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1. Zmiany:

1.1. Ostatnie zmiany w programie lekowym
Zmiany wprowadzone w programie z dnia 2026-08-03

1. Dodano nowe substancje (terapie skojarzone) z datg obowigzywania nie wczesniej niz
2026-01-01, a pacjent musi mie¢ ukonczony 18 r.z. (co do dnia):

e Sotatercept + sildenafil + epoprostenol

Sotatercept + sildenafil + iloprost

Sotatercept + sildenafil + treponistil

Sotatercept + sildenafil + seleksypag

Sotatercept + riociguat + epoprostenol

Sotatercept + riociguat + iloprost

Sotatercept + riociguat + treponistil

Sotatercept + riociguat + seleksypag

Terapie udostepnione zostaty tylko dla Il rzutu

Dla powyzszych terapii zakres pdl specyficznych (dodawanie programu/monitorowanie)
oraz przyczyny zakonczenia sg analogiczne jak dla terapii sotaterceptem

Zmiany wprowadzone w programie z dnia 2026-06-10
1. W panelu lekowym dla leku sotatercept zostang wprowadzone nastepujgce zmiany:

e Do pola "Podana dawka leku" dodano hint "Nalezy wprowadzi¢ liczbe faktycznie
podanych mg"

¢ Do pola "Sumaryczna dawka leku" dodano hint "Nalezy poda¢ petng liczbe fiolek w
zaokragleniu do gory"

Zmiany wprowadzone w programie z dnia 2026-04-02

1. Dodano 20 schematow terapii skojarzonych opartych na sotatercepcie - dostepnych
wytgcznie w Il rzucie (obowigzujgcych od 2026-01-01)

2. Wprowadzono warunki kwalifikacji: data kwalifikacji = 2026-01-01 oraz wiek pacjenta =
18 lat

3. Dodano wymaganie kwalifikacyjne: NYHA Il lub nieskuteczne/Zle tolerowane leczenie
lub kolejna terapia

Zmiany wprowadzone w programie z dnia 2025-12-08



1. Dla pacjentow z uprawnieniem UKR data kwalifikacji do programu nie moze byc¢
pozniejsza od 2026-03-04

2. Usunieto checkbox Uprawnienie UKR na etapie dodawnia pacjenta bez numeru pesel
oraz na podgladzie programu

3. Usunieto filtr wyszukiwania po uprawnieniu UKR

Zmiany wprowadzone w programie z dnia 2025-05-05

1. Zmieniono wymagania dotyczgce dtugosci i zawartosci hasta:

e Dtugos¢ hasta zostata zmieniona z obowigzujgcych 8 do 14 znakdéw

¢ W hasle musi wystepowac co najmniej jedna litera ,duza”
(ABCDEFGHIJKLMNOPQRSTUVWXYZ)

¢ W hasle musi wystepowac co najmniej jedna litera ,mata”
(abcdefghijkimnopqgrstuvwxyz)

¢ W hasle musi wystepowac co najmniej jedna cyfra

e Hasto moze zawierac znaki specjalne ze zbioru: |@- #$&*

Zmiany wprowadzone w programie z dnia 2024-06-27

1. Dla pacjentéw z uprawnieniem UKR data kwalifikacji do programu nie moze by¢
pdzniejsza od 2025-09-30

Zmiany wprowadzone w programie z dnia 2024-02-29

1. Dla pacjentéw z uprawnieniem UKR data kwalifikacji do programu nie moze by¢
pozniejsza od 2024-06-30

Zmiany wprowadzone w programie z dnia 2023-09-27

1. Dla pacjentéw z uprawnieniem UKR data kwalifikacji do programu nie moze by¢
pozniejsza od 2024-03-04

Zmiany wprowadzone w programie z dnia 2023-03-20:

1. Umozliwiono dodanie pacjenta z wartoscig PAP < 25 mmHg w etapie kwalifikacji od dnia
2021-06-01.

Zmiany wprowadzone w programie z dnia 2022-07-01:

1. Dodano nowy (nieobowigzkowy) checkbox 'Uprawnienie UKR' przy wprowadzaniu osob
z numerem PESEL i obywatelstwem ukrainskim - osoby nie widniejgce w CWU z
uprawnieniem UKR

2. Dodano automatyczne dopisywanie oznaczenia 'Uprawnienie UKR' - na podstawie
takiego statusu osoby w CWU

3. Data kwalifikacji do programu, dla pacjentéw z uprawnieniem UKR nie moze by¢
wczesniejsza od 2022-02-24 i pozniejsza od 2023-08-24

4. Dodano hint 'Jezeli nie jest znana doktadana data, prosze podac date zgodng z



informacjg przekazang przez pacjenta’, pojawiajgcy sie przy polu Data rozpoznania/Data
pierwszych objawéw/Data wyniku histopatologicznego itp.

Zmiany wprowadzone w programie z dnia 2022-06-08:

1. Dodano mozliwos¢ rejestracji pacjentow bez numeréw PESEL po zaznaczeniu opcji
'Uprawnienie UKR'.

2. Przy dodawaniu pacjenta z numerem PESEL zostanie wyswietlone 'Uprawnienie UKR',
jezeli takie bedzie wynikato z CWU.

3. Dodano mozliwo$¢ uzupetniania lub modyfikacji adresu zamieszkania oraz do
korespondenciji - w programach zrejestrowanych dla os6b bez numeru PESEL
wprowadzonych z 'Uprawnieniem UKR'

Zmiany wprowadzone w programie z dnia 2021-11-04:

1. Dla zmiany terapii, gdy wybrano wartos¢ 'Z rzutu | na Il rzut' oraz 'W ramach rzutu'
dodano nowe terapie:

e Seleksypag + Sildenafil
e Seleksypag + Bosentan
e Seleksypag + Macytentan

Zmiany terapii bedg mozliwe dla badan od dnia 2021-01-01 oraz dla osob powyzej 18 roku
zycia w odniesieniu do daty badania
Zmiany wprowadzone w programie z dnia 2021-03-25:
1. Dla rzutu Il w terapiach: nieskuteczne lub Zle tolerowane dotychczasowe leczenie,
kolejna lub klasa czynnosciowa Il wg NYHA oraz pacjentow dorostych dodane zostaty
nowe pozycje:

e Seleksypag + Sildenafil + Bosentan

e Seleksypag + Sildenafil + Macytentan
2.Dodanie nowej terapii klasa czynnosciowa Ill wg NYHA
Zmiany wprowadzone w programie z dnia 2021-02-03:

1.Dodanie podl: wizyta w formie zdalnej konsultacji, wynik zdalnej konsultacji i ocena stanu
zdrowia

2.Dodanie dodatkowej walidacji weryfikujgcej, aby wizyty w formie zdalnej konsultacji nie
odbywaty sie przez okres dtuzszy niz 365 dni

3.Dodanie checkbox Odstgpienie od wykonania badain hemodynamicznych

4.Dodanie riocyguatu + bosentanu do listy Nowy lek w przypadku leczenia Il rzutu lekiem
riocyguatem + bosentanem pacjentow dorostych w ramach terapii Il rzutu

Zmiany wprowadzone w programie z dnia 2020-09-30:



1. Umozliwienie dodania programu od dnia urodzenia pacjenta dla lekow:

e sildenafil

e bosentan

e iloprost

e treprostinil

e epoprostenol

e iloprost + sildenafil

¢ bosentan + sildenafil

e epoprostenol + sildenafil

e treprostinil + sildenafil

e bosentan + iloprost

e bosentan + treprostinil

¢ bosentan + epoprostenol

e bosentan + sildenafil + iloprost

e bosentan + sildenafil + treprostinil
¢ bosentan + sildenafil + epoprostenol

Zmiany wprowadzone w programie z dnia 2020-08-27:

1. Zmiany w obszarze funkcjonalnosci systemu:

¢ Dodano automatyczne zapisywanie sie danych podczas dodawania nowego

programu oraz punktu kontrolnego

Zmiana wprowadzone w programie z dnia 2019-03-04:

I. Zmiany w Programie (etap kwalifikacji)

1. W rzucie | dla dzieci przy wyborze z listy ‘Terapia’ pozycji ‘Kolejna’ usuniete zostaty

pozycje sildenafil + bosentan
2. Dla rzutu Il pacjentéw dorostych dodane zostaty nowe pozycije:

e riocyguat

e bosentan + riocyguat

e bosentan + iloprost

e bosentan + treprostinil

¢ bosentan + epoprostenol

¢ bosentan + sildenafil + iloprost

e bosentan + sildenafil + treprostinil

e bosentan + sildenafil + epoprostenol

e epoprostenol + sildenafil + macytentan

3. Dla rzutu Il dzieci dodane zostaty nowe pozycje:



treprostinil

e iloprost

e epoprostenol

¢ bosentan + sildenafil

e bosentan + iloprost

¢ bosentan + treprostinil

¢ bosentan + epoprostenol

e sildenafil + iloprost

e sildenafil + treprostinil

e sildenafil + epoprostenol

e bosentan + sildenafil + iloprost

¢ bosentan + sildenafil + treprostinil
¢ bosentan + sildenafil + epoprostenol

4. Dla pozycji wymienionych w punkcie 2 i 3 zostata ustawiona data kwalifikacji od
2018-11-01
5. Dodane zostato pole BNP (0-40000 pg/ml)

6. Zmieniona zostata walidacja przy zapisie programu — wymagane bedzie wypetnienie min.
jednego z pdl 'NT-pro-BNP' lub 'BNP'

Il. Zmiany w Punktach kontrolnych (monitorowaniu)
1. Pole 'Zmiana leku' bedzie widoczne zawsze
2. Po wyborze zmiany terapii 'z | rzutu na Il rzut' lub 'w ramach Il rzutu:'

e Zostaty dodane nowe pozycje na liscie lekow opisanych w punkcie 1.2 i 1.3, ktére bedg
dostepne w punkach kontrolnych w przypadku wprowadzenia daty wiekszej lub
réwnej 2018-11-01

3. Po wyborze zmiany terapii 'z Il rzutu' na 'l rzut' lub 'w ramach | rzutu' dla dzieci usunieta
zostata pozycja sildenafil + bosentan
4. Dodane zostato pole BNP (0-40000 pg/ml)

5. Zmieniona zostata walidacja przy zapisie programu — wymagane bedzie wypetnienie min.
jednego z pdl 'NT-pro-BNP' lub 'BNP'



2. Ogolne zatozenia systemu:

2.1. Jak pracowa¢ z systemem SMPT

Wstep do SMPT

System monitorowania programow lekowych (SMPT) stuzy do wprowadzania danych
zwigzanych z realizacjg programow lekowych.

Wszystkie dane znajdujg sie w jednej centralnej bazie danych na serwerze w Centrali
NFZ.

Podtgczenie do bazy nastepuje w trybie on-line.

Poszczegodlni uzytkownicy, w zaleznosci od przydzielonych uprawnien, majg dostep do
odpowiednich danych i majg do dyspozycji wyspecjalizowane funkcje.

Pracownicy swiadczeniodawcow obstugujg system przez Internet, majgc dostep jedynie
do danych wprowadzonych w ramach ich placowki.

Gtowne funkcjonalnosci wystepujgce w programach bez Zespotu Koordynujgcego

-

Jesli nie masz uzytkownika:

Administrator zatozy nowe konto
uzytkownika systemu SMPT oraz
nada niezbedne uprawnienia

N\ 2

Jesli nie masz

\

o

personelu medycznego:

Uzytkownik z uprawnieniami do
konfiguracji systemu wprowadzi
personel medyczny

Konfiguracja 2>

>

..
Jesli program wymaga

ustawienia parametrow badan:

Uzytkownik z uprawnieniami do
konfiguracji systemu wprowadzi
niezbedne parametry badan do

Stownik personelu
medycznego > przycisk

programu

Konfiguracja = Parametry 2>
wybrany program

\ J \ »Dodaj” J .
N — B N B
Kwalifikacja do Wizyty monitorujace: Rejestracja Zakonczenie
programu: Aby wprowadzi¢ punkty wydar/podan lekow: programu:
, kontrolne nalezy wybrac ., ; i
Aby rozpoczac prace przycisk ,E” (edycja Aby wprowadzic Aby zakonczyc

Z Nnowym programem
nalezy wybra¢ z menu
odpowiedni program
lekowy, a nastepnie
przycisk ,,Dodaj”

programu ) przy
wybranym rekordzie,
a nastepnie przycisk
»Dodaj punkt
kontrolny”

a

wydanie/podanie leku
nalezy wybrac przycisk
L (panel lekowy)
przy wybranym
pacjencie

program nalezy
wybrac przycisk ,,.Z”
(zakonczenie)
przy wybranym
pacjencie
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Programy z kwalifikacjg przez lekarza prowadzacego. W programach tego typu
rozrozniamy najczesciej statusy:

. %Rozpoczety - Pacjent zostat zakwalifikowany do programu, wprowadzono dane
kwalifikacyjne (bez punktéw kontrolnych)

e QW toku - Program ma dodany przynajmniej jeden punkt kontrolny
(monitorowanie)

. QZakor’rczony - Program zostat zakonczony (zakonczenie planowe lub pacjent
spetniat kryteria wykluczenia z programu, lub decyzja lekarza, lub rezygnacja
pacjenta)

€3Anulowany - Program zostat anulowany (opcja dostgpna tylko dla programéw
bez wprowadzonych punktéw kontrolnych)

“.Zawieszony - Wprowadzono informacje o czasowym zawieszeniu terapii
Przekazany do innego swiadczeniodawcy - \Wskazano innego
Swiadczeniodawce, u ktorego pacjent bedzie kontynuowat terapie

Przejety przez innego swiadczeniodawce - Inny Swiadczeniodawca przejat
program w celu kontynuacji terapii pacjenta

Logowanie

Stuzy do uzyskania autoryzacji do CENTRALNYCH SYSTEMOW
MEDYCZNYCH, w ramach ktorych dostepne jest SMPT

System Monitorowania Programow Lekowych (SMPT) dla swiadczeniodawcéw dostepny
jest w Internecie pod adresem: https://lcsm-swd.nfz.gov.pl/ (https://csm-
swd.nfz.gov.pl/)

Najpierw moze pojawi¢ sie komunikat informujacy uzytkownika, ze uzyskane potgczenie
jest bezpieczne, tzn. odbywac sie bedzie w sesji szyfrowanej (SSL)

Nastepnie pojawia sie ekran z informacjg o certyfikacie, ktorg trzeba zaakceptowac

W efekcie pojawia sie ekran logowania do systemu (réwniez po wybraniu z menu opcji
'wyloguj’ na Ekranie startowym, a takze w przypadku wygasniecia sesji)
Nalezy wypemic pola:
e UZYTKOWNIK - wpisujgc poprawng nazwe uzytkownika - musi mieé co najmniej
8 znakow, a maksimum 20
e HASLO - wpisujgc poprawnie hasto - musi mie¢ co najmniej 14 znakéw (w tym
minimum 2 litery i 1 cyfra), a maksimum 20 - rozrézniane sg wielkie i mate
litery
Hasto musi spetnia¢ nastepujgce warunki:
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”

o W hasle musi wystepowa¢ co najmniej jedna litera ,,duza
(ABCDEFGHIJKLMNOPQRSTUVWXYZ)

o W hasle musi wystepowaé¢ co najmniej jedna litera ,,mata”
(abcdefghijkimnopqgrstuvwxyz)

o W hasle musi wystepowaé¢ co najmniej jedna cyfra

o Hasto moze zawiera¢ znaki specjalne ze zbioru: |@-_#$&*

UWAGA

Trzykrotnie btedne wprowadzone hasto blokuje uzytkownikowi dostep do systemu
(blokuje profil uzytkownika). W takim przypadku nalezy skontaktowac sie z
administratorem systemu (osoba wyznaczona u Swiadczeniodawcy lub z OW
NFZ)

\

Ponizej pdl logowania znajduje sie pole:
¢ 'Zmiana hasta' - ktére po poprawnym wpisaniu nazwy uzytkownika i starego hasta
kieruje do ekranu Zmiana hasta

SYSTEM WYMUSZA ZMIANE HASEA
e przy pierwszym logowaniu
¢ co 90 dni zgodnie z politykg bezpieczenstwa systemow w NFZ

Po prawidtowym wpisaniu nazwy uzytkownika i hasta oraz nacisnieciu ,
przechodzimy do wprowadzenia kodu z aplikacji authenticator.

Nalezy na urzgdzeniu mobilnym uruchomic aplikacje AUTHENTICATOR nastepnie
nalezy przepisa¢ KOD wygenerowany przez te aplikacje do okienka w systemie.

(
UWAGA

Operator ma 30 sekund na wprowadzenie kodu. Po uptywie tego czasu
aplikacja generuje automatycznie nowy kod, ktory bedzie obowigzywat przez

L kolejne 30 sekund.

Po prawidtowym wpisaniu kodu oraz przycisnieciu OK logowanie zostanie zakonczone i
system udostepni przydzielone funkcje.

W przypadku braku dostepu do urzgdzenia mobilnego mozna skorzystac¢ kodu
jednorazowego. W tym przypadku nalezy zaznaczy¢ pole Uzyj kodu jednorazowego.
Ekran zmienia wyglad — pole Kod zwieksza swojg dlugos¢ do 16 znakoéw w 4 grupach.

Dostep do systemu uzyskujemy poprzez ekran wyboru modutu (jezeli uzytkownik ma
uprawnienia do wiecej niz jednego) lub do ekranu startowego - w przypadku uprawnien
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tylko od jednego modutu

Na napisie NFZ znajduje sie tgcze do strony www.nfz.gov.pl (http://www.nfz.gov.pl)
kierujgce na strony internetowej Narodowego Funduszu Zdrowia

Pod oknem logowania dostepne sg linki do strony:

e Zapomniatem/-am hasta (https://csm-swd.nfz.gov.pl/csm-rej/
odzyskiwanieHasla.do?ids=1) - otrzymanie nowego hasta na adres e-mail jest
mozliwe jedynie po uzupetnieniu Moich danych

e Whiosek o zalozenie uzytkownika/ zmiane hastal/ rozszerzenie uprawnien
(https://csm-swd.nfz.gov.pl/csm-rej/) - uzytkownik jest kierowany do ekranu na
ktérym moze ztozy¢ wnioski o zatozenie uzytkownika, zmiane hasta lub
rozszerzenie uprawnien

¢ Kontakt z OW NFZ w sprawie logowania do SMPT (/csm-swd/
kontaktNfzSmpt.do) - uzytkownik jest kierowany do ekranu na ktérym znajdujg sie
dane kontaktowe do pracownikow OW NFZ odpowiedzialnych za obstuge SMPT

Ponizej znajdujg sie numery telefonéw do pomocy technicznej udzielajgcej wsparcia
uzytkownikom systemu oraz adres e-mail do Centrali NFZ - smpt@nfz.gov.pl
(mailto:smpt@nfz.gov.pl)

Logowanie dwusktadnikowe

Stuzy do autoryzacji (logowania) uzytkownika z dwuetapowym
uwierzytelnieniem do CENTRALNYCH SYSTEMOW MEDYCZNYCH, w
ramach ktorych dostepne jest SMPT

W ramach aplikacji CSM-SWD (SMPT-SWD) w zaktadce 'Moje dane' dostepna jest
konfiguracja, dzieki ktorej nalezy wlgczy¢ uwierzytelnianie dwusktadnikowe. Po
wigczeniu tej opcji zostanie wygenerowany kod QR pozwalajgcy na skonfigurowanie
aplikacji zainstalowanej na urzgdzeniu mobilnym, a stuzgcej do generowania
jednorazowych kodow.

