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&?} ZINTEGROWANE STOWARZYSZENIE ZDROWIA —REGION

WALLONIA, BELGIA

WPROWADZENIE
KA TELEA: TELEMONITORING DOMOWY W PODSTAWOWE)
Wazna czeécia podejscia Komisji Europejskiej do zapobiegania chorobom \Q?/ OPIECE ZDROWOTNE) DLA CHOROB PRZEWLEKLYCH
| COVID-19 — GALICJA, HISZPANIA

niezakaznym i zarzadzania nimi jest identyfikacja i transfer najlepszych praktyk.
W grudniu 2020 r. Komisja Europejska wystosowata zaproszenie do gromadzenia
dobrych praktyk w podstawowej opiece zdrowotnej (POZ), uzgodnione przez

Grupe Sterujacg ds. Promocji Zdrowia, Zapobiegania Chorobom i Zarzadzania
Choroéb Niezakaznych (SGPP).

ZINTEGROWANA OPIEKA DLA PACJENTOW

A
\Qf/ Z CHOROBAMI PRZEWLEKEYMI: SPERSONALIZOWANE
PLANY DZIALtANIA - ANDALUZJA, HISZPANIA

PROJEKT ESSENCIAL: DODAWANIE WARTOSCI DO
PRAKTYKI KLINICZNE) W PODSTAWOWE) OPIECE
ZDROWOTNEJ — KATALONIA, HISZPANIA

t(,‘
Praktyki wybrane na podstawie dowodéw dotyczacych wptywu, mozliwosci \\ //
przeniesienia i zrownowazonego charakteru zaprezentowano panstwom

cztonkowskim podczas wydarzenia internetowego na platformie Marketplace

(czerwiec 2021 r.). Te wybranych przez panstwa cztonkowskie jako najlepsze &Q”)
to szesé, ktore zostaty uwzglednione w JOINT ACTION TRANSFER OF BEST

PRACTICES IN PRIMARY CARE — CIRCE-JA.

DZIAtANIA NA RZECZ ZDROWIA DZIECI | MtODZIEZY
ZAGROZONE) ORAZ DZIALANIA W DZIEDZINIE ZDROWIA
NA RZECZ P£Cl, PRZEMOCY | CYKLU ZYCIA — PORTUGALIA

&g’) CENTRA PROMOC)I ZDROWIA — StOWENIA
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CIRCE-JA ma na celu przeniesienie i wdrozenie 6 najlepszych praktyk w
podstawowoej opiece zdrowotnej w roznych krajach Unii Europejskiej. Proces
ten opiera sie na naukowych metodach i ma pomoc panstwom cztonkowskim

we wprowadzeniu nowych, skutecznych modeli opieki zdrowotnej oraz
przeksztatceniu ich systemow opieki na tym poziomie. Aby to osiggnac
organizowane sa rozne dziatania, takie jak warsztaty, wizyty studyjne, programy
wymiany personelu, konsultacje z ekspertami oraz programy wzajemnego uczenia

sie.

Wszystkie dziatania sg monitorowane i oceniane, a zdobyta wiedza bedzie
udostepniana aby mogta by¢ uzywana takze po zakonczeniu projektu.

Celem projektu jest skuteczne wprowadzenie 6 sprawdzonych rozwigzan Belgii,
Portugalii, Stowenii i Hiszpanii do 45 miejsc w 12 krajach UE, ktére charakteryzuja
sie roznymi struktarami organizacyjnymi w obszarze ochrony zdrowia. Wspdlnym
dazeniem jest WZMOCNIENIE KRAJOWYCH SYSTEMOW POPRZEZ ROZWO)
PODSTAWOWE) OPIEKI ZDROWOTNEJ.

