UCHWALA NR XVIII1/32/20
RADY MIEJSKIEJ W ZARACH

z dnia 28 maja 2020 r.

w sprawie przyjecia programu polityki zdrowotnej z zakresu szczepien profilaktycznych przeciwko
pneumokokom dla oséb powyzej 65 roku zycia

Na podstawie art. 18 ust. 1 ustawy zdnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (t.j. Dz. U. z2020r.
poz. 713) oraz art. 48 ust. 1 i art. 7 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotne;j
finansowanych ze $rodkow publicznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1373 z p6zn. zm."D ) uchwala sie, co nastepuje:

§ 1. Przyjmuje si¢ na lata 2020-2022 program polityki zdrowotnej p.n. "Program profilaktyki zakazen
pneumokokowych dla mieszkancéw miasta Zary powyzej 65 roku zycia zprzewleklymi chorobami ptuc"
stanowiacy zalacznik do niniejszej uchwaty.

§ 2. Celem programu jest zapobieganie zachorowaniom na inwazyjna chorobe pneumokokowa poprzez
zwigkszenie liczby 0sOb zaszczepionych przeciwko dwoince zapalenia ptuc, potocznie zwang "pneumokokiem"
wsrod osob powyzej 65 roku zycia chorujacych na przewlekte choroby ptuc.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjg¢cia.

Przewodniczacy Rady

Marian Poplawski

D Zmiany tekstu jednolitego ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U. z 2014 r. poz. 1138, z 2018 r. poz. 2429, z 2019 r. poz. 1394,
1590, 1078, 1694, 1726, 1905,2473 i 1818 oraz z 2020 r. poz. 695.
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.1 Opis problemu zdrowotnego

Streptococcus pneumoniae nalezy do najgrozniejszych bakteryjnych patogenow cztowieka
odpowiedzialnych za szereg chordb inwazyjnych o wysokiej $miertelnosci i wielu trwatych
powiktaniach. Do zakazenia dwoinkg zapalenia ptuc Streptococcus pneumoniae, dochodzi
droga kropelkowa przez kontakt z wydzieling drég oddechowych np. poprzez kichnigcie.
Bakterie osiedlajg si¢ w btonie Sluzowej nosa i gardta, skad moga przedosta¢ si¢ do ucha
srodkowego czy zatok, wywotujac zakazenia nieinwazyjne (zapalenie ucha $rodkowego,
zapalenie zatok). Moga takze przetama¢ bariery ochronne organizmu i przedosta¢ si¢ do krwi,
a z krwig do pltynu mozgowo — rdzeniowego czy pluc, powodujac cigzkie choroby inwazyjne

(zapalenie opon mozgowo-rdzeniowych, sepse, zapalenie ptuc z bakteriemig)?.

Zakazenie pneumokokowe wywolane jest przez bakterie — pneumokoki, czyli dwoinke
zapalenia ptuc. Ze wzgledu na odrebnosci antygenowe wyrdzniono 93 serotypy otoczkowe, ale
ta liczba stale si¢ powigksza. Otoczka stanowi jeden z najwazniejszych czynnikow zjadliwos$ci
pneumokokdéw, a przeciwciata przeciwko wielocukrom otoczkowym sa przeciwciatami
ochronnymi. Udzial poszczegdlnych serotypéw w zakazeniach jest zrdéznicowany miedzy
grupami wiekowymi pacjentéw, jednostkami chorobowymi i kontynentami a takze krajami?.
Rozpoznanie, ktore serotypy odpowiadaja na danym terenie za zakazenia, jest niezwykle
istotne, poniewaz dostepne szczepionki zawieraja w swym sktadzie ograniczong liczbe
antygenow polisacharydowych. W roku 2017 za zakazenia inwazyjne wsrod osob dorostych
najczesciej odpowiadaty pneumokoki nalezace do serotypow: 3 (23,2%), 4 (8,7%), 19A (5,8%)
1 22F (4,5%). Na podstawie dystrybucji wystepujacych w Polsce u chorych na IChP
sertoptypow i sktadu antygenowego szczepionek mowi si¢ o tzw. teoretycznym pokryciu
szczepionkowym. W 2017r. pokrycie to wynosito 65,8% w catej populacji dla 13-walentej

szczepionki skoniugowanej®.

Dwoinka zapalenia ptuc jest bakterig bardzo szeroko rozpowszechniong. Poziom
nosicielstwa tego drobnoustroju jest niezwykle wysoki i wynosi 5-10 % u zdrowych dorostych
oraz 20-60% u dzieci*. Nosicielstwo nie wymaga leczenia i wraz z wiekiem ulega zmniejszeniu,
zwlaszcza w krajach, ktoére wprowadzily masowe szczepienia skoniugowang szczepionka
przeciwko pneumokokom. Transmisja z cztowieka na czlowieka zachodzi drogg kropelkowa
przez kontakt z wydzieling drég oddechowych. Do zakazen penumokokowych dochodzi

najczesciej zima, szczegdlnie przy wystepowaniu grypy.> Od wrzesnia do marca, wraz ze
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wzrostem zapadalnosci na grype oraz infekcje grypopodobne, znacznie czes$ciej odnotowuje si¢
przypadki powiktan penumokokowych o ciezkim przebiegu. Wiaze sig to z uszkodzeniem przez

wirusy bton §luzowych, przez ktore bakterie dostaja sie do organizmu® °.

W populacji dorostych szczegodlnie podatne na choroby zakazne, w tym zakazenia
pneumokokowe sg osoby starsze, ktore stanowig znaczng i stale rosnaca czes$é spoteczenstwa.
W tej grupie dodatkowym czynnikiem ryzyka jest wspotdziatanie chorob przewlektych oraz
czesto zmniejszona sprawno$¢ fizyczna. Osoby w wieku 60-65 lat sg szczegdlnie narazone na
ciezki przebieg zakazen pneumokokowych oraz powazne powiktania. Smiertelnoéé z powodu
inwazyjnych choréb pneumokokowych (IChP) wynosi w tej grupie wiekowej ok. 30%
w przypadku zapalenia ptuc i nawet 50% w przypadku zapalenia opon mézgowych oraz sepsy.
Dlatego szczepienie osOb powyzej 65 r.z., jest sprawdzonym standardem profilaktyki tych
zakazen na calym $wiecie. Szczepienia przeciwko pneumokokom polecane s3 osobom
chorujagcym na przewlekte schorzenia uktadu oddechowego, takie jak np. astma oskrzelowa,
przewlekta obturacyjna choroba ptuc, palaczom tytoniu, osobom po usunigciu $ledziony. Na
IChP zapadaja przede wszystkim osoby starsze, dlatego to one powinny si¢ szczepié
priorytetowo, niezaleznie od schorzen towarzyszacych. Zgodnie z Programem Szczepien
Ochronnych szczepienia przeciwko pneumokokom sg zalecane dla wszystkich 0osob powyzej
65 r.z. oraz mtodszych dorostych. Szczepienia przeciwko pneumokokom u oséb dorostych
wykonuje si¢ jednorazowo 1 moze by¢ ono realizowane jednego dnia z innymi szczepieniami.
Osoby starsze nalezy szczepi¢ szczepionka skoniugowang PCV13, ktora chroni dtuzej przed
inwazyjnymi zakazeniami, a takze powszechnymi zapaleniami ptuc, niz Szczepionka
polisacharydowa PPSV23 obecnie niedost¢pna na rynku polskim. Nalezy pamigtaé, ze u osob
starszych, szczego6lnie powyzej 65 r.z., z powodu wspotistniejagcych innych chordb w przebiegu

zapalenia pluc wystepuje wysoka $miertelno$é.!