Sprzetowym modutem uwierzytelniajgcym dla uzytkownika (system CSM-SWD) jest
urzgdzenie mobilne (smartfon lub tablet) z zainstalowang darmowg aplikacjg typu
Authenticator, np.:

e Google Authenticator
¢ Microsoft Authenticator
pobrang z jednego z zaufanych miejsc, takich jak 'Google Play' lub 'App Store'

Uwierzytelnianie dwuskfadnikowe to metoda weryfikacji tozsamosci uzytkownika, w
ktorej dwa z trzech mozliwych czynnikow uwierzytelniania sg taczone w celu przyznania
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dostepu do chronionego zasobu.

Uprawnienia

W zaleznosci od przyznanych uprawnien, uzytkownik systemu SMPT uzyskuje dostep
do odpowiednich funkcji systemu SMPT oraz danych

Uprawnienia nadaje osoba upowazniona do tej roli (OW NFZ / Administrator systemu u
Swiadczeniodawcy ). Przyktadowe uprawnienia w ramach SMPT mogg dotyczy¢:
e dodawania, edycji, podglgdu programéw
o modyfikowania stownika personelu medycznego, stownika parametrow programu
o kwalifikacji/rozliczeh/wykonan

Ekran startowy

Po zalogowaniu sie do systemu w przypadku uprawnien tylko do jednego modutu
pojawia sie 'EKRAN STARTOWY". Przechodzimy do niego rowniez po wybraniu modutu
na ekranie wyboru modutéw

Ekran ten zawiera:
Menu systemowe

= PROGRAMY

RAPORTY

KONFIGURACJA

POMOC

KONIEC - kieruje do ekranu wyboru modutu
WYLOGUJ - kieruje do ekranu Logowania

WIADOMOSCI

Krotkie komunikaty 'wystawione' przez ADMINISTRATORA SYSTEMU
(najczesciej NFZ). Lista tych informacji wraz z datg i czasem dodania znajdujg sie
po prawej potowie ekranu, a po lewej jest wyswietlana najswiezsza. Po kliknieciu

L na inng wiadomos¢ po prawej stronie ekranu pojawia sie jej petna tresé

Ekran wyboru modutu

Ekran dostepny po zalogowaniu sie do systemu (w przypadku uprawnien do wiecej niz
jednego modutu)

Stuzy do wyboru modutu, w ktérym uzytkownik chce aktualnie pracowac
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Moduty sg wymienione z nazwy i oznaczone charakterystycznym elementem graficznym.
Klikniecie na wybrany element powoduje wejscie na ekran startowy okreslonego
modutu

W prawej gornej czesci ekranu znajduje sie tgcze:

¢ Wyloguj - powodujgce wyjscie z systemu i powrét do ekranu logowania

Menu konfiguracji

Menu systemowe dostepne jest z ekranu startowego

Pozycje na menu:
e Stownik personelu medycznego
e Parametry

Klikniecie na poszczegdlne funkcje kieruje do odpowiednich ekranéw

Stownik personelu medycznego

Ekran dostepny po wybraniu z menu konfiguracji opcji 'SLOWNIK PERSONELU
MEDYCZNEGO'

Stuzy do wyszukiwania lekarzy wprowadzonych przez danego
Swiadczeniodawce wedtug réznych kryteriow

Lista wszystkich kryteridw wyszukiwania, ktore mogg pojawic sie na ekranie

e Szukaj wg - lista (Nr PESEL/ Nazwisko i imie/ Nr prawa wykonywania
zawodu) do wyboru kryterium i pole do wpisania poszukiwanej wartosci. Do
wyszukania pacjenta wg nazwiska i imienia nalezy rozdzieli¢ je srednikiem

¢ Rola / Specjalizacja w systemie

o Status - (domysinie AKTUALNY)

PODPOWIEDZ
Do wyszukiwania po nazwisku i imieniu mozliwe jest wpisanie tylko
poczatkowych liter oddzielajgc je Srednikiem

Po wybraniu oczekiwanych opcji w celu uzyskania wyniku nalezy przycisng¢

Po tej akcji pod obszarem wyszukiwania pojawia sie wiersz podajgcy informacje o
ilosci znalezionych pozycji oraz liczbie stron (na jednej stronie miesci sie 10 pozyciji).
W tym samym wierszu po prawej stronie znajdujg sie tgcza do nastepnych stron i
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poprzednich (po przejsciu na kolejng)
W ostatniej kolumnie tablicy programow w zaleznosci od uprawnien operatora,
mogg znajdowac sie przyciski takie jak:
J - kieruje do ekranu edycji personelu medycznego
. - kieruje do ekranu podgladu personelu medycznego
J - kieruje do ekranu usuwania rekordéw personelu medycznego od
danego $wiadczeniodawcy

W gornej prawej czesci ekranu znajduje sie link ‘Dodaj’, ktory powoduje przejscie do
ekranu dodawania personelu medycznego

Jak dodaé personel medyczny

Ekran dostepny po kliknieciu tgcza Dodaj na ekranie wyszukiwania personelu
medycznego przy wybranym rekordzie

Stuzy do wprowadzania danych lekarzy wykonujgcych badania w
ramach danego programu

.
UWAGA

Aby rekord lekarza wyswietlat sie na liscie rozwijanej w badaniach musi by¢
wprowadzony do Stownika personelu medycznego z odpowiednig rolg/

\ specjalizacjg

Krok 1z 3
Pojawia sie ekran z jednym polem do edycji (wypetnienia): ‘"Numer PESEL' -
nalezy wprowadzi¢ dokfadnie 11 cyfr

Przycisniecie powoduje weryfikacje numeru PESEL w bazie NFZ i
gdy wypadnie ona pomysinie przejscie do kolejnego kroku

UWAGA
W bazie danych system zapisuje kto (uzytkownik), kiedy i jaki PESEL
wprowadzit (wyszukat) - informuje o tym odpowiednie ostrzezenie

Krok 2z 3
Ekran jest dostepny po wprowadzeniu w kroku poprzednim poprawnego

numeru PESEL

Nalezy wypetni¢ nazwisko i imie lekarza, a nastepnie przycisng¢
Spowoduje to rozpoczecie weryfikacji wprowadzonych danych. Po
pozytywnym przejsciu weryfikacji nastgpi przejscie do kolejnego kroku, w
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przypadku niezgodnosci system informuje o przyczynie

Krok 3z 3
Ekran jest dostepny po wprowadzeniu w kroku poprzednim odpowiednich

danych, ktore pozytywnie przeszty weryfikacje

Nalezy zaznaczy¢ odpowiednig role/specjalizacje lekarza. Przycisniecie
powoduje weryfikacje numeru prawa wykonywania zawodu i gdy
wypadnie ona pomysinie - zapisanie danych w systemie, o czym informuje
odpowiedni komunikat

Aby wycofac sie z tego ekranu i powr6ci¢ do poprzedniego nalezy przycisngc

Rezygnuj

Podglad personelu medycznego

Ekran dostepny po nacisnieciu E na ekranie wyszukiwania personelu
medycznego przy wybranym rekordzie

Stuzy do przegladania szczegotowych danych lekarza
Ekran zawiera takie informacje jak: dane lekarza, numer prawa wykonywania
zawodu, tytut naukowy, status, role/specjalizacje w systemie

Z lewej gornej strony ekranu znajduje sie przycisk  umozliwiajgcy podglad
informacji administracyjnych: jaki uzytkownik i kiedy (data i czas) wprowadzit lub
zmodyfikowat dane lekarza

Aby wycofac sie z tego ekranu i powréci¢ do poprzedniego nalezy przycisngc

Rezygnuj

Edycja personelu medycznego

Ekran dostepny po nacisnieciu na ekranie wyszukiwania personelu
medycznego przy wybranym rekordzie

Stuzy do edycji szczegotowych danych o personelu medycznym

Istnieje mozliwos¢ edyciji takich danych jak tytut naukowy oraz role i specjalizacje.

Po uzupetieniu danych nalezy klikngé

Aby wycofac¢ sie z tego ekranu i powrdci¢ do poprzedniego nalezy przycisngé

Rezygnuj

Usun rekord lekarza z personelu medycznego



Ekran dostepny po nacisnieciu na ekranie wyszukiwania personelu
medycznego przy wybranym rekordzie

Stuzy do usuwania wybranego rekordu z listy personelu medycznego
danej placowki

Ekran zawiera podstawowe informacje o lekarzu, ktérego rekord chcemy usung¢ z
systemu. Gdy jesteSmy pewni, ze wybraliSmy odpowiednig pozycje do usuniecia
naciskamy [ zapisz |, spowoduije to usunigcie wybranego rekordu

Aby wycofac sie z tego ekranu i powréci¢ do poprzedniego nalezy przycisngc

Rezygnuj

Menu pomocy

Menu systemowe dostepne z ekranu startowego

Pozycje na menu:
¢ Pelne nazwy programoéw - przechodzi do ekranu wyszukiwania petnych nazw
programoéow
¢ Instrukcja uzytkownika - przechodzi do ekranu pomocy dostepnej w aplikacji
e FAQ - umozliwia przeglgdanie najczesciej zadawanych pytan
¢ Moje dane

Wyszukiwanie petnych nazw programow

Ekran dostepny po wybraniu z menu pomoc opcji 'Petne nazwy programow'

Stuzy do wyszukiwania petnych nazw programow lekowych zgodnych z
obwieszczeniem MZ.

Lista wszystkich kryteridw wyszukiwania, ktére mogg pojawic sie na ekranie

e Nazwa rejestru
¢ Numer zatgcznika do Obwieszczenia MZ
¢ Nazwa programu lekowego z Obwieszczenia MZ

Po wybraniu interesujgcych nas kryteriow nalezy nacisng¢ Po pozytywnym
wyszukaniu programow na podstawie podanych kryteriow na ekranie pojawi sie lista

programow przedstawiajgca: nazwe rejestru, nazwe zatgcznika oraz nazwe programu
lekowego z obwieszczenia MZ

Pobieranie plikow
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Procedura jest uruchamiana po nacisnieciu odpowiedniego przycisku na réznych
ekranach systemu.

Uruchamia standardowg internetowg procedure pobierania pliku.

Pojawia sie nowe okienko 'Pobieranie pliku'.

W zaleznosci od wersji przeglgdarki i systemu operacyjnego wyglad okienka moze
by¢ rézny, ale zasadnicza tres¢ i dostepne funkcje sg analogiczne.

Moje dane
Ekran dostepny po wybraniu z menu pomoc opcji 'MOJE DANE'

Stuzy do wprowadzenia i edycji danych stuzgcych do odzyskiwania
hasta oraz do skonfigurowania uwierzytelniania dwuskfadnikowego i
generowania kodow zapasowych dla uwierzytelniania
dwusktadnikowego

Nalezy uzupetni¢ pola do edycji takie jak email, pytanie kontrolne i odpowiedz na
wybrane pytanie, ustawi¢ po ilu minutach bezczynnosci ma nastgpi¢ automatyczny

zapis danych (Domysina warto$¢ to 5 minut) oraz ustawié¢ logowanie dwusktadnikowe.

Po ustawieniu 0 minut, automatyczny zapis zostaje wytgczony. Po prawidtowym
wypehieniu pél przycisniecie powoduje weryfikacje i w przypadku
prawidtowych i kompletnych danych zapis wprowadzonych informacji w bazie.
Informuje o tym odpowiedni komunikat. Jezeli wpisano nieprawidtowe dane, system
blokuje zapis i podaje przyczyne

Konfiguracja uwierzytelniania dwuskifadnikowego

Po pobraniu aplikacji z funkcjg uwierzytelniania dwusktadnikowego, nalezy zaznaczy¢
checkbox w polu Wtacz ustuge uwierzytelniania dwuskiadnikowego. Po
zaznaczeniu odblokuje sie przycisk Kod QR. Przycisk Kod QR pozwala
wygenerowac kod QR konieczny do powigzania urzgdzenia mobilnego z kontem w
systemie. W zainstalowanej aplikacji nalezy skorzysta¢ z wygenerowanego kodu QR i
zeskanowac go urzgdzeniem mobilnym z ekranu komputera, tzn. wybra¢ w aplikacji
opcje Dodaj (+), a potem Zeskanuj kod QR (ekran moze sie réznic w zaleznosci od
systemu i wybranej aplikacji). System bedzie oczekiwat potwierdzenia rejestracji
urzgdzenia. Po poprawnym zapisaniu system wygeneruje 10 liste jednorazowych
kodow awaryjnych na wypadek, gdyby dostep do urzgdzenia mobilnego nie byt w
danym momencie mozliwy. Nalezy przeczytac i stosowac zasady opisane w sekcji
WAZNE INFORMACJE.
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Po wyczerpaniu kodéw jednorazowych lub ich zagubieniu mozna uzyskac liste
kolejnych 10 na ekranie Moje dane poprzez przycisk Generuj liste kodow.
Wygenerowanie nowych kodow skutkuje anulacjg wczesniej wygenerowanych kodow
jednorazowych.

Po wigczeniu ustugi i konfiguracji zainstalowanej aplikacji, przy kazdym nastepnym
logowaniu system bedzie wymagat wprowadzenia kodu autoryzacji z aplikacji
Authenticator.

Aby wycofac sie z tego ekranu i powrdci¢ do poprzedniego nalezy przycisngc

Rezygnuj

Menu programy
Menu systemowe dostepne z ekranu startowego
llos¢ programdéw w menu systemowym zalezy od uprawnien uzytkownika

Klikniecie na poszczegodlne funkcje kieruje do odpowiednich ekranéw

Nawigacja

W prawej gornej czesci ekranu mogg znajdowac sie nastepujgce tgcza:
¢ Menu - przekierowuje uzytkownika do ekranu startowego z menu gtownym
¢ Koniec - przekierowuje do ekranu wyboru modutu
¢ Wyloguj - powoduje wyjscie z systemu i powr6t do ekranu logowania

W stopce znajduje sie:
¢ Imie i nazwisko zalogowanego uzytkownika
e Wojewddzki NFZ
¢ Nazwa swiadczeniodawcy
e Wersja systemu

Sesja
Wygasniecie sesji pojawia sie kazdorazowo w przypadku dtuzszej przerwy w pracy z
SMPT (standardowo ustawione na 30 min.) po probie uruchomienia dowolnej funkcji

Jest to zabezpieczenie systemowe przed nadmiernym obcigzeniem
systemu nieaktywnymi potgczeniami, a takze dostepem do sesji osdb
niepowotanych po odejsciu od komputera przez uzytkownika

W przypadku przekroczenia czasu aktywnosci sesji pojawi sie ekran z informacjg o jej
wygasnieciu
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W celu zwiekszenia komfortu pracy, szczegolnie dla osob czesto korzystajgcych z
systemu, wprowadzono tzw. ,sesje MFA”

Po pierwszym poprawnym logowaniu danego dnia z uzyciem kodu weryfikacyjnego,
system zapamietuje Twoje urzgdzenie i Srodowisko pracy (np. przegladarke, system
operacyjny, adres IP). Dzieki temu, jesli ponownie zalogujesz sie z tego samego
urzgdzenia w ciggu kolejnych 180 minut, nie bedzie wymagane ponowne wpisywanie
kodu z aplikacji - wystarczy login i hasto

Po uptywie tego czasu lub przy zmianie urzgdzenia system ponownie poprosi o petne
uwierzytelnienie

Przycisniecie kieruje uzytkownika do ekranu logowania

Zmiana Hasta
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Ekran dostepny z ekranu logowania po zaznaczeniu checkboxa 'Zmiana hasta’

Stuzy do zmiany hasta na zyczenie danego uzytkownika

Na ekranie pojawig sie dwa pola do uzupetnienia. Nalezy wpisa¢ nowe hasto - 14 do 20
znakow (system rozréznia wielkie i mate litery)
Hasto musi spetnia¢ nastepujgce warunki:

bH

¢ W hasle musi wystepowac co najmniej jedna litera ,,duza
(ABCDEFGHIJKLMNOPQRSTUVWXYZ)

¢ W hasle musi wystepowac¢ co najmniej jedna litera ,,mata”
(abcdefghijkimnopqrstuvwxyz)

e W hasle musi wystepowa¢ co najmniej jedna cyfra

o Hasto moze zawiera¢ znaki specjalne ze zbioru: |@-_#$&*

Nastepnie po potwierdzeniu nowego hasta przycisngé
W przypadku poprawnego wprowadzenia System informuje o pomys$inej zmianie hasta
komunikatem, ktory rowniez nalezy potwierdzi¢

Mozna réwniez wycofa¢ sie za pomoca

.
PRZYPOMNIENIE

System wymusza zmiane hasta przy pierwszym logowaniu oraz okresowg (co 90
dni) zgodnie z politykg bezpieczenstwa NFZ

UWAGA
Hasta i nazwy uzytkownika nie wolno udostepnia¢ innej osobie. Kazdy uzytkownik
systemu musi pracowac na swoim profilu (koncie)

Podglad danych swiadczeniodawcy
Ekran dostepny po nacisnieciu na wielu ekranach

Stuzy do przegladania szczegétowych danych swiadczeniodawcy
zawartych w centralnej bazie Swiadczeniodawcow

Aby wycofacé sie z tego ekranu nalezy przycisngé

2.2. Dodawanie programu

W celu rejestracji danych kwalifikacyjnych pacjenta, z menu gtéwnego nalezy wybrac
program, w ramach ktérego bedg wprowadzane dane. Podczas dodawania programu
konieczne jest wskazanie danych pacjenta na podstawie numeru PESEL lub danych z



dowodu tozsamosci. Na podstawie danych innych niz numer PESEL system umozliwia
rejestrowanie danych pacjentéw bez numeru PESEL

Dodawanie osob bez numeru PESEL zawiera dodatkowg opcje 'Uprawnienie UKR', co
pozwala na rejestracje pacjenta mimo braku odnalezienia go w bazie CWU. Szczego6towa
instrukcja rejestracji pacjentéw z uprawnieniami UKR: Pobierz

Jest to mozliwe, gdy pola 'Kraj' oraz 'Kraj wydania (dokumentu)' majg wybrang
wartos¢ 'Ukraina’

System sprawdza, czy dla podanych danych identyfikacyjnych nie ma juz
zarejestrowanego programu lekowego (zgodnie z obowigzujgcymi zasadami w danym
rejestrze)

Dodanie nowego programu jest mozliwe pod warunkiem, ze wprowadzone dane sg
poprawne oraz spetniajg kryteria wtgczenia okreslone dla danego programu

Jezeli wskazana przez uzytkowania osoba ma w systemie SMPT rozpoczety i
niezakonczony program leczenia w ramach wskazanego programu, system nie pozwoli na
ponowng rejestracje tej samej osoby

Uzytkownik podczas wprowadzania nowego programu ma mozliwos¢ zapisania
wprowadzonych danych przed zapisem programu. W tym celu nalezy uzy¢ funkcji Zapisz
dane robocze, ktora znajduje sie na dole strony.

Aby wczytaé zapisane dane, nalezy ponownie doda¢ program dla tego samego numeru
PESEL a nastepnie uzy¢ funkcji Wezytaj dane, ktéra znajduje sie pod zaktadkg
'Dodawanie programu’'.

Dodatkowo podczas wprowadzania danych dla nowego programu, system zapisuje
automatycznie dane podczas bezczynnosci uzytkownika. Czas po ktorym system zapisuje
dane mozna zmieni¢ w zaktadce 'MOJE DANE', ktéra znajduje sie w menu pomocy
(Domysina wartosc¢ to 5 minut).

