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Podsumowanie wykonawcze

Przewlekta choroba nerek (CKD) jest Swiatowym problemem zdrowia publicznego. Pacjenci borykajg sie ze
zmianami w jakosci ich zycia w wyniku pogorszenia stanu zdrowia. Szczegodlna sytuacja pacjentow z chorobami
nerek wymaga dazenia do opieki zdrowotnej opartej na wartosci, gdzie celem jest poprawa wynikdw leczenia
pacjenta przy jednoczesnym utrzymaniu kosztow — tworzac wartos¢ dla wszystkich interesariuszy.

W tym celu tworzone sg holistyczne modele opieki nad pacjentem, aby znalez¢ rownowage pomiedzy optymalnymi
wynikami leczenia a catkowitymi wydatkami na leczenie. Miedzynarodowe Konsorcjum Mierzenia Wynikow
w Ochronie Zdrowia (ICHOM) zdefiniowato niezbedne elementy w tworzeniu opieki zdrowotnej opartej na wartosci.

Choroba stanowi znaczace obcigzenie zdrowotne oraz ekonomiczne dla pacjentéw i systemow opieki zdrowotnej.
Dostosowane bodzce pfatnikow, swiadczeniodawcow, dostawcow i pacjentow sg konieczne, aby wspdlnie dgzy¢
do jednego celu zapewniajgc najbardziej efektywng opieke.

Firma Fresenius Medical Care i bedaca jej czescig spotka Fresenius Nephrocare Polska jest najwiekszym na
Swiecie dostawca produktow i ustug dializacyjnych do leczenia CKD oraz schytkowej niewydolnosci nerek (ESRD).
Jako w pemi zintegrowana firma, zapewniamy dostosowany do potrzeb zestaw uzupetniajgcych sie kompetencji,
ktore obejmujg fancuch wartosci, siegajacy od rozwoju technologii medycznych az po leczenie pacjentow.
Holistyczne podejscie umozliwia stworzenie tancucha ciagtego i wzajemnego doskonalenia, ktére oferuje wartos¢
naszym klientom i zyciu pacjentow.

Fresenius Medical Care prowadzi sie¢ osrodkéw opieki oferujgcych terapie dializacyjne oraz ustugi uzupetniajgce
Swiadczone pod markg NephroCare. W Europie, na Bliskim Wschodzie oraz w Afryce pacjenci sg leczeni w ponad
800 osrodkach dializacyjnych zlokalizowanych w ponad 30 krajach. W sumie, leczac ponad 66 000 pacjentow
poddawanych hemodializie i dializie otrzewnowej, firma stworzyta podejscie do opieki skoncentrowane na pacjencie
— System Wartosci NephroCare.

Poprzez potgczenie systemowych instrumentow zarzadzania, nieustannie dgzymy do zapewnienia wysokiej jakosci
opieki, tgczac istotne czynniki sukcesu w jeden, wzajemnie powigzany system zarzadzania.
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Przewlektia choroba nerek

Nerki sa niezbedne do zycia. Ich gtldéwnym
zadaniem jest filtrowanie krwi w celu
usuniecia nadmiaru ptynow i toksyn.

Nerki
cisnienie krwi, tworzenie krwi, homeostaze kosci oraz

produkujg hormony wspomagajgce regulacje
inne istotne procesy fizjologiczne w organizmie.
Stopniowa utrata funkcji nerek w miare uptywu czasu
jest stanem powszechnie znanym jako przewlekta
choroba nerek (CKD). Zaawansowanie choroby CKD
jest wyrazana przez rézne stadia (CKD1, CKD2, CKD3a
i CKD3b, CKD4, CKD5) na podstawie wskaznika filtracji
kiebuszkowej (GFR) oraz ilosci biatka lub albuminy

w moczu.’

Obnizony poziom GFR wigze sie ze wzrostem czestosci
wystepowania zdarzen sercowo-naczyniowych, ogolnej
liczby hospitalizacji i ryzyka zgonu.?

CKD
publicznego.3 Pacjenci borykaja sie z istotnym wptywem

jest ogolnoswiatowym  problemem  zdrowia
na jakosc¢ zycia przez zachorowalnos¢ i obawe przed
$miertelnoscia.?2* Ponadto cze$¢ pacjentow z CKD
cierpi na wiele chorob przewlektych, w tym cukrzyce,
nadcisnienie tetnicze oraz choroby uktadu sercowo-

naczyniowego.>

Poniewaz CKD jest chorobg postepujgcg, rozne jej
stadia wymagajg odmiennego leczenia. Po osiggnieciu
(ESRD)
wymaga leczenia nerkozastepczego (RRT).

schytkowej niewydolnosci  nerek pacjent
Pacjent
bedzie miat do wyboru rézne opcje, w tym przeszczep,
dialize oraz postepowanie zachowawcze. Poniewaz
liczba nerek od dawcow jest niewielka, wielu pacjentéw

rozpocznie dializoterapie.®
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Przeszczepienie nerki jako metoda RRT czesto nie
wchodzi w gre z powodu niedoboru narzadéw
i kwalifikowalnosci pacjentéw.’

Opisane powyzej powody wymagajg od
Swiadczeniodawcy skupienia sie na wartosci, jakie
leczenie przynosi w

szczegolnosci  pacjentom.

Znalezienie najbardziej odpowiednigj terapii
spetniajgcej indywidualne potrzeby pacjenta zwieksza
prawdopodobienstwo poprawy stanu oraz dtugosci
ZyCia W miare zmniejszania sie postepu i obcigzenia

chorobg.8

Odpowiednia informacja i wysokiej jakosci edukacja
pacjentow wydaje sie by¢ bardzo wazna, poniewaz
wspolna wiedza umozliwia pacjentowi aktywny udziat
w podejmowaniu decyzji o wyborze odpowiedniej
metody leczenia z medycznego punktu widzenia.®:1°
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Fresenius Medical Care

Ekspert w dziedzinie opieki nad pacjentami z chorobami nerek

Przez dziesieciolecia firma Fresenius Medical Care
wyznaczata standardy w dziedzinie dializoterapii,
dziatajgc  na  wszystkich  poziomach  opieki.
Wykorzystujemy ogromng wiedze oraz doswiadczenie
zdobyte podczas nasze] globalnej dziatalnosci, aby
zapewnic leczenia

najlepszg mozliwg  jakosc

i skutecznosc terapii.

Jako producent petnej gamy produktéw do dializy

oraz ustugodawca Fresenius Medical Care
wspotpracuje z systemami opieki zdrowotnej, oferujgc
dostosowane do potrzeb klienta opcje terapeutyczne

dla pacjentow dializowanych na catym swiecie.
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Naszym celem jest ciggte podnoszenie jakosci zycia
pacjentow z chorobg nerek poprzez oferowanie
innowacyjnych  produktow i koncepcji leczenia
najwyzszej jakosci. Podgzamy za naszym celem:
Llworzenie przysztosci wartej zycia. Dla pacjentow.

Na catym Swiecie. Kazdego dnia.”

Nasz modutowy system w zakresie rozwoju produktu
pozwala nam standaryzowa¢ podstawowe funkcje
i poszczegolne komponenty naszych systemow
terapeutycznych na catym swiecie.




Technologie medyczne

Rozwdéj i dystrybucja technologii medycznych
Opracowujemy innowacyjne terapie oraz technologie
w celu uzyskania jak najlepszych wynikéw dla
pacjentow i przektadamy je na zintegrowane portfolio
produktow, aby  zapewni¢  jak = najwiekszg
niezawodnos¢ i zréwnowazone  wykorzystanie
zasobow.

Zintegrowana ustuga

Pomagamy klientom w budowie i prowadzeniu
placéwek stuzby zdrowia

Jako zaufany partner planujemy i realizujemy
najnowoczesniejsze obiekty stuzby zdrowia oraz
wykorzystujemy wieloletnie doswiadczenie zdobyte
podczas prowadzenia wiasnych osrodkow
W zarzgdzaniu operacyjnym naszych klientbw na
catym swiecie.

Opieka nad pacjentem

Zapewniamy pacjentom opieke

Prowadzimy miedzynarodowg sie¢ osrodkow opieki,
ktore oferujg terapie dializacyjne i  ustugi
uzupetniajgce pod markg NephroCare.
Dzieki naszemu wtasnemu Systemowi Wartosci
NephroCare wyznaczamy standardy w leczeniu
i umozliwiamy dostep do najlepszej opieki przy
jednoczesnym zachowaniu efektywnosci kosztowe;.
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»Tworzenie przysztosci wartej zycia. Dla pacjentow.
Na catym swiecie. Kazdego dnia.”

Nasza wizja

Lata doswiadczenia w dializach, innowacyjnych
badaniach i Swiatowy lider w dziedzinie ustug
dializacyjnych oraz produktow — to wifasnie
Fresenius Medical Care.

Dzieki naszym innowacyjnym  technologiom
i koncepcjom leczenia pacjenci z chorobg nerek
moga teraz patrze¢ w przysztos¢ z wiekszg
pewnoscig. Dajemy im przysztos¢, oferujgc
najlepszg mozliwg jakos¢ zycia. Korzystamy
Z rosngcego zapotrzebowania na nowoczesne
metody dializy i pracujemy konsekwentnie, aby
wzmochni¢ rozwoj firmy. Wspodlnie z naszymi
pracownikami koncentrujemy sie na realizacji
strategii, ktore umozliwia nam utrzymanie
wiodgcej pozycji technologicznej. Jako firma
zintegrowana  pionowo

oferujemy  produkty

i ustugi na catej sciezce opieki nad pacjentem.