Mozemy wyrdzni¢ dwa rodzaje szczepionek przeciwko pneumokokom: skoniugowane
1 polisacharydowe. Szczepionki skoniugowane zawieraja w swoim skladzie oczyszczone

polisacharydy otoczkowe 13 lub 10 pneumokokoéw potaczone z biatkiem no$nikowym.

Dostepne sg dwie szczepionki skoniugowane:
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e szczepionka dziesieciowalentna (PCV-10) - Synflorix. W jej skltad wchodzg
polisacharydy otoczkowe nastepujacych serotypow: 1, 4, 5, 6B, 7F, 9V, 14, 18C, 19F
I 23F. Szczepionka jest zarejestrowana dla dzieci od 6 tyg. do 5 r.z.

e szczepionka trzynastowalnetna (PCV-13) — Prevenar 13, ktora zastgpita szczepionke
siedmiowalentng (PCV7). W jej skltad wchodza polisacharydy otoczkowe
nastepujacych serotypow: 1, 3, 4, 5, 6A, 6B, 7F, 9V, 14, 18C, 19A, 19F i 23F.

Szczepionka jest zarejestrowana dla dzieci od 6 tyg., nastolatkow i dorostych.
W ramach szczepionek polisacharydowych wyr6ézniamy:

e szczepionke (PPSV23) - PNEUMOWAX 23 (aktualnie niedostgpna na rynku polskim),
ktéra zawiera nastgpujace serotypy: 1, 2, 3, 4,5 6B, 7F, 8, ON, 9V, 10A, 11A, 12F, 14,
15B, 17F, 18C, 19A, 19F, 20, 22F, 23F, 33F.

Szczepionka jest wskazana do stosowania w zapobieganiu IChP i zapaleniu pluc
os6b starszych w wieku powyzej 65 lat oraz chorych powyzej 2 lat, ktorzy ze
wzgledu na stan zdrowia sa szczegdlnie narazeni na ciezkie zakazenia

pneumokokowe.

Zakazenia wywotane przez pneumokoki wystepuja powszechnie na calym $wiecie i czesto
maja cigzki przebieg. U dorostych zakazenie najczesciej przebiega w postaci penumokokowego
zapalenia pluc, ktore nawet w 25% przypadkdw moze si¢ zakonczy¢ zgonem. Zgodnie
z danymi Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO), kazdego roku na zakazenia wywotane przez
pneumokoki umiera 1,6 mln osoéb. Leczenie tych zakazen utrudnia narastajaca odpornos¢
pneumokokdéw na antybiotyki. Wielolekooporno$¢, tzn. niewrazliwo$¢ na co najmniej trzy

klasy antybiotykéw, w najwyzszym stopniu dotyczy izolatdéw w serotypach 19A, 19F, 6B i 142,

Problem zdrowotny opisany w programie wpisuje si¢ w priorytety zdrowotne zgodnie
z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia dnia 27 lutego 2018r. w sprawie priorytetow
zdrowotnych (Dz. U. z 2018 r . poz. 469), tj. zmniejszenie zapadalno$ci i przedwczesnej
umieralno$ci z powodu przewlektych choréb uktadu oddechowego oraz zwigkszenie
skuteczno$ci zapobiegania chorobom zakaznym 1 zakazeniom, w tym przeciwdziatanie
skutkom nieprawidlowej antybiotykoterapii.® Ponadto powyzszy program jest zgodny z celem
Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020 p.n. Ograniczenie ryzyka zdrowotnego

wynikajacego z zagrozen fizycznych, chemicznych 1 biologicznych w  $rodowisku
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zewnetrznym, miejsCu pracy, zamieszkania, rekreacji oraz nauki poprzez prowadzenie polityki
ukierunkowanej na zmniejszanie narazenia na fizyczne, chemiczne i biologiczne czynniki
ryzyka zdrowotnego w zakresie przeciwdzialania powstawania antybiotykoodpornosci
u drobnoustrojow oraz poprzez prowadzenie dzialan zapobiegawczych w zakresie profilaktyki
chorob zakaznych i zakazen u ludzi.® Program wpisuje si¢ rowniez w priorytety dla Regionalne;j
Polityki Zdrowotnej Wojewodztwa Lubuskiego na lata 2019-2021 poprzez realizacj¢ priorytetu
17 p.n.: Opracowywanie 1 realizacja kompleksowych programéw zdrowotnych programéow

polityki zdrowotnej na podstawie rozpoznanych potrzeb.*©
.2 Dane epidemiologiczne

Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) umiescita infekcje penumokokowe, obok malarii
na pierwszym miejscu listy choréb zakaznych, ktorych zwalczaniu oraz zapobieganiu nalezy
nada¢ najwyzszy priorytet. Niebezpieczenstwo dla zdrowia i1 Zycia ze strony pneumokokow
wynika miedzy innymi z ich wyjatkowej zjadliwo$ci, powszechnos$ci ich wystgpowania, a takze
rosngcej w ostatnich dekadach: zapadalnosci na choroby penumokokowe oraz opornosci

bakterii na antybiotyki .

Zakazenia pneumokokowe najczeSciej przybieraja postaé bezobjawowa, badz postac
infekcji gornych drog oddechowych. Poziom nosicielstwa pneumokokéw jest wysoki i waha
si¢ od 5-10% u zdrowych dorostych do 20-40% u zdrowych dzieci. Bakterie te bytuja
najczesciej w jamie nosowej i gardle. Do infekcji dochodzi droga kropelkowa lub poprzez
kontakt bezposredni. Nie u kazdego nosiciela wystgpuja objawy chorobowe. Pneumokoki moga
jednak zaatakowac nosiciela z opdznieniem, w momencie ostabienia uktadu odpornosciowego.
Bezobjawowi nosiciele zarazajag réwniez osoby ze swojego otoczenia. Pneumokoki sg
powaznym czynnikiem wywotujagcym bakteryjne zapalenie ptuc u dorostych 2, ktore w 5-10%

przypadkéw konczy sie $miercig!®.

Szacuje si¢ ponadto, ze powyzsze bakterie odpowiedzialne sg rowniez za 50% bakteryjnych
zapalen opon mozgowo-rdzeniowych wsrdd dorostych, ze $miertelno$cia wynoszaca 30%,

a nawet 80% w populacji w wieku podesztym!4.

Pneumokoki odpowiadajg za okoto 35% przypadkow pozaszpitalnego zapalenia ptuc i 50%

przypadkéw szpitalnego zapalenia ptuc u dorostych. Czynnik ryzyka stanowig przewlekte
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choroby pluc oraz infekcje grypowe. Okoto 25-30% przypadkow zapalenia pluc przebiega

z bakteriemig °.

Grupy 0s06b szczegolnie narazonych na choroby wywotane przez pneumokoki to:

osoby po 65 roku zycia,

osoby cierpigce na choroby przewlekte m.in. ukladu oddechowego, sercowo-

naczyniowego i cukrzyce,

palacze,

male dzieci.

