Metodyka stawek jednostkowych dla projektu strategicznego ,,Profilaktyka swietokrzyskich pracownikéw”

(art. 53 Rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r.)

Data ztozenia propozycji

styczen 2024 r.
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A. PODSUMOWANIE GLOWNYCH ELEMENTOW

SZACUNKOWY UDZIAL
LACZNEJ ALOKACJI Ropbzay SCO KwoOTA LUB
A RODZzAJ(E) OPERACJI . (STANDARDOWE
FINANSOWEJ W WSKAZNIK URUCHAMIAJACY JEDNOSTKA MIARY WARTOSC
RAMACH PRIORYTETU OBJETEJ(-YCH) REFUNDACJE KOSZTOW WSKAZNIKA STAWKI PROCENTOWA
PRIORYTET | FuNDuSZ CEL KATEGORIA DO KTOREGO ’ FINANSOWANIEM URUCHAMIAJACEGO JEDNOSTKOWE, (W PRZYPADKU
SZCZEGOLOWY| REGIONU A KWOTY
STOSOWANE BEDA REFUNDACJE STAWEK
RYCZALTOWE LUB
UPROSZCZONE METODY KOSZTOW STAWKI RYCZALTOWYCH)
ROZLICZANIA KOSZTOW| KobD! Opis Kop? Opis RYCZALTOWE) SCO
(SCO), w %
1.Liczba wykonanych badan Swiadczenie stawka
; - . 232,36 PLN
laboratoryjnych krwi zdrowotne jednostkowa
2.Liczba wykonanych badan b .
genetycznych BRCAL i S:lerao(f/\(/;gtennée ie ditgg\tlli:g‘wa 2 301,83 PLN
BRCA2 metodg NGS i MLPA !
3.Liczba wykonanych badan - .
genetycznych w kierunku S:lerao(f/\(/;gtennée ie ditgg\tlli:g‘wa 2 090,46 PLN
hipercholesterolemii !
Dziatania na
rzecz zdrowego 4.Liczba wykonanych badan Swiadczenie stawka
i dobrze genetycznych w kierunku q ; ednostk 435,08 PLN
dostosowanego zakrzepicy zdrowotne jednostkowa
Regiony Srodowiska pracy
EFS+ ESO 4.4 stabiej 7,6° 144 przzzmxizﬁi}gﬁce 5.Liczba wykonanych ]
rozwiniete 9 o badan/porad Swiadczenie stawka
dla zdrowia i . . 235,00 PLN
L laryngologicznych zdrowotne jednostkowa
obejmujgce -
: nasofiberoskopem
promocje
aktywnosci ] ] . ]
fizycznej 6.Liczba wykonanych badan Swiadczenie . stawka 246,64 PLN
HPV zdrowotne jednostkowa
7.L|czbq Wykqnanych biops;ji Swiadczenie _ stawka 153,07 PLN
cienkoigtowych zdrowotne jednostkowa
8.Liczba wykonanych badan Swiadczenie stawka 97 17 PLN
USG szyi zdrowotne jednostkowa '
9.Liczba wykonanych badan Swiadczenie stawka 62.27 PLN
histopatologicznych zdrowotne jednostkowa '

1 Oznacza kod dla wymiaru ,Zakres interwencji” w tabeli 1 zatgcznika | do rozporzadzenia w sprawie wspolnych przepisow oraz w zatgczniku IV do rozporzadzenia w sprawie EFMRA.

2 Oznacza kod wspdlnego wskaznika, o ile ma zastosowanie.
3 Podstawg przeliczenia jest inforEuro: 34 017 287 EUR (zgodnie z SZOP) stanowi 152 152 521,30 zt.
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B. SZCZEGOLOWE INFORMACJE WEDLUG RODZAJU OPERACJI (NALEZY WYPELNIC DLA KAZDEGO RODZAJU OPERACJI)

CZY INSTYTUCJA ZARZADZAJACA OTRZYMALA WSPARCIE OD FIRMY ZEWNETRZNEJ W CELU OKRESLENIA PONIZSZYCH KOSZTOW UPROSZCZONYCH?

Jesli tak, prosze podaé nazwe firmy zewnetrznej: Tak/Nie (Wojewddzki O$rodek Medycyny Pracy w Kielcach oraz Swietokrzyskie Centrum Onkologii)

Instytucja Zarzadzajgca programem regionalnym Fundusze Europejskie dla Swigetokrzyskiego 2021-2027 opracowata metodyke stawek jednostkowych we
wspotpracy z Wojewodzkim Osrodkiem Medycyny Pracy w Kielcach oraz Swietokrzyskim Centrum Onkologii, ktérzy bedg realizatorami projektu ,Profilaktyka

Swietokrzyskich pracownikow”.

1. OPIS RODZAJU OPERACIJI, W TYM
HARMONOGRAM WDRAZANIA*

Metodyka dotyczy projektu strategicznego ,Profilaktyka swietokrzyskich pracownikéw” programu regionalnego ,Fundusze
Europejskie dla Swigtokrzyskiego 2021-2027”% (FES), wpisanego do Aneksu nr 3 FES zgodnie z art. 22 ust. 3 rozporzadzenia w
sprawie wspolnych przepiséw. Projekt ten polega na realizacji zadan publicznych wynikajacych z odrebnych przepiséw oraz ma
strategiczne znaczenie dla spoteczno-gospodarczego rozwoju regionu $wietokrzyskiego, w zwigzku z tym bedzie on wybierany w
sposo6b niekonkurencyjny zgodnie z art. 44 ustawy z dnia 28 kwietnia 2022 r. 0 zasadach realizacji zadan finansowanych ze srodkéw
europejskich w perspektywie finansowej 2021-2027. Jednoczes$nie projekt zostat wpisany do Kontraktu Programowego dla
Wojewddztwa Swietokrzyskiego jako przedsiewziecie priorytetowe FES. Projekt przyczyni sie réwniez do realizacji ,Strategii
Rozwoju Wojewddztwa Swietokrzyskiego 2030+”, Celu 1. Inteligentna Gospodarka i Aktywni Ludzie, Celu operacyjnego 1.2.
Kompetentne kadry dla gospodarki regionu, Dziatania 1. 2. 5. Profilaktyka zdrowotna stuzgca utrzymaniu aktywnosci zawodowej
pracownikow, bowiem zwiekszenie aktywnosci zawodowej wymaga zapewnienia odpowiednich warunkow pracy i podjecia dziatan w
sferze profilaktyki zdrowotnej i aktywnosci fizycznej mieszkancow.

Zgodnie z zatozeniami programu FES, projekt bedzie wdrazany przez Wojewddzki O$rodek Medycyny Pracy (WOMP) w
partnerstwie ze Swietokrzyskim Centrum Onkologii (SCO). WOMP jest podmiotem utworzonym przez Wojewddztwo Swietokrzyskie
w celu realizacja zadan stuzby medycyny pracy wynikajgcych z ustawy z dnia 27 czerwca 1997 r.

o stuzbie medycyny pracy. W szczegdlnosci dotyczy to ochrony zdrowia pracujgcych przed wptywem niekorzystnych warunkow
Srodowiska pracy oraz sprawowanie profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pracujacymi, a takze wspotdziatanie z pracodawcami i
pracownikami oraz ich organizacjami i przedstawicielami oraz innymi podmiotami w ramach realizacji zadan stuzby medycyny pracy.

Celem gtéwnym projektu jest ochrona zdrowia i wydtuzenie aktywnosci zawodowej pracujgcych mieszkancow wojewddztwa
Swietokrzyskiego.

Projekt ,Profilaktyka swietokrzyskich pracownikéw” zaktada przeprowadzenie kompleksowych dziatan profilaktycznych

i edukacyjnych dla 50 tys. pracujgcych mieszkancow regionu. W projekcie zaplanowano edukacje z zakresu profilaktyki zdrowotnej,
badania profilaktyczne wykraczajgce poza zakres badan podstawowych, pogtebiong diagnostyke wdrazang na podstawie
zdiagnozowanych czynnikdw ryzyka, konsultacje specjalistyczne (np. kardiologiczna, fizjoterapeutyczna) oraz rehabilitacje
prowadzong w zaleznosci od wynikéw konsultaciji fizjoterapeutycznych. Dziatania zaplanowane

w ramach projektu beda stanowic rozszerzenie $wiadczen proponowanych w ramach obowigzkowych badan profilaktycznych (j.
wstepnych, okresowych i kontrolnych) a oferowane swiadczenia bedg dotyczyly diagnostyki, profilaktyki oraz rehabilitaciji.

