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I.

Geneza 

i warunki wsparcia profilaktyki ze środków EFS 



Geneza wsparcia

Niska zgłaszalność na realizowane programy profilaktyczne dotyczące 
wczesnego wykrywania nowotworów jelita grubego, szyjki macicy oraz piersi.

Ograniczone środki w ramach NPZChN na realizację badań kolonoskopowych. 

Konieczność podjęcia działań zmierzających do zwiększenia zgłaszalności oraz 
poprawy efektywności programu.



Warunki wsparcia profilaktyki ze środków EFS 

Dokumenty z których wynikają warunki dotyczące wsparcia 
profilaktyki nowotworów jelita grubego ze środków EFS

KS

Policy 
paper

Wytyczne 
MR

Rekomendacje
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I.

Krajowe ramy strategiczne - Policy paper

Narzędzie 5: Rozwój profilaktyki nowotworowej w kierunku wykrywania raka jelita grubego, szyjki

macicy i raka piersi  (…) przedsięwzięcia na rzecz rozwoju populacyjnych programów

profilaktycznych będą koncentrować się na eliminowaniu najistotniejszych barier w dostępie do badań

diagnostycznych.

Ze środków unijnych wspierany jest już realizowany z poziomu krajowego Program badań przesiewowych 

raka jelita grubego w ramach Narodowego Programu Zwalczania Chorób Nowotworowych (NPZChN) 

na lata 2016-2024. Urzędy Marszałkowskie ogłaszając nabory współfinansowane ze środków 

unijnych  powinny zaznaczać, że projekty muszą być zgodne z ww. programem krajowym.
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II.

Wytyczne w zakresie realizacji przedsięwzięć z udziałem środków EFS w obszarze

zdrowia na lata 2014-2020 (wersja z 1.01.2018 r.)

Podrozdział 6.3 Program profilaktyki raka jelita grubego

IZ RPO określa ogólne warunki realizacji projektów, w szczególności uwzględniając następujące czynniki:

a) w przypadku realizacji działań w projekcie przez podmioty posiadające umowę z MZ na realizację badań
kolonoskopowych w ramach Programu profilaktyki raka jelita grubego, środki EFS służą realizacji
dodatkowych badań diagnostycznych i przyczyniają się do zwiększenia liczby badań diagnostycznych
przeprowadzanych przez te podmioty
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Wytyczne – cd.

b) działania w zakresie profilaktyki raka jelita grubego koncentrują się na obszarach tzw. „białych plam”
wskazanych w rekomendacjach Komitetu Sterującego;

c) preferowane są projekty, które zakładają włączenie badań kolonoskopowych do pakietu badań
dodatkowych wykonywanych podczas okresowych badań lekarskich pracowników;

d) premiowane są projekty przewidujące partnerstwo pomiędzy podmiotem wykonującym działalność
leczniczą oraz co najmniej jednym partnerem społecznym (zgodnie z definicją zawartą w PO WER i SzOOP
PO WER) reprezentującym interesy i zrzeszającym podmioty świadczące usługi w zakresie POZ
i gwarantującym udział takich podmiotów w projekcie.
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W ramach projektów o charakterze profilaktycznym, ukierunkowanych na wczesne wykrywanie raka
jelita grubego mogą być realizowane w szczególności następujące działania:

a) usługi zdrowotne:
i. badanie kolonoskopowe w maksymalnej kwocie do 420 zł brutto;
ii. koszt znieczulenia w maksymalnej kwocie 239 zł brutto (nie wliczany do maksymalnej kwoty
do 420 zł brutto na badanie kolonoskopowe);

b) działania informacyjno-edukacyjne oraz dotyczące edukacji prozdrowotnej o charakterze lokalnym
polegające na zachęcaniu osób do badań profilaktycznych lub kierowane do kadr POZ (tj. lekarzy POZ
oraz osób współpracujących z placówką POZ lub osób pracujących na rzecz placówki POZ) lub kadr
placówki medycyny pracy. Tego typu działania nie mogą stanowić jedynego działania w ramach
projektu. Prowadzenie działań z zakresu edukacji prozdrowotnej możliwe będzie wyłącznie przez
osoby z wykształceniem lekarskim lub pielęgniarskim lub przez absolwentów kierunku zdrowie
publiczne;

Wytyczne – cd.
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c) zapewnianie dojazdu niezbędnego dla realizacji usługi zdrowotnej w ramach programu
profilaktyki raka jelita grubego dla danej osoby z miejsca zamieszkania do miejsca wykonywania
badania i z powrotem;

d) zapewnienie opieki nad osobą niesamodzielną, którą opiekuje się osoba objęta wsparciem
w ramach projektu, w czasie korzystania ze wsparcia;

e) zapewnienie opieki osoby trzeciej nad osobą, która poddała się badaniu kolonoskopowemu
ze znieczuleniem (po przeprowadzeniu tego badania).