Przebieg choréb pneumokokowych u pacjentow z ww. grup jest ciezszy, poniewaz ich uktad
odpornosciowy jest ostabiony, badz nie w pelni wyksztalcony. W grupie oséb dorostych
zaréwno zapadalno$¢ jak i $§miertelno$¢ z powodu inwazyjnej choroby penumokokowej ro$nie
wraz z wiekiem. Smiertelno$¢ w grupie 0sob po 65 r.z. jest ponad pigciokrotnie wyzsza niz

w grupie 0sob w wieku 35-49 lat.

Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego — Panstwowy Zaktad Higieny podaje wedlug
tablic rocznych pn.:Choroby Zakazne i zatrucia w Polsce, iz w 2017r. w woj. lubuskim liczba
zachorowan na Streptococcus pneumoniae inwazyjng wyniosta 37 osob®®. Liczba zachorowan
na zapalenie opon i/lub moézgu wywotlane przez pneumokoki w woj. lubuskim wyniosta
2 osoby, na posocznice 32 osoby, inne choroby okreslone i nieokreslone 5 0s6b®.
W roku 2018 liczba zachorowan w naszym wojewddztwie wzrosta do 64. Liczba zachorowan
na zapalenie opon i/lub moézgu wywolane przez pneumokoki w woj. lubuskim wyniosta
8 osoby, na posocznice 43 0soby, inne choroby okreslone i nieokreslone 21 os6b.}” Natomiast
w roku 2019 liczba zachorowan w wojewddztwie lubuskim wzrosta do 68, liczba zachorowan
na zapalenie opon i/lub mdzgu wyniosta 6, na posocznice 38, na inne choroby okreslone
i nieokreslone 32.'® Powyzsze dane wskazuja na tendencje wzrostowa w liczbie zachorowan

w wojewddztwie lubuskim na przestrzeni analizowanych lat.

Zapadalnos¢ w Polsce na inwazyjng chorobe pneumokokowg ogétem w roku 2017 wynosita
3,09/100 tys. (1187 zachorowan) i byta wyzsza niz w roku 2016 o0 0,58/100 tys. Najwyzsza
zapadalno$¢ odnotowano w wojewodztwie pomorskim (6,08/100 tys.) a najnizsza zapadalnos¢
w wojewodztwie todzkim (1,13/100 tys.)'?. Zapadalno$é na zapalenie opon i/lub mozgu

wywotane przez pneumokoki wyniosta 0,45/100 tys. i byta nizsza od 2016r. o 0,02/100 tys.,
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natomiast zapadalno$¢ na posocznice wyniosta 2,11 i byta wyzsza od 2016r. o 0,44/100 tys.,
w przypadku innych choréb okreslonych i nieokreslonych zapadalnos¢ wyniosta 1,21/100 tys.
i byta wyzsza od 2016r. o 0,23/100 tys.*> Natomiast w roku 2018r. liczba zachorowan na
chorobe pneumokokowg wzrosta do 1355 a w roku 2019 do 1544, co wskazuje na zapadalnosé
wynoszaca 3,55/100tys. w roku 2018 i 4,02 w roku 2019.1

Wedlug mapy potrzeb zdrowotnych w zakresie chorob uktadu oddechowego
(przewlektych) dla wojewddztwa lubuskiego na przestrzeni lat 2020-2029 bedziemy
obserwowaé wzrost zapadalnosci na przewlekte obturacyjne choroby ptuc, ktore wskazuje na
12,62% wzrostu zapadalnosci rejestrowanej w ramach woj. lubuskiego.!® Ponadto
najliczniejsza grupa pod wzgledem hospitalizacji jest zbior rozpoznan pod nazwa przewlekta
obturacyjna choroba pluc, ktora stanowi 23% wsrod pozostatych chordb ptuc uwzglednionych
w badaniu zawartym w Mapie potrzeb zdrowotnych w zakresie chor6éb uktadu oddechowego

(przewlektych) dla wojewoddztwa lubuskiego na 2018r.2°

Wedlug danych Krajowego Osrodka Referencyjnego ds. Diagnostyki Bakteryjnych
Zakazen Osrodkowego Uktadu Nerwowego (KOROUN) w 2017r. odnotowano 852 przypadki
IChP. Wykrywalno$¢ IChP w 2017r. IChP w 2017r. wynosita ogotem 2,26/100 000 i byta
najwyzsza w grupie osob starszych powyzej 65 lat (6,55/100 000) oraz dzieci ponizej 2 lat
(4,69/100 000). Wspolczynnik $miertelnosci w przebiegu IChP w 2017 r. wynosit ogoétem
32,6% i byl najwyzszy u 0séb powyzej 65 lat.?

Liczba zakazen nieinwazyjnych nie jest doktadnie znana. Szacuje si¢, ze w Polsce na
penumokokowe zapalenie ptuc choruje co najmniej kilkanascie tysigcy osob, a na zapalenie

ucha $rodkowego kilkadziesiat tysigcy 0osob rocznie.??

Obserwujemy duze zrdéznicowanie czestosci wystgpowania zakazen pneumokokowych
wywotanych przez okreslone serotypy w grupach wiekowych. Wsrod serotypow, ktore
najczescie] wywotywaty IChP w 2017r. we wszystkich grupach wiekowych nalezy wymieni¢
serotypy 3, nastgpnie 14, 4, 19A, 22F, 9V i dopiero kolejne. W grupie osob starszych zakazenia
pneumokokowe gltoéwnie wywotywat serotyp 3. Wyniki serotypowania wskazuja, ze w ciggu
ostatnich 10 lat wzroslo wystgpowanie serotypu 19A, ktéry jest jednym z najbardziej
niebezpiecznych — prawie 95% szczepow tego serotypu to szczepy wielolekooporne (MDR).

Coraz czg$ciej odnotowuje si¢ przypadki choréb wywotanych przez serotyp 3, ktory pozostaje
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najczestsza przyczyna IChP, ktora konczy si¢ zgonem, nalezy tez do najczesciej izolowanych

pneumokokoéw wielolekoopornych.'
.3 Opis obecnego postepowania

Od 2017 roku szczepienie przeciwko pneumokokom jest obowigzkowe dla dzieci od
6 tygodnia do 2 roku zycia urodzonych po 31 grudnia 2016r. oraz dla dzieci do ukonczenia
5 roku zycia (urodzonych przed 1 stycznia 2017r.) w sposob szczegdlny narazonych na

zachorowanie.

Gloéwny Inspektor Sanitarny w Programie Szczepien Ochronnych na rok 2020 zaleca

szczepienia przeciwko pneumokokom szczegoélnie:

e dzieciom i mlodziezy od ukonczenia 6 tygodnia zycia do ukonczenia 18 r.z. oraz
osobom dorostym powyzej 50 r.z.;

e dzieciom i osobom dorostym z przewlekta chorobg serca, przewlekta choroba phuc,
cukrzyca, wyciekiem ptynu moézgowo-rdzeniowego, implantem $§limakowym,
przewlekta chorobg watroby, w tym z marskoscia, osobom uzaleznionym od alkoholu,
palacym papierosy;

e dzieciom i osobom dorostym z anatomiczng lub czynno$ciowa asplenia: sferocytoza
I innymi hemoglobinopatiami, z wrodzona i nabyta asplenig;

e dzieciom i osobom dorostym z zaburzeniami odpornosci: wrodzonymi i nabytymi
niedoborami odpornos$ci, zakazeniem HIV, przewlekta choroba nerek i1 zespotem
nerczycowym, biataczka, chorobg Hodgkina, uogdlniong choroba nowotworowa
zwigzang z leczeniem immunosupresyjnym, w tym przewlekla steroidoterapia

i radioterapig, szpiczakiem mnogim?,

Il.  Cele programu polityki zdrowotnej i mierniki efektywnosci jego realizacji.
I1.1. Cel glowny.

