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Streszczenie w jezyku polskim

Wprowadzenie: otylo$¢ to choroba przewlekta, ktora ma tendencje¢ do nawrotow 1 stanowi
ona bardzo powazny problem zdrowia publicznego. Jest to obecnie jedna z najczgstszych
choréb niezakaznych na $§wiecie i wszystkie kraje (bez wyjatku) odczuwaja jej skutki. Leczenie
choroby otytosciowej opiera si¢ na trzech gtéwnych filarach: interwencjach behawioralnych,
farmakoterapii oraz procedurach chirurgicznych. Skuteczno$¢ tych podejs¢ jest rozna,
a glownym wyzwaniem jest dlugotrwate utrzymanie osiagnigtego efektu. Chirurgia
bariatryczna jest niewatpliwie najskuteczniejsza metoda, prowadzaca do trwatej redukcji masy
ciata o 25-30%, co wiaze si¢ z wieloma korzysciami zdrowotnymi 1 tym samym moze
prowadzi¢ do redukcji kosztow opieki zdrowotnej. W Polsce nie dysponujemy jednak danymi
dotyczacymi wptywu operacji bariatrycznych na wydatki ze strony panstwa na leki i opiekg
nad pacjentami z choroba otylosciowa, poddawanymi takiemu leczeniu. Celem rozprawy
doktorskiej byta analiza kosztow opieki zdrowotnej (ze szczegdlnym uwzglednieniem lekow)
oraz ich struktury w odniesieniu do pacjentow z otyloscia rok przed i rok po operacji

bariatrycznej w oparciu o dane Narodowego Funduszu Zdrowia (NFZ).

Material i metody: przeprowadzono retrospektywna analize ogolnopolskiej bazy danych
NFZ. Do badania wiaczono 2390 dorostych pacjentéw z otyloscia, ktdrzy przebyli operacje
bariatryczna w 2017 roku. Analizie poddano struktur¢ kosztow opieki zdrowotnej
(hospitalizacje, leki, ambulatoryjne $wiadczenia specjalistyczne, opieka psychiatryczna
1 leczenie uzaleznien, rehabilitacja lecznicza, leczenie stomatologiczne, $wiadczenia
pielegnacyjne i opiekuncze, podstawowa opieka zdrowotna, profilaktyczne i pilotazowe
programy zdrowotne) oraz koszty catkowite i koszty na pacjenta w roku poprzedzajacym
operacje¢ bariatryczna oraz w ciagu roku po niej. Poza catkowitymi kosztami lekow oceniono
koszty lekow w podziale na grupy anatomiczno-terapeutyczno-chemiczne (ATC), a takze

poréwnano $rednie ich koszty na pacjenta w okresie przed- i po operacyjnym.

Wyniki: catkowity koszt opieki zdrowotnej w okresie pooperacyjnym byt o okoto 3 miliony
(MIn) PLN nizszy niz w okresie przedoperacyjnym. Po operacji bariatrycznej zaobserwowano
redukcj¢ kosztéw zwiazanych z leczeniem szpitalnym o okoto 59%. Znaczaco zmniejszyly si¢
takze koszty zwiazane z ambulatoryjnymi uslugami specjalistycznymi, opieka psychiatryczna
oraz leczeniem uzaleznien. Stwierdzono negatywna korelacje migdzy zmianami kosztow
leczenia pacjentow poddanych operacji a ich wiekiem. Wykazano istotny wzrost catkowitych

kosztow lekow oraz $rednich kosztow lekéw na pacjenta w pierwszym roku po operacji



bariatrycznej. Wzrost ten wynikat gléwnie ze stosowania heparyn drobnoczasteczkowych
(LMWH) w pierwszym miesiacu po zabiegu. Z kolei catkowite koszty lekéw
hipoglikemizujacych zmniejszylty si¢ o 46%, lekéw hipotensyjnych o 29%, a lekow
hipolipemizujacych o 38%. Znaczaco zmalaty takze koszty lekow stosowanych w leczeniu

zakazen.

Whioski: w Polsce, koszty opieki zdrowotnej w ciagu roku po operacji bariatrycznej sa nizsze
niz w roku poprzedzajacym zabieg (wigksza roznica kosztow jest obserwowana u mtodszych
pacjentéw). Gléwnym czynnikiem wplywajacym na t¢ zmiang jest redukcja kosztow
zwiagzanych z leczeniem szpitalnym. Wzrastaja natomiast koszty catkowite lekow, co wynika
gléwnie z okotooperacyjnego stosowania heparyn drobnoczasteczkowych. Znaczaco obnizaja
si¢  koszty lekow przeciwcukrzycowych, hipolipemizujacych, hipotensyjnych oraz

stosowanych w leczeniu zakazen.