4 Przewidywana data rozpoczecia wyboru operacji i przewidywana data ich ukonczenia (zob. art. 63 ust. 5 rozporzgdzenia w sprawie wspalnych przepisow).
5 program regionalny Fundusze Europejskie dla Swietokrzyskiego 2021-2027 (FES) (zrédto: https://www.2014-2020.rpo-swietokrzyskie.pl/dowiedz-sie-wiecej-o-programie/poznaj-program-na-lata-
2021-2027/poznaj-zalozenia-nowego-programul/item/4961-fundusze-europejskie-dla-swietokrzyskiego-2021-2027)
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Niniejsza metodyka nie obejmuje wszystkich wydatkéw projektowych, odnosi sie jedynie do nastepujgcych badan profilaktycznych:

pakiet badan laboratoryjnych, badanie genetyczne BRCA1 i BRCA2, badanie genetyczne w kierunku hipercholesterolemii, badanie
genetyczne w kierunku zakrzepicy, badanie laryngologiczne nasofiberoskopem, badanie HPV, biopsja cienkoigtowa, USG szyi oraz
badanie histopatologiczne.

Przewiduje sig, iz projekt bedzie realizowany w okresie 01.05.2024 r. — 30.04.2029 r.

Stawki jednostkowe dotyczg celu szczegdtowego: ESO4.4. Wspieranie dostosowania pracownikow, przedsiebiorstw
2. CEL(E) SZCZEGOLOWY(-E) i przedsiebiorcéw do zmian, wspieranie aktywnego i zdrowego starzenia sie oraz zdrowego i dobrze dostosowanego srodowiska
pracy, ktére uwzglednia zagrozenia dla zdrowia.

1. Liczba wykonanych badan laboratoryjnych krwi.
Wskaznik mierzy liczbe pakietéw badan laboratoryjnych krwi wykonanych uczestnikowi projektu przez personel medyczny.

Pomiar wskaznika nastepuje jednorazowo w dniu wykonania badania a zrédtem danych jest dokument potwierdzajgcy wykonanie
badania krwi podpisany przez personel medyczny i uczestnika projektu.

Refundacja kosztéw w ramach danej stawki jednostkowej nastgpi na podstawie zatwierdzonego wniosku o ptatnos$¢ po
zweryfikowaniu kwalifikowalno$ci dokumentow przedstawionych do rozliczenia stawki w oparciu 0 Roczny Plan Kontroli 1Z.

Liczba wykonanych badan genetycznych BRCA1 i BRCA2 metodg NGS i MLPA..
Liczba wykonanych badan genetycznych w kierunku hipercholesterolemii.

Liczba wykonanych badanh genetycznych w kierunku zakrzepicy.

Liczba wykonanych badan laryngologicznych nasofiberoskopem.

Liczba wykonanych badan HPV.

Liczba wykonanych biopsji cienkoigtowych.

Liczba wykonanych badan USG szyi.

Liczba wykonanych badan histopatologicznych.

3. WSKAZNIK URUCHAMIAJACY
REFUNDACJE KOSZTOW®

CoNGOA~®WD

Wskazniki od nr 2 do nr 9 mierzg liczbe przeprowadzonych badan specjalistycznych, wykonanych na podstawie kwalifikacji lekarza
w zaleznosci od potrzeby przeprowadzenia pogtebionej diagnostyki.

Pomiar wskaznika nastepuje jednorazowo w dniu wykonania badania a zrédtem danych jest dokument potwierdzajgcy wykonanie
badania krwi podpisany przez personel medyczny i uczestnika projektu.

Refundacja kosztow w ramach danej stawki jednostkowej nastgpi na podstawie zatwierdzonego wniosku o ptatnos¢ po
zweryfikowaniu kwalifikowalno$ci dokumentow przedstawionych do rozliczenia stawki w oparciu o Roczny Plan Kontroli I1Z.

4. JEDNOSTKA MIARY WSKAZNIKA Swiadczenie zdrowotne
URUCHAMIAJACEGO REFUNDACJE
KOSZTOW

& W przypadku operacji, w ramach ktorych stosowanych jest kilka uproszczonych metod rozliczania kosztow, obejmujgcych rozne kategorie kosztow, rézne projekty lub kolejne etapy operacii,
pola 3-11 nalezy wypetni¢ dla kazdego wskaznika uruchamiajgcego refundacje kosztéw.
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5. STANDARDOWA STAWKA
JEDNOSTKOWA, KWOTA RYCZALTOWA
LUB STAWKA RYCZALTOWA

Stawka jednostkowa

6. KWOTA NA KAZDA JEDNOSTKE MIARY
LUB WARTOSC PROCENTOWA (W
PRZYPADKU STAWEK RYCZALTOWYCH)
SCO

A.1.Badania laboratoryjne krwi — 232,36 zt

A.2. Badanie genetyczne BRCA1 i BRCA2 metodg NGS i MLPA — 2 301,83 zt
A.3. Badanie genetyczne w kierunku hipercholesterolemii — 2 090,46 zt

A.4. Badanie genetyczne w kierunku zakrzepicy — 435,08 zt

A.5. Badanie laryngologiczne nasofiberoskopem — 235,00 zt

A.6. Badanie HPV — 246,64 zt

A.7. Biopsja cienkoigtowa — 153,07 zt

A.8. Badanie USG szyi — 97,17 zt

A.9. Badanie histopatologiczne — 62,27 zt

7. KATEGORIE KOSZTOW OBJETE
STAWKAMI JEDNOSTKOWYMI, KWOTAMI
RYCZALTOWYMI LUB STAWKAMI
RYCZALTOWYMI

W kalkulacji kosztow badan wskazanych w czesci B 6 uwzglednione zostaty koszty normatywne danej procedury (ij. wszystkich
czynnosci, ktére sg niezbedne do wykonania danego badania) oraz koszty bezposrednie procedury, ktére obejmujg niezbedne
koszty eksploatacji bezposrednio przypisane do procedury w tym koszty odtworzeniowe zwigzane z uzytkowaniem sprzetu i

pomieszczen zwigzanych z miejscem realizacji badan.

W ramach stawek jednostkowych nie przewidziano wydatkéw w ramach cross-financingu oraz zakupu $rodkow trwatych. W zwigzku
z powyzszym stawki nie podlegajg monitorowaniu pod katem limitu wydatkdw w ramach cross-financingu czy srodkow trwatych,

poniewaz wydatki nie bedg ponoszone przez beneficjenta.
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Nie.

W projekcie zaplanowano kompleksowe wsparcie o charakterze edukacyjno-informacyjnym i profilaktycznym (rehabilitacja,
porady medyczne, konsultacje specjalistyczne: kardiologiczne, pulmonologiczne, genetyczne) natomiast stawkami jednostkowymi
zostaly objete jedynie koszty Swiadczen zdrowotnych, ktére obejmujg niezbedne koszty jednostkowe konkretnych badan
profilaktycznych. Metodyka obejmuje jedynie koszty $wiadczen diagnostycznych realizowanych w ramach zadan merytorycznych
ujetych w kosztach bezposrednich (zgodnie z wytycznymi dotyczacymi kwalifikowalnosci wydatkéw na lata 2021-2027) i nie sg
powigzane z obstugg administracyjng projektu. Koszty posrednie jak zarzadzanie projektem, rekrutacja, obstuga administracyjna
projektu, obstuga ksiegowa projektu, promocja i informacja o projekcie, koszty eksploatacji bedg rozliczane wedtug procentowej
stawki ryczattowej kosztéw bezposrednich. Nie istnieje ryzyko wystapienia podwdjnego finansowania wydatkéw zaplanowanych
w ramach zadan bezposrednich i posrednich.

