UCHWALA NR 10.LXI1.2023
RADY GMINY WIAZOWNA

z dnia 31 stycznia 2023 r.

w sprawie przyjecia wieloletniego programu polityki zdrowotnej pn. ,,Program szczepien
profilaktycznych przeciwko grypie dla mieszkancéw Gminy Wigzowna w wieku 65-74 lat na lata
2023-2027”

Na podstawie art. 7 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzgdzie gminnym (tekst jedn.
Dz. U. z2023r., poz.40) oraz art. 7 ust. 1 pkt1iart. 48 ust. 1 ustawy =z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (tekst jedn. Dz. U. z 2022 r.,
poz. 2561 z pézn. zm.) uchwala sie co nastepuje:

§ 1. Przyjmuje sie wieloletni program polityki zdrowotnej pod nazwg ,Program szczepien
profilaktycznych przeciwko grypie dla mieszkancéw Gminy Wigzowna w wieku 65-74 lat na lata 2023-
20277, w brzmieniu zatgcznika do niniejszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaty powierza sie Wojtowi Gminy Wiazowna.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Przewodniczgcy Rady

Andrzej Cholewa
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Program szczepien profilaktycznych przeciwko grypie
dla mieszkancow Gminy Wiazowna
w wieku 65-74 lat na lata 2023-2027

Podstawa prawna: Art. 48 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o $§wiadczeniach opieki zdrowotnej

finansowanych ze srodkéw publicznych [tekst jedn. Dz.U. 2022 poz. 2561 z p6ézn.zm.]

Wiazowna, 2023
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Program szczepien profilaktycznych przeciwko grypie dla mieszkancow Gminy Wigzowna
w wieku 65-74 lat na lata 2023-2027

1. Nazwa programu:
Program szczepien profilaktycznych przeciwko grypie dla mieszkancow Gminy Wigzowna

w wieku 65-74 lat na lata 2023-2027.

Program zgodny z rekomendacjg nr 1/2019 z dnia 18 wrzeénia 2019 r. Prezesa Agencji
Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji w sprawie zalecanych technologii
medycznych, dziatan przeprowadzanych w ramach programow polityki zdrowotnej oraz
warunkow realizacji tych programow, dotyczacych profilaktyki grypy sezonowej

W populacji oséb w wieku 65 lat i wiece;.

2. Okres realizacji programu: 2023-2027.

3. Autorzy programu: drn. o zdrowiu Karolina Sobczyk

dr hab. n. o zdrowiu Joanna Wozniak-Holecka

4. Kontynuacja/trwalo$¢ programu:

Opisywany program polityki zdrowotnej nie stanowi kontynuacji programu polityki

zdrowotnej, realizowanego w poprzednim okresie.

5. Dane kontaktowe:
Urzad Gminy Wigzowna
Lubelska 59, 05-462 Wigzowna
Tel: (22) 512 58 00

E-mail: m.grzegrzolka@wiazowna.pl.

6. Data opracowania programu: lipiec 2022 r.
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Program szczepien profilaktycznych przeciwko grypie dla mieszkancow Gminy Wigzowna
w wieku 65-74 lat na lata 2023-2027
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Program szczepien profilaktycznych przeciwko grypie dla mieszkancow Gminy Wigzowna
w wieku 65-74 lat na lata 2023-2027

I. Opis choroby lub problemu zdrowotnego i uzasadnienie wprowadzenia programu

polityki zdrowotnej

1. Opis problemu zdrowotnego

Grypa to ostra choroba o etiologii wirusowej, charakteryzujgca si¢ bardzo duza
zakaznos$cig. U ludzi grype wywoluja dwa typy wirusa: A, B i C. Typ A wirusa grypy
W zwigzku ze swoja zdolnoscig do tzw. skoku antygenowego (zmiany antygenowe wirusa
powodujgce powstanic nowego podtypu wirusa) jest wirusem podwyzszonego ryzyka
I najczesciej odpowiada za epidemie i pandemie. Wirus typu B natomiast nie stanowi ryzyka
zachorowan epidemicznych, ale moze by¢ takze odpowiedzialny za zachorowania sezonowe.
Wirus typu C wywoluje zakazenia gtdéwnie u dzieci. Zakazenie grypa zazwyczaj przebiega
stosunkowo tagodnie, natomiast u oséb z grup podwyzszonego ryzyka (obcigzeni chorobami
przewlektymi, mate dzieci, osoby starsze) moze by¢ przyczyng powaznych powiktan, a nawet
zgondéw?. Do zakazenia wirusem grypy dochodzi droga kropelkowa, zwykle poprzez kaszel lub
kichanie zakazonej osoby, a czasem takze przez kontakt bezposredni z osobg zakazong lub ze
skazong powierzchnia. Po okresie inkubacji, trwajacym 3-7 dni, pojawiaja si¢: objawy ogdlne
(zte samopoczucie, dreszcze, przeczulica skory, cieptota ciata >37,8°C), objawy ze strony
uktadu oddechowego (surowicza wydzielina z nosa, bol gardta, chrypka, bol w klatce
piersiowej, suchy ,,szczekajacy” kaszel prowokujacy wymioty) oraz objawy ze strony innych
uktadow (bol gltowy, brak taknienia, bol mig$niowy, zawroty glowy, biegunka, bol brzucha,
nudnosci i wymioty, senno$é lub ospatos¢)?.

