zakresy POZ-S.

2 s s I PR
2o g 2 o o B2 %® 537%
<8 <8 <8 <2 SEw 8§83
N 8 N 8 N 8 N £ — g S — g Uu) é
= = = 5 EP2  ENE
Wojewodztwo 2 & &
dolnoélaskie 589 46 4 607 20,88
kujawsko- 433 89 7 474 22,68
pomorskie
lubelskie 550 190 2 8 636 29,62
lubuskie 222 84 - 1 223 21,86
t6dzkie 436 79 1 2 451 18,02
malopolskie 474 455 2 2 480 14,25
mazowieckie 728 120 2 8 742 13,91
opolskie 230 223 - 3 240 23,99
podkarpackie 603 78 1 4 630 29,59
podlaskie 259 27 1 1 266 22,32
pomorskie 279 45 2 2 293 12,73
Slaskie 1122 27 2 4 1129 24,62
Swietokrzyskie 267 36 2 5 288 22,80
warminsko- 395 6 - 3 396 27,43
mazurskie
wielkopolskie 841 122 ) 905 26,07
zachodniopomorskie 389 378 2 393 22,92
Polska 7 817 2 005 20 61 8153 21,19

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Tabela prezentuje liczbe wizyt, liczbe wizyt na tysiac ludnosci oraz liczbe éwiadczeniodawcéw

na 100 tys. ludnosci w powiatach w wojewddztwie pomorskim.

Tabela 2.141: Liczba porad w powiatach w wojewddztwie pomorskim

Powiat liczba wizyt liczba wizyt na 1 liczba
(tys.) tys. mieszkanicéow  $wiadezeniodawcéw na

100 tys. mieszkancow

bytowski 24,56 312,66 20,37
chojnicki 35,37 367,21 18,69
czhuchowski 19,14 335,54 17,53
gdanski 47,57 443,33 14,91
kartuski 48,96 385,46 11,02
koscierski 21,47 300,77 8,40
kwidzyfiski 34,52 412,88 19,14
leborski 19,27 290,76 15,09
malborski 32,89 511,80 23,34
nowodworski 14,08 388,30 11,03
pucki 37,74 457,91 15,77
stupski 39,55 404,59 18,41
starogardzki 53,74 421,96 10,99
tezewski 51,98 447,96 18,10
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Powiat liczba wizyt liczba wizyt na 1 liczba

(tys.) tys. mieszkanicéw  $wiadezeniodawcéw na

100 tys. mieszkancow

wejherowski 101,45 488,50 12,52
sztumski 13,84 325,95 9,42
m. Gdansk 194,47 421,61 7,59
m. Gdynia 129,97 524,77 8,48
m. Stupsk 43,26 464,02 11,80
m. Sopot 20,32 540,58 13,30

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.9.1 Swiadczenia ogolnostomatologiczne

Tabela [2.142] prezentuje liczbe wizyt ogélem, liczbe wizyt na liczbe mieszkancéw oraz liczbe $wiad-
czeniodawcdéw na 100 tys. mieszkancéw dla zakresu ,,Swiadczenia ogélnostomatologiczne” z podzialem
na wojewodztwa w Polsce.

Tabela 2.142: Liczba wizyt w wojewédztwach dla zakresu ,,Swiadczenia ogélnostomatologiczne”.

Wojewodztwo liczba liczba liczba liczba
wizyt  wizyt na  $wiadczenio-  wizyt na
ogbtem 1 miesz- dawcéw na 1 miesz-
(tys.) kanca 100 tys. kanca w
mieszkancow  wieku do
18 lat
dolnoslaskie 1 183,50 0,41 20,26 0,46
kujawsko- 786,20 0,38 20,72 0,36
pomorskie
lubelskie 1 138,20 0,53 25,61 0,69
lubuskie 355,28 0,35 21,76 0,30
16dzkie 1 224,22 0,49 17,42 0,52
malopolskie 1 425,19 0,42 14,08 0,19
mazowieckie 1 835,96 0,34 13,65 0,35
opolskie 278,12 0,28 22,99 0,06
podkarpackie 954,87 0,45 28,32 0,56
podlaskie 643,15 0,54 21,73 0,67
pomorskie 893,97 0,39 12,12 0,40
slaskie 1 948,77 0,43 24,47 0,52
Swietokrzyskie 637,87 0,51 21,14 0,69
warminsko- 875,72 0,61 27,36 0,85
magzurskie
wielkopolskie 1 441,42 0,42 24,22 0,44
zachodniopomorskie 744,51 0,43 22,68 0,04
Polska 16 366,97 0,43 20,32 0,43

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Tabela prezentuje liczbe wizyt ogdtem, liczbe wizyt na liczbe mieszkancéw oraz liczbe Swiad-
czeniodawcéw na 100 tys. mieszkancéw dla zakresu ,Swiadczenia ogélnostomatologiczne” z podziatlem
na powiaty w wojewddztwie pomorskim.
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Tabela 2.143: Liczba wizyt w powiatach w wojewédztwie pomorskim dla zakresu ,Swiadczenia
ogoblnostomatologiczne”.

Powiat liczba liczba liczba liczba
wizyt  wizyt na  $wiadczenio-  wizyt na

ogdtem 1 miesz- dawcéw na 1 miesz-

(tys.) kanca 100 tys. kanca w

mieszkancéw  wieku do

18 lat

bytowski 23,79 0,30 20,37 0,36
chojnicki 32,94 0,34 17,65 0,45
czhuchowski 18,55 0,33 15,77 0,37
gdanski 42,76 0,40 14,91 0,44
kartuski 44,66 0,35 11,02 0,33
koscierski 20,87 0,29 7,00 0,37
kwidzynski 34,52 0,41 19,14 0,40
leborski 17,92 0,27 15,09 0,30
malborski 29,51 0,46 21,79 0,38
nowodworski 12,56 0,35 11,03 0,43
pucki 35,47 0,43 15,77 0,48
stupski 39,55 0,40 18,41 0,40
starogardzki 49,90 0,39 10,21 0,50
tczewski 47,01 0,41 18,10 0,32
wejherowski 88,12 0,42 11,08 0,52
sztumski 13,84 0,33 9,42 0,41
m. Gdansk 176,17 0,38 6,50 0,36
m. Gdynia 110,00 0,44 8,48 0,37
m. Stupsk 42,50 0,46 11,80 0,51
m. Sopot 13,33 0,35 10,64 0,18

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

2.9.2 Swiadczenia ogélnostomatologiczne dla dzieci i

mtodziezy do ukonczenia 18 r. z.

Mapa m prezentuje liczbe poradni zakresu ,Swiadczenia ogdlnostomatologiczne dla dzieci i mlo-
dziezy do ukonczenia 18 r. z.” w powiatach w Polsce.
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Mapa 2.48: Liczba poradni zakresu ,,Swiadczenia ogdélnostomatologiczne dla dzieci i mto-
w Polsce.

dziezy do ukonczenia 18 r. z.”

liczba poradni

O brak
o <1

@ [1-3)
| [3-8)
m >=38

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela prezentuje liczbe wizyt ogélem, liczbe wizyt na liczbe mieszkancéw oraz liczbe $wiad-
czeniodawcéw na 100 tys. mieszkancéw dla zakresu ,Swiadczenia ogdlnostomatologiczne dla dzieci i
mlodziezy do ukonczenia 18 r. z.” z podzialem na wojewddztwa w Polsce.

Tabela 2.144: Liczba wizyt w wojewddztwach dla zakresu ,,Swiadczenia ogélnostomatologiczne dla
dzieci i mlodziezy do ukonczenia 18 r. z.”.

Wojewddztwo liczba liczba liczba liczba
wizyt  wizyt na  Swiadczenio-  wizyt na
ogblem 1 miesz- dawcéw na 1 miesz-
(tys.) kanca 100 tys. kanca w
mieszkancéw  wieku do
18 lat
dolnoslaskie 73,57 0,03 1,58 0,14
kujawsko- 165,27 0,08 4,26 0,41
pomorskie
lubelskie 322,90 0,15 8,85 0,78
lubuskie 54,00 0,05 8,23 0,27
t6dzkie 149,81 0,06 3,16 0,33
malopolskie 516,16 0,15 13,51 0,76
mazowieckie 199,00 0,04 2,25 0,19
opolskie 91,21 0,09 22,29 0,53
podkarpackie 122,91 0,06 3,66 0,29
podlaskie 82,26 0,07 2,27 0,37
pomorskie 84,66 0,04 1,96 0,18
slaskie 31,09 0,01 0,59 0,04
Swietokrzyskie 74,00 0,06 2,85 0,32
warminsko- 6,38 0,00 0,42 0,02
mazurskie
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Wojewodztwo liczba liczba liczba liczba

wizyt  wizyt na  $wiadczenio-  wizyt na

ogblem 1 miesz- dawcéw na 1 miesz-

(tys.) kanca 100 tys. kanca w

mieszkancow — wieku do

18 lat

wielkopolskie 179,05 0,05 3,51 0,25
zachodniopomorskie 223,81 0,13 22,04 0,70
Polska 2 376,08 0,06 5,21 0,32

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Tabela prezentuje liczbe wizyt ogdlem, liczbe wizyt na liczbe mieszkancéw oraz liczbe $wiad-
czeniodawcdéw na 100 tys. mieszkancéw dla zakresu ,Swiadczenia ogélnostomatologiczne dla dzieci i
mlodziezy do ukoniczenia 18 r. z.” z podzialem na powiaty w wojewodztwie pomorskim.

Tabela 2.145: Liczba wizyt w powiatach w wojewddztwie pomorskim dla zakresu ~Swiadczenia
ogolnostomatologiczne dla dzieci i mlodziezy do ukoniczenia 18 r. z.”.

Powiat liczba liczba liczba liczba
wizyt  wizyt na  $wiadczenio-  wizyt na

ogotem 1 miesz- dawcow na 1 miesz-

(tys.) kanca 100 tys. kanca w

mieszkancow  wieku do

18 lat

bytowski 0,78 0,01 2,55 0,04
chojnicki 2,43 0,03 1,04 0,11
gdanski 4,81 0,04 2,80 0,19
kartuski 4,30 0,03 0,79 0,12
koscierski 0,61 0,01 1,40 0,04
leborski 1,35 0,02 1,51 0,10
malborski 3,38 0,05 1,56 0,26
nowodworski 1,56 0,04 5,52 0,20
pucki 2,29 0,03 2,43 0,12
starogardzki 3,84 0,03 0,79 0,13
tezewski 5,00 0,04 3,45 0,20
wejherowski 11,40 0,05 4,33 0,23
m. Gdansk 18,31 0,04 2,17 0,23
m. Gdynia 16,86 0,07 2,02 0,40
m. Stupsk 0,76 0,01 1,07 0,05
m. Sopot 6,99 0,19 2,66 1,46

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.9.3 Swiadczenia stomatologiczne dla swiadczeniobiorcéow z

grupy wysokiego ryzyka choréb zakaznych, w tym chorych na
AIDS

Tabela prezentuje liczbe wizyt ogoélem, liczbe pacjentéw z grupy wysokiego ryzyka choréb
zakaznych (w tym chorych na AIDS)@, liczbe wizyt na jednego mieszkanca z grupy wysokiego ryzyka

48 Jako pacjentéw z grupy wysokiego ryzyka choréb zakaznych (w tym chorych na AIDS) potraktowano pacjentéw, ktérym
sprawozdano nastepujace rozpoznania: B15, B16, B17, B18, B19, B20, B21, B22, B23, B24 oraz Z21
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choréb zakaznych (w tym chorych na AIDS) oraz liczbe $wiadczeniodawcéw na 100 tys. mieszkancow
dla zakresu ,Swiadczenia stomatologiczne dla $wiadczeniobiorcéw z grupy wysokiego ryzyka chordob
zakaznych, w tym chorych na AIDS” z podzialem na wojewddztwa w Polsce.

Tabela 2.146: Liczba wizyt w wojewédztwach dla zakresu ,Swiadczenia stomatologiczne dla $wiad-
czeniobiorcéw z grupy wysokiego ryzyka chordb zakaznych, w tym chorych na AIDS”.

Wojewodztwo liczba  liczba pa- liczba liczba
wizyt cjentow z  wizyt na  $wiadczenio-
ogdtem grupy 1 miesz- dawcéw na
(tys.) WYSO- kanca z 100 tys.
kiego grupy mieszkancow

ryzyka WYSO-

choréb kiego

zakaz- ryzyka

nych choréb

zakaz-

nych
dolnoslaskie 1,47 467 3,15 0,07
kujawsko- 0,54 573 0,94 0,05

pomorskie
lubelskie 0,62 139 4,49 0,09
lubuskie - 162 - -
16dzkie 0,35 230 1,52 0,04
malopolskie 1,30 889 1,47 0,06
mazowieckie 1,40 3518 0,40 0,04
opolskie - 69 - -
podkarpackie 0,13 54 2,37 0,05
podlaskie 1,59 303 5,24 0,08
pomorskie 0,69 660 1,05 0,09
slaskie 0,77 1184 0,65 0,04
Swietokrzyskie 0,40 23 17,17 0,16
warminsko- - 86 - -
mazurskie

wielkopolskie 1,15 487 2,36 0,03
zachodniopomorskie 0,76 514 1,48 0,06
Polska 11,17 9358 1,19 0,05

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Mapa [2.49] prezentuje liczbe poradni w powiatach w Polsce.
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Mapa 2.49: Pacjenci z grupy wysokiego ryzyka chordéb zakaznych (w tym chorych na AIDS)
wedlug miejsca zamieszkania.

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
Mapa [2.50] prezentuje liczbe poradni dla os6b z grupy wysokiego ryzyka choréb zakaZnych (w tym
chorych na AIDS) w powiatach w Polsce.

Mapa 2.50: Poradnie dla pacjentéw z grupy wysokiego ryzyka choréb zakaznych (w tym
chorych na AIDS).
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2.9.4 Swiadczenia stomatologicznej pomocy doraznej (ryczatt

12 godzin)

Tabela [2.147] prezentuje liczbe wizyt ogélem, liczbe wizyt na liczbe mieszkancéw oraz liczbe $wiadeze-
niodawc6éw na 100 tys. mieszkancéw dla zakresu ,,Swiadczenia stomatologicznej pomocy doraznej (ryczalt
12 godzin)” z podzialem na wojewddztwa w Polsce.

Tabela 2.147: Liczba porad w wojewédztwach dla zakresu ,Swiadczenia stomatologicznej pomocy
doraznej (ryczalt 12 godzin)”.

Wojewodztwo liczba liczba liczba liczba
wizyt  $wiadczenio-  wizyt na  wizyt na
ogblem dawcdéw na 1 miesz- 1
(tys.) 100 tys. kanca w  dorostego
mieszkancéw  wieku do miesz-
18 lat kanca
dolnoélaskie 1,13 0,14 0,00 0,00
kujawsko- 16,30 0,34 0,01 0,01
pomorskie
lubelskie 9,48 0,37 0,00 0,00
lubuskie 1,40 0,10 0,00 0,00
16dzkie 12,77 0,08 0,00 0,01
matopolskie 7,65 0,06 0,00 0,00
mazowieckie 16,39 0,15 0,00 0,00
opolskie 1,03 0,30 0,00 0,00
podkarpackie 11,32 0,19 0,01 0,01
podlaskie 4,15 0,08 0,00 0,00
pomorskie 5,10 0,09 0,00 0,00
Slaskie 1,69 0,09 0,00 0,00
swietokrzyskie 7,27 0,40 0,01 0,01
warminsko- 11,49 0,21 0,01 0,01
mazurskie
wielkopolskie 12,20 0,14 0,00 0,00
zachodniopomorskie 4,17 0,12 0,00 0,00
Polska 123,55 0,16 0,00 0,00

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Mapa [2.5]] prezentuje liczbe poradni pomocy doraznej w powiatach w Polsce.
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Mapa 2.51: Poradnie pomocy doraznej

liczba poradni
O brak
@ <2
| >=2

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa przedstawia dostepno$é¢ stomatologicznej pomocy doraznej przedstawiona jako obszary,
do ktérych odleglosé (mierzona w linii prostej od poradni stomatologicznej, ktéra ma podpisana umowe
z NFZ na analizowany zakres $wiadczen) jest mniejsza niz 50 km. Te obszary zaznaczone sa kolorem
niebieskim, pozostale (powyzej 50 km w lini prostej) kolorem biatym.

