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PROGRAM POLITYKI ZDROWOTNE] ,,Program Profilaktycznych szczepien przeciwko menigokokom dla dzieci z terenu
miasta Zory” na lata 2020-2022 pod patronatem Prezydenta Miasta Zory.

l. Opis problemu zdrowotnego — zakazenia menigokokowe.

1.1 Problem zdrowotny.

Przedstawiony projekt programu dotyczy okreslonego problemu zdrowotnego, ktoérego
rozlegto$¢ mozna oszacowac i ktoremu mozna zapobiega¢ a moze stanowi¢ warto$s¢ dodang
wzgledem funkcjonujacych §wiadczen gwarantowanych.

Meningokoki (Neisseria meningitidis typu C) to bakterie (dwoinki zapalenia opon
moézgowo-rdzeniach) wywolujace grozne zakazenia, okre$lone jako inwazyjna choroba
meningokokowi (IchM), ktéra moze przebiegac jako posocznica (sepsa), czyli zakazenie krwi
i/lub zapalenie opon moézgowo-rdzeniowych. Menigkokoki moga wywolywaé rowniez
zapalenie gardta, ptluc, ucha srodkowego, osierdzia, wsierdzia, stawow, zapalenie spojowek,
szpiku kostnego i inne schorzenia.

Podzielone sg na wiele grup serologicznych, ale cigzkie zapalenia opon moézgowo-
rdzeniowych powoduja meningokoki z grup: A,B,C,Y oraz W123.W Polsce najczgsciej
wystepuja meningokoki grupy BiC — w zaleznosci od grupy wiekowe;.

Menigokoki wystepuja w wydzielinie jamy nosowo — gardtowej u zdrowych osob nie
powodujac zadnych dolegliwos$ci tego faktu. U mlodziezy odsetek ten moze przekracza¢ 20%.

Do zakazenia moze doj$¢ na skutek kontaktu z osoba chorg lub bezobjawowym nosicielem.
Przenoszenie menigokokéw odbywa si¢ podobnie, jak w przypadku wielu infekcji: droga
kropelkowg (podczas kaszlu lub kichania) przez kontakt bezposredni (np. podczas pocatunku)
lub posrednio ( np. picie ze wspolnego kubka). Okres wylegania choroby wynosi od 2 do 10
dni, przecigtnie 3-4 dni. U niemowlat i matych dzieci choroba moze mie¢ przebieg
piorunujacy, prowadzacy w ciggu kilku godzin do zgonu.

Do zakazenia meningokokami moze doj$s¢ w kazdym wieku. Nalezy jednak podkresli¢,
ze dzieci w wieku od 3 m-cy do 5 lat sa, w poréwnaniu do innych grup wiekowych, narazone
najbardziej — ich system odporno$ciowy nie jest jeszcze wystarczajaco dobrze rozwiniety.
Drugi szczyt zachorowan jest notowany u miodziezy miedzy 14 a 19 rokiem zycia. Ryzyko
infekcji wzrasta w zbiorowiskach ludzkich, takich jak: ztobki, przedszkola, szkoty, schroniska
mtodziezowe, internaty, akademiki, koszary.

Diagnoza zakazenia meningokokami moze by¢ niezwykle trudna. Objawy nie wystepuja
w okreslonej kolejnosci, a cz¢$¢ z nich moze nie wystagpi¢ w ogdle. Choroba diagnozowana
jest czgsto bardzo pdzno, gdy w poczatkowej fazie zakazenia chorzy zglaszaja objawy
podobne do przezigbienia: ostabienie, gorgczke, bole stawowe i migéniowe, ogolne
zte samopoczucie. W przebiegu zapalenia opon moézgowo-rdzeniowych wystepuja tzw.
objawy oponowe: silny bdl glowy, nudno$ci, wymioty, sztywnos¢ karku, drgawki,
Swiattowstret, senno$¢. Objawy sepsy sa rézne w zaleznoS$ci od jej zaleznosci od jej ciezkosci.
Charakterystycznym, ale nie zawsze obecnym objawem Ww postepujacej sepsie
meningokokowej jest wysypka wybroczynowa, plamki na skorze catego ciala w postaci
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drobnych czerwonych punkcikéw zlewajacych si¢ w pézniejszym okresie w duze plamy,
ktore nie bledng pod naciskiem. U dzieci ponizej drugiego roku zycia objawy rdznig si¢
od przebiegu u dorostych. Najczesciej obserwuje si¢ nastgpujace objawy: goraczka, zimne
dtonie 1 stopy, brak apetytu, wymioty, biegunka, rozpaczliwy ptacz lub kwilenie, senno$¢ lub
drazliwo$¢, odchylenie glowy do tytlu, ostupienie, pulsujgce ciemigczko u niemowlat,
wybroczyny na skorze.

Najbardziej niebezpiecznym efektem zakazen wywotanych przez te bakterie jest inwazyjna
choroba menigokokowa — jedna z najgrozniejszych chordb zakaznych cztowieka. W Polsce
nie wystepuje czesto, ale jej przebieg moze by¢ piorunujacy prowadzac do zgonu nawet
w kilka godzin. Do 10% oso6b, ktére przezyly ma trwate powiklania takie jak: niedostuch,
uszkodzenia mézgu, padaczka, amputacje palcow lub czesci konczyn, ubytki skory i tkanki
podskornej wymagajace przeszczepow oraz zaburzenia emocjonalne.