Wsrod mozliwosci metod diagnostycznych grypy znajduja si¢: identyfikacja patogenu
w zarodku kurzym lub hodowli tkankowej, testy Elisa, immunofluorescencja (IF), metody
serologiczne oraz badania za pomoca roznych kombinacji metod biologii molekularnej. Szybka
identyfikacja wirusa grypy ma priorytetowe znaczenie ze wzgledu na mozliwo$¢ zastosowania
lekéw przeciwgrypowych. Istotne jest powstrzymywanie si¢ od antybiotykoterapii bez wskazan
na rzecz podjecia wlasciwego leczenia z uzyciem dostgpnych obecnie nowych inhibitoréw
neuraminidazy wirusa grypy. Stosowanie preparatow OTC zmniejsza nasilenie objawow

choroby, natomiast nie ma wplywu na wirusa grypy, a ze wzgledu na czeste i powazne

! Ciebiada M., Barylski M., Gorska-Ciebiada M.: Zachorowania na grype u 0sob w podesztym wieku w $wietle
najnowszych danych epidemiologicznych i zalecen terapeutycznych. Geriatria, 2010, 4, 191-198.

2 7ycinska K., Brydak L.: Grypa i jej profilaktyka — ciggle aktualny problem medyczny. Polskie Archiwum
Medycyny Wewngetrznej 2007; 117 (10), s. 464-4609.
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Program szczepien profilaktycznych przeciwko grypie dla mieszkancow Gminy Wigzowna
w wieku 65-74 lat na lata 2023-2027

powiktania pogrypowe w zadnym wypadku nie mozna ich stosowa¢ w profilaktyce tej jednostki
chorobowe;j?.

Grypa jest choroba, ktorej mozna skutecznie zapobiega¢. Obecnie znane sg trzy metody
profilaktyki grypy, wsrdd ktorych znajduje sie stosowanie szczepien ochronnych, izolowanie
pacjentow chorych na grype oraz przestrzeganie zasad higieny, a takze stosowanie lekow
przeciwwirusowych. W odniesieniu do ostatniej z wymienionych metod nalezy jednak
podkresli¢, ze w kazdym przypadku nalezy rozwazy¢ potencjalng korzy$¢ z zastosowanej

profilaktyki farmakologicznej i ryzyko ewentualnych dziatan niepozadanych®.

2. Dane epidemiologiczne

Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) szacuje, iz na $wiecie grypa atakuje ok. 5-10%
dorostych oraz 20-30% dzieci, z czego umiera ok. 250 000—500 000 osob. W USA kazdego
roku grypa powoduje zakazenia u 5-20% calej populacji, a 200 tys. osob jest
hospitalizowanych. W Unii Europejskiej corocznie zakazonych wirusami grypy moze by¢ od
25-100 milionéw 0s6b°.

Wedtug danych Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego — Panstwowego Zaktadu
Higieny® w sezonie 2019/2020 odnotowano ponad 3,7 mln zachorowan i podejrzen zachorowan
na grype (w sezonie poprzednim ponad 3,9 min). Dotychczasowy przebieg narastania
zapadalnosci 1 podejrzen grypy nie odbiega od sytuacji w ostatnich dwoch sezonach (2017/18
12018/19), utrzymujac si¢ na wysokim poziomie. Od 1 wrzes$nia 2019 r. do konca maja 2020
r. z powodu grypy trafito do szpitala ponad 16,6 tys. osob, o 5,8% wigcej niz w sezonie
grypowym 2018/2019. W tym samym okresie odnotowano réwniez 64 zgony z powodu
powiktan pogrypowych (w calym sezonie 2018/2019 byto 149 przypadkéw $miertelnych).
Zgodnie z danymi Wojewédzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Warszawie’ catkowita
liczba zachorowan na grype i infekcje grypopodobne w roku 2021 wyniosta 559 917
przypadkow 1 byla nizsza o 2 411 w stosunku do 2020 roku. Hospitalizowano 777 os6b
(w2020r. 2272 osoby). Nie =zarejestrowano zgonéow z powodu grypy (w 2020 r.
zarejestrowano 10 zgonow). Wérod wymienionej ogdlnej liczby zachorowan na grype i infekcje

grypopodobne laboratoryjnie potwierdzono 31 przypadkow zachorowan na grypg.

3 Brydak L.: Mozna i nalezy walczy¢ z grypa. Family Medicine & Primary Care Review 2012, 14, 2: 235-241.

4 Profilaktyka i leczenie grypy, Wytyczne Kolegium Lekarzy Rodzinnych w Polsce (2016) [dokument
elektroniczny: klrwp.pl].

5 WHO. Influenza (Seasonal) Fact sheet [www.who.int].

6 Dane NIZP-PZH, www.pzh.gov.pl/meldunki-epidemiologiczne

7 Stan Sanitarny Wojewodztwa Mazowieckiego, 2021, Wojewodzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w
Warszawie [www.gov.pl/web/wsse-warszawa].
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Program szczepien profilaktycznych przeciwko grypie dla mieszkancow Gminy Wigzowna
w wieku 65-74 lat na lata 2023-2027

Ogélny poziom wyszczepialnoSci przeciwko grypie sezonowej w Polsce jest niski
I wynosi ok. 4%. Wyszczepialno$¢ populacji powyzej 65 roku zycia jest znacznie wigksza niz
wyszczepialnos$¢ ogdlna i wynosi ok. 14% rocznie, jednak wcigz odbiega od zalecen WHO oraz
Rady Unii Europejskiej, ktore wskazuja, ze aby zwigkszy¢ szanse nabycia odpornosci
populacyjnej nalezy objaé szczepieniami co najmniej 75% populacji®. Na niekorzystng sytuacje
epidemiologiczng grypy niewatpliwy wplyw ma réwniez utrzymujacy si¢ od kilku lat

nieznaczny odsetek 0s6b zaszczepionych przeciwko grypie®.