Mapa 2.52: Dostepno$¢ do pomocy doraznej.
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Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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2.10 Grupy procedur POZ-S

Tabela [2.148] prezentuje liczbe wizyt ogélem w poszczegdlnych grupach procedur, udzial poszezegél-
nych grup procedur w wizytach ogbétem w wojewddztwie pomorskim oraz udzial poszczegdlnych procedur
w wizytach ogétem w Polsce.

Tabela 2.148: Udzial grup procedur w wojewddztwie pomorskim dla wszystkich zakreséw

Nazwa grupy procedur liczba wizyt  udzial grupy w  udzial grupy w
(tys.) wojewddztwie Polsce (%)

(%)
Badania lekarskie 310,51 31,55 20,20
Chirurgia tkanek migkkich 54,72 5,56 2,38

(szycie malej rany, opatrunek
chirurgiczny, naciecie ropnia)

Ekstrakcje zebow 122,16 12,41 7,26
I pomoc w urazach 0,00 0,00 0,00
Lakowanie, lakierowanie, 45,14 4,59 4,80
impregnacja zebiny u dzieci

Leczenie endodontyczne 84,02 8,54 4,34

dorostych (rozumiane jako

leczenie endo zebdéw z

uformowanym wierzchotkiem

korzenia)

Leczenie endodontyczne dzieci 8,16 0,83 0,37
(zeby z nieuformowanym

wierzcholkiem korzenia)

Leczenie periodontologiczne 144,09 14,64 8,62
Leczenie protetyczne 24,48 2,49 1,53
Leczenie préchnicy w zebach 48,86 4,96 2,81
mlecznych

Leczenie préchnicy w zebach 501,69 50,98 28,91
statych

Rentgenodiagnostyka 30,79 3,13 1,65
Wizyty adaptacyjne oraz 11,36 1,15 0,64
leczenie profilaktyczne dzieci

Znieczulenia 362,20 36,80 16,49

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

Tabele [2.149] oraz [2.150] prezentuja liczbe procedur z danej grupy wiekowej, ktére zostaly wykonane
w poszczegdlnych grupach wiekowych kobiet i mezczyzn.

Tabela 2.149: Liczba procedur (w tys.) w grupach procedur w grupach wiekowych kobiet w woje-
wbdztwie pomorskim

Nazwa grupy procedur liczba 0-5 6-12  13-18  19-25  26-59  60-74 75+
wizyt
(tys.)
Badania lekarskie 3498,52 122,00 537,74 431,30 359,92 1453,67 451,74 142,15
Chirurgia tkanek 389,46 245 34,28 11,37 30,95 201,80 80,40 28,21

migkkich (szycie malej
rany, opatrunek
chirurgiczny, naciecie
ropnia)
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Nazwa grupy procedur liczba 0-5 6-12  13-18 19-25  26-59  60-74 75+
wizyt
(tys.)

Ekstrakcje zebéw 1 161,26 7,68 21491 34,75 54,62 521,68 245,50 82,13
I pomoc w urazach 0,03 - 0,00 - 0,00 0,02 0,01 0,00
Lakowanie, 738,61 105,24 327,29 305,79 0,12 0,14 0,03 0,01
lakierowanie,

impregnacja zebiny u

dzieci

Leczenie 698,29 2284 8242 71,98 80,66 331,67 83,78 24,95
endodontyczne

dorostych (rozumiane

jako leczenie endo

zebéw z uformowanym

wierzchotkiem

korzenia)

Leczenie 56,45 7,12 28,90 17,19 1,03 2,12 0,06 0,03
endodontyczne dzieci

(zeby z

nieuformowanym

wierzchotkiem

korzenia)

Leczenie 1 575,76 11,63 96,09 133,28 166,41 827,85 260,93 79,57
periodontologiczne

Leczenie protetyczne 293,35 0,00 0,02 0,03 0,35 104,59 135,37 52,98
Leczenie préchnicy w 425,18 137,53 284,97 2,32 0,12 0,21 0,02 0,01
zebach mlecznych

Leczenie préchnicy w 5 136,13 17,69 291,78 589,54 637,65 2773,86 653,41 172,19
zebach stalych

Rentgenodiagnostyka 288,55 0,57 7,97 24,05 31,15 159,28 49,83 15,70
Wizyty adaptacyjne 98,05 45,06 41,67 9,97 1,26 0,07 0,01 0,00
oraz leczenie

profilaktyczne dzieci

Znieczulenia 2 805,21 23,60 320,87 238,25 290,23 1405,74 406,78 119,73

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Tabela 2.150: Liczba procedur (w tys.) w grupach procedur w grupach wiekowych mezczyzn w
wojewodztwie pomorskim

Nazwa grupy procedur ogblna 0-5 6-12 13-18  19-25  26-59  60-74 75+
liczba

Badania lekarskie 2660,20 122,87 537,39 389,00 240,83 968,71 315,02 86,37

Chirurgia tkanek 335,94 2,64 3327 10,03 2397 170,37 75,07 20,59

miekkich (szycie malej

rany, opatrunek

chirurgiczny, naciecie

ropnia)

Ekstrakcje zebow 1 053,49 6,43 205,44 3294 46,98 462,03 239,11 60,56
I pomoc w urazach 0,04 - 0,00 0,00 0,01 0,02 0,01 0,00
Lakowanie, 723,93 115,39 326,29 282,06 0,09 0,08 0,01 0,01
lakierowanie,

impregnacja zebiny u

dzieci
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Nazwa grupy procedur ogblna 0-5 6-12  13-18 19-25  26-59  60-74 75+
liczba

Leczenie 625,82 27,02 89,07 69,60 7586 262,28 80,03 21,96
endodontyczne

dorostych (rozumiane

jako leczenie endo

zebéw z uformowanym

wierzchotkiem

korzenia)

Leczenie 55,64 8,17 30,96 16,21 0,06 0,16 0,06 0,02
endodontyczne dzieci

(zeby z

nieuformowanym

wierzchotkiem

korzenia)

Leczenie 1 054,15 12,37 94,19 120,12 103,00 520,63 160,28 43,56
periodontologiczne

Leczenie protetyczne 173,30 0,00 0,01 0,03 0,22 59,14 84,34 29,55
Leczenie préchnicy w 432,31 139,02 290,96 2,11 0,07 0,14 0,01 0,00
zebach mlecznych

Leczenie prochnicy w 3 678,67 18,13 261,24 498,09 457,72 1829,91 496,61 116,96
zebach statych

Rentgenodiagnostyka 215,47 0,72 8,01 20,36 23,68 114,17 37,43 11,12
Wizyty adaptacyjne 97,34 44,87 42,22 9,26 0,94 0,04 0,01 0,00
oraz leczenie

profilaktyczne dzieci

Znieczulenia 222408 23,03 305,28 199,17 214,01 1041,17 356,99 84,44

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

2.10.1 Badania lekarskie

Mapa [2.53| prezentuje zréznicowanie liczby wizyt z procedurami z grupy ,Badania lekarskie” w wo-
jewddztwach w Polsce.
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Mapa 2.53: Badania lekarskie - liczba porad w wojewédztwach

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricéw
0O <13918
@ [13918-16427)
W [16427-18812)
| >=18812

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.54: Badania lekarskie - liczba pacjentéw w wojewddztwach

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkancow
<11 094
[11 094 -13 168)
[13 168 - 14 433)
>=14433

EREO

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela [2.15]1] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
,Badania lekarskie” w powiatach w wojewddztwie pomorskim.
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Tabela 2.151: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,Badania lekarskie” w wojewddztwie pomorskim w podziale na powiaty.

Powiat 0-5  6-12 1318  19-25  26-59  60-74 75+
bytowski 478 1586 1512 941 6,55 635 3,52
chojnicki 750 20,05 19,82 7,12 468 3,67 170
cztuchowski 228 10,02 1365 811 650 811 398
gdanski 8,56 43,55 29,87 14,60 11,48 12,23 7,59
kartuski 4,05 16,15 18,03 1320 7,84 597 2,69
kodcierski 480 16,44 20,92 940 724 11,63 6,75
kwidzynhski 555 19,06 19,19 13,80 12,67 13,70 823
leborski 587 1746 1629 957 726 820 558
malborski 11,37 41,30 29,69 17,17 15,16 17,50 10,57
nowodworski 10,32 29,85 2538 1825 14,80 1395 7,16
pucki 6,00 24,57 20,71 11,11 823 842 488
stupski 6,00 1584 1232 849 791 865 487
starogardzki 12,30 3847 30,71 1950 13,52 11,79 5,95
tezewski 986 27,32 2229 1586 13,18 12,06 7,64
wejherowski 8,30 4580 27,92 1551 10,81 11,24 6,37
sztumski 6,79 16,26 12,90 870 6,40 659 3,19
m. Gdansk 10,81 32,81 31,75 2249 11,36 13,70 10,56
m. Gdynia 10,94 52,65 4557 21,85 14,34 16,19 12,07
m. Shipsk 6,20 2275 2529 1812 1129 9,92 737
m. Sopot 3,74 168,32 143,01 9,18 561 4,66 3,45

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

2.10.2 Chirurgia tkanek miekkich (szycie malej rany,

opatrunek chirurgiczny, naciecie ropnia)

Mapa [2.55] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt z procedurami z grupy ,,Chirurgia tkanek miekkich
(szycie malej rany, opatrunek chirurgiczny, naciecie ropnia)” w wojewddztwach w Polsce.
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Mapa 2.55: Chirurgia tkanek miekkich (szycie malej rany, opatrunek chirurgiczny, nacigcie
ropnia) - liczba porad w wojewédztwach

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaficow
O <1081

@ [1081-2013)
W [2013-2655)
B >=2655

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.56: Chirurgia tkanek miekkich (szycie malej rany, opatrunek chirurgiczny, naciecie
ropnia) - liczba pacjentéw w wojewddztwach

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkancéw
0O <79%
m [796-1370)
m [1370-1680)
| >=1680

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela [2.152] prezentuje udzial os6b w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy

,Chirurgia tkanek miekkich (szycie malej rany, opatrunek chirurgiczny, naciecie ropnia)” w powiatach
w wojewddztwie pomorskim.
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Tabela 2.152: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,,Chirurgia tkanek migkkich (szycie malej rany, opatrunek chirurgiczny, naciecie
ropnia)” w wojew6dztwie pomorskim w podziale na powiaty.

Powiat 0-5 6-12  13-18 19-25  26-59  60-74 75+
bytowski 0,49 3,46 1,55 1,73 2,18 3,96 2,42
chojnicki 0,03 0,28 0,17 0,36 0,37 0,38 0,17
cztuchowski - 0,30 1,54 0,97 1,62 1,42 0,83
gdanski 0,16 7,42 1,80 2,10 2,49 5,12 4,80
kartuski 0,03 0,98 1,25 2,02 2,21 3,04 1,96
ko$cierski 0,04 0,37 1,26 1,81 1,91 2,52 1,48
kwidzynski 0,04 0,86 0,66 1,02 1,55 1,95 1,09
leborski 0,07 0,43 0,22 0,68 0,53 0,41 0,48
malborski 0,08 0,79 0,59 1,21 1,60 2,25 1,40
nowodworski 0,09 1,09 1,94 3,81 3,79 4,66 2,26
pucki 0,23 1,24 0,94 2,13 2,01 3,06 2,13
stupski 0,18 1,31 0,79 1,52 1,94 2,01 1,50
starogardzki 0,18 1,90 1,42 2,69 2,83 3,45 2,23
tczewski 0,35 5,94 2,08 2,86 3,95 5,29 3,72
wejherowski 0,24 2,78 1,85 2,95 2,84 3,68 2,18
sztumski - 0,37 0,85 1,99 2,19 2,73 1,60
m. Gdansk 0,40 4,09 1,01 3,11 2,93 5,11 3,62
m. Gdynia 0,21 3,41 0,69 1,92 2,46 4,63 4,00
m. Stupsk 0,08 0,46 0,81 1,67 2,77 4,72 4,03
m. Sopot - 0,92 0,28 0,86 0,84 0,97 1,18

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.10.3 Ekstrakcje zebow

Mapa [2.57] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt z procedurami z grupy ,,Ekstrakcje zebéw” w wo-
jewodztwach w Polsce.
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Mapa 2.57: Ekstrakcje zebéw - liczba porad w wojewddztwach

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricow
0O <5500

@ [5500-5950)
W [5950-6463)
B >=6463

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.58: Ekstrakcje zebow - liczba pacjentéw w wojewddztwach

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkancow
0O <3632
B [3632-3917)
W [3917-4283)
W >=4283

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela [2.153] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
,Ekstrakcje zebéw” w powiatach w wojewddztwie pomorskim.
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Tabela 2.153: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy , Ekstrakcje zebéw” w wojewddztwie pomorskim w podziale na powiaty.

Powiat 0-5 6-12 13-18 19-25 26-59 60-74 75+
bytowski 0,68 11,73 3,14 2,70 4,69 9,35 5,28
chojnicki 0,68 18,19 5,03 5,27 6,72 9,07 4,69
cztuchowski 0,33 7,50 3,46 2,71 5,54 7,08 2,62
gdanski 0,44 17,80 3,72 2,44 4,59 9,59 6,65
kartuski 0,28 11,64 3,20 2,67 3,99 6,96 4,77
ko$cierski 0,33 11,85 3,38 3,89 4,97 8,65 4,21
kwidzynski 0,23 9,32 2,96 3,16 6,90 11,54 6,45
leborski 0,60 13,33 3,41 2,54 4,41 6,76 4,51
malborski 0,61 13,45 2,84 2,15 6,52 12,93 8,45
nowodworski 0,39 13,56 3,47 2,85 4,42 6,62 3,34
pucki 0,46 8,37 2,94 3,80 5,83 9,33 6,93
stupski 0,40 13,00 2,93 3,49 6,18 9,69 5,83
starogardzki 0,41 11,89 3,42 4,15 6,01 8,84 5,62
tczewski 0,67 16,44 4,05 3,93 6,82 11,27 7,64
wejherowski 0,48 19,18 3,93 3,73 4,94 8,81 4,92
sztumski 0,63 10,11 3,13 3,13 6,76 10,89 6,90
m. Gdansk 0,61 11,83 1,76 1,46 2,69 5,90 4,43
m. Gdynia 0,44 16,43 1,84 1,19 2,62 6,19 6,08
m. Stupsk 0,51 13,34 3,05 2,54 5,97 10,39 7,96
m. Sopot - 20,33 2,84 0,55 1,73 5,03 5,44

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

2.10.4 I pomoc w urazach

Mapa [2.59] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt z procedurami z grupy ,I pomoc w urazach” w
wojewodztwach w Polsce.
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Mapa 2.59: I pomoc w urazach - liczba porad w wojewddztwach

liczba wizyt

EEODOO
~
k=

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.60: I pomoc w urazach - liczba pacjentéw w wojewédztwach

liczba pacjentéw

EREDIOO
~
]

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela prezentuje udzial os6b w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
I pomoc w urazach” w powiatach w wojewddztwie pomorskim.
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Tabela 2.154: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,I pomoc w urazach” w wojewddztwie pomorskim w podziale na powiaty.