Smiertelno§¢ zwigzana z zakazeniami meningokowymi wynosi okolo 10%, ale
w przypadkach przebiegajacych pod postacig sepsy jest wysoka i moze si¢ga¢ od 20%
do nawet 70%. Dodatkowo w sepsie menigokokowej az 50% zgondw ma miejsce w ciagu
pierwszej doby od momentu pojawienia si¢ objawoéw choroby.

Meningokoki naleza do najczestszych, pozaszpitalnych, bakteryjnych czynnikéw
etiologicznych zapalenia opon modzgowo-rdzeniowych i posocznicy na S$wiecie. Moga
odpowiada¢ zaréwno za zachorowania sporadyczne, ogniska epidemiczne, jak i duze
epidemie. Ten potencjalnie epidemiczny charakter obarczonych duzym ryzykiem powiktan
1 wysoka $miertelno$cig stanowi powazne zagrozenie dla zdrowia publicznego, powodujac
konieczno$¢ ciaglego monitorowania tych zakazen. Dlatego szczepienia wydaja
si¢ najlepszym sposobem zapobiegania inwazyjnej chorobie meningokokowe;.

1.2 Epidemiologia zakazen meningokokowych na Swiecie i w Polsce.

Co roku na $wiecie rejestruje si¢ okoto 500 000 przypadkow inwazyjnej choroby
meningokokowej (IChM). Najwigkszg zapadalnos¢ notuje si¢ w tzw. pasie meningokokowym
(ang. meningitis belt) obejmujacym region Afryki Subsaharyjskiej od Senegalu do Etiopii.
W niektérych ~ latach ~ zapadalno$¢  przekroczyla  tam 100 przypadkow/100 000
mieszkancow/rok, a w okresach epidemii siggata nawet 1000/100 000 mieszkancow. Wedtug
raportu European Centre for Disease Prevention and Control (ECDC) obejmujacego dane
z 2014 roku w30 krajach Unii Europejskiej i Europejskiego Obszaru Gospodarczego
zgloszono 2760 potwierdzonych zachorowan na IChM, co daje ogdlng zapadalnos¢
0,5/100 000 (u niemowlat 10,1/100 000). W 2012 i 2013 roku zapadalno$¢ wyniosta
0,7/100 000. Dominowaty zachorowania wywotane przez grupe B meningokoka (64%)
I grupe C (16% [tab.]). Od 2011 roku obserwowano zwigkszenie liczby przypadkéow IChM
wywolanych przez grupe W, natomiast liczba zachorowan spowodowanych przez grupe Y
pozostawala na stabilnym poziomie. Meningokoki grupy B dominowaty u dzieci do 5. roku
zycia (>80% zachorowan), natomiast grupa C U osob w wieku 25-44 lat. Zachorowania
wywotane przez grupy Y i W stwierdzano przede wszystkim u osob starszych (>65. rz.).
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W wielu krajach ostatnio wskazniki te znacznie zredukowano dzigki wprowadzeniu
powszechnych programow szczepien przeciwko meningokokom grupy C. Na przykiad
w Holandii w 1999 roku, czyli przed okresem rutynowych szczepien matych dzieci,
wspoétczynnik zapadalnosci wynosit 4,51/100 000, natomiast w2008 roku juz tylko
0,8/100 000. Istotng redukcje zaobserwowano takze w Wielkiej Brytanii: z 5,4/100 000
w 1999 roku do 2,1/100 000 w 2008 roku. W Stanach Zjednoczonych zapadalnos$¢ przed
rozpoczgciem szczepien wynosita 0,80/100 000 (w 2000 r.), a po wprowadzeniu programu
szczepien miodziezy w 2005 roku — 0,28/100 000 (w2009 r.).W ciagu pierwszych
10 miesigcy realizacji programu powszechnych szczepief przeciwko meningokokom grupy B
w Wielkiej Brytanii liczba zakazen wywotanych tg grupa serologiczng meningokokow
Udzieci uprawnionych do szczepien zmniejszyta si¢ o potowe (w pordwnaniu
Z4 wczesniejszymi latami), cho¢ stosuje si¢ tam oficjalnie schemat uproszczony
2+1 niezarejestrowany w Charakterystyce Produktu Leczniczego (ChPL). Sg to jednak bardzo
wstepne doniesienia ikonieczny jest dtuzszy okres obserwacji, aby wyciaggnag¢ wnioski
o efektach tego programu.

Inwazyjna choroba meningokokowi jest monitorowana na terenie Polski od 1956 roku.
W latach 1956-1970 do Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wojewodztwa $laskiego
nie zgloszono zachorowan na Inwazyjna chorob¢ meningokokowi. Pierwsze zachorowania
odnotowano w 1971 roku. Obserwujac zachorowania na terenie wojewodztwa $laskiego
nalezy stwierdzi¢, iz na przestrzeni lat 1971 — 2018 najwigcej zachorowan odnotowano
w 2007 roku bo az 58 osob (Tab. Nr 1).

Tabela nr 1. Liczba zachorowan na inwazyjng chorobe meningokokowi w wojewddztwie
Slgskim w latach 1972-2018.

