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1. Opis problemu zdrowotnego — zakazenia menigokokowe.
1.1 Problem zdrowotny

Streptococcus pneumoniae, czyli pneumokok zwany dwoinkg zapalenia ptuc jest bakterig
o wysokiej zjadliwos$ci, ktéra w ostatnim czasie zwigksza odpornos¢ na roézne grupy
antybiotykdw. Dwoinka zapalenia pluc zostala wykryta po raz pierwszy przez Ludwika
Pasteura pod koniec X1X wieku. Streptococcus pneumoniae sg najczestszg zakazng przyczyng
zachorowalno$ci 1 umieralnosci w skali $wiata - powoduje okoto 3,5 mln zgondw rocznie,
Z czego 1 min z powodu zapalenia pthuc.

Do najczestszych chorob inwazyjnych wywotanych przez pneumokoki naleza oprocz
zapalenia pluc z bakteriemig m.in.- sepsa i zapalenie opon moézgowo-rdzeniowych.
Drobnoustrdj ten odpowiada rowniez za zakazenie nieinwazyjne
do ktérych zaliczamy m.in. ostre zapalenie ucha $rodkowego, zatok, zaostrzenia
w przewleklej obturacyjnej chorobie ptuc oraz zapalenie spojowek, zapalenie otrzewnej oraz
zapalenie stawoOw.

Ze wzgledu na odrgbno$ci antygenowe wyrozniono 93 serotypy otoczkowe, ale ta liczba si¢
powigksza. Udzial poszczegdlnych serotypow w zakazeniaCh jest zréznicowany migdzy
grupami wiekowymi pacjentow, jednostkami chorobowymi i kontynentami, a takze krajami.

Najwiecej inwazyjnych zachorowan wystepuje w dwoch gtownych grupach wiekowych,
tj. u dzieci do 2 roku zycia 1 0s6b powyzej 65 roku zycia, W tym osob chorych onkologicznie.

Bakterie pneumokokowe bytuja najcze$ciej w jamie nosowej i gardle. Do infekcji dochodzi
droga kropelkowa lub poprzez kontakt bezposredni. Nie u kazdego nosiciela wystepuja
objawy chorobowe. Pneumokoki moga jednak zaatakowa¢ nosiciela z opo6znieniem,
w momencie ostabienia uktadu odpornosciowego np. po przejSciu lub w trakcie grypy.
Bezobjawowi nosiciele zarazaja rowniez osoby ze swojego otoczenia. Pneumokoki
odpowiadajg za okoto 50 % przypadkoéw szpitalnego zapalenia ptuc u dorostych - szczegolnie
niebezpieczne dla chorych onkologicznie. Leczenie pacjentow chorujagcych na nowotwory
sprowadza si¢ do obnizenia ich odpornosci. Jest to ciezki okres w ich Zyciu, bo ulegajg bardzo
czesto infekcjom 1 musza przebywac w szpitalach walczac o zycie.

Pneumokoki odpowiadajg takze za okoto 35% przypadkoéw pozaszpitalnego zapalenia ptuc .
Czynnik ryzyka stanowig przewlekle choroby ptuc oraz infekcje grypowe. Okoto 25-30%
przypadkow zapalenia ptuc przebiega z bakteriemia.

Zgodnie z danymi Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) - 1,6 mIn os6b umiera kazdego
roku z powodu zakazen wywotanych przez pneumokoki. Narastajaca opornos¢ pneumokokow
na antybiotyki — utrudnia leczenie tych zakazen.

Szczegolnie narazona na zakazenia jest populacja ludzi z obnizong odpornoscig. Do grupy
ludzi z obnizong odpornoscig zaliczamy m.in. pacjentéw chorujacych na nowotwory.
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Rozwigzaniem tego problemu sa szczepienia. Szczepionki nalezy podawa¢ dorostym
pacjentom z nowotworem przed rozpoczgciem chemioterapii, przed leczeniem innymi lekami
immunosupresyjnymi przed radioterapig lub splenektomia (cze$ciowe lub catkowite usuniecie
sledziony).

1.2 Dane zakazen pneumokokowych

Infekcje pneumokokowe — obok malarii, zostaty umieszczone przez Swiatowa Organizacije
Zdrowia (WHO), na pierwszym miejscu listy chorob zakaznych, ktorych zwalczaniu
1 zapobieganiu nalezy nada¢ najwyzszy priorytet. Zakazenia dwoinkg zapalenia phuc
wystepuja we wszystkich regionach $wiata, jednak najczesciej w krajach rozwijajacych sie, ze
wzglgdu na niezadawalajace warunki higieniczne, ubostwo i brak dostgpu do nowoczesnej
medycyny, szczepionek, antybiotykow.

Niebezpieczenstwo dla zdrowia i zycia ze strony pneumokokéw wynika miedzy innymi
z ich wyjatkowej zjadliwo$ci, powszechnosci ich wystgpowania, a takze rosngcg W ostatnim
czasie, zapadalno$cig na choroby pneumokokowe oraz opornosci bakterii na antybiotyki.
W Polsce istnieja dwa systemy rejestracji przypadkéw inwazyjnej choroby pneumokokowe;.
Pierwszy, obowigzkowy nadzorowany przez Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego —
Panstwowy Zaktad Higieny (NIZP-PZH). Drugi, dobrowolny obejmujacy przypadki
potwierdzone laboratoryjnie w Krajowym Os$rodku Referencyjnym ds. Diagnostyki
Bakteryjnych Zakazen Osrodkowego Uktadu Nerwowego (KORUN).

W Polsce w roku 2018 zarejestrowano 1320 przypadkow IChP, nalezy podkreslié, ze liczba ta
jest niedoszacowana, dlatego zamiast zapadalno$¢ uzywa si¢ okreslenia ,,wykrywalnos¢” -
szczegolnie w przypadku zakazen potwierdzonych laboratoryjnie w KORUN. Przyczyng
niedoszacowania jest wczesniejsza antybiotykoterapia oraz wcigz rzadkie zlecenia posiewow
krwi. W 2017 roku KORUN potwierdzit laboratoryjne 870 przypadkéw IChP (ogdlna
wykrywalnos$¢ 2,26 na 100 000 mieszkancéw). W Polsce jak i na catym $wiecie, zakazenia
pneumokokowe, w tym inwazyjne wystepuja we wszystkich grupach wiekowych.

W Europie powszechne szczepienie dzieci przeciwko pneumokokom realizujg i finansuja 24
z 28 panstw Unii Europejskiej, a ponadto w Albanii, Islandii, Norwegii, Szwajcarii. Programy
te po kilku letniej obserwacji znacznie zmniejszyly liczbe cigzkich chorob wywotanych przez
pneumokoki nie tylko w populacji najmtodszych dzieci, ale takze posrednio dzigki efektowi
odpornosci populacyjnej w starszych grupach wiekowych .

Dla wszystkich dzieci urodzonych od 1 stycznia 2017 roku.- w Polsce zostaly wprowadzone
szczepienia przeciwko pneumokokom .
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Liczba zachorowan na IChP w Polsce z podzialem na wojewodztwa w roku 2017 i 2018.

