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Szanowni Panistwo,

Rekomenduje Parstwu publikacje poswiecona wykorzystaniu srodkéw unijnych przewidzia-
nych w Dziataniu 2.3 Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki ,Wzmocnienie potencjatu zdro-
wia oso6b pracujqcych oraz poprawa jakosci funkcjonowania systemu ochrony zdrowia”.
Podstawowym celem projektéw w ramach Dziatania 2.3 POKL jest podniesienie kwalifikacji
kadry medycznej oraz zwiekszenie efektywnosci sektora.

W latach 2007-2013 polska ochrona zdrowia po raz pierwszy moze korzystac ze $rodkéw Eu-
ropejskiego Funduszu Spotecznego. W ramach Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki ponad
105 min euro przyczyni sie do podniesienia kwalifikacji personelu medycznego oraz do zwiek-
szenia efektywnosci sektora ochrony zdrowia.

Obecnie ze srodkédw Dziatania 2.3 Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki realizowane sa nastepujace projekty:

® Opracowanie kompleksowych programdw profilaktycznych,

® Opracowanie i wdrozenie programu profilaktycznego w zakresie wczesnego wykrywania nowotwordw ukfadu mo-
czowo-piciowego u pracujacych mezczyzn w wieku od 45. roku Zycia (45+4) ukierunkowanego na przeciwdziatanie
ich dezaktywizacji zawodowej (w szczegolnoéci osob wykonujacych zawody, co do ktérych istnieje wyzsze prawdo-
podobiefstwo narazenia na choroby nowotwordw uktadu moczowo-ptciowego),

® Ksztatcenie w ramach procesu specjalizacji lekarzy deficytowych specjalnosdi, tj. onkologdw, kardiologdw i lekarzy
medycyny pracy,

® Ksztatcenie zawodowe pielegniarek i potoznych w ramach studiéw pomostowych,

® \Wsparcie systemu ratownictwa medycznego poprzez ksztatcenie zawodowe lekarzy, ratownikéw medycznych
i dyspozytorow medycznych,

® Profesjonalne pielegniarstwo systemu ratownictwa medycznego w Polsce — wsparcie ksztatcenia podyplomowego,

® Nowoczesne zarzadzanie w zakfadach opieki zdrowotnej — szkolenia z zakresu rachunku kosztéw i informacji za-
rzadczej oraz narzedzi restrukturyzacji i konsolidacji Z0Z,

® \Wsparcie procesu akredytacji zaktadéw opieki zdrowotnej,

Akademia NFZ — nowy projekt szkoleniowy,

® \Wsparcie systemu ksztafcenia ustawicznego personelu medycznego w zakresie opieki geriatrycznej — rozpoczecie
realizacji projektu w 2012 roku.

Pragne zwrdci¢ Parstwa uwage na nowe projekty systemowe, ktdrych realizacja rozpoczyna sie w 2011 i 2012 roku.
Mam nadzieje, ze dzieki wsparciu finansowemu Unii Europejskiej uda sie poprawic¢ jakos¢ zarzadzania w systemie
ochrony zdrowia — poprzez udoskonalenie dziatar w zakresie procesu kontraktowania swiadczen zdrowotnych i poli-
tyki informacyjnej — oraz wzmocni¢ system opieki geriatrycznej w Polsce. Nowe projekty zaplanowane do realizacji od
2012 r. przyczynia sie réwniez do dalszego podniesienia zaréwno specjalistycznych, jak i tzw. ,miekkich” umiejetnosci
personelu medycznego.

Jestem przekonany, ze publikacja ta bedzie dobrym zrédtem informacji dla tych wszystkich, ktérzy maja zamiar uzyskac
wsparcie w ramach Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki.

Dyrektor Departamentu Funduszy Europejskich
w Ministerstwie Zdrowia
Michat Kepowicz
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www.zdrowie.gov.pl



Dzialanie 2.3
w Programie

Operacyjnym
Kapitat Ludzki

Co to jest Program Operacyjny Kapital Ludzki?

Program Operacyjny Kapitat Ludzki (PO KL) jest programem finansowanym ze $rodkéw Europejskiego Funduszu Spo-
tecznego (EFS) oraz budzetu panstwa, realizowanym w latach 2007-2013. Jego celem jest umozliwienie petnego wy-
korzystania potencjatu zasobdw ludzkich poprzez wzrost zatrudnienia i potencjatu adaptacyjnego przedsiebiorstw i ich
pracownikéw, podniesienie poziomu wyksztatcenia spoteczeristwa, zmniejszenie obszaréw wykluczenia spotecznego
oraz wsparcie budowy struktur administracyjnych paristwa.

Program sktada sie z 9 Priorytetéw, realizowanych réwnolegle na poziomie centralnym i regionalnym.
Priorytety realizowane centralnie to:

® Priorytet |: Zatrudnienie i integracja spoteczna,

® Priorytet Il: Rozwéj zasobow ludzkich i potencjatu adaptacyjnego przedsiebiorstw oraz poprawa stanu
zdrowia oséb pracujacych,

® Priorytet lll: Wysoka jakos¢ systemu o$wiaty,
® Priorytet IV: Szkolnictwo wyzsze i nauka,
Priorytet V: Dobre rzadzenie.

Priorytety realizowane na szczeblu regionalnym to:

Priorytet VI: Rynek pracy otwarty dla wszystkich,

Priorytet VII: Promocja integracji spotecznej,

Priorytet VIII: Regionalne kadry gospodarki,

Priorytet IX: Rozwoj wyksztatcenia i kompetencji w regionach.

Ponadto, realizowany jest Priorytet X Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki — Pomoc techniczna, ktérego celem jest
zapewnienie wiaéciwego zarzadzania i wdrazania PO KL oraz promocja EFS.




Program Operacyjny Kapitat Ludzki a ochrona zdrowia

Jednym z priorytetéw PO KL jest Priorytet Il: Rozwdj zasobéw ludzkich i potencjatu adaptacyjnego przedsie-
biorstw oraz poprawa stanu zdrowia oséb pracujacych. Przewiduje on m. in. stworzenie odpowiedniego zabez-
pieczenia zdrowotnego poprzez zapewnienie warunkéw sprzyjajacych poprawie i utrzymaniu dobrego stanu zdrowia
0s6b pracujacych.