Zapobieganie zachorowaniom na inwazyjng chorobg pneumokokowa poprzez zwigkszenia

liczby 0s6b zaszczepionych przeciwko pneumokokom wsrdd populacji objetej programem.
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I1.2. Cele szczegotowe.
Cele szczegbdtowe realizowane w programie:

1. objecie programem co najmniej 30% populacji docelowej w roku realizacji programu;
2. zmniejszenie zachorowan 1 zapadalnosci na choroby wywotane zakazeniem
pneumokokowym po realizacji programu w porownaniu do lat ubieglych;

3. zmniejszenie hospitalizacji z powodu zakazenia penumokokami.
I1.3. Mierniki efektywnosci i realizacji programu polityki zdrowotne;j.

1. Liczba i odsetek 0sob zaszczepionych przeciwko pneumokokom w trakcie i po
realizacji programu.

2. Liczba zachorowan 1 warto§¢ wspotczynnikdw zapadalno$ci na zakaZenia
pneumokokowe po realizacji zadania w odniesieniu do lat ubieglych (dane
Panstwowego Zaktadu Higieny).

3. Liczba i odsetek hospitalizacji z powodu zakazenia pneumokokami po realizacji

programu w poréwnaniu do lat ubieglych (dane PZH).

I11.  Charakterystyka populacji docelowej oraz charakterystyka interwencji, jakie sa

planowane w ramach programu polityki zdrowotnej.
I11.1. Populacja docelowa.

Programem zostang obj¢te osoby w wieku powyzej 65 lat, zamieszkale na terenie miasta
Zary, ktore nie byly szczepione przeciwko pneumokokom i znajdujg si¢ w grupie ryzyka —
osoby leczone na przewlekte choroby dolnych drog oddechowych z grupy J40-J47 (wg. ICD-
10 — Migdzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Chorob i Problemow Zdrowotnych), tj.:
zapalenia oskrzeli nieokreslonego jako ostre lub przewlekte, prostego i §luzowo-ropnego
przewlektego zapalenia oskrzeli, nieokreslonego przewleklego zapalenia oskrzeli, rozedmy,
innych przewlektych obturacyjnych chordb phuc, astmy oskrzelowej, stanu astmatycznego

i rozstrzenia oskrzeli, ktore wyrazg wole uczestnictwa w programie.

W celu oszacowania liczby pacjentow leczonych na przewlekte choroby dolnych drég
oddechowych tj. J40 — J47 bedacych mieszkancami miasta Zary wystapiono w sierpniu 2018r.

do zarskich placowek zdrowia o wskazanie ich liczby (tabela ponizej). Z uwagi na fakt, iz nie
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wszystkie placowki z terenu miasta Zary udzielity odpowiedzi a pozostate placowki
wskazywaly rowniez pacjentow z innych miejscowosci przeprowadzono rozmowy telefoniczne
w celu weryfikacji danych, na podstawie ktorej ustalono, iz okoto 100 pacjentéw z terenu
miasta Zary leczy si¢ na W przewlekle choroby dolnych drég oddechowych. Do realizacji
programu przyje¢to, iz zaszczepionych zostanie okoto 66 osob, gdyz w roku 2019 w ramach
programu zaszczepiono 39 osob. Szacuje si¢ wzrost liczby os6b zaszczepionych o okoto 25%
na przestrzeni trzech lat, gdyz w odniesieniu do gminnego programu szczepien przeciwko

grypie 0sob 65+, wzrost liczby zaszczepionych w poszczegdlnych latach wynosit 0 okoto 10%.

L.p. Nazwa podmiotu leczniczego Liczba pacjentow *
w latach 2016-2018
1 105 Kresowy Szpital Wojskowy w Zarach 2955
2. Gabinety Lekarskie ,,MarVit” w Zarach 115
3 NZOZ ,,PRIMUS” w Zarach 185
4. NZOZ ,,MEDYK” w Zarach 120

*liczba pacjentéw obejmuje wszystkich pacjentéw przyjetych z w/w rozpoznaniami takze z innych miejscowosci

Tabela nr 1: Liczba os6b w wieku powyzej 65 r.z. leczacych si¢ w latach 2016-2018 na
przewlekte choroby dolnych droég oddechowych tj. J40 — J47 wg ICD-10 — Miedzynarodowej
Statystycznej Klasyfikacji Chorob i Probleméw Zdrowotnych w placowkach zdrowia z terenu

miasta Zary
Zrédto: Opracowanie whasne na podstawie danych placowek zdrowia.

IIL.2. Kryteria kwalifikacji do udzialu w programie polityki zdrowotnej oraz kryteria

wylaczenia z programu polityki zdrowotne;j.
Kryteria i sposob kwalifikacji uczestnikow:

Do udziatu w programie zaproszeni zostang mieszkaficy miasta Zary w wieku od 65
roku zycia leczeni z powodu choréb uktadu oddechowego z grupy J40-J47. Pacjenci
zglaszajacy si¢ na szczepienie zobowigzani beda do przedstawienia zaswiadczenia lekarskiego
potwierdzajacego przynaleznos$¢ do grupy ryzyka lub innej dokumentacji, na podstawie ktore;j
bedzie mozna potwierdzi¢ przynalezno$¢ do grupy ryzyka. Kwalifikacja pacjentow do
szczepienia bedzie odbywata si¢ po uprzednim stwierdzeniu braku przeciwskazan przez lekarza

na podstawie badania lekarskiego.
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W Programie beda braly udzial osoby kwalifikujace si¢ do udzialu zgodnie z kolejnoscia

zglaszania si¢ do wysokosci posiadanych w budzecie srodkow finansowych.
Kryterium wylaczenia z programu:

Szczepieniem nie zostang objgte osoby, ktore nie speiniaja powyzszych warunkow

kwalifikujacych do programu oraz osoby zaszczepione juz na Streptococcus pneumoniae.
Tryb zapraszania do programu:

Nabor 0soéb do szczepien przeprowadzi wybrany w drodze konkursu ofert realizator programu
we wspolpracy z gming. Planuje si¢ obja¢ programem 66 oséb. Wielkos¢ populacji ustalono
w oparciu o przeprowadzong analiz¢ rynku zawartg w pkt 111.1. programu oraz na podstawie
liczby beneficjentow objetych szczepieniami w ramach tego programu w 2019 r., ktora

wyniosta 39 o0sob, tj. 39% zaktadanej populacji.
111.3. Planowane interwencje.

Przedmiotem programu jest szczepienie o0sob dorostych po 65 r.z. przeciwko

pneumokokom z uzyciem szczepionki skoniugowane;.