CHOROBA WYWOLANA PRZEZ STREPTOCOCCUS PNEUMONIAE, INWAZYJNA: DGOLEM (B95.3; A40.3; J13)

Lizzba Zasherowan (w kwaeiafach i Dipiem | zapadaingdl oraz Hezna | prosenl hedpilalizowaryeh WY WO

Heieu Liczha zachorowan w kwartalach Liczha | Zapadal- Hospitalizacja
e Clon L w | w [Teee | tooney | e | %

Palska 2017r. | 391 2495 121 384 191 3,10 1189 59 8%

218 | ¥ 349 180 401 131 3.4 1320 99 %%

1. Doinoslgskie 13 25 7 | 76 262 76 100,0%
2. Kujawsko-Pomorskie KX 23 18 32 106 5,10 103 99.1%
3. Lubelskie b 7 | 17 H 1,46 K] 100,0%
4 Lubuskie 13 20 11 20 64 6,30 B4 100,0%
5. b ddrkie 12 10 3 13 a0 1,62 40 100 0%
6. Malopolskie A 16 10 25 74 218 74 100,0%
T. Mazowieckie 61 66 H 4 196 3,64 196 100,0%
B. Opolskie " 14 - " 36 364 36 100,0%
5. Podkarpackie 10 11 2 10 3 1,55 33 100,0%
10. Podlaskie 13 & 3 L 27 228 27 100,0%
11. Pomorskhe 53 k) 19 59 162 B, 56 162 100,0%
12 Slgskie M 32 20 43 129 284 124 100,0%
13. Swietokrzyskie 8 11 3 14 2% 289 % 1000%
14. Warmirisko-Mazurskje 19 g 5 16 49 342 49 100,0%
15. Wielkopolskie 40 H 27 3 13 3,75 13 100,0%
16. Zachodniopomorskie 42 ar 15 LH) 13 769 i3 100,0%

Dane - KORUN, Choroby zakaZne i zatrucia w Polsce w roku 2018.

Dane Korun (dotyczace lat 2017-2018) wskazuja jednoznacznie na rokroczny wzrost liczby
zapadalnosci oraz zachorowan na choroby pneumokokowe w Polsce. W tym
w wojewodztwie §laskim odnotowano 129 zachorowan (w roku 2018) co stanowi ok. 10%
(doktadnie 9,77%) zachorowan w skali catego kraju.

Dane liczbowe dotyczgce zachorowan na IChP w wojewodztwie §lagskim w latach 2011-2018,
podane przez Wojewddzka Stacje¢ Sanitarno Epidemiologiczng w Katowicach — podobnie jak
Korun — wskazujg takze na rokroczny wzrost zachorowan osdb na inwazyjna chorobe
wywotang przez pneumokoki.
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Liczba zachorowan na IChP w wojewodztwie §laskim w latach 2011-2018.

[Tabela 3. Liczba zachorowan na inwazyjna chorobe wywolang przez Sfreptococcus pneumoniae,
w waojewddztwie slaskim w latach 2011-2018 z podzialem na postacie zachorowan.

rok ogolem zapalenie opon | posocznica inna okreslona
moézgowych i nieckreilona
ilub mézgu
2011 57 32 22 10
2012 56 30 20 17
2013 57 23 20 20
2014 67 17 39 24
2015 88 25 54 29
2016 77 16 45 27
2017 101 11 70 45
2018 130 22 92 38
razem 633 176 362 210

Dane zrodlowe — WSSE, Katowice - Inwazyjna choroba pneumokokowa, w Polsce i w wojewodztwie §laskim
w latach 2011- 2018.

W wojewodztwie $laskim w latach 2011-2018 lacznie zarejestrowano 633 inwazyjne
zachorowania wywolane Streptococcus pneumoniae. Sposréd wszystkich postaci
inwazyjnych najczesciej ten patogen wywolywal posocznice — 362 zachorowania i zapalenie
opon moézgowych i/lub moézgu — 176 zachorowan. Niestety na podstawie gromadzonych
danych nie ma mozliwo$ci wykazania liczby zapalenia ptuc, gdyz sa one wykazane tacznie
jako choroba inwazyjna wywotana Streptococcus pneumoniae — rubryka ,,inna okre$lona
i nieokreslona”. W populacji dorostych szczegdlnie narazona jest populacja osob z choroba
nowotworowa. Stad bardzo istotnym czynnikiem profilaktycznym dla osob chorujacych
onkologicznie jest ich ochrona przed zakazeniami — co mozna osiggnac¢ poprzez szczepienie
ochronne. Obecnie na rynku krajowym dostepne sag dwa rodzaje szczepionek tj. szczepionki
polisacharydowe i koniugowane.

Ponizej zostaly zaprezentowane:

a) rozktad geograficzny standaryzowanych wspotczynnikow
zachorowalno$ci/umieralnosci na nowotwory zto§liwe w roku 2016 — z podziatem na
powiaty wojewddztwa Slgskiego oraz ptec tj. kobiety i mg¢zczyzn

b) zarejestrowane zachorowania i zgony na nowotwory ztosliwe w powiecie Zory w tym
samym roku (2016) z podziatem na ptec tj. kobiety i mezczyzn.
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Rozklad geograficzny standaryzowanych wspolczynnikow zachorowalnosci (W) na
nowotwory zlosliwe w powiatach wojewodztwa $laskiego w 2016 roku, MEZCZYZNI

Przedziaty:

322 4 do 349 5 :

2956 do 322 4 ;

268 8 do 2956 MCzestochowa
250 do 2688

215,2 do 250
188,4 do 215,2
0 do 1884

czestochowski

OO0 NN

zawiercianski

tarnogdrski

gliwicki

Gliwice

hierurisko-ledzinski

wodzistawski
Jastrzebie-Zdrdj

bielski

Bielsko-Biata

Dane zréodlowe: Centrum Onkologii — Instytut im. Marii Sktodowskiej-Curie, Oddziat w Gliwicach,
Wojewddzkie Biuro Rejestracji Nowotwordw, "Nowotwory ztosliwe w wojewodztwie Slgskim w 2016 roku”
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Rozklad geograficzny standaryzowanych wspotczynnikéw umieralnosci (W) na
nowotwory zlo§liwe w powiatach wojewédztwa $laskiego w 2016 roku, MEZCZYZNI

Przedziaty:

204.5 do 230
191,58 do 204,5
183,56 do 191,6
170,7 do 183,5
157,8 do 170,7
1449 do 157,38
0 do144,3

OO0 e

L zawiercianski
tarnogorski

bedzinski

ielcary Slaskis .
"k' = Daprowa Garnry

Slemianowice Slaskie
pchiowice

Sosnowie
ystow

bierurisko-ledzinski

bielski

o-Biata

Dane zréodlowe: Centrum Onkologii — Instytut im. Marii Sktodowskiej-Curie, Oddziat w Gliwicach,
Wojewddzkie Biuro Rejestracji Nowotwordw, ”Nowotwory ztosliwe w wojewodztwie Slgskim w 2016 roku”
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Rozklad geograficzny standaryzowanych wspotczynnikéw zachorowalnosci (W) na
nowotwory ztosliwe w powiatach wojewodztwa Slaskiego w 2016 roku, KOBIETY

Przedziaty:

B 238 do 271
B 225do238
B 215do225
B 1%3do215
O
O
O

. czestochowski
Czestochoj

180 do 183
160 do 180
0 do 160

) zawiercianski
bedzifiski

gliwicki

Rybmnik

wodzistawski

Dane zrodlowe: Centrum Onkologii — Instytut im. Marii Sklodowskiej-Curie, Oddzial w Gliwicach,
Wojewodzkie Biuro Rejestracji Nowotworow, ”Nowotwory zlosliwe w wojewodztwie slgskim w 2016 roku”
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Rozklad geograficzny standaryzowanych wspotczynnikéw umieralnosci (W) na
nowotwory zlosliwe w powiatach wojewoédztwa Slaskiego w 2016 roku, KOBIETY

Przedziaty:

