
Katarzyna Kolasa

STRESZCZENIE

-

.
prawa.

 

-

 

-

-

-

-

-

-

-

-

-
-

podejmowania decyzji refundacyjnej jest ograniczony. 
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-

Badanie przeprowadzono dwuetapowo:

-

-

-
-

w procesie podejmowania decyzji refundacyjnych. 
-

zdrowia.

WYNIKI

e. 

-

-
nego (ang. multi criteria decision making, MCDM) (6, 

-

nimi (ang. equity efficiency trade off) (9).
-

kryterium ekonomicznego jest prowadzenie analiz efek-

-
-

-

tych z preferencjami egalitarnymi jest to zapewnienie 

nieekonomicznego do procesu podejmowania decyzji 
-

e. 
-
-

Agencja Oceny Technologii Medycznych oraz Komisja 

Zgodnie z polskimi przepisami prawa, producent 
-

-
fundacyjnej. 

W celu odpowiedzi na pytanie, w jakim stopniu 

-

-

-

-

-

medycznej”. 

miejsca w ustawie refundacyjnej.
-

-
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OMÓWIENIE WYNIKÓW

-

-
explicite 

-

-

na farmakoterapie.

-

koszt uzyskania dodatkowego roku skorygowanego 

-
stwowej kasy przed nadmiernymi wydatkami wprowa-

per capita jako progu 

Quality adjusted life year, QALY), przy 

expli-

cite

-

-
tejsza Agencja Oceny Technologii Medycznych (ang. 

NICE) po-

-

o jedno kryterium ekonomiczne. 

-

do poprawy zdrowia w decyzjach refundacyjnych 

podejmowanych decyzji alokacyjnych w konsekwencji 

-

value based pricing) (14). Ustalono 

burden of illness therapeutic 

innovation and improvement

(ang. societal benefits) (14). Nie postanowiono jeszcze, 

systemu refundacji odchodzi od podejmowania decyzji 

w oparciu o jedno kryterium decyzyjne.

-

-
-
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-

-
cji wprowadzenia nowej terapii do perspektywy 

-

nowej technologii medycznej do praktyki klinicznej 
-

ducenta (16). Podczas gdy pierwsza powstaje jako 

-

-

mikroekonomii. Zwolennicy zastosowania perspektywy 
-

-
ducenta z wydatkami na poszukiwanie nowych metod 
leczenia (ang. dynamic efficiency).

-

-

-
Birnbauma wykonane w odniesieniu 

-
lizacji i opieki specjalistycznej leczonego chorego wy-

-
-

-
nie instytucje, dlatego tak  wysokie koszty.  Wyliczono 

-

-

-

PODSUMOWANIE I WNIOSKI

-

Medycznych.

-
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ochrony zdrowia.
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