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1. Opis problemu zdrowotnego i uzasadnienie wprowadzenia programu polityki zdrowotnej
1.1. Problem zdrowotny

Grypa jest ostrg, zakazng choroba ukladu oddechowego, szerzaca si¢ droga kropelkowa,
powodujaca cykliczne epidemie i pandemie. Grype charakteryzuje wysoka zakazno$¢, mozliwose
zakazenia w kazdym wieku i w kazdej szeroko$ci geograficznej. W Polsce sezon epidemiologiczny
zachorowan przypada na okres od poczatku jesieni do wiosny przy czym szczyt zachorowan
wystepuje miedzy styczniem a marcem. U ludzi grype wywotujg trzy typy wirusa: A, Bi C. Typ A
wirusa grypy w zwigzku ze swojg zdolnoScig do tzw. skoku antygenowego (zmiany antygenowe
wirusa powodujace powstanie nowego podtypu wirusa) jest wirusem podwyzszonego ryzyka i
najczesciej odpowiada za epidemie 1 pandemie. Wirus typu B nie stanowi ryzyka zachorowan
epidemicznych, ale moze by¢ odpowiedzialny za zachorowania sezonowe. Wirus typu C wywoluje
zakazenia gldwnie u dzieci. Wirusy grypy zakazaja komorki nablonka nosa, krtani, tchawicy i
oskrzeli uszkadzajac nabtonek uktadu oddechowego co z kolei otwiera drogg patogenom bakteryjnym
i dlatego dochodzi do wiclonarzagdowych powiktan pogrypowych, ktére mogg prowadzi¢ do
inwalidztwa lub nawet zgonu. Grypa jest chorobg, w ktorej ciagla zmienno$¢ wirusa ma zasadnicze
znaczenie dla wystepowania w populacji ludzkiej sezonowych epidemii, a rzadziej pandemii ktorych
konsekwencje to wymierne wysokie skutki zdrowotne i ekonomiczne. Najskuteczniejszg metodg
zapobiegania grypie sg profilaktyczne szczepienia . Wirusy grypy sa bardzo réznorodne i tatwo
ulegaja mutacji tworzac nowe odmiany. Z tego wzgledu WHO co roku okresla linie wirusa, ktorych
spodziewa si¢, ze beda powodowa¢ zachorowania w nastgpnym sezonie grypowym. Grypa moze
prowadzi¢ do groznych powiklan ze strony uktadu oddechowego, krazenia, osrodkowego uktadu
nerwowego itd. Infekcje grypowe sg szczegolnie grozne dla 0sob starszych, a takze dla noworodkow,
dzieci i kobiet w cigzy. U 0sob starszych sa przyczyng zaostrzen choréb ukltadu oddechowego, moga
prowadzi¢ do powiktan ze strony innych ukladéw w tym sercowo-naczyniowego. Liczne badania
wskazujg, ze szczepienia przeciwko grypie to najbardziej skuteczny sposob zapobiegania infekcjom i
powiklaniom przez wirus grypy. Szczepienia przeciwko grypie zmniejszaja liczbe hospitalizacji i