W ramach programu osoby spetniajace kryteria wtaczenia do programu bgda szczepione
szczepionka 13-walentng, ktora daje najszersza i najdtuzsza ochrone. Uzycie tej szczepionki
ma uzasadnienie zaré6wno w rejestracji leku (zgodnie z Charakterystyka Produktu
Leczniczego), dostepnosci na polskim rynku oraz rekomendacjami ekspertow. Aktualnie
w Polsce jest dostgpna jedna szczepionka skoniugowana posiadajaca rejestracj¢ dla osob

w wieku 65+ i jest to szczepionka 13-walentna (PCV13).

Ponadto w ramach programu bedzie prowadzona akcja edukacyjna posrednia oparta na
informacjach prasowych, plakatach i ulotkach informacyjnych. Tematyka materiatow
informacyjnych wykorzystywanych w trakcie realizacji programu powinna obejmowac:
charakterystyke skutecznosci szczepien przeciwko pneumokokom wsrod osob starszych
chorujacych na przewlekle choroby ptuc, opis grup ryzyka szczeg6lnie narazonej na zarazenia
pneumokokami w oparciu charakterystyk¢ zawarta w ramach szczepien zalecanych,
przedstawienie niepozadanych odczynow poszczepiennych jakie mogg wystagpi¢ po podaniu
szczepionki, charakterystyke produktu wykorzystywanego w trakcie szczepien (zatgcznik nr 5

do programu). Natomiast akcja edukacyjna bezposrednia bedzie prowadzona poprzez
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konferencj¢ zorganizowang przez realizatora programu dla osob w wieku powyzej 65 roku

zycia zgodnie z wymogami okreslonymi w zataczniku nr 6 do programu.

Spojnos¢ programu ze Swiadczeniami gwarantowanymi objetymi programami

realizowanymi przez ministrow lub Narodowy Fundusz Zdrowia.

Wedlug Komunikatu Gtéwnego Inspektora Sanitarnego z dnia 16 pazdziernika 2019r.
w sprawie Programu Szczepien Ochronnych na rok 2020 szczepienia przeciwko pneumokokom

dla 0s6b dorostych znajduja si¢ w katalogu szczepien zalecanych.
Glowny Inspektor Sanitarny zaleca szczepienia przeciwko pneumokokom szczeg6lnie:

e dzieciom i miodziezy od ukonczenia 6 tygodnia zycia do ukonczenia 18 r.z. oraz
osobom dorostym powyzej 50 r.z.;

e dzieciom i osobom dorostym z przewlekta choroba serca, przewlekta chorobg pluc,
cukrzyca, wyciekiem plynu mozgowo-rdzeniowego, implantem §limakowym,
przewlekta chorobg watroby, w tym z marskoscia, osobom uzaleznionym od alkoholu,
palacym papierosy;

e dzieciom i osobom dorostym z anatomiczng lub czynno$ciowa asplenia: sferocytoza
1 innymi hemoglobinopatiami, z wrodzong i nabyta asplenia;

e dzieciom i osobom dorostym z zaburzeniami odporno$ci: wrodzonymi i nabytymi
niedoborami odpornosci, zakazeniem HIV, przewlekla chorobg nerek i zespotem
nerczycowym, biataczka, chorobg Hodgkina, uogdlniong choroba nowotworowa
zwigzang z leczeniem immunosupresyjnym, w tym przewlekla steroidoterapia

i radioterapig, szpiczakiem mnogim?*,

Wedhuig w/w komunikatu liczbg¢ dawek i schemat szczepienia wskazuje producent szczepionki.
Szczepienia rozpoczete jednym preparatem nalezy kontynuowac tym samym preparatem do
zakonczenia schematu szczepien. Zastosowanie maja szczepionki skoniugowane, tj.:
szczepionka 13- lub 10-walentna zalecane od 2 miesigca zycia oraz szczepionka

polisacharydowa zalecana od ukonczenia 2 roku zycia.
Bezpieczenstwo planowanych interwencji:

W programie beda uzywane szczepionki przeciwko PCV-13, zarejestrowane i dopuszczone do

obrotu w Polsce. Profil bezpieczenstwa szczepionek bedzie podany na podstawie
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charakterystyki produktu leczniczego dostarczonego przez realizatora programu. Program
szczepien bedzie realizowany przez podmiot leczniczy, ktory zostanie wytoniony do realizacji
w drodze konkursu. Szczepienie uczestnikow bedzie przeprowadzone z zachowaniem
wszelkich warunkow, okreslonych dla prawidlowego szczepienia zgodnie z obowigzujgcymi
w tym zakresie przepisami prawa. Realizatorem programu zostanie podmiot, ktory
zagwarantuje bezpieczenstwo planowanych interwencji pod wzgledem zgodnosci
postepowania ze sztuka lekarska, jak rowniez poszanowania praw pacjenta, w tym
w szczegdlnosci w odniesieniu do ochrony danych osobowych i tajemnicy lekarskiej.
Zaplanowane w programie interwencje s3 dzialaniami o udowodnionej skutecznosci

i bezpieczenstwie i wynikaja z aktualnej wiedzy medyczne;.

II1.4. Sposéb udzielania $wiadczen zdrowotnych w ramach programu politykKi

zdrowotnej.

Swiadczenia w postaci wykonania szczepienia przeciwko pneumokokom otrzyma kazda osoba
nie zaszczepiona wczesniej na Streptococcus pneumoniae, ktora zostata zakwalifikowana do
programu do wysokosci posiadanych w budzecie $rodkow. Swiadczenia beda udzielane
nieodptatnie. Szczepienia beda kazdorazowo poprzedzone kwalifikacja lekarska
i przeprowadzone po uzyskaniu zgody uczestnika programu na udziat w programie (zatacznik

nr 1 do programu).

Uczestnicy programu beda poinformowani przez lekarza kwalifikujacego do szczepienia
o mozliwych odczynach poszczepiennych, sposobie postgpowania oraz miejscu gdzie mozna
si¢ zglosi¢ w razie ewentualnych dziatan niepozadanych. Niepozadane Odczyny Poszczepienne
(NOP) wystepujace po podaniu szczepionek w ramach programu zostang zgloszone

odpowiednim organom nadzoru zgodnie z obowigzujacymi przepisami.
Tryb zapraszania do programu:

1. Informacje na stronie organizatora.

2. Informacje na tablicach ogloszen organizatora i realizatora programu.

3. Informacje od realizatora programu.

4. Informacje przekazywane za posrednictwem mediow lokalnych — kampania

informacyjna.
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Dziatania promocyjno-edukacyjne — realizowane przez gming i realizatora:

1. Opracowanie przez realizatora materiatdw informacyjnych (ulotek, plakatow) z mys$lg
o osobach 65+ w sposob prosty, zawierajacych tatwo czytelng tres¢ wskazujaca na
korzysci z wykonania szczepienia oraz miejsca, w ktorych oferowane beda szczepienia
(zgodnie z zatgcznikiem nr 5 do programu).

2. Przeprowadzenie konferencji edukacyjno-informacyjnej dla mieszkancow miasta Zary
w wieku 65+ (zgodnie z zalgcznikiem nr 6 do programu).

3. Zamieszczenie informacji o szczepieniach na stronie internetowej gminy oraz
przeprowadzenie kampanii medialnej i reklamowej.