W ramach Priorytetu Il realizowane jest Dziatanie 2.3 Wzmocnienie potencjatu zdrowia oséb pracujacych oraz
poprawa jakosci funkcjonowania systemu ochrony zdrowia.

Srodki z Dziatania 2.3 PO KL wykorzystane sa na wspdffinansowanie nastepujacych przedsiewziec:

® opracowanie kompleksowych programéw profilaktycznych przystosowanych do potrzeb poszczegdlnych grup
pracownikéw lub grup zawodowych, w szczegdInosci ukierunkowanych na redukcje wystepowania choréb zawo-
dowych,

® opracowanie kompleksowych programéw ukierunkowanych na powrét do pracy okreslonych grup pracownikéw
lub grup zawodowych ze stwierdzonymi chorobami zawodowymi,

® ksztatcenie w ramach procesu specjalizacji lekarzy deficytowych specjalnosci, tj. onkologii, kardiologii, medycyny
pracy oraz lekarzy z innych, wybranych dziedzin medycyny,

® ksztatcenie zawodowe pielegniarek i potoznych, w szczegéinosci w ramach studiéw pomostowych,

® ksztatcenie podyplomowe i zawodowe przedstawicieli innych zawoddw medycznych,

® wsparcie procesu akredytacji zaktadow opieki zdrowotnej, w szczegdinosci szpitali, posiadajacych umowe o udzie-
lanie swiadczen opieki zdrowotnej zawarta z oddziatem wojewddzkim Narodowego Funduszu Zdrowia albo udzie-
lajace $wiadczen zdrowotnych finansowanych ze srodkéw publicznych na podstawie innych tytutdw,

® szkolenia pracownikow, w szczegoélnosci kadry zarzadzajacej zaktadow opieki zdrowotnej, posiadajacych umowe
0 udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej zawartg z oddziatem wojewddzkim Narodowego Funduszu Zdrowia albo
udzielajace $wiadczen zdrowotnych finansowanych ze $rodkéw publicznych na podstawie innych tytutéw oraz dys-
ponentéw srodkéw publicznych w sektorze ochrony zdrowia, tj. kadry zarzadzajacej NFZ,

® rozwoj standardow kwalifikacji dla kadry zarzadzajacej w sektorze ochrony zdrowia.

Odbiorcami ww. projektow sa m.in.:

® grupy zawodowe/grupy pracownikéw narazone na czynniki wywotujace choroby zawodowe,

® osoby, u ktorych warunki pracy spowodowaty wystgpienie choroby zawodowej (stwierdzono chorobe zawodowa)
lub orzeczono niezdolnos¢ do pracy,

® |ekarze kwalifikujacy sie do uczestnictwa w procesie ksztatcenia specjalizacyjnego z zakresu kardiologii (od wrze$nia

2010 r. réwniez z kardiologii dzieciecej), szeroko rozumianej onkologii (onkologii klinicznej, radioterapii onkologicz-
nej, chirurgii onkologicznej, ginekologii onkologicznej, onkologii i hematologii dzieciecej) oraz medycyny pracy,

® pielegniarki i potozne kwalifikujace sie do uczestnictwa w studiach pomostowych oraz ewentualnie do kurséw
specjalistycznych i kwalifikacyjnych,

® |ekarze kwalifikujacy sie do uczestnictwa w procesie ksztatcenia specjalizacyjnego z innych, wybranych dziedzin
medycyny oraz/lub przedstawiciele innych zawoddw medycznych,

® zakfady opieki zdrowotnej, w szczegdInosci szpitale, posiadajace umowe o udzielanie Swiadczen opieki zdrowot-
nej zawarta z oddziatem wojewddzkim Narodowego Funduszu Zdrowia albo udzielajace $wiadczer zdrowotnych
finansowanych ze $rodkdw publicznych na podstawie innych tytutow,

® pracownicy, w szczegéInosci kadra zarzadzajaca zaktadow opieki zdrowotnej, ktdre posiadaja umowe o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej zawartg z oddziatem wojewddzkim Narodowego Funduszu Zdrowia albo udzielajace
Swiadczen zdrowotnych finansowanych ze $rodkéw publicznych na podstawie innych tytutéw,

® dysponenci srodkéw publicznych w sektorze ochrony zdrowia tj. kadra zarzadzajaca NFZ.

Instytucjami zaangazowanymi we wdrazanie Dziatania 2.3 PO KL sa:

C Instytucja Zarzadzajaca - Minister Rozwoju Regionalnego )
4
C Instytucja Posredniczaca - Minister Pracy i Polityki Spotecznej )
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Gnstytucja Posredniczaca Il stopnia (Instytucja Wdrazajaca) - Minister Zdrowia)

Zadania wynikajace z petnienia przez Ministra Zdrowia funkdji Instytucji Wdrazajacej wykonuje Departament Funduszy
Europejskich.

W ramach Dziatania 2.3 Wzmocnienie potencjatu zdrowia 0séb pracujqgcych oraz poprawa jakosci funkcjonowania systemu
ochrony zdrowia wyréznione zostaty trzy poddziatania:

Poddziatanie 2.3.1 Opracowanie kompleksowych programéw zdrowotnych
Poddziatanie 2.3.2 Doskonalenie zawodowe kadr medycznych
Poddziatanie 2.3.3 Podniesienie jakosci zarzadzania w ochronie zdrowia




W latach 2007-2011 wsparcie Europejskiego Funduszu Spotecznego na rzecz ochrony zdrowia realizowane byto w ra-
mach projektow systemowych. Oznacza to, ze projekty mogty byc sktadane i realizowane wytacznie przez jednostki
wskazane w Szczegdtowym Opisie Priorytetéw PO KL.

Do jednostek tych naleza:

Instytut Medycyny Pracy im. prof. J. Nofera w todzi,

Minister wiasciwy do spraw zdrowia — Departament Polityki Zdrowotnej,

Centrum Medyczne Ksztatcenia Podyplomowego,

Minister wiasciwy do spraw zdrowia — Departament Pielegniarek i Potoznych,
Centrum Ksztatcenia Podyplomowego Pielegniarek i Potoznych,

Centrum Monitorowania Jakosci w Ochronie Zdrowia,

Minister wiasciwy do spraw zdrowia — Departament Ubezpieczenia Zdrowotnego,

Narodowy Fundusz Zdrowia.

