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1. PROBLEM MEDYCZNY

Niskie wykonanie badan cytologii ginekologicznych
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1. PROBLEM MEDYCZNY

Niskie wykonanie badan cytologii ginekologicznych

« Niska wykrywalnos¢ raka szyjki macicy we wczesnym stadium

« Koszty systemowe
— Bezposrednie koszty medyczne
— Woydatki ubezpieczeniowe
— Utracone dochody

 Koszty spoteczne
— Absenteizm chorych (tymczasowa nieobecnosc¢ pracownika w pracy)

— Prezenteizm chorych (obnizona produktywnosc¢ osoby chorej pracujgcej)
— Trwata niezdolnos¢ do pracy

— Koszt angazowania rodziny do opieki nad chorg
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2. DIAGNOZA PRZYCZYN

Problemu medycznego

Przyczyny problemu

1. Niska efektywnos¢ procesu akwizycji

2. Niewykorzystany potencjat potoznych

3. Brak zarzadzania populacja

4. Niska efektywnos¢ operacyjna programu profilaktyki, brak odpowiedniej organizacji screeningu

4. Mata liczba jednostek uczestniczgcych w programie profilaktycznym

Etap podstawowy (pobranie) — ok. 3 000 jednostek, diagnostyczny — ok. 70, pogftebiony — ok. 80

5. Stosunkowo niska specyficznosé i czutosé

6. Niewystarczajaca liczba patomorfologow i diagnostéw laboratoryjnych

7. Zréznicowany poziom jakosci oceny preparatu zalezny od doswiadczenia
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3. MINIMALIZACJA PROBLEMU MEDYCZNEGO

(" )
Opracowanie i wdrozenie urzadzenia wraz z oprogramowaniem do archiwizacji cyfrowej
i przesylu danych oraz wspomagania diagnozy preparatéw cytologii szyjki macicy

U J

—> Projekt realizowany w konsorcjum z Centrum Medyczno-Diagnostyczne Sp. z 0.0. we
wspotpracy z Narodowym Centrum Badan i Rozwoju

w ramach dziatania Programu Operacyjnego Inteligentny Rozwoj 2014-2010 Dziatanie 1.2-
Konkurs 2/1.2/2015 INNOMED

— Badanie Kliniczne koordynowane przez prof. Jacka Gronwalda (Pomorski Uniwersytet
Medyczny w Szczecinie)

Fundusze Unia Europejska
Europejskie Narodowe Centrum Europejski Fundusz

Inteligentny Rozwoj \Badar’] i Rozwoju Rozwoju Regionalnego
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3. MINIMALIZACJA PROBLEMU MEDYCZNEGO

f Projekt ]

1. Skonstruowanie prototypu urzadzenia do skanowania, wstepnej oceny oraz
archiwizowania i wsparcia przy screeningu populacji pod katem raka szyjki macicy.

2. Badanie kliniczne majgce na celu ocene skutecznos¢ oraz efektywnosc kosztowg
opracowanego urzgdzenia i algorytmu.

3. Opracowanie i wdrozenie systemu zarzadzajgcego systemu zarzadzajacego
populacja oraz sciezka diagnostyczno-leczniczag danej pacjentki
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3. MINIMALIZACJA PROBLEMU MEDYCZNEGO
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3. MINIMALIZACJA PROBLEMU MEDYCZNEGO

Opracowanie i wdrozenie systemu i algorytmu

[ System SaaS - Software as a service ]

Interpretacja danych

Procesowanie
danych
G — §

Prezentacja
WankOW
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Pozyskanie danych
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3. MINIMALIZACJA PROBLEMU MEDYCZNEGO

Opracowanie i wdrozenie systemu i algorytmu

Wykorzystanie autorskich algorytméw do analizy preparatéw.
Ostateczny wynik okresla screener w oparciu o wspomagang analize preparatu.
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3. Minimalizacja problemu medycznego

Wsparcie analizy
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3. Minimalizacja problemu medycznego

Opracowanie i wdrozenie systemu i algorytmu

[ Kluczowe modutly systemu eKsiega ]

¢ C ¢

OCENA |
RESCREENING

HPV

REJESTRACJA HIST. — PAT.

WYWIAD | DODATKOWA ETAP
POBRANIE DIAGNOSTYKA POGLEBIONY
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3. Minimalizacja problemu medycznego

Opracowanie i wdrozenie systemu i algorytmu

[ Kluczowe moduty systemu eKsiega ]

OCENA |
RESCREENING

HPV

REJESTRACJA HIST. — PAT.