$miertelno$ci z powodu grypy i jej powiktan.
1.2. Epidemiologia

Grypa trapita ludzko$¢ od stuleci. Opisana zostala juz przez Hipokratesa w roku 412 p.n.e..
Pierwszy raz pandemi¢ grypy zanotowano w wieku XVI. Kolejne fale zachorowan na grype pojawialy
si¢ co kilkadziesigt lat. W XX wieku odnotowano trzy pandemie grypy. Pierwszg byla hiszpanka
wywotana wirusem podtypu A/HIN1 i miata miejsce w latach 1918-1919, ktéra spowodowata zgon
50-100 mln ludzi co stanowito 3-5% populacji swiata. Nastgpnie w latach 1957-1958 grypa azjatycka
wywotana wirusem podtypu A/H2N2, na skutek ktorej zmarto 1 do 1,5 mIn osob i w latach 1968-1970
grypa honkong wywotana wirusem podtypu A/H3N2. Szacunkowa liczba zgonéw od 750 tys. do 1
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mln os6b. Obecnie grypa jest jedng z najczesciej wystepujacych wirusowych chorob zakaznych i
istotng przyczyng zachorowan oraz zgondéw w wielu regionach $wiata, a takze w Polsce. Wedlug
szacunkow Swiatowej Organizacji Zdrowia w ciagu roku zapada na nia okoto 330-390 mln ludzi na
catym $wiecie, to jest 5-15% populacji. Z danych Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego
wynika, iz w roku 2017 odnotowano 101.255 zachorowan na grype z tego 537 o0sob zostato
skierowanych do szpitala, co stanowi 0,53 % ogo6tu zachorowan. W roku 2018 obserwujemy wzrost
zachorowan do 112.004 os6b, w tym 1.024 zostaly skierowane do szpitala, co stanowi 0,91% ogdtu
zachorowan. Z danych Panstwowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Szczecinie wynika, iz liczba
zachorowan oraz podejrzen zachorowan na grype na terenie miasta Szczecina w 2018 roku wyniosta
32.190 os6b, w 2017 r. stanowila 30.868 przypadkéw zachorowan co stanowi wzrost o 4,3%. W
Polsce w 2017 roku przeciwko grypie zaszczepito si¢ 945 869 w tym 490 066 w wieku powyzej 65
roku zycia. WHO podkresla znaczenie szczepien przeciwko grypie przede wszystkim wsrdéd oséb z

grup ryzyka ciezkiego przebiegu choroby do ktdrych zalicza m.in. osoby od 65 roku zycia.
1.3. Opis obecnego postepowania

Program skierowany jest do mieszkancow gminy Dobra w wieku od 65 roku zycia — z grupy
szczegdlnego ryzyka . Liczba osob zamieszkujacych gming wynosi — 24 765 (stan na 31 grudnia
2022 r.) w tym 2.987 o0s6b ktore w br. ukonczg 65 lat i wigcej . Program pozwoli na zwigkszenie
dostepnosci do zakupu szczepionek, a tym samym zwigkszenie skuteczno$ci zapobiegania grypie i jej
powiklaniom. Szczepienia przeciwko grypie nie sg finansowane ze $rodkéw NFZ. Gmina Dobra
uwaza, iz niwelowanie bariery finansowej w dostgpie do szczepien przeciwko grypie pozwoli na
zwigkszenie wskaznika wyszczepialnosci w grupie docelowej. Prowadzone dziatania edukacyjno-
informacyjne w trakcie realizacji programu przyczynig si¢ do wzrostu zainteresowania szczepieniami

wsérod osob z grupy ryzyka.

Zakres programu jest zgodny z:

1. Priorytetami zdrowotnymi okreslonymi w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 27
lutego 2018 r. w sprawie priorytetOow zdrowotnych - priorytet 6; zwigkszenie skutecznos$ci
zapobiegania chorobom zakaznym i zakazeniom, w tym przeciwdziatanie skutkom nieprawidtowe;j

antybiotykoterapii.

2. Narodowym Programem Zdrowia na lata 2016-2020
Cel operacyjny 4: Ograniczenie ryzyka zdrowotnego wynikajacego z zagrozen fizycznych,
chemicznych i biologicznych w $rodowisku zewnetrznym, miejscu pracy, zamieszkania, rekreacji oraz

nauki (cel 2. Profilaktyka - Profilaktyka chorob zakaznych i zakazen u ludzi.
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I1. Cele programu polityki zdrowotnej i mierniki efektywnosci jego realizacji
2.1. Cel gléwny

Zwigkszenie liczby osob zaszczepionych przeciwko grypie wsrod populacji objetej programem, a tym
samym zapobieganie zachorowaniom na grype i powiklaniom grypy wsrod mieszkancéow Gminy

Dobra .
2.2. Cele szczegotowe

1.Zwigkszenie §wiadomosci spolecznej dotyczacej wskazan do szczepienia przeciwko grypie

wskazujgc korzysci wynikajace ze szczepien.
2. Zwigkszenie dostgpnosci do bezptatnych szczepien przeciwko grypie osob od 65 roku zycia.