Rok Liczba Rok Liczba Rok Liczba
zachorowan zachorowan zachorowan
na IChm na IChm na IChm

1971 14 1987 22 2003 8

1972 17 1988 35 2004 29
1973 14 1989 26 2005 29
1974 16 1990 17 2006 27
1975 17 1991 21 2007 29
1976 12 1992 24 2008 35
1977 11 1993 6 2009 40
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1978 11 1994 9 2010 30
1979 26 1995 11 2011 33
1980 25 1996 7 2012 34
1981 31 1997 13 2013 32
1982 33 1998 6 2014 14
1983 25 1999 12 2015 21
1984 28 2000 12 2016 15
1985 30 2001 19 2017 22
1986 22 2002 16 2018 20

Dane: Wojewddzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Katowicach.

W przypadku wystapienia inwazyjnej choroby meningokokowej, na przestrzeni ostatnich
10 lat 99.2% chorych bylo hospitalizowanych (244 osoby na 246 chorych). Smiertelnosé
w tej jednostce chorobowej wyniosta 11% (zmarto 27 os6b) w 2018 roku na inwazyjng
chorob¢ meningokokowi w wojewodztwie $laskim zachorowato 20 oséb, z czego 1 zmarta —
byt to 5 letni chtopiec z Rybnika. Liczbe oséb hospitalizowanych oraz liczbg zgonow
w wyniku IChM z terenu wojewddztwa §laskiego w latach 2009-2018 obrazuje Tab. Nr 2.

Tabela. Nr 2. Liczba zachorowan na inwazyjng chorobe meningokokowi w latach 2009-2018

Z terenu wojewodztwa slgskiego.

Rok Liczba Zapadalnos$¢ Hospitalizacja | Liczba zgonow
zachorowan
2018 20 0,44 20 1
2017 22 0,48 22 1
2016 15 0,33 15 3
2015 21 0,46 21 2
2014 14 0,30 14 1
2013 32 0,69 32 7
2012 34 0,74 33 3
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2011 33 0,71 33 4

2010 30 0,65 30 2

2009 40 0,86 39 3
RAZEM: Y N —— 244 27

Dane: Wojewddzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Katowicach.

Inwazyjna choroba meningokokowa moze przebiega¢ pod postaciag posocznicy (sepsy),

zapalenia opon mozgowo rdzeniowych ale 1 réwniez jako polaczenie dwoch
ww. W analizowanym okresie 45,5% zachorowan przebiegato pod postacig posocznicy, 39%
pod postacig zapalenia opon mozgowo-rdzeniowych oraz 19,5% pod postaciag zapalenia opon

moézgowo rdzeniowych 1 posocznicy.

Najczesciej inwazyjna choroba meningokokowa byta wywolana serogrupg B Neisseria
meningitidis 61% sposrdd wszystkich zachorowan. Neiseria meningitidis serogrupy
C wywotana 26,4 % zachorowan. Wystapity tez pojedyncze zachorowania wywolane typami
AW 135 i Y. Dodatkowo w analizowanym okresie w przypadku 8,9% zachorowan
nie przyporzadkowano Neisseria meningitidis do zadnej z serogrup.

Tabela nr 3. Postacie inwazyjnej choroby meningokokowej w latach 2009-2018.

Zapalenie Zapalenie Zapalenie Zapalenie Inna okreslona
opon ; opon opon mozgu i i nieokreslona
Rok moézgowo Posocznica mozgowo mozgowo posocznica choroba
rdzeniowych rdzeniowych | rdzeniowych meningokokowa
i posocznica i mozgu

2018 6 9 5 - - -
2017 5 11 6 - - -
2016 2 9 3 - 1 -
2015 7 10 3 - 1 -
2014 7 5 1 - -
2013 9 13 9 - -
2012 15 16 3 - -
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10 14 5 - 3
12 12 6 - 0
20 13 7 - -
93 112 48 2 3

Dane: Wojewddzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Katowicach.

Na terenie wojewodztwa $laskiego zachorowania wystepowaly u pacjentow w kazdym wieku,
jednak najczegsciej u matych dzieci w grupie wiekowej 4-15 lat ( 61%). Dlatego tez nalezatoby
podkresli¢, iz szczepienia przeciwko meningokokom nalezy rozpoczyna¢ jak najwcze$niej,
gdyz najbardziej narazong grupa wiekowa sa mate dzieci.

Tabela nr 4. Grupa wiekowa o0sob chorujgcych na inwazyjng chorobg meningokokowi
w latach 2009-2018.

0-4 5-14 15-44 45-64 65+
10 1 5 2 2
13 1 6 1 1
8 - 3 3 1
13 3 1 2 2
9 3 2 - -
17 4 8 3 -
18 6 8 1 1
20 2 4 6 1
22 - 6 1 1
21 2 14 2 1
151 22 57 21 10

Dane: Wojewddzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Katowicach.
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1.3 Populacja podlegajaca jednostce samorzadu terytorialnego.

Populacja mieszkancéw miasta Zory na dzieh 30 wrze$nia 2019 rok- wynosi 58 568.
(Dane o liczbie ludnosci — UM Zory dane wiasne).

Populacja adresatow programu to grupa dzieci — dwulatki, zamieszkale na terenie miasta
Zory, natomiast w przypadku niewykorzystanych szczepionek przez 2-latki, szczepienia beda

obejmowaé dzieci starsze zamieszkate na terenie miasta Zory, ktére nie zostaly jeszcze
zaszczepione przeciwko meningokokom.

Dostepne, finansowane ze S$rodkow publicznych $wiadczenia opieki zdrowotnej
w zakresie problemu zdrowotnego objetego programem.