2.3. Anulowanie programu

Opcja Anulowania programu jest dostepna tylko dla programow, ktére nie majg
wprowadzonych zadnych punktéw kontrolnych (majg status ‘ROZPOCZETY’). Anulowanie
programu, dla ktérego uzytkownik wprowadzit punkty kontrolne jest mozliwe po uprzednim
anulowaniu wszystkich wprowadzonych punktéw kontrolnych

2.4. Dodawanie punktéw kontrolnych

Punkty kontrolne stuzg do wprowadzania danych zwigzanych z monitorowaniem leczenia w
ramach programu lekowego
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Daty kolejno wprowadzanych do systemu punktéw kontrolnych wyznaczane sg przez
system bgdz wskazywane przez uzytkownika. Monitorowanie odbywa sie na zasadach
okreslonych w opisie programu lekowego

Daty kolejnych wizyt majg ustawione dodatkowe tolerancje czasowe, ktére umozliwiajg
wprowadzenie danych z datg inng niz wyznacza system np. - 7 dni, + 7 dni. Tolerancje
czasowe umozliwiajg elastyczne wprowadzanie danych do systemu i sg okreslane osobno
dla kazdego programu lekowego

W przypadku przekroczenia gornej granicy tolerancji dla wprowadzanej daty punktu
kontrolnego uzytkownik ma mozliwo$¢ wprowadzenia danych do systemu po wskazaniu
przyczyny przekroczenia terminu punktu kontrolnego np. medyczna, losowa

Po wybraniu jednej z przyczyn przekroczenia daty punktu kontrolnego, data moze by¢
dodatkowo przesunieta np. o 90, 180 dni. llos¢ dni przekroczenia terminu wizyty
uzalezniona jest od programu

Uzytkownik podczas wprowadzania nowego punktu kontrolnego ma mozliwos¢ zapisania
wprowadzonych danych przed zapisem punktu kontrolnego. W tym celu nalezy uzy¢ funkcji
Zapisz dane robocze, ktéra znajduje sie na dole strony.

Aby wczyta¢ zapisane dane, nalezy ponownie dodac punkt kontrolny oraz nastepnie uzyc
funkcji Wezytaj dane, ktora znajduje sie pod zaktadkg 'Punkt kontrolny dla programu'.

Dodatkowo podczas wprowadzania danych dla nowego punktu kontrolnego, system
zapisuje automatycznie dane podczas bezczynnos$ci uzytkownika. Czas po ktérym system
zapisuje dane mozna zmieni¢ w zaktadce 'MOJE DANE', kt6ra znajduje sie w menu
pomocy (Domysina wartos$¢ to 5 minut).

2.5. Anulowanie punktéw kontrolnych

Anulowanie punktu kontrolnego jest dostepne jedynie dla programéw o statusie ‘W TOKU' i
operacja ta jest nieodwracalna. Anulowa¢ mozna ostatni (chronologicznie najnowszy) punkt
kontrolny

2.6. Wyszukiwanie programu

System umozliwia wyszukiwanie zarejestrowanych programéw lekowych wg wybranych
kryteridw wyszukiwania (np. numer programu, lek, status itp.). Po wskazaniu okreslonych
kryteridw, na ekranie pojawi sie lista programow oraz udostepnione zostang akcje mozliwe
do wykonania przez uzytkownika dla danego programu (np. dodawanie, edycja, podglad
programu, podania/wydania lekow itp.)

2.7. Wprowadzenie danych do panelu lekowego
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W panelu lekowym rejestrowane sg dane na temat lekdw podanych/wydanych pacjentowi w
ramach programu

Na ekranie panelu lekowego uzytkownik rejestruje nastepujgce dane:

data podania/wydania leku

nazwa leku, tryb dystrybucji (podanie/wydanie)

sposob podania (np. doustnie, dozylnie)

dawke leku

Co do zasady, wprowadzanie podan/wydan lekéw odbywa sie niezaleznie od punktéw
kontrolnych. W niektorych programach podanie/wydanie leku powigzane jest z punktami
kontrolnymi (tzn. podanie/wydanie leku nie moze byé wprowadzone bez zarejestrowane;j
wizyty kontrolnej)

Podanie/wydanie leku mozna anulowac.

Dane z panelu lekowego przekazywane sg cyklicznie do oddziatéw wojewodzkich NFZ i
podlegajg weryfikaciji

2.8. Przekazanie programu

Funkcjonalnosc¢ przekazywania programu (widoczna na ekranie wyszukiwania programow)
umozliwia przekazanie rekordu pacjenta do innego swiadczeniodawcy w celu kontynuacji
rozpoczetej terapii

Podczas przekazywania rekordu pacjenta nalezy wskaza¢ nowego swiadczeniodawce.
Wybrany swiadczeniodawca musi zaakceptowac przyjecie pacjenta

Swiadczeniodawca wskazany jako przejmujgcy pacjenta potwierdza przyjecie programu
przez zaakceptowanie wniosku (funkcjonalno$¢ dostepna z ekranu wyszukiwania). Po
akceptacji i pozytywnej weryfikacji program lekowy zostaje dodany do listy programéw
wyswietlanych u swiadczeniodawcy przejmujgcego program a przestaje sie wyswietlac u
Swiadczeniodawcy przekazujgcego program

Swiadczeniodawca przekazujgcy program ma mozliwo$é cofniecia tej operaciji, ale jest to
mozliwe do momentu akceptacji przez Swiadczeniodawce przyjmujgcego pacjenta

2.9. Zakonczenie programu

Aby zakonhczy¢ program nalezy skorzystac z funkcji Zakoncz program w ramach ktorej
wprowadzona jest informacja dotyczgca przyczyny zakonczenia udziatu pacjenta w
programie lekowym

Zakonczy¢ program mozna z datg zakonczenia programu rownej planowanej dacie punktu
kontrolnego (monitorowania) z dodatkowg tolerancja +- dni np. -7 dni + 7 dni
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Wprowadzenie informacji o zakonczeniu programu zmienia jego status na 'ZAKONCZONY".

Dla kazdego zakonczonego programu dostepna jest funkcja Cofniecie zakonczenia, ktora
pozwala na przywrocenie programu do stanu przed zakonczeniem

2.10. Wyslij zgloszenie

Wyslij zgtoszenie stuzy do wysytania zgodnie z przygotowanym szablonem informacji o
napotkanych problemach z dziataniem programu lub systemem SMPT.

Po wypetnieniu wszystkich obowigzkowych pél i wybraniu przycisku |  wyslj zgioszenie |
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3. Obstuga programu:

3.1.

Wyszukiwanie programéw

Ekran dostepny po wybraniu z Menu programoéw konkretnej choroby

Stuzy do wyszukiwania wedtug réznych kryteriow programéw lekowych
prowadzonych przez danego swiadczeniodawce

Po wybraniu z menu programow konkretnego modutu, w przypadku gdy ztozono wniosek o

przekazanie programu prowadzony przez danego swiadczeniodawce, widoczna jest Lista

swiadczeniodawcow wnioskujacych o przekazanie programow z nastepujgcymi

kolumnami:

Kod OW

Nazwa swiadczeniodawcy wnioskujacego
Numer programu

Status programu

Data kwalifikacji

Data rozpoczecia

Lek/substancja

Data wnioskowania

Godzina wnioskowania

Lista wszystkich kryteridéw wyszukiwania, ktore mogg pojawic sie na ekranie

e Numer programu
e Leczenie (RZUT I, RZUT II)
e Lek

o AMBRISENTAN
BOSENTAN
EPOPROSTENOL
ILOPROST

MACYTENTAN
RIOCYGUAT

SILDENAFIL

o TADALAFIL

o TREPROSTINIL
AMBRISENTAN + SILDENAFIL
BOSENTAN + SILDENAFIL
BOSENTAN + RIOCYGUAT
BOSENTAN + ILOPROST

o

o

(¢]

o

(@]

o

o

(@]

o

o
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o BOSENTAN + TREPROSTINIL

o BOSENTAN + EPOPROSTENOL

o ILOPROST + SILDENAFIL

o EPOPROSTENOL + SILDENAFIL

o MACYTENTAN + SILDENAFIL

o MACYTENTAN + ILOPROST

o MACYTENTAN + TREPROSTINIL

o MACYTENTAN + EPOPROSTENOL

o TREPROSTINIL + SILDENAFIL

o BOSENTAN + SILDENAFIL + ILOPROST

o BOSENTAN + SILDENAFIL + TREPROSTINIL

o BOSENTAN + SILDENAFIL + EPOPROSTENOL

o EPOPROSTENOL + SILDENAFIL + MACYTENTAN

o MACYTENTAN + SILDENAFIL + [LOPROST

o MACYTENTAN + SILDENAFIL + TREPROSTINIL

SOTATERCEPT + MACYTENTAN + RIOCIGUAT + TREPROSTINIL
o SOTATERCEPT + MACYTENTAN + RIOCIGUAT + EPOPROSTENOL
o SOTATERCEPT + BOSENTAN + SILDENAFIL

o SOTATERCEPT + BOSENTAN + RIOCIGUAT

o SOTATERCEPT + MACYTENTAN + SILDENAFIL

o SOTATERCEPT + MACYTENTAN + RIOCIGUAT

o SOTATERCEPT + BOSENTAN + SILDENAFIL + SELEKSYPAG

o SOTATERCEPT + BOSENTAN + SILDENAFIL + ILOPROST

o SOTATERCEPT + BOSENTAN + SILDENAFIL + TREPROSTINIL

o SOTATERCEPT + BOSENTAN + SILDENAFIL + EPOPROSTENOL
o SOTATERCEPT + BOSENTAN + RIOCIGUAT + SELEKSYPAG

o SOTATERCEPT + BOSENTAN + RIOCIGUAT + ILOPROST

o SOTATERCEPT + BOSENTAN + RIOCIGUAT + TREPROSTINIL

o SOTATERCEPT + BOSENTAN + RIOCIGUAT + EPOPROSTENOL
o SOTATERCEPT + MACYTENTAN + SILDENAFIL + SELEKSYPAG
o SOTATERCEPT + MACYTENTAN + SILDENAFIL + [LOPROST

o SOTATERCEPT + MACYTENTAN + SILDENAFIL + TREPROSTINIL
o SOTATERCEPT + MACYTENTAN + SILDENAFIL + EPOPROSTENOL
o SOTATERCEPT + MACYTENTAN + RIOCIGUAT + SELEKSYPAG
o SOTATERCEPT + MACYTENTAN + RIOCIGUAT + ILOPROST

o SOTATERCEPT + SILDENAFIL + EPOPROSTENOL

o SOTATERCEPT + SILDENAFIL + ILOPROST

o SOTATERCEPT + SILDENAFIL + TREPONISTIL

(@]
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o SOTATERCEPT + SILDENAFIL + SELEKSYPAG

o SOTATERCEPT + RIOCIGUAT + EPOPROSTENOL

o SOTATERCEPT + RIOCIGUAT + ILOPROST

o SOTATERCEPT + RIOCIGUAT + TREPONISTIL

o SOTATERCEPT + RIOCIGUAT + SELEKSYPAG

e Status programu

o Rozpoczety - Pacjent zostat zakwalifikowany do programu, wprowadzono dane
kwalifikacyjne (bez punktow kontrolnych)

o W toku leczenia - Program ma dodany przynajmniej jeden punkt kontrolny
(monitorowanie)

o Zakonczony - Program zostat zakonczony (zakonczenie planowe lub pacjent
spetniat kryteria wykluczenia z programu lub decyzja lekarza lub rezygnacja
pacjenta)

o Anulowany - Program zostat anulowany (opcja dostepna tylko dla programow
bez wprowadzonych punktow kontrolnych)

¢ Data rozpoznania od i do - przedziat dat, w ktdorym osoba zostata zdiagnozowana

o Data kwalifikacji do programu od i do - przedziat dat, w ktérym osoba zostata
zakwalifikowana do programu

o Data rozpoczecia leczenia od i do - przedziat dat, w ktérym zostat rozpoczety

program [z
o Data zakonczenia leczenia od i do - przedziat dat, w ktorym zostat zakornczony
program
e Data nastepnej wizyty od i do - przedziat dat, w ktérym planowany jest nastepny
punkt kontrolny

e Szukaj wg (Nr PESEL/ Nazwisko i imie) do wyboru kryterium i pole do wpisania
poszukiwanej wartosci. Do wyszukania pacjenta wg nazwiska i imienia nalezy
rozdzieli¢ je Srednikiem

Po wybraniu oczekiwanych opcji w celu uzyskania wyniku nalezy przycisnaé
Po nacisnieciu przycisku pod polami stuzgcymi do wpisania kryteriow wyswietli sie wiersz
zawierajgcy informacje o ilosci znalezionych pozycji
Ponizej pojawi sie tabela z listg pozycji spetniajgcych wskazane kryteria
Dostepne akcje na wybranym programie w zaleznosci od uprawnien operatora i
statusu programu:

J - kieruje do Edycji programu lekowego

J E - kieruje do ekranu Podgladu programu lekowego

. - kieruje do ekranu Podania/ wydania lekéw
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. - kieruje do ekranu Przekazania programu innemu swiadczeniodawcy (dostepne
zawsze do momentu wytgczenia pacjenta z programu)

. - pozwala na Cofniecie przekazania programu innemu swiadczeniodawcy
(dostepne jedynie dla programéw wskazanych do przekazania, a jeszcze nie
przejetych przez innego swiadczeniodawce)

. - umozliwia wprowadzenie informacji o Zakoczeniu programu

J - umozliwia Anulacje programu

. - umozliwia Cofniecie zakonczenia programu (dostepne tylko dla zakorczonych
programow)

. - umozliwia edycje danych adresowych osoby (widoczne tylko dla os6b bez
PESEL, z uprawnieniem UKR)

W prawej gornej czesci ekranu znajduje sie tgcze Dodaj - umozliwiajgce wprowadzenie
nowego programu

3.2. Dodawanie programu

Ekran dostepny po wybraniu tgcza Dodaj na ekranie Wyszukiwanie programoéw

UWAGA
System nie pozwala wprowadzi¢ nowego programu dla osoby majgcej juz inny
rozpoczety, a nie zakonczony program

Krok 1z 3
Pojawia sie ekran z jedng sekcja:
o Numer PESEL - nalezy wprowadzi¢ doktadnie 11 cyfr
o Osoba bez numeru PESEL - po zaznaczeniu mozliwe jest dodanie programu
dla osoby bez numeru PESEL

Dodatkowe sekcje widoczne po zaznaczeniu Osoba bez numeru PESEL

Uprawnienie UKR - zaznaczenie tej opcji pozwala na rejestracje pacjenta, mimo
braku odnalezienia go w bazie CWU

o Automatycznie podstawiony zostanie kraj 'Ukraina’ - w sekcji danych
personalnych osoby oraz kraj wydania dokumentu tozsamosci w sekc;ji
dokumentu tozsamosci

o System umozliwi zapis pacjenta do danego programu, mimo braku
uzupetnionej sekcji 'Adres zamieszkania'

Dane personalne

o Nazwisko
o Imie



o Data urodzenia

o Kraj - lista z wszystkimi panstwami swiata oprocz Polski
Dokument tozsamosci

o Rodzaj
= Dowdd osobisty

Paszport

Karta statego pobytu

Karta tymczasowego pobytu

Wiza pobytowa z prawem do pracy
Karta pobytu

Dowdd osobisty UE
Zaswiadczenie z MSW

Prawo jazdy

o

Symbol i numer

(@]

Data wydania Z

o

Kraj wydania dokumentu tozsamosci - lista z wszystkimi panstwami swiata
o Data waznosci [Z

Dane adresowe
Adres zamieszkania

o Kod pocztowy - w celu wybrania miejscowos$ci nalezy nacisngé¢ l:| powoduje
to otwarcie okna do wyboru miejscowosci:

= Wojewddztwo - do wyboru wojewddztwa, zawiera wszystkie polskie
wojewodztwa

= Szukaj wg - (Miejscowos¢, Gmina, Kod pocztowy) do wyboru kryterium
wyszukiwania, domy$inie wybrana opcja kod pocztowy

= Pole do wprowadzenia szukanej wartosci (kody pocztowe nalezy
wprowadzi¢ w postaci pieciu nierozdzielonych cyfr)

= Przycisk| suukaj | stuzgcy do wyszukania miejscowosci wedtug
wprowadzonych danych

= Przycisk| Rezygny |, stuzacy do zamknigcia okna bez zapisywania
dokonanych zmian

= Tabela z miejscowosciami odpowiadajgcymi wprowadzonym kryteriom,
widoczna po nacisnieciu
W celu wybrania miejscowosci nalezy nacisng¢ odpowiedni wiersz w
tabeli znalezionych miejscowosci. Po tej akcji uzupetnione zostajg pola
kod pocztowy i miejscowosé

o Miejscowos¢ - w celu wybrania nalezy nacisngé |:| powoduje to otwarcie
okna do wyboru miejscowo$ci:



Wojewodztwo - do wyboru wojewddztwa, zawiera wszystkie polskie

wojewodztwa

= Szukaj wg - (Miejscowos¢, Gmina, Kod pocztowy) do wyboru kryterium
wyszukiwania, domysinie wybrana opcja kod pocztowy

= Pole do wprowadzenia szukanej wartosci (kody pocztowe nalezy w

postaci pieciu nierozdzielonych cyfr)

= Przycisk| saukaj |, stuzacy do wyszukania miejscowosci wedtug
wprowadzonych danych

= Przycisk|[ Rezygny |, stuzacy do zamknigcia okna bez zapisywania
dokonanych zmian

= Tabela z miejscowosciami odpowiadajgcymi wprowadzonym kryteriom,
widoczna po nacisnieciu
W celu wybrania miejscowosci nalezy nacisng¢ odpowiedni wiersz w
tabeli znalezionych miejscowosci. Po tej akcji uzupetnione zostaje pole
miejscowos¢

Ulica

o

(0]

Nr domu
Nr lokalu

o

o

Adres korespondencyjny - nalezy zaznaczy¢ w przypadku, gdy adres
korespondencyijny jest inny od adresu zamieszkania

Dodatkowo istnieje mozliwos¢ podania adresu korespondencyjnego - sekcja
widoczna, jezeli zaznaczono, ze Adres korespondencyjny jest inny od adresu
zamieszkania. Pola do uzupetnienia analogiczne jak dla adresu zamieszkania

Przycisniecie powoduje weryfikacje numeru PESEL w bazie NFZ i gdy
wypadnie ona pomysinie przejscie do kolejnego kroku dodawania programu

UWAGA
W bazie danych system zapisuje kto (uzytkownik), kiedy i jakie dane
wprowadzit (wyszukat) - informuje o tym odpowiednie ostrzezenie

Krok 2z 3
Ekran jest dostepny po wprowadzeniu w kroku poprzednim poprawnego numeru
PESEL
Lista wszystkich mozliwych pdl, ktére mogg pojawic sie na ekranie

= Leczenie(RZUT I, RZUT Il) - Lista rozwijana - Pole obowigzkowe
= Terapia - Lista rozwijana - Pole obowigzkowe
Jezeli w Leczenie wybrano RZUT |, dostepne sg opcje:
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= PIERWSZA

= KOLEJNA
Jezeli w Leczenie wybrano RZUT Il i pacjent nie posiada zakorczonego
programu, dostepne sg opcje:

= NIESKUTECZNE LUB ZLE TOLEROWANE DOTYCHCZASOWE
LECZENIE
KOLEJNA
KLASA CZYNNOSCIOWA Il WG NYHA
KLASA CZYNNOSCIOWA IV WG NYHA
TNP UNIEMOZLIWIAJACE PRZESZCZEPIENIE WATROBY
Jezeli w Leczenie wybrano RZUT Il i pacjent posiada zakohczony

program, dostepne sg opcje:
= NIESKUTECZNE LUB ZLE TOLEROWANE LECZENIE | RZUTU
= KOLEJNA

= Lek - Lista rozwijana - Pole obowigzkowe
Jezeli w Leczenie wybrano RZUT | dostepne sg opcje:

= SILDENAFIL

= BOSETAN
Jezeli w Leczenie wybrano RZUT Il i pacjent nie ukonczyt 18 lat,
dostepne sg opcje:

= TREPROSTINIL

= [LOPROST

= EPOPROSTENOL

= BOSENTAN + SILDENAFIL

= BOSENTAN + ILOPROST

= BOSENTAN + TREPROSTINIL

= BOSENTAN + EPOPROSTENOL

= [LOPROST + SILDENAFIL

= TREPROSTINIL + SILDENAFIL

= EPOPROSTENOL + SILDENAFIL

= BOSENTAN + SILDENAFIL + ILOPROST

= BOSENTAN + SILDENAFIL + TREPROSTINIL

= BOSENTAN + SILDENAFIL + EPOPROSTENOL
Jezeli w Leczenie wybrano RZUT Il i pacjent ukonczyt 18 lat, dostepne
sg opcje:

= BOSENTAN

= [LOPROST
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TREPROSTINIL

EPOPROSTENOL

RIOCYGUAT

ILOPROST + SILDENAFIL

MACYTENTAN + SILDENAFIL

EPOPROSTENOL + SILDENAFIL

TREPROSTINIL + SILDENAFIL

BOSENTAN + RIOCYGUAT

BOSENTAN + ILOPROST

BOSENTAN + TREPROSTINIL

BOSENTAN + EPOPROSTENOL

BOSENTAN + SILDENAFIL

BOSENTAN + SILDENAFIL + ILOPROST

BOSENTAN + SILDENAFIL + TREPROSTINIL

BOSENTAN + SILDENAFIL + EPOPROSTENOL
EPOPROSTENOL + SILDENAFIL + MACYTENTAN
MACYTENTAN

MACYTENTAN + ILOPROST

MACYTENTAN + TREPROSTINIL

MACYTENTAN + EPOPROSTENOL

MACYTENTAN + SILDENAFIL + [LOPROST

MACYTENTAN + SILDENAFIL + TREPROSTINIL
SOTATERCEPT + BOSENTAN + SILDENAFIL

SOTATERCEPT + BOSENTAN + RIOCIGUAT

SOTATERCEPT + MACYTENTAN + SILDENAFIL
SOTATERCEPT + MACYTENTAN + RIOCIGUAT
SOTATERCEPT + BOSENTAN + SILDENAFIL + SELEKSYPAG
SOTATERCEPT + BOSENTAN + SILDENAFIL + ILOPROST
SOTATERCEPT + BOSENTAN + SILDENAFIL + TREPROSTINIL
SOTATERCEPT + BOSENTAN + SILDENAFIL +
EPOPROSTENOL

SOTATERCEPT + BOSENTAN + RIOCIGUAT + SELEKSYPAG
SOTATERCEPT + BOSENTAN + RIOCIGUAT + ILOPROST
SOTATERCEPT + BOSENTAN + RIOCIGUAT + TREPROSTINIL
SOTATERCEPT + BOSENTAN + RIOCIGUAT + EPOPROSTENOL
SOTATERCEPT + MACYTENTAN + SILDENAFIL + SELEKSYPAG
SOTATERCEPT + MACYTENTAN + SILDENAFIL + ILOPROST
SOTATERCEPT + MACYTENTAN + SILDENAFIL +

33



TREPROSTINIL
= SOTATERCEPT + MACYTENTAN + SILDENAFIL +
EPOPROSTENOL
= SOTATERCEPT + MACYTENTAN + RIOCIGUAT + SELEKSYPAG
= SOTATERCEPT + MACYTENTAN + RIOCIGUAT + ILOPROST
= SOTATERCEPT + MACYTENTAN + RIOCIGUAT +
TREPROSTINIL
= SOTATERCEPT + MACYTENTAN + RIOCIGUAT +
EPOPROSTENOL
= Dodatkowo gdy terapia: nieskuteczne lub Zle tolerowane
dotychczasowe leczenie, kolejna lub klasa czynnosciowa Ill wg
NYHA
= SELEKSYPAG + SILDENAFIL + BOSENTAN
= SELEKSYPAG + SILDENAFIL + MACYTENTAN
= Postaé TNP - Lista rozwijana - Pole obowigzkowe
= [IDIOPATYCZNA
RODZINNA
W PRZEBIEGU CHOROBY UKLADOWEJ TKANKI £tACZNEJ
W PRZEBIEGU WRODZONYCH WAD SERCA (ZESPOL
EISENMENGERA)
WYWOLANE PRZEZ LEKI LUB TOKSYNY
ZWIAZANE Z ZAKAZENIEM HIV
ZWIAZANE Z NADCISNIENIEM WROTNYM
= ZWIAZANE Z SCHISTOSOMATOZA
= PAP - Wartosc liczbowa, zakres: <0-99> (Data kwalifikacji = 2021-06-01)
lub <0-99> (Data kwalifikacji < 2021-06-01) - Pole obowigzkowe

INFORMACJA
Jezeli istnieje zakonczony program w SMPT, to pola Posta¢ TNP oraz
PAP s3 juz wypetnione zgodnie z wczesniej wprowadzonymi danymi.

Walidacje danych kwalifikacyjnych

= Pacjent nie moze mie€ zarejestrowanego programu o statusie
Rozpoczety lub W toku leczenia

= Jezeli wybrano lek rézny od bosentan Iub iloprost lub treprostinil lub
epoprostenol lub iloprost+ sildenafil lub bosentan + sildenafil lub
epoprostenol + sildenafil lub treprostinil + sildenafil lub bosentan +
iloprost lub bosentan + treprostinil lub bosentan + epoprostenol lub
bosentan + sildenafil + iloprost lub bosentan + sildenafil +
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treprostinil lub bosentan + sildenafil + epoprostenol lub sildenafil lub
macytentan lub macytentan + iloprost lub macytentan + treprostinil
lub macytentan + epoprostenol lub macytentan + sildenafil + iloprost
lub macytentan + sildenafil + treprostinil, to pacjent musi mie¢
ukonczone rocznikowo 2 lata

= Leczenie musi by¢ podane

= Terapia musi by¢ podana

= Jezeli w Terapia wybrano PIERWSZA, to pacjent nie moze mie¢
zarejestrowanego programu

= Lek musi by¢ podany

= Jezeli pacjent nie ma ukonczonych 18 lat, to sildenafil w duoterapii z
lekiem macytentan nie moze by¢ stosowany

= Jezeli wybrano lek macytentan lub macytentan + iloprost lub
macytentan + treprostinil lub macytentan + epoprostenol lub
macytentan + sildenafil + iloprost lub macytentan + sildenafil +
treprostinil, to pacjent musi mie¢ ukonczone rocznikowo 18 lat

= Terapia TNP uniemozliwiajgce przeszczepienie watroby moze by¢
stosowana tylko przy lekach epoprostenol lub epoprostenol +
sildenafil lub bosentan + epoprostenol lub bosentan + sildenafil +
epoprostenol lub epoprostenol + sildenafil + macytentan lub
macytentan + epoprostenol

= Gdy wybrano lek macytentan, to musi pacjent musi mie¢ zakonczony
program leczenia TNP z lekiem sildenafil

= Jezeli wybrano lek riocyguat, to w polu Terapia nie moze zostac
wybrana klasa czynnosciowa IV wg NYHA

= Jezeli nie istnieje zakonczony program, to Postaé TNP musi by¢ podany

= Jezeli nie istnieje zakonczony program, to PAP musi by¢ podany

= Jezeli data kwalifikacji programu jest mniejsza niz 2021-06-01 to PAP
musi by¢ liczbg z przedziatu <26-99>, w innym przypadku <0-99>

o Tabela programéw zarejestrowanych w SMPT - zawiera wszystkie
zarejestrowane w systemie SMPT programy lekowe dla danego pacjenta
= Mozliwe akcje do wykonania:

= Za pomocg mozna zobaczy¢ Dane swiadczeniodawcy, ktory
dany program prowadzi

= Za pomoca mozna Przejaé program, jesli zostat on przekazany
przez innego Swiadczeniodawce

= Za pomocg mozna zawnioskowac o przekazanie programu,
ktory jest prowadzony przez innego $wiadczeniodawce. Ponowne



nacisniecie przycisku umozliwia rezygnacje ze ztozonego wniosku.
WhioskowaC mozna jedynie o nieanulowane i niezakonczone
programy
o Tabela ustug zarejestrowanych poza SMPT - zawierajgca zarejestrowane w
ramach SIMP ustugi wykonane pacjentowi w ramach programow lekowych
danego typu z bazy sprawozdawczej (rozliczeniowej) NFZ
= Mozliwe akcje do wykonania:
= Za pomocag mozna zobaczy¢ dane swiadczeniodawcy, ktory

to swiadczenie wykonat

Walidacje wystepujgce przy 2. kroku dodawania programu

Nalezy wypetni¢ wszystkie mozliwe pola posiadanymi informacjami, a nastepnie
przycisng¢ , spowoduje to rozpoczecie weryfikacji wprowadzonych danych Po
pozytywnym przejsciu weryfikacji nastgpi przejscie do kolejnego kroku wprowadzania
wynikow kwalifikujgcych pacjenta do udziatu w programie

Krok 3z 3
Ekran jest dostepny po wprowadzeniu w kroku poprzednim danych kwalifikujgcych
pacjenta, ktére pozytywnie przeszty weryfikacje

Lista wszystkich mozliwych pdl, ktére moga pojawi¢ sie na ekranie

o Dane $wiadczeniodawcy przejmujgcego program - sekcja widoczna w trybie
podgladu, gdy program zostat przekazany innemu swiadczeniodawcy
= Nazwa
= Kod OW
= OW NFz
o Informacje o programie
= Numer programu - pole widoczne w trybie edycji i podglgdu
= Status - pole widoczne w trybie podgladu
= Leczenie - pole nieedytowalne, wprowadzane w 2. kroku dodawania
programu, dla pacjentéw, ktérzy ukonczyli 18 lat dodatkowo mozliwa jest
zmiana aktualnego leczenia podczas dodawania punktu kontrolnego
= Terapia - pole nieedytowalne, wprowadzane w 2. kroku dodawania
programu
= Lek - pole nieedytowalne, widoczne w trybie dodawania, wprowadzane w
2. kroku dodawania programu
= Lek pierwotny - lek wybrany podczas dodawania programu, pole
nieedytowalne, widoczne w trybie edycji i podgladu
= Lek aktualny - aktualnie stosowany lek, wybrany w ostatnim punkcie



kontrolnym, pole nieedytowalne, widoczne w trybie edycji i podgladu
Postaé TNP - pole nieedytowalne, wprowadzane w 2. kroku dodawania
programu

PAP - pole nieedytowalne, wprowadzane w 2. kroku dodawania
programu

Data rozpoznania - data wykrycia pierwszych objawow choroby - data
nie moze by¢ wczeéniejsza od daty urodzenia - Pole obowigzkowe
Data kwalifikacji do programu - data nie moze by¢ pdzniejsza od daty
systemowej - Pole obowigzkowe

Data rozpoczecia leczenia - data rozpoczecia programu - data nie
moze byc¢ pdzniejsza od daty systemowej - Pole obowigzkowe
Numer prawa wykonywania zawodu lekarza - 7-cyfrowa wartosé
liczbowa - Pole obowiazkowe

Data nastepnej wizyty - planowana data nastepnego punktu
kontrolnego, pole nieedytowalne, wyznaczane przez system, widoczne w
trybie edycji i podgladu

Data zakonczenia - pole widoczne tylko w trybie podgladu, jezeli
program zostat zakonczony

Przyczyna zakonczenia - pole widoczne tylko w trybie podgladu, jezeli
program zostat zakonczony

o Dane kwalifikacyjne dla leku bosentan

= Wzrost - Wartos¢ liczbowa, zakres: <0.50, 2.50> - Pole obowigzkowe

= Waga - Wartos¢ liczbowa, zakres: <4, 250> - Pole obowigzkowe

Cisnienie tetnicze
= skurczowe - Wartosc¢ liczbowa, zakres: <60, 300> - Pole
obowigzkowe
= rozkurczowe - Wartos¢ liczbowa, zakres: <30, 220> - Pole
obowigzkowe
Hipotensja spowodowana nadcisnieniem ptuchnym/ niewydolnoscia
prawej komory - widoczne gdy cisnienie tetnicze < 90/50
6MWT - Wartos¢ liczbowa, zakres: <0, 999> - Pole obowigzkowe
Klasa czynnosciowa wg NYHA - dla terapii klasa czynnosciowa IV wg
NYHA dostepna tylko opcja IV, a dla terapii klasa czynnosciowa Ill wg
NYHA dostepna tylko opcja lll - Lista rozwijana - Pole obowigzkowe

= ASPAT - Wartosc¢ liczbowa, zakres: <0, 120> - Pole obowigzkowe

= ALAT - Wartos¢ liczbowa, zakres: <0, 120> - Pole obowigzkowe

Reaktywnosé tetnic ptucnych w ostrym tescie wg kryteriow ESC/
PTK - Lista rozwijana - Pole obowiazkowe
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Zadowalajaca kliniczna reakcja na przewlekia terapie lekami
blokujacymi kanal wapniowy - widoczne, jezeli w Reaktywnos¢ tetnic
plucnych w ostrym tescie wg kryteriéow ESC/PTK wybrano
zachowana - Lista rozwijana - Pole obowigzkowe

NT-pro-BNP - Wartos¢ liczbowa, zakres: <0-40000> - Minimum jedno z
pol 'NT-pro-BNP' lub 'BNP' musi by¢ uzupetnione

BNP - Warto$¢ liczbowa, zakres: <0-40000> - Minimum jedno z pél
'NT-pro-BNP' lub 'BNP' musi by¢ uzupetnione

Echo-RVSP - Wartos¢ liczbowa, zakres: <10-200> - Pole obowigzkowe
jesli nie zaznaczono Checkboxa 'nieoznaczone'

= Pole nieedytowalne, jezeli zaznaczono nieoznaczalne
= nieoznaczalne - Checkbox - Zaznaczenie obowigzkowe jesli nie
wpisano wartosci w polu 'Echo-RVSP'
= TAPSE - Wartosc liczbowa, zakres: <1-40> - Pole obowigzkowe jesli
nie zaznaczono Checkboxa 'nie oceniono’
= Pole nieedytowalne, jezeli zaznaczono nie oceniono
= nie oceniono - Checkbox - Zaznaczenie obowigzkowe jesli nie
wpisano wartosci w polu 'TAPSE'
= Patologiczna ilo$¢ ptynu w osierdziu - Lista rozwijana - Pole
obowigzkowe
= Cl - Warto$¢ liczbowa, zakres: <0,0; 9,9> - Pole obowigzkowe dla
Postaci TNP réznej od 'W przebiegu wrodzonych wad serca (zesp6t
Eisenmengera)' i Terapii roznej od 'Stabilna poprawa po leczeniu
Ambrisentanem’
= RAP - Wartosc liczbowa, zakres: <1,0; 20,0> - Pole obowiazkowe dla
Postaci TNP réznej od 'W przebiegu wrodzonych wad serca (zesp6t
Eisenmengera)' i Terapii r6znej od 'Stabilna poprawa po leczeniu
Ambrisentanem’
= SvO2 - Warto$¢ liczbowa, zakres: <0, 100> - Pole obowigzkowe dla
Postaci TNP réznej od 'W przebiegu wrodzonych wad serca (zesp6t
Eisenmengera)' i Terapii r6znej od 'Stabilna poprawa po leczeniu
Ambrisentanem’
= PVR - Wartos¢ liczbowa, zakres: <2,5; 99,0> - Pole obowigzkowe dla
Postaci TNP réznej od 'W przebiegu wrodzonych wad serca (zesp6t
Eisenmengera)' i Terapii r6znej od 'Stabilna poprawa po leczeniu
Ambrisentanem’
= Uwagi - Pole tekstowe, zakres: <0-100> - Pole opcjonalne
= Wykresy - przyciski, po nacisnieciu ktérych otwiera sie nowe okno z

38



wykresami przedstawiajgcymi przebieg wprowadzonych wartosci badan
podczas kwalifikacji i w kolejnych punktach kontrolnych:

= | ewwtBNP |- NT-pro-BNP i BMWT

» | Echoserca |- Echo-RVSP i TAPSE

= | Cewnikowanie |- Cl, RAP, SvO2 i PVR

W celu zamknigcia okna z wykresami nalezy nacisng¢

o Dane kwalifikacyjne dla leku r6znego od bosentan

Wzrost - Wartosc¢ liczbowa, zakres: <0.50, 2.50> - Pole obowigzkowe
Waga - Wartos¢ liczbowa, zakres: <4, 250> - Pole obowigzkowe
Cisnienie tetnicze
= skurczowe - Wartosc¢ liczbowa, zakres: <60, 300> - Pole
obowigzkowe
= rozkurczowe - Wartos¢ liczbowa, zakres: <30, 220> - Pole
obowigzkowe
Hipotensja spowodowana nadcisnieniem ptucnym/ niewydolnoscia
prawej komory - widoczne gdy cisnienie tetnicze < 90/50
6MWT - Wartos¢ liczbowa, zakres: <0, 999> - Pole obowigzkowe
Klasa czynnosciowa wg NYHA - dla terapii klasa czynnosciowa IV wg
NYHA dostepna tylko opcja IV - Lista rozwijana - Pole obowigzkowe
Reaktywnos¢ tetnic ptucnych w ostrym tescie wg kryteriow ESC/
PTK - Lista rozwijana - Pole obowigzkowe
Zadowalajaca kliniczna reakcja na przewlekia terapie lekami
blokujacymi kanatl wapniowy - widoczne, jezeli w reaktywnosé¢ tetnic
ptucnych w ostrym tescie wg kryteriow ESC/PTK wybrano
zachowana - Lista rozwijana - Pole obowigzkowe
NT-pro-BNP - Wartos¢ liczbowa, zakres: <0-40000> - Minimum jedno z
pol 'NT-pro-BNP' lub 'BNP' musi by¢ uzupetnione
BNP - Warto$¢ liczbowa, zakres: <0-40000> - Minimum jedno z pél
'NT-pro-BNP' lub 'BNP' musi by¢ uzupetnione
Echo-RVSP - Wartos¢ liczbowa, zakres: <10-200> - Pole obowigzkowe
jesli nie zaznaczono Checkboxa 'nieoznaczone’
= Pole nieedytowalne, jezeli zaznaczono nieoznaczalne
= nieoznaczalne - Checkbox - Zaznaczenie obowigzkowe jesli nie
wpisano wartosci w polu 'Echo-RVSP'
TAPSE - Wartos¢ liczbowa, zakres: <1-40> - Pole obowigzkowe jesli
nie zaznaczono Checkboxa 'nie oceniono’
= Pole nieedytowalne, jezeli zaznaczono nie oceniono
= nie oceniono - Checkbox - Zaznaczenie obowigzkowe jesli nie
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wpisano wartosci w polu ‘'TAPSE’