Wierzymy, ze wybdr dokonany przez pacjenta
ostatecznie prowadzi do opieki zdrowotnej oparte;
na wartosci dla wszystkich interesariuszy systemu
opieki zdrowotnej. Dlatego firma Fresenius
Medical Care oferuje produkty i ustugi od
wczesnych stadiow przewlektej choroby nerek
po dializy (zaréwno w osrodku, jak i w domu),
koncentrujgc sie na maksymalnym zwiekszeniu
liczby przeszczepdw nerki.

Fresenius Nephrocare Polska / Raport wartosci 2021

Nasza misja

Dzieki ~ zaangazowaniu ~w  opracowywanie
innowacyjnych produktéw i terapii Fresenius
Medical Care osigga optymalne, zrownowazone
standardy kliniczne, jakosciowe i technologiczne

w opiece nad pacjentami.

Wyjatkowa pozycja Fresenius Medical Care opiera
sie na wieloletnim doswiadczeniu zawodowym
i ciggtej innowacji. W zwigzku z tym gtownym
celem naszych prac badawczo-rozwojowych jest
utrzymanie technologicznej i klinicznej przewagi
potrzebnej do tworzenia innowacyjnych produktow
i ulepszonych terapii.

Nasi  pracownicy wspélnie z nami sg
zaangazowani w dostarczanie wysokiej jakosci
produktéw i ustug oraz zapewnianie optymalnych
praktyk medycznych i profesjonalnych w opiece
nad pacjentami. Naszym punktem odniesienia sg
najwyzsze standardy medyczne. To nasze
zaangazowanie w naszych pacjentéw, naszych
partnerow w systemie opieki zdrowotnej i naszych
inwestorow, ktérzy ufajg niezawodnym wynikom

i przysztosci Fresenius Medical Care.



Zréwnowazony rozwoj

Nasi pacjenci znajdujg sie w centrum wszystkiego, co
robimy. To determinuje réwniez sposob, w jaki patrzymy na
zrbwnowazony rozwaj. Nasze Zaangazowanie
w zréwnowazony rozwaoj jest zawarte w naszej wizji i misji.
Znajduje ono rowniez odzwierciedlenie w naszej strategii
dostarczania  zrbwnowazonych rozwigzann w  postaci
innowacyjnych produktow oraz ustug o najwyzszej jakosci
cenie. Skuteczne

[ niezawodne; zarzgdzanie

zrbwnowazonym rozwojem oznacza tworzenie trwatych
wartosci — ekonomicznych, ekologicznych oraz spotecznych.
Dla nas oznacza to rowniez ciggte wdrazanie globalnych
standardéw  zréwnowazonego

rozwoju ~ w  naszych

dziataniach na catym swiecie.

Zarzadzanie srodowiskiem

Monitorujemy wptyw naszych dziatan na srodowisko na
calym $Swiecie i dazymy do efektywnego wykorzystania
zasobow. Jednoczesnie zapewniamy, ze bezpieczenstwo
oraz jakos$¢ naszych produktow i ustug nie sg zagrozone.

Nasze zobowigzanie do efektywnego korzystania z zasobdw
naturalnych jest réwniez czescig Polityki Srodowiskowe;.
W ramach tej polityki zobowigzujemy sie do minimalizowania
wplywu naszej dziatalnosci na Srodowisko, przestrzegania
obowigzujgcych praw i przepisbw oraz zapewnienia
bezpiecznych i zdrowych warunkoéw pracy dla wszystkich
pracownikéw.  Efektywne  wykorzystywanie  zasobow
naturalnych, zapobieganie zanieczyszczeniom s$rodowiska,
wydajny recykling odpaddéw oraz poprawa naszych dziatan
w zakresie ochrony s$rodowiska to podstawowe elementy
naszych wysitkow na rzecz ciggtego doskonalenia systemu

zarzadzania srodowiskowego.

Inicjatywy srodowiskowe

Aby stale poprawiaCc nasze wyniki w zakresie ochrony
Srodowiska, jesteSmy zaangazowani w lokalne projekty
zrbwnowazonego rozwoju, ktore zgtaszamy jako czesc

naszej globalnej inicjatywy pod nazwg Green & Lean.

Inicjatywy Green & Lean umozliwiajg dzielenie sie

najlepszymi praktykami miedzy zaktadami w celu

efektywnego wykorzystania zasobow naturalnych

[ wdrazania dziatan zrownowazonych
srodowiskowo.

Energia

e Zmniejszenie  zuzycia energii  elektrycznej

poprzez optymalizacje systeméw  produkcji

i konserwaciji.

Rozszerzenie  zakresu  stosowania  ogniw

fotowoltaicznych paneli stonecznych.

Wdrozenie  energooszczednego — oswietlenia,

w tym osdwietlenia LED.

Woda

Wdrozenie i optymalizacja technologii recyklingu
wody metodg odwroconej osmozy.

Wdrozenie wiez chiodniczych z odzyskiem wody
oraz kottbw kondensacyjnych.

Zwiekszanie skali
takich
i zwiekszanie

proceséw produkcyjnych,
jak  wielofunkcyjne linie  produkcyjne

wielkosci  partii, w celu

oszczedzania wody uzywanej w produkciji.

Odpady

Zmniejszenie ilosci materiatow opakowaniowych
w celu zmniejszenia ilosci odpaddw.

Zwiekszona czestotliwosc ponownego
wykorzystania kartonu [ palet do
przechowywania.

Zwiekszony  recykling  zamiast  wysyfania

odpadow na wysypisko.
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Opieka zdrowotna oparta na wartosci

Opieka zdrowotna oparta na wartosci (ang. Value Based
Healthcare; VBHC) jest obecnie uwazana za najbardzie]
dojrzate podejscie do tworzenia srodowiska wartosci, w
ktorym wyniki sg poprawiane przy jednoczesnym

ograniczaniu kosztow.

Zasadnicze elementy systemu VBHC zostaty zdefiniowane
przez Miedzynarodowe Konsorcjum Mierzenia Wynikow
w Ochronie Zdrowia (ICHOM) i mozna je podsumowac
W nastepujacy sposob: %0

1. Organizacja zespotow multidyscyplinarnych — wokot
petnego profilu medycznego pacjenta.

2. Mierzenie i przekazywanie wynikow dla kazdego stanu
medycznego (benchmarking).

3. Doktadne mierzenie oraz poprawa kosztow kazdego
stanu chorobowego.

4. |dentyfikacja obszaréw wymagajgcych poprawy oraz
trwata poprawa procesow swiadczenia opieki zgodnie
Z nimi.

5. Opracowanie optat tgcznych w celu promowania
wspolnej odpowiedzialnosci za wyniki w odniesieniu do
ztozonych profili medycznych.

Powszechne wystepowanie CKD w potgczeniu ze
zlozonoscig choroby i fragmentacjg opieki ostatecznie
naktada znaczne koszty spoteczne.®! Dlatego ramy VBHC
wydajg sie by¢ wysoce przydatne do przetozenia oraz
wdrozenia w dziedzinie opieki nad pacjentami z chorobami
nerek.

Fresenius Nephrocare Polska / Raport wartosci 2021

Ustanowienie opieki nad pacjentami z chorobami
nerek (w tym dializoterapii) opartej na wartosci
wigze sie przede wszystkim z holistycznym
leczeniem, ktére wymaga stopniowego podejscia.
W Zwigzku
z tym nacisk przenosi sie z prostego leczenia na
dziatania

prewencyjne.52 W  ramach tego

holistycznego podejscia Swiadczeniodawca

powinien  rowniez zajg¢ sie  prowadzeniem

pacjentow zagrozonych CKD.53

Swiadczeniodawca musiatby zatem staé  sie
odpowiedzialny za petny cykl opieki nad pacjentem
(faczenie epizodyczne), a jako kolejny krok
rozszerzy¢ swojg odpowiedzialno$¢ na rézne etapy
choroby pacjenta (wzajemne tgczenie epizodyczne).
W ostatnim kroku Swiadczeniodawca skupitby sie
i statby sie odpowiedzialny za  choroby
wspotistniejgce, np. zdarzenia sercowo-naczyniowe,
cukrzyce itp. (w petni zintegrowany pakiet sciezek
opieki). Dzieki temu pacjenci z CKD o
podwyzszonym ryzyku progresji i powikfan bedg
mogli by¢ odpowiednio leczeni, co pozwoli opozni¢

lub ostatecznie zapobiec potrzebie RRT.

Jesli RRT jest nadal konieczna, wdrozenie wysoce

zorganizowanego  procesu  zmiany  leczenia

(t. z CKD5 na RRT) powinno prowadzi¢ do
osiggniecia

najbardziej znaczgcego wyniku u

pacjenta w ramach efektywnej kosztowo $ciezki.>*



Opieka koordynowana

Pacjenci z przewlekls chorobg nerek (CKD)
i dializowani wykazujg coraz bardziej ztozony profil, co
wzmacnia potrzebe multidyscyplinarnego podejscia
do opieki w obu przypadkach. Takie podejscie,
uwzgledniajgce wszystkie objawy kliniczne pacjenta,
znane jest jako ,koordynacja opieki” i ma na celu
przyniesienie korzysci przede wszystkim naszym
pacjentom, ale takze

innym  zaangazowanym

stronom, takim jak $wiadczeniodawcy czy ptatnicy.

Koordynacja  opieki  przewlektej jest  ustugg
Swiadczong pacjentom z dwoma lub wiecej
przewleklymi schorzeniami narazajgcymi ich na

znaczne ryzyko. Ustuga ta wykracza poza zwykte

wizyty  bezposrednie, angazujgc inne zawody
medyczne i modyfikujgc multidyscyplinarmy plan
opieki.  Skutecznos¢  specijalistycznego leczenia
wszystkich schorzen przewlektych zalezy od dostepu,
edukacji, komunikacji oraz wymiany informaciji
zdrowotnej z innymi Swiadczeniodawcami. Koncepcja
ta obejmuje kompleksowe podejscie do
koordynowania oraz organizowania sciezek pacjenta

w sposobb bardziej wydajny i skuteczny.5®

Koordynator przypadku, wspierajgcy ogolny sukces
zintegrowanego podejscia do opieki, petni role
organizacyjng w koordynowaniu pacjenta pomiedzy
wszystkimi

Zaangazowanymi specjalistami

medycznymi. Ponadto, jesli pacjent musi byc¢
hospitalizowany, jego wypis jest monitorowany i

rowniez organizowana jest jego opieka.