W Polsce w Programie Szczepien Ochronnych (PSO) na rok 2019, ogloszonym
Komunikatem Gltéwna Inspektora Sanitarnego z dnia 25 pazdziernika 2018 roku w sprawie
Programu Szczepien Ochronnych na rok 2019 szczepienia przeciwko meningokokom
wpisane sa jako szczepienia zalecane — niefinansowane ze $rodkoéw znajdujacych sig
w budzecie Ministra Zdrowia. W Programie Szczepien Ochronnych szczepienie przeciw
inwazyjnym zakazeniom Neisseria Meningitidis szczegdlnie zaleca si¢:

1. niemowl¢tom od ukonczenia 2 miesigca zycia

2. dzieciom i dorostym narazonym na ryzyko inwazyjnej choroby meningokokowej:
z bliskim kontaktem z chorym lub materiatem (personel medyczny, pracownicy laboratorium)
przebywajacym w zbiorowiskach ( przedszkolach, zlobkach, domach studenckich,
internatach, koszarach), osobom z zachowaniem sprzyjajacym zakazeniu ( intymne kontakty z
nosicielem lub osobg chorg) osobg podrézujagcym

3. dzieciom 1 osobom dorostym z wrodzonymi niedoborami odpornosci: z anatomiczng
lub czynnosciowg as plenig, zakazonym wirusem HIV, nowotworem zlo§liwym, choroba
reumatyczng, przewlekla chorobg nerek i watroby, leczonym ekulizumabem
z powodu napadowej nocnej hemoglobinurii lub atypowego zespotu hemolityczno-
mocznicowego, przed i po przeszczepieniu szpiku oraz osobom leczonym immunosupresyjnie

4. dzieciom w wieku od ukonczenia 2 miesigca zycia z grup ryzyka zaburzen odpornosci
wymienionych w cze$ci I.LA PSO oraz szczegdlnie narazonym na zachorowanie nastolatkom 1
osobom powyzej 65 roku zycia

,Program profilaktycznych szczepien przeciwko meningokokom dla dzieci z terenu miasta
Zory” jest kontynuowany w naszym miescie nieprzerwanie od 31.03.2008 r., i umozliwia
grupie adresatow programu na skorzystanie z bezplatnych szczepien przeciwko
meningokokom. Realizacje programu szczepien W latach 2008-2018 na terenie miasta Zory
obrazuje tabela nr 5.
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Tabela nr 5. Realizacja programu szczepien przeciw meningokokom na terenie miasta Zory
w latach 2008-2018.

Populacja dzieci

Rok _ 2-letnich Liczba qzieci Wyszczeeialnoéé

objetych programem zaszczepionych w %

szczepien
2008 550 290 5273
2009 875 616 70,40
2010 940 493 52,45
2011 820 593 72,32
2012 1100 787 71,55
2013 700 387 5529
2014 700 310 44.29
2015 650 411 63,23
2016 700 297 4243
2017 630 271 4302
2018 600 204 34,00
RAZEM 8265 4659

Dane wlasne : Wydziat Polityki Spotecznej Urzedu Miasta w Zorach.

a) Uzasadnienie potrzeby wdrozenia programu

Swiatowa Organizacja Zdrowia zaleca wiaczenie szczepionki przeciwko meningokokom do
narodowych programow immunalizacji dzieci.Obecnie najlepsza metoda zapobiegania
zakazeniom meningokokowym Sg szczepienia ochronne. Udowodniono, Zze programy
szczepien prowadzone z uzyciem szczepionki koniugowanej sa wysoce skuteczne i moga
znacznie obnizy¢ zachorowalno$¢ na zakazenia wywotane przez ~meningoKoKi.
Wprowadzenie niniejszego programu szczepien zwiekszy dostgpnos¢ do skutecznej
szczepionki 1 w ten sposob przyczyni si¢ do poprawy zdrowia lokalnej spotecznosci. Przy
masowych szczepieniach stwierdzono spadek liczby przypadkéw chorob wywolanych przez
meningokoki o okoto 80% i zmniejszenie umieralnosci z powodu IChM o 90%.W Polsce;
szczepienia przeciw meningokokom znajduja si¢ w Programie Szczepien Ochronnych na rok
2019 jako szczepienie zalecane niefinansowane ze Srodkdéw znajdujacych si¢ w budzecie

Ministra Zdrowia.
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W Polsce; 27 luty 2018 roku, Minister Zdrowia wydat rozporzadzenie w sprawie priorytetow
zdrowotnych , w ktorym okreslit aktualne priorytety zdrowotne. Nalezy do nich miedzy

innymi zwigkszanie skutecznosci zapobiegania chorobom zakaznym i zakazeniom.
1. Cele Programu

1. Cel gléwny

Za cel glowny programu zdrowotnego postawiono — corocznie w okresie zapalnowanej
realizacji programu - zwigkszenie o 15 % skuteczno$ci zapobiegania zakazeniom
meningokokowym poprzez zaszczepienie szczepionka przeciwko Neisseria menigitidis typu

C minimum populacji docelowej w latach 2020-2022 roku.

2. Cele szczegotowe

2.1  Co roku — zwigkszy¢ 0 15% liczbe dzieci zaszczepionych przeciwko meningokokom
w populacji gminy Zory

2.2  Co roku — zwigkszy¢ o 15% poziom $wiadomosci mieszkancéw na temat szczepien
ochronnych przeciw meningokokom oraz chordob przez nie wywotywanych (m.in.
rodzicow/opiekunow).