3. Opis obecnego postepowania

Zgodnie z komunikatem Gléwnego Inspektora Sanitarnego z dnia 27 pazdziernika 2020
r. w sprawie Programu Szczepien Ochronnych na rok 2021 szczepienie przeciwko grypie nie
jest szczepieniem obowigzkowym, lecz zalecanym w wybranych subpopulacjach®®. Zakup
szczepionki p/grypie podlega refundacji 50% w przypadku osdb powyzej 65 roku zycia
W zapobieganiu grypie wywotanej przez dwa podtypy wirusa grypy A oraz dwa typy wirusa
grypy B, ktore zawarte s3 w szczepionce. Inaktywowana 4-walentna szczepionka przeciwko
grypie jest takze dostepna bezptatnie dla 0sob w wieku >75 lat w ramach projektu ,,Leki 75+,
Gmina Wiagzowna od wielu lat finansuje szczepienia p/grypie dla mieszkancéw, a obecnie

planowany program polityki zdrowotnej jest kontynuacja tych dziatah.

4. Uzasadnienie potrzeby wdrozenia programu:

Program pozwoli na zwigkszenie skutecznos$ci zapobiegania chorobom zakaZnym
i zakazeniom w Gminie Wigzowna. Program szczepien ochronnych nie przewiduje
obowigzkowych, finansowanych catkowicie ze $rodkéw publicznych szczepien przeciwko
grypie dla osob w wieku 65-74 r.z. Szczepienia te s3 jednak zalecanymi w$rod osob z populacji
docelowej wskazanej w niniejszym programie?. W zwiazku z powyzszym uwaza sie,
iz niwelowanie bariery finansowej w dostepie do szczepien przeciwko grypie pozwoli

na zwigkszenie wskaznika wyszczepialno$ci w populacji docelowej. Ponadto poprzez

8 Dane % na podstawie estymacji rynkowych na bazie danych pochodzacych od dystrybutoréw szczepionek oraz
dostepnych na stronie www.pzh.gov.pl [opzg.cn-panel.pl].

9 ECDC Technical Report: Seasonal influenza vaccination in Europe, European Centre for Disease Prevention and
Control, 2015 [dokument elektroniczny: ecdc.europa.eu].

10 K omunikat Gtéwnego Inspektora Sanitarnego z dnia 27 pazdziernika 2020 r. w sprawie Programu Szczepien
Ochronnych na rok 2021 [Warszawa, dnia 26 pazdziernika 2020 r.; poz. 90].

1 Obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 20 sierpnia 2021 r. w sprawie wykazu refundowanych lekow, srodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych [DZ. URZ. Min. Zdr.
2021.65].

12 K omunikat Gtéwnego Inspektora Sanitarnego z dnia 27 pazdziernika 2020 r.0p. Cit.
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Program szczepien profilaktycznych przeciwko grypie dla mieszkancow Gminy Wigzowna
w wieku 65-74 lat na lata 2023-2027

realizacje¢ akcji informacyjno-edukacyjnej oraz pozytywne doswiadczenia oséb poddanych
szczepieniom w trakcie programu istnieje szansa na zwigkszenie tego wskaznika w odniesieniu
do catej populacji gminy.
Ponadto zaplanowany program wpisuje si¢ w krajowe i1 lokalne strategie zdrowotne,
poniewaz jego zakres jest zgodny z:
o Priorytetami zdrowotnymi okreslonymi Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia
27 lutego 2018 r. w sprawie priorytetow zdrowotnych!® - priorytet 6: Zwiekszenie
skutecznosci zapobiegania chorobom zakaznym i zakazeniom, w tym przeciwdziatanie
skutkom nieprawidlowej antybiotykoterapii,
o Narodowym Programem Zdrowia na lata 2023-2027:
o cel operacyjny 4: Zdrowie srodowiskowe i choroby zakazne,
o cel operacyjny 5: Wyzwania demograficzne;
o Wojewoddzkim Planem Transformacji dla wojewodztwa mazowieckiego™®:

o Obszar dziatania 3.1. Czynniki ryzyka i profilaktyka.

I1. Cele programu polityki zdrowotnej i mierniki efektywnosci jego realizacji

1. Cel gléwny

Uzyskanie nie mniejszego niz 75% poziomu zaszczepienia w populacji mieszkancow Gminy
Wigzowna zakwalifikowanych do programu.

2. Cel szczegolowy

Zwigkszenie wiedzy mieszkancow Gminy Wigzowna na temat zagrozen dla zdrowia
zwigzanych z grypa oraz mozliwoS$ci zapobiegania tej jednostce chorobowe;.