W 2012 roku zmieni sie sposéb wdrazania Dziatania 2.3 POKL. Forma wsparcia rozszerzona zostanie o projekty kon-
kursowe dot. ksztatcenia podyplomowego w zakresie zarzadzania ochrong zdrowia, ktérych wnioskodawcami beda
uczelnie wyzsze.

Srodki finansowe przeznaczone na Dziatanie 2.3;

Alokacja (euro)

Dziatanie 2.3 105 713 179,00 89 856 202,00 15856 977,00
w tym Poddziatanie 2.3.1 8559 367,00 7275 462,00 1283 905,00
w tym Poddzialanie 2.3.2 92319093,00 78471 229,00 13 847 864,00
w tym Poddziatanie 2.3.3 4834719,00 4109511,00 725 208,00




Projekty
systemowe
realizowane
od 2008 r.
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Poddziatanie 2.3.1 Opracowanie kompleksowych programéw zdrowotnych
Tytut projektu: Opracowanie kompleksowych programéw profilaktycznych.

Kto realizuje projekt?
Instytut Medycyny Pracy im. prof. Jerzego Nofera w todzi w partnerstwie z Instytutem Medycyny Wsi im. Witolda
Chodzki w Lublinie.

Kto moze wzig¢ udziat w projekcie?

® Pracownicy i pracodawcy.

® |ekarze i pielegniarki stuzb medycyny pracy oraz podstawowej opieki zdrowotnej, lekarze orzecznicy ZUS, psycho-
lodzy.

® Pracownicy Paristwowe] Inspekgji Sanitarnej, Panstwowej Inspekcji Pracy, Bezpieczeristwa i Higieny Pracy.

Jakie sa cele projektu?

Celem projektu jest wzmocnienie potencjatu zdrowia 0séb pracujacych poprzez opracowanie 8 kompleksowych pro-
graméw profilaktycznych z zakresu: ochrony stuchu, choréb skéry, choréb alergicznych, choréb zakaznych lub pasozyt-
niczych, choréb narzadu ruchu i obwodowego uktadu nerwowego, choréb uktadu krazenia oraz zagrozen psychospo-
tecznych.

Jakie beda najistotniejsze rezultaty?

® Opracowanie i wdrozenie 8 kompleksowych programéw profilaktycznych obejmujacych 10 choréb zawodowych
i 2 zwigzanych z praca.

® Podniesienie wiedzy i kwalifikacji zawodowych lekarzy i pielegniarek stuzb medycyny pracy, lekarzy orzecznikow
ZUS, psychologdw, pracownikéw PIP, PIS, BHP na szkoleniach i konferencjach szkoleniowych.

Opracowanie 17 poradnikéw, 8 multimedialnych materiatéw dydaktycznych w formie filméw informacyjno-edu-
kacyjnych.

Utworzenie Centrum Konsultacyjno-Diagnostycznego typu,hot-line”.

Utworzenie strony internetowej projektu.
® Opracowanie i wykonanie komputerowego interaktywnego programu ochrony stuchu.

Co osiagnelismy dotychczas?

® Opracowano 8 kompleksowych programéw profilaktycznych obejmujacych 10 choréb zawodowych i 2 zwigzanych
Z praca.
Przeszkolono 839 0séb (lekarzy stuzb medycyny pracy i POZ, pracownikéw PIS, PIP, BHP, psychologdw).
Opracowano 5 poradnikéw dla lekarzy.

°
°
® Przygotowano 2 filmy informacyjno-edukacyjne z zakresu ochrony stuchu oraz boreliozy.
® Utworzono Centrum Konsultacyjno-Diagnostyczne typu,hot-line”.

°

Utworzono strone internetowg projektu: www.programyzdrowotne.pl, na ktérej umieszczono elektroniczne ma-
teriaty informacyjne i edukacyjne.

® Wykonano komputerowy interaktywny program ochrony stuchu i przeszkolono 46 os6b z zakresu obstugi programu.

Okres realizacji projektu: kwieciert 2008 — luty 2013
Wartos¢ projektu: 9 157 070,83 PLN
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Poddziatanie 2.3.2 Doskonalenie zawodowe kadr medycznych
Tytut projektu: Ksztatcenie zawodowe pielegniarek i potoznych w ramach studiéw pomostowych.

Kto realizuje projekt?
Minister whasciwy ds. zdrowia — Departament Pielegniarek i Potoznych.

Kto moze wziagc udziat w projekcie?

Projekt adresowany jest do pielegniarek i potoznych z catej Polski posiadajacych swiadectwo dojrzatosci, absolwen-
tow licedw medycznych, dwuletnich, dwuipdtletnich oraz trzyletnich medycznych szkét zawodowych. Ze wzgledu na
charakter studiéw, uczestniczy¢ w nich moga pielegniarki i potozne, ktére wyksztatcone zostaty w okresie przed przy-
stapieniem Polski do Unii Europejskiej. Ponadto, ze wzgledu na specyfike Priorytetu Il PO KL, wsparcie dedykowane jest
osobom zatrudnionym, ktére legitymuja sie odpowiednim wyksztatceniem, pozwalajacym na wykonywanie zawodu
pielegniarki/potozne].

Jakie sa cele projektu?
Celem projektu jest podniesienie kwalifikacji zawodowych pielegniarek i potoznych.

Jakie beda najistotniejsze rezultaty?
® Ukonczenie studidw pomostowych i podniesienie kwalifikacji zawodowych przez 24 000 pielegniarek i potoznych.

® Zwiekszenie motywacji do rozwoju kariery zawodowej i dalszego uzupetniania kwalifikacji zawodowych.

Co osiagnelismy dotychczas?
® Rozpoczecie ksztatcenia pomostowego przez 18 426 pielegniarek i potoznych na 61 uczelniach w catym kraju,

® Ukonczenie przez 10 536 pielegniarek i potoznych studiow pomostowych w ramach projektu.

® Utworzenie strony internetowej projektu: www.studiapomostowe.mz.gov.pl, na ktérej znalez¢ mozna szczego-
towe informacje o projekcie.

Okres realizacji projektu: maj 2008 — czerwiec 2015
Wartos¢ projektu: 179 607 929,82 PLN
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Poddziatanie 2.3.2 Doskonalenie zawodowe kadr medycznych

Tytut projektu: Ksztatcenie w ramach procesu specjalizacji lekarzy deficytowych specjalnosci, tj. onkologéw, kardiolo-
gow i lekarzy medycyny pracy.