W przypadku badarn wymagajgcych pobrania krwi (tj. A1, A.2, A.3, A.4) stawka nie obejmuje kosztu wynagrodzenia osoby

8. CZY WYMIENIONE KATEGORIE pobierajgcej probke krwi (a jedynie koszt materiatu zuzytego do pobrania krwi) z uwagi na rézne miejsca pobrania i zmienne
KOSZTOW POKRYWAJA WSZYSTKIE koszty w tym zakresie. Koszty te zostang rozliczone w oparciu o koszty wynagrodzenia w miejscu pobrania i bedg wykazane w
WYDATKI KWALIFIKOWALNE W RAMACH projekcie jako rzeczywiste koszty wynagrodzenia personelu medycznego. Pozostate koszty zostaly ujete w zatgcznikach do
DANEJ OPERACJI? (T/N) poszczegolnych stawek.

Stawki jednostkowe nie zawierajg kwoty podatku VAT, gdyz wydatki dotyczg swiadczen zdrowotnych zwolnionych z VAT, a tym
samym SCO przy realizacji projektu nie ma mozliwosci odliczenia VAT.

W ramach stawek nie przewidziano zakupéw w ramach srodkow trwatych oraz kosztow cross-financingu.

Infrastruktura realizatoréw jest dostosowana do potrzeb oséb z niepetnosprawnosciami. SCO posiada samochdd do przewozu
o0s6b niepetnosprawnych oraz ma nawigzang wspoétprace z ttumaczem migowym. W przypadku jednak wystgpienia szczegélnych
sytuacji istnieje mozliwos¢ skorzystania z mechanizmu racjonalnych usprawnien, ktérych wydatki zostang rozliczone w oparciu

0 rzeczywiscie poniesione koszty.

Wojewddzki Osrodek Medycyny Pracy i Swietokrzyskie Centrum Onkologii sg podmiotami leczniczymi, niebedgcymi
przedsigbiorcami zgodnie z ustawg o dziatalnosci leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011 r. W przypadku przedmiotowej interwencji
nie wystgpi pomoc publiczna.

Specyfika projektu, jego zakres oraz czas trwania wymaga efektywnego i racjonalnego podejscia do rozliczania. W okresie
realizacji projektu (5 lat) koszty ujete w metodyce bedg zmieniac sie w wyniku:

e zastosowania ustawy z dnia 8 czerwca 2017 r. o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego
niektorych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych.
Podmioty lecznicze sg zobowigzane corocznie na dzienh 1 lipca dokonywaé podwyzszenia wynagrodzenia zasadniczego
pracownika wykonujgcego zawdd medyczny oraz pracownika dziatalnosci podstawowej, innego niz pracownik
wykonujgcy zawéd medyczny, ktérego wynagrodzenie zasadnicze jest nizsze od najnizszego wynagrodzenia
zasadniczego, ustalonego jako iloczyn wspdtczynnika pracy okreslonego w zatgczniku do ustawy i kwoty przecietnego
miesiecznego wynagrodzenia brutto w gospodarce narodowej w roku poprzedzajgcym ustalenie, ogtoszonego przez
Prezesa Gtéwnego Urzedu Statystycznego w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej Polskiej ,Monitor Polski”.

9. METODA KOREKT(Y)’

e wzrostu/spadku towardw i ustug (inflacja).

"W stosownych przypadkach nalezy wskaza¢ czestotliwos¢ i termin korekty oraz wyrazne odniesienie do konkretnego wskaznika (w tym, w stosownych przypadkach, link do strony internetowej,
na ktorej opublikowano ten wskaznik).
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Podmiot leczniczy bedacy zamawiajacym w rozumieniu Ustawy prawo zamdwien publicznych jest zobligowany do
stosowania klauzul waloryzacyjnych na rzecz wykonawcow (dostarczajgcych m.in. artykuty medyczne, odczynniki,
materiaty na potrzeby badan laboratoryjnych) w umowach trwajgcych powyzej 12 miesiecy. Przewiduje sie takze wzrost
kosztéw dziatalno$ci podstawowej i pomochiczej w postaci medidw w szczegdlnosci energii elektrycznej.

Koszty objete stawkami jednostkowymi obejmujg bowiem bezposrednie koszty osobowe i koszty materiatowe danej procedury
oraz dziatalnosci podstawowej i pomocniczej, rozliczane wedtug przyjetych kluczy podziatowych.

W konsekwenciji w celu uniknigcia ryzyka, ze ustalona stawka jednostkowa po kilku latach nie bedzie pokrywaé kosztow danego
Swiadczenia i zagrozi realizacji projektu niezbedne jest wprowadzenie indeksacji stawek.

Stawki jednostkowe beda indeksowane co roku w oparciu o dwa wskazniki:

e wzrost/spadek przeciethego wynagrodzenia brutto w gospodarce narodowej wedtug GUS
(https://stat.gov.pl/sygnalne/komunikaty-i-obwieszczenia/)

e wzrost/spadek sredniorocznego wskaznika cen towaréw i ustug konsumpcyjnych ogétem
(https://stat.gov.pl/sygnalne/komunikaty-i-obwieszczenia/).

Wskaznik wzrostu/spadku wynagrodzen bedzie ustalany na podstawie przecietnego miesiecznego wynagrodzenia brutto w
gospodarce narodowej, ogtoszonego przez Prezesa Gtéwnego Urzedu Statystycznego w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej
Polskiej ,Monitor Polski”. Wskaznik inflacji bedzie ustalony na podstawie Sredniorocznego wskaznika cen towarow i ustug, ktory
Prezes Gtoéwnego Urzedu Statystycznego ogtasza corocznie na podstawie art. 94 ust. 1 pkt 1 lit. a ustawy z dnia 17 grudnia

1998 r. 0o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych.

Indeksacja bedzie dokonywana w oparciu o oba wskazniki kazdego roku na dzieh 1 lipca na podstawie komunikatow Prezesa
Gltéwnego Urzedu Statystycznego z pierwszego kwartatu roku, w ktérym nastepuje indeksacja. Indeksacja bedzie nastepowac
w tym samym czasie, w ktérym nastepuje wzrost wynagrodzen w podmiotach leczniczych, co pozwoli zapewni¢ finansowanie
Swiadczen w projekcie zgodnie z aktualnymi ich kosztami.

Uwzgledniajgc oba wskazniki przy indeksacji stawek (od 2024 r.) nalezy ustali¢ udziat kosztow osobowych i pozostatych kosztow
w kazdej stawce jednostkowej. Na podstawie kalkulacji poszczegodlnych stawek (Zatgczniki od A.1. do A.9.) udziat %
normatywnych kosztéw osobowych i pozostatych kosztéw przedstawia sie nastepujgco:

— - - -
Wysokosé | Normatywny Udziat % Udziat % Sposéb obliczenia
. ; Pozostate | normatywnych indeksacji
Badania stawki koszt Koszt Kkosztow pozostalych
jednostkowej| osobowy y osobowych kosztow

Badania laboratorvi 56,40% * wskaznik wzrostu
e anoratoryine 232,36 131,05 101,31 56,40% 43.60% wynagrodzer +

43,60% * wskaznik inflacji
Badanie genetyczne 14,60% * wskaznik wzrostu
BRCAL i BRCA2 2301,83 336,00 | 1 965,83 14,60% 85,40% wynagrodzen +
metodg NGS i MLPA 85,40% * wskaznik inflacji
Badania genetyczne w 25,32% * wskaznik wzrostu
kierunku 2 090,46 529,38 | 1561,08 25,32% 74,68% wynagrodzen +
hipercholesterolemii 74,68% * wskaznik inflacji
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Badani ; 24,82% * wskaznik wzrostu
adanie genetyczne w 435,08 108,00| 327,08 24,82% 75,18% wynagrodzen +
kierunku zakrzepicy e .
75,18% * wskaznik inflacji

Badanie 77,63% * wskaznik wzrostu
laryngologiczne 235,00 182,42 52,58 77,63% 22,37% wynagrodzen +
nasofiberoskopem 22,37% * wskaznik inflacji
39,68% * wskaznik wzrostu

Badanie HPV 246,64 97,86 148,78 39,68% 60,32% wynagrodzen +
60,32% * wskaznik inflacji

86,10% * wskaznik wzrostu

Biopsja cienkoigtowa 153,07 131,79 21,27 86,10% 13,90% wynagrodzen +
13,90% * wskaznik inflacji