Powiat 0-5 6-12 13-18 19-25  26-59  60-74 75+
gdanski 0,01 - -
kartuski - 0,00 -
nowodworski - 0,01 -
sztumski - - 0,02
m. Gdansk - - 0,00

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.10.5 Lakowanie, lakierowanie, impregnacja zebiny u dzieci

Mapa [2.61] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt z procedurami z grupy ,Lakowanie, lakierowanie,
impregnacja zebiny u dzieci” w wojewddztwach w Polsce.

Mapa 2.61: Lakowanie, lakierowanie, impregnacja zebiny u dzieci - liczba porad w wojew6dz-
twach

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricéw
O <2205

@ [2205-3691)
B [3691-5060)
| >=5060

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Mapa 2.62: Lakowanie, lakierowanie, impregnacja zebiny u dzieci - liczba pacjentéw w woje-
wédztwach

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkancow
O <1221
@ [1221-2101)
B [2101-2465)
B >=2465

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela [2.155| prezentuje udzial os6b w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
,Lakowanie, lakierowanie, impregnacja zebiny u dzieci” w powiatach w wojewodztwie pomorskim.

Tabela 2.155: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano pro-
cedure z grupy ,,Lakowanie, lakierowanie, impregnacja zebiny u dzieci” w wojewddztwie pomorskim
w podziale na powiaty.

Powiat 0-5 6-12  13-18 19-25  26-59  60-74 75+
bytowski 0,86 7,54 9,79 0,01 - -
chojnicki 2,16 11,03 17,44 - - -
cztuchowski 3,35 5,50 3,84 - 0,00 -
gdanski 2,67 11,65 5,61 - - -
kartuski 3,45 4,92 4,68 - - -
koscierski 4,27 4,40 10,43 - - -
kwidzynski 7,96 2,74 1,21 - - -
leborski 5,07 3,64 4,47 - 0,00 -
malborski 7,82 1,21 0,63 - - -
nowodworski 9,28 14,65 10,94 0,05 0,02 -
pucki 491 14,19 13,24 0,01 - -
stupski 5,90 3,99 3,58 - 0,00 -
starogardzki 6,89 12,00 11,08 - 0,00 -
tczewski 4,98 10,25 7,34 - - -
wejherowski 7,50 19,54 15,38 - 0,00 -
sztumski 11,35 1,95 1,08 - - -
m. Gdansk 2,67 10,71 10,15 0,01 0,00 -
m. Gdynia 4,75 31,36 30,00 - - 0,00
m. Stupsk 6,18 8,83 10,55 0,01 - -
m. Sopot 2,48 85,37 72,82 - - -

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ
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2.10.6 Leczenie endodontyczne dorostych (rozumiane jako

leczenie endo zebéw z uformowanym wierzchotkiem korzenia)

Mapa [2.63| prezentuje zréznicowanie liczby wizyt z procedurami z grupy ,Leczenie endodontyczne

dorostych (rozumiane jako leczenie endo zgbéw z uformowanym wierzchotkiem korzenia) ” w wojewddz-
twach w Polsce.

Mapa 2.63: Leczenie endodontyczne dorostych (rozumiane jako leczenie endo zg¢béw z ufor-
mowanym wierzcholtkiem korzenia) - liczba porad w wojew6dztwach

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricow
O <3105

= [3105-3603)
W [3603-3956)
| >=3956

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Mapa 2.64: Leczenie endodontyczne dorostych (rozumiane jako leczenie endo z¢béw z ufor-
mowanym wierzcholtkiem korzenia) - liczba pacjentéw w wojewdédztwach

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkancow
<2094
[2 094 - 2 434)
[2 434 -2 639)
>=2639

EREO

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela [2.156] prezentuje udzial os6b w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
,Leczenie endodontyczne dorostych (rozumiane jako leczenie endo z¢béw z uformowanym wierzchotkiem
korzenia) 7 w powiatach w wojewddztwie pomorskim.

Tabela 2.156: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,,Leczenie endodontyczne dorostych (rozumiane jako leczenie endo zebdéw z ufor-
mowanym wierzchotkiem korzenia) ” w wojewddztwie pomorskim w podziale na powiaty.

Powiat 0-5 6-12 13-18  19-25  26-59  60-74 75+
bytowski 1,28 3,79 7,33 3,32 2,36 2,19 1,22
chojnicki 1,28 3,24 5,80 3,23 1,55 0,79 0,22
cztuchowski 0,49 2,42 5,23 2,24 1,66 1,49 0,60
gdanski 2,59 8,96 7,87 6,11 4,01 3,60 2,45
kartuski 2,30 6,81 8,02 6,65 3,16 2,43 0,97
koscierski 2,35 6,36 8,12 5,23 2,31 1,36 1,30
kwidzynski 1,93 5,18 6,59 4,78 3,89 3,31 1,63
leborski 2,50 7,00 5,13 2,77 1,88 1,44 0,85
malborski 1,94 5,75 5,23 3,98 3,55 3,33 1,73
nowodworski 2,76 9,20 5,08 4,74 3,81 2,76 1,23
pucki 2,63 7,50 8,43 6,68 3,40 2,89 1,71
stupski 1,88 4,53 5,04 3,58 2,72 2,58 1,52
starogardzki 2,81 8,69 8,32 6,04 3,09 2,12 1,08
tczewski 2,25 7,03 4,88 4,29 3,00 2,21 1,67
wejherowski 2,02 7,79 8,93 6,49 3,46 2,39 1,62
sztumski 2,61 8,96 6,36 5,39 3,79 2,52 1,03
m. Gdansk 3,45 8,69 6,04 5,36 2,88 3,35 2,64
m. Gdynia 2,01 7,18 6,18 7,01 3,76 3,89 3,07
m. Stupsk 2,44 8,19 9,09 5,12 3,08 2,70 2,66
m. Sopot 0,85 4,67 3,34 2,90 2,38 2,23 3,08
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Powiat 0-5 6-12 13-18 19-25  26-59  60-74 754

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

2.10.7 Leczenie endodontyczne dzieci (zeby z

nieuformowanym wierzchotkiem korzenia)

Mapa [2.65] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt z procedurami z grupy ,Leczenie endodontyczne
dzieci (zeby z nieuformowanym wierzcholtkiem korzenia)” w wojewddztwach w Polsce.

Mapa 2.65: Leczenie endodontyczne dzieci (zeby z nieuformowanym wierzchotkiem korzenia)
- liczba porad w wojewd6dztwach

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricow
0O <249
@ [249-275)
| [275-372)
| >=372

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Mapa 2.66: Leczenie endodontyczne dzieci (zeby z nieuformowanym wierzchotkiem korzenia)
- liczba pacjentéw w wojewodztwach

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkafcow

o <21

@ [211-239)
W [239-314)
| >=314

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela 2.157] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
,Leczenie endodontyczne dzieci (zeby z nieuformowanym wierzchotkiem korzenia)” w powiatach w wo-
jewodztwie pomorskim.

Tabela 2.157: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano pro-
cedure z grupy ,Leczenie endodontyczne dzieci (zeby z nieuformowanym wierzchotkiem korzenia)”
w wojewddztwie pomorskim w podziale na powiaty.

Powiat 0-5 6-12 13-18 19-25  26-59  60-74 75+
bytowski 0,04 0,49 1,22 0,02 0,02 0,01 -
chojnicki 0,24 0,62 0,94 0,01 0,01 - -
czluchowski 0,05 0,74 1,80 0,03 0,01 - -
gdanski 0,90 3,97 1,88 0,05 0,02 - -
kartuski 0,31 1,58 2,21 0,04 0,02 - -
ko$cierski 0,24 1,61 2,01 0,03 0,01 - -
kwidzynski 0,30 0,89 1,24 0,01 0,02 0,01 -
leborski 0,67 2,22 0,95 0,06 0,01 0,01 -
malborski 0,28 1,26 1,27 0,08 0,01 - -
nowodworski 1,64 6,05 1,49 0,08 0,02 0,02 -
pucki 0,46 1,56 1,12 0,05 0,01 - -
stupski 0,27 0,84 0,90 0,03 0,01 0,01 -
starogardzki 0,75 2,81 1,48 0,05 0,02 - -
tczewski 0,82 2,76 1,46 0,03 0,02 - -
wejherowski 0,46 2,17 1,98 0,03 0,01 0,01 -
sztumski 0,66 2,87 2,06 0,11 0,04 - -
m. Gdansk 2,27 5,98 1,46 0,04 0,02 0,00 0,00
m. Gdynia 0,69 2,50 0,93 0,03 0,01 - 0,01
m. Stupsk 0,14 1,03 1,01 0,04 0,01 0,01 -
m. Sopot 0,12 0,35 0,92 0,03 0,01 - -
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Powiat 0-5 6-12 13-18 19-25  26-59  60-74 754

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

2.10.8 Leczenie periodontologiczne

Mapa [2.67] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt z procedurami z grupy ,Leczenie periodontolo-
giczne” w wojewddztwach w Polsce.

Mapa 2.67: Leczenie periodontologiczne - liczba porad w wojew6édztwach

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricow
0O <5401

@ [5401-6832)
W [6832-7596)
| >=759

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Mapa 2.68: Leczenie periodontologiczne - liczba pacjentéw w wojewdédztwach

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkancow

O <4501

@ [4501-4972)
W [4972-5875)
B >=5875

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
Tabela 2.158] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
,Leczenie periodontologiczne” w powiatach w wojewddztwie pomorskim.

Tabela 2.158: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,,Leczenie periodontologiczne” w wojewddztwie pomorskim w podziale na powiaty.

Powiat 0-5 6-12  13-18  19-25  26-59  60-74 75+
bytowski 0,09 0,86 2,87 3,17 3,32 4,49 3,39
chojnicki 0,64 3,36 9,00 4,61 3,75 2,08 0,92
czhuchowski - 0,30 2,96 2,91 3,72 5,24 2,45
gdanski 0,48 6,64 8,57 7,37 7,67 7,06 3,43
kartuski 0,51 2,50 5,03 4,72 4,36 4,40 2,31
koscierski 0,18 1,56 4,94 3,45 3,00 3,52 1,83
kwidzynski 0,16 1,46 4,05 4,85 5,26 4,03 1,58
leborski 0,27 2,59 4,56 3,98 3,80 3,98 2,00
malborski 0,20 1,28 2,79 6,20 6,39 6,81 3,80
nowodworski 0,95 8,64 13,92 11,56 10,16 7,95 4,02
pucki 0,17 1,37 4,73 3,31 4,36 4,53 2,57
stupski 1,43 3,07 5,66 4,87 6,43 7,98 2,90
starogardzki 0,34 1,37 2,72 5,69 5,39 4,54 1,60
tezewski 0,92 4,28 7,95 7,96 7,84 6,59 3,39
wejherowski 0,55 6,47 11,78 6,46 5,90 6,27 2,80
sztumski - 1,82 4,47 4,01 3,37 2,91 1,27
m. Gdansk 0,85 4,07 9,96 11,94 7,86 10,22 7,67
m. Gdynia 2,02 9,37 12,42 12,73 10,11 14,14 11,99
m. Stupsk 2,06 5,13 8,02 10,08 8,84 11,01 8,23
m. Sopot 1,63 24,42 25,55 6,21 5,25 5,04 4,70

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ
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2.10.9 Leczenie protetyczne

Mapa [2.69] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt z procedurami z grupy ,Leczenie protetyczne” w
wojewodztwach w Polsce.

Mapa 2.69: Leczenie protetyczne - liczba porad w wojewddztwach

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricow
0O <1049

@ [1049-1214)
W [1214-1456)
| >=1456

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.70: Leczenie protetyczne - liczba pacjentéw w wojewddztwach

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkancow
0O <982
@ [982-1155)
| [1155-1316)
m >=1316

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela 2.159] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
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,Leczenie protetyczne” w powiatach w wojewddztwie pomorskim.

Tabela 2.159: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,Leczenie protetyczne” w wojewddztwie pomorskim w podziale na powiaty.

Powiat 0-5 6-12 13-18  19-25  26-59  60-74 75+
bytowski - - 0,02 0,91 3,87 2,65
chojnicki - - - 0,53 2,53 2,01
cztuchowski - - 0,02 1,05 4,48 2,62
gdanski - - - 0,46 2,88 2,24
kartuski - - 0,01 0,60 3,15 3,07
koscierski - - 0,01 0,85 4,19 2,99
kwidzynski - - 0,01 0,92 4,41 3,85
leborski - - - 0,60 3,35 2,54
malborski - - - 0,81 4,74 491
nowodworski 0,08 - 0,03 0,12 0,91 0,44
pucki 0,03 - 0,01 0,88 3,78 3,65
stupski - - 0,03 1,00 4,66 3,02
starogardzki - - - 0,61 3,14 2,43
tczewski - - - 0,43 2,64 2,14
wejherowski - 0,01 0,01 0,53 2,70 2,16
sztumski - - 0,07 0,84 4,01 3,48
m. Gdansk - - 0,01 0,56 3,04 3,43
m. Gdynia - - 0,01 0,87 5,10 5,99
m. Shupsk - - 0,01 0,75 3,82 4,19
m. Sopot - - - 0,31 1,92 3,03

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.10.10 Leczenie préochnicy w zebach mlecznych

Mapa[2.71| prezentuje zréznicowanie liczby wizyt z procedurami z grupy ,,Leczenie préchnicy w zebach
mlecznych” w wojewodztwach w Polsce.
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Mapa 2.71: Leczenie préchnicy w zebach mlecznych - liczba porad w wojewdédztwach

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricow
0 <1927

@ [1927-2230)
W [2230-2567)
| >=2567

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.72: Leczenie prochnicy w zebach mlecznych - liczba pacjentéw w wojewddztwach

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkancow
0O <941
@ [941-1079)
| [1079-1178)
| >=1178

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela [2.160] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
,Leczenie préchnicy w zebach mlecznych” w powiatach w wojewddztwie pomorskim.
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Tabela 2.160: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,,Leczenie prochnicy w zebach mlecznych” w wojewddztwie pomorskim w podziale
na powiaty.

Powiat 0-5 6-12  13-18  19-25  26-59  60-74 75+
bytowski 5,74 7,81 0,07 - - - -
chojnicki 8,82 13,42 0,04 - - - -
cztuchowski 2,17 5,36 0,15 - 0,00 - -
gdanski 9,47 26,26 0,30 0,01 0,01 0,01 0,02
kartuski 6,36 9,45 0,12 0,01 0,01 - -
koscierski 5,75 8,41 0,13 0,01 - - -
kwidzynski 5,55 11,48 0,15 - - - -
leborski 6,52 13,25 0,09 0,01 0,01 - -
malborski 7,67 14,66 0,21 0,03 0,00 - -
nowodworski 14,98 30,57 0,40 0,08 0,04 - -
pucki 6,68 11,94 0,13 - 0,00 0,01 -
stupski 7,15 7,28 0,10 - - - -
starogardzki 11,86 20,18 0,12 - - - -
tezewski 10,24 20,62 0,25 0,02 0,01 0,01 -
wejherowski 9,37 23,94 0,18 - 0,00 - -
sztumski 7,87 14,34 0,16 - - - -
m. Gdansk 15,38 29,93 0,23 0,01 0,00 0,00 0,00
m. Gdynia 13,87 29,33 0,34 0,01 0,00 - -
m. Stupsk 9,92 13,26 0,12 0,01 - - -
m. Sopot 3,93 19,07 0,07 - 0,01 - -

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.10.11 Leczenie préochnicy w zebach statych

Mapa[2.73| prezentuje zréznicowanie liczby wizyt z procedurami z grupy ,Leczenie préchnicy w z¢bach
stalych” w wojewddztwach w Polsce.
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Mapa 2.73: Leczenie préchnicy w zebach stalych - liczba porad w wojewddztwach

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricéw
0O <20729
@ [20729-23333)
W [23333-27140)
W >=27140

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.74: Leczenie préchnicy w zebach stalych - liczba pacjentéw w wojewddztwach

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkancow
<9101
[9101-9973)
[9973-10751)
>=10751

EREO

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela [2.16]1] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
,Leczenie préchnicy w zebach stalych” w powiatach w wojewddztwie pomorskim.
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Tabela 2.161: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,Leczenie préchnicy w zebach stalych” w wojewddztwie pomorskim w podziale
na powiaty.