Kto realizuje projekt?
Centrum Medyczne Ksztatcenia Podyplomowego w Warszawie.

Kto moze wzig¢ udziat w projekcie?

® | ekarze kwalifikujacy sie do uczestnictwa w procesie ksztatcenia specjalizacyjnego z zakresu kardiologii (w tym kar-
diologii dzieciecej), szeroko rozumianej onkologii (od lutego 2011 r. dofinansowane s réwniez 3 kursy onkologiczne
z patomorfologii) i medycyny pracy.

® Kierownicy specjalizacji, sprawujacy opieke dydaktyczna nad specjalizujacymi sie lekarzami.

Jakie sg cele projektu?
Celem projektu jest wsparcie ksztatcenia specjalizacyjnego lekarzy z kardiologii, onkologii i medycyny pracy, co przefozy
sie na wzrost liczby specjalistow, dostepno$¢ do swiadczeri zdrowotnych i poprawe stanu zdrowia 0s6b pracujacych.

Jakie beda najistotniejsze rezultaty?
® Ukonczenie przez minimum 1 077 lekarzy petnego cyklu kurséw specjalizacyjnych z kardiologii, onkologii i medy-

cyny pracy.
® Dofinansowanie udziatu 4 481 lekarzy w kursach specjalizacyjnych z kardiologii, onkologii i medycyny pracy oraz
800 kierownikéw specjalizadji z tytutu uczestnictwa w kursach doskonalacych.

® Ukonczenie przez 1 000 kierownikéw specjalizacji z kardiologii, onkologii i medycyny pracy kurséw aktualizujacych
wiedze.

® Opracowanie i wydruk 20 podrecznikéw do kurséw specjalizacyjnych.

® Zakup sprzetu dydaktycznego do kurséw z kardiologii i onkologii.

Co osiagnelismy dotychczas?
® 216 lekarzy zrealizowato peten cykl kurséw specjalizacyjnych (118 lekarzy specjalizujacych sie w kardiologii, 74 leka-
rzy specjalizujacych sie w medycynie pracy, 24 lekarzy specjalizujacych sie w onkologii).

258 lekarzy uzyskato tytut specjalisty (151 kardiologow, 56 lekarzy medycyny pracy, 51 onkologéw).

195 kierownikow specjalizacji ukoficzyto kursy doskonalace, aktualizujace wiedze.

2 944 lekarzy rozpoczeto kursy specjalizacyjne.

Opracowano i wydrukowano 3 podreczniki do kurséw specjalizacyjnych.

Opracowano aplikacje informatyczna stuzaca gromadzeniu danych i prowadzeniu Sciezki kariery uczestnikéw.

Utworzono podstrone internetowa projektu: www.cmkp.edu.pl/projekt_sys_eu_1.htm, na ktérej umieszczono
elektroniczne materiaty informacyjne i edukacyjne.

Okeres realizacji projektu: styczer 2007 — czerwiec 2015
Wartos¢ projektu: 115 380 339,80 PLN
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Poddziatanie 2.3.3 Podniesienie jakosci zarzqdzania w ochronie zdrowia
Tytut projektu: Wsparcie procesu akredytacji zaktaddw opieki zdrowotnej.

Kto realizuje projekt?
Centrum Monitorowania Jakosci w Ochronie Zdrowia.

Kto moze wziagc udziat w projekcie?

Projekt jest adresowany m.in. do szpitali posiadajacych umowe o udzielanie $wiadczer: opieki zdrowotnej zawarta
zNFZ albo udzielajacych swiadczen zdrowotnych finansowanych ze Srodkéw publicznych na podstawie innych tytutow.
Uczestnikami projektu moga by¢ zardwno szpitale, ktdre zamierzaja odnowic certyfikat akredytacyjny celem utrzyma-
nia ciagtosdi, jak i nowe placéwki. Kazdy szpital moze tylko raz uzyskac wsparcie finansowe.

Jakie sa cele projektu?

Celem projektu jest podniesienie jakosci zarzadzania w ochronie zdrowia poprzez wsparcie procesu akredytacji oraz
doprowadzenie do zwiekszenia liczby szpitali akredytowanych. W ramach projektu 188 zaktadéw opieki zdrowotnej
uzyska certyfikat akredytacyjny.

Jakie beda najistotniejsze rezultaty?
® Przeprowadzenie 220 wizyt akredytacyjnych, w tym 8 wizyt, w ramach ktdrych przeprowadzono pilotaz znowelizo-
wanych standardéw akredytacyjnych.

Uzyskanie przez 188 szpitali certyfikatu akredytacyjnego.

Przeszkolenie 360 0sob w ramach szkoler dotyczacych uzyskiwania certyfikatéw akredytacyjnych.
Przeszkolenie 40 wizytatoréw akredytacyjnych.

Opublikowanie zestawu 210 standardéw w 15 dziatach tematycznych oraz informatora o akredytacji.
Przygotowanie aplikacji informatycznej wspomagajacej prowadzenie procedury akredytacyjnej.

Przygotowanie zestawu wskaznikdw jakosci i zasad ich monitorowania w szpitalach.

Podniesienie jakosci $wiadczer w szpitalach z certyfikatem akredytacji CMJ.

Co osiagnelismy dotychczas?
Opracowanie 210 znowelizowanych standardéw akredytacyjnych.

® Uzyskanie przez 77 szpitali certyfikatu akredytacyjnego Centrum Monitorowania Jakosci w Ochronie Zdrowia.

® 66% przyrost zakladdw opieki zdrowotnej, ktére posiadaja certyfikat akredytacyjny.

® Publikacja informatora,Akredytacja szpitali w Polsce”

® Publikacja znowelizowanych standardéw akredytacyjnych ,Program akredytacji szpitali — zestaw standardéw akre-
dytacyjnych”

Przeprowadzenie szkolenia dla wizytatorow.

Przeszkolenie 267 pracownikéw zaktadéw opieki zdrowotnej w zakresie standardéw akredytacyjnych.

Utworzenie strony internetowe] projektu: www.wsparcieakredytacji.cmj.org.pl, na ktérej znalez¢ mozna szcze-
gotowe informacje o projekcie.