2.3  Co roku — prowadzi¢ monitorowanie oraz ewaluacj¢ jakosci i ilosci wykonanych
szczepien

Oczekiwane efekty

Efekt nr 1. W catym okresie trwania programu — zaszczepi¢ ok 50% grupy docelowej tj.
dzieci dwuletnich

Efekt nr 2. W catym okresie trwania programu - zmniejszy¢ o ok. 50% lub zahamowa¢
nosicielstwo oraz spadek liczby odnotowanych nowych zakazen meningokokowych
w kolejnych latach

Efekt nr 3. W calym okresie trwania programu — zmniejszy¢ o 15% liczbe o0sob
hospitalizowanych w wyniku zachorowan spowodowanych zakazeniami meningokokowymi

Efekt nr 4. Edukacja w zakresie objawow Inwazyjnej Choroby Meningokokowej dla
rodzicow/opiekundw dzieci dwuletnich
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3. Mierniki efektywnoS$ci odpowiadajace celom programu

3.1 Liczba  dzieci  zaszczepionych —  poréwnanie  wartoSci  liczbowych
na poczatku i na koncu programu (biezacy monitoring) prowadzone rokrocznie w czasie

trwania programu.

3.2  Poziom wiedzy rodzicow/opiekunéw z zakresu prowadzonych szczepien, chordb
wywotanych przez meningokoki - poréwnanie wartosci liczbowych
na poczatku i na koncu programu prowadzone rokrocznie w czasie trwania programu na

podstawie zebranych ankiet.

3.3  Ocena jakosci udzielanych $wiadczen oraz udzielanych informacji (edukacja) -
wykonywana poprzez analiz¢ zbieranych na biezgco oraz okresowo - wynikow anonimowych

ankiet

I11.  Charakterystyka Populacji.

3.1  Oszacowanie populacji, ktorej wlaczenie do programu jest mozliwe

Program jest adresowany dla ok 600 dwulatkéw zamieszkalych na terenie miasta Zory.
Co roku bedzie szczepiona grupa dzieci w tym samym przedziale wiekowym. Programem
mogg zosta¢ objete rowniez dzieci starsze wskazane przez Gming Zory w wyjatkowych
sytuacjach.

Wybor grupy docelowej w ramach programu zdrowotnego jest zgodny z PSO na 2019 rok
(szczepienie zalecane, niefinansowane z budzetu Ministra Zdrowia).

3.2 Kryteria i sposob kwalifikacji uczestnikow oraz kryteria wylaczenia z programu.

Dotarcie do wszystkich 0s6b z populacji docelowej 1 uzyskanie wysokiej frekwencji, stanowi
jeden z celow programu. W tym celu zostanie przeprowadzona kampania informacyjno-
edukacyjna skierowana do rodzicow/opiekundéw dzieci zachgcajaca do aktywnego udzialu w
akcji szczepien.

Mieszkancy miasta Zory bedg informowani o programie zdrowotnym za po$rednictwem
lokalnych mediéw tj. Kurier Zorski, strona internetowa Urzedu Miasta Zory, tablica
informacyjna w siedzibie realizatora programu, ulotki, plakaty, bezimienne zaproszenia
skierowane bezposrednio do rodzicow/opiekundow dzieci dwuletnich.
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Dodatkowo w momencie zglaszania dziecka do ewidencji ludno$ci kazdy rodzic otrzyma
informacj¢ dotyczacg aktualnych programéw zdrowotnych dostepnych dla mieszkancow
naszego miasta. Wizyta zwigzana z podaniem szczepionki rozpocznie si¢ konsultacjg
lekarskg, ktora ma na celu wykluczenie przeciwwskazan i zakwalifikowanie dziecka do
szczepienia. W razie wystgpienia czasowych przeciwwskazan zwigzanych np. z choroba
dziecka, wyznaczony zostanie kolejny termin wizyty. Ponadto w trakcie konsultacji lekarskiej
kazdy rodzic zostanie poinformowany o zagrozeniach zwigzanych z zakazeniami
meningokokowymi, powiktaniach, szczepieniu oraz mozliwej reakcji organizmu na podang
szczepionke.

Z programu nie beda mogly skorzysta¢ dzieci dwuletnie - z powodu przeciwskazan
zdrowotnych stwierdzonych badaniem lekarskim

3.3  Planowane interwencje

W ramach niniejszego programu dzieci spelniajace kryteria oraz zakwalifikowane przez
lekarza beda szczepione, po wyrazeniu zgody przez rodzica/opiekuna.

Szczepienia przeciwko meningokokom typu C przeprowadzane beda na terenie naszego
miasta w miejscu wskazanym przez realizatora wylonionego w ramach otwartego konkursu
ofert. Realizator akcji bedzie zobowigzany zapewni¢ zasoby kadrowe, rzeczowe oraz
lokalowe niezbedne do realizacji powierzonego zadania zgodnie z obowigzujacymi
przepisami prawa. Realizator programu zobowigzuje si¢ do edukacji w zakresie objawow
Inwazyjnej Choroby Meningokokowej rodzicow/opiekundw dzieci dwuletnich tj. grupy
docelowe;j.

Bezpieczenstwo planowanych interwencii

Szczepienia w ramach programu beda realizowane przez placowki podstawowej opieki
zdrowotnej, ktore zostang wybrane do jego realizacji w drodze konkursu ofert oraz
wykonywane zgodnie ze standardami okreslonymi dla tego typu §wiadczen zdrowotnych.