WYWIAD | DODATKOWA ETAP
POBRANIE DIAGNOSTYKA POGLEBIONY

Integracja z systemami medycznymi — protokot HL7
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3. Minimalizacja problemu medycznego

Opracowanie i wdrozenie systemu i algorytmu

[ Interfejs eKsiegi ]

Szukaj Pacjantow
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4. Weryfikacja statystyczna algorytmu

W ramach badania klinicznego

[ Gtowny cel badania klinicznego ]

N

(" o )
porownanie, doktadnosc¢ (czutosc i

specyficznoscC) oraz aspekty finansowe:

g __/
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Cytologia fazy ptynnej
wspierana analizg

komputerowg vs cytologia fazy
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/" Cytologia konwencjonalna [
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w cytologicznej ocenie nabtonka szyjki macicy
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4. WERYFIKACJA STATYSTYCZNA

Wstepne wyniki weryfikacji

[ Wykonanie badan profilaktycznych w CMD ]

CYTOLOGIA 58% 58% 59% 58% 18%
MAMMOGRAFIA 52% 56% 61% 61% 40%
CHUK 70% 66% 56% 45% 2%

CYTOLOGIA 68% 67% 67%

MAMMOGRAFIA 54% 56% 51% 46% 49%
CHUK 62% 53% 52% 44% 2%
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4. Weryfikacja statystyczna

Wstepne wyniki weryfikaciji

-

EFEKTY NASZYCH
. 2006 15086

DZIALAN MEDYCZNYCH -2013

W POPULACJI 2014 7630 1,63 0,47

Centrum 2015 11221 1,36 0,37

Medyczno-Diagnostyczne 2016 9357 1,78 0,77/6 CA
2017 8310 2,07 0,96/4 CA
2018 7233 3 CA

EFEKTY NASZYCH DZIAt AN (11.09) .

MEDYCZNYCH 8320 acznie

U INDYWIDUALNEJ PACJENTKI: zadowolenie z ciggtosci opieki, wykrywanie stanow

przedrakowych i raka we wczesnym stadium rozwoju
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5. Implikacje

Opracowania i wdrozenie systemu i algorytmu

Nowa technologia

1. Zwiekszy wczesng wykrywalnos¢ preparatow nieprawidtowych

2. Zredukuje liczbe preparatow nieprawidiowej jakosci

3. Dostarczy mniej niejednoznacznych wynikéw

4. Nie zwiekszy liczby wynikéw fatszywie pozytywnych

5. Zwiekszy efektywnos¢ jednostek oceniajgcych bez istotnego zwiekszenia kosztow

5. Pozwoli na bardziej efektywne zarzadzanie populacja

6. W wiekszym stopniu wykorzysta potencjat potoznych

7. Umozliwi telekonsultacje i stworzy szkoleniowg ,,baze wiedzy”

8. Pozwoli na witaczenie wiekszej liczby jednostek medycznych do programu profilaktyki

@NTRUM

e pigitmed

&
Oq TELECYTOLOGIA 4



6. KORZYSCI SPOLECZNE (EFEKTY ZEWNETRZNE)

Opracowanego rozwigzania

og Digitmed
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33 000,00

Wycena roku zycia ludzkiego

2016 2017 2018*

Liczba CYT (populacja CMD

(rzeczywista liczba)) 11 953 8 310 6 324

Liczba wykrytych nowotworéw dla

pacjentek z wykonang CYT (dane

rzeczywiste) 6 4 3

Stadium 1,11 5 3 2

Stadium I 1 1 1

Stadium 1V 0 0 0

Korekta o inflacje

Sredni procentowy udziat wykrytych nowotworéw
szyjki macicy dla pacjentek CMD dla ktérych Wycena roku zycia ludzkiego
wykonano CYT (2016-2018) 2016-2018 NEEDS w EUR na 2000
SUMA 0,049%
Stadium I-I1 0,037%
SERm 1] gigtz 4 NEEDS w PLN na 2017
Stadium 11V 0,000%

182 424,12
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6. KORZYSCI SPOLECZNE (EFEKTY ZEWNETRZNE)

Opracowanego rozwigzania
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Zwigkszenie
wykonania o 0,1% YLD - zaoszczedzenie lat YLD - zaoszczedzenie lat zycia w
(ok. 10 tys. CYT) zycia w gorszej jakosci zycia YLD wycena |gorszej jakosci zycia
Rak szyjki macicy S Stadium I,1I 590 tys.
Sl IR £ Stadium Iii 325 tys. 7|
Stadium |11 2 Stadium IV 0.00
Stadium IV 0 atiy :
Pacjenci wyleczeni Zwigkszenie
Wyleczone pacjentki z rakiem piersi 2 n wykonania o
t.aczne korzysci 0,1%
YLL - lata uzyskane/oszczedzone NLD 915 tys. zt
Wyleczone pacjentki z rakiem szyjki VL 4 614 tys.
macicy 25,29 SUMA 5529 tys. zt
YLL wycena
Wyleczone pacjentki z rakiem szyjki
macicy 4 614 tys. zt
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/. KOLEJNE ETAPY ROZSZERZENIA | INTEGRACJI

Programu wczesnej diagnostyki i profilaktyki raka sz. macicy

* Rozszerzenie programu profilaktycznego o minikolposkopie

* Algorytm do wstepnej oceny minikolposkopi

* Modut dodatkowej diagnostyKi

* Modut analizy badan histo — patologicznych
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Dziekujemy za uwage
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