Okeres realizacji projektu: czerwiec 2008 - sierpien 2014
Wartos¢ projektu: 7 839 468,00 PLN
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Poddziatanie 2.3.2 Doskonalenie zawodowe kadr medycznych

Tytut projektu: Wsparcie systemu ratownictwa medycznego poprzez ksztatcenie zawodowe lekarzy, ratownikow me-
dycznych i dyspozytoréw medycznych.

Kto realizuje projekt?
Centrum Medyczne Ksztatcenia Podyplomowego w Warszawie.

Kto moze wziagc udziat w projekcie?
® Lekarze kwalifikujacy sie do uczestnictwa w procesie ksztatcenia specjalizacyjnego z medycyny ratunkowej.

® Ratownicy medyczni i dyspozytorzy medyczni.

Jakie sa cele projektu?

Celem projektu jest wsparcie ksztatcenia specjalizacyjnego lekarzy z medycyny ratunkowej poprzez organizacje i wspot-
finansowanie obowiazkowych kurséw specjalizacyjnych oraz wsparcie doskonalenia zawodowego ratownikdw i dyspo-
zytorow medycznych poprzez organizacje i wspdtfinansowanie obowiazkowych kurséw doskonalacych. Kursy dosko-
nalace dla ratownikéw i dyspozytoréw stanowig forme ksztatcenia, ktérej ukonczenie umozliwia aktualizacje wiedzy
i umiejetnosci z zakresu medycyny ratunkowej i organizacji ratownictwa medycznego, w szczegéInosci umiejetnosci
niezbednych do udzielania kwalifikowanej pierwszej pomocy.

Jakie beda najistotniejsze rezultaty?
® Przeprowadzenie 282 kurséw specjalizacyjnych z medycyny ratunkowej dla 919 lekarzy.

® Przeprowadzenie 425 kurséw doskonalacych dla 8 500 ratownikéw medycznych.
® Przeprowadzenie 94 kurséw doskonalacych dla 1 920 dyspozytoréw medycznych.
® Utworzenie Centrum Symuladcji.

Co osiagnelismy dotychczas?
Przeprowadzono 81 kurséw specjalizacyjnych z medycyny ratunkowej dla 319 lekarzy.

® Przeprowadzono 77 kurséw doskonalacych dla 2 122 ratownikéw medycznych.
® Przeprowadzono 20 kurséw doskonalacych dla 361 dyspozytoréw medycznych.
°

Utworzono Centrum Symuladji, dzieki ktéremu uczestnicy kurséw beda mogli naby¢ praktyczne umiejetnosci w za-
kresie ratownictwa medycznego.

Utworzono baze danych uczestnikéw projektu.

Utworzono podstrone internetowa projektu: www.cmkp.edu.pl/projekt_mrat_eu.htm, na ktérej znalez¢ mozna
szczegdtowe informacje o projekcie.

Okeres realizacji projektu: wrzesiert 2009 — czerwiec 2015
Wartos¢ projektu: 35 534 180,09 PLN
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Poddziatanie 2.3.2 Doskonalenie zawodowe kadr medycznych

Tytut projektu: Profesjonalne pielegniarstwo systemu ratownictwa medycznego w Polsce — wsparcie ksztatcenia po-
dyplomowego.

Kto realizuje projekt?
Centrum Ksztatcenia Podyplomowego Pielegniarek i Potoznych.

Kto moze wzia¢ udziat w projekcie?

Pielegniarki/pielegniarze, ktérzy posiadaja co najmniej roczny staz pracy w zawodzie i aktualne prawo wykonywania
zawodu (dot. kursu kwalifikacyjnego ,Pielegniarstwo ratunkowe” oraz kursu specjalistycznego ,Resuscytacja kraze-
niowo-oddechowa"). Pielegniarki/pielegniarze, kiérzy posiadaja aktualne prawo wykonywania zawodu i kwalifikacje
pielegniarki/pielegniarza systemu Pafistwowego Ratownictwa Medycznego (dot. kursu specjalistycznego ,Wykonanie
konikopunkgji, odbarczenie odmy preznej i dojécia doszpikowego"). Przedmiotowy kurs bedzie realizowany od 2012 .
Dzieki udziatowi w projekcie uczestnicy zdobeda uprawnienia do wykonywania zabiegéw objetych programem kursu.

Jakie s3 cele projektu?
Celem projektu jest podniesienie kwalifikacji i umiejetnosci personelu medycznego, poprzez ksztatcenie podyplomowe
pielegniarek/pielegniarzy w ramach systemu ratownictwa medycznego.

Jakie beda najistotniejsze rezultaty?
® Ukonczenie przez 3 678 pielegniarek/pielegniarzy kursu kwalifikacyjnego z zakresu pielegniarstwa ratunkowego.

® Ukoriczenie przez 2 054 pielegniarek/pielegniarzy kursu specjalistycznego z zakresu resuscytacji krazeniowo-oddechowej.

® Ukonczenie przez 620 pielegniarek/pielegniarzy kursu specjalistycznego ,Wykonanie konikopunkgji, odbarczenie
odmy preznej oraz wykonanie dojécia doszpikowego”.

Zorganizowanie 5 warsztatéw roboczych dla organizatordw ksztatcenia.

Zorganizowanie 3 konferencji promocyjno-informacyjnych dla decydentéw systemu, organizatoréw ksztatcenia,
pielegniarek/pielegniarzy.
® Zorganizowanie 5 regionalnych konferencji informacyjno-szkoleniowych dla pielegniarek /pielegniarzy.

Co osiagnelismy dotychczas?
® 354 osoby ukoriczyty kurs kwalifikacyjny ,Pielegniarstwo ratunkowe’, natomiast 1 178 0séb jest w trakcie kursu.

® 549 0s6b ukoniczyto kurs specjalistyczny ,Resuscytacja krazeniowo-oddechowa”

® Zorganizowano 2 warsztaty robocze dla organizatordw ksztatcenia.

® Zorganizowano konferencje promocyjno-informacyjng dla decydentéw systemu, organizatoréw ksztatcenia.
® Zorganizowano 5 regionalnych konferencji informacyjno-szkoleniowych dla pielegniarek/pielegniarzy.

® Utworzono podstrone internetowg projektu: www.ckppip.edu.pl/projekt_ue, na ktdrej znalez¢ mozna szczegé-
towe informacje o projekcie.