87,56% * wskaznik wzrostu

Badanie USG szyi 97,17 85,08 12,09 87,56% 12,44% wynagrodzen +
12,44% * wskaznik inflacji

Badanie 63,20% * wskaznik wzrostu
0 0, wynagrodzen +

histopatologiczne 62,28 39,36 22,91 63,20% 36,80% y ’9. : i
36,80% * wskaznik inflacji

10. WERYFIKACJA OSIAGNIECIA JEDNOSTEK

NALEZY OPISAC, JAKI(E)
DOKUMENT(Y)/SYSTEM BEDZIE(-A)
WYKORZYSTANY(-E) W CELU
SPRAWDZENIA, CZY OSIAGNIETO
DOSTARCZONE JEDNOSTKI

NALEZY OPISAC, CO BEDZIE
SPRAWDZANE W TRAKCIE WERYFIKACJI
ZARZADCZYCH

| PRZEZ KOGO

NALEZY OPISAC, JAKIE ROZWIAZANIA
ZOSTANA PRZYJETE W CELU
GROMADZENIA | PRZECHOWYWANIA
STOSOWNYCH DANYCH/DOKUMENTOW

Rozliczenie stawki jednostkowej przedstawionej przez Beneficjenta nastgpi na podstawie: dokumentu potwierdzajgcego realizacje
Swiadczenia podpisanego przez personel medyczny i uczestnika projektu. Potwierdzenie bedzie zawieraé nazwe stawki
jednostkowej, dane osobowe pacjenta (pozwalajgce na jego identyfikacje jako uczestnika projektu zgodnie z Wytycznymi
dotyczgcymi warunkéw gromadzenia i przekazywania danych w postaci elektronicznej na lata 2021-2027) i dane lekarza, date
udzielenia swiadczenia, a takze podpis pacjenta i podpis lekarza wraz z pieczecig. Potwierdzenia te nie bedg zawieraé danych
wrazliwych zgodnie z ww. przytoczonymi wytycznymi lub danych zwigzanych z ich dokumentacjg medyczng. Realizacja
$wiadczenia objetego stawka jednostkowa nastepuje w dniu jego udzielenia. Dzien realizacji $wiadczenia jest weryfikowany na
podstawie daty, ktdéra jest wpisywana na potwierdzeniu.

Rozliczenie stawki jednostkowej przedstawionej przez Beneficjenta do Instytucji Zarzgdzajgcej nastgpi na podstawie zataczonych
w CST2021 skandéw ww. potwierdzen do wniosku o ptatnos¢. Natomiast Kontrola oryginatéw dokumentéw odbywac¢ sie bedzie
podczas kontroli na miejscu w siedzibie beneficjenta.

Gromadzenie i przechowywanie dokumentéw odbywac sie bedzie w Centralnym Systemie Teleinformatycznym CST2021.

Realizatorzy projektu zobowigzani sg poddac sie czynnosciom kontrolnym i monitoringowym prowadzonym przez |1Z i uprawnione
organy kontrolne.
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Ryzyko zmiany przepisow w zakresie realizacji $wiadczen zdrowotnych realizowanych w programie, w zwigzku z ktérym
konieczne bedzie biezgce monitorowanie zmian przepiséw prawa przez instytucje zaangazowane we wdrazanie projektu i
udzielanie swiadczenh zgodnie z aktualnie obowigzujgcymi przepisami. Poziom ryzyka niski. Instytucja realizujgca program na
biezgco reaguje na zmieniajgce sie przepisy poprzez dostosowanie metodyki do aktualnie obowigzujgcych przepisow.

11. MOZLIWE NIEPOZADANE ZACHETY, Ryzyko podwajnego finansowania swiadczen zdrowotnych bedzie monitorowane na podstawie ankiet pacjentow lub wywiadow
$SRODKI LAGODZACE® ORAZ SZACOWANY lekarskich z uczestnikami. Osoby bedace pod statg opieka lekarzy specjalistow w ramach zakresu oferowanych badan
POZIOM RYZYKA (WYSOKI/SREDNI/NISKI) specjalistycznych nie zostang zakwalifikowani do tego rodzaju wsparcia. Poziom ryzyka niski. Dodatkowo pojedyncze badania

krwi moga by¢ wykonane przez inne osrodki medycyny pracy w tym takze przez WOMP w ramach badan okresowych na zlecenie
pracodawcéw i przez nich sfinansowane, tym samym badania te nie bedg kwalifikowalne w ramach rozliczenia stawki
jednostkowe;j.

Ryzyko zmian technologicznych, ryzyko zmian metodologii badah wptywajgcych na znaczacy wzrost kosztow. Poziom ryzyka
niski. Wprowadzono indeksacje swiadczen.

Szacunkowa wartos$é dofinansowania UE: 15 000 000 EUR
12. LACZNA KWOTA (KRAJOWA | UNIINA)

OCZEKIWANEJ NA TEJ PODSTAWIE Szacunkowa warto$¢ catkowita:
REFUNDACJI OD KOMISJI 76 508 824 PLN
17 648 000 EUR

8 Czy istniejg jakiekolwiek potencjalne negatywne skutki dla jakosci wspieranych operacji, a jesli tak, to jakie $rodki (np. zapewnienie jakosci) zostang podjete w celu ograniczenia tego ryzyka?
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C. OBLICZANIE STANDARDOWYCH STAWEK JEDNOSTKOWYCH, KWOT RYCZALTOWYCH LUB
STAWEK RYCZALTOWYCH

1. ZRODLO DANYCH WYKORZYSTANYCH DO OBLICZENIA STANDARDOWYCH STAWEK JEDNOSTKOWYCH,
KWOT RYCZALTOWYCH LUB STAWEK RYCZALTOWYCH (KTO PRZYGOTOWAL, ZGROMADZIL | ZAPISAL
DANE, MIEJSCE PRZECHOWYWANIA DANYCH, DATY GRANICZNE, WALIDACJA ITD.):

Stawki jednostkowe skalkulowano na podstawie danych Sekcji Rachunkowosci Zarzadczej
i Controllingu Swietokrzyskiego Centrum Onkologii w oparciu o zastosowanie zwyklych praktyk
ksiegowania kosztéow. Kalkulacja stawek jednostkowych zostata wykonana na podstawie kosztow
poniesionych w okresie od stycznia do wrzesnia 2023 r. Dane zrodlowe w postaci elektronicznej
ewidencji kosztéw znajduje sie w zasobach ksiegowych Swietokrzyskiego Centrum Onkologii.
Mozliwos$¢ stosowania stawek jednostkowych wynika z art. 53 ust. 3 iii) Rozporzgdzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r. ustanawiajgce wspolne przepisy
dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego
Plus, Funduszu Spéjnosci, Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji i Europejskiego Funduszu
Morskiego, Rybackiego i Akwakultury, a takze przepisy finansowe na potrzeby tych funduszy
oraz na potrzeby Funduszu Azylu, Migracji i Integracji, Funduszu Bezpieczenstwa Wewnetrznego
i Instrumentu Wsparcia Finansowego na rzecz Zarzgdzania Granicami i Polityki Wizowej — dalej
Rozporzgdzenie ogdlne nr 2021/1060.
Swietokrzyskie Centrum Onkologii jest jednym z najnowocze$niejszych oérodkéw w kraju. Zasady
ksiegowania kosztéw w Swietokrzyskim Centrum Onkologii oparte sg o zasady wynikajace z:

e ustawy z dnia 29 wrzesnia 1994 r. o rachunkowosci,

e Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 pazdziernika 2020 r. w sprawie zalecen

dotyczacych standardu rachunku kosztéw u $wiadczeniodawcow.

Swietokrzyskie Centrum Onkologii, jako $wiadczeniodawca w rozumieniu art. 31 Ic ust. 6 Ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych, jest
zobowigzane do stosowania standardu rachunku kosztéw opracowanego na podstawie zalecen
okreslonych w Rozporzgdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 26 pazdziernika 2020 r. Dodatkowo
Swietokrzyskie Centrum Onkologii jako $wiadczeniodawca jest zobowigzane do przekazywania
na wniosek Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji informacji na temat kosztow
zatrudnienia oraz danych dotyczacych finansowania $wiadczen zdrowotnych. Swietokrzyskie Centrum
Onkologii w oparciu o kalkulacje kosztéw wycenia poszczegoélne procedury wykonywane w procesie
udzielania $wiadczen zdrowotnych w tym takze procedur wykonania badan diagnostycznych. Procedury
$g wyceniane na potrzeby wtasne w celu corocznego ustalenia cennika swiadczen zdrowotnych, a takze
na potrzeby Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikaciji.