Przyktadem takiego podejscia jest niemiecka klinika
Fresenius Medical Care w Hagen, gdzie nefrologia
jest jedng z kluczowych dziedzin w opiece nad
pacjentami z chorobami nerek, ale wiele innych
specjalizacji, w tym kardiologia i diabetologia, dziata
pod tym samym dachem, zapewniajac doktadnie takg
zintegrowang opieke lub

koordynacje  opieki

przewlektej, o jakiej mowimy.

Jednak to samo podejscie mozna zastosowac nie
tylko w multidyscyplinarnym osrodku, ale takze
tworzac sie¢ stale wspOtpracujgcych ze soba
specjalistow.

Diabetologia i kardiologia to tylko przyktady
dodatkowych specijalizacji medycznych, ktore mogag
by¢ wtgczone do opieki nad pacjentami dializowanymi
lub z CKD. Zaangazowanie innych specjalizacji,
takich jak retinopatia lub neuropatia, moze bycC
korzystne dla tych pacjentow, u ktorych cukrzyca

wystepuje z duzg czestotliwoscig.

Szczegodine przypadki wymagajg rowniez witgczenia
fizjoterapii lub terapii zywieniowej w celu osiggniecia
jak najlepszego samopoczucia. Edukacja zywieniowa
pacjentow moze by¢ prowadzona przez specijaliste,
ale réwniez pielegniarki dializacyjne majg mozliwos¢
pogtebiania  swojej szkolenia

wiedzy  poprzez

w  zakresie zywienia. Wowczas bedg mogly
przekazywac pacjentom cenne informacje w trakcie

kontynuacji leczenia.

Fresenius Nephrocare Polska / Raport wartosci 2021
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Opieka koordynowana

Dzielenie sie dokumentacjg medyczng pacjenta przez

réznych specjalistow klinicznych umozliwia
catosciowy przeglad stanu klinicznego pacjenta,
a w konsekwencji bardziej efektywng opieke/zalecenia

dotyczace leczenia.

Zapewnienie, przydatnos¢ i trwatos¢ takich koncepciji
zalezy od lokalnych przepiséw oraz alokacji budzetu
na opieke zdrowotng przez odpowiedzialne instytucije.
Efekty skutecznego podejscia do koordynacji ciggtej
opieki sg widoczne w korzysciach dla kazdego
z interesariuszy, jak opisano ponizej.

Przede wszystkim, bardziej efektywne harmonogramy
zapewniajg pacjentom lepsze wykorzystanie ich
wiasnego czasu. Pacjenci, ktérzy cierpia z powodu
swojej choroby, nie sg juz obcigzeni koniecznoscig
umawiania, koordynowania czy podrozowania do
wielu $wiadczeniodawcoéw. Odczuwajg oni nizszy
poziom stresu, poniewaz koordynacja przeniesienia
oraz umoéwienia sie na wizyte jest wymagana tylko
raz. Ponadto, uftatwiona komunikacja pomiedzy
Swiadczeniodawcami zmniejsza wysitek potrzebny
do przekazania istotnych informacji zwigzanych
z leczeniem. Wreszcie, zintegrowana opieka moze
prowadzi¢ do lepszej kontroli roznych patologii oraz
lepszych wynikéw klinicznych, a takze potencjalnie
mniejszego obcigzenia chorobami przewlektymi, ktore
zostaty wczesniej zdiagnozowane.

Fresenius Nephrocare Polska / Raport wartosci 2021

Z punktu widzenia ptatnika, zintegrowana opieka
zapewnia optymalne wykorzystanie budzetu opieki
zdrowotnej. Dzielenie sie informacjami o pacjencie
pomiedzy wszystkimi zaangazowanymi stronami jest
korzystne dla kazdej z nich, poniewaz zmniejsza sie
obcigzenie administracyjne i mozna zidentyfikowac
potencjalne oszczednosci. Wspoétpraca na miejscu
moze przyczyni¢ sie do wspodlnego wykorzystania
jednostek funkcyjnych, jak np. recepcja, laboratorium
i inne pomieszczenia, a takze powszechnie uzywane
urzgdzenia, np. rezonans magnetyczny (MRI) czy
rentgen.

Ponadto, pielegniarki specjalizujgce sie w pielegnacij
ran mogtyby wspierac wszystkich pacjentow,
niezaleznie od ich gtbwnego dostawcy w ramach
multidyscyplinarnego zespotu opieki. Dostepnosc
czestych wynikéw badan utatwia dostosowanie badan
przesiewowych, zarzgdzania wskaznikami i ogolnego
planu leczenia. Wszystkie te elementy definiujg
widoczne korzysci ptyngce z podejscia do koordynacii
opieki w chorobach przewlektych dzieki integracji
ustug i ujednoliceniu sposobu swiadczenia opieki.



Marka NephroCare

Miedzynarodowa sie¢ opieki

NephroCare dziata jako dostawca ustug opieki
w chorobach nerek firmy Fresenius Medical Care.
Posiadajgc  wiasng sie¢ stacji dializ, mozemy
funkcjonowac jako wiarygodny partner dla pacjentéw
oraz organéw opieki zdrowotnej, wykorzystujgc
wiedze oraz doswiadczenie w klinikach dializacyjnych.

Finlandia
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Szwecja
Czechy

Stowenia

Ilandia —29
Holandia
Niemcy
Francja y\
Portugalia ngry Kirgistan
i . 1 Rumunia
iszpania W
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Afryka Potudniowa
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Ustugi w zakresie opieki nad pacjentami
z chorobami nerek od Fresenius Medical Care

Jako duza miedzynarodowa sie¢ dostawcow ustug

dializacyjnych, zapewniajgca opieke dializacyjng w
Europie, na Bliskim Wschodzie oraz w Afryce (EMEA),
opracowaliSmy nasza recepte na sukces, aby dostarczac
wartos¢ w zakresie opieki nad pacjentami z chorobami

nerek, dla pacjentow i dla systeméw opieki zdrowotnej.

W samym regionie EMEA leczymy pacjentéw w ponad
780 osrodkach dializ w 30 krajach. Zatrudniajgc ponad
19.650 cztonkow personelu, zapewniamy opieke ponad
66.000 pacjentow poddawanych hemodializie oraz dializie
otrzewnowe;.

Z > 25-letnim doswiadczeniem

Marka
skoncentrowany na pacjencie w celu wprowadzania

NephroCare stworzyta system opieki
innowacji i ciggtego podnoszenia jakosci w leczeniu
chorob nerek, aby nie tylko by¢ jak najbardzie]
efektywnym, ale takze aby integrowac rzeczywiste
oraz ciggle zmieniajgce sie potrzeby pacjentdw i ich

rodzin.

W oparciu o szerokie kompetencje NephroCare jest
w stanie Swiadczy¢ ustugi o wartosci dodanej dla
pacjentéw, naszych pracownikow, systemow opieki
zdrowotnej, spoteczenstwa oraz srodowiska.

+ Dostosowana do potrzeb opieka nad pacjentami
z wieloma schorzeniami.

» Stata, wysoka jakos¢ leczenia.

+ Srodki stuzace poprawie zlozonoéci opieki nad

pacientami  z chorobami nerek w celu

zapewnienia  efektywnej  kosztowo  opieki

wysokiej jakosci.
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W oparciu o ponad 20-letnie doswiadczenie
oraz wymiane najlepszych praktyk w sieci
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Fresenius Nephrocare Polska

Miedzynarodowa sie¢ osrodkow dializ NephroCare moze
zapewni¢ zasoby kompetencji w zakresie opieki oraz
praktyczne doswiadczenie dla trwatej wspotpracy

Leczymy pacjentéw w Europie, na Bliskim Wschodzie
oraz w Afryce w ponad 780 osrodkach dializacyjnych,
zlokalizowanych w ponad 30 krajach. Zatrudniajgc
prawie 20.000 cztonkéw personelu, zapewniamy
opieke ponad 66.000 pacjentow poddawanych

hemodializie oraz dializie otrzewnowe;.

W Polsce do dyspozycji naszych pacjentéw sg 73
stacje Centrum Dializ Fresenius, w ktérych opieke
sprawuje ponad 1600 pracownikow personelu

medycznego.

Ambulatoryjna opieka nad pacjentami z chorobami
nerek

Oferowane w osrodku metody dializoterapii obejmuijg
leczenie za pomoca hemodializy, hemodiafiltracje
wysokobjetosciowg (HDF) oraz dializy ostre. W czesci
naszych osrodkéw prowadzimy takze poradnie

nefrologiczne, leczgce pacjentbw w  okresie
przeddializacyjnym. Niektére osrodki oferujg takze
dialize otrzewnowa, czyli zabiegi prowadzone przez

przeszkolonego pacjenta samodzielnie w domu.

Oferta ta jest wzbogacona o rézne dodatkowe ustugi
dializacyjne.

Opieka nad pacjentami z chorobami nerek na
oddziatach nefrologicznych

Hospitalizowani  pacjenci  dializowani  stanowig
mieszang grupe — od pacjentéw w krytycznym stanie
Klinicznym do bardziej samodzielnych pacjentow,
przebywajgcych czasowo w warunkach szpitalnych
z powodow niezwigzanych bezposrednio z ich stanem
dializacyjnym. Zabiegi dializacyjne wykonywane s3g na

oddziale dializ w obrebie szpitala.