3. Mierniki efektywnosci realizacji programu polityki zdrowotnej

1) iloraz liczby 0s6b zaszczepionych w ramach PPZ przeciwko grypie i liczby 0sob z populacji
docelowej zakwalifikowanych do programu (wd. 75%),

2) liczba odtworzen wyktadu online udostgpnianego mieszkancom za posrednictwem Internetu

(wd. 100).

13 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 27 lutego 2018 r. w sprawie priorytetow zdrowotnych [Dz.U. 2018
poz. 469].

14 Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 30 marca 2021 r. w sprawie Narodowego Programu Zdrowia na lata
2021-2025 [Dz.U. 2021 poz. 642].

15 Obwieszczenie Wojewody Mazowieckiego z dnia 31 grudnia 2021 r. w sprawie ogloszenia Wojewodzkiego
Planu Transformacji dla wojewddztwa mazowieckiego.
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Program szczepien profilaktycznych przeciwko grypie dla mieszkancow Gminy Wigzowna
w wieku 65-74 lat na lata 2023-2027

I11. Charakterystyka populacji docelowej oraz charakterystyka interwencji, jakie sa

planowane w ramach programu polityki zdrowotnej

1. Populacja docelowa

Program bedzie skierowany do os6b w wieku 65-74 lat, zamieszkatych na terenie Gminy
Wiazowna, u ktorych nie wystepuja przeciwskazania do szczepienia. Zgodnie z danymi GUS?®
populacja osob w wieku 65-74 lat w gminie liczy ok. 1,3 tys. osob. Program obejmie corocznie
ok. 260 mieszkancow (ok. 20% og6tu). Oszacowania populacji dokonano z uwzglednieniem

danych epidemiologicznych oraz mozliwosci finansowych Gminy Wigzowna.

2. Kryteria kwalifikacji do udzialu w programie polityki zdrowotnej oraz Kryteria
wylaczenia z programu polityki zdrowotnej
1) Kryteria wiaczenia:

o wiek 65-74 lat,

e zamieszkanie na terenie Gminy Wigzowna,

e zgoda pacjenta na udziat w programie i wykonanie szczepienia p/grypie.
2) Kryteria wytaczenia:

¢ indywidualne przeciwwskazania zdrowotne do wykonania szczepienia, stwierdzone
podczas badania lekarskiego kwalifikujacego do szczepienia,

e wczesniejsze zaszczepienie przeciwko wirusowi grypy w danym  sezonie

epidemiologicznym.

3. Planowane interwencje
1) Szczepienia przeciwko wirusowi grypy z zastosowaniem szczepionek 4-walentnych
inaktywowanych typu split:

e szczepienia realizowane przez caly sezon wystepowania grypy (od wrzesnia do grudnia),
natomiast zaklada si¢ objecie szczepieniami najwickszej cze$ci populacji docelowej
na poczatku sezonu epidemiologicznego, tj. w okresie od wrzesnia do potowy listopada,

e szczepienia poprzedzone kwalifikacja do programu realizowang przez pielggniarke,
badaniem lekarskim kwalifikujacym do szczepienia, udzieleniem przez lekarza kluczowych
informacji na temat szczepienia (m.in. zakres dziatania szczepionki oraz jej bezpieczenstwo)

oraz uzyskaniem $wiadomej zgody pacjenta,

16 GUS, bank danych lokalnych [25.06.2022r.].
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Program szczepien profilaktycznych przeciwko grypie dla mieszkancow Gminy Wigzowna
w wieku 65-74 lat na lata 2023-2027

e Szczepienie wykonywane przy uzyciu preparatu szczepionkowego przeciwko grypie
sezonowej przygotowanej na najblizszy sezon grypy, dopuszczonego do obrotu na terytorium
RP (transport, przechowywanie i sposob podania sg zgodnie z zaleceniami producenta);

2) Edukacja zdrowotna adresatow programu realizowana za pomocg ulotek i plakatow
informacyjnych w siedzibie realizatora, w Urzedzie Gminy Wigzowna, W wybranych
podmiotach leczniczych, placéwkach oswiatowych, jednostkach organizacyjnych Gminy
Wigzowna, organizacjach pozarzadowych oraz poprzez wspotprace z lokalnymi mediami

(radio, prasa, media spotecznos$ciowe).

3.1. Dowody skutecznosci planowanych dzialan
Szczepienia przeciw grypie s3 rekomendowane jako podstawowa metoda profilaktyki

zachorowan przez Glownego Inspektora Sanitarnegol’, a takze przez nastepujace
miedzynarodowe towarzystwa naukowe'®:

e Komitet Doradczy ds. Szczepien Ochronnych (ACIP),

e Amerykanska Akademi¢ Pediatrii (AAP),

e Amerykanskg Akademie Praktyki Rodzinnej (AAFP),

e Amerykanskg Akademie¢ Lekarzy Rodzinnych (AAFP),

e Grupe Robocza ds. Ustug Profilaktycznych (USPSTF US),

e Amerykanskie Towarzystwo Medycyny Wewnetrznej Standow Zjednoczonych,

e Amerykanskie Towarzystwo Chorob Zakaznych (IDSA),

e Kanadyjska Grupe Roboczg ds. Okresowych Badan Zdrowotnych,

e Amerykanskie Towarzystwo Onkologiczne,

o Amerykanskie Kolegium Potoznictwa i Ginekologii,

e Naczelnego Dyrektora Departamentu Zdrowia Wielkiej Brytanii,

e Amerykanskie Stowarzyszenie Kardiologiczne/Amerykanskie Kolegium Kardiologiczne,

o Swiatowa Inicjatywe Dotyczaca Przewlektej Obturacyjnej Choroby Pluc (GOLD),

o Swiatowa Strategie Rozpoznawania, Leczenia i Prewencji Astmy (GINA guidlines).