Patologiczna ilo$¢ plynu w osierdziu - Lista rozwijana - Pole
obowigzkowe
Cl - Wartosc¢ liczbowa, zakres: <0,0; 9,9> - Pole obowigzkowe dla
Postaci TNP réznej od 'W przebiegu wrodzonych wad serca (zesp6t
Eisenmengera)' i Terapii roznej od 'Stabilna poprawa po leczeniu
Ambrisentanem’
RAP - Wartos¢ liczbowa, zakres: <1,0; 20,0> - Pole obowiazkowe dla
Postaci TNP réznej od 'W przebiegu wrodzonych wad serca (zesp6t
Eisenmengera)' i Terapii r6znej od 'Stabilna poprawa po leczeniu
Ambrisentanem’
Sv02 - Wartos¢ liczbowa, zakres: <0, 100> - Pole obowigzkowe dla
Postaci TNP roznej od 'W przebiegu wrodzonych wad serca (zesp6t
Eisenmengera)' i Terapii r6znej od 'Stabilna poprawa po leczeniu
Ambrisentanem’
PVR - Wartosc liczbowa, zakres: <2,5; 99,0> - Pole obowigzkowe dla
Postaci TNP réznej od 'W przebiegu wrodzonych wad serca (zesp6t
Eisenmengera)' i Terapii r6znej od 'Stabilna poprawa po leczeniu
Ambrisentanem’
Uwagi - Pole tekstowe, zakres: <0-100> - Pole opcjonalne
Wykresy - przyciski, po naci$nieciu ktérych otwiera sie nowe okno z
wykresami przedstawiajgcymi przebieg wprowadzonych wartosci badan
podczas kwalifikacji i w kolejnych punktach kontrolnych:

= | emwrBNP |- NT-pro-BNP i BMWT

» | EchoSerca |- Echo-RVSP i TAPSE

u ‘ Cewnikowanie ‘- C|, RAP, SvO2i PVR

W celu zamknigcia okna z wykresami nalezy nacisng¢

Walidacje danych kwalifikacyjnych

Data rozpoznania musi by¢ podana i musi zawierac¢ sie w przedziale
<data urodzenia; data systemowa>

Data kwalifikacji musi by¢ podana i musi zawierac sie w przedziale
<data rozpoznania; data systemowa>

Jezeli w Lek wybrano lloprost lub Treprostinil lub lloprost + Sildenafil,
to Data kwalifikacji nie moze by¢ wczesniejsza od 2007-01-01

Jezeli w Lek wybrano Ambrisentan, to Data kwalifikacji musi zawierac
sie w przedziale <2007-01-01; 2018-02-28>

Jezeli w Lek wybrano Ambrisentan + Sildenafil, to Data kwalifikacji
musi zawierac sie w przedziale <2015-03-01; 2018-02-28>
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= Jezeli w Lek wybrano Sildenafil lub Bosentan i pacjent ukonczyt 18 lat,
to Data kwalifikacji nie moze by¢ wczeéniejsza od 2007-01-01

Jezeli w Lek wybrano Sildenafil lub Bosentan i pacjent nie ukonczyt 18
lat, to Data kwalifikacji nie moze by¢ wczesniejsza od 2012-07-01

Jezeli w Lek wybrano Tadalafil, to Data kwalifikacji musi zawierac sie w
przedziale <2015-11-01; 2017-10-31>

Jezeli w Lek wybrano Epoprostenol lub Bosentan + Sildenafil lub
Macytentan + Sildenafil lub Epoprostenol + Sildenafil lub Treprostinil
+ Sildenafil, to Data kwalifikacji nie moze by¢ wczesniejsza od
2015-03-01

Jezeli w Lek wybrano:

= riocyguat lub
= bosentan + riocyguat lub
= bosentan + iloprost lub
= bosentan + treprostinil lub
= bosentan + epoprostenol lub
= bosentan + sildenafil + iloprost lub
= bosentan + sildenafil + treprostinil lub
= bosentan + sildenafil + epoprostenol lub
= epoprostenol + sildenafil + macytentan lub
= macytentan lub
= macytentan + iloprost lub
= macytentan + treprostinil lub
= macytentan + epoprostenol lub
= macytentan + sildenafil + iloprost lub
= macytentan + sildenafil + treprostinil
to data kwalifikacji nie moze by¢ wczesniejsza od 2018-11-01

= Jezeliw Lek wybrano:
= sotatercept + bosentan + sildenafil lub

sotatercept + bosentan + riociguat lub

= sotatercept + macytentan + sildenafil lub

= sotatercept + macytentan + riociguat lub

= sotatercept + bosentan + sildenafil + seleksypag lub

= sotatercept + bosentan + sildenafil + iloprost lub

= sotatercept + bosentan + sildenafil + treprostinil lub

= sotatercept + bosentan + sildenafil + epoprostenol lub
= sotatercept + bosentan + riociguat + seleksypag lub
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= sotatercept + bosentan + riociguat + iloprost lub

= sotatercept + bosentan + riociguat + treprostinil lub

= sotatercept + bosentan + riociguat + epoprostenol lub

= sotatercept + macytentan + sildenafil + seleksypag lub

= sotatercept + macytentan + sildenafil + iloprost lub

= sotatercept + macytentan + sildenafil + treprostinil lub

= sotatercept + macytentan + sildenafil + epoprostenol lub

= sotatercept + macytentan + riociguat + seleksypag lub

= sotatercept + macytentan + riociguat + iloprost lub

= sotatercept + macytentan + riociguat + treprostinil lub

= sotatercept + macytentan + riociguat + epoprostenol
to:
data kwalifikacji nie moze by¢ wczesniejsza od 2026-01-01
Jezeli w Lek wybrano Seleksypag + Sildenafil + Bosentan lub
Seleksypag + Sildenafil + Macytentan, to Data kwalifikacji nie moze
by¢ wczesniejsza od 2021-01-01
Jezeli w Lek wybrano Seleksypag + Sildenafil + Bosentan lub
Seleksypag + Sildenafil + Macytentan, to pacjent w momencie
kwalifikacji musi mie¢ ukonczone rocznikowo 18 lat
Jezeli w Lek nie wybrano: sildenafil lub bosentan lub iloprost lub
treprostinil lub epoprostenol lub iloprost+ sildenafil lub bosentan +
sildenafil lub epoprostenol + sildenafil lub treprostinil + sildenafil lub
bosentan + iloprost lub bosentan + treprostinil lub bosentan +
epoprostenol lub bosentan + sildenafil + iloprost lub bosentan +
sildenafil + treprostinil lub bosentan + sildenafil + epoprostenol to
pacjent w momencie kwalifikacji musi mie¢ ukohczone rocznikowo 2 lata
Data rozpoczecia leczenia musi by¢ podana i musi zawierac sie w
przedziale <data kwalifikacji; data systemowa>
Gdy pacjent nie zyje, Data rozpoczecia leczenia nie moze by¢
pozniejsza od daty zgonu
Dla leku Macytentan + Sildenafil program jest prowadzony od 18 roku
zycia
Jezeli w Lek wybrano:

= Sotatercept + sildenafil + epoprostenol lub

Sotatercept + sildenafil + iloprost lub

Sotatercept + sildenafil + treponistil lub

Sotatercept + sildenafil + seleksypag lub

Sotatercept + riociguat + epoprostenol lub
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= Sotatercept + riociguat + iloprost lub

= Sotatercept + riociguat + treponistil lub

= Sotatercept + riociguat + seleksypag lub
to:
data kwalifikacji nie moze by¢ wczesniejsza od 2026-01-01, a pacjent
musi mie¢ ukonczony 18. rok zycia (co do dnia)
terapie dostepne sg tylko dla Il rzutu
terapia musi mie¢ wartos¢ Klasa czynnosciowa Il wg NYHA lub
Nieskuteczne lub zle tolerowane dotychczasowe leczenielub Kolejna

Musi by¢ podany Numer prawa wykonywania zawodu lekarza i musi
on by¢ poprawny
Musi by¢ podany Wzrost i musi by¢ on z przedziatu <0.50, 2.50>
Musi by¢ podana Waga i musi by¢ ona z przedziatu <4, 250>
Musi by¢ podane Cisnienie tetnicze skurczowe i rozkurczowe
Cisnienie tetnicze skurczowe musi by¢ liczbg catkowitg z przedziatu
<60, 300>
Cisnienie tetnicze rozkurczowe musi by¢ liczbg catkowitg z przedziatu
<30, 220>
Cisnienie skurczowe musi by¢ wieksze od cisnienia rozkurczowego
Gdy cisnienie < 90/50, to musi by¢ wybrane Tak w Hipotensja
spowodowana nadcisnieniem ptucnym/ niewydolnoscia prawej
komory
Musi by¢ podany 6MWT i musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu <0,
999>
Musi by¢ wybrana Klasa czynnosciowa wg NYHA i nie moze by¢
wybrane |
Klasa czynnosciowa wg NYHA nie moze przyjgc¢ wartosci l i IV jezeli w
Lek wybrano Riocyguat
Gdy lek bosentan to:
= Musi by¢ podany ASPAT i musi by¢ liczbg z przedziatu <0, 120>
= Musi by¢ podany ALAT i musi by¢ liczbg z przedziatu <0, 120>
Musi by¢ podana Reaktywnos¢ tetnic ptucnych w ostrym tescie wg
kryteriow ESC/PTK
Gdy w Reaktywnos¢ tetnic ptucnych w ostrym tescie wg kryteriow
ESC/PTK wybrano Zachowana, to musi by¢ wybrane Nie w Czy
zadowalajaca kliniczna reakcja na przewlekta terapie lekami
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blokujacymi kanat wapniowy
= Musi by¢ podany NT-pro-BNP i/lub BNP i musi by¢ on liczbg catkowitg z
przedziatu <0, 40000>
= Musi by¢ podany Echo-RVSP lub zadeklarowane, ze nieoznaczalne.
Gdy jest podany Echo-RVSP, to musi by¢ on liczbg catkowitg z
przedziatu <10, 200>
= Musi by¢ podany TAPSE Ilub zadeklarowane, ze nie oceniono. Gdy jest
podany TAPSE, to musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu <1, 40>
= Musi by¢ podana Patologiczna ilos¢ ptynu w osierdziu
= Dla Postaci TNP réznej od W przebiegu wrodzonych wad serca
(zespot Eisenmengera) i Terapii roznej od Stabilna poprawa po
leczeniu Ambrisentanem, muszg by¢ podane:
= Cl
= RAP
= SvO2
= PVR
= Muszg by¢ podane wszystkie dane lub nie moze by¢ podana zadna z
tych danych:
= Cl
= RAP
= SvO2
= PVR
= Gdy jest podany ClI, to musi by¢ on liczbg z przedziatu <0,0; 9,9>
= Gdy jest podany RAP, to musi by¢ on liczbg z przedziatu <1,0; 20,0>
= Gdy jest podany SvO2, to musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu <0,
100>
= Gdy jest podany PVR, to musi by¢ on liczbg z przedziatu <2,5; 99,0>

Walidacje wystepujace przy 3. kroku dodawania programu

Przycisniecie powoduje weryfikacje i w przypadku prawidtowych i
kompletnych danych zapis wprowadzonych informacji do bazy. Informuje o tym
odpowiedni komunikat rownoczes$nie podajgc numer nadany przez system temu
programowi. Réwnoczesnie program uzyskuje status 'ROZPOCZETY"

e Dodawanie kolejnego programu dla tej samej osoby:
e Mozna dodac kolejny program tylko po zakohczeniu poprzedniego programu

Aby wycofa¢ sie z tego ekranu i powrdci¢ do ekranu Wyszukiwania programoéw nalezy

praycisnac [ e |



3.3. Podglad programu

Ekran dostepny po nacisnieciu E przy wybranym rekordzie na ekranie Wyszukiwania
programoéw

Stuzy do przegladania informacji medycznych o pacjencie w programie i
kolejnych punktach kontrolnych

W tej sekcji mozemy podejrze¢ wszystkie dane uzupetnione podczas dodawania programu

Lista wszystkich mozliwych pdl, ktére mogg pojawic sie na ekranie jest analogiczna
jak przy Dodawaniu programu (wszystkie pola sg nieedytowalne)

e Lista punktéw kontrolnych:
e Akcje mozliwe do wykonania:
o B - przekierowuje do Podgladu punktu kontrolnego
¢ Obok tabelki z listg punktow kontrolnych znajdujg sie checkboxy:
o 'Ukryj anulowane' - jego zaznaczenie powoduje ukrycie anulowanych punktéw
kontrolnych
o 'Ukryj skorygowane' - jego zaznaczenie powoduje ukrycie skorygowanych
punktow kontrolnych

Z lewej gornej strony ekranu znajduje sie przycisk % umozliwiajgcy podglad informaciji
administracyjnych: jaki uzytkownik i kiedy (data i czas) wprowadzit, zmodyfikowat, wystat do
oceny, anulowat czy zakonczyt program

Aby wycofaé sie z tego ekranu i powrdci¢ do poprzedniego nalezy przycisngé

3.4. Edycja danych adresowych

Ekran dostepny po nacisnieciu przy wybranym rekordzie na ekranie Wyszukiwania
programoéow

Widoczny tylko dla oséb wprowadzonych bez numeru PESEL, z uprawnieniem UKR

Stuzy do edycji danych adresowych oraz danych adresowych
korespondencyjnych

Pojawia sie ekran podzielony na sekcje:
¢ Dane Personalne (nie do edyc;ji)
¢ Dokument tozsamosci (nie do edyciji)
e Dane adresowe:
o Kod pocztowy
o Miejscowosc¢
o Ulica
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o Nrdomu
o Nrlokalu
o Adres korespondencyjny inny niz adres zamieszkania

e Zaznaczenie pola Adres korespondencyjny inny niz adres zamieszkania
powoduje ukazanie kolejnej sekciji:
¢ Dane adresowe korespondencyjne:
o Kod pocztowy

o

Miejscowosc¢
Ulica
Nr domu

@)

o

Nr lokalu

o

Przycisniecie |..| powoduje otwarcie stownika miejscowosci

System w momencie wybrania przycisku | zmianaAdresu  |powoduje zmiang adresu osoby

zarejestrowanej w SMPT.

Aby wycofaé sie z tego ekranu i powroci¢ do poprzedniego nalezy przycisngé

3.5. Edycja programu

Ekran dostepny po nacisnieciu przy wybranym rekordzie na ekranie Wyszukiwania
programéw w statusach 'ROZPOCZETY'i 'W TOKU LECZENIA'

Stuzy do korekty informacji medycznych o pacjencie i programie w
momencie jego rozpoczecia, a nastepnie wprowadzania kolejnych informac;ji
w punktach kontrolnych

Na tym ekranie mozemy edytowac dane dotyczgce programu, ktére majg mozliwos¢ edycji

Lista wszystkich mozliwych pdl, ktére mogg pojawic sie na ekranie jest analogiczna
jak przy Dodawaniu programu (pola sg edytowalne)

e Lista punktow kontrolnych:
¢ Akcje mozliwe do wykonania:
o - przekierowuje do Podgladu punktu kontrolnego
o - przekierowuje do Edycji punktu kontrolnego (dostepne tylko dla
ostatniego punkt kontrolnego)
o - przekierowuje do Anulacji punktu kontrolnego (dostepne tylko dla
ostatniego punkt kontrolnego)
e Obok tabelki z listg punktéw kontrolnych znajdujg sie checkboxy:
o 'Ukryj anulowane' - jego zaznaczenie powoduje ukrycie anulowanych punktéw
kontrolnych
o 'Ukryj skorygowane' - jego zaznaczenie powoduje ukrycie skorygowanych
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punktow kontrolnych

W gornej prawej czesci ekranu znajduje sie tgcze Dodaj punkt kontrolny kierujgcy do
Dodawania punktu kontrolnego

UWAGA
Po dodaniu pierwszego punktu kontrolnego wszystkie dane medyczne oraz osobowe
stajg sie nieedytowalne!

Przycisniecie powoduje weryfikacje i w przypadku prawidtowych i kompletnych
danych zapis wprowadzonych informacji w bazie. Informuje o tym odpowiedni komunikat
réwnoczesnie podajgc numer nadany przez system temu programowi. Rownoczesnie
program uzyskuje status 'ROZPOCZETY" Jezeli wpisano nieprawidtowe dane, system
blokuje zapis i podaje przyczyne

Aby wycofac¢ sie z tego ekranu i powrdci¢ do poprzedniego nalezy przycisngé

3.6. Zakonczenie programu

Ekran dostepny po nacisnieciu przy wybranym rekordzie na ekranie Wyszukiwania
programoéw

Stuzy do wprowadzania informacji medycznych o pacjencie i programie w
momencie jego zakonczenia oraz zatwierdzania wszystkich informacji
wprowadzonych wczesniej

Lista wszystkich mozliwych pdl, ktére mogg pojawic sie na ekranie:

¢ Dane pacjenta (nie do edycji)
e Numer PESEL
Nazwisko

¢ Imie

e OW NFz

e Wiek

e Ple¢

e Data zgonu - widoczna, jezeli pacjent nie zyje

¢ Informacje o programie (nie do edyc;ji)
e Numer programu
e Status programu
e Leczenie
o Lek



o Data kwalifikacji do programu
e Data rozpoczecia leczenia

¢ Informacje o punktach kontrolnych - jezeli zostaty wprowadzone (nie do edyciji)
e Numer
e Data
o Status

e Dane o zakonczeniu programu
o Data zakonczenia leczenia - Pole obowigzkowe
e Przyczyna zakonczenia leczenia - Lista rozwijana - Pole obowigzkowe

o REZYGNACJA

o ZGON

o TNP O INNEJ ETIOLOGII NIZ PODANO (OPCJA WIDOCZNA DLA LEKOW
ROZNYCH OD SELEKSYPAG + SILDENAFIL + BOSENTAN LUB
SELEKSYPAG + SILDENAFIL + MACYTENTAN)

o NIESKUTECZNOSC TERAPII (OPCJA WIDOCZNA DLA LEKOW ROZNYCH
OD SELEKSYPAG + SILDENAFIL + BOSENTAN LUB SELEKSYPAG +
SILDENAFIL + MACYTENTAN, JEZELI PACJENT MA WIECEJ NIZ 18 LAT |
JEST LECZONY W RAMACH | RZUTU)

o MOZLIWOSC LECZENIA OPERACYJNEGO WADY SERCA (OPCJA
WIDOCZNA DLA LEKOW ROZNYCH OD SELEKSYPAG + SILDENAFIL +
BOSENTAN LUB SELEKSYPAG + SILDENAFIL + MACYTENTAN | JEZELI
PACJENT NIE UKONCZYt 19-TU LAT )

o NADWRAZLIWOSC NA SUBSTANCJE CZYNNA LUB POMOCNICZA

o DZIALANIA NIEPOZADANE

o CIAZA LUB LAKTACJA (OPCJA WIDOCZNA TYLKO DLA KOBIET)

o BRAK ANTYKONCEPCJI (OPCJA WIDOCZNA TYLKO DLA KOBIET)

o BRAK WSPOLPRACY ZE STRONY PACJENTA

o WLACZENIE TERAPII Il RZUTU (OPCJA WIDOCZNA, DLA PACJENTOW
LECZONYCH W RAMACH | RZUTU, U KTORYCH W OSTATNIM PK
WYKAZANO KLASE CZYNNOSCIOWA WG NYHA = IV LUB KLASE
CZYNNOSCIOWA WG NYHA = IIl | W BADANIU HEMODYNAMICZNYM
SPELNIONE SA PRZYNAJMNIEJ 2 Z 3 WARUNKOW: Cl <= 2,4 L/IMIN/M2;
RAP > 10 MMHG; SVO2 <= 65%)

o INNA

o INNE PRZYCZYNY

e Jaka inna przyczyna - pole widoczne, jezeli w Przyczyna zakonczenia leczenia
wybrano Inna - Lista rozwijana - Pole obowigzkowe
Dla lekow Sildenafil, lloprost + Sildenafil, Ambrisentan + Sildenafil, Bosentan +