Przy sporzadzaniu metodyki wykorzystano aktualne dane ksiegowe zgromadzone na zespole kont
nr 4 i 5 Swietokrzyskiego Centrum Onkologii, odnoszgce sie do danego o$rodka kosztowego, w ktérym
realizowana jest dana procedura, wedtug stanu na koniec trzeciego kwartatu 2023 r. Dane zostaty
przygotowane przez Sekcje Rachunkowosci Zarzadczeji Controllingu w podziale na koszty normatywne
procedury osobowe i materiatowe oraz koszty dziatalnosci podstawowej i pomocniczej przypisanych
do poszczegolnych osrodkéw powstania kosztéw, biorgcych udziat w realizacji badan objetych
stawkami (tj. Zaktadu Diagnostyki Laboratoryjnej, Zaktadu Markeréw Nowotworowych, Zakfadu
Diagnostyki Molekularnej, Poradni Laryngologicznej, Zaktadu Patomorfologii, Zaktadu Radiologii).

Przygotowane przez SCO kalkulacje dotyczace poszczegdlnych procedur zostaly dotgczone
do metodyki w formie arkuszy kalkulacyjnych. Metodyka wraz z zatgcznikami oraz wszelkie informacije
zwigzane z procesem walidacji dokumentu przez IK UP oraz |IA przechowywane bedg w Urzedzie
Marszatkowskim Wojewddztwa Swietokrzyskiego w Departamencie Wdrazania EFS oraz w systemie
teleinformatycznym eDok.
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2. PROSZE OKRESLIC, DLACZEGO PROPONOWANA METODA | OBLICZENIA NA PODSTAWIE ART. 53 UST. 2
SA WLASCIWE DLA DANEGO RODZAJU OPERACJI:

Wybranie metody ustalenia stawek jednostkowych w oparciu o zwykile praktyki ksiegowania
w przypadku projektu ,Profilaktyka s$wietokrzyskich pracownikow” jest najwtasciwszym wyborem.
Projekt przewiduje m.in. badania diagnostyczne i Swiadczenia zdrowotne, ktére obejmujg bardzo wiele
kosztow sktadowych. Koszt zuzycia poszczegdlinych materiatdw na dane badanie niejednokrotnie nie
przekracza 1 grosza. Nakfad pracy poszczegdlnych pracownikéw wynosi od 1 minuty wzwyz. Powyzsze
rozliczenia w rzeczywistych kosztach stanowitoby niewspotmiernie wysokie naktady administracyjne
w stosunku do ich wysokoéci. Na podstawie norm ustalonych w Swigtokrzyskim Centrum Onkologii,
ktére wskazujg naktad czasu pracy na poszczegoélne czynnosci oraz zuzycie danych materiatow, a takze
klucze podziatu kosztéw dziatalnosci podstawowej i pomocniczej, stosowane zgodnie
Z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 26 pazdziernika 2020 r. w sprawie zalecen dotyczgcych
standardu rachunku kosztéw u $wiadczeniodawcéw, mozliwe jest rzetelne ustalenie catkowitego kosztu
pojedynczej procedury. Wyszczegdlnienie kosztéw normatywnych odnoszgcych sie do danego procesu
i kosztéw dziatalnosci podstawowej i pomocniczej pozwala uwzgledni¢ wszystkie konieczne i niezbedne
koszty do realizacji danego swiadczenia. Jednoczesnie system ewidenc;ji ksiegowej i zapisy na zespole
kont 4 i 5 zapewniajg jednokrotne ujecie poszczegdlnych wydatkow.

Koszty zostaly ustalone zgodnie ze sposobem ewidencjonowania kosztéw w Swietokrzyskim Centrum
Onkologii, standardem rachunku kosztéw oraz rekomendacjami AOTMIT. Rekomendacje AOTMIT
wskazujg zasady odnoszace sie do doktadnego przypisania kosztéw bezposrednich rzeczywiscie
poniesionych, oraz do rzetelnej alokacji pozostatych niezbednych kosztéw zgodnie z ustalonym
sposobem podziatu rozliczenia kosztéw. Na podstawie zatgcznika nr 9 do Rozporzgdzenia Ministra
Zdrowia z dnia 26 pazdziernika 2020 r. w sprawie zalecenh dotyczgcych standardu rachunku kosztow u
Swiadczeniodawcow wartos¢ zasobow zuzywanych bezposrednio do wykonania procedury medycznej
ustala sie na bazie zewidencjonowanego zuzycia, czyli koszty materialowe w oparciu o rzeczywiste ich
zuzycie i biezgce ceny materiatow, a koszty osobowe w oparciu o rzeczywisty czas pracy personelu
medycznego nalezgcego do poszczegolnych grup personelu, wykonujgcych dang procedure medyczng
i stawek ich. W przypadku danych Swietokrzyskiego Centrum Onkologii czas trwania procedury, liczbe
zaangazowanych oséb i zuzywalne materialy sg wskazywane przez kierownika danego laboratorium.
Pracownik sekcji Rachunkowosci i Controllingu wycenia wskazane zasoby. Koszt osobowy ustalono
w oparciu o $rednig stawke godzinowg grupy zawodowej pracownikéw biorgcych udziat w wykonywaniu
procedur medycznych w danym os$rodku kosztowym (dane laboratorium, klinika, itd.). Srednia stawka
godzinowa zostata ustalona na podstawie cato$ci wynagrodzeh brutto (z wylgczeniem nagréd
jubileuszowych oraz odpraw emerytalnych lub rentowych) wszystkich pracownikéw z danej grupy
zawodowej i rzeczywiscie przepracowanych godzin. Z uwagi na istotng zmiane wynagrodzen na dzien
1 lipca 2023 r. uwzgledniono wynagrodzenia Il kwartatu 2023 r.

W przypadku przedmiotowego projektu zasadne jest ustalenie aktualnych kosztéw z wytgczeniem marz,
narzutéw, co umozliwia przedstawiony standard rachunku kosztéw SCO.

W konsekwenciji stawki jednostkowe stanowig najwtasciwszg metode rozliczania badan i Swiadczen w
projekcie.

Rozliczanie wydatkéw za pomocg metod uproszczonych stanowi znaczgce odcigzenie administracyjne
dla beneficjentéw oraz instytucji wdrazajgcych programy finansowane z funduszy strukturalnych oraz
pozwala w wiekszym stopniu skupi¢ sie na osigganiu rezultatdw poszczegdlnych interwencji.
Jednoczesnie z wynikéw audytow przeprowadzonych przez Europejski Trybunat Obrachunkowy
wynika, ze przy wydatkowaniu $srodkéw z zastosowaniem uproszczonych metod rozliczania wydatkow
rzadko wystepujg nieprawidtowosci. Proponowane rozwigzanie przyczyni sie do:

e skoncentrowania uwagi na merytorycznych aspektach realizacji projektu oraz osiagnieciu
zaplanowanych wskaznikow,
e zmniejszenia obcigzenia administracyjnego, zaréwno po stronie realizatora jak i 1Z,
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e wiekszego powigzania postepu rzeczowego i finansowego projektu, bowiem dopiero
w momencie wykonania swiadczen wydatki bedg kwalifikowalne.

Swietokrzyskie Centrum Onkologii jest jedynym $wiadczeniodawcg publicznym w wojewddztwie, ktory
ma mozliwos¢ realizacji wszystkich swiadczen objetych metodykg w ramach projektu wpisujgcego sie
w strategie regionu i zatozenia w zakresie dziatan profilaktycznych oraz zapobieganie lub wczesne
wykrywanie chordb cywilizacyjnych.