4. Przekazywanie informacji o programie w trakcie spotkan z mieszkancami oraz na

uroczysto$ciach miejskich.
I11.5. Sposob zakonczenia udzialu w programie polityki zdrowotnej.

W ramach programu kazdy uczestnik ma mozliwo$¢ zakonczenia udzialu na kazdym etapie

jego trwania.

IV. Organizacja programu polityki zdrowotnej.

IV. 1. Etapy programu polityki zdrowotnej i dzialania podejmowane w ramach etapow.
Czesci sktadowe programu:

1. Wybor realizatora programu w drodze procedury konkursowej zgodnie z art. 48b
ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkdw publicznych.
2. Dziatania edukacyjne - Kampania edukacyjno-informacyjna:
a) podmioty prowadzgce dziatania edukacyjne:
e lokalna prasa, telewizja, radio
e podmioty lecznicze
e organizacje pozarzadowe dziatajace na rzecz seniorow;
b) formy dziatan edukacyjnych:
e plakaty i ulotki edukacyjne dla mieszkancow,
e audycje radiowe i telewizyjne, artykuty prasowe,
e konferencja edukacyjno-informacyjna.

3. Rekrutacja uczestnikow.
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5. Kwalifikacyjne badanie lekarskie uczestnikow przed podaniem szczepionki.
6. Szczepienie wg przyjetego schematu zgodnego ze wskazaniami producenta
szczepionki.

7. Rozliczenie, monitoring i ewaluacja programu prowadzone przez gmine.

IV.2. Warunki realizacji programu polityki zdrowotnej dotyczace personelu,

wyposazenia i warunkéw lokalowych.

Program bedzie realizowany przez podmioty lecznicze wylonione w drodze konkursu.
Szczepienia beda przeprowadzone z zachowaniem wszelkich warunkéw okreslonych
w przepisach prawa dla prawidtowego szczepienia, a informacja na temat szczepienia bedzie
odnotowana w odpowiedniej dokumentacji medycznej prowadzonej przez realizatora

programul.

Profil bezpieczenstwa szczepionek bedzie podany na podstawie charakterystyki produktu
leczniczego dostarczonej przez realizatora programu, a sposéb i schemat podania szczepionek

powinien by¢ zgodny z w/w charakterystyka.

W programie beda uzyte szczepionki przeciwko pneumokokom (PCV-13) zrejestrowane
i dopuszczone do obrotu w Polsce.

O realizacj¢ programu beda mogly ubiega¢ si¢ podmioty, ktore speiniajg warunki dla
wykonywania szczepien ochronnych, tj. szczepienia beda przeprowadzone przez
wyspecjalizowany personel posiadajagcy wymagane W przepisach prawa kwalifikacje,
posiadajace punkt szczepien oraz lodowke do przechowywania szczepionek. Lokal, w ktérym
beda  przeprowadzane szczepienia ~ powinien  spetnia¢  warunki  okreslone

W przepisach prawa.

W formularzu zgody beneficjenci $wiadczen proszeni beda o dobrowolne przekazanie swoich
danych osobowych oraz wyrazenie zgody na wykorzystanie danych do celow rozliczen

finansowych i statystycznych.
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Program profilaktyki zakazen pneumokokowych dla mieszkarcéw miasta Zary powyzej 65 roku zycia
z przewlekdymi chorobami pluc- okres realizacji: 2020-2022r.

V.  Sposob monitorowania i ewaluacji programu polityki zdrowotnej.
V.1. Monitorowanie.

Ocena zglaszalnos$ci uczestnikéw do programu bedzie na biezagco monitorowana przez

gming na podstawie:

e liczby 0sob zakwalifikowanych do programu zgodnie z przyjetymi kryteriami;
e liczba 0sdb zaszczepionych w programie;

e liczba osdb, ktoére nie zostaty zaszczepione z powodu przeciwskazan medycznych.

Informacja o wysokosci frekwencji bedzie szacowana w trakcie trwania programu oraz po jego

zakonczeniu na podstawie list uczestnictwa.

Ocena jakos$ci $wiadczen udzielanych w ramach programu bedzie dokonywana na biezaco
poprzez ankiet¢. Ponadto kazdy uczestnik programu bedzie poinformowany o mozliwosci

zglaszania uwag pisemnych do realizatora programu w zakresie jakosci uzyskanych swiadczen.
V.2. Ewaluacja

Efektywnos¢ programu zalezy w duzej mierze od frekwencji, gdyz woéwczas mozliwe jest

uzyskanie pozadanego efektu w postaci odporno$ci na zakazenia chorobg pneumokokows.

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

Ze wzgledu na fakt, ze choréb penumokokowych odnotowuje si¢ stosunkowo nieduzo, stad
efektywnos¢ programu nawet na przetomie kilku lat moze by¢ stabo widoczna. Doswiadczenia
krajow, w ktorych szczepionka jest stosowana w wigkszej skali sklaniaja do szacunkow
znacznego obnizenia si¢ liczby zachorowan na choroby pneumokokowe nawet do 98%. Taki
szacunek skutecznosci programu wprowadzonego przez samorzad mozna by przeprowadzi¢
w oparciu o zatozony rejestr 1 do§¢ zlozong procedure rejestracji i monitorowania zakazen, co
wykracza poza mozliwo$ci samorzadu. Stad zalozenie korzystania z publicznie dostepnych

rejestrow 1 statystyk prowadzonych przez PZH, KOROUN 1 NFZ.
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Program profilaktyki zakazen pneumokokowych dla mieszkarcéw miasta Zary powyzej 65 roku zycia
z przewlekdymi chorobami pluc- okres realizacji: 2020-2022r.

Sposob zakonczenia udziatu w programie i mozliwosci kontynuacji otrzymywania §wiadczen

zdrowotnych, jezeli istnieja wskazania:

e pelne uczestnictwo w programie polega na zrealizowaniu schematu szczepien
szczepionkg PCV-13;
e zakonczenie udziatu w programie jest mozliwe na kazdym etapie programu na zyczenie

uczestnika.
Ocena efektywnosci programu bedzie dokonywana na podstawie:

e Oceny zachorowalnosci i zapadalno$ci na choroby pneumokokowe wséréd osob
zaszczepionych w porOwnaniu z sytuacja w rejonie przed szczepieniami.

e Oceny liczby i odsetka hospitalizacji spowodowane zakazeniami penumokokowymi
przed i po szczepieniach.

e Oceny wystapienia liczby odczynoéw poszczepiennych.

e Analizy ankiet badajacych poziom wiedzy pacjentéw pod katem poszerzenia wiedzy na
temat profilaktyki zakazen pneumokokowych po zakonczeniu programu (liczba oséb
oceniajacych program w skali od bardzo dobrze do Zle).

e Oceny liczby i odsetek 0sob zaszczepionych przeciwko pneumokokom w trakcie i po

realizacji programu.

V1.  Budzet programu polityki zdrowotne;j.
VI.1. Koszty jednostkowe.

e Koszt jednego $wiadczenia profilaktycznego (koszt szczepionki, badania lekarskiego,
ustugi zwigzanej ze szczepieniem) — 300,00 z1;

e Koszt kampanii edukacyjno-informacyjnej (kampania medialna, reklama itp.) 1 000,00
z1;

e Kaoszt konferencji 2 000,00 zt

e Koszt wydruku plakatow i ulotek 2 000,00 zt.