Sildenafil, Macytentan + Sildenafil, Epoprostenol + Sildenafil i Treprostinil +
Sildenafil dostepne sg opcje:

o CIEZKA NIEWYDOLNOSC WATROBY
o UDAR MOZGU
o ZAWAL. MIESNIA SERCOWEGO
o JEDNOCZESNE STOSOWANIE AZOTANOW, LEKOW
PRZECIWGRZYBICZNYCH, LEKOW PRZECIWWIRUSOWYCH
o RETINITIS PIGMETOSA LUB UTRATA WZROKU
Dla leku Bosentan dostepne sg opcje:

o CIEZKA NIEWYDOLNOSC WATROBY

o UMIARKOWANA NIEWYDOLNOSC WATROBY

o UDAR MOZGU

o ZAWAL. MIESNIA SERCOWEGO

o JEDNOCZESNE STOSOWANIE LEKOW PRZECIWGRZYBICZYCH,
PRZECIWWIRUSOWYCH, IMMUNOSUPRESYJNYCH, GLIBENKLAMIDU,
RIFAMPICYNY

Dla leku lloprost dostepne sg opcje:

o CIEZKA CHOROBA NIEDOKRWIENNA SERCA

o NIESTABILNA DLAWICA PIERSIOWA

o ZAWAL. MIESNIA SERCOWEGO W OSTATNICH 6 MIESIACACH

o NIEWYROWNANA NIEWYDOLNOSC SERCA

o CIEZKIE ZABURZENIA RYTMU SERCA

o ZABURZENIA NACZYNIOWO-MOZGOWE W OSTATNICH 3 MIESIACACH

o WRODZONE WADY ZASTAWKOWE Z ISTOTNYMI KLINICZNIE
ZABURZENIAMI CZYNNOSCI MIESNIA SERCOWEGO

o STANY, W KTORYCH WPLYW ILOPROSTU NA PLYTKI KRWI MOZE
ZWIEKSZYC RYZYKO KRWOTOKU

Dla leku Treprostinil dostepne sg opcje:

o NADCISNIENIE PLUCNE ZWIAZANE Z CHOROBA ZAROSTOWA 2yt

o ZASTOINOWA NIEWYDOLNOSC SERCA SPOWODOWANA CIEZKIM
ZABURZENIEM CZYNNOSCI LEWEJ KOMORY SERCA

o CIEZKA NIEWYDOLNOSC WATROBY

o CZYNNA CHOROBA WRZODOWA PRZEWODU POKARMOWEGO

o KRWAWIENIE SRODCZASZKOWE, ZRANIENIE, INNY RODZAJ
KRWAWIENIA

o WRODZONE LUB NABYTE WADY ZASTAWKOWE SERCA Z KLINICZNIE
ZNACZACYMI ZABURZENIAMI CZYNNOSCI MIESNIA SERCOWEGO

o CIEZKA POSTAC CHOROBY NIEDOKRWIENNEJ SERCA
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o NIESTABILNA POSTAC DtAWICY PIERSIOWEJ

o ZAWAL. MIESNIA SERCOWEGO W OSTATNICH 6 MIESIACACH

o NIELECZONA NIEWYDOLNOSC SERCA

o CIEZKIE ZABURZENIA RYTMU SERCA

o EPIZODY NACZYNIOWO-MOZGOWE W OSTATNICH 3 MIESIACACH
Dla leku Ambrisentan dostepne sg opcje:

o CIEZKA NIEWYDOLNOSC WATROBY
o STAN PO PRZESZCZEPIE PLUC LUB SERCA | PLUC Z USTAPIENIEM TNP
o UTRZYMUJACA SIE STABILNA POPRAWA

Dla leku Tadalafil dostepne sg opcje:

o UDAR MOZGU

o ZAWAL. MIESNIA SERCOWEGO W OSTATNICH 3 MIESIACACH

o STOSOWANIE AZOTANOW ORGANICZNYCH LUB LEKOW
PRZECIWGRZYBICZYCH, PRZECIWWIRUSOWYCH, DOKSAZOSYNY,
RYFAMPICYNY

o RETINITIS PIGMETOSA LUB UTRATA WZROKU

o CIEZKIE ZABURZENIA FUNKCJI NEREK

o MARSKOSC WATROBY

o NIETOLERANCJA GALAKTOZY, NIEDOBOR LAKTAZY

Dla leku Epoprostenol dostepne sg opcje:

o ZASTOINOWA NIEWYDOLNOSC SERCA SPOWODOWANA CIEZKIM
ZABURZENIEM CZYNNOSCI LEWEJ KOMORY SERCA
o WYSTAPIENIE OBRZEKU PLUC W CZASIE OKRESLANIA ZAKRESU
DAWEK
Dla lekow Seleksypag + Sildenafil + Bosentan lub Seleksypag + Sildenafil +
Macytentan dostepne sg opcje:

o CIEZKIE ZABURZENIA CZYNNOSCI WATROBY (GRUPA C W SKALI
CHILD-PUGHA)

o CIEZKA CHOROBA WIENCOWA LUB NIESTABILNA DEAWICA PIERSIOWA

o ZAWAL. MIESNIA SERCOWEGO

o NIEWYROWNANA NIEWYDOLNOSC KRAZENIA

o CIEZKIE ARYTMIE

o ZDARZENIA MOZGOWO-NACZYNIOWE

o WRODZONE LUB NABYTE WADY ZASTAWKOWE Z KLINICZNIE
ISTOTNYMI ZABURZENIAMI CZYNNOSCI SERCA NIE ZWIAZANYMI Z
NADCISNIENIEM PLUCNYM

¢ Opis innych przyczyn zakonczenia widoczne, jezeli w Przyczyna zakonczenia
leczenia wybrano INNE PRZYCZYNY - Pole tekstowe, zakres: minimum 10 znakoéw
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- Pole obowigzkowe
¢ Uwagi - Pole tekstowe - Pole opcjonalne

Walidacje wystepujgce przy zakonczeniu programu

o Data zakonczenia leczenia musi by¢ podana i nie moze by¢ wczesniejsza od daty
rozpoczecia leczenia / ostatniego nieanulowanego punktu kontrolnego

e Data zakonczenia leczenia nie moze by¢ pdzniejsza od daty systemowej

¢ Gdy pacjent nie zyje, Data zakonczenia leczenia nie moze by¢ p6zniejsza od daty
zgonu

e Data zakonczenia leczenia nie moze by¢ pdzniejsza od daty rozpoczecia leczenia /
ostatniego nieanulowanego punktu kontrolnego o wiecej niz 194 dni

o Data zakonczenia leczenia nie moze by¢ pdzniejsza od daty ostatniego
zarejestrowanego podania/ wydania leku

¢ Przyczyna zakonczenia leczenia musi by¢ podana

e Gdy wybrano Inna w Przyczyna zakonczenia leczenia, to musi by¢ podane Jaka
inna przyczyna

¢ Gdy wybrano Inne przyczyny w Przyczyna zakonczenia leczenia, to musi by¢
podany Opis innych przyczyn zakonczenia i musi mie¢ przynajmniej 10 znakéw

¢ Program nie moze mie¢ zarejestrowanych podan/ wydan leku p6zniejszych od daty
zakonczenia

Przycisniecie powoduje weryfikacje i w przypadku prawidtowych i kompletnych
danych zapis wprowadzonych informacji w bazie. Informuje o tym odpowiedni komunikat
rébwnoczesnie podajgc numer nadany przez system temu programowi. Status programu
zmienia sie na 'ZAKONCZONY". Jezeli wpisano nieprawidtowe dane, system blokuje zapis i
podaje przyczyne

Aby wycofaé sie z tego ekranu i powrdci¢ do poprzedniego nalezy przycisngé

3.7. Cofniecie zakonczenia programu

Ekran dostepny po nacisnieciu przy wybranym rekordzie na ekranie Wyszukiwania
programéw w statusie 'ZAKONCZONY"
Stuzy do cofniecia zakonczenia programu.

W tej sekcji pojawiajg sie podstawowe dane dotyczgce programu, ktéremu chcemy cofngé
status zakonczenia

Pojawia sie ekran podzielony na sekcje:
¢ Dane pacjenta (nie do edycji)
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¢ Informacje o programie (nie do edyc;ji)
¢ Informacje o punktach kontrolnych - jezeli zostaty wprowadzone (nie do edyc;ji)
¢ Dane o zakonczeniu programu (nie do edycji)

Przycisnigcie powoduje przekazanie programu do cofniecia zakonczenia. Badanie
bedzie do edycji w kolejnym dniu od potwierdzenia operacji. Informuje o tym odpowiedni
komunikat

Aby wycofac sie z tego ekranu i powréci¢ do poprzedniego nalezy przycisngé

3.8. Anulacja programu
Ekran dostepny po nacisnieciu przy wybranym rekordzie na ekranie Wyszukiwania
programoéw

Stuzy do anulowania wybranego programu dla okreslonego pacjenta

Pojawia sie ekran podzielony na sekcje:
¢ Dane pacjenta (nie do edycji)
¢ Informacje o programie (nie do edyc;ji)

UWAGA
Operacja jest mozliwa tylko dla programoéw o statusie 'ROZPOCZETY"

Przycisniecie powoduje anulowanie programu. Informuje o tym odpowiedni
komunikat. Status programu zmienia sie na '"ANULOWANY"

Aby wycofac sie z tego ekranu i powréci¢ do poprzedniego nalezy przycisngé
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4. Obstuga punktu kontrolnego:

4.1. Dodawanie punktu kontrolnego

Ekran jest dostepny po przycisnieciu tacza Dodaj punkt kontrolny na ekranie Edycja
programu

Stuzy do monitorowania leczenia poprzez wprowadzanie informac;ji
medycznych oraz wynikow przeprowadzonych badan, wymaganych w
opisie programu lekowego

Punkty kontrolne wprowadza sie z datg zgodng z zatozeniami programu:

¢ Punkty kontrolne wyznaczane sg co 180 dni (tolerancja +14/-179 dni)
¢ Dla wszystkich lekéw mozliwe jest dodatkowe przekroczenie terminu punktu
kontrolnego o 90 dni, jezeli podano przyczyne

Lista wszystkich mozliwych pdl, ktére mogg pojawic sie na ekranie

¢ Dane osoby (nie do edycji)

o Numer PESEL

o Nazwisko

o Imie

o Oddzial Wojewédzki NFZ

o Wiek - wyliczony z numeru PESEL

o Ple¢ - okreslona na podstawie numeru PESEL

¢ Informacje o punkcie kontrolnym dla leku bosentan

o Numer - pole nieedytowalne, wyznaczane przez system

o Data punktu kontrolnego - data nie moze by¢ pdzniejsza od daty systemowej
- Pole obowigzkowe

o Status - status punktu kontrolnego, pole widoczne w trybie podglgdu

o Przyczyna przekroczenia terminu punktu kontrolnego - pole widoczne,
jezeli data punktu kontrolnego przekracza date wyznaczong przez system z
odpowiednig tolerancjg - Lista rozwijana - Pole obowigzkowe

o Wizyta w formie zdalnej konsultacji - Lista rozwijana - Pole obowigzkowe

o Wynik zdalnej konsultacji i ocena stanu zdrowia - pole widoczne gdy
wybrano Tak w wizyta w formie zdalnej konsultacji - Pole tekstowe, zakres:
<10-5000> - Pole obowiagzkowe

o Numer prawa wykonywania zawodu lekarza - 7-cyfrowa wartos¢ liczbowa -
Pole obowigzkowe

o Lek w punkcie kontrolnym - pole widoczne w trybie podgladu i edycji

o Wzrost - Wartosc liczbowa, zakres: <0.50, 2.50> - Pole obowigzkowe
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o Waga - Wartosc liczbowa, zakres: <4, 250> - Pole obowigzkowe

o

o

o

Cisnienie tetnicze
= skurczowe - Warto$c¢ liczbowa, zakres: <60, 300> - Pole obowigzkowe
= rozkurczowe - Warto$¢ liczbowa, zakres: <30, 220> - Pole
obowigzkowe
Hipotensja spowodowana nadcisnieniem ptucnym/ niewydolnoscia
prawej komory - pole widoczne gdy cisnienie tetnicze < 90/50
6MWT - Wartos¢ liczbowa, zakres: <0, 999> - Pole obowigzkowe
Klasa czynnosciowa wg NYHA - Lista rozwijana - Pole obowigzkowe

o ASPAT - Wartosc liczbowa, zakres: <0, 120> - Pole obowiazkowe

o ALAT - Warto$¢ liczbowa, zakres: <0, 120> - Pole obowigzkowe

o

o

o

NT-pro-BNP - Wartos¢ liczbowa, zakres: <0-40000> - Minimum jedno z pdl
'NT-pro-BNP' lub 'BNP' musi by¢ uzupetnione
BNP - Wartos¢ liczbowa, zakres: <0-40000> - Minimum jedno z p6l 'NT-pro-
BNP' lub 'BNP' musi by¢ uzupetnione
Echo-RVSP - Warto$¢ liczbowa, zakres: <10-200> - Pole obowigzkowe jesli
nie zaznaczono Checkboxa 'nieoznaczone'

= Pole nieedytowalne, jezeli zaznaczono nieoznaczalne

= nieoznaczalne - Checkbox - Zaznaczenie obowigzkowe jesli nie

wpisano wartosci w polu 'Echo-RVSP'

TAPSE - Wartos$¢ liczbowa, zakres: <1-40> - Pole obowigzkowe jesli nie
zaznaczono Checkboxa 'nie oceniono'

= Pole nieedytowalne, jezeli zaznaczono nie oceniono

= nie oceniono - Checkbox - Zaznaczenie obowigzkowe jesli nie

wpisano wartosci w polu 'TAPSE’

Patologiczna ilos¢ plynu w osierdziu - Lista rozwijana - Pole obowigzkowe
Odstgpienie od wykonania badan hemodynamicznych
Cl - Wartosc¢ liczbowa, zakres: <0,0; 9,9> - pole wyszarzone i puste gdy
zaznaczono odstgpienie od wykonania badan hemodynamicznych
RAP - Warto$¢ liczbowa, zakres: <1,0; 20,0> - pole wyszarzone i puste gdy
zaznaczono odstgpienie od wykonania badan hemodynamicznych
SvO02 - Wartos¢ liczbowa, zakres: <0, 100> - pole wyszarzone i puste gdy
zaznaczono odstgpienie od wykonania badan hemodynamicznych
PVR - Wartos¢ liczbowa, zakres: <2,5; 99,0>- pole wyszarzone i puste gdy
zaznaczono odstapienie od wykonania badan hemodynamicznych
Zmiana leku - Checkbox - Pole opcjonalne
Zmiana terapii - pole widoczne, jezeli w punkcie kontrolnym zaznaczono
Zmiana leku i podano Date punktu kontrolnego - Lista rozwijana - Pole
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obowigzkowe
Dla pacjentow leczonych aktualnie w ramach | rzutu dostepne sg opcje:

= W ramach | rzutu
= Z | rzutu na Il rzut
Dla pacjentow leczonych aktualnie w ramach Il rzutu dostepne sg opcje:

= W ramach Il rzutu
= Z |l rzutu na | rzut
o Nowy lek - pole widoczne, jezeli zaznaczono Zmiana leku, wybrany lek musi

by¢ rézny od aktualnie stosowanego - Lista rozwijana - Pole obowigzkowe
Jezeli w Zmiana terapii wybrano W ramach | rzutu lub Z Il rzutu na | rzut,
dostepne sg opcje:

= SILDENAFIL

= BOSETAN
Jezeli w Zmiana terapii wybrano W ramach Il rzutu lub Z | rzutu na Il rzut i
pacjent w punkcie kontrolnym nie ukonczyt 18-tu lat, dostepne sg opcje:

= [LOPROST
TREPROSTINIL
ILOPROST + SILDENAFIL
EPOPROSTENOL
BOSENTAN + SILDENAFIL
EPOPROSTENOL + SILDENAFIL
= TREPROSTINIL + SILDENAFIL
Jezeli w Zmiana terapii wybrano W ramach Il rzutu lub Z | rzutu na Il rzut i
pacjent w punkcie kontrolnym nie ukonczyt 18-tu lat, a Data punktu
kontrolnego jest wieksza lub rowna '2018-11-01', dostepne sg opcje:

= |[LOPROST

= TREPROSTINIL

= |LOPROST + SILDENAFIL

= EPOPROSTENOL

= BOSENTAN + SILDENAFIL

= EPOPROSTENOL + SILDENAFIL

= TREPROSTINIL + SILDENAFIL

= BOSENTAN + ILOPROST

= BOSENTAN + TREPROSTINIL

= BOSENTAN + EPOPROSTENOL

= BOSENTAN + SILDENAFIL + ILOPROST
= BOSENTAN + SILDENAFIL + TREPROSTINIL



BOSENTAN + SILDENAFIL + EPOPROSTENOL

Jezeli w Zmiana terapii wybrano W ramach Il rzutu lub Z | rzutu na Il rzut i
pacjent w punkcie kontrolnym ukonczyt 18 lat, dostepne sg opcje:

BOSENTAN

ILOPROST

TREPROSTINIL

ILOPROST + SILDENAFIL
EPOPROSTENOL

BOSENTAN + SILDENAFIL
MACYTENTAN + SILDENAFIL
EPOPROSTENOL + SILDENAFIL
TREPROSTINIL + SILDENAFIL
RIOCYGUAT + MACYTENTAN - przy leczeniu | rzutu lekiem BOSENTAN
+ RIOCYGUAT

Jezeli w Zmiana terapii wybrano W ramach Il rzutu lub Z | rzutu na Il rzut i
pacjent w punkcie kontrolnym ukonhczyt 18 lat, a Data punktu kontrolnego
jest wieksza lub rowna '2018-11-01'", dostepne sg opcje:

BOSENTAN

ILOPROST

TREPROSTINIL

EPOPROSTENOL

MACYTENTAN

RIOCYGUAT

ILOPROST + SILDENAFIL

MACYTENTAN + SILDENAFIL
EPOPROSTENOL + SILDENAFIL
TREPROSTINIL + SILDENAFIL

BOSENTAN + RIOCYGUAT

BOSENTAN + ILOPROST

BOSENTAN + TREPROSTINIL

BOSENTAN + EPOPROSTENOL

BOSENTAN + SILDENAFIL

BOSENTAN + SILDENAFIL + ILOPROST
BOSENTAN + SILDENAFIL + TREPROSTINIL
BOSENTAN + SILDENAFIL + EPOPROSTENOL
EPOPROSTENOL + SILDENAFIL + MACYTENTAN
MACYTENTAN + ILOPROST