W PROJEKCIE CIRCE-JA UCZESTNICZY 14
PANSTW CZLOWNKOWSKICH. BENEFICJENCI
| PARTNERZY PROJEKTU TO ORGANIZAC)E
REPREZENTUJACE EUROPEJSKIE SYSTEMY

| UStUGI ZDROWOTNE, KTORE SA
ODPOWIEDZIALNE ZA WDRAZANIE
LUB DZIELENIE SIE NAJLEPSZYMI RUSSIA
PRAKTYKAMI.
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Zintegrowane Stowarzyszenie Zdrowia

\V

OPIS DOBREJ PRAKTYKI

Region Wallonii, Belgia Wtochy

) i i . ) . L ) Agence pour une Vie de Qualité
Zintegrowne Stowarzyszenie Zdrowia (ASI) to praktyka poczatkowo wdrozona w regione Walonii w Belgii i nalezaca do ° Regione Lazio ASL ROMA 1 - poziom lokalny- 6
AVIQ. Nastepnie ustanowiono ten sam system w regionach Flandrii i Brukseli, obecnie dziata 101 ASI w 52 gminach, przy gmin Rzymu

czym nieco ponad potowa w obszarach miejskich. . . .
Y g g : e Regione Lombardia ATS Bergamo -poziom

Centra ASI s3 placowkami podstawowej opieki zdrowotnej, ktore obejmujg wielodyscyplinarny zespo6t oferujacy subregionalny. Bergamo i sasiednie dzielnice

podstawowe ustugi, w tym opieke medyczna, pielegniarstwo, fizjoterapie i wsparcie psychospoteczne. e Regione Liguria ASL 4 - poziom lokalny- Tigullio

Cztonkowie zespotu konsultujg sie podczas spotkan koordynacyjnych, oceniajac potrzeby beneficjentow, w tym Rumunia

wdrazanie lub rozwazanie projektéw zdrowotnych dla spotecznosci, ktére mogtyby im pomaéc. e Ministerul Sanatatii Romania - poziom krajowy

Ocena tych centrow ASI wykazata pozytywny wptyw na zdrowie pacjentow i efektywnos¢ kosztowa.

GZECH
REPUBLIG
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DOBRA PRAKTYKA #2
TELEA: Telemonitoring domowy w Podstawowej Opiece Zdrowotnej
dla chordéb przewlektych i Covid-19

DEFINICJATELEA

Stuzba Zdrowia Galicji opracowata narzedzie TELEA, zintegrowane z elektroniczng dokumentacjg medyczng, ktére
umozliwia telemedycyne i telemonitoring domowy. Kazdy pacjent z okreslonym dostepem moze wysytac¢ informacje
w ustalonym formacie do swojej wtasnej dokumentacji elektronicznej. Jest ono dostepne dla personelu medycznego
z dowolnego punktu sieci zdrowotnej Galicji w czasie rzeczywistym.

TELEA to platforma opieki domowej zintegrowana z systemami informacji klinicznej, poprawiajgca zarzagdzanie chorobami
przewlektymi i rwnowazaca koszty wykorzystywanych zasobéw, TELEA integruje kilka funkcji: wideokonferencje,
osobisty rekord zdrowia, powiadomienia dostosowane do uzytkowanika oraz jest gotowe do wtaczenia dowolnego
protokotu klinicznego, co pozwala na personalizacje.

3 809 pacjentéw z chorobami przewlektymi oraz 60 607 pacjentow z COVID-19 jest monitorowanych przez TELEA
w opiece podstawowej. Profile pacjentéw obecjmuja:

° nadcisnienie tetnicze,

niewydolnos¢ serca,

cukrzyce,

przewlekta obturacyjng chorobe ptuc (POChP),

COVID-19,

leczenie doustnymi antykoagulantami i inne.
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REALIZATORZY

WHASCICIEL PRAKTYKI

Galicja, Hiszpania Szwecja
Servizo Galego de Saude

. Region Norbotten- poziom regionalny
M Witochy

e Regione Piemonte ASL AL - poziom lokalny -
prowincja Alessandria

e Regione Abruzzo ASL 4 Teramo - poziom lokalny -
prowincja Teramo

o Reglone Emilia-Romagna - USL Modena - poziom
lokalny - R/Towmqa odena, okreg zdrowotny
Pavullo i Mirandola