W  programie bedzie stosowana szczepionka przeciwko meningokokom typu C,
zarejestrowana i dopuszczona do obrotu na Polskim rynku farmaceutycznym. Profil
bezpieczenstwa kazdej szczepionki jest zawarty w Charakterystyce Produktu Leczniczego,
dostgpnej na stronie. Szczepionka przeciw meningokokom jest bezpieczna — co zostato
potwierdzone w badaniach i opiniach eksperckich - i dopuszczona do obrotu na terenie Polski.
Jednak po kazdym szczepieniu moga wystapi¢ niepozadane odczyny poszczepienne.

Do czgstych odczyndéw poszczepiennych zalicza si¢: zaczerwienienie, wrazliwo$¢ na dotyk,
bodl 1 obrzgk w miejscu wstrzyknigcia, bole konczyn u starszych dzieci, bole gtowy, ptacz

1 drazliwo$¢ u niemowlat 1 dzieci raczkujacych, wymioty, nudnos$ci, biegunke 1 utrate apetytu
u niemowlat. W razie wystapienia odczynéow poszczepiennych — w celu ich potwierdzenia
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oraz dalszego postgpowania w tej sytuacji — nalezy niezwltocznie skontaktowac si¢ z lekarzem
wykonujgcym szczepienie.

Dowody skutecznosci planowanych dzialah

Opinie ekspertow klinicznych.

Eksperci podkreslaja, ze szczepienia przeciwko meningokokom stanowig najskuteczniejsza
metode profilaktyki zakazen meningokokowym z grupy C. Migdzy innymi prof. Dr hab. n.
med. Andrzej Radzikowski wskazuje na fakt, ze szczepienia przeciw meningokokom sg
wyjatkowo bezpieczne i najlepiej szczepi¢ jak najmiodsze dzieci. Badanie GFK Polonia
przeprowadzone ~w  ramach  Ogolnopolskiej  Kampanii  Profilaktyki  Zakazen
Meningokokowych ,,Nie DIla meningokokow” wykazato, ze okoto 54% pediatrow zaleca
szczepienia przeciw meningokokom rodzicom dzieci z grup ryzyka tj. uczg¢szczajacych do
ztobka, przedszkola czy szkoty.

Ponizej zacytowano wypowiedzi ekspertow na temat zakazen meningokokowych oraz
szczepien:

Prof. Dr hab. n. med. Jacek Wysocki: ,, Wiemy, ze szczepienia meningokokowi sg
bardzo skuteczne. Okoto 90% o0sdb zaszczepionych nabywa odpornos¢, czyli nie zachoruje na
te ciezka chorobe. Mamy trzy okresy, kiedy nalezy skupi¢ si¢ na szczepieniach: niemowleta,
nastolatkowie oraz osoby starsze tj. w wieku powyzej 60-65 lat”.

Dr n med. Pawet Grzesiowski: ,,Meningokoki sa jednym z nagrozniejszych bakterii,
poniewaz potrafig ukry¢ si¢ przed ukladem odporno$ciowym przez pierwsze 12, a nawet 24
godziny rozwoju. Bakteria jest oslonigta otoczka, ktoérej nasz uklad odporno$ciowy
poczatkowo nie rozpoznaje. Dzigki temu bardzo szybko si¢ rozmnaza i zajmuje strategiczne
narzady, a przede wszystkim moézg. Ochrona przed zakazeniami meningokokowymi jest
wielotorowa. Po pierwsze mamy szczepienia, ktore sg skuteczng ochrong dla wigkszosci
zaszczepionych osob. Dodatkowe elementy systemu zapobiegania ciezkim chorobom 1 ich
powiktaniom, jesli chodzi o meningokoki, to bardzo dobra jest diagnostyka w szpitalach.

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

Od 2003 roku szczepionki przeciw meningokokom grupy C sg zalecane w polskim
Programie Szczepien. Rekomenduje je KORUN oraz Pediatryczny Zespot Ekspertow ds.
Programu Szczepien Ochronnych. Dostepne sg rowniez rekomendacje WHO oraz Advisory
Committee for Immunization Practoces.

Swiatowa Organizacja Zdrowia rekomenduje by wprowadzié powszechne szczepienia
przeciw meningokokom do programoéw zdrowotnych w krajach, w ktérych wystepuje wysoka
lub $rednia zapadalno$¢ na inwazyjng chorobg menigokokowa. W krajach gdzie zapadalnos¢
wynosi mniej niz 2/100 000 szczepienia sg zalecane dla grupy ryzyka ( dzieci w Ztobkach,
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przedszkolach i szkotach, mtodziez w szkotach, osoby w obozach wojskowych, pracownicy
laboratoriow, osoby podrézujace do krajow endemicznych, osoby z uposledzong
odpornoscig). Wedlug WHO wybor szczepionki w kazdym kraju powinien zaleze¢ od
zaistniatej sytuacji epidemiologicznej.

3.4  Zasady udzielania Swiadczen w ramach programu polityki zdrowotnej

Swiadczenie W postaci szczepienia przeciw meningokokom typu C otrzyma kazde dziecko,
ktore spelnia kryteria programu i zostanie zakwalifikowane do szczepienia przez swojego
lekarza POZ, ktéory bedzie realizatorem programu, po wyrazeniu zgody przez
rodzica/opiekuna oraz zebraniu anonimowej ankiety edukacyjnej.