124 do 130
120 do 124
115 do 120
108 do 115
85 do 108
85do 95

0de &5

czestochowski

O] i

zawiercianski

tarnogarski

m Dabrowa
ytom
. Siemian -
! Swietpchi s
. 5 osnowied
i Rud:
I ‘%
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Dane zrodlowe: Centrum Onkologii — Instytut im. Marii Sklodowskiej-Curie, Oddziat w Gliwicach,
Wojewddzkie Biuro Rejestracji Nowotwordw, ”Nowotwory ztosliwe w wojewodztwie Slgskim w 2016 roku”
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Zarejestrowane zachorowania i zgony na nowotwory zlosliwe ogolem
w powiecie Zory w 2016 roku, MEZCZYZNI

Mezczyini - zachorowania m._Z'orz (2479) Mezczyzni - zgony
MKCh-X N wsur W(‘bf';“ Oazerek umiejscowienie MKCh-X N wsur ""rfn"’ Oastek z?,‘,/’,j"
€00-D09 108 3560 2046 100,0 nowotwory ogélem C00-D09 67 2208 1321 100,0 62%
C00-C14 7 23,1 14.7 65 jama ustna i gardio co0-c14 4 132 8.0 6.0 57%
C15-C26 29 95,6 546 269 przewdd pokarmoury C15-C26 16 527 35,4 2389 55%
c16 5 16,5 9,8 46 Zolgdek c16 6 19,8 108 9,0 120%
€18-C21 19 62,6 36.3 176 jelito grube c18-c21 6 19,8 14,9 9,0 32%
c25 3 99 54 28 trzustia c25 0 0.0 0.0 0,0 0%
€30-C39 29 95,6 539 269 ukiad oddechowy C30-C39 21 69,2 415 313 2%
c32 4 13,2 8,6 37 krtari c3z 2 6.6 3.1 3,0 50%
C33-C34 24 79,1 430 22 tchawica, oskrzele i phuco €33-C34 19 62,6 33,3 284 79%
C40-C41 0 0,0 0,0 0,0 kosci C40-C41 0 00 0.0 0,0 .
C43-C44 7 231 142 65 skéra C43-C44 0 00 0.0 0,0 0%
C45-C49 1 33 16 0.9 miedzyblonek i tianki migkide C45-C49 2 66 31 30 200%
C60-C63 21 69,2 40,0 19.4  nowotwory meskich narzgdow piciowych ~ C60-G63 6 192 119 9.0 29%
c61 18 50,3 336 167 gruczot krokowy cé1 5 16,5 07 75 28%
C64-C68 8 26,4 138 7.4 ukdad moczomy C64-C68 6 19,8 10,0 9,0 75%
C69-C72 4 13,2 7.5 37 mozg i Centralny System Nerwowy C69-C72 1 =121 16 15 25%
C73-C75 0 0,0 0,0 0,0 tarczyca Emﬁgg%gwﬂefama C73-CT5 1 33 18 15 .
C76-C80 1 33 15 09  Medokiadnie %’géﬂ’éfhgm'efmw‘me C76-C80 4 132 6.5 6,0 400%
C81-C96 1 13 23 0,9 ity "'mfag';’f;me’”bmmza " ca1-c96 6 198 123 9.0 600%
DO00-D09 0 0,0 0,0 0,0 nowotwory in situ D00-D09 0 0,0 00 0,0 -

Dane zrodlowe: Centrum Onkologii — Instytut im. Marii Sktodowskiej-Curie, Oddziat w Gliwicach,
Wojewoddzkie Biuro Rejestracji Nowotworow, ” Nowotwory ztosliwe w wojewddztwie slgskim w 2016 roku”

U mezczyzn w powiatach wojewodztwa S§laskiego najczgdciej rejestrowano
zachorowania na nowotwory zto$liwe ptuca, gruczotu krokowego, jelita grubego. Nowotwory
zto§liwe pluca byly najczestsza przyczyna zgonéw nowotworowych we wszystkich
powiatach, a na miejscu drugim najczgsciej plasowaly sie¢ nowotwory jelita grubego.
W rankingu zachorowan na nowotwory ptuca zajmowaty, w kazdym z powiatow pierwsze
miejsce (36 powiatow). W 33 powiatach nowotwory ztosliwe jelita grubego byly na drugim
miejscu (w kilku powiatach ex aequo z innym rozpoznaniem). W 28 powiatach trzeci
najczescie] wystepujacy nowotwor to nowotwor gruczotu krokowego.

U kobiet w powiatach wojewodztwa $laskiego najczesciej rejestrowano nowotwory
ztosliwe piersi. Nastepne miejsca zajmowaly nowotwory ztosliwe ptuca oraz jelita grubego
(okreznica + odbytnica). Zachorowania na nowotwory ztosliwe piersi zajmowaly pierwsze
miejsce w rankingu w 16 powiatach. W 14 powiatach najczgstsza przyczyng zachorowan
na nowotwory byly nowotwory ztosliwe ptuca, a w 6 powiatach nowotwory ztosliwe jelita
grubego. Najwigksze zagrozenie nowotworami piersi w wojewodztwie §laskim
zaobserwowano w powiecie czgstochowskim, Chorzowie i Czgstochowie. Standaryzowane
(W) wspotczynniki_zachorowalnosci wynosity odpowiednio: 69.7/100 tys., 68.7/100 tys.
167.4/100 tys. (przy $redniej wartosci 50.8/100 tys. dla calego wojewodztwa).

strona 10 z 29



PROGRAM POLITYKI ZDROWOTNEJ pn.,,Program przeciwko zakazeniom pneumokokowym dla 0séb chorujacych na
nowotwory ztosliwe zamieszkatych na terenie miasta Zory na lata 2020-2022
pod patronatem Prezydenta Miasta Zory.

Zarejestrowane zachorowania i zgony na nowotwory zlosliwe ogolem
w powiecie Zory w 2016 roku, KOBIETY.

Kobiety - zachorowania m. Zory (2479) Kobiety - zgony
MKChX N wsur ""{'}fﬂw Ousetek umiejscowienie MKChX N wsur “'{;;d Ousetek Zg;"
C00-D09 122 3861 2142 100,0 nowotwory ogdlem C00-D09 65 2057 127 100,0 53%
C00-C14 1 32 15 08 jama ustna i gardio C00-C14 0 0,0 0,0 0,0 ™%
C15-C26 25 71 412 205 przewdd pokarmowy C15-C26 17 538 292 26,2 68%
C16 5 158 76 41 Zolgdek C16 2 63 28 kR | 40%
C18-C21 16 50,6 273 131 Jelito grube Cc18-C21 7 222 10,6 108 4%
c25 3 irustka c25 T Y B 1) 62 1%
G30-C39 19 60,1 37 15,6 ukiad oddechowy €30-C39 9 285 A 138 4%
ca2 2 63 29 16 krtari a2 0 00 00 0,0 0%
C33-C4 16 50,6 293 131 tchawica, oskrzele | pluco C33-C34 9 285 171 138 56%
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Wojewddzkie Biuro Rejestracji Nowotwordw, ” Nowotwory ztosliwe w wojewddztwie slgskim w 2016 roku”

1.3 Populacja podlegajaca jednostce samorzadu terytorialnego

Populacja podlegajaca jednostce samorzadu terytorialnego kwalifikujaca sie do wilaczenia
do programu to osoby zamieszkale na terenie miasta Zory, chorujace onkologicznie.
Szacunkowo do programu przystagpi ok 60 os6b w terminie od podpisania umowy
z Realiazatorem do listopada 2020 (przewidywany termin wprowadzenia programu
oraz kontynuacja w latach kolejnych).

strona 11 z 29



PROGRAM POLITYKI ZDROWOTNEJ pn.,,Program przeciwko zakazeniom pneumokokowym dla 0séb chorujacych na
nowotwory ztosliwe zamieszkatych na terenie miasta Zory na lata 2020-2022
pod patronatem Prezydenta Miasta Zory.