Stosowanie szczepien ochronnych stanowi jedng z zalecanych i skutecznych metod

profilaktyki grypy. WHO zaleca coroczne wykonywanie szczepien w grupach ryzyka,

do ktorych zalicza si¢ kobiety w cigzy na kazdym etapie cigzy, dzieci w wieku od 6 miesigcy

17 Komunikat Gtéwnego Inspektora Sanitarnego z dnia 27 pazdziernika 2020 r. .... op. cit.
18 Brydak L.: Mozna i nalezy..., op.cit., s. 239.
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do 5 lat, osoby w podesztym wicku (ponad 65 lat), osoby chore przewlekle oraz pracownikoéw
ochrony zdrowia®®.

W Polsce, zgodnie z rekomendacjag Kolegium Lekarzy Rodzinnych, ze wskazan
medycznych zaleca objecie szczepieniami wszystkich 0sob powyzej 50. roku zycia?®, natomiast
zgodnie z rekomendacjami Gltownego Inspektora Sanitarnego szczepienia ochronne przeciw
grypie w zwigzku z przestankami epidemiologicznymi zaleca si¢ osobom w wieku powyzej
65 lat. Ponadto w zwigzku z klinicznymi i indywidualnymi przestankami Program Szczepien
Ochronnych zaleca szczepienia wszystkim przewlekle chorym, szczegoélnie chorujagcym
na niewydolno$¢ ukltadu oddechowego, astme oskrzelowa, przewlekla obturacyjng chorobe
phuc, niewydolnos¢ uktadu krazenia, chorobg wiencowa (zwlaszcza po przebytym zawale
serca), niewydolno$¢ nerek, nawracajacy zespol nerczycowy, choroby watroby, choroby
metaboliczne, w tym cukrzyce, choroby neurologiczne i neurorozwojowe?!. Wraz z wiekiem
wzrasta natomiast ryzyko wystapienia ww. jednostek chorobowych, stad zasadne wydaje si¢
objecie szczepieniami ochronnymi oséb z populacji docelowej programu.

Zgodnie z zaleceniami WHO szczepienia ochronne powinny by¢ oferowane co sezon
epidemiczny wszystkim osobom zainteresowanym. Wsrod zdrowych dorostych szczepienia
moga zapobiega¢ zachorowaniom w 70-90% przypadkoéw, natomiast wsrdd starszych osob
szczepienia zapobiegaja powaznym zachorowaniom i powiklaniom w ok. 60% przypadkow,
azgonom — do 80%. Szczegdlnie wazne jest szczepienie oséb o podwyzszonym ryzyku
wystgpienia powaznych powiktan oraz ich opiekunow??,

Szczepionka przeciwko grypie moze by¢ podawana przez caly sezon wystgpowania
grypy. Najlepiej jednak szczepi¢ na poczatku sezonu epidemiologicznego, tj. w okresie
od wrzesnia do potowy listopada. W sytuacjach szczegdlnych podanie szczepionki
W pozniejszym okresie, nawet po stwierdzeniu zwigkszenia czesto$ci zachorowan na grype
w populacji, takze jest zalecane?®.

Propagowanie wsrod pacjentdw szczepien ochronnych oraz ksztattowanie prawidtowych
postaw i zachowan z punktu widzenia przestrzegania zasad higieny wymaga podejmowania
szeroko zakrojonych dzialan edukacyjnych. Badania naukowe wskazuja, ze szczepienia

przeciw grypie wsrod osob starszych sa mato popularne, a odsetek senioréw poddanych

¥ WHO. Influenza..., op.cit.
2 profilaktyka i leczenie grypy Wytyczne Kolegium Lekarzy Rodzinnych w Polsce, op.cit.
2L Komunikat Gléwnego Inspektora Sanitarnego z dnia 27 pazdziernika 2020 r. .... op. cit.
22 WHO. Influenza..., op.cit.
3 profilaktyka i leczenie grypy Wytyczne Kolegium Lekarzy Rodzinnych w Polsce, op.cit.
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immunizacji jest bardzo maty?*,?. Nalezy pamigta¢, iz w interwencjach edukacyjnych powinno
si¢ stosowac krotkie i przejrzyste komunikaty, zawierajace informacje oparte na faktach, a takze
podkreslajace koszty i korzysci szczepien, zwlaszcza w odniesieniu do bezpieczenstwa
szczepionek?.