Dializa w przypadku ostrego uszkodzenia nerek

Ustuga ta moze by¢ oferowana na oddziale szpitalnym
oraz na OIOM-ie. Caty sprzet wymagany przez pacjenta
bedzie dostepny przez caty czas, aby zapewni¢, ze

leczenie jest prowadzone zgodnie z zaleceniami lekarza.

Leki w chorobach nerek

Naszym celem jest zorganizowanie i wykonanie
wszystkich niezbednych badan (np. laboratoryjnych)
w sposob jak najbardziej efektywny, oszczedzajgcy
czas i koszty, aby unikng¢ powielania badan i utatwic
standaryzacje procedur badawczych.

Koordynacja opieki nad pacjentami przewlekle
chorymi

Mozemy aktywnie wspiera¢ proces podejmowania
decyzji o wyborze metody leczenia lub catkowicie go
przejac. We wspotpracy ze szpitalami kierujgcymi
informujemy pacjentéw w stadium 4 i 5 CKD, ich
rodziny i opiekunow.

Fresenius Nephrocare Polska / Raport wartosci 2021
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Wsparcie transplantacji: kampania ,,Drugie

zycie”
Fresenius Medical Care Polska i Fresenius
Nephrocare Polska to firmy odpowiedzialne

spofecznie, co oznacza, ze strategia spotek
uwzglednia nie tylko ekonomiczne, ale roéwniez
spoteczne, etyczne i ekologiczne aspekty dziatalnosci

gospodarczej.

Od wielu lat w dziatalnos¢ firmy w Polsce wpisane sg
Akcja
zycie” prowadzona od 2009 roku jest ogolnopolskg

kampanie  spoteczno-edukacyjne. Lorugie
kampanig wspierajgcg polskg transplantologie i

promujgcg Swiadome dawstwo narzadow.
Skierowana jest do uczniéw szkét Srednich, a jej
gtbwnym celem jest wywotanie dyskusji na temat
transplantacji i propagowanie tzw. oswiadczen woli.
W tej niezwyktej kampanii spotecznej to miodziez
nadaje ton i charakter akcji, prowadzac wiasne,
oryginalne dziatania na rzecz transplantacji w swoich

szkofach i lokalnych spotecznosciach.

W roku szkolnym 2020/2021 wystartowata 13. edycja
kampanii ,Drugie zycie”, w ktorej wziely udziat 32
szkoty s$rednie z Wielkopolski. Ta kampania byta
zdecydowanie inna niz poprzednie, poniewaz ze
wzgledu na pandemie, wiekszoSC dziatann zostata
przeniesiona do internetu. Nie zmniejszyto to jednak
tempa i dynamiki kampanii, a jedynie sposob
przekazywania informaciji.

Od poczatku trwania kampanii do akcji promujgcej
rozmowe o oswiadczeniach woli i Swiadomym
dawstwie

narzgdow  przystgpito 8

(matopolskie,

kolejnych

wojewodztw lubuskie, warminsko-

mazurskie, kujawsko-pomorskie, tddzkie, slaskie,
Okoto 400 tysiecy

zaangazowanych w kampanie uczniéw z ponad 880

dolnoslgskie i podkarpackie).

szkoét srednich rozdato 1.200.000 oswiadczen woli, a

zwyciezcy wsparli czekami charytatywnymi
kilkadziesigt 0sob i instytucii.
Od 2010 roku kampania ,Drugie zycie” w

Wielkopolsce i Matopolsce jest czescig

uruchomionego przez Polskg Unie Medycyny
Transplantacyjnej ,Partnerstwa dla Transplantacji” —
ogolnopolskiego programu rozwoju przeszczepiania
narzgdow. W kazdej edycji kampanii patronujg
najwazniejsze instytucje panstwowe, regionalne oraz
organizacje [

stowarzyszenia wspierajgce

transplantacje.

O

DRUGIE ZYCIE

FRESENIUS MEDICAL CARE
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Andrzej Drob Matgorzata Liber Dr. Wojciech Marcinkowski
Dyrektor Operacyjny Dyrektor ds. Pielegniarstwa Dyrektor Medyczny

Mariusz Miodzikowski Elzbieta Cepuchowicz
Dyrektor Operacyjny Z-ca Dyrektora ds.

Pielegniarstwa
Fresenius Nephrocare Polska / Raport wartosci 2021



System Wartosci NephroCare

System Wartosci NephroCare to nasza wtasna, szczegdlna
kombinacja giéwnych czynnikdéw sukcesu w opiece nad pacjentem

W NephroCare
w opieke nad pacjentami z CKD i ESKD oraz

jestesmy bardzo zaangazowani

wspieranie ich w prowadzeniu aktywnego trybu zycia
i poprawie jego jakosci.

NephroCare opiera sie na podstawowym systemie
instrumentow zarzgdzania, ktory wspiera wdrazanie
systemu wartosci we wszystkich osrodkach. System
gwarantuje, ze nasze produkty, terapie oraz ustugi
Swiadczone

pacjentom sg optymalnie

wykorzystywane, aby zapewni¢ statg wartos¢ w

opiece nad pacjentami z chorobami nerek. To
systematyczne podejscie gwarantuje, ze kazdy
pacjent doswiadczy opieki zgodnej z naszymi

wysokimi standardami.

Podstawag naszej holistycznej opieki jest System
Wartosci NephroCare, w ktérym taczymy ciagte
doskonalenie z koncentracjg na pacjencie. Takie
ESRD zostaty
opracowane, aby pomoéc w utrzymaniu dobrego
przy
wysokiej jakosci opieki medycznej. !

ramy dla pacjentow z CKD i

samopoczucia, jednoczesnym  zapewnieniu

Opieka skoncentrowana na pacjencie wymaga

upodmiotowienia, aktywizacji oraz uwzglednienia

preferencii chorego w tworzeniu

zindywidualizowanego  planu  opieki.  Dlatego

Zaangazowanie pacjentow ma istotne znaczenie,

poniewaz wigze sie z poprawg jakosci opieki

w chorobach przewlektych.1?

Ponadto, aby zapewni¢ kompleksowosc¢ i skutecznosc,
a takze bezpieczenstwo, nalezy wdrozyC state cykle
przeglgdowe oraz wyrazng koordynacje wszystkich
dziatan zwigzanych z opiekg. 2

Nasz System Wartosci oferuje holistyczne podejscie do
opieki nad pacjentami w ramach miedzynarodowej sieci
NephroCare, ktéra tgczy wszystkie istotne aspekty
opieki w chorobach przewlektych.12.13

Takie ramy generalnie wigzg sie z poprawg wynikow

klinicznych',  jakosci  opieki  oraz  satysfakgcji
pacjentow. 1517
PATIENT
ENGAGEMENT
CLINICAL &
PERFORMANGE INFRASTRUGTURE
NephroCare
b’—
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QUALITY
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Zaangazowanie pacjenta

W centrum wszystkich naszych dziatan znajdujg sie
nasi pacjenci z ich indywidualnymi cechami oraz
preferencjami. Zespoly w naszych osrodkach
Centrum Dializ Fresenius zachecajg i motywujg
pacjentow do odgrywania aktywnej roli w opiece
dializacyjnej i prowadzenia aktywnego zycia.
Wzmocnienie pozycji pacjenta jest czescig skutecznej
terapii, poniewaz wigze sie z poszerzeniem wiedzy
umozliwiajgcym udziat pacjenta w podejmowaniu

decyzji, przy wiekszym poziomie satysfakcji.’®19

Rozpoczynajgc  leczenie w jednym z naszych
osrodkéw, pacjenci od samego poczatku otrzymujg
doktadne wprowadzenie do wszystkiego, co muszg
wiedzie¢ na temat dializoterapii. Rozne kanaty online
i offline zapewniajg naszym pacjentom wazng wiedze
oraz Swiadomos¢, poniewaz lepsze zrozumienie
prowadzi do zalecen

lepszego  przestrzegania

i wynikéw leczenia.20
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Dalsze wsparcie zapewnia ustuga koordynacji dializ
wakacyjnych. Poniewaz mozliwos¢ podrézowania jest
oceniana jako jedna z najwazniejszych kwestii dla
pacjentow dializowanych.2!

Zaangazowanie pacjentbw moze odbywac sie na

réznych  poziomach, na przyklfad wspodinego
podejmowania  decyzji, inicjatyw edukacyjnych,
narzedzi e-zdrowia czy systemow  satysfakcji

pacjentow.??2 Dostarczanie pacjentom informacji na
temat ich stanu i mozliwosci leczenia moze zwiekszy¢
ich wiedze na temat choroby, poprawi¢ udziat

w podejmowaniu decyzji dotyczgcych leczenia,
a w konsekwencji prowadzic do bardziej
realistycznych  oczekiwan dotyczgcych leczenia

i wiekszego poziomu satysfakcji.®

Aktywizacja pacjentébw poprzez wsparcie oraz

edukacje w zakresie samokontroli wigze sie

z istotnym wptywem na samo leczenie i ich wyniki.



Ponadto, kiedy pacjenci majg lepsze umiejetnosci
w zakresie zdrowia, sg réwniez w stanie skutecznie
swoimi  dostawcami

komunikowa¢ sie ze ustug

medycznych.  Wreszcie, pacjenci, ktorzy  s3g
wyedukowani w zakresie swojej choroby, sg w stanie
wywiera¢ wiekszy pozytywny wptyw na postep swojego

stanu zdrowia.23

Z tych wzgledow Fresenius Nephrocare Polska
zapewnia zroznicowane i materiaty edukacyjne dla
pacjentéw. Przyktadem moze by¢ edukacja zywieniowa
pomagajgca pacjentom wprowadzi¢ zmiany zywieniowe,
ktorych potrzebuja, aby zmaksymalizowa¢ swoje wyniki
kliniczne, poprzez dostarczanie uzytecznych wskazéwek
i pomystéw na przepisy.2* Jako rozszerzenie naszego
systemu wartosci zapewniamy, ze materialy te sg
dostarczane w wielu formatach i sg fatwo dostepne,
gwarantujagc ustuge, ktéra jest uzupetnieniem ich

leczenia, a nie dodatkowym zmartwieniem.