1.4 Opis obecnego postepowania.

Szczepienie przeciwko Streptococcus pneumoniae jest szczepieniem zalecanym w Program
Szczepien Ochronnych na 2019 rok.

Aktualnie w Polsce dost¢pne sg nastepujace rodzaje szczepionek przeciwko pneumokokom:

1. Szczepionka 10 walentna (PCV-10) przeciwko serotypom 1,4,5,6B,7F,9V,14.18C,19F
| 23F zarejestrowana dla dzieci od 6 tygodnia zycia do 5 roku zycia, ktore ni sg objete
szczepieniami obowigzkowymi, szczepionka ne jest zarejestrowana dla 0sob
dorostych

2. Szczepionka 13-walentna ( PCV-13) przeciwko serotypom wyzej wymienionym
oraz 3,6A i 19A — zarejestrowana dla dzieci od 6 tygodnia zycia, mtodziezy
i dorostych.

Zgodnie z Programem Szczepien Ochronnych na 2019 szczepienia przeciwko
pneumokokom sg szczepieniami zalecanymi. Szczepienia dla os6b z populacji docelowe;j
objetej programem nie sg finansowane ze Srodkéw publicznych. Zatem dzialania planowane
w niniejszym projekcie stanowig uzupetnienie dostepnych §wiadczen. Szczepienia te nie sg
finansowane
ze $rodkoéw znajdujacych si¢ w budzecie Ministra Zdrowia.

1.5 Uzasadnienie potrzeb wdrozenia

e WHO zaleca wprowadzenie skoniugowanej szczepionki przeciwko pneumokokom
do narodowych programow szczepien ochronnych, jako dzialanie priorytetowe
we wszystkich krajach. PCV 13 wiaczono do narodowych programoéw szczepien
ochronnych w ponad 40 panstwach.

e \Wprowadzenie programu szczepien przeciwko pneumokokom zwigkszy dostgpnosc
do skutecznej szczepionki 1 w ten sposob moze przyczyni¢ si¢ do poprawy zdrowia
lokalnej spoteczno$ci poprzez spadek zapadalnosci na choroby pneumokokowe,
spadek liczby hospitalizacji i wizyt ambulatoryjnych oraz liczby stosowanych kuracji
antybiotykowych.

e Szczepienie przeciwko pneumokokom bedzie mialo efekt szerszy niz tylko
zapobieganie zakazeniom 1 ich powiktaniom ale bgdzie przektadalo si¢ wywotanie
zbiorowej odpornosci.
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2. Cele programu Polityki Zdrowotnej i mierniki efektywnosci

2.1.Cel gléwny.

Zmniejszenie liczby infekcji (zapadalno$ci na zakazenia pneumokokowe) poprzez
zwigkszenie liczby osob zaszczepionych przeciw pneumokokom wsrdd populacji objetej
programem.

2.2.Cele szczegolowe

1. Zwigkszenie o co najmniej 30% liczby pacjentéw z populacji docelowej stosujacych
szczepienia przeciw pneumokokom podczas trwania realizacji Programu.

2. Zmniejszenie liczby zgondéw z powodu inwazyjnego zakazenia pneumokokowego
podczas trwania realizacji Programu

3. Zwigkszenie $wiadomosci zdrowotnej wsrdod osob chorujacych na choroby
nowotworowe - na temat chorob wywotanych przez pneumokoki i podniesienie
swiadomosci pacjentéw na temat roli szczepien w praktyce choréb zakaznych podczas
trwania realizacji Programu.

2.3 Mierniki efektywnosci realizacji programu polityki zdrowotnej

1. Liczba o0s6b zaszczepionych przeciw pneumokokom w populacji docelowej
(porownanie danych poczatkowych pozyskanych z Wojewodzkiej Stacji Sanitarno
Epidemiologicznej z danymi podanymi przez realizatora programu) iloSci
wykonanych szczepien w ramach Programu.

2. Liczba zgonéw z powodu inwazyjnego zakazenia pneumokokowego na podstawie
danych pozyskanych z WSSE.

3. llos¢ porad udzielonych przez lekarzy i pielegniarek z pacjentami zakwalifikowanymi
oraz 1ilo$¢ zglaszajacych si¢ na szczepienia w zwigzku z prowadzong akcja
edukacyjno - informacyjna.
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3. Adresaci programu.
3.1.0szacowanie populacji.

Do projektu zostang zaproszone osoby, zamieszkale na terenie miasta Zory, chorujace
na nowotwory zto§liwe ale przed chemioterapig - ktére nie byly zaszczepione przeciwko
pneumokokom oraz u ktorych brak jest przeciwwskazan do przeprowadzenia szczepienia.
Program zaktada udziat 60 oséb chorujacych onkologicznie.

Populacja mieszkancow miasta Zory na dzien 30 wrzesnia 2019 rok- wynosi 58 568.

Projekt wraz z kampanig informacyjno-edukacyjng bedzie finansowany z budzetu miasta
Zory. W przypadku otrzymania dofinansowania ze $rodkéw NFZ lub innych zrodel - rowniez
z tych $rodkow. Realizatora projektu zostanie wybrany w drodze konkursu ofert.

3.2.Tryb zapraszania do programu

Celem jest zapewnienie wysokiej frekwencji w programie, ktorej podstawa jest dobry dostep
do pelnej informac;ji o jego realizacji, uzyskiwanej wieloma kanatami.

| etap — edukacja poprzez dziatania promocyjno — informacyjne:
1. Plakaty w przychodni lekarskiej, tablice ogtoszeniowe,
2. Informacje na stronie internetowej UM Zory
3. Ogloszenia w lokalnej prasie (Kurier Zorski)
Il etap — rekrutacja uczestnikow programu:
4. Kwalifikacje do programu: badanie i wywiad
5. Wyrazenie pisemnej zgody na wykonanie szczepienia

6. Rejestracja osob.

4. Organizacja programu polityki zdrowotnej.

4.1. Etapy programu polityki zdrowotnej i dzialania podejmowane w ramach etapow.
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Etapy realizacji programu wraz z podzialem na podmioty odpowiedzialne
za poszczegollne zadania:

ZADANIA PODMIOT
ODPOWIEDZIALNY

Przygotowanie programu polityki zdrowotnej: Organizator programu
- opracowanie programu
- przekazanie do AOTMIT

Opiniowanie programu AOTMIT

Ogloszenie konkursu i wytonienie realizatora programu Organizator programu
(zgodnie z art. 48 b ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych

ze $rodkow publicznych)

Realizacja programu: Realizator programu

1) dotarcie z informacja o programie do 0séb spetniajacych
kryteria udziatu (dziatania promocyjno-informacyjne
opisowe)
2) rekrutacja uczestnikow do programu wraz z edukacja
zdrowotng
2) realizacja $wiadczen w ramach programu:
e Badania lekarskie kwalifikujace do wykonania
szczepienia
e Podanie szczepionki zgodnie ze wskazaniami
producenta- po wyrazeniu zgody przez pacjenta
e Prowadzenie odpowiedniej dokumentacji,
sporzadzanie sprawozdan z realizacji programu

Monitoring realizacji programu i ewaluacja Organizator + Realizator
programu
Sprawozdanie do AOTMIT Organizator programu
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4.2 Planowane interwencje.
Szczepienia.

W ramach niniejszego programu — kazdy mieszkaniec z grupy docelowej spetniajacy Kryteria
wlaczenia do Programu bedzie moght skorzysta¢ z bezplatnego szczepienia przeciwko
pneumokokom.