Okeres realizacji projektu: pazdziernik 2009 — czerwiec 2015
Wartos¢ projektu: 20 284 744,58 PLN
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Poddziatanie 2.3.3 Podniesienie jakosci zarzqdzania w ochronie zdrowia

Tytut projektu: Nowoczesne zarzadzanie w zakfadach opieki zdrowotnej — szkolenia z zakresu rachunku kosztéw i in-
formadji zarzadczej oraz narzedzi restrukturyzadji i konsolidacji Z0Z.

Kto realizuje projekt?
Minister wiasciwy ds. zdrowia — Departament Ubezpieczenia Zdrowotnego w partnerstwie ze Szkotg Gtowna Handlowa.

Kto moze wziagc udziat w projekcie?

® Pracownicy zakladéw opieki zdrowotnej, zwfaszcza kadra zarzadzajaca.

® Przedstawiciele reprezentujacy organy zatozycielskie ZOZ — z gmin miejskich, powiatéw, samorzadéw wojewddz-
kich oraz administracji centralnej.

Jakie sa cele projektu?

Celem projektu jest poprawa jakosci zarzadzania w ochronie zdrowia poprzez podniesienie kompetencji pracownikdw,
w szczegdInosci kadry zarzadzajacej ZOZ oraz pracownikéw organdw zatozycielskich, poprzez dostarczenie wiedzy
i umiejetnosci z zakresu stosowania nowoczesnych metod zarzadzania instytucjami sektora ochrony zdrowia w Polsce.

Jakie beda najistotniejsze rezultaty?
® 5955 przeszkolonych pracownikéw Z0Z, w tym 1 191 lideréw i liderek, ktdrzy koordynowa¢ bedg prace zwiazane
z wdrozeniem nowoczesnych narzedzi rachunkowosci zarzadczej usprawniajacych proces zarzadzania.

® 740 przeszkolonych pracownikéw reprezentujacych organy zatozycielskie ZOZ.

® \Wzrost swiadomosci kadry zarzadzajacej w zakresie koniecznosci stosowania nowoczesnych narzedzi rachunkowo-
4ci zarzadczej Z0Z.

® Wzrost kompetendji kadry zarzadzajacej w zakresie mozliwosci i sposobéw wykorzystania narzedzi rachunkowosci
zarzadczej zapewniajacych wzrost efektywnosci zarzadzania ZOZ.

Co osiagnelismy dotychczas?
® Przeprowadzono cykl 33 warsztatow dotyczacych rachunku kosztéw oraz 2 warsztaty dot. konsolidacji Swiadcze-
niodawcow.

® /organizowano 2 warsztaty dotyczace konsolidacji Swiadczeniodawcdw.

® Zrealizowano 12 szkolers — konferencji w tym 7 szkoler lideréw wybranych sposréd pracownikéw Z0Z, zwhaszcza
reprezentujacych kadre zarzadzajaca (facznie 736 0séb, w tym 701 przedstawicieli ZOZ oraz 35 przedstawicieli or-
gandw zatozycielskich).

® Opracowano metodologie rachunku kosztéw.

® Opracowano i wydano podrecznik z zakresu metodologii rachunku kosztéw, wspierajacy proces szkolenia.

® Opracowano instrukcje kosztow oraz dydaktyczny program komputerowy.

® Utworzono elektroniczna platforme: www.nzzoz.mz.gov.pl, ktéra umozliwia zapisy na szkolenia- konferencje oraz

szkolenia lideréw z zakresu nowoczesnego zarzadzania w zaktadach opieki zdrowotne;.

Okeres realizacji projektu: pazdziernik 2009 — grudzieri 2013
Wartosc projektu: 8 701 069,98 PLN
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Poddziatanie 2.3.1 Opracowanie kompleksowych programéw zdrowotnych

Tytut projektu:,Opracowanie i wdrozenie programu profilaktycznego w zakresie wczesnego wykrywania nowotwo-
réw uktadu moczowo-ptciowego u pracujacych mezczyzn w wieku od 45. roku zycia (45+) ukierunkowanego na prze-
ciwdziatanie ich dezaktywizacji zawodowej (w szczegdlnosci oséb wykonujacych zawody, co do ktérych istnieje wyzsze
prawdopodobieristwo narazenia na choroby nowotworéw ukfadu moczowo-ptciowego)”.

Kto realizuje projekt?
Minister wiasciwy ds. zdrowia — Departament Polityki Zdrowotnej w partnerstwie z Centrum Onkologii — Instytutem
im. M. Sktodowskiej Curie.

Kto moze wziac udziat w projekcie?

® Pracujacy mezczyzni w wieku,45+", w szczegdlnosci wykonujacy zawody, co do ktérych istnieje wyzsze prawdopo-
dobierstwo narazenia na choroby nowotworowe ukfadu moczowo-ptciowego.

® | ekarze (specjalisci medycyny pracy, lekarze podstawowej opieki zdrowotnej, urolodzy).

Projekty

Jakie sa cele projektu? systemowe

® Zwiekszenie stanu wiedzy oraz pozytywna zmiana zachowarn mezczyzn w zakresie profilaktyki choréb nowotworo- realizowane
wych w obrebie uktadu moczowo-ptciowego. 0od2011r

® Zwiekszenie stanu wiedzy lekarzy medycyny rodzinnej, lekarzy medycyny pracy oraz urologéw dotyczacej zagad-
niert choréb uktadu moczowo-ptciowego (w szczegdlnosci wptywu czynnikdéw zawodowych na poziom zachoro-
walnosci).

Jakie beda najistotniejsze rezultaty?

® Opracowanie programu profilaktycznego w zakresie choréb nowotworowych uktadu moczowo-ptciowego.

® Przeprowadzenie kampanii medialnej (m.in. zachecajacej mezczyzn do badan) oraz spotkari informacyjnych w wy-
branych przedsiebiorstwach, w ktérych pracownicy wykonuja czynnosci zawodowe narazajace ich na wieksze ryzy-
ko zachorowania na nowotwory ukfadu moczowo-ptciowego.

® Przeszkolenie 6 000 lekarzy w zakresie przyczyn zachorowalnosci, objawdw oraz nowoczesnych metod leczenia,
jak rowniez w zakresie procedur postepowania u 0s6b z objawami choréb nowotworowych uktadu moczowo-
-ptciowego.

Co osiagnelismy dotychczas?
® Opracowano program profilaktyczny w zakresie choréb nowotworowych uktadu moczowo-ptciowego.

