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[ Charakterystyka gminy Lipie oraz podstawowa opieka zdrowotna na jej terenie ]

Gmina Lipie polozona jest w poOlocnej czeSci wojewodztwa $laskiego. Jest jedng
Z dziewieciu gmin wchodzacych w sktad powiatu kiobuckiego. Miesci si¢ w powiecie ktobuckim.
W sktad gminy wchodzi 21 miejscowosci. Gmina podzielona jest na 19 sotectw. Gmina Lipie
sasiaduje: od polnocy z gming Dziatoszyn i gming Patndéw, od zachodu z gming Rudniki, od
potudnia z gming Krzepice i Opatow, a od wschodu z gming Popoéw. Gmina Lipie zajmuje

obszar 99 km?, co stanowi 11,14 % powierzchni powiatu ktobuckiego.
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Troska o mieszkancow i dbatos¢ o stan zdrowia wltadzom samorzadu lokalnego nie jest
obojetna. Na terenie gminy nie funkcjonuje Szpital jak i Poradnie Specjalistyczne, w zwigzku
z tym mieszkancy gminy Lipie korzystaja z ustug medycznych oferowanych w Szpitalu
Rejonowym w Krzepicach oddalonym od okoto 10 km. Mieszkancy lecza si¢ w Osrodkach
Zdrowia potozonych na terenie gminy tj.: Gminny Osrodek Zdrowia w Lipiu, Wiejski Osrodek
Zdrowia w Stanistawowie oraz Wiejski Osrodek Zdrowia w Parzymiechach. Na terenie gminy

Lipie nie dziatajg niepubliczne instytucje opieki zdrowotne;.
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Wedlug danych pochodzacych ze statystyk Urzedu Gminy Lipie - stan na dzien 20.02.2018r.
gmina liczyta 6322 mieszkancoéw. Liczba mieszkancow na terenie gminy Lipie W przedziale 65 +

wynosi 1095 /w tym 455 me¢zczyzn oraz 640 kobiet/, co przedstawia ponizszy wykres.

Wykres 1 Liczba mieszkancoéw w wieku 65 + z podzialem na plec.
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Zrédto: Opracowania wlasne na podstawie danych UG Lipie.

I Opis problemu zdrowotnego

1. Problem zdrowotny

Swiatowa Organizacja Zdrowia / WHO/ wskazuje, ze grypa jest istotnym problemem
zdrowotnym na $wiecie. Grypa jest jedna z wazniejszych przyczyn zachorowan oraz
umieralnosci ludzi. Szacunki wykazujg tez, ze poziom wszczepialnosci przeciw grypie
w Polsce jest jednym z najnizszych wskaznikow w Europie i od kilku lat obserwuje si¢
tendencj¢ spadkowa. Grypa jest chorobg zakazng stanowigca duze zagrozenie dla zdrowia.
Zarazenie wirusem grypy nastepuje droga kropelkowa. Zachorowanie na grypg¢ moze
powodowaé pojawienie si¢ innych chorob jako powiktan. Moze réwniez doprowadzi¢ do
pogorszenia przebiegu chordb wystepujacych przed zachorowaniem.

Zgodnie z danymi WHO wirusy oddechowe sg patogenami, ktore najczesciej dotykaja
ludzi. Ich cechg charakterystyczng jest tatwa transmisja, szczegdlnie w miejscach, w ktorych
znajduje si¢ znaczne zaggszczenie ludzi, co bezposrednio wplywa na wystepowanie
w populacji ludzkiej corocznych epidemii. Kliniczne objawy grypy moga wystepowaé wiele
razy w ciggu zycia.
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Kliniczny przebieg grypy zalezy od wlasciwosci wirusa, wieku pacjenta, jego statusu
immunologicznego, wspotistniejacych chordb, wydolnosci nerek itp.

Powiktania niejednokrotnie uwidaczniajg si¢ dopiero po pewnym okresie od przebytej
infekcji. Chociaz grypa nie jest chorobg patognomiczng to wiadomo, iz w tym samym czasie co
wirusy grypy moga wystgpi¢ podobne objawy, tj. objawy grypopodobne. Chociaz infekcja
spowodowana wirusem nie jest charakterystyczna, ma pewne cechy, ktére mozemy wyroznié.
Osoba dorosta moze zaraza¢ na dzien przed wystapieniem objawow do okoto 5 dnia po ostrym
poczatku choroby. Wsrdd dzieci oraz mtodych dorostych okres zakazno$ci jest dluzszy i trwa
ponad 10 dni od wystgpienia pierwszych objawow.

Po okresie inkubacji nagle pojawiaja si¢ objawy, takie jak:
o Kaszel,
e zle samopoczucie,
e bol glowy,
e brak laknienia,
e Kkatar,
e bole migsniowe,
e bol gardla,
e zawroty glowy,
e chrypka,

e objawy zotagdkowo-jelitowe, gldwnie nudnos$ci i wymioty.