Powiat 0-5 612 1318 1925  26-59 60-74 75+
bytowski 1,02 18,78 43,00 24,52 1828 16,14 7,04
chojnicki 0,19 19,94 5424 31,38 2124 949 2,94
cztuchowski 0,05 14,08 41,44 24,05 1817 13,50 583
gdanski 0,62 20,56 4223 25,06 20,57 18,32 10,24
kartuski 0,33 2230 53,54 3572 2477 19,35 891
kocierski 0,04 16,32 4541 21,71 1488 11,68 559
kwidzynski 0,19 12,82 36,78 2441 28,09 22,68 877
leborski 0,11 1025 30,16 1856 14,32 11,79 592
malborski 0,05 14,68 33,70 27,76 28,34 2597 12,12
nowodworski 0,56 20,09 3987 23,73 17,22 12,37 6,87
pucki 1,26 20,30 47,69 3246 23,68 1841 1144
shupski 031 11,30 32,38 28,06 2542 2154 9,70
starogardzki 022 23,79 52,30 32,90 2256 16,55 8,36
tezewski 0,65 16,98 3842 3144 29,10 1946 11,22
wejherowski 0,06 2824 53,40 34,26 2399 1891 9,05
sztumski 0,10 1598 30,75 1853 1593 11,01 3,95
m. Gdarisk 301 1754 40,01 33,85 19,55 21,02 14,88
m. Gdynia 1,92 23,70 42,88 32,09 23,72 26,64 19,77
m. Stupsk 0,32 18,88 46,20 3552 24,96 21,06 15,09
m. Sopot 1,75 18,84 56,00 30,80 27,18 27,83 2575

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.10.12 Rentgenodiagnostyka

Mapa [2.75] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt z procedurami z grupy ,Rentgenodiagnostyka” w
wojewodztwach w Polsce.
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Mapa 2.75: Rentgenodiagnostyka - liczba porad w wojewédztwach

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricow
0O <934

@ [934-1163)
W [1163-1420)
| >=1420

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.76: Rentgenodiagnostyka - liczba pacjentéw w wojewédztwach

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkancow
0O <839
@ [839-1045)
B [1045-1223)
| >=1223

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela [2.162] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
»Rentgenodiagnostyka” w powiatach w wojewddztwie pomorskim.
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Tabela 2.162: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,,Rentgenodiagnostyka” w wojewddztwie pomorskim w podziale na powiaty.

Powiat 0-5 6-12 13-18 19-25  26-59  60-74 75+
bytowski - 0,08 0,67 0,19 0,25 0,28 0,13
chojnicki - 0,08 0,31 0,33 0,18 0,12 0,06
cztuchowski - 0,05 0,20 0,07 0,08 0,16 0,03
gdanski 0,04 0,64 3,16 1,73 1,48 2,03 1,67
kartuski 0,01 0,66 2,41 1,45 1,10 1,30 0,57
kosScierski - 0,51 1,69 1,03 0,99 0,81 0,82
kwidzynski 0,07 0,20 0,53 0,24 0,39 0,41 0,12
leborski 0,02 0,43 1,69 1,01 0,82 0,30 0,14
malborski 0,03 0,40 1,64 1,22 1,58 1,87 0,83
nowodworski - 0,98 3,83 2,05 2,52 2,44 0,83
pucki - 0,24 0,86 0,40 0,32 0,30 0,13
stupski 0,02 0,20 1,08 0,78 0,93 0,86 0,57
starogardzki - 0,15 0,65 0,26 0,24 0,17 0,10
tczewski 0,05 0,74 2,06 1,39 1,62 1,31 0,80
wejherowski 0,02 0,41 2,26 1,27 0,93 0,79 0,58
sztumski - 0,37 0,85 0,39 0,51 0,47 0,28
m. Gdansk 0,12 1,65 3,33 3,29 2,11 2,70 2,02
m. Gdynia 0,06 0,96 3,39 3,60 2,86 3,97 3,66
m. Stupsk - 0,91 3,84 2,18 1,94 1,97 1,85
m. Sopot - 0,12 0,21 0,17 0,36 0,43 0,58

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

2.10.13 W.izyty adaptacyjne oraz leczenie profilaktyczne dzieci

Mapa [2.77] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt z procedurami z grupy ,Wizyty adaptacyjne oraz
leczenie profilaktyczne dzieci” w wojewddztwach w Polsce.
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Mapa 2.77: Wizyty adaptacyjne oraz leczenie profilaktyczne dzieci - liczba porad w woje-
wédztwach

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricéw

0O <431

@ [431-567)
W [567 - 629)
B >=629

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.78: Wizyty adaptacyjne oraz leczenie profilaktyczne dzieci - liczba pacjentéw w
wojewddztwach

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkaricow
0O <418
@ [418-541)
W [541-587)
| >=587

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela 2.163] prezentuje udzial oséb w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
,Wizyty adaptacyjne oraz leczenie profilaktyczne dzieci” w powiatach w wojewddztwie pomorskim.
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Tabela 2.163: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano pro-
cedure z grupy ,,Wizyty adaptacyjne oraz leczenie profilaktyczne dzieci” w wojewddztwie pomorskim
w podziale na powiaty.

Powiat 0-5 6-12 13-18  19-25  26-59  60-74 75+
bytowski 2,88 2,87 0,33 - - -
chojnicki 0,83 0,10 - 0,02 - -
cztuchowski 1,21 0,25 0,08 - - -
gdanski 3,32 4,42 1,25 0,01 - -
kartuski 1,29 0,52 0,30 0,02 - -
ko$cierski 0,57 0,05 - - - -
kwidzynski 0,90 0,20 - - - -
leborski 0,74 0,02 - - - -
malborski 6,09 24,00 4,22 0,08 - -
nowodworski 4,02 3,87 1,13 0,22 0,02 0,02
pucki 9,63 12,75 0,51 - - -
stupski 1,29 0,08 - - - -
starogardzki 3,08 2,38 0,25 0,02 - -
tezewski 3,02 1,96 0,68 0,13 - -
wejherowski 4,75 3,99 0,29 0,02 - -
sztumski 0,97 - - - - -
m. Gdansk 2,14 1,23 0,12 0,02 - -
m. Gdynia 4,46 6,78 1,18 0,06 0,00 0,00
m. Stupsk 1,01 0,26 0,02 0,01 0,00 -
m. Sopot 0,91 36,41 11,43 - - -

Opracowanie DAiS na podstawie danych NFZ

2.10.14 Znieczulenia

Mapa [2.79] prezentuje zréznicowanie liczby wizyt z procedurami z grupy ,,Znieczulenia” w wojewodz-
twach w Polsce.
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Mapa 2.79: Znieczulenia - liczba porad w wojewddztwach

liczba wizyt na 100
tys. mieszkaricéw

O <11426
@ [11426-13852)
B [13852-15321)
| >=15321

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Mapa 2.80: Znieczulenia - liczba pacjentéw w wojew6édztwach

liczba pacjentéw na
100 tys.
mieszkancow

O <6153
= [6153-7303)
m [7303-7772)
| >=7772

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela prezentuje udzial os6b w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano procedury z grupy
»Zmieczulenia” w powiatach w wojewddztwie pomorskim.
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Tabela 2.164: Udzial pacjentéw (kobiet i mezczyzn) w danej grupie wiekowej, ktérym wykonano
procedure z grupy ,,Znieczulenia” w wojewddztwie pomorskim w podziale na powiaty.

Powiat 0-5 6-12 13-18 19-25 26-59 60-74 75+
bytowski 2,62 21,80 21,91 12,92 10,72 12,84 6,84
chojnicki 1,14 23,19 20,42 16,97 14,73 11,78 5,38
cztuchowski 0,41 8,94 5,84 3,57 6,04 7,43 2,75
gdanski 4,19 40,30 35,17 22,55 19,03 20,59 12,67
kartuski 2,66 25,40 28,88 20,18 13,62 11,31 5,98
koscierski 1,26 17,91 23,03 11,94 9,82 10,80 4,85
kwidzynski 0,41 11,75 11,07 8,14 11,12 14,86 7,66
leborski 1,25 17,87 15,56 10,84 9,40 10,57 6,20
malborski 1,17 16,69 11,55 10,64 12,96 15,84 9,41
nowodworski 3,84 31,36 30,63 20,82 16,60 15,36 6,97
pucki 1,06 17,24 29,64 19,31 17,16 17,32 11,10
stupski 0,90 16,85 12,42 11,47 12,77 13,86 7,25
starogardzki 1,59 21,14 24,68 18,57 14,11 12,69 7,12
tczewski 4,02 31,93 24,85 21,07 20,83 19,15 11,58
wejherowski 3,93 38,03 39,20 26,45 18,21 16,13 7,57
sztumski 2,33 23,99 28,47 18,82 18,29 16,94 8,64
m. Gdansk 3,93 26,42 22,08 26,50 16,08 17,02 11,00
m. Gdynia 2,71 28,52 23,66 21,01 14,94 16,77 12,55
m. Stupsk 1,21 20,38 23,41 21,17 17,02 19,07 13,47
m. Sopot 0,30 28,86 39,46 17,80 13,65 13,47 11,89

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

2.11 Podstawowa Opieka Zdrowotna
2.11.1 Podstawowa Opieka Zdrowotna w Polsce

Na potrzeby niniejszego opracowania wykorzystano indywidualne dane sprawozdawcze Narodowego
Funduszu Zdrowia dotyczace $wiadczen w ramach podstawowej opieki zdrowotnej sprawozdanych za rok
2014 (dalej: dane NFZ). Przez $wiadczenia wykazane w danych NFZ, rozumie si¢ kazdy kontakt spra-
wozdany w ramach umowy w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna. Sprawozdawczos¢ przekazywana
do NFZ przez $wiadczeniodawcéw POZ oparta jest na Miedzynarodowej Klasyfikacji Choréb (ICD-10).
Obecnie tocza sie dyskusje w WONCA (Swiatowa Organizacja lekarzy Rodzinnych) na temat zasadno-
$ci zastosowania ICD10 w POZ. Sprawozdawczo$¢é do NFZ ponadto umozliwia sprawozdawanie jednego
kodu rozpoznania dla identyfikacji jednego kontaktu, co z zalozenia moze powodowaé ograniczenia in-
terpretacyjne (przykladowo w czasie jednego kontaktu nalezy sprawozdaé kilka kodéw ICD 10: pacjent z
alergia, zapaleniem spojowek, cukrzyca i astma oraz wystawienie mu recept na leki przewlekle stosowane
- kwestia przypadkowo podjetej decyzji lekarza jest wybdr ICD 10 z takiej wizyty).

Podstawowa opieka zdrowotna (POZ) jest czedcia systemu opieki zdrowotnej, zapewniajaca dostep
do $wiadczen wszystkim osobom zglaszajacym sie, uprawnionym na zwyklych zasadach oraz nieupraw-
nionym po zlozeniu o$wiadczenia, zamieszkalym lub przebywajacym na terytorium Polski. Swiadczenia
udzielane sa w warunkach ambulatoryjnych w gabinetach lekarskich, a w przypadkach uzasadnionych me-
dycznie, takze w domu pacjenta (réwniez w domu pomocy spotecznej). Pomimo definicyjnie szerokiego
zakresu swiadczen podstawowej opieki zdrowotnej, obejmujacego m. in. transport sanitarny chorych, ni-
niejsze opracowanie koncentruje sie na czterech gléwnych obszarach: $wiadezeniach lekarza POZ (LEK),
$wiadczeniach pielegniarki POZ (PIE), $wiadczeniach poloznej POZ (POL) oraz $wiadczen nocnej i
Swiatecznej opieki zdrowotnej (NSOZ).

Wykaz Swiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowe]j opieki zdrowotnej zostal okredlony w roz-
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porzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 24 wrzesnia 2013 r. w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu
podstawowej opieki zdrowotnej (Dz.U.2013, poz. 1248)@ natomiast w przypadku $wiadczen pielegniarki
szkolnej - w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 28 sierpnia 2009 r. w sprawie organizacji profilak-
tycznej opieki zdrowotnej nad dzieémi i mlodzieza (Dz.U. Nr 139, poz. 1133).

Zgodnie z powolanymi wyzej rozporzadzeniami $wiadczenia lekarza POZ obejmuja:

e profilaktyke choréb, w tym badania i porady w ramach profilaktyki wieku rozwojowego oraz szcze-
pienia ochronne,

e Swiadczenia profilaktyki choréb uktadu krazenia,

e udzielanie porad w leczeniu schorzen,

e orzekanie o stanie zdrowia,

e inne $wiadczenia wynikajace z potrzeb populacji objetej opieka, w tym: kierowanie do poradni
specjalistycznych i na leczenie szpitalne, kierowanie na rehabilitacje i leczenie uzdrowiskowe, kwali-
fikowanie do $wiadczen transportu sanitarnego w POZ i wystawianie zlecen przewozow, wystawia-
nie zlecen na realizacje Swiadczen pozostajacych w zakresie zadan pielegniarki POZ, wystawianie
zaswiadczen dotyczacych stanu zdrowia pacjenta.

Swiadczenia gwarantowane lekarza POZ obejmuja réwniez $wiadczenia medycznej diagnostyki labo-
ratoryjnej lub diagnostyki obrazowej i nieobrazowej, okreslone w zalaczniku do rozporzadzenia.

Swiadczenia pielegniarki POZ obejmuja opicke pielegniarska nad osoba, rodzina, spolecznoscig w
$rodowisku zamieszkania, z uwzglednieniem miejsca udzielania $wiadczen, w tym:

e Swiadczenia profilaktyczne, w tym wizyty patronazowe u dzieci od urodzenia do szostego miesiaca
zycia (w terminach odpowiadajacych szczepieniom ochronny) oraz wykonywanie testéw przesiewo-
wych u dzieci w wieku od dziewigciu miesiecy do pieciu lat,

e Swiadczenia profilaktyki gruzlicy,

e Swiadczenia lecznicze, w tym: wykonywanie iniekcji i zabiegdéw na podstawie zlecen lekarzy ubez-
pieczenia zdrowotnego w gabinecie pielegniarki POZ i w domu pacjenta,

e Swiadczenia diagnostyczne, w tym: pobieranie materialéw do badan diagnostycznych na podstawie
zlecenia lekarza POZ, w sytuacji gdy pobranie z przyczyn medycznych powinno byé zrealizowane
w domu pacjenta,

e Swiadczenia pielegnacyjne i rehabilitacyjne, w szczegdlnosci dla oséb, u ktérych wystepuje ograni-
czenie sprawnosci psychofizycznej w wyniku choroby.

Swiadczenia poloznej POZ obejmuja:

e edukacje w zakresie planowania rodziny,

e opieke w okresie ciazy, porodu i pologu, w tym edukacje przedporodowa realizowana u kobiet w
ciazy (w tym w ciazy wysokiego ryzyka), poczawszy od dwudziestego pierwszego tygodnia ciazy do
terminu rozwiazania,

e wizyty patronazowe,

e opieke w chorobach ginekologicznych, w tym opieke pielegnacyjna nad kobieta po operacji gine-
kologicznej lub onkologiczno-ginekologicznej obejmujaca okres od momentu wypisu ze szpitala do
calkowitego zagojenia si¢ rany pooperacyjnej, realizowane na podstawie skierowania lekarza od-
dzialu, ktéry wykonal operacje,

49Stan na 2014 rok. Aktualny stan okresla obwieszczeni Ministra Zdrowia z 17 grudnia 2015 roku (Dz.U.2016, poz. 86)
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e wykonywanie zgodnie z posiadanymi kompetencjami, iniekcji i zabiegéw na podstawie zleceni innych
lekarzy ubezpieczenia zdrowotnego, w gabinecie potoznej POZ i w domu pacjenta.