3. Zmniegjszenie zachorowalnos$ci i umieralnosci na grype i jej powiktania wsrod mieszkancéw Gminy

Dobra.
2.3. Oczekiwane efekty

1. Zapobiezenie cigzkim przebiegom infekcji grypowych oraz powiklaniom ze strony sercowo-

naczyniowego, uktadu oddechowego, krazenia, osrodkowego uktadu nerwowego itp.
2. Zwigkszenie odpornosci 0s6b poddanych szczepieniu.

3. Zwigkszenie $wiadomosci spotecznej poprzez edukacje zdrowotna.

2.4. Mierniki efektywnosci odnoszace si¢ do celow Programu

1. Liczba pacjentow zgltoszonych do Programu - liczba 2.806 0s6b stanowi 100% populacji 0s6b od

65 roku zycia. Szacujemy ze do Programu przystapi 500 osob tj. 17.8 % populacii.

2. Ocena jakos$ci §wiadczen w Programie — ankieta satysfakcji uczestnika programu

3. Ocena efektywnos$ci programu — ma na celu wykazanie ile 0séb wskazanej populacji zaszczepito si¢

z wlasnej inicjatywy, a ile biorgcych udziat w programie.

II1. Charakterystyka populacji docelowej oraz charakterystyka interwencji, jakie sa planowane

w ramach profilaktyki zdrowotnej.
3.1. Populacja docelowa

Mieszkancy Gminy Dobra (Kobiety i Mezczyzni) w wieku od 65 roku zycia i powyzej .
Program skierowany bedzie do 2806 0sob u ktorych nie wystepujg przeciwskazania do szczepienia.
Zgodnie z szacunkami Swiatowej Organizacji Zdrowia WHO — co roku na $wiecie choruje na grype 5-

15% populacji. Zaktada si¢, ze w Programie wezmie udziat 17,8 % populacji tj. ok 500 osob.
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3.2. Kryteria kwalifikalno$ci do udzialu w programie polityki zdrowotnej oraz wylaczenia z

programu polityki zdrowotnej
Program kierowany jest do mieszkancow Gminy Dobra, ktorzy spetniaja nastgpujace kryteria:

o wiek 651at i wigcej;
e zamieszkiwanie na terenie Gminy Dobra
e zgoda pacjenta na udzial w szczepieniu

e brak przeciwskazan do szczepienia stwierdzony przez lekarza podstawowej opieki zdrowotne;j

3.3 Planowane interwencje

W ramach realizacji Programu dokonano wyboru szczepionki czterowalentnej, zapewniajacej
szersze spectrum ochrony. Taki wybor zgodny jest z aktualnymi zaleceniami Europejskiego
Centrum ds. Zapobiegania i Kontroli Chorob (Eutopean Centre for Disease Prevention and
Control, ECDC), Podobny wybodr sugeruja rekomendacje brytyjskiego Joint Committee on
Vaccination and Immunisation, JCVI, stwierdzajac Zze szczepionka trojwalentna zawiera szczep
wirusa grypy z jednej linii tyupu B, a czgéciej mamy doczynienia z niedopasowaniem miedzy
szczepionka a kragzgcym szczepem typu B. Stosowanie czterowalentnych szczepionek przeciw
grypie, zawierajacych szczep z kazdej linii typu B powinno poprawi¢ dostosowanie szczepionek.
W tej sytuacji Wspdlny Komitet ds. Szczepien i Immunizacji zaleca, aby wybiera¢ inaktywowang
czterowalentng szczepionke przeciw grypie zamiast trojwalentnych.

1. Szczepionka przeciwko wirusowi grypy odbywaé si¢ bedg z zastosowaniem szczepionki
czterowalentnej dopuszczonej do obrotu w Polsce, wybranej na podstawie opinii lekarza
specjalisty. Szczepienia bedg realizowane przez caly sezon wystgpowania grypy. Zaktada si¢
objecie  szczepieniami najwickszej populacji  docelowej na  poczatku = sezonu
epidemiologicznego tj. od miesigca wrzesnia 2020 .