W ramach programu osoby spelniajace kryteria wlaczenia begda szczepione 1 dawka
szczepionki przeciw pneumokokom.

W Polsce dostepne sg w obrocie dwa rodzaje skoniugowanych szczepionek przeciwko
zakazeniom pneumokokowym: Prevenar 13 i Synflorix.

Szczepionki skoniugowane zawieraja w swoim skladzie oczyszczone polisacharydy
otoczkowe 13 lub 10 serotypéw pneumokokéw potaczone z biatkiem no$nikowym.
Podawane s3 w celu zapobiegania przed inwazyjna choroba pneumokokowa (IChP),
zapaleniem phluc oraz zapaleniem ucha $rodkowego wywotywanymi przez serotypy
pneumokokoéw zawartych w danej szczepionce. W zaleznosci od wieku cykl szczepienia
obejmuje 1-4 dawki.

Dostgpne sa dwie rdzne szczepionki skoniugowane:

e szczepionka dziesigciowalentna (PCV-10). W jej sklad wchodzg polisacharydy
otoczkowe nastepujacych serotypow 1, 4, 5, 6B, 7F, 9V, 14, 18C, 19F i1 23F.
Szczepionka jest zarejestrowana dla dzieci powyzej 1 roku zycia..

e szczepionka trzynastowalentna (PCV-13), ktora zastapita szczepionke
siedmiowalentng (PCV7). W jej sktad wchodza polisacharydy otoczkowe
nastepujacych serotypow: 1, 3, 4, 5, 6A, 6B, 7F, 9V, 14, 18C, 19A, 19F i 23F.
Szczepionka jest zarejestrowana dla dzieci powyzej 2 roku zycia.

W ramach niniejszego projektu zostanie zastosowana szczepionka Prevenar 13
w schemacie jednodawkowym, co we wskazanej grupie docelowych pacjentow jest zgodne
z Charakterystyka Produktu Leczniczego Prevenar 13.

Zaplanowane interwencje be¢da prowadzone przez realizatora wylonionego w drodze
konkursu ofert, w postepowaniu ogloszonym zgodnie z art. 48b ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 rok o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych.

W razie wystgpienia niepozgdanego odczynu poszczepiennego planowana jest dodatkowa
konsultacja medyczna. W jej trakcie lekarz na podstawie objawdéw opisanych przez
uczestnika programu oraz badania lekarskiego podejmie decyzj¢ o zasadnosci rozpoznania
(NOP) oraz dalszym postepowaniu zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa.
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W programie zostang uzyte szczepionki przeciwko pneumokokom, zarejestrowane
1 dopuszczone do obrotu w Polsce. Profil bezpieczenstwa szczepionek bedzie podany
na podstawie charakterystyki produktu.

Realizatorem Programu zostanie podmiot, ktdry zagwarantuje bezpieczenstwo planowanych
interwencji pod wzgledem zgodnosci postgpowania za sztukg lekarska, jak rowniez
w zakresie poszanowania praw pacjenta, w tym w szczegolnosci w odniesieniu do ochrony
danych osobowych i tajemnicy lekarskiej jak i dokumentacji medycznej.

Interwencje beda prowadzone zgodnie z aktualng wiedza medyczng, sprawdzone Klinicznie,
a prowadzone w Programie dziatania b¢dg odbywac si¢ z zachowaniem prawa do intymnosci.

Edukacja.

Dziatania edukacyjne w zakresie zagrozen zwigzanych z zakazeniami pneumokokowymi,
efektow zdrowotnych szczepien, w tym réwniez niepozadanych odczyndw poszczepiennych
prowadzone begdg na poziomie podstawowej opieki zdrowotnej, w formie bezposredniej
1 posredniej:

e Edukacja bezposrednia — bedzie realizowana poprzez rozmowe z lekarzem
1 pielegniarka

e Edukacja posrednia — bedzie oparta o ulotki informacyjne, plakaty oraz informacje
na stronach internetowych realizatorow.

Kampania informacyjno-edukacyjna bedzie prowadzona rowniez przez organizatora.

4.3. Kryteria kwalifikacji do udzialu w programie polityki zdrowotnej oraz Kkryteria
wylaczenia z programu polityki zdrowotne;j.

Do programu kwalifikowane beda osoby, zamieszkale na terenie miasta Zory, chorujace
na nowotwory ztosliwe - przed podjeciem chemioterapii, zakwalifikowane do szczepienia
przez lekarza.

Pacjent zglaszajacy si¢ na szczepienie zobowigzany bedzie do przedstawienia zaswiadczenia
lekarskiego potwierdzajacego chorobe onkologiczna lub inng dokumentacj¢ medyczng
stwierdzajaca przynalezno$¢ do populacji objetej Programem.

Zaswiadczenie lekarskie nie bedzie wymagane, jezeli z dokumentacji medycznej, bedacej
W posiadaniu realizatora programu, wynika¢ bedzie przynalezno$¢ do populacji objetej
Programem.
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Sposrod potencjalnych uczestnikow o zakwalifikowaniu si¢ do programu decydowaé bedzie
kolejnos¢ zgtoszen.

Warunkiem podania szczepionki bedzie brak przeciwskazan lekarskich do zaszczepienia
oraz pisemna zgoda uczestnika Programu.

Kryteria wykluczajace: przeciwskazania lekarskie do wykonania szczepienia.

Nabor do Programu bedzie prowadzony przez realizatora programu wytonionego w ramach
konkursu ofert.

Kluczowym kryterium programu jest dotarcie do wszystkich 0sob z populacji docelowej
I uzyskanie wysokiej frekwencji. W tym celu zostanie przeprowadzona kampania
informacyjno-edukacyjna skierowana do mieszkancow populacji docelowej, zachgcajaca do
aktywnego udziatu w akcji szczepien.

Mieszkancy miasta Zory beda informowani o programie polityki zdrowotnej
za posrednictwem lokalnych mediéw tj. Kurier Zorski, strona internetowa Urzedu Miasta
Zory, tablica informacyjna w siedzibie realizatora programu. Ulotki, plakaty rozmieszczone
w miescie 1 placowka POZ, spotkaniach m.in. cztonkin Klubu Amazonek.

4.4 Zasady udzielania Swiadczen w ramach programu

Swiadczenie medyczne w postaci kwalifikacji lekarskiej oraz wykonania szczepienia
przeciwko pneumokokom otrzyma kazda osoba, ktora zostata zakwalifikowana do programu.

Szczepienie bedzie kazdorazowo poprzedzane kwalifikacja lekarska.

Uczestnicy programu beda poinformowani przez lekarza kwalifikujacego do szczepienia
o mozliwosciach odczynach poszczepiennych, sposobie postgpowania oraz miejscu gdzie
mozna si¢ zglosi¢ w razie ewentualnych dziatan niepozadanych.

Ewentualne, niepozadane odczyny poszczepienne (NOP) wystepujace po podaniu
szczepionek w ramach programu zostang zgtoszone odpowiednim organom nadzoru zgodnie
z obowigzujacymi przepisami.

Edukacja na poziomie podstawowej opieki zdrowotnej bedzie prowadzona bezposrednio
1 posrednio:

e Edukacja bezposrednia — bedzie realizowana poprzez rozmowe z lekarzem
1 pielegniarka

e Edukacja posrednia — bgdzie oparta o ulotki informacyjne, plakaty i inne zaplanowane
do wykorzystania materiaty
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4.5.Spojnos¢ programu ze Swiadczeniami gwarantowanymi objetymi programami
realizowanymi przez ministrow lub NFZ.