® Opracowano programy szkoleniowe (dla lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej, lekarzy medycyny pracy oraz uro-
logow) zwiazane z tematyka profilaktyki nowotworowej uktadu moczowo-ptciowego.

® Przeprowadzono badania $wiadomosciowe wérdd mezczyzn w wieku 45 +" ktérych celem byto zdiagnozowanie
przyczyn niskiego poziomu zgfaszalnosci na badania profilaktyczne.

® Utworzono strone internetowa projektu: www.mezczyzna45plus.pl

Okeres realizacji projektu: pazdziernik 2010 — grudzieri 2013
Wartos¢ projektu: 24 310 195,40 PLN
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Poddziatanie 2.3.3 Podniesienie jakosci zarzqdzania w ochronie zdrowia

Tytul projektu: Akademia NFZ.

Kto realizuje projekt?
Narodowy Fundusz Zdrowia.

Kto moze wziac udziat w projekcie?

Pracownicy zaktadéw opieki zdrowotnej, w tym kadra zarzadzajaca.

Jakie sa cele projektu?

Celem projektu jest poprawa jakosci zarzadzania w systemie ochrony zdrowia poprzez poprawe polityki informacyj-
nej prowadzonej przez ptatnika publicznego w stosunku do swiadczeniodawcéw (podmioty prowadzace dziatalnos¢
lecznicza w oparciu o kontrakt z NFZ) oraz w stosunku do swiadczeniobiorcéw (pacjentdéw) poprzez podjecie dziatar
edukacyjnych i informacyjnych.

Celami szczeg6towymi sa:

Wzrost poziomu wiedzy pracownikéw podmiotéw swiadczacych ustugi medyczne w zakresie: zasad udzielenia
informacji o swiadczeniach zdrowotnych realizowanych przez Swiadczeniodawcédw oraz prawach przystugujacych
pacjentom; zasad funkcjonowania systemu ochrony zdrowia; zasad kontraktowania swiadczen zdrowotnych; za-
sad raportowania i sprawozdawczosci z realizacji ustug medycznych finansowanych ze $rodkéw publicznych; zasad
prawidtowego przygotowania ofert w ramach konkurséw na $wiadczenia medyczne finansowane ze $rodkéw pu-
blicznych.

Wzrost poziomu wiedzy $wiadczeniobiorcéw (pacjentdw) na temat zasad funkcjonowania systemu ochrony zdro-
wia oraz przystugujacych im praw.

Wypracowanie narzedzia stuzacego analizie efektywnosci wydatkowania srodkéw publicznych przeznaczonych na
ustugi medyczne.

Wypracowanie narzedzia weryfikacji skutecznosci przyjetych przez NFZ rozwigzan w zakresie funkcjonowania syste-
mu JGP oraz przyjetego modelu polityki informacyjnej ze Swiadczeniodawcami i Swiadczeniobiorcami.

Jakie beda najistotniejsze rezultaty?

2 000 przeszkolonych pracownikéw ZOZ — istnieje mozliwo$¢ realizacji programu szkolen w formie tradycyjnej
(szkolenia stacjonarne) lub w formie szkoleri e-learningowych.

Przeprowadzenie ewaluadji efektywnosci zadan realizowanych przez NFZ.

Okeres realizacji projektu: pazdziernik 2011 — grudzier 2014
Wartos¢ projektu: 4 995 203,92 PLN
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Poddziatanie 2.3.2 Doskonalenie zawodowe kadr medycznych

Tytut projektu: Wsparcie systemu ksztatcenia ustawicznego personelu medycznego w zakresie opieki geriatrycznej.

Kto realizuje projekt?
Minister wiasciwy ds. zdrowia — Departament Pielegniarek i Potoznych w partnerstwie z Centrum Medycznym Ksztat-
cenia Podyplomowego.

Kto moze wzig¢ udziat w projekcie?
® |ekarze podstawowej opieki zdrowotnej, pielegniarki, fizjoterapeuci, opiekunowie medyczni, terapeuci Srodowi-
skowi.

Jakie sa cele projektu?
Celem projektu jest wsparcie systemu ksztatcenia ustawicznego personelu medycznego w zakresie opieki geriatrycznej.

Jakie beda najistotniejsze rezultaty?
® Opracowanie zafozen do systemu opieki geriatrycznej w Polsce.

® Opracowanie raportu ewaluacyjnego, poswieconego opiece geriatrycznej w Polsce.

® Opracowanie programu szkoleniowego dla lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej, pielegniarek, fizioterapeutow
oraz opiekundw medycznych w zakresie opieki geriatrycznej.

Przeszkolenie w zakresie opieki geriatrycznej:
® 2000 lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej,
® 2000 pielegniarek w ramach kurséw specjalistycznych,

® 200 opiekunéw medycznych,

® 200 terapeutéw srodowiskowych wedtug programu szkolenia z zakresu terapii srodowiskowej,
® 1000 fizjoterapeutéw w zakresie fizjoterapii w geriatrii.

Okeres realizacji projektu: styczer 2012 — czerwiec 2015
Wartos¢ projektu: ok. 25 000 000,00 PLN

Uwaga:
Rozpoczecie realizacji projektu wymaga zmiany dokumentéw programowych, w zwiazku z tym rozpoczecie wdrazania
projektu przewidziane jest w 2012 r.
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Poddziatanie 2.3.3 Podniesienie jakosci zarzqdzania w ochronie zdrowia

Tytut projektu: Szkolenia kadry zarzadzajacej szpitali, posiadajacych umowe o udzielanie $wiadczen opieki zdrowot-
nej zawartg z oddziatem wojewddzkim Narodowego Funduszu Zdrowia albo udzielajacych $wiadczer zdrowotnych
finansowanych ze srodkéw publicznych na podstawie innych tytutéw oraz dysponentéw srodkéw publicznych w sek-
torze ochrony zdrowia, tj. kadry zarzadzajacej NFZ.

Kto realizowat projekt?
Narodowy Fundusz Zdrowia.

Kto mégt wzigc udziat w projekcie?

® Zaktady opieki zdrowotnej posiadajace umowe o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej zawartg z oddziatem wo-
jewddzkim NFZ albo udzielajace swiadczen zdrowotnych finansowanych ze $rodkéw publicznych na podstawie
innych tytutow.