Podstawa realizacji $wiadczen w ramach POZ (nie dotyczy $wiadczen z zakresu nocnej i Swiatecznej
opieki zdrowotnej) jest umowa zawarta z NFZ na podstawie art. 159 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze rodkéw publicznych (Dz.U. 2015, poz. 581 z pdzn.
zm.). Finansowanie $wiadczenn w POZ, z wyjatkiem $wiadczen nocnej i $wiatecznej opieki zdrowotnej
w POZ, odbywa si¢ na podstawie rocznych stawek kapitacyjnych, w oparciu o listy Swiadczeniobiorcéw
(pacjentéw) objetych opieka na podstawie deklaracji wyboru.

Finansowanie $wiadczen nocnej i $wiatecznej opieki zdrowotnej w POZ odbywa si¢ na podstawie
wynegocjowanego ryczaltu miesiecznego, a jego wysoko$¢ zalezna jest od liczby ludnosci zamieszkalej na
obszarze zabezpieczenia.

W zakresie swiadczen Pielegniarki POZ sprawozdawczosé realizowana jest indywidualnie oraz jako
zbiorcze zestawienie miesieczne. W formie zestawienia zbiorczego w 2014 roku sprawozdano 71 126 tys.
$wiadczen, natomiast w formie indywidualnej 326 tys. W dalszej czesci dokumentu poddano analizie
$wiadczenia sprawozdawane indywidualnie. Dane sumaryczne zostaly przedstawione w uktadzie dla Pol-
ski.

Tabela 2.165: Swiadczenia Pielegniarskie sprawozdawane zbiorczo

\5 \a
S 5 s
T2 23
gz 2387
z B s =
o a < —
N S
Kod $wiadczenia =
100202 7 528 19 565
100203 14 703 38 210
100204 8 276 21 509
100205 13 687 35 570
100206 3183 8 272
100207 7 254 18 853
100208 1134 2 947
100211 2 842 7 385
100210 12 519 32 534

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ.

Dane na temat liczby $wiadczeniodawcow udzielajacych $wiadczen POZ w podziale na wojewddz-
twa 1 typy umoéw przedstawia Tabela 2.166] Wynika z nich, iz dominuja $wiadczeniodawcy realizujac
$wiadczenia lekarskie, z kolei najmniej Swiadczeniodawcéw udziela §wiadczen nocnej i $wiatecznej opieki
1ekarskieﬂ Natomiast wsréd $wiadczeniodawcéw realizujacych Swiadczenia pielegniarskie i potozne wi-
da¢ duzy rozrzut liczby $wiadczeniodawcow przypadajacych na 100 tys. mieszkancow.

50Liczbe $wiadczeniodawcéw okreslato zarzadzenie Prezesa NFZ nr 64/2013/DSOZ z 15 listopada 2013 roku. Aktualnie
obowigzuje zarzadzenie Prezesa NFZ z 30.06.2016 Nr 72/2016/DSM, przewiduje ono jeden zesp6l lekarsko-pielegniarski na
50 tys. mieszkancow.
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Tabela 2.166: Liczba $wiadczniodawcéw sprawozdajacych swiadczenia w ramach POZ wg woje-
wodztw 1 rodzajéw $wiadczen (2014)

Liczba $wiadczeniodawcow
sprawozdajacych $wiadczenia lekarza
POZ
Liczba $wiadczeniodawcdéw
sprawozdajacych $wiadczenia
pielegniarki POZ
Liczba $wiadczeniodawcow
sprawozdajacych $wiadczenia potoznej
POZ
Liczba éwiadczeniodawcow
sprawozdajacych Swiadczenia nocnej
opieki lekarskiej
Liczba éwiadczeniodawcow
sprawozdajacych swiadczenia lekarzy
POZ na 100 tys. ludnoéci
Liczba $wiadczeniodawcdéw
sprawozdajacych $wiadczenia
pielegniarki POZ na 100 tys. ludnosci
Liczba $wiadczeniodawcow
sprawozdajacych $wiadczenia poloznej
POZ na 100 tys. ludnosci
Liczba $wiadczeniodawcow
sprawozdajacych Swiadczenia nocnej
opieki lekarskiej na 100 tys. ludnosci

Wojewodztwo

dolnoslaskie 521 228 381 32 17,91 7,84 13,10 1,10
kujawsko-pomorskie 320 161 294 26 15,31 7,70 14,07 1,24
lubelskie 444 278 379 28 20,67 12,94 17,65 1,30
lubuskie 205 156 101 17 20,09 15,29 9,90 1,67
t6dzkie 468 347 364 25 18,69 13,86 14,54 1,00
malopolskie 496 271 315 47 14,73 8,05 9,35 1,40
mazowieckie 735 315 532 59 13,78 5,90 9,97 1,11
opolskie 196 37 61 13 19,58 3,70 6,09 1,30
podkarpackie 363 340 191 25 17,05 15,97 8,97 1,17
podlaskie 249 138 184 17 20,89 11,58 15,44 1,43
pomorskie 311 135 171 26 13,51 5,86 7,43 1,13
Slaskie 824 246 664 50 17,97 5,36 14,48 1,09
Swietokrzyskie 194 93 96 18 15,36 7,36 7,60 1,42
warminsko-mazurskie 292 139 144 26 20,22 9,63 9,97 1,80
wielkopolskie 657 338 332 49 18,92 9,73 9,56 1,41
zachodniopomorskie 321 190 186 32 18,71 11,08 10,84 1,87
suma 6 596 3412 4 395 490 - - - -

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Umowy w ramach POZ moga by¢ zawierane zaréwno na wszystkie cztery rodzaje swiadczen, na
pojedynczy rodzaj Swiadczen lub na kazdg mozliwa kombinacje rodzajow $wiadczen. Wykresy kolowe na
Mapie[2.32) przedstawiaja procentowy udzial najczestszych zakreséw $wiadezen dla kazdego wojewddztwa.
Analizujac mape mozna zauwazy¢, iz $wiadczenia objete umowami réznia sie wzgledem wojewddztw. Dla
przyktadu w wojewddztwie wielkopolskim dominuja umowy zawierane tylko na jeden typ $wiadczenia
podczas gdy w wojewddztwie 16dzkim dominuja umowy taczne na trzy $wiadczenia ($wiadczenia lekarzy
POZ + $wiadczenia pielegniarki POZ + $wiadczenia poloznej POZ). W miejscach gdzie wiecej uméw
zawieranych jest na poszczegdlne zakresy Swiadczen, konieczna jest bardzo dobra koordynacja udzielania
tych éwiadczen pomiedzy $wiadczeniodawcami.
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Wykres 2.32: Liczba $§wiadczeniodawcéw sprawozdajacych Swiadczenia w ramach POZ oraz
procentowy udzial sprawozdawanych zakreséw uméw (2014)

Zakresy uméw
LEK + PIE + POL + NSOZ
LEK + PIE + POL
LEK + PIE
LEK + POL
B tylko jeden
@ po

o
@
.
[m]

Liczba
Swiadczeniodawcéw

0O <335

@ [335-450)
W [450 - 585)
B >=585

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Dane obrazujace szczegdlowa liczbe $wiadczen realizowanych w ramach POZ przedstawia Tabela
Analizujac dane mozna zauwazy¢, iz dominuja Swiadczenia udzielane przez lekarzy POZ. W Polsce
stanowia one 94,80% procent $wiadczen sprawozdanych w ramach POZ. Na drugim miejscu znajduja sie
$wiadczenia nocnej i $wiatecznej opieki zdrowotnej (3,50% wszystkich $wiadczen). Z kolei $wiadczenia
pielegniarek POZ stanowiag 0,21% wszystkich $wiadczen |EI, a $wiadczenia poloznych POZ 1,49%. Na
Mapie [2.33] wykresy kolowe przedstawiaja procentowe udzialy poszczegélnych rodzajéw zrealizowanych
$wiadczen w podziale na wojewddztwa.

Tabela 2.167: Liczba $wiadzen sprawozdanych w ramach POZ (2014)
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= = g =8 2 E = g = =832 252 222
N = g = o RS SN = A N .g
2 o S g g0 = 2 2
Wojew6dztwo — = 23 A H°
dolnoslaskie 11 039 23 190 268 379 531 795 6 521 9 229
kujawsko-pomorskie 8 594 12 101 290 411 209 581 4844 13 873
lubelskie 8 715 34 123 305 405 788 1578 5734 14 221
lubuskie 3914 19 67 139 383 645 1 888 6 613 13592
t6dzkie 10 807 39 129 362 431 551 1 542 5 147 14 446
malopolskie 11 990 37 198 560 355 973 1101 5893 16 639

51W zakresie §wiadczeri Pielggniarki POZ sprawozdawczosé realizowana jest indywidualnie oraz jako zbiorcze zestawie-
nie miesigczne. W formie zestawienia zbiorczego w 2014 roku sprawozdano 71 126 tys. Swiadczen, natomiast w formie
indywidualnej 326 tys. Analizie poddano tylko dane sprawozdane idywidualnie.
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mazowieckie 18 405 30 231 771 345 026 562 4 329 14 456
opolskie 3 798 2 49 147 379 490 163 4912 14 711
podkarpackie 7 963 15 109 305 373 982 724 5116 14 339
podlaskie 4731 8 68 183 396 950 667 5706 15313
pomorskie 8 514 20 171 422 369 855 888 7445 18 337
Slaskie 17 829 19 245 658 388 773 419 5353 14 347
Swietokrzyskie 4 893 8 39 163 387 343 609 3114 12 882
warminsko-mazurskie 5 684 12 99 207 393 607 863 6 890 14 349
wielkopolskie 14 387 21 415 434 414 315 610 11 954 12 508
zachodniopomorskie 6 823 26 98 253 397 758 1539 5685 14 752
suma 148 087 326 2334 5 468 - - - -

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Wykres 2.33: Liczba sprawozdanych Swiadczenn w ramach POZ na 100 tys. ludno$ci oraz
procentowy udzial poszczegdlnych rodzajow $wiadczen (2014)

Rodzaje $wiadczen
O swiadczenia lekarzy POZ
@ $wiadczenia pielegniarki P
B $wiadczenia potoznej PQ
O $wiadczenia nocnaia

Liczba Swiadczen w
ramach POZ na 100
tys mieszkarcow
(2014)
<396413
[396 413 - 407 315)
[407 315 - 421 631)
>=421631

EEDQO

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Zestawienie dotyczace Swiadczen lekarzy POZ przedstawiono w Tabeli[2.168] Najwigksza liczba $wiad-
czen udzielonych przez lekarzy POZ zostala udzielona w wojew6dztwie mazowieckim (18 405 tys.) a
najmniejsza w wojewodztwie opolskim (3 798 tys.). Zréznicowanie liczby $wiadczen dla poszczegdlnych
wojew6dztw przedstawiono na Wykresie 2.34] Po standaryzacji wzgledem wieku i plci najwigksza liczba
$wiadczen zostala udzielona w wojewddztwie t6dzkim, a najmniejsza w wojewddztwie mazowieckim. 7
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kolei najwiecej swiadczen dla pacjentéw spoza wojewddztwa zostalo udzielonych w wojewddztwie ma-
zowieckim, stanowily one 2,23% wszystkich §wiadczen lekarzy POZ w tym wojewddztwie. Najmniej
$wiadczen dla pacjentéw spoza wojewddztwa udzielono w wojewddztwie opolskim, stanowity on 1,58%
wszystkich $wiadczen udzielonych przez lekarzy POZ w tym wojewddztwie. Liczbe Swiadczen lekarzy
POZ dla poszczegblnych grup wiekowych przedstawiono w Tabeli 2.169]

Tabela 2.168: Liczba sprawozdanych $wiadczen lekarzy POZ wg wojewddztw (2014)
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A XZ2C 35 580 e = @ ) b P
%gg ,gﬁ B 29 @g~ @go o B
o < n Q N N & N o @
E2g 2 - e E =272
Wojewddztwo & e = = g2 4
dolnoélaskie 521 11 039 1,59 379531 378 419 3,91
kujawsko-pomorskie 320 8 594 1,46 411209 414 216 4,21
lubelskie 444 8 715 1,32 405 788 403 956 4,18
lubuskie 205 3914 1,76 383 645 389 197 4,00
todzkie 468 10 807 1,33 431 551 422133 4,40
malopolskie 496 11 990 2,03 355973 358 544 3,66
mazowieckie 735 18 405 2,23 345026 340 890 3,59
opolskie 196 3 798 1,68 379490 379 090 4,12
podkarpackie 363 7 963 1,08 373982 381421 3,91
podlaskie 249 4731 1,38 396 950 396 537 4,30
pomorskie 311 8514 2,23 369 855 374 184 3,86
slaskie 824 17 829 0,91 388773 385 869 4,09
Swietokrzyskie 194 4 893 1,56 387 343 382 480 4,16
warminsko-mazurskie 292 5 684 1,85 393 607 404 724 4,13
wielkopolskie 657 14 387 1,41 414 315 421 046 4,23
zachodniopomorskie 321 6 823 1,91 397 758 400 695 4,15
suma 6 596 148 087 - - - -

Zr6dto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Wykres 2.34: Liczba sprawozdanych $wiadczen lekarzy POZ na 100 tys. ludno$ci w woje-
wodztwach (2014)

AN |

300

(w tys.)

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Tabela 2.169: Liczba sprawozdanych $wiadczen lekarzy POZ (w tys.) dla poszczegblnych grup wie-
kowych (2014)

Wojewddztwo <2 3—5 6-—10 11—17 18—-24 25—44 45-64 65+
dolnoglaskie 667 590 536 456 437 1 568 3 246 3 540
kujawsko-pomorskie 518 479 446 385 380 1262 2 539 2 586
lubelskie 478 463 444 400 377 1257 2 490 2 806
lubuskie 237 223 206 176 158 578 1170 1 166
16dzkie 644 612 575 464 424 1557 3 145 3 386
malopolskie 877 775 709 596 556 1724 3190 3 563
mazowieckie 1 358 1135 1 003 785 704 2 574 4 968 5 878
opolskie 218 192 174 162 156 490 1 100 1 306
podkarpackie 465 423 433 387 355 1231 2 276 2 393
podlaskie 293 254 231 202 207 660 1311 1574
pomorskie 613 520 476 411 387 1 287 2 393 2 428
Slaskie 1161 1079 970 822 760 2 685 5 050 5 301
Swietokrzyskie 243 246 248 220 192 694 1431 1618
warminsko-mazurskie 306 280 275 252 236 806 1783 1747
wielkopolskie 902 821 745 619 638 2 284 4168 4 208
zachodniopomorskie 340 306 296 264 268 995 2 153 2 202
suma 9319 8400 7766 6602 6234 21653 42412 45702

Zrodlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

2.11.2 Swiadczenia Podstawowej Opieki Zdrowotnej

W 2014 roku w wojewodztwie pomorskim $wiadczenia w ramach Podstawowej Opieki Zdrowotne;j
udzielalo 385 podmiotéw. Swiadczenia lekarza POZ byly udzielane w 311 podmiotach, $wiadczenia piele-
gniarki POZ w 135, Swiadczenia potoznej POZ w 171 a $wiadczenia nocnej i $wiatecznej opieki zdrowotnej
w 26. Na 100 tysiecy mieszkancow wojewddztwa pomorskiego przypadato 13,51 podmiotéow udzielaja-
cych $wiadczen lekarza POZ, 5,86 podmiotéw udzielajacych $wiadczen pielegniarki POZ, 7,43 podmio-
tow udzielajacych $wiadczen potoznej POZ oraz 1,13 podmiotow $wiadczacych nocng i Swiateczna opieke
zdrowotng. Liczba $wiadczen udzielona przez te podmioty wyniosta 9 128 tys., z tego 93,27% stanowily
$wiadczenia lekarzy, 0,22% $wiadczenia pielegniarki, 1,88% $wiadczenia poloznej a 4,62% S$wiadczenia
nocnej i Swiatecznej opieki zdrowotnej.