Szacowana liczba uczestnikéw programu 66 oséb.
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Program profilaktyki zakazen pneumokokowych dla mieszkarcéw miasta Zary powyzej 65 roku zycia

z przewlekdymi chorobami pluc- okres realizacji: 2020-2022r.

VI1.2. Planowane koszty calkowite.

L.p. Pozycja kosztorysu Liczba Koszt Koszt
osob/ sztuk jednostkowy catkowity
1. Koszt jednego $wiadczenia 66 300,00 zt 19 800,00 zt
profilaktycznego (koszt
badania lekarskiego + koszt
iniekcji + koszt szczepionki)
2. | Koszt kampanii edukacyjno- - 1 000,00 zt 1 000,00 zt
informacyjnej
3. Koszt konferencji - 2 000,00 zt 2 000,00 zt
3. Koszt wydruku plakatow 2000 1zt 2 000,00 zt
i ulotek
4. Koszt monitorowania wykonuje pracownik Wydziatu Spraw Spolecznych
I ewaluacji w ramach obowigzkéw stuzbowych
5. Lacznie - - 24 800,00 zt

Tabela nr 2: Planowane koszty catkowite

Zr6dto: Opracowanie wtasne

Srodki na realizacje programu w roku 2020 zostaty zabezpieczone w budzecie Gminy Zary

0 statusie miejskim w dziale 851 rozdziale 85149 § 4280 w kwocie 25 000,00 zt. Przewiduje

si¢ kontynuacj¢ programu w kolejnych latach i zabezpieczenie s$rodkéw finansowych

w budZecie gminy na podobnym poziomie. Realizator programu bedzie wykonywat

Swiadczenia do wyczerpania przyznanych §rodkow.

VI1.3. Zrédla finansowania:

Swiadczenia w ramach programu zostang sfinansowane ze srodkow witasnych Gminy.

Sporzadzita:

Joanna Harasim

Inspektor w
tel. 68 470 8

WSS
347

e-mail: joanna.harasim@um.zary.pl
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Program profilaktyki zakazen pneumokokowych dla mieszkarcéw miasta Zary powyzej 65 roku zycia
z przewlekdymi chorobami pluc- okres realizacji: 2020-2022r.

Zalgcznik Nr 1
ZGODA

NA UCZESTNICTWO W PROGRAMIE PROFILAKTYKI ZAKAZEN PNEUMOKOKOWYCH DLA MIESZKANCOW
MIASTA ZARY Z PRZEWLEKEYMI CHOROBAMI PLUC

PESEL: ...

wyrazam zgode/ nie wyrazam* zgody na przeprowadzenie w ramach programu badania kwalifikacyjnego i wykonanie
szczepienia ochronnego.

OSWIADCZENIE
Os$wiadczam, ze zapoznano mnie z zasadami 1 terminami realizacji szczepien oraz potencjalnymi dzialaniami niepozadanymi.
OSWIADCZENIE

Wyrazam zgod¢ na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z ogélnym rozporzadzeniem o ochronie danych
osobowych parlamentu europejskiego i rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. oraz ustawa z dnia 10 maja 2018r.
o ochronie danych osobowych (tj. Dz.U. z 2019r. poz. 1781) na potrzeby realizacji ,,Programu profilaktyki zakazen
pneumokokowych dla mieszkancow miasta Zary powyzej 65 roku zycia z przewlektymi chorobami ptuc”, tj:

- imi¢ i nazwisko,
- PESEL,
- adres,

do celow rozliczen finansowych i statystycznych sporzadzanych przez .............ccoooeiiiiiiiiiiiiiiieeeeen
z realizacji zawartej umowy dotyczacej realizacji programu polityki zdrowotnej pn.: ,Program profilaktyki zakazen
pneumokokowych dla mieszkancéw miasta Zary powyzej 65 roku zycia z przewlektymi chorobami ptuc”. Finansowanie
$wiadczen odbywa si¢ na podstawie art. 48 ustawy z dnia 27 sierpnia 2014r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze $rodkow publicznych (Dz.U. z 2019r. poz. 1373 z p6zn. zm.).

Zgodnie z art. 13 ust. 1 1 2 RODO informujg, iz:

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych przetwarzanych w Urzedzie Miejskim w Zarach jest Burmistrz
Miasta Zary z siedzibg przy pl. Rynek 1-5, 68-200 Zary.

2. Z Inspektorem Ochrony Danych Osobowych w Urzedzie Miejskim w Zarach mozna si¢ skontaktowa¢ pisemnie na
adres siedziby Administratora lub mailowo: iod@um.zary.pl

3. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane bedg w celu zwigzanym ze realizacjg $wiadczen w ramach ,,Programu
profilaktyki zakazen pneumokokowych dla mieszkancéw miasta Zary powyzej 65 roku zycia z przewleklymi
chorobami ptuc”, na podstawie art. 6 ust. 1 i 9 ust. 2 RODO.

4. Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane przez okres wymagany przepisami prawa.

5. Posiada Pani/Pan prawo dostepu do tresci swoich danych oraz prawo ich sprostowania, usuni¢cia, ograniczenia
przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo wniesienia sprzeciwu, co do danych osobowych, ktérych

podanie jest dobrowolne, prawo do cofniecia zgody na ich przetwarzanie w dowolnym momencie bez
wplywu na zgodno$¢ z prawem przetwarzania, ktdorego dokonano na podstawie zgody wyrazonej przed jej
cofnigciem.

6. Ma Pan/Pani prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzgdu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna Pani/Pan, iz
przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczacych narusza przepisy RODO.

7. Pana/Pani dane osobowe nie beda przekazywane do panstw trzecich.

8. Podanie przez Pana/Panig danych osobowych jest dobrowolne, ale konieczne dla celow zwigzanych z realizacja w/w
programu.

data i czytelny podpis
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Program profilaktyki zakazen pneumokokowych dla mieszkarcéw miasta Zary powyzej 65 roku zycia

z przewlekdymi chorobami pluc- okres realizacji: 2020-2022r.

Zatacznik Nr 2 do umowy

Imienny wykaz os6b objetych
szczepieniami profilaktycznymi przeciwko pneumokokom dla oséb powyzej 65 roku
zycia z terenu miasta Zary z przewleklymi chorobami pluc

Lp.

Data

szczepienia

Imig i Nazwisko

Adres zamieszkania

Pesel

Zary, dnia

podpis i pieczg¢ osoby

upowaznionej przez Realizatora
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Program profilaktyki zakazen pneumokokowych dla mieszkarcéw miasta Zary powyzej 65 roku zycia
z przewlekdymi chorobami pluc- okres realizacji: 2020-2022r.

