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RAPORT KONCOWY
Z REALIZACJI PROGRAMU POLITYKI ZDROWOTNEJ

Sygn. akt: .

wypehia Agencja Oceny Technologii
Medycznych i Taryfikacji

Raport koncowy

Outina e siune kit z realizacji programu polityki zdrowotnej

oznaczenie podmiotu sktadajacego raport koficowy z
realizacji programu polityki zdrowotnej

azwa programu polityki zdrowotnej:
Program szczepien profilaktycznych przeciwko

rypie dla 0s6b po 65 roku zycia z terenu miasta Zary
Przewidziany w programie polityki zdrowotnej okres jego realizacji: [Faktyczny okres realizacji programu polityki zdrowotnej:

wrzesien-listopad 2015 (zgodnie z projektem przedstawionym do 01.09.2017r-30.11.2017r. (program jest kontynuacja programu
oceny AOTMIT) zgodnie z art. 48a ust. 5 pkt 1 lit. a ustawy o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowych ze $rodkéw publicznych)

Opis sposobu osiggnigcia celéw programu polityki zdrowotnej:

Z uwagi na fakt, iz program realizowany w 2017r. stanowi kontynuacj¢ programu od 2015r. do wskazania skutkéw objgcial
szczepieniami grupy 65+ przyjeto w latach 2015-218 okres bazowy tj. od dnia 8 do 15 marca zgodnie z meldunkami epidemiologicznymi
arodowego Instytutu Zdrowia Publicznego. Cel gtéwny | tj.: obnizenie liczby zachorowan na grype i jej pozniejszych powikian u 0s6b|
po 65 roku zycia poprzez przeprowadzenie skutecznych szczepief oraz szczegétowy, czyli redukcja zachorowar na grypg w populacjil
lobjetej programem wskazuje na duze zréznicowanie w poszczegdlnych latach. W ramach grupy objgtej programem tj. 0séb w wiekul
65+ zauwazamy wzrost zachorowan z 112 w roku 2015 do 225 w roku 2016, nastepnie nastapit spadek do poziomu 141 0séb w roku|
2017 i znaczny wzrost do 423 0s6b w roku 2018., ktéry wykazuje znaczgcy wzrost zachorowan w obrebie catej populacji.!

Kolejny cel szczegotowy, tj. unikniecie powikian pogrypowych, do ktérych moglo dojé¢ na skutek zachorowar jak i
redukcja kosztéw zwigzanych z leczeniem w/w schorzen ma swoje odzwierciedlenie w danych zawartych w  meldunkach|
lepidemiologicznych Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego dotyczacych skierowan do szpitala z powodu grypy i podejrzenial
lerypy, gdzie w woj. lubuskim w roku 2015 skicrowane byty dwie osoby , w 2016r. 29 0s6b, w 2017r. 4 osoby a w roku 2018 - 17 0s6b.?
Jak wskazujg powyzsze dane zaréwno zachorwania na grypeg jak i hospitalizacja 0s6b zarazonych wirusem grypy wykazuje duze|
lzréznicowanie w poszczegolnych latach. Zwigkszenie wiedzy na temat zagrozen dla zdrowia spowodowanych zachorowaniami na grypg|
i jej powiktaniami oraz korzyéci wynikajacych z dziatan profilaktycznych ma swoje odzwierciedlenie we wzrastajgcej frekwencji w|
kolejnych latach realizacji programu od 605 0sob w roku 2015, 712 0s6b w roku 2016 do 842 w roku 2017.

(Charakterystyka interwencji realizowanych w ramach programu polityki zdrowotnej:

W ramach programu podejmowane byly nastgpujace interwencje:

1. Uzyskanie pisemnej zgody na szczepienie.

2. Badanie lekarskie. :

3.dSczepienie wg przyjetego schematu, zgodnego z wskazaniami producenta szczepionki oraz zaleceniami Swiatowej Organizacji
Zdrowia.

Ponadto w ramach kampanii informacyjno-edukacyjnej zastosowano plakaty i ulotki informacyjne, kampani¢ medialng w prasie i
telewizji lokalnej jak i radiach regionalnych.
IWyniki monitorowania i ewaluacji programu polityki zdrowotnej:

W roku 2015r. liczba 0s6b zakwalifikowanych do udzialu w programie i liczba 0s6b ktérvm wykonano szczepienia profilaktyczne
wyniosta 605 0s6b na 1000 os6b obietych programem. W roku 2016 liczba 0séb zakwalifikowanych do udziatu w programie i liczba
0s6b ktérym wykonano szczepienia profilaktyczne wyniosta 712 osoby na 1000 os6b obietych programem.

W roku 2017r. liczba 0s6b zakwalifikowanvch do udziatu w programie i liczba 0sob ktorym wykonano szczepienia profilaktyczne
wyniosta 842 osoby na 1000 0s6b obietych programem. W powyzszych latach nie byto 0séb ktére nie bytyby objete programem z
przyczyn zdrowotnych lub zrezygnowatyby z wiasnej woli.

! http://wwwold.pzh.gov.pl/oldpage/epimeld/grypa/index.htm
2 http://wwwold.pzh.gov.pl/oldpage/epimeld/grypa/index.htm
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[Liczba zachorowan na grype i wskazuiacych powiktania grypowe jak i analiza danych statystycznych zapadalnosci na grype i
Ipodeirzen zachorowan na grype i wykazujacych powiktania pogrypowe zostaty zawarte w pozycji dotyczacej sposobu osiagnigcia

Koszty realizacii programu polityki zdrowotnei
Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2017

(Zrodto finansowania

[Wydatki biezace

[Wydatki majatkowe

1. budzet jst

3576 2t

0,00

|Caly okres realizacji programu polityki zdrowotnej

[Zrodto finansowania

\Wydatki biezgce

\Wydatki majatkowe

1. budzet jst

23 576,00 zt

0,00 zt

Koszty jednostkowe realizacji programu polityki zdrowotnej

Koszt jednostkowy (zakup szczepionki, koszt kwalifikacyjnego badania lekarskiego, koszt iniekcji) w roku 2017 wynosit 28,00 z}.

rogramu polityki zdrowotnej

Informacje o problemach, ktore wystapily w trakcie realizacji

Opis podjetych dziatan modyfikujacych:

Problem 1:

IDziatanie modyfikujgce: nie podejmowano
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Data sporzadzenia raportu koficowego z

Miejscowos¢

realizacji programu polityki zdrowotnej

s, )35‘;& EForzadzaiacej
z realizacji

ozmagzegje
raport Konco' Zacji programu

polityki zdrowotnej

Data akceptacji raportu koficowego z
realizacji programu polityki zdrowotnej

oznaczenie i podpis osoby akceptujgcej
raport koncowy z realizacji programu
polityki zdrowotnej

Sporzadzita:
Joanna Harasim
Inspektor
Wydziatu Spraw
Spotecznych

tel. 68 470 83 47

Z-ca NAGZELNIKA
Wydzialy potecznych

Twona Kubiak