Swiadczenia Lekarza Podstawowej Opieki Zdrowotnej w

wojewodztwie pomorskim

Najwieksza liczba §wiadczen lekarza POZ w wojewddztwie pomorskim zostata udzielona w powiecie m.
Gdansk i wynosita 1 699 tys. czyli Srednio 37 tys. $wiadczen na 10 tys. ludnoéci a najmniejsza w powiecie
sztumski i wynosita 73 tys., czyli $rednio 17 tys. Swiadczen na 10 tys. ludnosci. Tabela [2.170] przedstawia
liczbe $wiadczen lekarza POZ dla wszystkich powiatéw wojewoddztwa pomorskiego. Liczba swiadczen na
jednego ubezpieczonego byla najwyzsza w powiecie nowodworski (4,69) a najnizsza w sztumski (1,93).
Po standaryzacji wzgledem wieku i plci na 10 tys. mieszkancéw najwyzsza liczba swiadczen lekarzy POZ
zostala udzielona w powiecie m. Stupsk (46 tys.), a najnizsza w sztumski (18 tys.).
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Tabela 2.170: Liczba sprawozdanych $wiadczen lekarzy POZ w powiatach (2014)
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A B = 23 2 X 3 3 5
Powiat = =
bytowski 21 2,67 283 3,97 36 044 37 285 3,82
chojnicki 11 1,14 404 6,52 41 925 42 728 4,05
czhuchowski 16 2,81 204 3,05 35 706 36 406 3,96
gdanski 14 1,30 310 10,26 28 840 30 755 3,78
kartuski 10 0,79 482 6,83 37 953 39 466 4,19
koécierski 7 0,98 244 5,31 34 135 35 148 3,60
kwidzynski 15 1,79 305 2,67 36 419 37 952 3,78
leborski 23 3,47 289 5,31 43 622 44 394 4,57
malborski 12 1,87 228 5,89 35 441 35 532 3,72
nowodworski 9 2,48 157 6,90 43 299 44 239 4,69
pucki 15 1,82 297 10,05 35 988 37 279 4,21
stupski 19 1,94 279 7,96 28 559 29 690 3,79
starogardzki 9 0,71 429 5,49 33 695 34 556 3,65
tczewski 9 0,78 478 4,67 41 153 41 753 4,34
wejherowski 24 1,16 872 8,50 41 987 43 554 4,36
sztumski 4 0,94 73 3,30 17 196 17 958 1,93
m. Gdansk 53 1,15 1699 10,63 36 813 36 006 3,96
m. Gdynia 24 0,97 902 10,49 36 397 35 310 3,69
m. Stupsk 8 0,86 442 15,71 47 403 45 992 4,14
m. Sopot 8 2,12 139 19,10 37 025 33 566 3,61

Zr6dto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Wykres 2.35: Liczba sprawozdanych §wiadczen lekarzy POZ na 10 tys. ludnosci oraz struktura
tych wg miejsca zamieszkania pacjenta (2014)

Liczba $wiadczen na
10 tys. mieszkarc6W

Udziat $wiadczen dla pacjentéw spoza powiatu
O z powiatu O <35115
B spoza powiatu @ [35115- 36 408)
B [36 408 - 41 346)
B >=41346

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Wykres 2.36: Liczba sprawozdanych $wiadczen lekarzy POZ na 10 tys. ludno$ci (2014)

30

(w tys.)

20

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Udzial poszczegdlnych rodzajow $wiadczen przedstawia Tabela[2.171} W 2014 w calym wojewédztwie
pomorskim $wiadczenia - bilans zdrowia stanowity 1,02% $wiadczen lekarzy POZ, porady patronazowe
0,15%, $wiadczenia dla pacjentéw z rozpoznaniem cukrzycy i/lub choréb ukladu krazenia 20,46% a $wiad-
czenia dla pacjentéw z rozpoznaniem innym niz cukrzyca i/lub choroba ukladu krazenia 78,38%. Liczba,
a co za tym idzie udzial poszczegdlnych swiadczen moze wynikaé ze sposobu prowadzonej sprawozdaw-
czo$ci (NFZ w bazie danych ma dostep do jednego sprawozdanego $wiadczenia). Liczba $wiadczen w
poszczegdlnych grupach wiekowych zostala przedstawiona w Tabeli
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Tabela 2.171: Udzial poszczegdlnych swiadczen lekarzy POZ w powiatach (2014)
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22 z = © & & £88 B¢8
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Powiat = ISN
bytowski 21 283 0,36 3,82 1,28 0,14 24.19 74,03
chojnicki 11 404 039 405 124 0,15 21,67 76,55
cztuchowski 16 204 0,54 3,96 0,83 0,14 30,28 68,21
gdariski 14 310 023 378 143 0,15 1828 7991
kartuski 10 482 055 419 167 026 1520 82,32
ko$cierski 7 244 0,49 3,60 1,94 0,15 17,17 80,26
kwidzyfiski 15 305 0,17 378 090 006 2553 73,34
leborski 23 280 1,62 457 134 017 2987 67,01
malborski 12 228 014 372 101 0,10 1802 80,73
nowodworski 9 157 332 469 090 010 1585 79,83
pucki 15 297 5,92 4,21 0,71 0,04 19,97 73,35
stupski 19 279 210 379 054 0,13 2598 7126
starogardzki 9 429 0,34 3,65 0,65 0,04 22,95 76,02
tezewski 9 478 0,10 434 086 009 21,14 7781
wejherowski 24 872 041 436 138 022 1995 78,03
sztumski 4 73 0,05 1,93 1,50 0,01 27,39 71,06
m. Gdansk 53 1699 042 356 085 023 1950 79,00
m. Gdynia 24 902 031 369 048 0,11 1929 79,81
m. Stupsk 8 42 018 414 1,09 005 1055 88,13
m. Sopot 8 139 083 361 066 010 2365 74,76

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Tabela 2.172: Liczba sprawozdanych $wiadczen lekarzy POZ (w tys.) w podziale na grupy wiekowe

Powiat <2 3—5 6-—10 11—17 18—24 25—44 45-64 65+
bytowski 19 15 14 15 15 44 89 72
chojnicki 24 22 22 21 19 62 123 111
czhuchowski 11 8 9 9 9 30 71 57
gdanski 26 21 20 16 14 54 82 75
kartuski 48 37 35 30 27 80 123 102
ko$cierski 17 14 13 13 12 39 72 62
kwidzynski 17 17 16 16 12 46 98 83
leborski 18 15 16 15 13 42 90 81
malborski 11 11 10 11 9 31 76 71
nowodworski 8 8 8 7 7 24 50 43
pucki 23 20 20 16 14 48 82 74
stupski 14 12 13 14 13 40 91 83
starogardzki 29 24 24 22 21 67 130 112
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Powiat <2 3—5 6-—10 11—17 18—24 25—44 45-—64 65+
tczewski 31 28 28 25 23 75 140 128
wejherowski 75 64 56 45 42 150 229 211
sztumski 4 4 4 4 3 10 25 20
m. Gdansk 134 111 93 69 78 255 427 532
m. Gdynia 68 60 50 40 35 116 228 304
m. Stupsk 28 23 22 20 16 55 132 147
m. Sopot 6 5 4 4 6 19 35 60
suma 613 520 476 411 387 1287 2393 2428

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Swiadczenia Pielegniarki Podstawowej Opieki Zdrowotnej w

wojewodztwie pomorskim

Najwiecej $wiadczen pielegniarki POZ udzielono w powiecie m. Gdanisk (3 705), a najmniej w powiecie
malborski (22). Tabela przedstawia liczbe $wiadczen pielegniarek POZ dla wszystkich powiatéw
wojew6dztwa pomorskiego. Udzial poszczegélnych rodzajéow swiadczen przedstawia Tabela[2.174] W 2014
w calym wojewddztwie pomorskim porady profilaktyczne w programie profilaktyki gruzlicy stanowity
33,70% $wiadczen pielegniarki POZ, porady patronazowe 39,36%, a $wiadczenia dla pacjentéw spoza list
$wiadeczniobiorcéw 26,95%.

Tabela 2.173: Liczba sprawozdanych $wiadczen pielegniarki POZ w powiatach (2014)
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bytowski 9 1,14 800 10,62 102 116
chojnicki 7 0,73 876 0,91 91 102
cztuchowski 6 1,05 1262 3,09 221 243
gdanski 6 0,56 422 0,24 39 43
kartuski 4 0,31 448 6,25 35 35
koscierski 6 0,84 912 3,62 128 138
kwidzynski 3 0,36 177 3,95 21 26
leborski 9 1,36 1341 41,24 202 228
malborski 2 0,31 22 - 3 4
nowodworski b) 1,38 851 91,89 235 249
pucki 6 0,73 3 398 83,78 412 422
stupski 7 0,72 901 52,83 92 105
starogardzki 5 0,39 284 6,69 22 26
tezewski 4 0,34 256 3,52 22 26
wejherowski 11 0,53 2 345 5,42 113 120
sztumski 1 0,24 50 - 12 15
m. Gdansk 24 0,52 3 705 9,93 80 82
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m. Gdynia 15 0,61 945 10,69 38 38

m. Stupsk 5 0,54 1444 0,35 155 235

Zrédio: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela 2.174: Udzial poszczegblnych $wiadczen pielegniarki POZ w powiatach (2014)
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bytowski 9 800 3,38 86,00 10,62
chojnicki 7 876 18,15 81,85 -
cztuchowski 6 1262 73,45 25,44 1,11
gdanski 6 422 14,93 85,07 -
kartuski 4 448 12,72 77,23 10,04
koscierski 6 912 78,84 19,41 1,75
kwidzynski 3 177 - 96,05 3,95
leborski 9 1 341 0,67 51,75 47,58
malborski 2 22 - 95,45 4,55
nowodworski 5 851 0,35 2,59 97,06
pucki 6 3 398 8,62 0,18 91,20
stupski 7 901 7,99 35,63 56,38
starogardzki 5 284 1,76 91,55 6,69
tczewski 4 256 18,36 81,25 0,39
wejherowski 11 2 345 52,11 47,68 0,21
sztumski 1 50 - 100,00 -
m. Gdansk 24 3 705 68,77 25,18 6,05
m. Gdynia 15 945 77,78 20,21 2,01
m. Stupsk 5 1444 0,07 99,86 0,07

Zrodto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ
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Swiadczenia Poloznej Podstawowej Opieki Zdrowotnej w

wojewodztwie pomorskim

Najwiecej swiadczen potoznej POZ udzielono w powiecie m. Gdansk (49 295), a najmniej w powie-
cie m. Sopot (154). Tabela przedstawia liczbe swiadczen poloznej POZ dla wszystkich powiatéw
wojew6dztwa pomorskiego. Z kolei udzial poszezegélnych rodzajéw $wiadcezen przedstawia Tabela [2.176]
W 2014 w calym wojewddztwie pomorskim wizyty patronazowe stanowily 51,58% $wiadczen poloznej
POZ, wizyty w opiece pooperacyjnej 0,46%, wizyty w edukacji przedporodowej 47,95%, a $wiadczenia
dla pacjentéw spoza list $wiadeczniobiorcéw 0,00%.

Tabela 2.175: Liczba sprawozdanych $wiadczen potoznej POZ w powiatach (2014)

N
= = o ; :
g%  EE A g z Z
[SEEN O N > = =1
2 O 2 O P &) = o o
=z & T o g L — —
< .8 N < .8 = e o) % E ) < :6(
SEO SEk g8 3 A= = =g
A 2R g 2. = - = = £
NE€ % NEN g = = 0 g2 g =
S g 5 50 3 5 o7 3 -g SIRZS
£ 28 = 2R 2 S T g EE -
Rl D ey e o = = <
w52 v gE 3 < 2 & g2
s X g XN . g < S
o O o 9O O n
N 2 N B3 @ E oS R
== 23 A < ) =
S5 2: 3 = = =
Powiat —
bytowski 6 0,76 5 709 1,49 1447 925
chojnicki 5 0,52 12 411 6,03 2 544 2 296
czhuchowski 4 0,70 6 080 5,00 2 110 1 969
gdanski 6 0,56 4 874 3,39 894 553
kartuski 8 0,63 12 085 10,33 1 905 1410
koscierski 5 0,70 1 966 2,80 552 397
kwidzynski 6 0,72 8 518 3,47 2 028 1 879
leborski 4 0,60 4 089 1,79 1216 757
malborski 5 0,78 6 714 6,21 2 045 2 003
nowodworski 7 1,93 1 540 9,03 844 739
pucki 10 1,21 1034 0,58 249 149
stupski 7 0,72 2 007 2,89 412 289
starogardzki 7 0,55 11 449 6,36 1772 1 682
tczewski 10 0,836 8 998 4,52 1 528 1390
wejherowski 16 0,77 17 622 6,91 1 682 1 286
sztumski 2 0,47 999 - 469 287
m. Gdansk 37 0,80 49 295 36,62 2 030 2 057
m. Gdynia 18 0,73 9 055 15,31 694 583
m. Stupsk 5 0,54 6 790 13,71 1378 1407
m. Sopot 3 0,80 154 1,30 76 68

Zr6dto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Tabela 2.176: Udzialéw poszczegdlnych swiadczen poloznej POZ w powiatach (2014)

z = z

Nog=] = (S @ o & RS

c5=8 53 3 it T =3 %

] = 2 - « 2 .9

9 .25 A & P e 2 O 5 £ E T @ &2

23T 8~ =20 °E g o ¥R Sgpe

SESST EE = £ : o3 SEZ%

5§88 8 £ & S 5 2ES G

S EERL 32 2o N & XNz EZ )

= 85 0 N O = O B Q s vy 2

2R A g2a E N - 2 £ e £

Powiat E® = S = Z
bytowski 6 5 709 20,25 - 79,75 -
chojnicki 5 12 411 52,70 0,02 47,28 -
cztuchowski 4 6 080 52,04 - 47,86 0,10
gdanski 6 4 874 11,45 0,98 87,57 -
kartuski 8 12 085 4237 0,26 57,37 -
ko$cierski 5 1 966 27,92 0,61 71,46 -
kwidzynski 6 8 518 56,20 0,36 43,44 -
leborski 4 4 089 9,98 - 90,02 -
malborski 5 6 714 55,57 0,69 43,74 -
nowodworski 7 1 540 41,36 0,91 57,73 -
pucki 10 1034 5,90 0,48 93,62 -
stupski 7 2 007 10,11 - 89,89 -
starogardzki 7 11 449 59,54 0,51 39,95 -
tezewski 10 8 998 49,22 2,72 48,06 -
wejherowski 16 17 622 40,89 0,20 58,90 -
sztumski 2 999 4,80 0,50 94,69 -
m. Gdansk 37 49 295 66,77 0,50 32,73 0,00
m. Gdynia 18 9 055 24,62 0,06 75,33 -
m. Stupsk 5 6 790 24,02 - 75,98 -
m. Sopot 3 154 - 1,30 98,70 -

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Swiadczenia nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej w

wojewodztwie pomorskim

Najwiecej Swiadczen nocnej i $wiatecznej opieki zdrowotnej udzielono w powiecie m. Gdansk (87 875),
a najmniej w powiecie cztuchowski (4 198). Tabela przedstawia liczbe Swiadczen nocnej i Swiatecz-
nej opieki zdrowotnej dla wszystkich powiatéow wojewddztwa pomorskiego. Z kolei udzial poszczegdlnych
rodzajéw $wiadczen przedstawia Tabela2.177] W 2014 w calym wojew6dztwie pomorskim porady ambu-
latoryjne stanowily 95,19% $wiadczen nocnej i §wiatecznej opieki zdrowotnej, porady wyjazdowe 4,06%
a porady dla pacjentéw z UE/EFTA 0,75%.