W nawigzaniu do efektywnosci klinicznej proponowanych dziatan nalezy wskazac, iz po
szczepieniu przeciw grypie przeciwciata odporno§ciowe wytwarzane sg po tygodniu, osiagajac
maksymalne st¢zenie po 2 tygodniach i utrzymuja si¢ w stalym stezeniu przez okoto
24 tygodnie. Skutecznos$¢ szczepionki przeciwko grypie oceniana jest na 70-90% i zalezy
od podobienstwa migdzy wirusem krazagcym w populacji a zawartym w szczepionce, stanu
uktadu immunologicznego pacjenta oraz wieku pacjenta (30-70% u 0s6b w podesztym
wieku)?’. Realizacja programu szczepien przeciwko grypie jest efektywna kosztowo, biorac
pod uwage zmniejszenie wskaznikdw zachorowalno$ci 1 $§miertelnosci z powodu grypy i jej
powiktan. Nalezy zauwazy¢, ze skuteczno$¢ szczepionki przeciwko grypie moze si¢ zmieniaé
W zalezno$ci od sezonu i stopnia dopasowania szczepow szczepionkowych do tych krazacych
w populacji, wykonywanie szczepien w przesztosci moze jednak zapewni¢ potencjalng ochrong
krzyzowa?®2°,

Dziatania profilaktyczne przeciwko grypie charakteryzuja si¢ duza efektywnoscia
I W przeciwienstwie do dzialan terapeutycznych - relatywnie niskimi kosztami. Wedlug
niektorych doniesien bardziej optacalne kosztowo mogg by¢ dziatania profilaktyczne niz samo

leczenie choroby i jej powiktan®,

4. Sposob udzielania §wiadczen w ramach programu polityki zdrowotnej
Szczepienia w programie beda realizowane w trybie ambulatoryjnym w wybranym

W drodze konkursu podmiocie leczniczym. W ramach akcji informacyjnej zostang przekazane

24 Dymek-Skoczynska A, Stanistawska J., Drozd E., Talarska D.: Szczepienia przeciw grypie u oséb w wieku
podesztym —czynniki determinujace decyzje pacjentow. Nowiny Lekarskie 2012, 81, 1, 21-25.

% ¥ ukomska A.: Determinanty szczepien przeciwgrypowych wsrod osob w starszym wieku. Gerontologia Polska,
2009, 17 (3), 114-1109.

% Mowbray F et al.: Communicating to increase public uptake of pandemic flu vaccination in the UK: Which
messages work? Vaccine. 2016 Jun 14;34(28):3268-74.

27 Grohskopf LA et al.: Prevention and control of seasonal influenza with vaccines: recommendations of the
Advisory Committee on Immunization Practices (ACIP) -- United States, 2014-15 influenza season. Morbidity
and Mortality Weekly Report. 2014,;63(32):691-7.

2 Council of the European Communities. Proposal for a Council Recommendation on Seasonal Influenza
Vaccination 2009. [dokument elektroniczny: ec.europa.eul].

29 European Centre for Disease Prevention and Control. Seasonal influenza - basic facts. [dokument elektroniczny:
ecdc.europa].

30 Aballéa S. et al.: The cost-effectiveness of influenza vaccination for people aged 50 to 64 years: an international
model. Value Health. 2007 Mar-Apr;10(2):98-116.
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pacjentom terminy wykonywania szczepien ochronnych w ramach programu. W ramach akcji
edukacyjnej mieszkancom zostanie udostgpniony wyklad online dot. profilaktyki grypy oraz
zasadnoS$ci szczepien p/grypie, opublikowany na stronie internetowej realizatora. Lekarskie
badanie kwalifikacyjne oraz obowigzkowe szczepienia ochronne odbywaé sie beda
indywidualnie.-

5. Sposéb zakonczenia dzialan w programie i mozliwos¢ kontynuacji otrzymywania
Swiadczen zdrowotnych przez uczestnikow programu, jezeli istniejg wskazania
Po wykonaniu szczepien adresat programu:

e zostaje ponownie poinformowany o =zasadach postgpowania w razie wystapienia
niepozadanego odczynu poszczepiennego, w tym o konieczno$ci ponownego zgloszenia si¢ do
poradni POZ w takim przypadku,

e zostaje poproszony o wypetnienie ankiety satysfakcji pacjenta

e zostaje poinformowany o mozliwosci udzialu w programie w kolejnym roku
kalendarzowym,

e konczy udziat w programie.

IV. Organizacja programu polityki zdrowotnej

1. Etapy programu polityki zdrowotnej i dzialania podejmowane w ramach etapow

1) opracowanie projektu programu (11 kwartat 2022 r.);

2) przyjecie programu przez wlasciwy organ (I-111 kwartat 2023 r.);

3) przygotowanie i przeprowadzenie procedury konkursowej - wytonienie realizujacego
program podmiotu leczniczego, spetniajagcego warunki okreslone w dalszej czesci projektu
(I-1V kwartat 2023/2024/2025/2026/2027);

4) podpisanie umowy na realizacj¢ programu (I11-1V kwartat 2023/2024/2025/2026/2027);

5) realizacja programu wraz z biezagcym monitoringiem (2023/2024/2025/2026/2027):

¢ akcja informacyjna (plakaty, lokalne media),

e akcja edukacyjna (edukacja zdrowotna prowadzona przez pielegniarke podczas
kwalifikacji do programu oraz wyktad online z zakresu profilaktyki grypy),

o wizyty lekarskie (kwalifikacja do szczepienia; przekazywanie informacji o ryzyku
odczyndéw poszczepiennych),

e szczepienia ochronne,
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e analiza rocznych sprawozdan dot. zglaszalnoéci do programu przekazywanych
koordynatorowi przez realizatora;
6) ewaluacja (IV kwartat 2027):

e analiza zglaszalnosci na podstawie sprawozdan realizatora,

e analiza jako$ci udzielanych $wiadczen na podstawie wynikéw ankiety satysfakcji
pacjentow,

e ocena efektywnos$ci programu na podstawie analizy wskazanych miernikéw efektywnosci;

7) przygotowanie raportu koncowego z realizacji programu polityki zdrowotnej (I kwartat
2028).