MACYTENTAN + TREPROSTINIL
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= MACYTENTAN + EPOPROSTENOL
= MACYTENTAN + SILDENAFIL + ILOPROST
= MACYTENTAN + SILDENAFIL + TREPROSTINIL
= SOTATERCEPT + BOSENTAN + RIOCIGUAT
= SOTATERCEPT + MACYTENTAN + SILDENAFIL
= SOTATERCEPT + MACYTENTAN + RIOCIGUAT
= SOTATERCEPT + BOSENTAN + SILDENAFIL + SELEKSYPAG
» SOTATERCEPT + BOSENTAN + SILDENAFIL + ILOPROST
= SOTATERCEPT + BOSENTAN + SILDENAFIL + TREPROSTINIL
= SOTATERCEPT + BOSENTAN + SILDENAFIL + EPOPROSTENOL
= SOTATERCEPT + BOSENTAN + RIOCIGUAT + SELEKSYPAG
= SOTATERCEPT + BOSENTAN + RIOCIGUAT + ILOPROST
= SOTATERCEPT + BOSENTAN + RIOCIGUAT + TREPROSTINIL
= SOTATERCEPT + BOSENTAN + RIOCIGUAT + EPOPROSTENOL
= SOTATERCEPT + MACYTENTAN + SILDENAFIL + SELEKSYPAG
= SOTATERCEPT + MACYTENTAN + SILDENAFIL + ILOPROST
= SOTATERCEPT + MACYTENTAN + SILDENAFIL + TREPROSTINIL
= SOTATERCEPT + MACYTENTAN + SILDENAFIL + EPOPROSTENOL
= SOTATERCEPT + MACYTENTAN + RIOCIGUAT + SELEKSYPAG
= SOTATERCEPT + MACYTENTAN + RIOCIGUAT + ILOPROST
= SOTATERCEPT + MACYTENTAN + RIOCIGUAT + TREPROSTINIL
= SOTATERCEPT + MACYTENTAN + RIOCIGUAT + EPOPROSTENOL
= Dodatkowo gdy Data punktu kontrolnego jest wieksza lub réwna
'2021-01-01"
= SELEKSYPAG + SILDENAFIL + BOSENTAN
» SELEKSYPAG + SILDENAFIL + MACYTENTAN
o Uwagi - Pole tekstowe, zakres: <0-100> - Pole opcjonalne
¢ Informacje o punkcie kontrolnym dla leku réznego od bosentan
o Numer
o Data punktu kontrolnego - data nie moze by¢ pdzniejsza od daty systemowej
- Pole obowigzkowe [Z

o Status - status punktu kontrolnego, pole widoczne w trybie podglgdu

o Przyczyna przekroczenia terminu punktu kontrolnego - pole widoczne,
jezeli data punktu kontrolnego przekracza date wyznaczong przez system z
odpowiednig tolerancjg - Lista rozwijana - Pole obowigzkowe

o Numer prawa wykonywania zawodu lekarza - 7-cyfrowa wartos¢ liczbowa -
Pole obowigzkowe

o Lek w punkcie kontrolnym - pole nieedytowalne, widoczne w trybie podgladu



i edycji

o Wzrost - Wartos¢ liczbowa, zakres: <0.50, 2.50> - Pole obowiazkowe

o Waga - Wartosc liczbowa, zakres: <4, 250> - Pole obowigzkowe

o

Cisnienie tetnicze
= skurczowe - Warto$¢ liczbowa, zakres: <60, 300> - Pole obowigzkowe
= rozkurczowe - Wartosc¢ liczbowa, zakres: <30, 220> - Pole
obowiagzkowe
Hipotensja spowodowana nadcisnieniem ptucnym/ niewydolnoscia
prawej komory - pole widoczne gdy cisnienie tetnicze < 90/50
6MWT - Wartosc liczbowa, zakres: <0, 999> - Pole obowigzkowe
Klasa czynnosciowa wg NYHA - Lista rozwijana - Pole obowigzkowe
NT-pro-BNP - Wartos¢ liczbowa, zakres: <0-40000> - Minimum jedno z pdl
‘NT-pro-BNP' lub 'BNP' musi by¢ uzupetnione
BNP - Wartos¢ liczbowa, zakres: <0-40000> - Minimum jedno z p6l 'NT-pro-
BNP' lub 'BNP' musi by¢é uzupetnione
Echo-RVSP - Warto$¢ liczbowa, zakres: <10-200> - Pole obowigzkowe jesli
nie zaznaczono Checkboxa 'nieoznaczone'
= Pole nieedytowalne, jezeli zaznaczono nieoznaczalne
= nieoznaczalne - Checkbox - Zaznaczenie obowigzkowe jesli nie
wpisano wartosci w polu 'Echo-RVSP'
TAPSE - Wartos$¢ liczbowa, zakres: <1-40> - Pole obowigzkowe jesli nie
zaznaczono Checkboxa 'nie oceniono'
= Pole nieedytowalne, jezeli zaznaczono nie oceniono
= nie oceniono - Checkbox - Zaznaczenie obowigzkowe jesli nie
wpisano wartosci w polu 'TAPSE’
Patologiczna ilo$¢ plynu w osierdziu - Lista rozwijana - Pole obowigzkowe
Odstgpienie od wykonania badan hemodynamicznych
Cl - Wartosc¢ liczbowa, zakres: <0,0; 9,9> - pole wyszarzone i puste gdy
zaznaczono odstgpienie od wykonania badan hemodynamicznych
RAP - Warto$¢ liczbowa, zakres: <1,0; 20,0> - pole wyszarzone i puste gdy
zaznaczono odstgpienie od wykonania badan hemodynamicznych
SvO02 - Wartos¢ liczbowa, zakres: <0, 100> - pole wyszarzone i puste gdy
zaznaczono odstgpienie od wykonania badan hemodynamicznych
PVR - Wartos¢ liczbowa, zakres: <2,5; 99,0>- pole wyszarzone i puste gdy
zaznaczono odstapienie od wykonania badan hemodynamicznych

o Zmiana leku - pole widoczne po wprowadzeniu daty punktu kontrolnego -

Checkbox - Pole opcjonalne

o Zmiana terapii - pole widoczne, jezeli w punkcie kontrolnym pacjent ukonczyt
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rocznikowo 18 lat i zaznaczono Zmiana leku - Lista rozwijana - Pole
obowigzkowe
Dla pacjentow leczonych aktualnie w ramach | rzutu dostepne sg opcje:

= W ramach | rzutu
= Z | rzutu na Il rzut
Dla pacjentow leczonych aktualnie w ramach Il rzutu dostepne sg opcje:

= W ramach Il rzutu

= Z |l rzutu na | rzut
Nowy lek - pole widoczne, jezeli zaznaczono Zmiana leku, wybrany lek musi
by¢ rézny od aktualnie stosowanego - Lista rozwijana - Pole obowigzkowe
Jezeli w Zmiana terapii wybrano W ramach | rzutu lub Z Il rzutu na | rzut,
dostepne sg opcje:

= SILDENAFIL

= BOSETAN
Jezeli w Zmiana terapii wybrano W ramach Il rzutu lub Z | rzutu na Il rzut i
pacjent w punkcie kontrolnym nie ukonczyt 18-tu lat, dostepne sg opcje:

= |LOPROST
TREPROSTINIL
ILOPROST + SILDENAFIL
EPOPROSTENOL
BOSENTAN + SILDENAFIL
EPOPROSTENOL + SILDENAFIL
= TREPROSTINIL + SILDENAFIL
Jezeli w Zmiana terapii wybrano W ramach Il rzutu lub Z | rzutu na Il rzut i

pacjent w punkcie kontrolnym nie ukonczyt 18-tu lat, a Data punktu
kontrolnego jest wigksza lub rowna '2018-11-01', dostepne sg opcje:

= |LOPROST

= TREPROSTINIL

= |[LOPROST + SILDENAFIL

= EPOPROSTENOL

= BOSENTAN + SILDENAFIL

= EPOPROSTENOL + SILDENAFIL
= TREPROSTINIL + SILDENAFIL

= BOSENTAN + ILOPROST

= BOSENTAN + TREPROSTINIL

= BOSENTAN + EPOPROSTENOL
= BOSENTAN + SILDENAFIL + ILOPROST



= BOSENTAN + SILDENAFIL + TREPROSTINIL

= BOSENTAN + SILDENAFIL + EPOPROSTENOL
Jezeli w Zmiana terapii wybrano W ramach Il rzutu lub Z | rzutu na Il rzut i
pacjent w punkcie kontrolnym ukonczyt 18 lat, dostepne sg opcje:

= BOSENTAN
ILOPROST
TREPROSTINIL
ILOPROST + SILDENAFIL
EPOPROSTENOL
BOSENTAN + SILDENAFIL
MACYTENTAN + SILDENAFIL
EPOPROSTENOL + SILDENAFIL
= TREPROSTINIL + SILDENAFIL
Jezeli w Zmiana terapii wybrano W ramach Il rzutu lub Z | rzutu na Il rzut i
pacjent w punkcie kontrolnym ukonhczyt 18 lat, a Data punktu kontrolnego
jest wieksza lub rowna '2018-11-01', dostepne sg opcje:

= BOSENTAN

= |LOPROST

= TREPROSTINIL

= EPOPROSTENOL

= MACYTENTAN

= RIOCYGUAT

= |LOPROST + SILDENAFIL

= MACYTENTAN + SILDENAFIL

= EPOPROSTENOL + SILDENAFIL

= TREPROSTINIL + SILDENAFIL

= BOSENTAN + RIOCYGUAT

= BOSENTAN + ILOPROST

= BOSENTAN + TREPROSTINIL

= BOSENTAN + EPOPROSTENOL

= BOSENTAN + SILDENAFIL

= BOSENTAN + SILDENAFIL + ILOPROST

= BOSENTAN + SILDENAFIL + TREPROSTINIL
= BOSENTAN + SILDENAFIL + EPOPROSTENOL
= EPOPROSTENOL + SILDENAFIL + MACYTENTAN
= MACYTENTAN + ILOPROST

= MACYTENTAN + TREPROSTINIL

= MACYTENTAN + EPOPROSTENOL



= MACYTENTAN + SILDENAFIL + ILOPROST
= MACYTENTAN + SILDENAFIL + TREPROSTINIL
o Uwagi - Pole tekstowe, zakres: <0-100> - Pole opcjonalne

Wyznaczanie punktow kontrolnych:

o Punkty kontrolne wyznaczane sg co 180 dni z tolerancja -14 dni + 104 dni

INFORMACJA
Operacja jest mozliwa tylko dla programow w statusie 'ROZPOCZETY" lub 'W TOKU
LECZENIA'

Walidacje wystepujgce przy dodawaniu punktu kontrolnego
Data punktu kontrolnego musi by¢ podana i nie moze by¢ pdzniejsza od daty
systemowej
Gdy pacjent nie zyje, Data punktu kontrolnego nie moze by¢ pdzniejsza od daty zgonu
Data punktu kontrolnego musi by¢ pdzniejsza od daty ostatniego punktu kontrolnego /
rozpoczecia leczenia z odpowiednig tolerancjg
Gdy jest widoczna Przyczyna przekroczenia terminu punktu kontrolnego, to musi by¢
ona podana
Musi by¢ podany Numer prawa wykonywania zawodu lekarza i musi on by¢ poprawny
Jezeli widoczna to musi by¢ wybrana wizyta w formie zdalnej konsultacji, jej wartos¢
musi odpowiada¢ jednej pozycji z listy
Gdy wybrano wartos¢ Tak w wizyta w formie zdalnej konsultacji, to pole wynik zdalnej
konsultacji i ocena stanu zdrowia musi zawiera¢ od 5 do 5000 znakdw
Wizyty w formie zdalnej konsultacji nie mogg odbywac sie przez okres dtuzszy niz 12
miesiecy
W przypadku wybrania wartosci Tak w wizyta w formie zdalnej konsultacji:
e Gdy jest podany Wzrost to musi by¢ on z przedziatu <0.50, 2.50>
e Gdy jest podana Waga to musi by¢ ona z przedziatu <4, 250>
e Gdy jest podane Cisnienie tetnicze skurczowe to musi by¢ one liczbg catkowitg z
przedziatu <60, 300>
e Gdy jest podane Cisnienie tetnicze rozkurczowe to musi by¢ one liczbg catkowitg
z przedziatu <30, 220>
e Cisnienie skurczowe musi by¢ wieksze od cisnienia rozkurczowego
¢ Gdy cisnienie < 90/50, to musi by¢ wybrane TAK w Hipotensja spowodowana
nadcisnieniem ptucnym/ niewydolnoscia prawej komory
e Gdy jest podany 6MWT to musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu <0, 999>
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Jezeli lek riocyguat, to Klasa czynnosciowa wg NYHA nie moze przyjg¢ wartosci |
i1V
Jezeli lek sildenafil, to Klasa czynnosciowa wg NYHA moze przyja¢ wartosci |, I,
i, 1IvV
Dla pozostatych lekow Klasa czynnosciowa wg NYHA moze przyjaé wartosci I, 111,
\Y,
Gdy jest podany AspAT to musi by¢ on liczbg z przedziatu <0, 9999>
Gdy jest podany AIAT to musi by¢ on liczbg z przedziatu <0, 9999>
Gdy jest podany NT-pro-BNP i/lub BNP to musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu
<0, 40000>
Gdy jest podany Echo-RVSP, to musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu <10,
200>
Gdy jest podany TAPSE, to musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu <1, 40>
Muszg by¢ podane wszystkie dane lub nie moze by¢ podana zadna z tych danych:
o ClI
o RAP
o SvO2
o PVR
Gdy jest podany ClI, to musi by¢ on liczbg z przedziatu <0,0; 9,9>
Gdy jest podany RAP, to musi by¢ on liczbg z przedziatu <1,0; 20,0>
Gdy jest podany SvO2, to musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu <0, 100>
Gdy jest podany PVR, to musi by¢ on liczbg z przedziatu <2,5; 99,0>

o W przypadku wybrania warto$ci Nie w wizyta w formie zdalnej konsultacji lub gdy jest

niewidoczne:

Musi by¢ podany Wzrost i musi by¢ on z przedziatu <0.50, 2.50>

Musi by¢ podana Waga i musi by¢ ona z przedziatu <4, 250>

Musi by¢ podane Cisnienie tetnicze skurczowe i rozkurczowe

Cisnienie tetnicze skurczowe musi by¢ liczbg catkowitg z przedziatu <60, 300>
Cisnienie tetnicze rozkurczowe musi by¢ liczbg catkowitg z przedziatu <30, 220>
Cisnienie skurczowe musi by¢ wieksze od cisnienia rozkurczowego

Gdy cisnienie < 90/50, to musi by¢ wybrane TAK w Hipotensja spowodowana
nadcisnieniem ptucnym/ niewydolnoscia prawej komory

Musi by¢ podany 6MWT i musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu <0, 999>

Musi by¢ wybrana Klasa czynnosciowa wg NYHA

Jezeli lek riocyguat, to Klasa czynnosciowa wg NYHA nie moze przyjgc¢ wartosci |
i1V

Gdy lek bosentan, to musi by¢ podany AspAT i musi by¢ liczbg z przedziatu <0,
9999>

62



¢ Gdy lek bosentan, to musi by¢ podany AIAT i musi by¢ liczbg z przedziatu <0,
9999>
e Musi by¢ podany NT-pro-BNP i/lub BNP i musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu
<0, 40000>
e Musi by¢ podany Echo-RVSP lub zadeklarowane, ze nieoznaczalne. Gdy jest
podany Echo-RVSP, to musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu <10, 200>
e Musi by¢ podany TAPSE lub zadeklarowane, ze nie oceniono. Gdy jest podany
TAPSE, to musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu <1, 40>
¢ Musi by¢ podana Patologiczna ilos¢ ptynu w osierdziu
¢ Dla Postaci TNP roznej od W PRZEBIEGU WRODZONYCH WAD SERCA
(ZESPOL EISENMENGERA) i pacjent ukonczyt rocznikowo 18 lat, i gdy ostatnie
badanie hemodynamiczne byto co najmniej 3 lata wczesniej, to musi by¢
zaznaczone muszg by¢ podane:
o CI
o RAP
o SvO2
o PVR
e Muszg by¢ podane wszystkie dane lub nie moze by¢ podana zadna z tych danych:
o CI
o RAP
o SvO2
o PVR
e Gdy jest podany ClI, to musi by¢ on liczbg z przedziatu <0,0; 9,9>
e Gdy jest podany RAP, to musi by¢ on liczbg z przedziatu <1,0; 20,0>
e Gdy jest podany SvO2, to musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu <0, 100>
e Gdy jest podany PVR, to musi by¢ on liczbg z przedziatu <2,5; 99,0>

e Gdy zaznaczono Zmiana leku i pacjent ukonczyt rocznikowo 18 lat, to musi by¢é wybrana
Zmiana terapii

¢ Gdy zaznaczono Zmiana leku, to musi by¢ wybrany Nowy lek i musi on by¢ r6zny od
leku stosowanego przed dodawanym punktem kontrolnym

e Gdy zaznaczono Zmiana leku, to program nie moze mie¢ zarejestrowanych podan/
wydan leku pdzniejszych lub réwnych dacie zmianie leku
Przycisniecie powoduje weryfikacje i w przypadku prawidtowych i kompletnych
danych zapis wprowadzonych informacji w bazie. Informuje o tym odpowiedni komunikat
réwnoczesnie wyswietlajgc numer programu i numer punktu kontrolnego. Jezeli wpisano
nieprawidtowe dane, system blokuje zapis i podaje przyczyne. Informuje réwniez o
przyczynach wytaczenia z programu

Po poprawnym zapisie danych, status programu zmienia sie na 'W TOKU LECZENIA' w



sytuacji, gdy byt poprzednio 'ROZPOCZETY" . Natomiast pozostaje bez zmian, gdy byt juz
w statusie 'W TOKU LECZENIA'

(
UWAGA

Brak tacza Dodaj punkt kontrolny i daty nastepnej wizyty w tabeli oznacza, ze dana
osoba zostata wytgczona z programu. Informacja o tym znajduje sie w ostatnim

punkcie kontrolnym

\

Aby wycofac¢ sie z tego ekranu i powrdci¢ do poprzedniego nalezy przycisngé

4.2. Podglad punktu kontrolnego
Ekran jest dostepny po przycisnieciu E na ekranie Edycja programu lub Podglad
programu

Stuzy do przegladania informacji medycznych o wynikach pacjenta w danym
punkcie kontrolnym

Lista wszystkich mozliwych pdl, ktére mogg pojawic sie na ekranie jest analogiczna
jak przy Dodawaniu punktu kontrolnego (wszystkie pola sg nieedytowalne)

Aby wycofaé sie z tego ekranu i powrdoci¢ do poprzedniego nalezy przycisngé

4.3. Edycja punktu kontrolnego
Ekran jest dostepny po przycisnieciu na ekranie Edycja programu .

Stuzy do modyfikacji danych wprowadzonych w punkcie kontrolnym.
Edytowa¢ mozna ostatni punkt kontrolny. Aby zmodyfikowac¢ wczesniejszy
punkt kontrolny, nalezy anulowac ostatni w statusie wprowadzony

Lista wszystkich mozliwych pdl, ktére mogg pojawic sie na ekranie jest analogiczna
jak przy Dodawaniu punktu kontrolnego (pola sg edytowalne)

Walidacje wystepujace przy edycji punktu kontrolnego

¢ Data punktu kontrolnego musi by¢ podana i nie moze by¢ pozniejsza od daty
systemowej

¢ Gdy pacjent nie zyje, Data punktu kontrolnego nie moze by¢ pdzniejsza od daty zgonu

¢ Data punktu kontrolnego musi by¢ p6zniejsza od daty ostatniego punktu kontrolnego /
rozpoczecia leczenia z odpowiednig tolerancjg