UKRAINE
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Zintegrowana opieka dla pacjentow z chorobami przewlektymi:

. . . Estonia - : :
Spersonalizowane Plany Dziatania e Sotsiaalministeerium - poziom lakalny

\V

OPIS PRAKTYKI Grecja

e Dioikhsh Ygeionomikhs Perifereias Krhths - poziom
regionalny, 3 pilotazowe lokalizacje

Wiochy : .

e Regione Liguria A.Li.Sa - poziom regionalny

e Regione Emilia - Romagna - USL Bologna - poziom
lokalny - Prowincja Bologna (z wytaczeniem Imola)

e Regione Emilia - Romagna - USL Parma - poziom
lokalny - gmina San Secondo Parmense .

e Regione Emilia - Romagna - USL Romagna - poziom

WSSIA lokalny - obszar Romagna

Polska . . .
e Narodowy Fundusz Zdrowia - poziom krajowy

Spersonalizowane Plany Dziatania (PAP) s3 jednym z narzedzi wdrazanych w podstawowej opiece zdrowotnej
w Andaluzji (Hiszpania) w celu proaktywnej oceny, monitorowania i opracowywania uzgodnionego z pacjentem planu
interwencji i zalecen u 0séb ze ztozonymi chorobami przewlektymi.

Plany dziatania zostaty wdrozone w osrodkach podstawowej opieki zdrowotnej w Andaluzji, we wspoétpracy z innymi
poziomami opieki, w oparciu o kompleksowg ocene kluczowych aspektéw stanu pacjenta, w tym ukierunkowanie na
objawy, funkcjonalnos¢ i jakosc¢ zycia oraz preferowane pozadane wyniki.

Zostaty one opracowane przez wielodyscyplinarne zespoty m.in. lekarzy rodzinnych, pielegniarki, internistéw, opiekunéw o
medycznych, farmaceutéw, pracownikdéw socjalnych we wspotpracy z pacjentami oraz opiekunami. -

Portugalia .
e Ministerio da Saude/ Directorate-General of Health
R . - poziom krajowy .
B e Unidade Local de Saude de Matosinhos, E.P.E. -
7 poziom regionalny .

e Centro Hospitalar de Lisboa Central, EPE - poziom
regionalny . .

e Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental, EPE -
. poziom regionalny ) .

e Administracao Regional de Saude de Lisboa E Vale
~ quo Do Tejo/ Agrupamento de centros de saude de
g Lisboa Central - poziom regionalny

BELARUS

1

Unren)

"¢ Stowenia . |
y — e Nacionalni institut za javno zdravje - poziom
12 krajowy
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DOBRA PRAKTYKA #4
Projekt Essencial: dodawanie wartosci do praktyki klinicznej
w podstawowe]j opiece zdrowotnej

\

DEFINICJA EP

Projekt Essencial (EP) to publiczna inicjatywa wdrozona w 2015 roku w katalonskich osrodkach podstawowej opieki
zdrowotnej, ktorej celem jest zmniejszenie potrzeby korzystania z ustug zdrowotnych. Projekt koncentruje sie na
ograniczaniu interwencji medycznych o niskiej wartosci (LVCPs), takich jak btedne rozpoznania i niedposowane leczenie,
ktore nie przynosza pacjentom korzysci zdrowotnych. LVCPs maja ryzyko przewyzszajace korzysci, a lepsze alternatywy
moga by¢ stosowane w celu zapobiegania chorobom.

