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	Miernik/wskaźnik
	Odsetek świadczeniobiorców z powiększeniem węzłów chłonnych śródpiersia powyżej 10 mm, u których wykonano EBUS-TBNA

	Charakterystyka miernika/wskaźnika
	Typ nowotworu (- nie dotyczy, x – dotyczy):

	
	Nowotwory
jelit (C18, C19, C20)
	Nowotwór
płuc (C34)
	Nowotwór piersi (C50)
	Nowotwór
jajnika (C56)
	Nowotwór gruczołu krokowego (C61)
	Nowotwór wtórny płuc (C78.0)
	Nowotwór 
przedinwazyjny piersi-
DCIS (D05)

	
	-
	X (D38.1, D38.2, D38.3, D38.5, D38.6,   R84, R91, Z03.1 i C34)
	-
	-
	-
	-
	-

	
	Przynależność do grupy:

	
	Opisujące stan zdrowia (efekty działania, zależne od organizacji)
	Statystyki 
(niezależne od organizacji)
	Mierniki procesów wewnętrznych 
(jakość)

	
	
	
	X

	
	Powiązanie z procesami (- brak, • słabe, •• silne):

	
	Diagnostyka
	Ustalenie stopnia zaawansowania
	Dobór terapii
	Leczenie

	
	••
	••
	-
	-

	
	Miernik/wskaźnik to:

	
	Minimanta
	Maksymanta

	
	
	X

	
	Wartość oczekiwana (idealna) miernika/wskaźnika:

	
	100%

	Formuła obliczenia
	



Licznik – liczba  świadczeniobiorców z rozpoznaniem D38.1, D38.2, D38.3, D38.5, D38.6, R84, R91, Z03.1 i C34 włączonych do pilotażu z powiększeniem węzłów chłonnych śródpiersia powyżej 10 mm w najkrótszym wymiarze, u których wykonano EBUS-TBNA.
 Informacja o powiększonych węzłach w protokole Rak płuca: TK klatki piersiowej /PET (opis radiologiczny badania TK/PET) w polu „Patologiczne węzły chłonne” zaznaczona opcja: 
w śródpiersiu po stronie guza i podostrogowe (N2)
lub
we wnęce po stronie przeciwnej do guza , węzły chłonne nadobojczykowe (N3)

Wykonanie badania EBUS-TBNA sprawozdane kodem icd-9: 33.273.

Mianownik – liczba  świadczeniobiorców z rozpoznaniem  D38.1, D38.2, D38.3, D38.5, D38.6, R84, R91, Z03.1 i C34 włączonych do pilotażu  z powiększeniem węzłów chłonnych śródpiersia powyżej 10 mm w najkrótszym wymiarze.

Opis radiologiczny badania TK klatki piersiowej oraz badania PET-CT w raku płuca (gdzie jedną z informacji jest cTNM dla cechy N2 i N3 – co świadczy o powiększonych  węzłach chłonnych o 10 mm w najkrótszym wymiarze). 
Informacja o powiększonych węzłach w protokole Rak płuca: TK klatki piersiowej/PET (opis radiologiczny badania TK/PET) w polu „Patologiczne węzły chłonne” zaznaczona opcja: 
w śródpiersiu po stronie guza i podostrogowe (N2)
lub
we wnęce po stronie przeciwnej do guza , węzły chłonne nadobojczykowe (N3)

Analizę należy zawęzić tylko do sytuacji klinicznej, w której pacjent będzie mieć  wykonane badanie tomograficzne / PET-CT i badanie EBUS-TBNA w tym samym ośrodku.

Analizę rozpocząć należy 6 ms-c przed datą podpisania przez świadczeniobiorcę zgody na udział w pilotażu

	Stratyfikacja
	Brak, Łącznie 1 wyliczenie



	Dane niezbędne do wyliczenia miernika
	Źródło danych

	Numery PESEL lub unikalne identyfikatory świadczeniobiorców włączonych do pilotażu
	raport xml NFZ / HIS świadczeniodawcy

	Rozpoznanie zgodnie z kodem ICD-10
	raport xml NFZ / HIS świadczeniodawcy ICD-10:
nowotworu płuca (C34)
podejrzenie (D38.1, D38.2, D38.3, D38.5, D38.6, R84, R91, Z03.1)

	Informacja o powiększonych węzłach chłonnych śródpiersia powyżej 10 mm
	Rak płuca: TK klatki piersiowej / PET-CT (opis radiologiczny badania TK/PET) 
w polu „Patologiczne węzły chłonne” zaznaczona opcja: 
w śródpiersiu po stronie guza i podostrogowe (N2)
lub
we wnęce po stronie przeciwnej do guza , węzły chłonne nadobojczykowe (N3)

	Informacja o wykonaniu  EBUS-TBNA
	kod ICD-9: 33.273  - raport xml NFZ / HIS świadczeniodawcy



	Zatwierdzenie karty miernika
	[bookmark: _GoBack]Imię, nazwisko
	Data, podpis

	
	Nowotwór płuc (C34)
dr n.med. Marcin Gołecki
	

	
	Nowotwór płuc (C34,)
lek. Izabella Dębicka
	

	
	Nowotwór płuc (C34)
dr n.med. Ireneusz Pawlak
	

	
	Dział Analiz i Rozliczeń
Bartosz Maleszczuk
	

	Zatwierdzenie
	Dyrektor
dr hab. n.med. Adam Maciejczyk
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