Wedhug Komunikatu Gléwnego Inspektora Sanitarnego z dnia 25 pazdziernika 2018 roku
w sprawie Programu Szczepien Ochronnych na rok 2019 — szczepienia przeciw
pneumokokom znajduja si¢ w katalogu szczepien zalecanych.

Inwazyjnym zakazeniom Streptococcus Pneumoniae — domig$niowe lub podskorne (wedtug
wskazan producenta szczepionki) zaleca si¢ szczepic:

e Dzieci 1 osoby doroste z zaburzeniami odpornosci: wrodzonymi 1 nabytymi
niedoborami odporno$ci, zakazeniem HIV, przewlekla choroba nerek i zespotem
nerczycowym, biataczka, chorobg Hodgkina, uogélniong choroba nowotworowa
zwigzang z leczeniem immunosupresyjnym, w tym przewlekla steroidoterapia
i radioterapia, szpiczakiem mnogim.

e Dzieci i mtodziez od ukonczenia 6 tygodnia zycia do ukonczenia 18 roku zycia oraz
osoby doroste powyzej 50 roku zycia

e Dzieci i osoby doroste z przewlekla chorobg serca, przewlekta choroba ptuc, cukrzyca,
wyciekiem ptynu moézgowo-rdzeniowego, implantem $limakowym, przewlekta
chorobg watroby, w tym marskos$cia, osoby uzaleznione od alkoholu, palace papierosy

e Dzieci i osoby doroste z anatomiczng lub czynno$ciowa asplenia, sferocytoza i innymi
hemoglobinopatiami, z wrodzong i nabytg asplenia.

Zaplanowane interwencje beda prowadzone przez realizatora wybranego w drodze otwartego
konkursu ofert, w postepowaniu ogloszonym zgodnie z art. 48 b ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowych ze srodkow publicznych.

4.6. Spos6b zakonczenia udzialu w programie polityki zdrowotnej.

Kompletne uczestnictwo w Programie polega na zrealizowaniu szczepienia szczepionka
przeciw pneumokokom zgodnie z wytycznymi producenta dotyczacymi dawkowania.

Przerwanie udzialu jest mozliwe na kazdym etapie trwania Programu. Moze to nastapic¢
na zyczenie uczestnika.

Catkowite zakonczenie realizacji programu nastapi po wyczerpaniu srodkéw finansowych
zabezpieczonych na realizacje programu w umowie.
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4.7. Bezpieczenstwo planowanych interwencji

Program szczepien bedzie realizowany przez wybranego w drodze konkursu — Realizatora.
Szczepienie bedzie przeprowadzone z zachowaniem wszelkich warunkow, okreslonych
dla prawidlowego szczepienia.

Profil bezpieczenstwa szczepionek bedzie podany na podstawie charakterystyki produktu.
Zobowigzania wykonawcy:

Wykonawca programu zobowigzany jest do prowadzenia dokumentacji medycznej
na zasadach obowiazujacych w zaktadach opieki zdrowotnej.

Wykonawca zobowigzany jest do przestrzegania praw pacjenta oraz do wykonywania ustug
z nalezyta staranno$cig zgodnie z aktualnym stanem wiedzy medycznej i zasadami etyki
zawodowej oraz zachowaniem poufnosci danych osobowych.

4.8. Warunki realizacji programu polityki zdrowotnej dotyczace personelu, wyposazenia
i warunkoéw lokalowych.

Realizator powinien dysponowac¢ kadra, pomieszczeniami i wyposazeniem niezbednym
do prowadzenia interwencji zaplanowanych w ramach programu.

Szczepienia beda realizowane w podmiotach leczniczych posiadajacych kontrakt
z Narodowym Funduszem Zdrowia na $wiadczenia z zakresu podstawowej opieki
zdrowotnej, posiadajacych aktywne listy pacjentow oraz spetniajagcych wymagania
konkursowe okre$lone przez Urzad Miasta Zory:

1) zgodno$¢ zakresu $wiadczen zdrowotnych udzielanych przez realizatora programu,
w $wietle obowigzujacych przepisow, z przedmiotem programu

2) w zakresie personelu udzielajgcego swiadczen w ramach programu:

e co najmniej 1 lekarz spetniajgcy warunki Narodowego Funduszu Zdrowia
w zakresie udzielania §wiadczen z dziedziny POZ

e conajmniej 1 pielegniarka POZ z uprawnieniami do wykonywania szczepien

e personel do obstugi organizacyjnej programu odpowiedzialny za rejestracje
pacjentéw, prowadzenie bazy danych

3) w zakresie dostepnosci do §wiadczen w ramach programu:

e dostepnos¢ do $wiadczen co najmniej 3 razy w tygodniu, w tym 2 razy
w godzinach popotudniowych (co najmniej do godz. 17-tej)
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4) w zakresie wyposazenia w sprzet i materiaty:

e wyposazenie gabinetu lekarskiego 1 gabinetu szczepien zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami w tym zakresie

5) w zakresie ceny.

Zasady prowadzenia dokumentacji okreslono w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia
Z dnia 18 sierpnia 2011 roku w sprawie obowigzkowych szczepien ochronnych (Dz.U.2018,
poz. 753 tekst jednolity) wydanego na podstawie ustawy z dnia 5 grudnia 2008 roku
0 zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen 1 chorob zakaznych u ludzi.

W programie lekarz powinien umiesci¢ zapis o powiadomieniu osoby uprawnionej
0 obowigzku poddania si¢ wybranym szczepieniom ochronnym oraz poinformowaniu
0 szczepieniach zalecanych.

Kazdy uczestnik programu musi dolgczy¢ pisemna deklaracje (petnoletniej osoby) dotyczacej
decyzji w sprawie wykonania szczepienia (pisemna zgoda lub odmowa) a takze anonimowa
ankiete satysfakcji sktadana do urn.

4.9. Kompetencje / warunki niezbedne do realizacji programu

Zaplanowane interwencje beda prowadzone przez realizatora wybranego w drodze otwartego
konkursu ofert, w postepowaniu ogloszonym zgodnie z art. 48 b ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowych ze srodkow publicznych.

W razie wystgpowania niepozadanego odczynu poszczepiennego planowana jest dodatkowa
konsultacja medyczna. W jej trakcie lekarz na podstawie objawow opisanych przez
uczestnika programu oraz badania lekarskiego podejmie decyzj¢ o zasadno$ci rozpoznania
NOP oraz dalszym postgpowaniu (m.in. zgtoszeniu tego przypadku do panstwowej Inspekcji
Sanitarnej) zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa.

W  programie begda uzyte szczepionki przeciwko pneumokokom, zarejestrowane
i dopuszczone do obrotu w Polsce, wybrane na podstawie opinii lekarza specjalisty
(np. konsultanta w zakresie szczepien).

Szczepienie uczestnikow bedzie przeprowadzone z zachowaniem wszelkich warunkow,
okreslonych dla prawidlowego szczepienia. Profil bezpieczenstwa szczepionek bedzie podany
na podstawie charakterystyki produktu dostarczonej przez specjaliste.

Realizatorem Programu zostanie podmiot, ktory zagwarantuje bezpieczenstwo planowanych
interwencji pod wzgledem zgodnosci postepowania ze sztuka lekarska, jak réwniez
w zakresie poszanowania praw pacjenta, w tym w szczeg6lnosci w odniesieniu do ochrony
danych osobowych i tajemnicy lekarskiej.
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Interwencje beda prowadzone zgodnie z aktualng wiedza medyczna, sprawdzone klinicznie,
a prowadzone w programie badania odbywa c¢ si¢ z zachowaniem prawa do intymnosci.
Zaplanowane w Programie interwencje sg dzialaniami o udowodnionej skutecznos$ci
i bezpieczenstwie, wynikajg z aktualnej wiedzy medycznej.