® Kadra zarzadzajaca Z0Z, posiadajacych umowe o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju leczenie szpi-

. w I talne zawartg z oddziatem wojewddzkim NFZ albo udzielajacych $wiadczer zdrowotnych finansowanych ze srod-

Zakonczone g ) kéw publicznych na podstawie innych tytutow.

projekty W - : ® Dysponenci $rodkéw publicznych w sektorze ochrony zdrowia, tj. kadra zarzadzajaca NFZ.
systemowe

Jaki byt gléwny cel projektu?
Celem projektu byto przygotowanie kadry stosujacej system Jednorodnych Grup Pacjentéw (JGP), w zakresie uzytkowa-
nia i wykorzystania systemu do poprawy efektywnosci zarzadzania w ochronie zdrowia.

Co osiagnelismy dzieki realizacji projektu?
® Przeszkolenie 1 592 pracownikow zaktadéw opieki zdrowotnej w zakresie funkcjonowania systemu JGP.

® Wydanie dwoch publikacji poswieconych systemowi JGP:
» ,Jednorodne Grupy Pacjentéw. Podstawy Systemu”.
« ,Jednorodne Grupy Pacjentéw. Przewodnik po systemie”.
® Uruchomienie platformy e-learningorwej poswieconej systemowi JGP: www.szkoleniajgp.nfz.gov.pl

Okeres realizacji projektu: lipiec 2008 — grudzieri 2010
Wartos¢ projektu: 3 717 966,60 PLN
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Poddziatanie 2.3.1 Opracowanie kompleksowych programoéw zdrowotnych

Tytul projektu: Opracowanie kompleksowych programéw ukierunkowanych na powroty do pracy.

Kto realizowat projekt?
Instytut Medycyny Pracy im. prof. Jerzego Nofera w todzi.

Kto mégt wzia¢ udziat w projekcie?

Pracownicy stuzb medycyny pracy.
Lekarze laryngolodzy, foniatrzy, terapeuci gtosu oraz lekarze orzecznicy ZUS.
Osoby z chorobg narzadu gtosu, z pylica, z chorobami alergicznymi.

Jaki byt gtéwny cel projektu?
Celem projektu byto umozliwienie podjecia aktywnosci zawodowej 0séb ze stwierdzonymi chorobami zawodowymi
lub po dtugotrwatej niezdolnosci do pracy spowodowanej chorobami posrednio zwigzanymi z warunkami pracy.

Co osiagnelismy dzieki realizacji projektu?

Opracowano i wdrozono 3 kompleksowe programy ukierunkowane na powroty do pracy z zakresu choréb narzadu
gtosu, pylic i chordb alergicznych, obejmujace 7 choréb zawodowych.

Utworzono Centrum Konsultacyjno-Diagnostyczne typu,hot-line”.
Przeprowadzono 2 turnusy rehabilitacyjne z zakresu chordb narzadu gtosu dla 40 nauczycieli.

Przeprowadzono 4 szkolenia warsztatowe z zakresu choréb narzadu gtosu dla 80 lekarzy laryngologéw, foniatrow
i terapeutdw gtosu.

Przeprowadzono 2 konferencje szkoleniowe z zakresu rehabilitacji gtosu dla 120 nauczycieli.
Przeprowadzono 4 szkolenia z zakresu pylic i choréb alergicznych dla 74 lekarzy orzecznikéw ZUS.
Przeprowadzono 4 szkolenia z zakresu pylic i choréb alergicznych dla 95 pracownikédw stuzb medycyny pracy.

Przeprowadzono 4 warsztaty motywacyjno-rehabilitacyjne z zakresu pylic i choréb alergicznych dla 81 oséb zain-
teresowanych powrotem do pracy.

Wydano 3 poradniki dla pacjentéw ,Rehabilitacja zawodowych zaburzen gtosu”;,Jak zy¢ i pracowac z chorobg aler-
giczna?”;,Jak zy¢ i pracowac z pylica ptuc” oraz poradnik dla lekarzy ,Wszystko o pylicy ptuc”.

Przygotowano film informacyjno-edukacyjny dot. alergii.
Utworzono strone internetowg projektu: www.programyzdrowotne.pl

Okeres realizacji projektu: kwiecier) 2008 — sierpier 2011
Wartosc projektu: 2 121 727,28 PLN
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Wazne adresy:

Ministerstwo Rozwoju Regionalnego
Departament Zarzadzanie EFS

ul. Wspdlna 2/4

00-926 Warszawa

tel. (22) 33030 01, faks (22) 330 30 31
www.mrr.gov.pl

Ministerstwo Pracy i Polityki Spotecznej
Departament Wdrazania EFS

ul. Tamka 3

00-349 Warszawa

tel. (22) 461 63 04, faks (22) 461 62 64
www.mpips.gov.pl

Centrum Ksztatcenia Podyplomowego
Pielegniarek i Potoznych

ul. A. Pawiriskiego 5a

02-106 Warszawa

tel. (22) 592 34 50, faks (22) 658 47 33
www.ckppip.edu.pl

Centrum Medyczne Ksztatcenia Podyplomowego
ul. Marymoncka 99/103

01-813 Warszawa

tel. (22) 569 37 00, faks (22) 569 37 12
www.cmkp.edu.pl

Centrum Monitorowania Jakosci
w Ochronie Zdrowia

ul. Kapelanka 60

30-347 Krakow

tel./faks (12) 423 20 88
www.wsparcieakredytacji.cmj.org.pl

Instytut Medycyny Pracy

ul. sw. Teresy od Dzieciatka Jezus 8
91-348 +6dz

tel. (42) 631 45 02, faks (42) 656 83 31
www.imp.lodzpl

Ministerstwo Zdrowia

Departament Pielegniarek i Potoznych
ul. Miodowa 15

00-952 Warszawa

tel. (22) 635 58 40, faks (22) 831 21 77
www.mz.gov.pl

Ministerstwo Zdrowia

Departament Ubezpieczenia Zdrowotnego
ul. Miodowa 15

00-952 Warszawa

tel. (22) 83158 13, faks (22) 635 80 05
www.mz.gov.pl

Ministerstwo Zdrowia
Departament Polityki Zdrowotnej
ul. Miodowa 15

00-952 Warszawa

tel. (22) 634 95 72, faks (22) 63493 76
www.mz.gov.pl

Narodowy Fundusz Zdrowia

ul. Grojecka 186

02-390 Warszawa

tel. (22) 572 60 42, faks (22) 572 63 33
www.nfz.gov.pl
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