3. PROSZE OKRESLIC SPOSOB DOKONANIA OBLICZEN, W TYM W SZCZEGOLNOSCI ZALOZENIA PRZYJETE
W ODNIESIENIU DO JAKOSCI LUB ILOSCI DANYCH. W STOSOWNYCH PRZYPADKACH NALEZY
ZASTOSOWAC DANE STATYSTYCZNE | POZIOMY ODNIESIENIA ORAZ PRZEDSTAWIC JE — NA WNIOSEK -

W FORMACIE POZWALAJACYM NA WYKORZYSTANIE PRZEZ KOMISJE,.

Swietokrzyskie Centrum Onkologii jako podmiot leczniczy, ktéry przedtozyt dane ksiegowe i opracowat
kalkulacje wyliczenia stawek - jednoczes$nie planowany wykonawca wsparcia w projekcie, gwarantuje
rzetelnosc¢ i wiarygodnos¢ w sposobie przetworzenia tych danych na potrzeby opracowania metodyki,
majgc na celu efektywnos$é poniesionych naktadoéw do rezultatéw.

Na podstawie danych z ewidencji ksiegowej w Sekcji Rachunkowosci Zarzadczej i Controllingu SCO,
do kazdej stawki jednostkowej wykona zostata szczegdtowa kalkulacja kosztu badania i przedstawiona
w formie zatgczonych plikow Excel. Kazdy zatgcznik w nazwie zawiera numer od A.1 do A.9 oraz nazwe
badania. Kazdy plik w pierwszym arkuszu o nazwie ,Zestawienie” zawiera kalkulacje w podziale na
koszty normatywne procedury i koszty bezposrednie procedury. Kwoty sktadowe kalkulacji sg
przeniesione z pozostatych arkuszy wedtug specyfiki danego badania. Koszty normatywne zostaty
przedstawione zgodnie ze Sposobami wyceny procedur medycznych z zatgcznika nr 9 Rozporzgdzenia
Ministra Zdrowia z dnia 26 pazdziernika 2020 r. w sprawie zalecen dotyczgcych standardu rachunku
kosztéw u swiadczeniodawcow.

W arkuszu ,Koszty bezposrednie procedury” zostaty przedstawione zapisy z zespotu kont 4 i 5, z ktérych
wybrano do kalkulacji stawki jednostkowej koszty eksploatacyjne poniesione w okresie styczen-
wrzesien 2023 r. z osrodka, ktérego dotyczg (dla przejrzystosci danych zostaly one zaznaczone
odpowiednimi kolorami).

Kalkulacje z zestawieniem kosztéw dla wybranego swiadczenia przedstawia ponizsza tabela:

Strona | 12



Kalkulacja kosztu badania Analiza mutacji w genie BRCA1, BRCA2 metoda NGS

Uwagal!
Badanie wykonywane w Zakladzie Diagnostyki Molekularnej

Lp |Rodzaj kosztu Warto$¢, w zt
| Koszt normatywny procedury 2 035,72
1 [Koszt osobowy procedury 336,00
2 |Koszt materialowy pobrania krwi 0,65
3 |Koszt materialowy procedury 1 699,08
Il |Koszty bezposrednie procedury 266,10
1 ([Media (energia elektryczna, woda i §cieki) 3,74

Koszty remontéw i konserwacji budynkow, sprzetu i aparatury

2 .. . A 37,96
medvcznei. niemedycznej, komputerow

3 |Amortyzacja 85,57

4 Pozostale koszty bezposrednie (podatki, ushugi mienia, §rodki 11717
dezynfekcyjne i czystosci) '
Pozostale koszty (stale), w tym: co, pralnia, DT, Szwalnia, Centralna

5 |Sterylizacja, Dzial Aparatury Medycznej, Sekcja Utrzymania 21,67
Czysto$ci.
Razem koszt wytworzenia 2 301,83

Koszty stawek jednostkowych ujete zostaly w podziale na:

Koszt normatywny procedury, obejmujacy:

1. Koszt osobowy procedury. Koszty osobowe uwzgledniajg czynnosci okre$lone dla danej
procedury a ich wykaz znajduje sie w opisie danej stawki (od A.1 do A.9).

2. Koszt materiatowy procedury. Przy kalkulacji stawki jednostkowej uwzgledniono koszt
wszystkich materiatéw, ktére sg bezposrednio zuzywalne przy procedurze. Uwzgledniono koszt
odczynnikéw, czas trwania kalibracji, liczbe aparatéw, liczbe wykonanych badan. Koszty
materiatowe bezposrednio zuzywalne do danej procedury zostaly opisane iwskazane
w odpowiednich zatgcznikach (od A.1 do A.9).

3. Koszt pobrania krwi - materiatowy (jesli wymaga to dana ustuga). Przy kalkulacji uwzgledniono
standardowy koszt zuzycia materiatéw do pobrania krwi.

Koszty bezposrednie procedury, obejmujace pozostale koszty.

Przy kalkulacji kosztéw uwzgledniono koszty eksploatacji sprzetu i pomieszczen wykorzystywanych
do przeprowadzenia badan.

Wysokos¢ wskazanych kosztow przypadajgcych na dang procedure zostata ustalona na podstawie
kosztéw jednostki, w ktoérej wykonywane sg badania. Koszty danego zaktadu lub laboratorium
wykonujgcego badanie zostaty ustalone w oparciu o klucze podziatu kosztéw (np. koszty mediow
przypisane do konkretnego miejsca swiadczenia ustugi ustalane sg na podstawie powierzchni).
Klucze podziatu sg state, wynikajg z wieloletniej praktyki ksiegowania oraz sg zgodne z
Rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 26 pazdziernika 2020 r. w sprawie zalecen dotyczacych
standardu rachunku kosztéw u Swiadczeniodawcow.
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Sposoéb dokonania obliczen poszczegolnych stawek jednostkowych przedstawia sie nastepujaco:

A.1l. Pakiet badan laboratoryjnych krwi — Zalgcznik nr A.1.

Pakiet badan laboratoryjnych krwi zawiera 14 osobnych kalkulacji dla kazdego parametru (tj. morfologia
krwi z rozmazem, glukoza w surowicy krwi, lipidogram, CRP, URIC, Wit. D3, TSH, albumina, ALP, wapnh
catkowity, fosfor, AST, ALT, jonogram).

Koszty osobowe uwzgledniajg prace w laboratorium bez kosztu pobrania krwi, ktéry zostanie rozliczony
na podstawie kosztéw rzeczywiscie poniesionych w punkcie pobrania krwi (projekt przewiduje kilka
miejsc pobran w tym takze mobilny punkt pobran).

Przy kalkulacji kosztu osobowego uwzgledniono nizej wskazane czynnosci:

1) Rejestracja zlecenia i przyjecie materiatu do badania

2) Przygotowanie aparatu:
a. Wigczenie komputera i aparatu
b. Zlecenie wykonania cyklu ptukan
c. Logowanie aparatu
d. Uruchomienie aplikaciji

3) Wykonanie oznaczenia z krwi kontrolnej

4) Przygotowanie probek do analizy:
a. Wzrokowa ocena jakosci probek (odpowiednia proporcja ilosci pobranej krwi do
antykoagulantu, prawidtowe wymieszanie probki, obecnosci skrzepow)
b. Manualne mieszanie probéwek z krwig, wstawienie probéwek do statywéw
c. Sprawdzenie rejestracji zlecen

5) Wykonanie analiz:
a. Umieszczenie statywu w aparacie i uruchomienie procesu
b. Nadzér nad prawidtowym przebiegiem procesu
c. Analiza poszczegodlnych wynikéw oznaczen, weryfikacja wynikéw patologicznych
d. Przestanie zaakceptowanych wynikow
e. Sprawdzenie raportéw wykonanych badan

6) Czynnos$ci wykonywane po zakonczeniu pracy aparatu:
a. Wykonanie procedury konserwacyjnej
b. Uruchomienie procedury wytgczania aparatu
7) Sprzatniecie stanowiska pracy:
a. Sprawdzenie stanu odczynnikéw w aparacie
b. Ewentualne uzupetnienie brakujgcych odczynnikéw
c. Usuniecie sciekéw

Naktad czasu pracy i koszt osobowy kazdej procedury zostat wskazany w zatgcznikach od numeru
A.1.1 do A.1.14. wraz z nazwg badanego parametru krwi.