2. Edukacja zdrowotna  adresatow Programu:

e realizowana za pomocg plakatéw, ulotek informacyjnych w podmiotach leczniczych
realizujacych szczepienia itp.

e prowadzona podczas wizyty u lekarza podstawowej opieki zdrowotnej —
przekazywanie informacji o wymiernych korzysciach dla pacjenta wynikajacych z

faktu zaszczepienia si¢ zwlaszcza dla osdb z grupy ryzyka tj. 65 lat i wigce;.
3.4. Sposdb udzielania Swiadczen zdrowotnych w ramach polityki zdrowotnej.

Swiadczenie w postaci wykonania szczepienia przeciw grypie otrzyma kazdy mieszkaniec
Gminy w grupie wickowej od 65 roku zycia i wigcej, ktory wyrazit ch¢¢ udzialu w programie i u

ktorego lekarz podstawowej opieki zdrowotnej nie stwierdzil przeciwskazan do szczepienia. Badanie
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lekarskie wykonane przed szczepieniem oraz podanie szczepionki jest nieodptatne w ramach
swiadczen finansowanych przez NFZ podczas wizyty w przychodni lekarza rodzinnego. Tym samym
zwigkszaja dostepnos¢ do udziatlu w programie i ograniczajg znacznie koszty jego realizacji Pacjenci
bedacy mieszkancami Gminy Dobra, lecz zdeklarowani w placowkach medycznych poza Gming np. na

terenie Szczecina, nie beda ponosili kosztu ustugi medycznej — zaszczepienia.

3.5. Sposéb zakonczenia udzialu w Programie
Program szczepien ochronnych nie przewiduje obowigzkowych szczepien ochronnych dla osob od
65 roku zycia, pomimo iz szczepienia dla tej grupy osob sg szczepieniami zalecanymi. Szczepienia te
bedg uzupehieniem $wiadczen ponadstandardowych dla wskazanej populacji, ktorych koszt zostanie
pokryty z budzetu gminy. Pelne uczestnictwo osoby w programie polega na;

e zrealizowaniu schematu szczepien szczepionka przeciw grypie;

e poinformowaniu pacjenta o zasadach postgpowania w razie wystgpienia niepozadanego
odczynu poszczepiennego w tym o konieczno$¢ ponownego zgloszenia si¢ do POZ w takim
przypadku;

e poinformowaniu pacjenta o mozliwosci udziatlu w programie w kolejnym roku
kalendarzowym;

e osoba konczy udzial w programie.

IV. Organizacja programu
4.1. Etapy realizacji Programu i dzialania podejmowane w ramach etapow.

W celu zapewnienia wysokiej frekwencji udzialu w Programie niezbgdnym jest dostgp do

informacji o sposobie jgo realizacji poprzez;

1. Informacje w placowkach POZ realizujacych szczepienia
2. Informacje na tronie internetowej gminy www.dobraszczecinska.pl i portalu mieszkancéw gminy

Gmina Dobra 24.pl

3. Ogloszenia na stupach ogloszeniowych i tablicach ogloszen w miejscowosciach na terenie

gminy.

1) opracowanie projektu programu;

2) uzgodnienia z podmiotami leczniczymi realizujagcymi szczepienia;
3) kampania informacyjna prowadzona wsrod mieszkancow Gminy;
4) zakup szczepionek