Zalacznik nr 3
ANKIETA

Szanowni Panstwo,
Ponizsza ankieta ma na celu poznania Panstwa opinii, sugestii oraz uwag na temat ,,Programu
profilaktyki zakazen pneumokokowych dla mieszkancéw miasta Zary powyzej 65 roku zycia
z przewlektymi chorobami pluc ”, w ktorym Panstwo uczestniczyli. Otrzymane informacje
pomogg na jeszcze lepsza organizacje tego rodzaju przedsiewzie¢ w przysztosci. Prosze
o udzielenie odpowiedzi, zaznaczajac odpowiednie pole znakiem X.
Ankieta jest anonimowa.
Ple¢:

Kobieta i Mezczyzna o

1. Jak ocenia Pan/Pani dost¢p do informacji o Programie?
bardzo dobrze O
dobrze mi
przecigtnie O
niezadawalajaco O
zle O
2. Jak ocenia Pani/Pani tre$¢ przygotowanej broszury informacyjno-edukacyjnej
(zrozumialos¢, przydatnosé, kompletnosc¢ i jakos¢)?
bardzo dobrze o
dobrze m
przecigtnie O
niezadawalajgco O
zle O
3. Jak ocenia Pan/Pani wiedze i kompetencje osob realizujacych Program?
bardzo dobrze O
dobrze O
przeci¢tnie O
niezadawalajaco O

zle O
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Program profilaktyki zakazen pneumokokowych dla mieszkarcéw miasta Zary powyzej 65 roku zycia
z przewlekdymi chorobami pluc- okres realizacji: 2020-2022r.

4. Jak Pan/Pani ocenia poziom obslugi w ramach Programu (uprzejmosé,
dostepnosé, cheé udzielenia pomocy)?
bardzo dobrze O
dobrze i
przecigtnie O
niezadawalajaco O
zle O
5. Jak Pan/Pani calosciowo ocenia Program?
bardzo dobrze O
dobrze O
przecigtnie O
niezadawalajaco O
zle O
6. Kto jest najbardziej narazony na zakazenie pneumokokami?
mate dzieci do 2 lat i
osoby starsze powyzej 65 lat O
przewlekle chorzy o
tylko mate dzieci i
7. Co oznacza potoczna nazwa ,,pneumokok”?

dwoinka zapalenia pluc o

grypa m
zapalnie ucha i
zapalenie phuc O

8. Jak szczepionka bedzie podawana w trakcie realizacji programu?
Prevenar 13 (PCV-13) O
Synflorix (PCV-10) m
Pneumowax 23 (PPSV23) o

Vaxigrip Tetra mi
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Program profilaktyki zakazen pneumokokowych dla mieszkarcéw miasta Zary powyzej 65 roku zycia
z przewlekdymi chorobami pluc- okres realizacji: 2020-2022r.

9. Jak ocenia Pan/Pani swoj stan wiedzy (poszerzenie posiadanych informacji) na
temat profilaktyki zakazen pneumokokowych po zakonczeniu udzialu
w Programie?
bardzo dobrze O
dobrze O
przecigtnie O
niezadawalajaco O

zle O

10. Czy ma Pan/Pani dodatkowe uwagi dotyczace realizacji programu:
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Program profilaktyki zakazen pneumokokowych dla mieszkarcéw miasta Zary powyzej 65 roku zycia
z przewlekdymi chorobami pluc- okres realizacji: 2020-2022r.

Zatacznik nr 4

(pieczatka firmowa) (miejscowosé, data)

FORMULARZ SPRAWOZDANIA KONCOWEGO
MERYTORYCZNO-FINANSOWEGO

,, PROGRAMU PROFILAKTYKI ZAKAZEN PNEUMOKOKOWYCH DLA
MIESZKANCOW MIASTA ZARY POWYZEJ 65 ROKU ZYCIA
Z PRZEWLEKLYMI CHOROBAMI PLUC”

l. Informacje ogolne

1. Czy $wiadczenia byty udzielane zgodnie z umowa zawarta pomiedzy Gming Zary
0 statusie miejskim a Realizatorem programu?

o TAK o NIE
2. Czy $wiadczenia udzielane byly przez osoby wskazane w ww. umowie?
o TAK o NIE

1. Informacje o programie
1. Okres realizacji $wiadczen:

2. Zrealizowane dzialania informacyjno-edukacyjne:

3. Liczba uczestnikdw programu:
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Program profilaktyki zakazen pneumokokowych dla mieszkarcéw miasta Zary powyzej 65 roku zycia
z przewlekdymi chorobami pluc- okres realizacji: 2020-2022r.

4. Wyniki realizacji programu:
Liczba uczestnikow programu, u ktorych wykonano diagnostyczne badanie
lekarskie

Liczba przeprowadzonych szczepien wg przyjetego schematu

Liczba wykorzystanych szczepionek

Liczba materiatlow informacyjno — edukacyjnych wykorzystanych do
realizacji programu (prosz¢ wymieni¢ wg rodzaju):

- plakaty
- ulotki

S INNE (AKIE?): ottt

5. WhnioskKi z realizacji programu:

1.  Rozliczenie finansowe programu:
1. Koszt realizacji programu zgodnie z zawarta umowa:

2. Kwota wydatkowana na realizacj¢ programu:

3. Wysoko$¢ kwoty, ktdora nie zostata wykorzystana w programie
nie wykorzystano z powodu:

IV.  Dodatkowe informacje:

podpis i pieczatka osoby upowaznionej do

reprezentowania Realizatora programu
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Program profilaktyki zakazen pneumokokowych dla mieszkarcéw miasta Zary powyzej 65 roku zycia
z przewlekdymi chorobami pluc- okres realizacji: 2020-2022r.

Zatacznik nr 5

TEMATYKA MATERIALOW INFORMACYJNO-EDUKACYJNYCH

Ponizej przedstawiono tematyke jaka powinna by¢ zawarta przez realizatora w materiatach

informacyjno-edukacyjnych wykorzystanych w programie:

Tematyka:

1. Profilaktyka zakazeniem dwoinkg zapalenia ptuc (pneumokokami) poprzez szczepienia
z uwzglednieniem danych epidemiologicznych dla regionu.

2. Opis grup ryzyka szczeg6lnie narazonych na zarazenia pneumokokami w oparciu
charakterystyke zawartg w ramach szczepien zalecanych.

3. Opis niepozadanych odczynow poszczepiennych, ktére moga wystapi¢ po podaniu
szczepionki wraz z sposobem postepowania w przypadku ich wystgpienia.

4. Przekazanie osobom objetym szczepieniami charakterystyke produktu leczniczego

przewidzianego do wykorzystania w trakcie szczepien.

Forma spotkania:
1. plakaty
2. ulotki
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Program profilaktyki zakazen pneumokokowych dla mieszkarcéw miasta Zary powyzej 65 roku zycia
z przewlekdymi chorobami pluc- okres realizacji: 2020-2022r.

Zatacznik nr 6

WYMOGI DO SCENARIUSZA KONFERENCJI EDUAKCYJNO-
INFORMACYJINYCH
Ponizej przedstawiono wymogi jakimi powinien kierowaé si¢ realizator konferencji

edukacyjno-informacyjnych:

Tematyka:

1. Profilaktyka zakazeniem dwoinkg zapalenia ptuc (pneumokokami) poprzez szczepienia
z uwzglednieniem danych epidemiologicznych dla regionu.

2. Opis grup ryzyka szczeg6lnie narazonych na zarazenia pneumokokami w oparciu
charakterystyke zawartg w ramach szczepien zalecanych.

3. Opis niepozadanych odczynow poszczepiennych, ktore moga wystapi¢ po podaniu
szczepionki wraz z sposobem postepowania w przypadku ich wystgpienia.

4. Przekazanie osobom objetym szczepieniami charakterystyke produktu leczniczego

przewidzianego do wykorzystania w trakcie szczepien.
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