A.2. Badania genetyczne BRCA1 i BRCA 2 metodg NGS MLPA - Zatacznik nr A.2.

Kalkulacja obejmuje: analize mutacji w genach BRCA1, BRCA2 metodg NGS oraz duzych rearanzac;ji
w genach BRCA1 i BRCA2 metodg MLPA. Wycena badania uwzglednia pie¢ etapdw procedury:
przyjecie materiatu do badania, izolacji DNA, pomiar stezenia DNA, analiza mutacji metodg NGS i MLPA
oraz wypisanie wyniku. W procedurze uwzgledniono koszt materialowy pobrania oraz koszty
dziatalnosci podstawowej i pomocniczej. Koszty materialowe obejmujg w znaczacej czesci wysokiej
jakosci odczynniki stosowane w SCO, a takze proboéwki, sprzet i materiaty zuzywalne zgodnie z
wykazami w zatgczniku A.2.

Przy kalkulacji uwzgledniono nastepujgce procesy:
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1) Przyjecie materiatu do badania

2) lzolacja DNA

a. Umieszczenie preparatéw z nie barwiong tkanka w pierwszym kominku z ksylenem
Przeniesienie preparatow do drugiego kominka z ksylenem
Przeniesienie preparatow do pierwszego kominka z alkoholem 96%
Przeniesienie preparatéw do drugiego kominka z alkoholem
Osuszenie preparatow w temperaturze pokojowej
Dodanie 180 pl buforu Incubation Buffer oraz 20 pl proteinazy K do probdéwki typu
eppendorf 1,5 ml
Zeskrobanie zaznaczonego obszaru tkanki z preparatéw i przeniesienie do probéwki
Worteksowanie probki przez 30 sekund
Inkubowanie prébki w bloku grzewczym przez 1-24 h w zalecanej temperaturze
Wigczenie urzadzenia Maxwell, sterylizacja UV (20 min)
Dodanie do prébki 400 ul buforu lizujgcego Lysis Buffer, zworteksowanie
Przygotowanie statywu (dezynfekcja etanolem 70%)
Przygotowanie kasetki (cartridge) z odczynnikami
Dodanie odpowiedniegj ilosci ang. Nuclease-Free Water do probowki z zestawu
Przeniesienie probki do odpowiedniego przedziatu kasetki
Uruchomienie procedury izolacji DNA z FFPE na Maxwell
Wyjecie probéwki z Maxwell
Wyjecie statywu, wyrzucenie kasetki z odczynnikami, dezynfekcja statywu, platformy
oraz tloczkéw magnetycznych jatowym gazikiem nasgczonym etanolem 70%

=000 UT
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3) Przygotowanie buforu i standardéw do pomiaru DNA, pomiar na aparacie Qubit

4) Analiza mutacji metodg NGS i MLPA
a. Skompletowanie probek do biblioteki
Przygotowanie biblioteki (I PCR, FUPA, Ligacja z barcodami)
Oczyszczenie biblioteki
Pomiar stezenia biblioteki (QPCR)
Przygotowanie emPCR (przygotowanie rozcienczen i zatadowanie urzadzenia)
Sekwencjonowanie (Inicjalizacja i zatadowanie chipa do urzgdzenia)
g. Analiza danych z sekwencjonowania.
5) Wypisanie wyniku
a. Ponowna weryfikacja danych
Wpisanie danych ze skierowania do wyniku
Zamieszczenie uzyskanego wyniku
Interpretacja
Ewentualne uwagi do wyniku

=0 Q00T
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A.3. Badania genetyczne — hipercholesterolemia — Zatgcznik nr A.3.

Badanie genetyczne obejmuje izolacje DNA z leukocytdéw krwi obwodowej i wykonanie analizy zmian
liczby kopii oraz duzych rearanzacji w genie LDLR a takze analize sekwencji kodujgcej nastepujgcych
gendéw: LDLR, APOB, PCSK9 i LDLRAP1 z wykorzystaniem metod sekwencjonowania nowej generaciji
NGS. Wycena badania uwzglednia pie¢ etapow: przyjecie materiatu do badania, izolacji DNA, MLPA,
technika sekwencjonowania nastepnej generacji (NGS) oraz wypisanie wyniku.

Przy kalkulacji uwzgledniono nastepujgce procesy:

1) Przyjecie materiatu do badania
a. Sprawdzenie czy skierowanie i zgoda na badanie sg wypetnione prawidtowo
b. Sprawdzenie zgodnosci skierowania z dostarczonym materiatem
c. Ocena btedéw przedlaboratoryjnych i ich zapis w elektronicznej bazie danych
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d.

Rejestracja w wymaganych bazach i rejestrach

2) Izolacja DNA z petnej krwi obwodowej

a.
b.

AT T T@ ™o a0

3) MLPA
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Przygotowanie probek krwi obwodowej do izolacji - mieszanie przy uzyciu Hula Mixer
Przygotowanie tacy na kasetki, utozenie i otwarcie kasetek, przygotowanie probowki
elucyjnej eppendorf 0,5 mL

Odpipetowanie 100 - 300 uL krwi obwodowej do pierwszej komory kasetki
Wymieszanie prébki krwi z zawartoscig kasetki przez kilkukrotne przepipetowanie
Umieszczenie tacki w urzadzeniu Maxwell RSC oraz wybér programu

Zatwierdzenie zakonczenia izolacji przez uzytkownika

Wyjecie tacy z urzgdzenia

Wyrzucenie zuzytych kasetek do pojemnika na odpady

Dezynfekcja urzgdzenia po zakonczonym cyklu pracy

Zamkniecie probowki elucyjnej

Opisanie materiatu

Zabezpieczenie wyizolowanej probki - wstawienie do wifasciwego pojemnika do
zamrazarki

Pomiar stezenia DNA
Przygotowanie rozciehczen prébek
Denaturacja

Hybrydyzacja

Ligacja

Reakcja PCR

Elektroforeza kapilarna

Analiza danych z MLPA

4) Technika sekwencjonowania nastepnej generacji (NGS)

a.
b
C.
d.
e
f.

g.

Skompletowanie prébek do biblioteki

Przygotowanie biblioteki (I PCR, FUPA, Ligacja z barcodami)

Oczyszczenie biblioteki

Pomiar stezenia biblioteki (QPCR)

Przygotowanie emPCR (przygotowanie rozcienczen i zatadowanie urzagdzenia)
Sekwencjonowanie (Inicjalizacja i zatadowanie chipa do urzgdzenia)

Analiza danych z sekwencjonowania

5) Woypisanie wyniku

a.

b.
C.
d.

Weryfikacja danych ze skierowania i baz danych

Uzupetnienie wyniku danymi ze skierowania

Zamieszczenie uzyskanego wyniku diagnostyki oraz interpretacja
Dodanie ewentualnych uwag do wyniku

A.4. Badanie genetyczne — zakrzepica — Zatgcznik A.4.

Badanie genetyczne obejmuje: izolacje DNA z leukocytdw krwi obwodowej i wykonanie analizy
obecnoéci najczestszych mutacji: Czynnik V Leiden- PROAKCELERYNA: ¢.1601G>A (p.Arg534Glin),
€.3980A>G (p.His1327Arg)), ¢.5189A>G (p.Tyrl730Cys) PROTROMBINA F2 20210G>A. Kalkulacja
uwzglednia koszty osobowe i materiatowe przyjecia materiatu, wykonania badania i wypisania wyniku.

Przy kalkulacji uwzgledniono nastepujgce procesy:

1) Przyjecie materiatu do badania

a.
b.
c.

Sprawdzenie czy skierowanie i zgoda na badanie sg wypetnione prawidtowo
Sprawdzenie zgodnosci skierowania z dostarczonym materiatem
Ocena btedéw przedlaboratoryjnych i ich zapis w elektronicznej bazie danych
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d. Nadanie numeru i rejestracja w ,Ksiedze Przyje¢ Materiatu do Badan Genetycznych w
Zaktadzie Diagnostyki Molekularnej”

e. Rejestracja w elektronicznej bazie danych w komputerze oraz zapisanie w programie
CliniNet

2) Procedure PCR HRM 4 miejsca Proakceleryna F5 (c.1601G>A (p.Arg534Gin), ¢.3980A>G
(p.His1327Arg)), c.5189A>G (p.Tyr1730Cys), protrombina: (c.*97G>A, 20210G>A)
3) Woypisanie wyniku
a. Weryfikacja danych ze skierowania i baz danych
b.  Uzupetnienie wyniku danymi ze skierowania
c. Zamieszczenie uzyskanego wyniku diagnostyki oraz interpretacja
d. Dodanie ewentualnych uwag do wyniku

A.5. Badanie laryngologiczne nasofiberoskopem — Zatagcznik nr A.5.