Aplikacja mobilna dla pacjentbw myCompanion jest

jednym z aspektéw wzmacniajgcych indywidualne

interakcje z pacjentami. Aplikacja dostarcza naszym
pacjentom ogolne wskazowki oraz bardziej szczegotowe
informacje o stanie zdrowia — przenoszgc opieke
medyczng do wspdiczesnych czasow.2°

W szczegolnosci obejmuje ona nastepujgce czesci:

» Szczegotowe informacje na temat wczesniejszych
zabiegow dializacyjnych.

*  Woglad z przepisane leki.

»  Wyniki badan laboratoryjnych.

» Sekcje poswiecone edukaciji.

»  Wskazowki dotyczgce zycia codziennego.

»  Wskazowki dotyczgce aktywnosci fizyczne.
» Porady zywieniowe.

* Przepisy na zdrowy styl zycia.

Wykorzystanie zdalnych, cyfrowych narzedzi

zdrowotnych, takich jak aplikacja myCompanion, jest
uwazane za wazny aspekt poprawy wynikdw i stanu

zdrowia. Do gtownych  pozytywnych  powoddw
stosowania  takich  narzedzi nalezy  poprawa
samokontroli  pacjenta, poniewaz zwieksza sie

indywidualna edukacja oraz dostep do osobistych
informacji.26 Ponadto mozna poprawi relacje pacjent-
lekarz,2” przezwyciezajac bariery informacyjne,2®
przestrzega¢ zasad leczenia??39 oraz wyniki kliniczne
i objawowe. 29 31-34 Wreszcie, prowadzi to do wiekszej
satysfakcjid! oraz doswiadczenia?® naszych pacjentow

w ich codziennym zyciu.

Aby  umozliwi¢ catosciowe

zarzadzanie stanem naszych pacjentéw, aplikacja dla

najkorzystniejsze i

pacjentéw jest potgczona z systemem informatycznym
naszych stacji dializ. Ta medyczna baza danych
pomaga w uzyskaniu szczegdlowej wiedzy3® oraz
wspiera indywidualng edukacje pacjentoéw. Spetniajac
przepisy o ochronie danych osobowych, nasza aplikacja
dla pacjentow przyczynia sie do poprawy opieki
dializacyjnej. Systemy komputerowe stale monitorujgce
pacjentow, zapewniajg fatwy dostep do analizy danych
pacjenta i oferujg mozliwos¢ poprawy opieki zdrowotnej.

Jest to mozliwe dzieki formatowi raportowania.36
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Infrastruktura kliniczna

Dobrze zaprojektowany i prawidtowo dziatajgcy osrodek

dializ  jest kluczowym czynnikiem zapewniajgcym
najlepsze mozliwe leczenie pacjentéw, poprawiajgcym
wydajnos¢ pracy personelu medycznego i efektywne

wykorzystanie zasobow.

Dlatego wprowadzono wytyczne NephroCare
Architecture Guideline, ktérych celem jest wykonywanie
dializ w mozliwie najlepiej funkcjonujgcym, bezpiecznym
i komfortowym $rodowisku. Standardy te dotycza
np. bezpieczenstwa i dobrego samopoczucia pacjenta,
pracy

organizacji

komfortu i  bezpieczenstwa personelu

medycznego, a takze higieny, pracy

i aspektow Srodowiskowych.

Plyny dializacyjne sg jednym z gtownych elementéw
zalecenia leczenia dializami, dlatego tak wazne jest
zapewnienie ich jakosci.
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Poniewaz bezpieczenstwo pacjentow ma

w NephroCare fundamentalne znaczenie,

oczyszczanie wody, produkcja ptynéw dializacyjnych
oraz ciggte monitorowanie

jakosci to gtowne

dziatania, ktore firma Fresenius Medical Care

wspiera najnowoczesniejszymi systemami
uzdatniania wody i urzgdzeniami do hemodializy.
Fresenius Nephrocare Polska przyjeta i wzmocnita
miedzynarodowe  standardy  dotyczace  wody
i ptynoéw dializacyjnych, co zaowocowato dobrze
zdefiniowanymi dyrektywami korporacyjnymi,
zapewniajgcymi skuteczne i efektywne leczenie,

jak rowniez wysokg jakos¢ wynikow.



Terapie, produkty i leki

Dostarczanie wartosci w opiece nad pacjentami z chorobami
nerek oznacza dla nas rowniez zapewnienie optymalnej
kombinacji metod — w osrodku, w domu, w szpitalu —
dopasowanej do populacji naszych pacjentow i potrzeb
systemow opieki zdrowotne;.

Nasze ustandaryzowane zestawy urzgdzen medycznych,
produktow, wyrobow leczniczych oraz procesow dostaw
umozliwiajg dobrze skoordynowany i niezawodny przeptyw
pracy oraz dajg pewnosc petnej kompatybilnosci.

Ktadziemy duzy nacisk na zapewnienie naszym lekarzom,
pielegniarkom oraz specjalistom wszystkiego, czego
potrzebujg w jednym miejscu, we wiasciwej ilosci
i dostarczane we witasciwym czasie. Dzieki temu nasi oddani
specjalisci mogg skupi¢ sie na zapewnieniu skutecznej
opieki dializacyjnej dopasowanej do potrzeb pacjenta.

Jako dostawca ustug opieki nad pacjentem dla lidera branzy
z wieloletnim doswiadczeniem w dializoterapii, firma
Fresenius Nephrocare Polska ma dostep do rozlegtych
zasobow firmy:

Petne portfolio produktéw na Sciezce pacjenta od
CKD do dializy domowej do dializy w osrodku.

Wiedza na temat wszystkich aspektow technologii
wysokiej jakosci.

Rozlegta wiedza specjalistyczna w  zakresie
wszystkich wymagan niezbednych do opieki nad
pacjentem.

Zaopatrzenie i logistyka produktow medycznych.

NephroCare

Fresenius Medical Care «Way of Caring
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Hemodiafiltracja (HDF) jest naszg dedykowang terapig
dla pacjentow objetych programem hemodializ. Na
podstawie dostepnych dowoddw mozna stwierdzi¢, ze
oferuje ona wiekszg korzys¢ w zakresie przezycia,
mniejszg liczbe amyloidoz zwigzanych z dializg oraz
zmniejszenie zuzycia ESA. Aby utatwi¢ wykonywanie tej
terapii, stworzylismy linie produktéw do hemodiafiltraciji
wysokoobjetosciowej (HighVolumeHDF), ktdra sprawia,
ze HDF jest tak prosta i wygodna jak HD. Wysoce
zaawansowane funkcje serii 6008 CAREsystem i 5008

CorDiax wspierajg zastosowanie HighVolumeHDF
i umozliwiajg tatwg integracje z codzienng rutyng
kliniczng. Podczas gdy ONLINEplus umozliwia

wytwarzanie  nieograniczonych  ilosci  sterylnego
i niepirogennego ptynu substytucyjnego, AutoSub plus
automatycznie maksymalizuje natezenie przeptywu
substytucji, umozliwiajgc tym samym indywidualizacje
objetosci substytucji u pacjenta bez koniecznosci

interakgiji z uzytkownikiem.37-39

Systemy dializacyjne 5008S i 6008 zostaty réwniez
zaprojektowane z mys$lg o zmniejszeniu codziennych
kosztow operacyjnych dzieki redukcji zuzycia dializatu
przy uzyciu funkcji Autoflow i Ecoflow oraz zwiekszeniu
bezpieczenstwa  pacjenta  poprzez  ograniczenie
mozliwosci dyslokacji igly przy uzyciu monitora dostepu
zylnego i systemow VenAcc. Nasze dializatory FX
CorDiax zostaty specjalnie zaprojektowane w celu
zapewnienia HDF o duzej objetosci i usprawnienia
usuwania czasteczek $rednich.9 Dowody kliniczne
wskazujg, ze FX CorDiax sg wysoce skuteczne i
bezpieczne w uzyciu przy standardowe] objetosci
konwekcyjnej (23 1/1,73 m2 BSA/sesje), a nawet przy
Produkty

zapewniajgce HDF sg wbudowane w wigkszy ekosystem

wiekszych objetosciach konwekcyjnych.4!

produktow tgczgcych ze sobg kazdy element terapii.

Oprécz terapii w osrodku oferujemy rowniez opcije
dializy domowej, zarowno dializy otrzewnowej (PD), jak
i hemodializy domowej (HHD). W Polsce HHD nie jest
jeszcze dostepna.
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W przypadku dializy  otrzewnowe]  oferujemy

kompleksowg oferte ptynéw do dializy otrzewnowej,
ptyny  do
otrzewnowej, a takze szereg ptyndw o ultraniskim GPD

obejmujace  konwencjonalne dializy

i ptynébw biokompatybilnych. Nasze cyklery do
(APD)
zaawansowane funkcje, ktérych celem jest poprawa

automatycznej dializy otrzewnowej oferujg

opieki  nad  pacjentem, poprawa  zgodnosci

Z wymaganiami pacjenta i 0szczedno$¢ czasu

szkolenia.