FAZY PROJEKTU ESSENCIAL:

zidentyfikowanie LVCPs w praktyce medycznej oraz wyznaczenie lideréw klinicznych w zespotach POZ,

ustalenie priorytetéw i opracowanie rekomendacji,

wdrazanie zalecen oraz ocena ich wptywu dzieki informacjom zwrotnym z elektronicznej dokumentacji medycznej,
przedstawienie wynikow z uwzglednieniem potrzeb pacjenta.

i
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REALIZATORZY

WEASCICIEL PRAKTYKI

Katalonia, Hiszpania_ _ Grecja

Agéncia de Qualitat i Avaluacio o . . o

Sanitaries de Catalunya - e Dioikhsh Ygeionomikhs Perifereias Krhths -
S poziom regionalny, 3 pilotazowe lokalizacje

Polska

e Narodowy Fundusz Zdrowia - poziom krajowy

—

Chorwacja

e Croatian Institute of Public Health - poziom
regionalny, kilka powiatéw
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Dziatania na rzecz zdrowia dzieci i mtodziezy zagrozonej oraz

Dziatania w dziedzinie zdrowia na rzecz ptci, przemocy i cyklu zycia

\

OPIS DOBREJ PRAKTYKI

Hiszpania

Praktyka o nazwie “The Health Action for Children and Youth at Risk” & “Health Action for Gender, Violence and Ithm— e FISABIO - poziom lokalny: miejskie (2 dzielnice)
Lifecycle” zostata zaproponowana przez Portugalie i ma na celu m.in. wczesna interwencje w sytuacjach zagrozenia dzieci Walencja i wiejskie (2 ubogie dzielnice) Alzira
przemocg oraz promowanie dobrostanu dzieci i ich rodzin.

Grecja

e Dioikhsh Ygeionomikhs Perifereias Krhths -
poziom regionalny, 4 pilotazowe lokalizacje

Polska

e Narodowy Fundusz Zdrowia - poziom krajowy

W Portugalii powotano do zycia i zrealizowano “Akcje na rzecz zdrowia dzieci i mtodziezy z grupy ryzyka” (ASCJR), ktorej
gtownym celem jest stworzenie usystematyzowanej reakcji Publicznej Ochrony Zdrowia na zjawisko przemocy poprzez
rozwoj “Krajowej Sieci Osrodkéw Wsparcia dla Dzieci i Mtodziezy Zagrozonych”. Materiaty, ktore zostaty dostarczone
przez portugalska organizacje oraz Portugalski Program Przeciwdziatania Przemocy w cyklu zycia zostang dostosowane
do warunkow polskich i wdrozone w formie pilotazu w wybranych placéwkach zdrowia.

Rumunia
e Ministerul Sanatatii Romania - poziom krajowy

UKRAINE

ROMANIA

16 17
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T£O | WYJASNIENIE PROBLEMU

DOBRA PRAKTYKA #6
Centra Promocji Zdrowia (HPCs)

Marc Lalonde, kanadyjski minister zdrowia, wskazat, ze najwiekszy (53%) wptyw na zdrowie cztowieka ma styl zycia, ktory
tworzg elementy takie jak m.in. aktywnos¢ fizyczna, sposéb odzywiania sie oraz uzaleznienia (alkohol, nikotyna). Zgodnie
z tg koncepcja na stan naszego zdrowia wptywa réwniez srodowisko (21%), czynniki genetyczne (16%) oraz organizacja
opieki zdrowotnej (10%).

Posiadajgc odpowiednig wiedze i ksztattujac zdrowe nawyki mamy mozliwos¢ modyfikacji zachowan, co w dtuzszej
perspektywie pozytywnie wptywa na stan naszego zdrowia. W ramach, funkcjonujgcych od 2002 roku w Stowenii,
Centrow Promocji Zdrowia odnotowano efekty takie jak np. spadek przedwczesnej umieralnosci z powodu choréb uktadu
krazenia o 19% w latach 2007-2015.

REALIZACJA PRAKTYKI W StOWENII

Centra Promocji Zdrowia funkcjonujgce w Stowenii sg strukturami wydzielonymi w ramach osrodkéw podstawowej opieki
zdrowotnej. Zapewniajg one bezptatne programy w zakresie zdrowia, ktére obejmuja:

°
°
°
°
°
°

W

edukacje,

doradztwo,

motywacje,

praktyczne lekcje,
szkolenie umiejetnosci oraz
monitorowanie pacjentéw

celu zmiany nawykow ich stylu zycia.

