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Kategoryzacja wyrobów medycznych do zaopatrzenia 
indywidualnego  

� Objęcie zapisem pełnego zakresu wyrobów znajdujących się na rynku
i tym samym zaktualizowanie kategoryzacji o nowe produkty

� Wprowadzenie uporządkowanego, jednolitego nazewnictwa
stosowanego do opisu poszczególnych grup produktowych,
opierającego się w głównej mierze na funkcji leczniczej produktu,
lokalizacji anatomicznej i wyróżniających cech konstrukcyjnych

� Przygotowanie opisów kategoryzacyjnych według nowo opracowanej
systematyki wyrobów do zaopatrzenia indywidulanego, w pełni
odpowiadającej specyfice danej grupy produktowej,

� Uaktualnienie opisów wskazań leczniczych nowo skategoryzowanych
wyrobów medycznych

� Umożliwienie całościowego i zarazem kompleksowego zapoznania
pracowników służby zdrowia z aktualnym stanem rynku w zakresie
wyrobów medycznych do zaopatrzenia indywidualnego



Innowacyjno ść w bran ży wyrobów medycznych 
w słu żbie pacjenta 

� Pomagamy społeczeństwu poprzez udoskonalanie produktów i usług

� Zwiększamy wydajność systemu ochrony zdrowia poprzez oferowanie
produktów i usług, które wpływają na poprawę jakości, efektywności oraz
organizacji opieki zdrowotnej

� Wpływ naszej branży na gospodarkę Państwa nie ogranicza się do
konwencjonalnych mierników typu: zatrudnienie, płace, badania i rozwój,
eksport. Wpływ naszej branży jest poszerzony poprzez zwiększanie
produktywności pracowników dzięki poprawie stanu ich zdrowia

� Stawiamy na innowacje, które przynoszą wymierne korzyści dla ludzi i
systemu opieki zdrowotnej. Nie traktujemy innowacji jako celu samego w
sobie.

� Wspieramy zasadę „value based healthcare” w której wartość jest
definiowana jako efekt zdrowotny osiągnięty w relacji do wydanych
środków.



BARIERY PRAWNE I ADMINISTRACYJNE W 
ZAOPATRZENIU PACJENTÓW W WYROBY 

MEDYCZNE

� Biała Księga – prezentacja problemów i rozwiązań

� Ryzyko związane z kopiowaniem rozwiązań farmaceutycznych –
grupowanie grozi spadkiem jakości oferowanych wyrobów, ich
niezawodności; preferowanie najprostszych modeli, mniej korzystnych dla
pacjenta, nieposiadających wariantów, modułów, opcji – np. wózki
inwalidzkie

� Zagrożenia korupcyjne – lekarz nie powinien wystawiać zlecenia na
konkretny wyrób – powinien wskazywać na „grupę”

� Konieczność wznowienia kursu towaroznawstwa, pilna potrzeba
zwiększenia wiedzy lekarzy, pielęgniarek i fizjoterapeutów w zakresie
wyrobów medycznych
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