Szczepienia bedg realizowane przez placowki podstawowej opieki zdrowotnej, ktore zgtosza
si¢ do konkursu i zostang wybrane do realizacji programu. Zgodnie z zasadami oglaszanego
przez Urzad Miasta w Zorach konkursu na wybér realizatora programu, kazda placowka POZ
z terenu miasta Zory, posiadajaca kontrakt z NFZ i speniajaca kryteria konkursowe moze
wzig¢ udziat w konkursie.

Sposdéb powiazania dzialah programu ze $wiadczeniami zdrowotnymi finansowanymi ze
srodkow publicznych.

Na dzien opracowania niniejszego programu szczepienia przeciwko meningokokom
sg $wiadczeniami zalecanymi w systemie opieki zdrowotnej. Niniejszy program umozliwia
dzieciom z populacji docelowej dostep do bezptatnych szczepien, ktore beda finansowane

Z budzetu miasta Zory. Program zaktada, ze badanie lekarskie, podanie szczepionki oraz
sporzadzenie dokumentacji medycznej, ankietyzacji jest finansowane w ramach budzetu
miasta Zory.

3.5  Sposob zakonczenia udzialu w programie polityki zdrowotnej.

Jako pelne uczestnictwo dziecka w programie uznaje si¢ zrealizowanie szczepienia
szczepionka przeciw Neisseria meningitidis. Zakonczenie Udzialu w programie jest
mozliwe na kazdym jego etapie na zZyczenie rodzica. Rezygnacja musi by¢ potwierdzona

IV.  Organizacja programu.
4.1  Etapy organizacyjne programu.

Akcja informacyjna, prowadzona metodami opisanymi w punkcie dotyczacym adresatéw
programu zdrowotnego bedzie pierwszym etapem programu. Mieszkancy zostang
poinformowani m.in. o zagrozeniach zwigzanych z zakazeniami menigokokowymi
oraz o zasadach organizacyjnych akcji.
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Drugi etap programu to rekrutacja pacjentow. Do programu bedg zaproszone wszystkie dzieci
z grupy docelowej. Do podstawowych kryteriow formalnych naleza: posiadanie statusu
mieszkanca gminy, wyrazenie zgody rodzica/opiekuna na udzial dziecka w programie
szczepien z podaniem numeru kontaktowego. Informacje te beda gromadzone w siedzibie
wykonawcy zgodnie z przepisami RODO.

4.2 Warunki realizacji programu polityki zdrowotnej

Placowka, w ktoérej beda wykonywane szczepienia, dysponowata bedzie odpowiednia kadra
medyczng oraz sprzgtem niezbednym do wykonywania szczepien. Szczepienia przeprowadzi
wykwalifikowany personel medyczny — osoby z tytutem lekarza, pielegniarki. W programie
zastosowana bedzie szczepionka, ktora jest zarejestrowana i dopuszczana do obrotu na terenie
naszego kraju. Dokumentacja medyczna, ktoéra powstanie w zwigzku z realizacjg programu
bedzie prowadzona i przechowywana w siedzibie realizatora akcji szczepien zgodnie
z obowigzujacymi przepisami dotyczacymi dokumentacji medycznej oraz RODO.

Rodzic otrzyma pelng informacj¢ o ewentualnych dziataniach niepozadanych i wskazania

do dalszego postgpowania w zaistniatej sytuacji.

Sposdéb powigzania dzialan programu ze swiadczeniami zdrowotnymi finansowanymi
ze Srodkow publicznych.

Na dzien opracowania niniejszego programu szczepienia przeciwko meningokokom
sg $wiadczeniami zalecanymi w systemie opieki zdrowotnej. Niniejszy program umozliwia
dzieciom z populacji docelowej dostgp do bezptatnych szczepien, ktore beda finansowane
z budzetu miasta Zory.

Program zaklada, Zze badanie lekarskie, podanie szczepionki oraz sporzadzenie dokumentacji
medycznej, ankietyzacji jest finansowane w ramach budzetu miasta Zory.

V. Sposob monitorowania i ewaluacji

Monitoring 1 ewaluacja projektu bedzie si¢ opierata na ocenie trzech podstawowych
zagadnien:

o Zglaszalnos¢ do programu
o Jako$¢ swiadczen w programie

o Efektywnos¢ realizacji programu
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51 Monitorowanie.

Ocena zglaszalno$ci do programu stanowi jeden z podstawowych elementéw biezacego
monitoringu programu. Dane dotyczace wykonanej liczby szczepien zostang poréwnane z
warto$ciami liczbowymi wynikajacymi z harmononogramu akcji i zakladanej populacji
docelowej. Biezaca ocena realizacji bedzie mozliwa na podstawie miesiecznych oraz
rocznych raportow okresowych.

Monitoringowi poddana zostanie liczba zgdéd na udzial w programie. Ich zmiana w trakcie
kolejnych lat trwania projektu, poréwnana z liczebnos$cig populacji docelowej bedzie dobrym
odzwierciedleniem skuteczno$ci dziatan informacyjnych i promocyjnych oraz §wiadomosci
spoleczenstwa w zakresie znaczenia szczepien ochronnych.

Jako$¢ $wiadczen w ramach programu bedzie biezaco monitorowana za pomocg ankiety.
Kwestionariusz zostanie udostgpniony wszystkim uczestnikom akcji z mozliwosciag jego
wypelnienia 1 umieszczenia w specjalnie przygotowanej urnie. Ankieta pozostanie
anonimowa. Kwestionariusze b¢da okresowo zbierane i analizowane pod katem zglaszanych
uwag i poziomu zadowolenia ze $wiadczonych ustug medycznych.