2. Warunki realizacji programu polityki zdrowotnej dotyczace personelu, wyposazenia
i warunkow lokalowych

Koordynatorem programu bedzie Gmina Wigzowna. Realizatorem w programie bedzie
wyloniony w drodze konkursu ofert podmiot leczniczy, spetniajacy nastgpujace wymagania
formalne:

e wpis do rejestru podmiotow wykonujacych dziatalno§¢ lecznicza, prowadzonego
na podstawie ustawy z dnia 15 kwietnia 201 Ir. o dziatalnosci leczniczej [tekst jedn. Dz.U. 2021
poz. 711 z p6zn. zm.],

e spelnianie wymogdéw lokalowych, sprzetowych 1 kadrowych, wynikajacych
z Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 18 sierpnia 2011 r. w sprawie obowigzkowych
szczepien ochronnych [tekst jedn. Dz.U. 2018 poz. 753],

e zapewnienie udzielania $wiadczen zdrowotnych w programie wylacznie przez osoby
wykonujace zawdd medyczny, w tym: zatrudnionego lekarza oraz pielggniarki posiadajgce kurs
w zakresie szczepiefn ochronnych,

e posiadanie punktu szczepien ilodowki do przechowywania szczepionek lub zapewnienie
wlasciwego przechowywania i transportu szczepionek w przypadku szczepien realizowanych
w warunkach poza przychodnig (np. w domu pacjenta),

e posiadanie sprze¢tu komputerowego i oprogramowania umozliwiajgcego gromadzenie
I przetwarzanie danych uzyskanych w trakcie realizacji programu.

Realizator w programie bedzie zobowigzany do prowadzenia i przechowywania
dokumentacji medycznej w formie papierowej oraz elektronicznej w arkuszu kalkulacyjnym
lub innym programie komputerowym, a takze do przekazywania uczestnikom ankiet satysfakcji

pacjenta. Ponadto realizator bedzie przekazywatl koordynatorowi sprawozdania okresowe, a

13/17

Uchwalony Strona 13



Program szczepien profilaktycznych przeciwko grypie dla mieszkancow Gminy Wigzowna
w wieku 65-74 lat na lata 2023-2027

takze sporzadzi sprawozdanie koncowe z przeprowadzonych interwencji. Podmiot udzielajacy
Swiadczen zdrowotnych w programie jest zobowigzany prowadzi¢, przechowywaé i
udostepniaé dokumentacje medyczng W Sposob zgodny z Ustawa
z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta [tekst jedn. Dz.U.
2020 poz. 849], ustawg z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia
[tekst jedn. Dz.U. 2020 poz. 702], a takze ustawg z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych
osobowych [tekst jedn. Dz.U. 2019 poz. 1781].

V. Spos6b monitorowania i ewaluacji programu polityki zdrowotnej

1. Monitorowanie

W ramach monitorowania zbierane b¢da dane umozliwiajace przeprowadzenie analizy
zgloszen do programu, wykonanych szczepien, przeprowadzonych dziatan edukacyjnych oraz
oceny jako$ci udzielanych $wiadczen. Indywidualne informacje o kazdym z uczestnikow PPZ
beda uzupetiane na biezagco w formie elektronicznej bazy danych w arkuszu kalkulacyjnym
Microsoft Excel lub w innym programie komputerowym. Baza danych zawierata bedzie
co najmniej nastepujace informacje: imi¢ i nazwisko pacjenta, date Szczepienia, adres
zamieszkania, nazwe preparatu, miejsce podania.

Ocena zglaszalnosci do programu prowadzona bedzie na podstawie sprawozdan
realizatora w corocznych okresach sprawozdawczych oraz catosciowo po zakonczeniu
programu :

e analiza liczby osob, ktore zglosily si¢ do programu i wzigly w nim udzial, w korelacji
Z liczba planowanych uczestnikow,

e analiza liczby osob niezakwalifikowanych do szczepieh z powodu przeciwwskazan
zdrowotnych stwierdzonych podczas badania lekarskiego.

Ocena jakosci swiadczen udzielanych w programie prowadzona begdzie na podstawie
raportowanej przez realizatora corocznej analizie wynikéw ankiety satysfakcji uczestnikow
programu oraz na podstawie biezacej analizy pisemnych uwag uczestnikow dot. realizacji

programu.
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2. Ewaluacja

Ocena efektywnosci programu — c0roczna oraz koncowa prowadzona poprzez:

e okreslenie ilorazu liczby 0so6b zaszczepionych w ramach PPZ przeciwko grypie i liczby 0sob z populacji
docelowej zakwalifikowanej do programu (%),

e okreslenie ilorazu liczby 0sob w wieku 65-74 lat zaszczepionych w ramach PPZ przeciwko grypie i liczby
0s6b z populacji docelowej (%),

e okreslenie liczby osob w wieku 65-74 lat zaszczepionych w danym roku w ramach PPZ wzgledem
populacji zakwalifikowanej do programu (przed kwalifikacjg do szczepienia),

e okres$lenie liczby odtworzen wyktadu online udostgpnianego mieszkancom
za posrednictwem Internetu,

¢ identyfikacj¢ ewentualnych czynnikow zaktocajacych przebieg programu.