195



o— — fy— o—
2292 ¢ 3 R 22 8%
‘g%o'& N = < 8 N 9 N 9
9 8w 3} QD 3, o 4 O 8 —
< & A 8 T = 0 3 =g 2 < T < T
B%";c@'ag R T g . g = S =2 3
SETERE B8 S8&¢% E 4 E 42
NS n O [ e B n n
ﬁgoNgo C@OOO Cﬁgo CG% CG%CG
UBU@M 2 Q5 s 0 & g %
89 27387 5.0 2 5 RPN
F%CSCG”“N 8 < N \m% N = N =
. g BE B 5 E S e = e
Powiat RN R g g

Tabela 2.177: Liczba sprawozdanych $wiadczen nocnej i Swiatecznej opieki zdrowotnej w powiatach
(2014)

B o— Nl — or— o=
2 5‘ S &= Q Q' Q o = O S —
sS@E g T-0E g s 2 TEZ
£952%% £Tgs Sg= £ ES 3
SEEERE H£E5E¢8 < QE R -
589888 5588 £ F 3 g & z & E
SEZRT L2 g .0 & 25 22

FEEEN 3 OEN 2% 52 3%

Powiat E° 5 e =% =& = g = g
bytowski 2 14 053 12,66 1787 1780
chojnicki 1 20 353 17,81 2113 2 085
czhuchowski 1 4 198 6,91 736 747
gdanski 1 13 925 17,15 1297 1276
kartuski 1 19 797 8,07 1 558 1473
koscierski 1 12 940 14,20 1812 1779
kwidzynski 1 10 845 8,83 1297 1300
leborski 1 22 612 29,25 3413 3413
malborski 1 15 238 39,16 2 371 2 414
nowodworski 1 5 912 17,54 1631 1651
pucki 1 10 753 23,40 1305 1289
stupski 1 14 101 18,87 1443 1474
starogardzki 2 26 158 8,50 2 055 2 035
tczewski 2 25 537 9,06 2 201 2187
wejherowski 2 30 100 14,99 1449 1405
sztumski - - - - -
m. Gdansk 4 87 875 18,35 1904 1 998
m. Gdynia 1 39 303 20,46 1 586 1672
m. Stupsk 1 42 366 34,30 4 545 4 751
m. Sopot 1 6 068 40,49 1612 1631

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela 2.178: Udzialow poszczegdlnych swiadczen nocnej opieki i $wigtecznej zdrowotnej w powia-
tach (2014)

2=%7 = < 9 @
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SEe 8N 588 g < g 3 8 &
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. E oz o 4 S NS
Powiat N
bytowski 2 14 053 95,13 3,75 1,12
chojnicki 1 20 353 96,75 2,16 1,09
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cztuchowski 1 4 198 95,16 3,50 1,33
gdanski 1 13 925 94,59 4,90 0,52
kartuski 1 19 797 97,52 2,07 0,41
ko$cierski 1 12 940 96,34 3,38 0,27
kwidzynski 1 10 845 90,42 8,42 1,16
leborski 1 22 612 95,08 3,67 1,25
malborski 1 15 238 94,86 4,16 0,98
nowodworski 1 5912 94,55 4,77 0,68
pucki 1 10 753 91,09 8,25 0,66
stupski 1 14 101 98,61 0,66 0,73
starogardzki 2 26 158 94,64 4,63 0,73
tezewski 2 25 537 94,46 4,87 0,67
wejherowski 2 30 100 95,51 4,17 0,32
sztumski - - - - -
m. Gdansk 4 87 875 95,19 4,21 0,60
m. Gdynia 1 39 303 97,56 1,65 0,79
m. Stupsk 1 42 366 93,93 5,25 0,82
m. Sopot 1 6 068 88,15 9,61 2,24

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

2.11.3 Listy aktywne

Wedlug list aktywnych w 2014 (stan na czerwiec) w Polsce dzialaly 6 453 podmioty Podstawowej
Opieki Zdrowotnej (POZ). Sposréd nich najwiecej znajdowalo sie w wojewddztwach o najwiekszej licz-
bie ludnosci tj. mazowieckim, $laskim, wielkopolskim, malopolskim i dolno$laskim. W wojewddztwie
pomorskim funkcjonowalo 309 podmiotéw. Liczbe podmiotéw POZ w poszczegdlnych wojewddztwach
przedstawiono na Wykresie [2.37] a w poszczegélnych pomorskich powiatach na Wykresie 2.38]

Réznice w liczbie podmiotéw podanych w porzedniej czesci dokumentu a obecnej wynikaja gltéwnie z
faktu, iz lista aktywna dotyczy tylko lekarzy POZ oraz przedstawia stan na miesiac czerwiec 2014 roku. Z
kolei dane sprawozdawcze odnosza sie do calego roku 2014 oraz uwzgledniaja wszystkie typy $wiadczen.
W 2014 roku istnialy podmioty, ktére zakonczyly dzialalno$é przed czerwcem lub rozpoczely ja po
tym miesiacu. Istnialy tez podmioty nie posiadajace umowy z zakresu $wiadczen lekarza POZ. Ponadto
kilkanascie podmiotéw posiada liste aktywna, jednak nie sprawozdaja Swiadczen z zakresu lekarza POZ.
Na podstawie danych sprawozdawczych $wiadczenia POZ realizowane sa takze przez Szpitalne Oddziaty
Ratunkowe jak i Izby Przyjeé¢ - dotyczy to $wiadczen w zakresie NSOL.

W 2014 roku do jednego podmiotu POZ zapisanych bylo érednio 5,7 tys. oséb. Srednio podmioty
o najwigkszej liczbie zapisanych pacjentéw wystepowaly w wojewddztwach mazowieckim (7,2 tys.) oraz
pomorskim (7,1 tys.). Z kolei podmioty o $rednio najmniejszej liczbie zapisanych pacjentéw znajdowaly
sie w wojew6dztwach podlaskim (4,6 tys.) oraz lubelskim (4,7 tys.). Srednig liczbe pacjentéw zapisanych
do podmiotéw POZ w wojewddztwach przedstawiono na Wykresie Sposrdd powiatow wojewddztwa
pomorskiego najwieksza liczba pacjentéw zapisanych do jednego s$wiadczeniodawcy POZ charakteryzo-
waly sie¢ nastepujace powiaty: powiat m. Stupsk, powiat starogardzki oraz powiat tczewski. Powiaty
leborski, cztuchowski i bytowski cechowaly si¢ z kolei najnizszymi wartoéciami tej statystyki. Sredni@
liczbe pacjentow zapisanych do podmiotéw POZ w powiatach wojewddztwa pomorskiego przedstawiono
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na Wykresie

W 2014 roku 37,01 mln os6b zapisanych bylo do jednego podmiotu Podstawowej Opieki Zdrowotnej
(stan na czerwiec). Oznacza to, ze 96 na 100 mieszkancéw Polski bylo w czerweu 2014 roku zapisanych
do podmiotéow POZ. Najwyzszym wskaZnikiem oso6b zapisanych do POZ w stosunku do liczby ludnosci
cechowaly sie wojewddztwa wielkopolskie (98,0 na 100 mieszkancéw), 16dzkie (97,8 na 100 mieszkancéw)
i kujawsko-pomorskie (97,6 na 100 mieszkanicéw). Najmniejszym, wojewddztwa opolskie (92,0 na 100
mieszkancow) oraz podlaskie (92,2 na 100 mieszkancéw). W wojewédztwie pomorskim wskaznik ten wy-
niést 95,9 na 100 mieszkancéw, co plasowato to wojewddztwo na dziewiatym miejscu w Polsce. Liczbe
0s6b zapisanych do podmiotow POZ w przeliczeniu na 100 mieszkancéw wojewddztwa przedstawiono
na Wykresie W pomorskich powiatach zaobserwowaé mozna znaczne zréznicowanie pod wzgledem
liczby unikalnych pacjentéw (tj. zliczajac pojedynczo przypadki zapisania do kilku podmiotéw POZ) za-
rejestrowanych u $wiadczeniodawcéw w powiecie w przeliczeniu na stu mieszkancéw powiatu. Omawiana
statystyka waha sie od 76 (powiat stupski) do 114 (powiat m. Stupsk). Zauwazyé¢ tez mozna powiaty,
w ktérych liczba zapisanych pacjentéw przekraczala liczbe mieszkancéw (powiat m. Sopot, powiat m.
Gdansk, powiat chojnicki, powiat m. Stupsk). Wynika to ze znacznej skali migracji pacjentéw i zapisywa-
nia sie na listy aktywne nie w powiecie zamieszkania. Jest to zjawisko obserwowalne w skali catego kraju.
Zwlaszcza duze o$rodki miejskie sa czesto bardziej obciazone pacjentami w POZ niz wskazywalaby na
to liczba ich mieszkancéw, gdyz zapisuja one pacjentéw z powiatéw osciennych, a najwieksze z calego
wojewddztwa, czy kraju. Liczbe oséb zapisanych do podmiotéw POZ w przeliczeniu na 100 mieszkancow
powiatéow wojewddztwa pomorskiego przedstawiono na Wykresie [2.42

Wykres 2.37: Liczba podmiotéw POZ w wojewddztwach Polski (stan na czerwiec 2014)

Liczba podmiotow
poz
o <276
@ [276-337)

| [337-494)
m >-404

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ
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Wykres 2.38: Liczba podmiotéw POZ w powiatach wojew6édztwa pomorskiego (stan na czer-
wiec 2014)

Liczba podmiotéw

<9
[9-13)
[13-19)
>=19

EEDO

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Wykres 2.39: Srednia liczba pacjentéw zapisanych do pojedynczego $wiadczeniodawcy POZ
(w tys.) w wojewddztwach Polski (stan na czerwiec 2014)

Srednia liczba
pacjentow

zapisanych do
pojedynczego

Swiadczeniodawcy (w
tys.)

O <49

@ [49-54)

W [54-63)

W >=63

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ
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Wykres 2.40: Srednia liczba pacjentéw zapisanych do pojedynczego $wiadczeniodawcy POZ
(w tys.) w powiatach wojewdédztwa pomorskiego (stan na czerwiec 2014)

$wiadczeniodawcy (w
tys)

<46
[46-6,1)
[6,1-98)
>=9,8

EEEO

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Wykres 2.41: Liczba osob zapisanych do podmiotéw POZ na 100 mieszkancow w wojew6dz-
twach Polski (stan na czerwiec 2014)

Liczba osob
zapisanych do POZ w
wojewodztwie na 100
mieszkancow
wojewodztwa
o <95
= [95-96)
m [96-97)
m >=97

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Wykres 2.42: Liczba osob zapisanych do podmiotéw POZ na 100 mieszkancow w powiatach
wojewodztwa pomorskiego (stan na czerwiec 2014)

powiecie na 100
mieszkancow powiatu

o <91

@ [91-95)
| [95-97)
| >=97

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

2.12 Wykorzystanie nagtej opieki medycznej

Dokonano analizy list aktywnych pacjentéw pod katem $wiadczen udzielonych w ramach Szpitalnych
Oddzialéw Ratunkowych, Izb Przyjeé oraz Opieki Nocnej i Swigtecznej. Zgloszenie sie pacjenta do takie]
formy opieki podyktowane jest nagla potrzeba zdrowotna, ktorej nie moze zaspokoi¢ w pozostalych
formach opieki.

Do nocnej i Swiatecznej opieki zdrowotnej pacjenci zglaszaja si¢ z nastepujacych powodoéw: naglego
zachorowania, nagtego pogorszenia stanu zdrowia, gdy nie ma objawéw sugerujacych bezposrednie zagro-
zenie zycia lub istotny uszczerbek na zdrowiu, a zastosowane srodki domowe lub leki dostepne bez recepty
nie przyniosty spodziewanej poprawy, gdy zachodzi obawa, ze oczekiwanie na otwarcie przychodni moze
wplynaé niekorzystnie na stan zdrowia. Swiadczenia nocnej i $wiatecznej opieki lekarskiej sa bezplatne
i udzielane bez skierowania. W ramach nocnej i $wiatecznej opieki lekarskiej natomiast, nie mozna uzy-
ska¢ wizyty kontrolnej w zwiazku z leczeniem rozpoczetym wczesniej, recepty na leki stosowane stale w
zwiazku z przewleklym schorzeniem oraz rutynowego zaswiadczenia o stanie zdrowiﬂ

Swiadczenia w szpitalnym oddziale ratunkowym (SOR) udzielone sa w trybie naglym pacjentowi
znajdujacemu si¢ w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego. Obejmuja réwniez Swiadczenia, ktére ze
wzgledu na stan zdrowia pacjenta wymagaja niezwlocznego podjecia czynnosci zwiazanych z diagnostyka
i leczeniem. Nie moga by¢ zrealizowane w tym czasie przez Swiadczeniodawcow udzielajacych swiadczen
w innych rodzajach. Gdy to konieczne swiadczenia obejmuja zapewnienie transportu w celu zachowania
ciaglosci leczeni

Jednakze teza praktyczna, zglaszana przez $rodowisko medyczne jest taka, iz wystepuja 2 gléwne
powody dla ktérych pacjenci korzystaja z ww. form opieki: (1) wydarzenie nagle, wobec czego pacjent
musi pilnie zaspokoi¢ potrzebe zdrowotna na poziomie takiej formy opieki lub uzyskaé dostep $wiadczenia
wyzszego rzedu (hospitalizacji), (2) pacjenci zazwyczaj decyduja sie na taka forme opieki zdrowotnej,
gdyz kolejka diagnostyczna jest zbyt diuga.

Jednakze, ze wzgledu na sposéb gromadzenia danych nie jest mozliwe bezposrednie zdefiniowanie tej

52Podstawa prawna: Zarzadzenie Nr 64/2013/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 15 listopada 2013 .
w sprawie w sprawie warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna w zakresie nocnej i
Swigtecznej opieki zdrowotnej, z pbézn.zm.

53Podstawa prawna: Zarzadzenie Nr 110/2015/BP Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 31 grudnia 2015 r. w
sprawie ogloszenia jednolitego tekstu Zarzadzenia Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie okreslenia warunkéw
zawierania i realizacji umoéw w rodzaju: leczenie szpitalne, z péZn.zm.
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grupy pacjentéw.

Dane te daja jednak mozliwo$¢ wylaczenia z analiz czedci pacjentéw z grupy (1) tj. tych pacjentéw,
ktorych przyczyna zgloszenia do SOR, IP lub NPL byla koniecznosé uzyskania swiadczenia wyzszego
rzedu (hospitalizacji). Z tego powodu z analizy wylaczono tych pacjentéw, ktérych hospitalizacje zostaty
sprawozdane do platnika publicznego (NFZ) w ciagu 2 dni od daty wizyty.

Liczbe te przeliczono na 100 pacjentéw zapisanych do POZ (stan na czerwiec 2014) na poziomie
wojewddztw, powiatow i podmiotéw POZ. Omawiany wskaznik, dalej nazywany bedzie wskaznikiem
wykorzystania naglej opieki medycznej (WWNOM). Przyjeto, ze liczba takich przypadkéw powinna byé
proporcjonalna do liczby zapisanych pacjentéw, a wahania wskaznika powinny mieé przyczyne raczej w
szeroko rozumianej dostepnosci do ustug medycznych w regionie. Z drugiej strony na zréznicowanie w
wartosciach wskaznika wykorzystania opieki doraznej duzy wplyw bedzie miata dostepnosé do SOR, izb
przyjeé i punktow nocnej i §wiatecznej opieki medycznej. Znaczna liczba takich punktéw w regionie bedzie
dodatnio wplywaé na omawiany wskaznik (co widaé na podstawie np. duzych miast). Przy szczegélowym
i poglebionym wnioskowaniu na podstawie danych zaprezentowanych ponizej nalezy wzia¢ pod uwage
opisane powyzej jak i wszelkie inne uwarunkowania lokalne.