4.10. Dowody skutecznosci planowanych interwencji
Opinie ekspertow klinicznych

W Polsce nie ma szczegdtowych wytycznych skupiajgcych si¢ jedynie na zasadnosci
szczepien przeciwko pneumokokom w populacji 0s6b chorujacych onkologicznie, brakuje
réwniez konkretnych zalecen towarzystw naukowych w tym zakresie. Jednak w opinii
ekspertow KORUN i wydanym przez nich dokumencie pt. :”Rekomendacje postgpowania
w zakazeniach bakteryjnych os$rodkéw ukladu nerwowego” szczepienia sa szczegolnie
zasadne u osob z zaburzeniami odpornosci humoralnej wtérne do nowotworow m.in. uktadu
chtonnego, chemio- i radioterapii.

Odporno$¢ humoralna - jeden z mechanizméw odpornosci swoistej. W  reakcji
odpornosciowej humoralnej organizm wykorzystuje rozne substancje chemiczne,
najwazniejszymi s3 w niej przeciwciala (biatka odpornosciowe). Przeciwciata
sa produkowane, a nast¢gpnic uwalniane przez uczulone limfocyty B w odpowiedzi
na pojawiajacy si¢ w organizmie antygen.

Dowody skutecznos$ci (efektywnosci klinicznej) oraz efektywnosci kosztowej.

Wedtug literatury polskiej i Swiatowej program szczepien przeciwko pneumokokom moze
przyczyni¢ si¢ do:

a) 30% redukcji zapadalnosci na IChP

b) Ponad 40% redukcji czestosci wizyt ambulatoryjnych oraz zalecanych
antybiotykoterapii spowodowanych ostrym zapaleniem ucha srodkowego

Zalecenia, wytyczne i standardy dotyczace postepowania w problemie zdrowotnym,
ktorego dotyczy wniosek.

Szczepienia ochronne przeciwko pneumokokom, ze wzgledu na swoja skuteczno$¢ zostaty
wlaczone do narodowego programu szczepien w ponad 40 krajach. Podobnie WHO zaleca
wprowadzenie skoniugowanej szczepionki przeciwko pneumokokom do narodowych
programdw szczepien ochronnych, jako dzialanie priorytetowe we wszystkich krajach.
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Wedhug Komunikatu Gléwnego Inspektora Sanitarnego z dnia 25 pazdziernika 2018 roku
w sprawie Programu Szczepien Ochronnych na rok 2019 - szczepienia przeciw
pneumokokom znajduja si¢ w katalogu szczepien zalecanych.

realizacji programu — zgodnie z dostgpnymi danymi w literaturze.

5.Koszty
a) Koszty jednostkowe
e Koszt zakupu szczepionki: 220,00 z1/ osobe
e Koszt badania (kwalifikacja + edukacja+ utylizacja) — 100,00 zt/osobe¢
e Koszt podania szczepionki — 10,00 zl/ osobe
e Koszt administracyjne (promocja +ewaluacja) — 200,00 zt
e Liczba uczestnikéw — ok. 60 0séb

Koszty jednostkowe: szacunkowy koszt wykonania jednego szczepienia w ramach programu
wynosi: 330,00 zt./ na osobe.

Koszty jednostkowe przewidziane na realizacj¢ programu pomnozono przez szacowang liczbe
mieszkancow miasta Zory, uwzgledniajac tez w kalkulacji koszty przygotowawcze, koszty
kampanii informacyjnej, realizacji badania lekarskiego i edukacji, a takze zakupu i podania
preparatu do szczepien.

b) Planowane koszty calkowite.

Realizacja programu planowana jest na lata 2020-2022 (z mozliwo$cig kontynuacji w latach
nastepnych).

Na catkowity roczny budzet projektu skladajg si¢ nastepujace pozycje kosztowo-
organizacyjne:

1. Koszt zakupu szczepionki — 220,00 zZ.

2. Koszty realizatora — 110,00 z1./ osobe + 200,00 akcja promocyjna
e Edukacja Pacjenta
e Badanie lekarskie- kwalifikacja do wykonania szczepienia

e Podanie szczepionki zgodnie ze schematem podanym przez producenta
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e Utylizacja odpadéw
e Sporzadzenie dokumentacji medycznej z przeprowadzonych szczepien

e Prowadzenie rejestru §wiadczen wykonywanych w ramach programu oraz
sporzadzenie sprawozdan z jego realizacji

e Akcja informacyjna.
e Ankietyzacja

Koszt catkowity realizacji szczepienia bgdzie uzalezniony od ceny szczepionki w danym roku
realizacji programu, przedstawionej przez przedstawicieli farmaceutycznych.

W celu wyliczenia planowanego catkowitego kosztu realizacji programu przyjeto,
ze szacunkowa liczba osdb w populacji objgtej programem wynosi okoto 60 o0s6b
a szacunkowy calkowity koszt szczepionki (m.in. zakup+edukacja +podanie+ utylizacja)
wynosi  330,00zt.,, od jednej osoby. Koszt dziatan promocyjnych oraz ewaluacji
realizowanych przez organizatora — 200,00 zt.

Biorac pod uwage powyzsze zatozenia programu — Szacowane koszty realizacji programu
przedstawiaja si¢ nastgpujaco:

1) Planowane koszty realizacji programu w 1 roku.
60 (os6b) x 330,00 zt. = 19.800,00 zt.
dziatania promocyjne = 200,00 zt.
Razem: 20.000,00 zt.

2) Planowany koszt realizacji programu w ciggu 3 lat.
20.000,00 zt. x 3 lata = 60.000,00 z1.

Zatem taczny koszt szacunkowy — przy zatozeniu niezmiennosci ceny szczepionki oraz ushug
zwigzanych z podaniem szczepionki — realizacji programu w latach 2020-2022 wynosi:
60.000,00 zt.

¢) Zrédla finansowania, partnerstwo

Program bedzie finansowany w catosci z budzetu Urzedu Miasta Zory zgodnie z umowami
zawartymi z jego realizatorami. Srodki finansowe przeznaczone na ten cel moga ulec
zwigkszeniu lub zmniejszeniu w kolejnych latach w zaleznosci od mozliwosci budzetowych
gminy oraz zapotrzebowaniu na szczepienia.
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d) Argumenty przemawiajace za tym, ze wykonywanie dostepnych zasobow
jest optymalne

1) Podejmujac decyzje o uruchomieniu Programu kierowano si¢ potrzeba
upowszechnienia szczepien przeciwko zakazeniom penumokokowym.

2) Pojawiajace si¢ przypadki zachorowan na posocznice¢ pneumokokowa, zapalenia opon
mobzgowo-rdzeniowych oraz dane epidemiologiczne rejestrowane przez KORUN oraz
PZH a takze sytuacja w innych krajach europejskich z drugiej strony pozwalaja uznaé
wydatkowanie srodkow finansowych na wdrozenie i realizacj¢ niniejszego programu
za w pelni efektywne 1 uzasadnione

3) Zakazenia wywotane przez Streptococcuspneumoniac mogg mieé szczegélnie ciezki
przebieg u 0sob chorujacych onkologicznie.

4) W oparciu o przytoczone liczne dowody naukowe mozna stwierdzi¢, ze zgonom
wywotanym przez bakterie Streptococcuspneumoniae mozna skutecznie zapobiegaé
poprzez szczepienia.

5) Jak wskazujg liczne =zalecenia, zapobieganie zakazeniom pneumokokowym
jest jednym z gtéwnych priorytetow prowadzenia interwencji zdrowotnych.