¢ Gdy jest widoczna Przyczyna przekroczenia terminu punktu kontrolnego, to musi by¢
ona podana

e Musi by¢ podany Numer prawa wykonywania zawodu lekarza i musi on by¢ poprawny
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Jezeli widoczna to musi by¢ wybrana wizyta w formie zdalnej konsultacji, jej wartosc

musi odpowiadac jednej pozyciji z listy

Gdy wybrano wartos¢ Tak w wizyta w formie zdalnej konsultacji, to pole wynik zdalnej
konsultacji i ocena stanu zdrowia musi zawiera¢ od 5 do 5000 znakdw

Wizyty w formie zdalnej konsultacji nie mogg odbywac sie przez okres dtuzszy niz 12

miesiecy

W przypadku wybrania wartosci Tak w wizyta w formie zdalnej konsultaciji:

Gdy jest podany Wzrost to musi by¢ on z przedziatu <0.50, 2.50>
Gdy jest podana Waga to musi by¢ ona z przedziatu <4, 250>
Gdy jest podane Cisnienie tetnicze skurczowe to musi by¢ one liczbg catkowitg z
przedziatu <60, 300>
Gdy jest podane Cisnienie tetnicze rozkurczowe to musi by¢ one liczbg catkowitg
z przedziatu <30, 220>
Cisnienie skurczowe musi by¢ wieksze od cisnienia rozkurczowego
Gdy cisnienie < 90/50, to musi by¢ wybrane TAK w Hipotensja spowodowana
nadcisnieniem ptucnym/ niewydolnoscia prawej komory
Gdy jest podany 6MWT to musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu <0, 999>
Jezeli lek riocyguat, to Klasa czynnosciowa wg NYHA nie moze przyjg¢ wartosci |
i1V
Jezeli lek sildenafil, to Klasa czynnosciowa wg NYHA moze przyja¢ wartosci |, I,
i, 1IvV
Dla pozostatych lekow Klasa czynnosciowa wg NYHA moze przyjaé wartosci I, 111,
\Y,
Gdy jest podany AspAT to musi by¢ on liczbg z przedziatu <0, 9999>
Gdy jest podany AIAT to musi by¢ on liczbg z przedziatu <0, 9999>
Gdy jest podany NT-pro-BNP i/lub BNP to musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu
<0, 40000>
Gdy jest podany Echo-RVSP, to musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu <10,
200>
Gdy jest podany TAPSE, to musi byC on liczbg catkowitg z przedziatu <1, 40>
Muszg by¢ podane wszystkie dane lub nie moze by¢ podana zadna z tych danych:
o ClI
o RAP
o SvO2
o PVR
Gdy jest podany ClI, to musi by¢ on liczbg z przedziatu <0,0; 9,9>
Gdy jest podany RAP, to musi by¢ on liczbg z przedziatu <1,0; 20,0>
Gdy jest podany SvO2, to musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu <0, 100>
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Gdy jest podany PVR, to musi by¢ on liczbg z przedziatu <2,5; 99,0>

¢ W przypadku wybrania wartosci Nie w wizyta w formie zdalnej konsultacji lub gdy jest
niewidoczne:

Musi by¢ podany Wzrost i musi by¢ on z przedziatu <0.50, 2.50>

Musi by¢ podana Waga i musi by¢ ona z przedziatu <4, 250>

Musi by¢ podane Cisnienie tetnicze skurczowe i rozkurczowe

Cisnienie tetnicze skurczowe musi by¢ liczbg catkowitg z przedziatu <60, 300>
Cisnienie tetnicze rozkurczowe musi by¢ liczbg catkowitg z przedziatu <30, 220>
Cisnienie skurczowe musi by¢ wieksze od cisnienia rozkurczowego

Gdy cisnienie < 90/50, to musi by¢ wybrane TAK w Hipotensja spowodowana
nadcisnieniem ptucnym/ niewydolnoscig prawej komory

Musi by¢ podany 6MWT i musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu <0, 999>

Musi by¢ wybrana Klasa czynnosciowa wg NYHA

Jezeli lek riocyguat, to Klasa czynnosciowa wg NYHA nie moze przyjg¢ wartosci |

i1V
Gdy lek bosentan, to musi by¢ podany AspAT i musi by¢ liczbg z przedziatu <0,
9999>
Gdy lek bosentan, to musi by¢ podany AIAT i musi by¢ liczbg z przedziatu <0,
9999>
Musi by¢ podany NT-pro-BNP i/lub BNP i musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu
<0, 40000>
Musi by¢ podany Echo-RVSP lub zadeklarowane, ze nieoznaczalne. Gdy jest
podany Echo-RVSP, to musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu <10, 200>
Musi by¢ podany TAPSE lub zadeklarowane, ze nie oceniono. Gdy jest podany
TAPSE, to musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu <1, 40>
Musi by¢ podana Patologiczna ilos¢ ptynu w osierdziu
Dla Postaci TNP r6znej od W PRZEBIEGU WRODZONYCH WAD SERCA
(ZESPOL EISENMENGERA) i pacjent ukonczyt rocznikowo 18 lat, i gdy ostatnie
badanie hemodynamiczne byto co najmniej 3 lata wczesniej, to musi by¢
zaznaczone muszg by¢ podane:

o ClI

o RAP

o SvO2

o PVR
Muszg by¢ podane wszystkie dane lub nie moze byé podana zadna z tych danych:

o ClI

o RAP

o SvO2
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o PVR
Gdy jest podany ClI, to musi by¢ on liczbg z przedziatu <0,0; 9,9>
Gdy jest podany RAP, to musi by¢ on liczbg z przedziatu <1,0; 20,0>
Gdy jest podany SvO2, to musi by¢ on liczbg catkowitg z przedziatu <0, 100>
Gdy jest podany PVR, to musi by¢ on liczbg z przedziatu <2,5; 99,0>

e Gdy zaznaczono Zmiana leku i pacjent ukohczyt rocznikowo 18 lat, to musi byé wybrana
Zmiana terapii

e Gdy zaznaczono Zmiana leku, to musi by¢ wybrany Nowy lek i musi on by¢ r6zny od
leku stosowanego przed dodawanym punktem kontrolnym

¢ Gdy zaznaczono Zmiana leku, to program nie moze mie¢ zarejestrowanych podan/
wydan leku pozniejszych lub réwnych dacie zmianie leku
Przycisniecie powoduje weryfikacje i w przypadku prawidtowych i kompletnych
danych zapis wprowadzonych informacji w bazie. Informuje o tym odpowiedni komunikat
réwnoczesnie wyswietlajgc numer programu i numer punktu kontrolnego. Jezeli wpisano
nieprawidtowe dane, system blokuje zapis i podaje przyczyne. Informuje réwniez o
przyczynach wytgczenia z programu

Aby wycofaé sie z tego ekranu i powrdci¢ do poprzedniego nalezy przycisngé

4.4. Anulacja punktu kontrolnego
Ekran jest dostepny po przycisnieciu na ekranie Edycja programu .

Stuzy do anulowania ostatniego punktu kontrolnego w danym programie,
wykonanego w danej placowce

Pojawia sie ekran podzielony na sekcje:
e Dane pacjenta (nie do edycji)
¢ Informacje o programie (nie do edyc;ji)
¢ Informacje dotyczgce punktu kontrolnego, ktéry ma by¢ anulowany (nie do edyc;ji)

INFORMACJA

Anulowanie punktu kontrolnego jest mozliwe jedynie dla programow o statusie "W
TOKU LECZENIA'. Anulowaniu podlega ostatni punkt kontrolny w statusie
'ROZPOCZETY'

\
Program nie moze mie¢ nieanulowanych podan/wydan leku pozniejszych lub rownych
dacie zmiany leku

Przycis$niecie powoduje anulowanie punktu kontrolnego. Informuje o tym
odpowiedni komunikat



UWAGA
W przypadku potwierdzenia anulacji operacja jest nieodwracalna

Aby wycofaé sie z tego ekranu i powroci¢ do poprzedniego nalezy przycisngé
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5. Inny swiadczeniodawca:

5.1. Przekazanie programu

Ekran jest dostepny po nacisnieciu na ekranie Wyszukiwania programow.

Stuzy do wybrania swiadczeniodawcy, do ktérego przekazywany jest pacjent
w celu kontynuacji leczenia

Pojawia sie ekran podzielony na sekcje:
¢ Dane pacjenta (nie do edycji)
Informacje o programie (nie do edyc;ji)
Informacje o punktach kontrolnych - jezeli zostaty wprowadzone (nie do edycji)
Swiadczeniodawca przejmujgcy program
o Za pomocg przycisku |:| nalezy wybrac¢ ze stownika s$wiadczeniodawce
o Przycisk usuwa wybranego swiadczeniodawce z pola
Lista Swiadczeniodawcoéw wnioskujgcych o przekazanie programu - sekcja jest
widoczna do momentu wybrania swiadczeniodawcy przejmujgcego program, w
przypadku, gdy zostaty ztozone wnioski

By przekazac¢ program innemu swiadczeniodawcy, nalezy nacisngc¢ |:| Dzieki temu
pojawia sie nowe okno, stuzgce do wyszukiwania swiadczeniodawcéw wedtug okreslonych
kryteriow. Nastepnie po nacisnieciu nalezy wybra¢ $wiadczeniodawce, ktéremu
przekazujemy program

,
UWAGA

Przed przekazaniem pacjenta do innego swiadczeniodawcy obligatoryjne jest
uzupetnienie wszystkich punktow kontrolnych dotychczas zrealizowanych w ramach
terapii tego pacjenta u dotychczasowego swiadczeniodawcy

INFORMACJA

¢ Przekazanie programu jest mozliwe do momentu, gdy dana osoba nie zostanie
wytgczona z programu.

e Zanim program nie zostanie przejety przez wskazanego swiadczeniodawce,
nadal wyswietla sie na liscie programow swiadczeniodawcy przekazujgcego.
Po przejeciu programu przez wskazanego swiadczeniodawce, przekazany
program nie jest juz widoczny dla swiadczeniodawcy, ktéry go przekazat

¢ Jako swiadczeniodawca przejmujgcy nie moze by¢ wybrany swiadczeniodawca
przekazujgcy




Przycisnigcie powoduje przekazanie programu do kontynuacji leczenia
Aby wycofaé sie z tego ekranu i powroci¢ do poprzedniego nalezy przycisngé

5.2. Przejecie programu

Ekran jest dostepny po nacisnieciu na ekranie Dodawania programu po wpisaniu
odpowiedniego numeru PESEL pacjenta wskazanego do przekazania przez innego
Swiadczeniodawce

Stuzy do przyjecia programu wskazanego do przejecia przez innego
Swiadczeniodawce w celu kontynuaciji leczenia w nowej placowce

Pojawia sie ekran podzielony na sekcje:
¢ Dane pacjenta (nie do edycji)

Informacje o programie (nie do edycji)
Informacje o punktach kontrolnych - jezeli zostaty wprowadzone (nie do edycji)

Swiadczeniodawca przekazujgcy program (nie do edycji)
¢ Numer prawa wykonywania zawodu lekarza

Przycisniecie powoduje sprawdzenie czy zostat poprawnie podany lekarz oraz w
przypadku pozytywnej weryfikacji, przejecie programu do kontynuacji leczenia przez
wybranego lekarza

Aby wycofaé sie z tego ekranu i powroci¢ do poprzedniego nalezy przycisngé

5.3. Cofniecie przekazania programu

Ekran jest dostepny po nacisnieciu na ekranie Wyszukiwania programow

Stuzy do cofniecia operaciji przekazania programu do innego
Swiadczeniodawcy

INFORMACJA
Cofniecie przekazania jest mozliwe do momentu przejecia programu przez innego
Swiadczeniodawce

Pojawia sie ekran podzielony na sekcje (wszystkie pola sg nieedytowalne):
e Dane pacjenta
e Informacje o programie
¢ Informacje o punktach kontrolnych - jezeli zostaty wprowadzone
 Swiadczeniodawca przejmujgcy program

Przycisniecie powoduje cofniecie wystawienia programu do przejecia przez innego



Swiadczeniodawce
Aby wycofaé sie z tego ekranu i powroci¢ do poprzedniego nalezy przycisngé
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6. Panel lekowy:

6.1. Lista podanych i wydanych lekéw

Ekran dostepny po nacisnieciu przy wybranym rekordzie na ekranie Wyszukiwania

programoéw

Stuzy do wprowadzania i przeglgdania podanych/wydanych lekéw

Lista wszystkich mozliwych pdl, ktére mogg pojawic sie na ekranie:

e Dane programu (nie do edyciji)

(0]

o

o

o

Schorzenie
Numer programu
Nazwisko i imie
PESEL

e Tabela zawierajgca szczegétowe informacje o podanych/wydanych lekach

(0]

o

o

o

o

o

o

Data podania/wydania leku
Lek
Tryb dystrybucji - podanie lub wydanie
Sposéb podania
Dawka
= Pojedyncza
= Liczba
= Sumaryczna
= Jednostka
Status - wprowadzony lub anulowany
Status przekazania - czy przekazany do OW

o Aktualne punkty kontrolne - czy w systemie sg aktualne punkty kontrolne w

stosunku do podania/ wydania leku

Przycisk "Swiadczeniodawca", stuzgcy do podgladu danych
Swiadczeniodawcy, ktory dodat dane podanie/wydanie leku, widoczny dla
podan/wydan leku zarejestrowanych przez innego swiadczeniodawce
Przycisk "Edycja", stuzgcy do Edycji podania/wydania leku

Przycisk "Aktualnos¢ punktow kontrolnych", stuzgcy do Weryfikacji
aktualnosci punktéw kontrolnych

Przycisk "Anulacja", stuzgcy do Anulowania podania/wydania leku
Przycisk "Cofniecie anulacji", stuzgcy do Cofania anulacji podania/wydania
leku

Nad tabelg z listg podanych/ wydanych lekéw znajdujg sie pola okreslajgce kryteria
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wyszukiwania oraz pole checkbox 'Ukryj anulowane', ktérego zaznaczenie powoduje
ukrycie anulowanych podan/ wydan lekow
Lista wszystkich kryteriéw wyszukiwania podan/ wydan lekéw:

e Data podania od - wyswietlenie tylko tych wynikéw, ktérych data podania/ wydania
leku jest pozniejsza lub rowna dacie wskazanej

o Data podania do - wyswietlenie tylko tych wynikéw, ktérych data podania/ wydania
leku jest wczesniejsza lub rowna dacie wskazanej

o Aktualne punkty kontrolne - lista rozwijana (NIE/TAK/BRAK INFORMACJI)

Po wypetnieniu wybranych kryteridw wyszukiwania nalezy nacisng¢| wyswiet |, aby
zaktualizowa¢ wyswietlang liste podan/ wydan lekéw.

W gornej prawej czesci ekranu znajduje sie tgcze Dodayj, ktore umozliwia Rejestracje
podania/wydania leku

W programach lekowych, w ktérych dawka leku podawana jest podczas dodawania
programu lub punktu kontrolnego, panel lekowy uzupetnia sie automatycznie

Aby wycofac€ sie z tego ekranu i powrdci¢ do poprzedniego nalezy przycisng¢ tgcze Powroét
w prawej gornej czesci ekranu

6.2. Rejestracja podania/ wydania leku

Ekran dostepny po nacisnieciu tgcza Dodaj na Liscie podanych i wydanych lekow
Stuzy do zarejestrowania podania/wydania leku

Lista wszystkich mozliwych pdl, ktére mogg pojawic sie na ekranie:
e Dane programu (nie do edycji)
o Schorzenie

o

Numer programu

o

Data rozpoczecia leczenia

(¢]

Data zakonczenia leczenia - widoczne, jezeli program zostat zakohczony

o

Nazwisko i imie
PESEL
¢ Podanie/wydanie leku

O

o Data podania/ wydania leku
o Lek - uzupetniane przez system po wprowadzeniu daty
o Tryb dystrybucji
Jezeli wybrano WYDANIE, pojawiajg sie dodatkowe pola:

= Pierwsza dawka wydana na miejscu(zaznaczamy w przypadku, gdy
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lek zostat wydany pacjentowi i pierwsza dawka zostata podana w
placéwce)
= Liczba dni na jaki wydano lek
= Liczba wydanych dawek
o Sumaryczna dawka leku
o Jednostka miary - nieedytowalne, wyznaczane przez system po
wprowadzeniu daty
o Sposob podania - wyznaczane przez system po wprowadzeniu daty
o Uwagi

INFORMACJA

Jezeli w punkcie kontrolnym nastgpita zmiana leku, to przy wpisaniu daty podania/
wydania leku wczesniejszej od daty tego punktu kontrolnego system podpowiada
stary lek, a nowy lek jest podpowiadany dla wprowadzonych dat rownych i
pdzniejszych od daty punktu kontrolnego ze zmiang leku

\

Przycisniecie przycisku powoduje weryfikacje, a w przypadku prawidtowych i
kompletnych danych zapis wprowadzonych informacji w bazie. Informuje o tym odpowiedni
komunikat.

Aby wycofaé sie z tego ekranu i powrdci¢ do poprzedniego nalezy przycisngé

6.3. Edycja podania/ wydania leku

Ekran dostepny po nacisnieciu przycisku "Edycja" na Liscie podanych i wydanych lekéw
Stuzy do edycji zarejestrowanego podania/wydania leku.

Lista wszystkich mozliwych pdl, ktére mogg pojawic sie na ekranie jest analogiczna
jak przy Rejestracji podania/wydania lekéw (pola sg edytowalne).

Przycisniecie przycisku powoduje weryfikacje, a w przypadku prawidtowych i
kompletnych danych zapis wprowadzonych informacji w bazie. Informuje o tym odpowiedni
komunikat.

Aby wycofaé sie z tego ekranu i powrdci¢ do poprzedniego nalezy przycisngé

6.4. Aktualnos¢ punktéw kontrolnych

Ekran dostepny po nacisnieciu przycisku "Aktualno$¢ punktow kontrolnych" na Liscie
podanych i wydanych lekéw

Stuzy do weryfikacji aktualnosci punktow kontrolnych w zarejestrowanym
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podaniu/wydaniu leku.

Lista wszystkich mozliwych pdl, ktére mogg pojawic¢ sie na ekranie jest analogiczna
jak przy Rejestracji podania/wydania lekow (wszystkie pola sg nieedytowalne).
Przycisniecie powoduje weryfikacje aktualnosci podania/ wydania leku.

Aby wycofac sie z tego ekranu i powréci¢ do poprzedniego nalezy przycisngé

6.5. Anulacja podania/ wydania leku
Ekran dostepny po nacisnieciu przycisku "Anulacja" na Liscie podanych i wydanych

lekéw
Stuzy do anulacji podania/wydania leku

Lista wszystkich mozliwych pdl, ktére mogg pojawic sie na ekranie jest analogiczna
jak przy Rejestracji podania/wydania lekéw (wszystkie pola sg nieedytowalne).

Przycisniecie powoduje anulowanie podania/wydania leku. Status podania/
wydania leku zmienia sie na '"ANULOWANY"

Aby wycofac¢ sie z tego ekranu i powrdci¢ do poprzedniego nalezy przycisngé

6.6. Cofniecie anulacji podania/ wydania leku
Ekran dostepny po nacisnieciu przycisku "Cofniecie anulacji" na Liscie podanych i

wydanych lekéw
Stuzy do cofania anulacji podania/wydania leku

Lista wszystkich mozliwych pdl, ktére mogg pojawic sie na ekranie jest analogiczna
jak przy Rejestracji podania/wydania lekdw (wszystkie pola sg nieedytowalne).
Przycis$niecie powoduije cofniecie anulacji podania/wydania leku. Status podania/
wydania leku zmienia sie na 'WPROWADZONY"

Aby wycofaé sie z tego ekranu i powrdci¢ do poprzedniego nalezy przycisngé