Na poziomie wojewddztw omawiang statystyke zaprezentowano na Wykresie [2.43] Najwyzsze war-
tosci notowano w wojewddztwach pomorskim (35,5), zachodniopomorskim (33,4), $laskim (31,9), opol-
skim (31,2). Najnizsze za§ w wojewddztwach lubuskim (23,5), dolnoslaskim (24,2), warminsko-mazurskim
(24,7), wielkopolskim (26,0). W skali calego kraju wskaznik wykorzystania nagtej opieki medycznej wy-
niést 29,5. Na poziomie powiatéw powyzsza analize przedstawiono na Wykresie [2:44] Sposréd 20 po-
wiatéw wojewddztwa pomorskiego 17, czyli 85%, cechowalo sie wartos$cia omawianego wskaznika wyzsza
od ogdlnopolskiej (29,5), a 9, czyli 45%, wyzsza od wojewddzkiej (35,5). Skrajne wartosci dla powiatéw
wyniosty 26,5 (powiat czluchowski) oraz 49,8 (powiat leborski). W skali kraju mediana dla powiatéw
wyniosta 27,8, co oznacza, ze spo$réd pomorskich powiatéow 19 notowato wskaznik wykorzystania naglej
opieki medycznej powyzej, a 1 ponizej tej srodkowej wartosci.

Analizy wskaznika wykorzystania naglej opieki medycznej dokonano réwniez na poziomie pojedyn-
czych podmiotéw POZ. Na Wykresie zaprezentowano zréznicowanie wewnatrz powiatéw wsrédd
$wiadczeniodawcéw POZ odnoszac ich wartosci WWNOM do mediany dla podmiotéw w Polsce (26,7)
oraz mediany dla podmiotéw w wojewddztwie (32,5). WyrazZnie ukazuje on przestrzenne rozmieszcze-
nie podmiotéw o wyzszych i nizszych warto$ciach WWNOM w wojewodztwie pomorskim. Na Wykresie
2.46| przedstawiono zalezno$é pomiedzy liczba 0séb zapisanych do podmiotu POZ (logarytm), a wskazni-
kiem wykorzystania nagtej opieki medycznej w wojewddztwie pomorskim. Podobnie jak w catym kraju
zauwazy¢ mozna dodatnia korelacje pomiedzy liczba tymi statystykami. W przypadku Polski wspétczyn-
nik korelacji Pearsona wyniést 0,17. Przy ograniczeniu wylacznie do omawianego wojewodztwa: 0,10.
Czyli zasadniczo pacjenci zapisani do wigkszych podmiotéw wzglednie czeSciej pacjenci korzystaja z
SOR-6w, izb przyjeé i z opieki nocnej i Swigtecznej. Biorac pod uwage, ze $rednia wielkosé podmiotéw
jest skorelowana z liczba ludnosci na poziomie powiatéw (wspo6lezynnik korelacji Pearsona réwny 0,32
- Wykres zauwazy¢ mozna wspomniany wczesniej wplyw dostepnosci do odpowiednich $wiadczen
na wartos¢ wskaznika wykorzystania naglej opieki medycznej. Dlatego tez podmioty POZ na podstawie
WWNOM nalezy poréwnywaé wylacznie w przypadku, gdy pacjenci zapisani do tych podmiotéw cechuja
sie wzglednie podobna dostepnoscia (np. powiaty o podobnej liczbie ludnosci, gestosci zaludnienia).

Na Wykresie przedstawiono zalezno$é pomiedzy liczba $wiadzczen lekarzy POZ udzielanych
pacjentom z listy aktywnej a wskaznikiem WWNOM dla poszczegdlnych powiatéw wojewddztwa pomor-
skiego.

W Tabeli przedstawiono liczbe zapisanych pacjentéw oraz wskaznik wykorzystania naglej opieki
medycznej u wybranych $wiadczeniodawcéw w omawianym wojewddztwie. Przedstawiono wszystkich
$wiadczeniodawcoéw, ktorzy spelniali przynajmniej jeden z ponizszych warunkéw (1 — 4):

1. Cechowali sie najwyzszym wskaznikiem wykorzystania naglej opieki medycznej w swoim powiecie,

2. Cechowali sie najwieksza liczba zapisanych pacjentéw w swoim powiecie,

3. Znajdowali si¢ wéréd 10% podmiotéw o najwyzszym wskazniku wykorzystania naglej opieki me-
dycznej w wojewddztwie,
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4. Zmnajdowali sie wéréd 10% podmiotéw o najwickszej liczbie zapisanych pacjentéw w wojewddztwie.

W Tabeli uwzgledniono wylacznie podmioty, do ktérych zapisanych bylto co najmniej 500 pacjentéw.

Wykres 2.43: Wskaznik wykorzystania naglej opieki medycznej w wojewddztwach Polski

Liczba kontaktow na
100 zapisanych
o <271
@ [27,1-30,0)
= [30,0-31,0)
m| >=310

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Wykres 2.44: Wskaznik wykorzystania naglej opieki medycznej w powiatach wojewédztwa
pomorskiego

Liczba kontaktow na
100 zapisanych

o <309

@ [30,9-343)

W [343-368)

m >=368

Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ
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Wykres 2.45: Udzial podmiotéw w powiecie, dla ktorych wskaznik wykorzystania naglej
opieki medycznej (WWNOM) przekroczyl mediane dla Polski (kartogram) oraz mediane
dla wojewddztwa (kartodiagram kolowy - kolorem czerwonym oznaczono podmioty prze-
kraczajace mediane dla wojewédztwa, kolorem zielonym podmioty nie przekraczajace tej

wartosci).

przekroczyt mediane
dla Polski

<59,29
[59,29 - 68,33)
[68,33 - 87,85)
>= 87,85

EEDO

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ
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Wykres 2.46: Zalezno$¢ pomiedzy liczba oséb zapisanych do podmiotu POZ (logarytm), a
wskaznikiem wykorzystania naglej opieki medycznej w wojewdédztwie pomorskim, uwzgled-
niono wytlacznie podmioty, do ktérych zapisanych bylo przynajmniej 500 pacjentéw

80+

Wskaznik wykorzystania nagtej opieki medycznej

204

7 8 9 10 1
Logarytm liczby zapisanych pacjentéw

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Wykres 2.47: Zalezno$¢ pomiedzy liczba $rednig liczba pacjentéw zapisanych do jednego POZ
w powiecie (logarytm), a liczba ludno$ci (logarytm) - kropkami oznaczono powiaty w Polsce
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Zrédto: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ
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Wykres 2.48: Wskaznik WWNOM w zaleznosci od liczby sprawozdanych swiadczen lekarzy
POZ udzielanych pacjentom z listy aktywnej dla poszczegdlnych powiatéw wojewddztwa

pomorskiego
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Liczba $wiadczen na ubezpieczonego

Zrédlo: Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Tabela 2.179: Wyrdznione podmioty POZ w wojewodztwie wg warunkéw (patrz tekst) - uwzgled-
niono wylacznie podmioty o co najmniej 500 zapisanych pacjentach
%
>
,_8 + E — N [ap] <t
s B 3 o ~ g g
= (<] [«5] ] <)
g 5 Z, = = = =
‘e £ 2 E 2 2
== < < < <
N .2 = = B = E
Q
&
Nazwa podmiotu powiat A
" Eskulap” Wiestawa Szpakowska-Chrostowska, bytowski 8,83 30,3 X
Bogdana Sadlowska, Malgorzata
Rutkowska-Sankowska, Roman Sadtowski sp.p.
Szpital Miejski w Miastku sp. z o.0. bytowski 1,90 51,6 b X
Centrum Medyczne Eskulap chojnicki 18,24 41,7 X X
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej chojnicki 1,46 49,6 X
”Therapeutica”
Przychodnia Lekarska Nova chojnicki 17,14 55,4 X X
Szpital Specjalistyczny im. J. K. Lukowicza w chojnicki 2,94 79,1 b X
Chojnicach
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej czluchowski 6,54 20,9 X
” Almus” s.c. Andrzej Zinczenko i Wspdlnicy
Indywidualna Specjalistyczna Praktyka Lekarska cztuchowski 2,06 48,9 b X
Halina Groszewska
Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej gdanski 21,40 33,9 X X
”Centrum Medyczne”
NZOZ ”Medycyna Rodzinna” gdanski 2,40 44,8 b
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Nazwa podmiotu powiat 8,
Kaszubskie Centrum Medyczne w Sierakowicach kartuski 18,60 25,3 X
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki kartuski 28,28 32,2 X X
Zdrowotnej w Zukowie
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej kartuski 8,98 49,3 X
Centrum Medyczne sw. Lukasza
Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej kartuski 24,02 50,4 X X X
Centrum Medyczne ”Kaszuby”
Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej ko$cierski 34,28 40,5 X X
”Przychodnia”
Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej kos$cierski 7,65 45,4 X
Medicenter
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej kwidzynski 12,30 17,2 X
”Medicus”
Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej kwidzynski 6,85 39,0 X
”Sanmed”
Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej leborski 2,00 48,1 X
”Gab-Med” Jan Sobczyk
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej leborski 4,73 48,5 X
?Eps-Medica”
Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej Jan leborski 2,25 49,0 X
Wtlodarczyk
Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej ” Elvita” leborski 2,86 49,2 X
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ”Stary leborski 2,79 52,3 X
Browar”
Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej leborski 3,55 54,8 X
?Zdrowie”
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej leborski 1,83 56,3 X
”Fa-Med”
Centrum Medyczne leborski 2,45 57,0 X
Niepubliczny Zakltad Opieki Zdrowotnej ”Dobre leborski 5,33 59,8 X X
Zdrowie”
Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej leborski 2,18 61,5 X
” An-Med”
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej leborski 3,03 63,8 X
”"Medi-Car” Beata Bogdal
Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej leborski 1,73 65,7 X
”Ewa-Med”
Osrodek Zdrowia ”Promotion” leborski 0,92 73,4 X X
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ” Stogi” m. Gdansk 17,90 34,0 X
Przychodnia Lekarska Nowy Chelm m. Gdansk 24,16 36,5 X
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej m. Gdansk 31,54 37,7 x
”Przychodnia Morena”
Nadmorskie Centrum Medyczne sp. z o0.0. m. Gdansk 102,77 38,9 X X
Przychodnia ”Na Wzgoérzu” m. Gdansk 6,08 50,0 X
Przychodnia ”Kalina” m. Gdansk 1,24 50,7 X
Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej m. Gdansk 8,62 59,7 X

”Przychodnia Aksamitna”
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Nazwa podmiotu powiat 8,
Centrum Medyczne Polmed m. Gdansk 12,43 60,0 X X
”Centrum Medyczne Dabrowa-Dabrowka” m. Gdynia 19,36 27,6 X
Sp. Z 0.0.
Niepubliczny Zak’}ad Opieki Zdrowotnej m. Gdynia 21,46 28,6 X
"Przychodnia U Zrédla Marii”
Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej m. Gdynia 25,52 32,8 X X
Vita-Med
Przychodnia Lekarska Grabdéwek m. Gdynia 15,26 34,2 X
Przychodnia Lekarska Witomino m. Gdynia 16,14 37,3 X
Przychodnia Lekarska Obluze-Oksywie m. Gdynia 17,43 39,9 X
Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej m. Gdynia 19,81 40,5 X X
»Srédmiescie”
Miejska Ambulatoryjna Opieka Zdrowotna w m. Stupsk 53,58 40,1 X X
Shupsku
”Salus” sp. z o.0. m. Stupsk 20,79 46,1 b X
Centrum Medyczne ”Sopmed” Przychodnia m. Sopot 15,52 33,4 X X X
Osdrodek Medyczny ”Mederi” malborski 10,561 35,5 X
Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej malborski 9,32 374 b
” Almed”
Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej Spotki nowodworski 9,60 33,9 X
Partnerskiej Lekarzy Wojciech Dobrzynski i
Grzegorz Brzuszek
Szpital im. dr Jadwigi Obodzinskiej-Krél w nowodworski 1,38 73,7 X X
Malborku
Puckie Centrum Medyczne sp. z o.0. sp.k. pucki 12,86 36,5 X
Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej pucki 10,23 49,6 X X
”Sanitas” sp.j. Przychodnia ”Pod Kogucikiem”
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej stupski 19,68 63,2 X X X X
Centrum Medyczne Falck Ustka
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki starogardzki 29,73 31,6 X X
Zdrowotnej Przychodnia Lekarska
Zaktad Opieki Zdrowotnej ”Medpharma” starogardzki 27,61 34,8 X
Centrum Medyczne Polmed starogardzki 21,07 46,1 X X
Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej sztumski 8,63 22,4 X
7 Eskulap”
NzZOZ MEDICUS sztumski 3,86 52,9 b X
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej tczewski 16,73 23,4 X
”Pelmed”
Zesp6t Opieki Zdrowotnej Medical sp. z o.0. tczewski 26,55 37,6 X X
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej tezewski 10,31 46,0 X
" Medyk”
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Nr 1 wejherowski 26,77 39,5 X X
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej wejherowski 20,91 41,3 X
”Kaszuby”
Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej wejherowski 19,64 41,8 X
”Bukowa”
Centrum Medyczne Imed wejherowski 2,02 54,3 X
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Zapisanych
pacjentéw (w tys.)
WWNOM
Warunek 1
Warunek 2
Warunek 3

Nazwa podmiotu powiat

Warunek 4

Njepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej wejherowski 1,56 64,2 X X
7 Srédmiescie”

Opracowanie DAiS na podstawie NFZ

2.13 Kadra medyczna

Informacje dotyczace kadry medycznej za rok 2014 zostaty opublikowane w dniu 30 kwietnia 2016 r.
w tzw. mapach szpitalnych. Ze wzgledu na objetosé dokumentu postanowiono nie powtarzaé tredci juz
opublikowanych. Odsytamy czytelnika do odpowiednich elementéw map szpitalnych. Jednocze$nie infor-
mujemy, ze w kolejnej edycji map potrzeb zdrowotnych planowane jest przedstawienie sytuacji kadrowej
w zawodach medycznych oraz w dziedzinach majacych zastosowanie w ochronie zdrowia.

2.14 Analiza sprzetu

Informacje dotyczace zasobow sprzetowych za rok 2014 zostaly opublikowane w dniu 30 kwietnia 2016
r. w tzw. mapach szpitalnych. Ze wzgledu na objetoé¢ dokumentu postanowiono nie powtarzaé tresci juz
opublikowanych. Odsytamy czytelnika do odpowiednich elementéw map szpitalnych!
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Ministerstwo Zdrowia

Czesé 111

Prognoza
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3.1 Prognoza stanu i struktury ludnosci

Prognozy demograficzne za analizowany okres sg tozsame z tymi, ktore zostaly opublikowane w dniu
30 kwietnia 2016 r. w tzw. mapach szpitalnych. Ze wzgledu na objetos¢ dokumentu postanowiono nie
powtarzaé tredci juz opublikowanych. Odsylamy czytelnika do odpowiednich elementéw map szpitalnych.

3.2 Prognoza liczby 16zek

Prognozowana liczba 16zek zostala przedstawiona w opublikowanych 30 kwietnia 2016 r. tzw. szpi-
talnych mapach potrzeb zdrowotnych. Ze wzgledu na objetos¢ dokumentu postanowiono nie powtarzaé
tredci juz opublikowanych. Odsytamy czytelnika do odpowiednich elementéw map szpitalnych. Nastepna
prognoza liczby 16zek bedzie przygotowana dla kolejnej edycji map szpitalnych publikowanych w maju
2018 r.
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