Ograniczona ilos¢ plynow jest powszechnym stanem

wsérod  pacjentow  dializowanych, a  zaréwno
przecigzenie ptynami, jak i ich niedobdr wigzg sie ze
zwiekszong $miertelnoscig.*® Osiggniecie optymalnego
bilansu ptyndéw jest zatem jednym z kluczowych
wyzwan w rutynowej praktyce klinicznej. Cel, jakim jest
utrzymanie zréwnowazonego stanu ptyndw, stanowi
wyzwanie. Ponad 25% pacjentow na hemodializie jest
przecigzonych ptynami, natomiast okoto 5% jest
odwodnionych. U okoto 46% pacjentéw dializowanych
rowniez  nadmierne

incydentalnie  stwierdzono

nawodnienie.4®

Ponadto w zakresie hemodializy domowej dysponujemy
zarowno konwencjonalng, jak i — po przejeciu NxStage
— bardziej] elastyczng technologia — hemodializy
domowej. Mozliwos¢ oferowania hemodializy domowej
skutkuje zapewnieniem wieksze] elastycznosci oraz
indywidualizaciji

opieki nad pacjentem, co

prawdopodobnie  zwiekszy satysfakcje pacjentow

i poprawi wyniki leczenia.

Hemodializa domowa jest réwniez zintegrowana
z naszg siecig klinik; na przyktad w Turcji mamy ~750
pacjentow HHD. Pacjenci ci otrzymuja takie ustugi, jak
szkolenia, regularne kontrole, dostosowanie domu,
serwis techniczny itp. Innym przyktadem jest nasza
sie¢ osrodkow w Wielkiej Brytanii, gdzie w ramach
oferty rowniez

ustugodawcow  oferujemy ustuge

hemodializy domowej.



Lekarze, pielegniarki i specjalisc

W NephroCare
odpowiedzialnosci za wzmocnienie pozycji naszego

jesteSmy  swiadomi  naszej
personelu poprzez nowoczesne oraz dynamiczne
srodowisko pracy. Ich zaangazowanie jest kluczem
do dobrego samopoczucia i zgodnosci naszych

pacjentow.

Potgczenie standardow oraz nowych mechanizmow
pomaga w utrzymaniu poprawy jakosci. Na przykifad,
jasna komunikacja z personelem, cele szkoleniowe
dla nowych pracownikow oraz przejrzyste metody
pomiaru wynikéw lub jasne punkty wyjscia dla
cigglych ulepszen, wptywajg na poprawe jakosci
opieki.  Takie  podejscie daje  pracownikom

w  szczegolnosci  mozliwos¢  rozwijania  swoich

kompetencji oraz dalszego wktadu we wspieranie
systemu wartosci.*?

Doskonali i dobrze wyszkoleni cztonkowie zespotu
dializacyjnego sg niezbedni w zarzgdzaniu klinicznym
skutecznego  Swiadczenia  opieki.*®  Oferowanie
holistycznej i skoncentrowanej na pacjencie opieki
wymaga szerokiej wiedzy oraz dobrze rozwinietych

kompetenciji osobistych.44

Zgodnie z tym wigczamy naszych pracownikow
w proces podejmowania decyzji organizacyjnych
i zwigzanych z pracg, co sprzyja postawie
zorientowanej na pacjenta, motywacji oraz ciggtemu

rozwojowi zawodowemu i spotecznemu.

Dzieki Akademii
pielegniarkom Sciezke edukacyjng umozliwiajgc state

naszej NephroCare oferujemy

zdobywanie nowych umiejetnosci i kompetencii.

Ponadto NephroCare wspiera wymiane informacji
definiowanie: walidacje oraz dostosowanie nowych
procedur medycznych.4®
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Zarzadzanie jakoscia

Dostarczanie wartosci w ramach miedzynarodowej
sieci stacji dializ wymaga silnego zaangazowania na
rzecz jakosci. Nasze zarzgdzanie jakoscig uwzglednia
rygorystyczne wymagania oraz dostosowanie do
roznych warunkow opieki dializacyjnej.

Dyrektywy  korporacyjne  okreslajgce  kluczowe
wymagania dla procesdbw w naszej organizacji
NephroCare sg podstawowym elementem naszego

zarzgdzania jakoscig.

Dla proceséw zwigzanych z dializg wdrozono
specjalne wytyczne NephroCare, okreslajgce wysokie
standardy jakosci i bezpieczenstwa dla naszych
osrodkow.

Wytyczne NephroCare wynikajg z doswiadczenia oraz
wiedzy naszego wykwalifikowanego personelu i sg
naukowo poparte przez Kidney Disease Outcome
Quality Initiative (KDOQ), wytyczne European Renal
Best Practice (ERBP) oraz stowarzyszenie European
Dialysis and Transplant Nurses Association/European
Renal Care Association (EDTNA/ERCA).
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Standardy ustug dializacyjnych koncentrujg sie na
zapewnieniu wysokiej jakosci opcji leczenia, zgodnie
z potrzebami pacjentow, jak rowniez z polityka jakosci
firmy Fresenius Medical Care i jej celami w zakresie
jakosci. Dalsze aspekty standaryzacji i poprawy opieki
klinicznej nad pacjentem obejmujg wytyczne oparte
na dowodach naukowych.46

Standaryzacja oraz ustandaryzowane procesy wigzg
sie z redukcjg ryzyka i btedéw w $wiadczeniu opieki.
Zwieksza to znaczenie w opiece nad pacjentem,
gdzie gtdwnym celem leczenia jest maksymalizacja
indywidualnych wynikéw pacjenta jako jego Qol.46
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Wyniki kliniczne i operacyjne

Dzieki zarzgdzaniu wydajnoscig dgzymy do poprawy
wynikbw medycznych pacjentow przy jednoczesnej
optymalizacji wydajnosci operacyjnej stacji dializ,
biorgc pod uwage wszystkie wymiary opieki nad
Niektore kluczowe

pacjentem. elementy

przedstawiono po prawej stronie.*’

Nasze narzedzie do zarzadzania wydajnoscia,

NephroCare Balanced ScoreCard, jest

wykorzystywane do pomiaru realizacji  celow
w zakresie wydajnosci. Analizowane parametry
pomagajg w prowadzeniu ciggtego doskonalenia na
wszystkich  poziomach  organizacyjnych - od
pojedynczego osrodka dializ do miedzynarodowej

sieci.
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State przeglady, benchmarking oraz kluczowe
wskazniki - efektywnosci  (KPI) sg czescig naszej
codziennej pracy, co pozwala na identyfikacje
srodkéw poprawy w zakresie kompleksowosci opieki
nad chorymi na nerki, w celu zapewnienia wysokiej
jakosci opieki opartej na wartosci. Biorgc pod uwage
perspektywe pacjenta, prawdopodobnie
najwazniejszym celem jest poprawa jakosci zycia.
Definiujemy procesy oceny z udziatem naszych
ekspertow medycznych i pielegniarskich. Nasze
comiesieczne Przeglady Medyczne Pacjentéw oraz
oceny wskaznikéw wynikow medycznych pacjentow
pozwalajg na okreslenie bezposrednich srodkéw do
ciggtego doskonalenia.

Jednoczesnie zdobywamy intensywne doswiadczenie
w  korelowaniu poprawy wynikbw medycznych

z efektywnymi  wynikami  ekonomicznymi, aby
zapewni¢ informacje zwrotng ukierunkowang na

skuteczng i efektywng opieke.



System zarzadzania stacjami dializ

Nasze czynniki sukcesu w opiece nad pacjentem sg
potgczone za pomocy Systemu Informacyjny Kliniki,
ktory jest podstawg opartej na danych i dowodach

praktyki w naszych klinikach.

EuCIiD, nasza wfasna dializacyjna baza danych, jest
liderem programéw ciggtego doskonalenia opieki
w NephroCare. Wykorzystywana  jest  do
monitorowania medycznych aspektow opieki nad
pacjentem poprzez ciggte gromadzenie oraz ocene

danych, poprawiajgc w ten sposob wyniki dializy.

System monitorowania, bezposrednio potgczony
z urzadzeniami do dializy, przekazuje dane pacjentow
i parametry z sesji dializacyjnych do systemu
zarzgdzania danymi, ktéry sprawdza je rowniez pod
katem kompletnosci i wiarygodnosci. Ponadto
gromadzi i ocenia kluczowe parametry dziatania
naszej kliniki oraz utatwia codzienng prace personelu
Klinicznego, integrujgc  procesy z przeptywem

gromadzonych danych.

Dzieki naszemu zarzgdzaniu wydajnoscig, wskazniki
jakosci dializ sg regularnie przekazywane do
osrodkow dializ, umozliwiajgc poréwnanie z innymi

osrodkami oraz krajowg norma.

System EuCIiD, zaprojektowany i prowadzony przez

firme Fresenius Medical Care, dziata od 2005 roku.

Fresenius Nephrocare Polska / Raport wartosci 2021
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Zarzadzanie kryzysowe podczas

pandemii COVID-19

Fresenius Medical Care Polska i Fresenius
Nephrocare Polska w obliczu pandemii COVID-19 po
raz kolejny mogty liczy¢ na swojg najwiekszg wartos¢
— zaangazowanie pracownikow. To wiasnie dzieki
nim, ich oddaniu firma moze leczy¢ pacjentéw i

zapewniac ciggtosc¢ dostaw dla klientow.

Pandemia w Polsce zaczeta sie na poczatku marca
2020. Wtedy to odnotowano pierwszy przypadek
osoby zakazonej koronawirusem. Od tego momentu
rozpoczety sie w Polsce szybkie dziatania, ktore miaty
zapobiec rozprzestrzenianiu sie epidemii. Fresenius
od razu wdrozyt procedury bezpieczenstwa dla
swoich pracownikoéw. Osobom, ktorych zadania
mogty by¢ wykonywane w domu zapewniono sprzet
do pracy w trybie home office, a w biurach pojawity
sie rekawiczki, ptyny dezynfekujgce, a nawet
wydzielone $ciankami plexi stanowiska. Stacje dializ
zostaly wyposazone w zalecane $rodki ochrony
osobistej i wprowadzono wszystkie wymagane
lokalnym prawem i procedurami korporacyjnymi

srodki bezpieczenstwa dla pacjentow i personelu.