Badanie sklada sie z przeprowadzenia wywiadu z pacjentem oraz badania fizykalnego. Pierwsza czes$¢
to badanie otolaryngologiczne, w sktad ktérego wchodzi: badanie uszu, nosa, jamy ustnej, gardta
srodkowego oraz szyi. Druga czes$é¢ to badanie wykonane przy uzyciu nasofiberoskopu, w ktérym
ocenione zostanie nosogardto, krtan oraz gardio dolne. Po badaniu pacjent otrzymuje informacje, czy
wykryto u niego zmiany podejrzane oraz dalsze zalecenia. W kalkulacji uwzgledniono nakfad czasu
pracy sekretarki, lekarza i pielegniarki.

A.6. Badanie HPV — Zalgcznik nr A.6.

Przy kalkulacji kosztu osobowego uwzgledniono nizej wskazane czynnosci:

1) Wigczenie aparatu

2) Przygotowanie probek

3) Zatadowanie odczynnikow

4) Zainicjowanie wykonania testow

5) Interpretacja i wydanie wyniku

6) Autoryzacja wyniku przez Kierownika Zakfadu Patologii Nowotworow
7) Konserwacja sprzetu

A.7. Biopsja cienkoigtowa — Zatacznik nr A.7.
Koszt osobowy obejmuje nastepujgce czynnosci:

1) Pobranie materiatu do badania

a. Przygotowanie gabinetu i aparatu USG do badan (witgczenie lampy bakteriobdjcze;j,
przyniesienie roztworu spirytusowego (86%), przygotowanie sprzetu do naklu¢ (igty,
strzykawki, gaziki), dezynfekcja aparatu do USG spirytusem skazonym chlorheksyzyng w
45%, przygotowanie prezerwatyw do ostoniecia gtowicy aparatu)

b. Przyjecie pacjenta (zapoznanie ze skierowanie, wpisanie danych)

c. Wykonanie biopsji cienkoigtowej pod kontrolg aparatu USG (m.in. dezynfekcja lezanki,
utozenie pacjenta, dezynfekcja miejsca naktucia, wykonanie biopsji, pobranie materiatu,
opisanie szkietek, wykonanie rozmazu, zanurzenie preparatow, zatozenie opatrunkéw
pacjentowi)

d. Sprzatniecie stanowiska

2) Barwienie materiatu (materiat tkankowy, ptyn z torbieli)

a. Czynnosci wykonywane przed rozpoczeciem barwienia (sgczenie, uzupetnienie
pojemnika, uzyskanie odpowiedniego stezenia, uzupetnienie mieszanek, czyszczenie i
mycie pojemnikow)
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3)
4)

5)

6)

b. Przyjecie materiatu do barwienia i wykonanie rozmazu na szkietku
c. Barwienie preparatow (przetozenie szkietek, przeniesienie preparatéw, zanurzanie
szkietek, ptukanie szkietek)

Przygotowanie preparatow do oceny przez lekarza patomorfologa

Wstepna ocena preparatow
a. zapoznanie si¢ z dokumentacjg pacjenta
b. obejrzenie preparatéw pod mikroskopem
c. sformutowanie wyniku

Ostateczna ocena przez uprawnionego lekarza patomorfologa, opisanie wyniku
a. wpisanie wyniku do komputera

sprawdzenie zgodnosci danych

wprowadzenie danych dotyczgcych iloci bloczkéw, preparatow, szkietek

sprawdzenie zgodnosci danych

powtdrne sprawdzenie tresci

f. wprowadzenie ewentualnych korekt

®oo0 o

Archiwizacja preparatow i bloczkéw parafinowych

A.8. USG szyi — Zatacznik nr A.8.

Przy kalkulacji kosztéw osobowych uwzgledniono nizej wskazane czynnosci:

1

2)

3)

Obstuga sekretarki pracowni USG
a. ustalenie terminu
b. rozdzielenie skierowan

Przeprowadzenie badania
a. Mycie rak i zatozenie rekawiczek
Przygotowanie lezanki
Zapoznanie sie ze skierowaniem i ewentualnie badaniami wykonanymi wczes$niej
Przyjecie i wywiad z pacjentem
Wykonanie badania USG szyi
f. Po badaniu nagranie wyniku z przeprowadzonego badania na dyktafonie

®ooo

Opisanie wyniku
a. Odstuchanie kasety z nagranym wynikiem badania
b. Wypis wyniku z nagrania
c. Wprowadzenie wyniku do systemu

A.9. Badanie histopatologiczne — Zalgcznik A.9.

Koszt osobowy obejmuje nastepujgce czynnosci:

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7
8)
9)

Przyjecie materiatu

Pobieranie utrwalonego materiatu do kasetek

Uzupetnienie dokumentacji zgodnie z zasadami obowigzujgcymi w zaktadzie
Whpisanie danych do bazy danych

Ptukanie kasetek i wtozenie ich do procesora tkankowego

Wstepna archiwizacja

Barwienie preparatow HP

Ostateczna ocena przez uprawnionego lekarza histopatologa, opisanie wyniku
Whpisanie wyniku do komputera

10) Archiwizacja preparatow i bloczkéw parafinowych
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4. PROSZE WYJASNIC, W JAKI SPOSOB ZAPEWNIONO, BY JEDYNIE WYDATKI KWALIFIKOWALNE BYLY
UWZGLEDNIANE PRZY OBLICZANIU STANDARDOWYCH STAWEK JEDNOSTKOWYCH, KWOT
RYCZALTOWYCH LUB STAWEK RYCZALTOWYCH:

Swietokrzyskie Centrum Onkologii od ponad 10 lat wycenia procedury zgodnie z przyjetymi normami
i wskazanymi przepisami prawa. Opis sytuacji majatkowej i finansowej jednostki sporzadzany na
podstawie prawidtowo prowadzonych ksigg rachunkowych zgodnie z przepisami rozdziatu 2 Ustawy
o rachunkowosci przedstawione sg w rzetelny i jasny sposdb, co potwierdzajg audyty biegtego
rewidenta oraz innych instytucji kontrolujgcych w tym Departamentu Kontroli i Audytu Urzedu
Marszatkowskiego. SCO uwzglednia réwniez ogdlne rekomendacje dla podmiotéw leczniczych
wydawane przez Agencje Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji przy ustalaniu kosztow
osobowych i materiatowych danej procedury, stosuje klucze podziatu kosztéw dziatalnosci podstawowej
i pomocniczej zgodnie z Rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 26 pazdziernika 2020 r. w sprawie
zalecen dotyczgcych standardu rachunku kosztow u $wiadczeniodawcow.

Wysokos¢ stawek jednostkowych zostata wyliczona na podstawie rzeczywistych kosztéw ujetych
w ksiegach rachunkowych. Stawki jednostkowe zawierajg jedynie koszty niezbedne
do przeprowadzenia badan diagnostycznych w ramach wydatkdw bezposrednich projektu, nie
uwzgledniajg wydatkbw moggacych stanowi¢ koszty posrednie oraz wykluczajg ryzyko podwdjnego
finansowania np. z Narodowym Funduszem Zdrowia w zakresie refundacji prowadzonych badan.
Jednoczesnie zadne z wykonanych swiadczen zdrowotnych w ramach stawek jednostkowych nie
zostanie przeprowadzone ze $rodkow NFZ. Tym samym spetnione sg zasady kwalifikowalnosci
wydatkéw.

5. OCENA PRZEZ INSTYTUCJE(-E) AUDYTOWA(-E) METODY OBLICZANIA | KWOT ORAZ ROZWIAZAN
MAJACYCH ZAPEWNIC WERYFIKACJE DANYCH, ICH JAKOSC, SPOSOB GROMADZENIA
| PRZECHOWYWANIA:
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