Wytyczne – cd.
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III.

Uchwała KS nr 24/2016 w sprawie rekomendacji dla kryteriów wyboru projektów w

ramach PI 8vi

Rekomendacje dla kryteriów premiujących o charakterze obligatoryjnym dla działań z zakresu profilaktyki

raka jelita grubego.

Koncentracja działań na obszarach tzw. „białych plam” wskazanych przez Centrum Onkologii – Instytut im.

Marii Skłodowskiej-Curie (szczegółowa lista obszarów znajduje się w załączniku nr 3 do rekomendacji).

Lista poszczególnych obszarów w ramach tzw. „białych plam” została opracowana w ramach Komitetu Sterującego 
ds. koordynacji interwencji EFSI w sektorze zdrowia na podstawie prac analitycznych oraz monitoringu 
prowadzonego przez Centrum Onkologii – Instytut im. Marii Skłodowskiej-Curie, który pełni funkcję koordynatora 
Programu profilaktyki raka jelita grubego w Polsce (w ramach NPZChN). 



II.

Stan realizacji konkursów w RPO



Budżet ogłoszonych naborów dotyczących m.in. Profilaktyki raka 

jelita grubego
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Budżet planowanych naborów dotyczących m.in. profilaktyki raka 

jelita grubego
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Wartość zawartych umów o dofinansowanie dotyczących 

profilaktyki raka jelita grubego
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Liczba realizatorów

programu badań przesiewowych raka jelita grubego
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Szacowana liczba kolonoskopii w ramach środków MZ i EFS
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III.

Zakres koordynacji



Koordynacja wsparcia w zakresie działań dot. 

profilaktyki raka jelita grubego

Konieczność zapewnienia braku podwójnego finansowania tej samej usługi z budżetu

krajowego i środków europejskich, pozyskiwanie kompletnych danych oraz

monitorowanie jakości świadczonych w projektach usług medycznych.



Identyfikowane obszary wymagające wzmocnionej 

koordynacji

 Stworzenie mechanizmu i procedury pozyskiwania kompletnych i wiarygodnych danych 

dotyczących realizacji wszystkich świadczeń profilaktycznych, co umożliwi bieżące 

monitorowanie efektów Programów, w tym prowadzenie analiz efektywności i korekty 

dotychczasowych działań

 Potrzeba adaptacji oraz uruchomienia nowej instancji SI-PBP 

 Zapewnienie koncentracji wsparcia UE wyłącznie na projektach realizowanych na obszarze 

tzw. „białych plam” (środki unijne wyłącznie na dodatkowe badania kolonoskopowe)

 Potrzeba rozważenia zmian w rekomendacjach KS dla kryteriów wyboru projektów 

w ramach PI 8vi – m.in. Wprowadzenie warunku, że ośrodek realizujący badania z 

dwóch źródeł finansowania (MZ i EFS) może rozliczać badania w ramach EFS dopiero po 

wyczerpaniu puli przyznanej w ramach środków krajowych.



Uruchomienie nowej instancji SI-PBP 

- zakończone zostaną prace związane z rozbudową SI – PBP

– MZ poinformuje wszystkie IZ RPO o udostępnieniu SI – PBP dla ośrodków realizujących badanie

kolonoskopii w ramach środków EFS, przesyłając jednocześnie procedurę tego procesu oraz wzór

formularza, na którym IZ RPO będzie zgłaszać do MZ dane podmiotów leczniczych, którym należy

założyć konto w SI-PBP

– COI założy konta dla zgłoszonych ośrodków (rozpocznie się etap bieżącego wprowadzania danych

dotyczących wykonywanych badań)

– podmioty lecznicze prowadzące badania w ramach projektów EFS wprowadzą dane dotyczące

badań wykonanych przed uzyskaniem dostępu do SI-PBP

Plan działań



Zarys procedury zakładania kont w SI-PBP

Ministerstwo Zdrowia

Instytucje Zarządzające 
Regionalnymi Programami Operacyjnymi

Jak najszybciej po 
zidentyfikowaniu potrzeby 
przekazuje formularz z 
danymi podmiotu 
leczniczego

podmioty lecznicze

do 5 dni

do 2 dni

COI - Instytut

Przekazanie 
szczegółowych 
danych



Dziękuję za uwagę!

Ministerstwo Zdrowia

Departament Funduszy Europejskich i e-Zdrowia