Jednym z pierwszych wyzwan byto stworzenie stacji
dializ  przeznaczonych tylko dla  pacjentéw
wymagajacych leczenia w izolacji z powodu COVID-
19. Dwa osrodki Centrum Dializ Fresenius (we
Wroctawiu i w Szamotutach) zostaty wyznaczone
przez lokalne witadze jako osrodki jednoimienne. W
trybie pilnym nalezato oprézni¢ stacje z pacjentéw i
przygotowac¢ osrodki i zapewni¢ personel do leczenia
pacjentow zakazonych lub bedgcych w kwarantannie.

Oprécz 2 stacji jednoimiennych zorganizowanych w
obiektach
dializami pacjentom z COVID-19 hospitalizowanym w

Freseniusa, zapewnilismy leczenie
szpitalu w Ostroédzie i w Putawach. Firma Fresenius
wyposazyta stacje zlokalizowane w szpitalach w
sprzet do dializy oraz zapewnita wykwalifikowany
personel, co pozwolto na leczenie zakazonych
pacjentow hemodializowanych w obu

wojewodztwach.

Wiele osrodkow musiato  zapewni¢ opieke nad
pacjentami w trudnych i szybko zmieniajacych sie
warunkach. Nie wszedzie mozna byto liczy¢ na
sprawne dziatanie stuzb sanitarnych, ktore takze
przecigzone pracg nie nadgzaty z pobieraniem
wymazoéw, tworzeniem listy osob, ktore powinny
zosta¢ objete kwarantanng. Zespoly medyczne i
administracyjne  Fresenius  Nephrocare  Polska
pomagaty i wspieraty system ochrony na kazdym
kroku, aby wspotpraca byta jak najlepsza i aby
zapewnic bezpieczenstwo pacjentom oraz
pracownikom. Wobec faktu, ze system publiczne;
stuzby zdrowia, nie mogt zapewni¢ dializ dla
wszystkich pacjentéw zakazonych, stacje Centrum
Dializ Fresenius musiaty przejg¢ na siebie organizacje
dializ w warunkach izolacji dla pacjentéw, u ktérych
potwierdzono COVID-19, a ktérych nie byto gdzie

odestfac.

Fresenius Nephrocare Polska / Raport wartosci 2021
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Pandemia wymusita na nas koniecznos¢ szybkiego
dostosowania sie do zmieniajgcych sie warunkow
i wspierania tych dziatow lub osrodkoéw, ktdrego tego
potrzebowaty. Pracownicy tworzyli miedzy dziatowe
zespoty i tak przesuwali swojg prace i wysitki, aby
codziennie wspiera¢ dziat zakupow, ktory musiat
znacznie srodkow

zapewni¢ wiekszg  ilos¢

dezynfekcyjnych,  drodkow  ochrony  osobistej

potrzebowat dodatkowych oséb do pracy.

Z kolei pracownicy dziatu sprzedazy i marketingu,
ktorzy nie odwiedzali swoich klientow w szpitalach
wspierali  nasze stacje dializ  w  sytuacjach
kryzysowych. Kiedy trzeba byto szybko pomdc
i przewiez¢ z jednego osrodka do drugiego niezbedny
sprzet PPE,

przekaza¢c pobrane wymazy od

pacientow do  laboratorium czy  przewiez¢
pracownikéw pomiedzy stacjami, nasi koledzy nie
wahali sie i o dowolnej porze dnia i nocy stuzyli swoim

wsparciem.

Firma wspierata takze szczepienia przeciw COVID-19.
Zgtosilismy do szczepien i zachecalismy wszystkich
pracownikéw, nie tylko personel medyczny, ale takze
wspierajgcy.
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W marcu i kwietniu 2021 roku, kiedy programem
szczepien przeciw COVID-19 zostali objeci chorzy

dializowani, Fresenius Nephrocare Polska
zorganizowat swoim pacjentom mozliwos¢
zaszczepienia w stacji dializ. Podczas wizyty
w osrodku, pacjenci zostali zaszczepieni bez

koniecznosci jakiejkolwiek rejestracji czy oczekiwania
w kolejkach. Dzieki zaangazowaniu pracownikow
medycznych stacji udato sie zaszczepi¢ okoto 80%
pacjentow przeciw COVID-19 — chorobie, ktéra jest
wyjatkowo niebezpieczna dla pacjentow
z niewydolnoscig nerek. Smiertelno$¢ z powodu
zakazenia koronawirusem w tej grupie pacjentow

wynosi okoto 28%.

Pandemia COVID-19 nie skonczyta sie, mimo ze
liczba zakazen w Polsce stabilizuje sie. Sprawny
program szczepien znacznie przybliza nadzieje na
powrét do normalnosci w placowkach ochrony
zdrowia, ale na pewno podwyzszone procedury
bezpieczenstwa zostang z nami na dtugo. We
Freseniusie wiemy, ze mozemy polegac na naszych
pracownikach i nie musimy z niepokojem patrze¢
w przyszios¢. Stawimy czota zagrozeniom - dla
naszych pracownikéw i pacjentow.



Wsparcie pracownikow w pandemii

W czasie pandemii caty zespot kliniczny pracowat pod
duzg presjg. To wiasnie w osrodkach dializ czesto
rozwijaty sie ogniska koronawirusa. Nie tylko pacjenci,
ale i pracownicy obarczeni byli wysokim ryzykiem
zakazenia. Dzieki pracy zespotowe] udato sie
stworzy¢ procedury zmniejszajace ryzyko zakazenia
i utatwiajgce wykonywanie zadan w placéwkach
medycznych.

Po pierwsze: bezpieczenstwo

Firma Fresenius jeszcze przed wykryciem
pierwszego zakazenia w Polsce wprowadzita
wewnetrzne wytyczne w  zakresie prewencji
zakazen oraz zapewnita srodki ochrony osobiste;.
Przez caty okres pandemii Zarzad utrzymywat staty
kontakt z pracownikami. Aktualne komunikaty
i zalecenia byly rozestane pocztg mailowg do

kadry  kierowniczej, a wazne  materialy
informacyjne i edukacyjne umieszczone
w  gablotach dostepnych dla pacjentow

i personelu. Pracownicy, ktérych zadania mogty
by¢ wykonywane zdalnie wykonywali swojg prace
w trybie home office (okoto 70% oséb centrali).

Psychologiczne wsparcie dla pracownikow

Praca pod presjg, w trudnych, dynamicznie
zmieniajgcych sie warunkach jest obcigzeniem.
Dlatego  zapewniliSmy  wsparcie psychologa
wszystkim pracownikom, ktorzy w codziennegj
pracy zmagaja sie z trudnymi sytuacjami
i niepewnoscig.  StworzyliSmy  bezpieczng
przestrzen, w ktorej pracownicy mogli podzieli¢ sie
emocjami, obawami i szukaC  wsparcia
w tagodzeniu lekéw. Psycholog udzielat porad
online i byt dostepny w rézne dni tygodnia.
Specjalista  wspotpracowat ze  spdtkg  juz
wczesniej, znat specyfike pracy w centrach dializ
i dobrze rozumiat problemy, z ktorymi mierzg sie
funkcjonujgce tam zespoty.

Wsparcie dla chorych pracownikéw

Wszystkie osoby sposrod naszego personelu,
ktore chorowaty na COVID19, mogly liczy¢ na
nasze wsparcie.

Poza dostepnym dla nich wsparciem
psychologicznym, otrzymywali takze
okolicznosciowe pakiety, ktore umilaty czas i
wspieraty rekonwalescencje. Byly kartki ze
stowami wsparcia, drobne upominki, kremy dla
podraznionej srodkami dezynfekcyjnymi skory rak.

Z pracownikami, ktérzy musieli pozostac¢ w izolacji,
frma byta w stalym Kkontakcie. Ponadto
wdrozylismy wsparcie finansowe dla 0so6b
zatrudnionych w ramach umow cywilnoprawnych,
ktére nie mogag Swiadczy¢ ustug z uwagi na
niecbecnos¢ zwigzang z chorobg badz je
podejrzeniem.

Ochotnicy na pomoc

Pojawienie sie zakazen oraz liczne izolacje wsrod
personelu medycznego byto realnym zagrozenie
dla funkcjonowania wielu stacji. Na szczescie
moglismy liczy¢ na pomoc ochotnikow, naszych
bohaterow, ktorzy potrafili czasem przejechac pot
Polski, aby wesprze¢ stacje dializ w potrzebie
i zapewniC ciggtos¢ leczenia naszym pacjentom.