Przeprowadzenie niniejszego programu zdrowotnego stanowi¢ bedzie uzupekienie $wiadczen
gwarantowanych. Rezultatem dhugofalowym ma by¢ zwickszenie poziomu wyszczepialnosci
na omawiane schorzenia w populacji docelowej - wynikajace ze zwigkszonego udziatu oséb
chorych onkologicznie. A kontynuowanie programu szczepien profilaktycznych przeciwko
pneumokokom w kolejnych latach wérod populacji chorych na nowotwory z terenu naszego
miasta moze przyczyni¢ si¢ do redukcji nosicielstwa tej bakterii i w rezultacie do spadku
zakazen pneumokokowych, réwniez w populacji nie szczepionej. Organizacja badania zostata
tak zaplanowana, by uzyska¢ maksymalng (koszt) efektywnosc.

Realizacja programu polityki zdrowotnej w przedstawiony sposob gwarantuje optymalne
wykorzystanie dostgpnych zasobéw. W programie uwzgledniono nie tylko koszty samych
procedur medycznych, lecz roéwniez dziatan edukacyjnych i informacyjnych, ktore
sg niezbedne w przypadku prowadzenia akcji szczepien wykraczajacych poza obowigzkowy
kalendarz szczepien ochronnych.

6.0 Monitorowanie

Monitoring i ewaluacja projektu bedzie si¢ opierala na ocenie trzech podstawowych
zagadnien:
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o Zglaszalno$¢ do programu
o Jako$¢ swiadczen w programie
o Efektywnos¢ realizacji programu
a) Ocena zglaszalnos$ci do programu.

Stanowi jeden z podstawowych elementdéw biezgcego monitoringu programu. Dane dotyczace
wykonanej liczby szczepien zostang poréwnane z wartosciami liczbowymi wynikajgcymi
z harmonogramu akcji 1 zakladanej populacji docelowej. Biezaca ocena realizacji bgdzie
mozliwa na podstawie miesi¢gcznych oraz rocznych raportow okresowych.

Monitoringowi poddana zostanie liczba zgdd (zalgcznik nr 1) na udzial w programie.
Ich zmiana w trakcie kolejnych lat trwania projektu, pordwnana z liczebnos$cig populacji
docelowej bedzie dobrym odzwierciedleniem skuteczno$ci dziatan informacyjnych
1 promocyjnych oraz $wiadomosci spoteczenstwa w zakresie znaczenia szczepien ochronnych

Monitorowanie bedzie odbywalo si¢ na biezaco i1 sktada¢ si¢ bedzie z oceny zglaszalnosci
do programu oraz oceny jako$ci §wiadczen w programie.

a) Ocena jako$ci Swiadczen:

Jako$¢ $wiadczen w ramach programu bedzie na biezagco monitorowana za pomocg ankiety
satysfakcji (zatacznik nr 2). Kwestionariusz ankiety zostanie udostgpniony wszystkim
uczestnikom akcji z mozliwoscia jego wypelnienia 1 umieszczenia w specjalnie
przygotowanej urnie. Ankieta pozostanie anonimowa. Kwestionariusze begda okresowo
zbierane 1 analizowane pod katem zglaszanych uwag 1 poziomu zadowolenia ze §wiadczonych
ustug medycznych. Ocena zglaszalnosci do programu to kluczowy element biezacego
monitoringu przebiegu programu. Informacje dotyczace liczby wykonanych szczepien
zostang odniesione do wartosci liczbowych wynikajacych z harmonogramu akeji 1 zaktadanej
populacji docelowej. Biezaca ocena realizacji bedzie polegata na analizie raportow
okresowych, tworzonych miesigcznie oraz rocznie.

b) Ocena efektywnosci programu

Efektywnos$¢ programu szczepien przeciw pneumokokom zalezy w duzej mierze
od uczestnictwa w programie. Im wyzsza frekwencja tym wigksze prawdopodobienstwo
uzyskania efektu zblizonego do opisywanego w cytowanej literaturze.

Skuteczno$¢ programu zostanie oceniona na podstawie obserwacji trendow rutynowo
zbieranych statystyk zapadalno$ci na inwazyjne choroby pneumokokowe (statystyki NI1ZP).

Ze wzgledu na fakt, iz inwazyjnych choréb pneumokokowych odnotowuje si¢ stosunkowo
nieduzo, stad efektywno$¢ programu na przelomie kilku lat moze by¢ slabo widoczna.
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Doswiadczenia krajow, w ktorych szczepionka jest stosowana w wigkszej skali sklaniaja
do szacunkoéw znacznego obnizenia si¢ liczby zachorowan na choroby pneumokokowe.

Ewaluacja.
Ocena efektywnosci programu zostanie dokonana przez organizatora.

Efektywno$¢ programu szczepien przeciw pneumokokom zalezy w duzej mierze od
uczestnictwa w programie. Im wyzsza frekwencja, tym wigksze prawdopodobienstwo
uzyskania efektu zblizonego do opisywanego w cytowanej literaturze naukowe;.

Skuteczno$¢ programu zostanie oceniona na podstawie obserwacji trendow rutynowo
zbieranych statystyk zapadalno$ci na inwazyjne choroby pneumokokowe (statystyki NIZP,
KORUN, NF2).

Ze wzgledu na fakt, ze inwazyjnych choréb pneumokokowych tj. posocznica, zapalenie
moézgowo-rdzeniowych — odnotowuje si¢ stosunkowo nieduzo, stad efektywno$¢ programu
nawet na przetomie kilku lat moze by¢ stabo widoczna. Do§wiadczenia krajow, w ktorych
szczepionka jest stosowana w wigkszej skali sktaniajag do szacunkéw znacznego obnizenia
si¢ liczby zachorowan na choroby pneumokokowe, nawet 0 98%. Taki szacunek skutecznosci
programu wprowadzonego przez samorzad, mozna by przeprowadzi¢ w oparciu o zatozony
rejestr 1 dos¢ ztozona procedure rejestracji i monitorowania zakazen, co wykracza poza
mozliwosci samorzadu. Stad zatozenia korzystania z publicznie dostgpnych rejestrow
1 statystyk prowadzonych przez PZH, KORUN oraz wlasciwy oddzial NFZ.

Najwickszy odsetek os6b choruje przede wszystkim na nieinwazyjne choroby
pneumokokowe (zapalenie ucha $rodkowego, zatok, nieinwazyjne zapalenie ptuc) stad tez
monitorowanie spadku zapadalno$ci na te choroby byloby najlepszym miernikiem
efektywnosci programu. Jest to czesciowo mozliwe dzigki danym uzyskanym od ptatnika
publicznego. Miasto Zory podejmie starania o pozyskanie odpowiednich danych zaréwno
z okresu realizacji programu szczepien jak 1 min. 2 lata po jego zakonczeniu (w danej edycji).
Stad pelna ewaluacja efektow programu mozliwa bedzie dopiero min. po 2-3 latach
od zakonczenia procedury szczepien (w danej edycji). Jednak zmiana czgstosci wystgpowania
chorob pneumokokowych w tym IChP powinna by¢ widoczna juz w pierwszych latach
realizacji programu — zgodnie z dostgpnymi danymi w literaturze.

7. Okres realizacji programu.

Program bedzie realizowany w latach: 2020-2022 z mozliwoscig jego kontynuacji.

8. Trwalos¢ efektow zdrowotnych

Planowane wieloletnie dzialania pozwolg na objecie szczepieniami catej populacji docelowej
1 pozwola na uzyskanie trwalej odpornosci populacyjne;.
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