5) realizacja szczepien w POZ na terenie gminy

6) monitorowanie przebiegu realizacji Programu
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e ciaglos¢ akcji informacyjnej prowadzonej przez Urzad Gminy i akcji edukacyjnej
prowadzonej w POZ w trakcie wizyty lekarskiej

e kontakt z placowkami medycznymi odno$nie problemow, ew. zaktocen w prowadzeniu
Programu

e czuwanie nad prawidtowym przebiegiem realizacji Programu zgodnie z ustaleniami

lekarzami POZ na terenie Gminy

7) rozliczenie finansowe Programu

4.2. Warunki realizacji programu polityki zdrowotnej dotyczace personelu, wyposazenia i
warunkéw lokalowych.

Program szczepien bedzie realizowany przez jednostki medyczne — POZ na terenie Gminy
Dobra. Szczepienia beda przeprowadzane z zachowaniem wszelkich warunkow, okreslanych dla
prawidtowego szczepienia. W Programie b¢dg uzywane szczepionki przeciwko grypie zarejestrowane
i dopuszczone do obrotu w Polsce, w oparciu o aktualng wiedz¢ medyczng. Warunki niezbgdne do
realizacji Programu sg  zapewnione w placowkach opieki zdrowotnej, spehliajagce wymogi
wykonywania szczepien ochronnych zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca
2012. w sprawie wymagan okreslonych jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia
podmiotu wykonujgcego dziatalno$¢ leczniczg (Dz.U z 2012 r. poz. 739).

Szczepienia przeprowadzone beda przez pielegniarki posiadajace odpowiednie kompetencje,
pod nadzorem lekarskim, w punkcie szczepien zaopatrzonym w odpowiednie wyposazenie do
przechowywania szczepionek. Szczepienia bgdg realizowane w podmiotach leczniczych na terenie
Gminy spetniajgcych warunki wykonywania szczepien ochronnych zgodnie z art.8 pkt 2 ustawy o
dzialalnos$ci leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011 r. (Dz.U. z 2015 r. poz.618 z pdzn. zm.). Wykonawcy
Programu zobowigzani sg do prowadzenia dokumentacji medycznej na zasadach obowigzujacych w

zaktadach opieki zdrowotne;.

V. Spos6b monitorowania i ewaluacji Programu

Monitorowanie przebiegu Programu dokonywane bedzie zarowno w trakcie jego trwania — na
biezaco jak i po jego zakonczeniu. Polega¢ bedzie na dokonaniu oceny zglaszalnosci do Programu
na podstawie list uczestnictwa, ponadto na okre§leniu liczby osob, ktore nie zostaly objete
Programem z powodow zdrowotnych lub innych. Organizator wyznaczy osobe odpowiedzialng za
staty monitoring jakosci $wiadczen w Programie. Ponadto kazdy uczestnik Programu zostanie
poinformowany o mozliwosci zglaszania uwag pisemnych do organizatora w zakresie jakos$ci
uzyskanych $wiadczen. Po zakonczeniu realizacji Programu zostanie dokonana ewaluacja, ktora
opierac si¢ bedzie na poréwnaniu stanu sprzed wprowadzeniem dziatan w ramach programu i po jego

zakonczeniu, z uwzglednieniem miernikow efektywnosci okreslonych w Programie.
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VI. Koszt realizacji Programu

Szacunkowy koszt realizacji Programu w 2023 roku wynosi - 28.000 z1

(450 uczestnikow x 42 zt1)

1. Koszt jednostkowy szczepionki - 42 zt
2. Koszt szczepienia - 20zt
3. Badanie lekarskie - 0z
4. Kampania informacyjno-edukacyjna - 0 zt

Program finansowany jest ze srodkow budzetu Gminy Dobra. Koszt Programu w latach 2023-2024
bedzie uzalezniony od wysokosci srodkow w budzecie Gminy przeznaczonych na jego realizacje w
kolejnych latach. Szczepienia przeciwko grypie sa szczepieniami zalecanymi lecz nierefundowanymi
przez NFZ. Osoby starsze czesto nie poddaja si¢ szczepieniom ze wzgledow ekonomicznych.

Wybierajac powyzszy Program Gmina Dobra kierowata si¢ dobrem mieszkancéw 65+ majac na
uwadze zwigkszenie odpornos$ci, ograniczenie zachorowalnos$ci na grype i zapobieganie powiktaniom

z powodu cigzkich powiktan grypy.
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