WHASCICIEL PRAKTYKI
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REALIZATORZY

Hiszpania . _

e Servicio Cantabro de Salud - poziom regionalny -
Cantabria . o o

e FISABIO - poziom lokalny: miejskie (2 dzielnice)
Walencja i wiejskie (2 ubogie dzielnice) Alzira

e Servicio Madrileno de Salud - poziom regionalny

Grecja
e Dioikhsh Ygeionomikhs Perifereias Krhths - poziom
regionalny, 7 pilotazowych lokalizacji

Witochy . .

Regione Piemonte ASL CN2 - poziom lokalny
Regione Lazio ASL ROMA 3 - poziom lokalny
Regiqne.LiFuria ASL 1 - poziom lokalny -
prowincja Imperia .

ASL Ascoli Piceno - poziom lokalny

Polska

[EMTAMO Narodowy Fundusz Zdrowia - poziom krajowy

POLAND G

UKRAINE ) (

SIREY  HUNGARY ’/

~  ROMANIA

S R

C

Rumunia

-~ & Ministerul Sanatatii Romania - poziom krajowy

Estonia . .
~e Sotsiaalministeerium - poziom lokalny

Wegry | e :
e Nemzeti Népegészseégligyyi Kozpont - poziom
regionalny, centrum Wegier

Litwa
e KVSB LT - poziom lokalny
KLVSB LT - poziom lokalny

1Y
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HISZPANIA ‘ WtOCHY

iy AXENCIA DE
MM | CONECEMENTO
€3 | EN SAUDE

Sistema Socio Sanitario

Fundacion para el Fomento de la Investigaciéon Sanitaria y Biomédica de la Comunitat Valenciana Regione
pa) [oabardia + Asl]
| W

AT S B e rg q m O Sistema Sanitario Regione Liguria

Fundacion para la Investigaciéon e Innovacién Biosanitaria de Atencién Primaria

m m— - PORTUGALIA
A Vi Unidade Local de Saude de Matosinhos, E.P.E.
N SENCE POHrtne vie = CENTRO HOSPITALAR DE LISBOA CENTRAL, EPE
,y“E de Qualité ’ D 1899 : : :
entro Hospitalar de Lisboa Ocidental, EPE

7*HEALTHCARE ] B ,
RECION | caeTe Direco-Geral da Saude A\ INISTRACAO REGIONAL DE SAUDE DE LISBOA E
Niniejszy dokument zawiera informacje stanowiagce wtasnosc konsorcjum CIRCE-JA. Ani ten dokument, ani informacje w nim zawarte nie moga VALE DO TEJ O/ Agl’u pa mento de Centr‘OS de Sal]de de L|$ boa

by¢ wykorzystywane, powielane ani przekazywane w jakikolwiek sposéb osobom trzecim, w catosci lub w czesci, bez uprzedniej pisemnej zgody Central
konsorcjum CIRCE-JA

AST Ascoli Piceno

Publikacja zostata zrealizowana przy wsparciu finansowym Komisji Europejskiej. Poglady i opinie wyrazane w publikacji sa jednak wytacznie au- A A
toréw i niekoniecznie odzwierciedlaja poglady Unii Europejskiej lub Agencji Wykonawczej ds. Zdrowia i Cyfryzacji. Ani Unia Europejska, ani organ R U M U N I A E STO N I A U ST R I
przyznajacy pomoc nie moga by¢ za nie odpowiedzialni.

Sotsiaalministeerium e : Nemzeti Ministry of Health of Republic of

Gesundheit Osterreich Nt i Lithuania
University of Tartu GmbH o 0 ?pegeszsegygyyl ) Kauno miesto savivaldybes visuomenes
K6zpont (National Public sveikatos biuras
Klaipedos miesto savivaldybés .
Health Center) visuomeneés sveikatos biuras Reg|on Norrbotten

‘21
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