VI. Budzet programu polityki zdrowotne;j
1. Koszty jednostkowe

« 70 zt — Kkoszt uczestnictwa w programie, w tym koszt kwalifikacji lekarskiej, szczepionki
I wykonania szczepienia.

* 1 000 zt — opracowanie, druk oraz dystrybucja ulotek/plakatow informacyjnych.

* 500 zt — koszt przygotowania wyktadu online.

+ 800 zt - koszt monitoringu/ewaluacji.

2. Koszty calkowite:

Tab. I. Budzet roczny programu polityki zdrowotnej w | roku realizacji.

Rodzaj kosztu Liczba os6b | ;o dnosctﬁgjva (| Kozt @
Szczepienia p/grypie 260 70,00 18 200,00
Opracowanie, druk oraz dystrybucja
ulotek/plakatow informacyjnych B 1 000,00 1 000,00
Koszt przygotowania wyktadu online -- 500,00 500,00
Monitoring i ewaluacja -- 1 000,00 800,00
Koszty programu 20 500,00
Tab. Il. Budzet programu w podziale na poszczegdlne lata realizacji.
Rodzaj interwencji Koszt (z1)
Rok 2023 20 500,00
Szczepienia p/grypie 18 200,00
Opracowanie, druk oraz dystrybucja ulotek/plakatéw informacyjnych 1 000,00
Koszt przygotowania wyktadu online 500,00
Monitoring/ewaluacja 800,00
Rok 2024 20 000,00
Szczepienia p/grypie 18 200,00
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Opracowanie, druk oraz dystrybucja ulotek/plakatéw informacyjnych 1 000,00
Monitoring/ewaluacja 800,00
Rok 2025 20 000,00
Szczepienia p/grypie 18 200,00
Opracowanie, druk oraz dystrybucja ulotek/plakatow informacyjnych 1 000,00
Monitoring/ewaluacja 800,00
Rok 2026 20 000,00
Szczepienia p/grypie 18 200,00
Opracowanie, druk oraz dystrybucja ulotek/plakatow informacyjnych 1 000,00
Monitoring/ewaluacja 800,00
Rok 2027 20 000,00
Szczepienia p/grypie 18 200,00
Opracowanie, druk oraz dystrybucja ulotek/plakatéw informacyjnych 1 000,00
Monitoring/ewaluacja 800,00

3. Zrodlo finansowania

Program finansowany z budzetu gminy Wigzowna. Gmina w latach 2023-2027, jezeli bedzie taka

mozliwo$¢, bedzie starala si¢ o dofinansowanie 40% kosztow dzialan realizowanych w programie przez

Mazowiecki Oddziat Narodowego Funduszu Zdrowia

na podstawie art. 48d ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej

finansowanych ze §rodkow publicznych [tekst jedn. Dz.U. 2021 poz. 1285 z p6zn.zm.].
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Uzasadnienie

Zaspokajanie zdrowotnych potrzeb mieszkancow w zakresie ochrony zdrowia nalezy do zadan
Gminy, stanowi o tym art.7 ust. 1 pkt. 5 ustawy z dnia 8 marca 1990 roku o samorzgdzie gminnym
(Dz. U. z 2023 roku poz. 40).

Wdrozenie programu pn. ,Program szczepien profilaktycznych przeciwko grypie dla
mieszkancéw Gminy Wigzowna w wieku 65-74 lat na lata 2023-2027” pozwoli na zwigkszenie
skutecznosci zapobiegania chorobom zakaznym i zakazeniom w Gminie Wigzowna.

Program bedzie skierowany do oséb w wieku 65-74 lat, zamieszkatych na terenie Gminy
Wigzowna, u ktérych nie wystepujg przeciwskazania do szczepienia. Zgodnie z danymi GUS
populacja os6b w wieku 65-74 lat w gminie liczy ok. 1,3 tys. oséb. Program obejmie corocznie ok.
260 mieszkancow (ok. 20% ogétu). Oszacowania populacji dokonano z uwzglednieniem danych
epidemiologicznych oraz mozliwosci finansowych Gminy Wigzowna.

Realizatorzy programu zostang wytonieni w drodze otwartych konkurséw ofert.
Majgc na uwadze powyzsze, podjecie przedmiotowej uchwaty jest zasadne.

Program bedzie finansowany z budzetu gminy Wigzowna w kwotach: w 2023 r. — 20 500,00 zi,
w 2024 r. - 20 000,00 zt, w 2025 r. — 20 000,00 zt, w 2026 r. - 20 000,00 zt, w 2027 r. - 20 000,00 zt.
Na realizacje programu w 2023 r. Gmina Wigzowna otrzymata sSrodki z Mazowieckiego Oddziatu
Narodowego Funduszu Zdrowia w kwocie 8 200,00 zt. Srodki na dofinansowanie programu
przekazane bedg jako refundacja wydatkéw poniesionych przez Gmine Wigzowna.

Gmina w latach 2024-2027, jezeli bedzie taka mozliwos¢, bedzie starata sie o dofinansowanie 40%
kosztéw dziatan realizowanych w programie przez Mazowiecki Oddziat Narodowego Funduszu
Zdrowia na podstawie art. 48d ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych [tekst jedn. Dz.U. 2021 poz. 1285 z pézn.zm.].

Przewodniczacy Rady

Andrzej Cholewa
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