Biezgca komunikacja

Fresenius zadbat o biezgcg, dwukierunkowg
komunikacje miedzy Zarzadem a pracownikami.
Dotyczyta ona spraw biezgcych, waznych dla
osrodkéw dializ, ale takze informacji ogolnych
dotyczacych sytuacji w firmie i kraju. Osrodki
moglty liczy¢ na stalg dostepnos¢ kadry
zarzgdzajacej i wsparcie z dziatu medycznego. To
niezwykle wazne dla firmy, ktéra prowadzi osrodki
medyczne  rozproszone w  calym  kraju.
Zarzad Fresenius Nephrocare Polska wie, jak
wielkg role odegrali nasi pracownicy w walce
0 skuteczng i nieprzerwang terapie dla naszych
pacjentow w najbardziej wymagajgcych chwilach
pandemii. Doceniamy ich zaangazowanie kazdego
dnia. Naszym celem jest wspieranie ich, dbanie
0 ich poczucie bezpieczenstwa i komfort w pracy.
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Jakos¢ medyczna
Fresenius Nephrocare Polska

Wymagania Narodowego Funduszu Zdrowia

79 %
Hgb 10 - 12 g/dI*

. .. . , Fresenius Nephrocare
co najmniej 65% dializowanych oséb Polska
Ranking Narodowego Funduszu Zdrowia
7% os6b dializowanych zgtoszonych na liste
oczekujacych na przeszczep nerki

2017 2018 2019 2020
Pacjenci i 8,8% 8,8 % 7,9 % 7,9 %
aktywni na liscie “._J\.@
oczekujgcych na ’
przeszczepu

Fresenius Nephrocare
Polska
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Gléwne wskazniki wydajnosci Fresenius Nephrocare Polska

2017
Pacjenci 72 3 %
dializowani za _@
pomocag
AVF lub GF

Pacjenci ze

Pacjenci ﬁ 99,2 %
chronieni
przed zap. watroby

18] 85,3
stezeniem albuminy
> 35 g/l

typu B
Pacjenci z 69 8 %
fosforanem w

SUFOWICy

< 5,5 mg/dl e
e, o
Hgb 10129 @@ 79,5%

2018

70,4 %

99,5 %

88,3 %

68,5 %

78,4 %

2019

67,7 %

99,4 %

89,1 %

74,5 %

80,2 %

2020

64,0 %

98,0 %

86,0 %

70,0 %

79,0 %
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Centrum Dializ Fresenius w Polsce

Centrum Dializ Fresenius w Bielsku-Biatej
ul. Wyspianskiego 21
43-300 Bielsko-Biata

Centrum Dializ Fresenius w Bydgoszczy
ul. Szpitalna 19
85-826 Bydgoszcz

Centrum Dializ Fresenius w Chetmie
ul. Szpitalna 53B
22-100 Chetm

Centrum Dializ Fresenius w Czestochowie
ul. Mirowska 15
42-200 Czestochowa

Centrum Dializ Fresenius w Dgbrowie Tarnowskiej
ul. Szpitalna 1
33-200 Dagbrowa Tarnowska

Centrum Dializ Fresenius w Drawsku Pomorskim
ul. Chrobrego 4
78-500 Drawsko Pomorskie

Centrum Dializ Fresenius w Etku
ul. Baranki 24
19-301 Etk

Centrum Dializ Fresenius w Gnieznie
ul. Sw. Jana 9
62-200 Gniezno

Centrum Dializ Fresenius w Gorlicach
ul. Wegierska 21
38-300 Gorlice

Centrum Dializ Fresenius w Gryficach
ul. Niechorska 27
72-300 Gryfice

Centrum Dializ Fresenius w Jasle
ul. Sroczynskiego 8
38-200 Jasto

Centrum Dializ Fresenius w Jedrzejowie
ul. Matogoska 27
28-300 Jedrzejow

Centrum Dializ Fresenius w Koscianie
ul. Szpitalna 7
64-000 Koscian

Centrum Dializ Fresenius w Kostrzynie nad Odrg
ul. Narutowicza 8/1
66-470 Kostrzyn nad Odrg

Fresenius Nephrocare Polska / Raport wartosci 2021

38



Centrum Dializ Fresenius w Koszalinie
ul. T. Chatubinskiego 7
75-581 Koszalin

Centrum Dializ Fresenius w Krakowie
0s. Ztotej Jesieni 1
31-826 Krakéw

Centrum Dializ Fresenius w Krasniku
ul. Chopina 13
23-200 Krasnik

Centrum Dializ Fresenius w Krosnie
ul. Korczynska 57
38-400 Krosno

Centrum Dializ Fresenius w Kwidzynie
ul. Hallera 31
82-500 Kwidzyn

Centrum Dializ Fresenius w Ktodzku
ul. Szpitalna 1a
57-300 Ktodzko

Centrum Dializ Fresenius w Lesznie
ul. Kiepury 45
64-100 Leszno

Centrum Dializ Fresenius w Limanowej
ul. Pitsudskiego 61
34-600 Limanowa

Centrum Dializ Fresenius w Lubaniu
ul. Zawidowska 4
59-800 Luban

Centrum Dializ Fresenius w Lubinie
ul. Bema 5
59-300 Lubin

Centrum Dializ Fresenius w Minsku Mazowieckim
ul. Szpitalna 37
05-300 Minsk Mazowiecki

Centrum Dializ Fresenius w Mragowie
ul. Wolnosci 12
11-700 Mrggowo

Centrum Dializ Fresenius w Myslenicach
ul. Szpitalna 2
32-400 Myslenice

Centrum Dializ Fresenius w Mfawie
ul. Anny Dobrskiej 1
06-500 Mtawa

Centrum Dializ Fresenius Nowym Saczu
ul. Miynska 5
33-300 Nowy Sacz

Centrum Dializ Fresenius w Nowym Targu
ul. Szpitalna 14
34-400 Nowy Targ

Centrum Dializ Fresenius w Ostrodzie
ul. Jagietty 1
14-100 Ostroéda

Centrum Dializ Fresenius w Ostrowi Mazowieckiej
ul. Dubois 68
07-300 Ostrow Mazowiecka
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Centrum Dializ Fresenius w Ostrowie Wielkopolskim
ul. Limanowskiego 20/22
63-400 Ostréw Wielkopolski

Centrum Dializ Fresenius w Ostrotece
al. Jana Pawta Il 120A
07-410 Ostroteka

Centrum Dializ Fresenius w Otwocku
ul. Reymonta 83/91
05-400 Otwock

Centrum Dializ Fresenius w Pabianicach
ul. Jana Pawta Il 68
95-200 Pabianice

Centrum Dializ Fresenius w Piasecznie
ul. Pawia 11/3
05-500 Piaseczno

Centrum Dializ Fresenius w Piotrkowie Trybunalskim
ul. Rakowska 15
97-300 Piotrkéw Trybunalski

Centrum Dializ Fresenius w Pleszewie
ul. Poznanska 125a
63-300 Pleszew

Centrum Dializ Fresenius w Oswiecimiu
ul. Chemikow 5
32-600 Oswiecim

Centrum Dializ Fresenius w Ptorisku
ul. Sienkiewicza 7
09-100 Plorisk

Centrum Dializ Fresenius w Poznaniu
al. Solidarnosci 36
61-696 Poznan

Centrum Dializ Fresenius w Poznaniu
ul. 28 Czerwca 1956r. nr 194
61-485 Poznan

Centrum Dializ Fresenius w Proszowicach
ul. Szpitalna 9
32-100 Proszowice

Centrum Dializ Fresenius w Putawach
ul. Bema 1
24-100 Putawy

Centrum Dializ Fresenius w Radomiu
ul. Piastowska 32
26-617 Radom

Centrum Dializ Fresenius w Rawiczu
ul. Grota-Roweckiego 6
63-900 Rawicz

Centrum Dializ Fresenius w Sandomierzu
ul. Schinzla 13
27-600 Sandomierz

Centrum Dializ Fresenius w Sieradzu
ul. Armii Krajowej 7
98-200 Sieradz

Centrum Dializ Fresenius w Stupcy
ul. Traugutta 7
62-400 Stupca
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Centrum Dializ Fresenius w Sochaczewie
ul. Batalionow Chiopskich 3/7
96-500 Sochaczew

Centrum Dializ Fresenius w Stargardzie
ul. Wojska Polskiego 27
73-110 Stargard

Centrum Dializ Fresenius w Szamotutach
ul. Sukiennicza 13
64-500 Szamotuty

Centrum Dializ Fresenius w Szczecinie
ul. Mgczna 4
70-780 Szczecin

Centrum Dializ Fresenius w Swidnicy
ul. Lesna 27-29
58-100 Swidnica

Centrum Dializ Fresenius w Swinoujsciu
ul. Powstaricéw Slaskich 4
72-600 Swinoujécie

Centrum Dializ Fresenius w Tarnobrzegu
ul. Szpitalna 1
39-400 Tarnobrzeg

Centrum Dializ Fresenius w Tarnowskich Gérach
ul. Pyskowicka 47
42-612 Tarnowskie Gory

Centrum Dializ Fresenius w Toruniu
ul. Batorego 17/19
87-100 Torun

Centrum Dializ Fresenius w Toruniu
ul. Konstytucji 3 Maja 42
87-100 Torun

Centrum Dializ Fresenius w Tychach
ul. Kardynata Wyszynskiego 3
43-100 Tychy

Centrum Dializ Fresenius w Wejherowie
ul. dr A. Jagalskiego 10
84-200 Wejherowo

Centrum Dializ Fresenius w Wieluniu
ul. Szpitalna 16
98-300 Wielun

Centrum Dializ Fresenius w Wodzistawiu Slaskim
ul. 26 Marca 51
44-300 Wodzistaw Slaski

Centrum Dializ Fresenius w Wotominie
ul. Wilenska 51
05-200 Wotomin

Centrum Dializ Fresenius we Wroctawiu
ul. Ks. Marcina Lutra 8
54-239 Wroctaw

Centrum Dializ Fresenius we Wroctawiu
ul. Koszarowa 5
51-149 Wroctaw

Centrum Dializ Fresenius we Wroctawiu
ul. Nenckiego 61
52-223 Wroctaw
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Centrum Dializ Fresenius w Wysowej-Zdroju
Wysowa-Zdréj 98
38-316 Wysowa-Zdroj

Centrum Dializ Fresenius w Zabrzu
ul. Wolnosci 61
41-800 Zabrze

Centrum Dializ Fresenius w Zamosciu
ul. Peowiakow 1
22-400 Zamosc¢

Centrum Dializ Fresenius w Zawierciu
ul. Willowa 11
42-400 Zawiercie

Centrum Dializ Fresenius w Zywcu
Al. Pitsudskiego 1
34-300 Zywiec
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