5.2 Ocena efektywnosci programu
Podstawowe elementy poddane analizie to:
o Liczba pacjentow, ktore wzieto udziat w programie.
o Liczba nowych rozpoznan zakazen Neisseria meningitidis

Obnizenie wskaznika zachorowalno$ci na zakazenia meningokokowi moze by¢ trudne
do zaobserwowania w krotkim okresie. Oczekuje si¢, ze tendencja ta zyska charakter
dtugofalowy. Ocena poszczegdlnych wskaznikdw zachorowalnosci bedzie prowadzona
w ramach obowigzkowej zglaszalnosci chordb zakaznych i danych gromadzonych przez
Powiatowa Stacje Sanitarno-Epidemiologiczng w Katowicach. Pewne znaczenie dla oceny
efektywnosci programu bedg miaty rowniez statystyki ogdlnopolskie.

VI.  Budzet programu polityki zdrowotnej.
6.1  Koszty jednostkowe

Koszty jednostkowe: szacunkowy koszt wykonania jednego szczepienia w ramach programu
wynosi: 160,00 zt.
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Przy opracowywaniu szacowanych kosztoéw postuzono si¢ nastepujaca metodg — z danych
dotyczacych liczebnosci populacji uzyskanych z Urzedu Miasta Zory wybrano populacje
docelowa tj. populacja dzieci dwuletnich w kazdym roku realizacji programu zdrowotnego.

Na podstawie danych otrzymanych z Urzedu miasta Zory i analiz wlasnych oszacowano
odsetek dzieci, ktore skorzystajg z programu. Koszty jednostkowe przewidziane na realizacje
programu pomnozono przez szacowang liczb¢ dzieci, ktére z niego korzystajg, uwzgledniajac
tez w kalkulacji koszty przygotowawcze, koszty kampanii informacyjnej, realizacji badania
lekarskiego, a takze zakupu 1 podania preparatu do szczepien.

6.2  Planowane koszty calkowite.

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

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

1. Koszty organizacyjne:

e Opracowanie organizacji  programu, sposobu raportowania, zasad
monitorowania realizacji zadan

e Woydruki ankiet oraz zgod rodzicow
e Materiaty biurowe — ewaluacja i monitoring

e Opracowanie schematow realizacji badania: rekrutacji pacjentow, badania
lekarskiego.

2. Koszty realizacji szczepienia
e Koszty przygotowania szczepienia
e Koszty szczepionki

Koszt catkowity realizacji szczepienia bedzie 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 os6b w populacji objetej programem wynosi okoto 600 dzieci
a szacunkowy catkowity koszt szczepionki (koszty realizacji + koszty szczepienia) wynosi
160,00 zt. od jednego dziecka.
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Biorac pod uwage powyzsze zatozenia programu — Szacowane koszty realizacji programu
przedstawiajg si¢ nast¢pujaco:

1) Planowane koszty realizacji programu w 1 roku.
600 dzieci x 160,00 zt. = 96.000,00 zt.

2) Planowany koszt realizacji programu w ciggu 3 lat.
96.000,00 zt. x 3 lata = 288.000,00 zt.

Zatem Ygczny koszt szacunkowy — przy zatozeniu niezmiennosci ceny szczepionki oraz ushug
zwigzanych z podaniem szczepionki — realizacji programu w latach 2020-2022 wynosi:
288.000,00 zt.

6.3  Zrédla finansowania, partnerstwo

Program bedzie finansowany w catoéci 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.

Argumenty przemawiajgce za tym, ze wykonywanie dostepnych zasobow jest optymalne

Eksperci sg zgodni, ze najlepsza metoda profilaktyki zakazen sa szczepienia populacyjne
przeciwko meningokokom. IChM jest bezposrednim zagrozeniem dla zdrowia i Zzycia.
Prowadzenie szczepien przeciwko meningokokom ws$rod dzieci, moze zapobiec wielu
zachorowaniom, a takze groznym powiklaniom takim jak: uszkodzenie stuchu lub niedowtad
konczyn, trwate zaburzenia neurologiczne, zaburzenia emocjonalne, ubytki skory i tkanki
podskérnej wymagajace przeszczepow.

Przeprowadzenie niniejszego programu zdrowotnego stanowi¢ bedzie uzupetnienie Swiadczen
gwarantowanych. Rezultatem dlugofalowym ma by¢ zwigkszenie poziomu wszczepialnosci
na omawiane schorzenia w populacji docelowej wynikajace ze zwigkszonego udziatu tejze
populacji. A kontynuowanie programu szczepien profilaktycznych przeciwko meningokokom
w Kolejnych latach wsréd dwulatkow naszego miasta moze przyczyni¢ si¢ do redukcji
nosicielstwa tej bakterii 1 w rezultacie do spadku zachorowan na inwazyjne 1 nieinwazyjne
postaci meningokokowej, rowniez w populacji nie szczepionej. Organizacja badania zostata
tak zaplanowana, by uzyska¢ maksymalng koszt-efektywnosc.

Realizacja programu zdrowotnego w przedstawiony sposOb gwarantuje optymalne
wykorzystanie dostepnych zasobow. W programie uwzgledniono nie tylko koszty samych
procedur medycznych, lecz rowniez dziatan informacyjnych, ktore sa niezbg¢dne w przypadku
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prowadzenia akcji szczepien wykraczajacych poza obowigzkowy kalendarz szczepien
ochronnych.
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