Obraz kliniczny grypy obejmuje takze goraczke, ktora moze by¢ wysoka. Czasami towarzyszg jej
dreszcze 1 poty. Szczyt gorgczki wystepuje zazwyczaj po 24 godzinach od wystapienia pierwszych
objawoéw. W grypie czeSciej niz w niezytach drog oddechowych o innej etiologii dochodzi
ponadto do krwotoku z nosa.

Do najczgstszych powiktan zakazenia wirusem grypy nalezy:

zapalenie phuc 1 oskrzeli,

e zapalenie ucha srodkowego, zapalenie zatok obocznych nosa,
e zapalenie mig$nia sercowego 1 osierdzia,

e zapalenie migsni,

e zapalenie mozgu i opon moézgowo-rdzeniowych,
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e zapalenie nerwOw obwodowych, zapalenie rdzenia kregowego,

e zespot wstrzasu toksycznego.

Powiktania grypowe moga wystgpi¢ u kazdego, niezaleznie od wieku i stanu zdrowia.
Ryzyko powiktan jest szczegolnie wysokie w nastgpujacych grupach:
e dzieci w wieku do 5 lat,
e osoby starsze, zwtaszcza w wieku 60 lat i powyzej,
e chorzy na astme i1 inne przewlekte schorzenia uktadu oddechowego,
e 0soby z chorobami serca i uktadu krazenia,
e 0soby z chorobami nerek,
e 0soby o obnizonej odpornosci ( np. zakazeni HIV),

e 0soby po przeszczepach.

Infekcje grypowe sa szczegdlnie grozne dla oséb w podesztym wieku. W tej grupie
pacjentOw s3 one najczestszg przyczyng zaostrzen chorob uktadu oddechowego, moga takze
prowadzi¢ do powiktan ze strony pozostatych uktadow, w tym uktadu sercowo-naczyniowego.
Liczne badania farmakologiczne wskazuja, iz szczepienie przeciwko grypie jest postepowaniem
0 wysokim wspotczynniku efektywnosci, szczegdlnie w populacji 0sob starszych. Stosowanie
szczepien ochronnych zmniejsza liczbe zachorowan, redukuje liczbe hospitalizacji 1 $miertelnos¢
z powodu grypy 1 jej powiklan. Szczepienia ochronne dodatkowo zmniejszaja zuzycie
antybiotykow, co biorgc pod uwage rosngcg opornos¢ bakterii, jest korzystnym zjawiskiem.
Nalezy podkresli¢, ze WHO oraz Rada Unii Europejskiej zalecajg wszczepianie w populacji os6b

powyzej 65 roku zycia 1 z grup ryzyka.

2. Epidemiologia

Grypa jest chorobg zakazng, przenoszong drogg kropelkowg powodowang przez wirus
z rodziny Orthomyxoviridae. Sg to patogeny podzielone na grupy A i B ( tworzace jeden rodzaj),
oraz C, odmienny rodzajowo. Oznaczenie przynaleznos$ci poszczegdlnych wiruséw wykonuje si¢

na podstawie charakterystyki antygenowej nukleoproteiny i antygenu biatka podstawowego.



Wirusy grypy A, B 1 C s3 morfologicznie podobne. Replikacja  wirusa
w komorce gospodarza trwa okoto 6 godzin. Ze wzgledéw epidemiologicznych wazne sg wirusy
typou A i B, odpowiedzialne =za okresowo wystepujace epidemie 1 pandemie.
Zakazenie grypa szerzy si¢ gtownie drogg kropelkowa. Wigksze czasteczki $luzu i $liny
zawierajace wirusy osiadaja w jamie nosowo-gardlowej. W zakazonych komodrkach wirus
replikuje si¢ 4-6 godzin. Pierwotnym i gtdéwnym siedliskiem zakazenia jest nabtonek migawkowy,
ktory ulega zniszczeniu, pozostawiajac cienka warstwe komoérek podstawnych.

Epidemie grypy wystepuja w kazdym sezonie epidemicznym z réznym nasileniem
w zalezno$ci od sezonu. Zakazenie spowodowane przez ten wirus jest istotng przyczyng
zachorowan oraz zgonow W Polsce.

Z roku na rok ro$nie liczba zachorowan na gryp¢. Dane z Panstwowego Zaktadu Higieny
wskazuja, ze zachorowalno$¢ w miesigcu styczniu 2018 r. w Polsce jest wigksza niz w tym
samym okresie w ubieglym roku. Wedlug danych PZH od 16 do 22 stycznia 2018 r. w Polsce
zarejestrowano az 162 975 zachorowan i podejrzen zachorowan na grype. Jak informuje
Panstwowa Stacja Epidemiologiczna $rednia dzienna zapadalno$¢ wynosita 60,6 na 100 tys.
ludnosci.

Wazrasta liczba zachorowan na grype w woj. $laskim. Tylko w pierwszym tygodniu
stycznia Wojewodzka Stacja Sanitarno Epidemiologiczna w Katowicach odnotowata 10 tys.
przypadkow grypy. W stosunku do 2017 r. zachorowalno$¢ wzrosta 0 7 %. Przez caly miesiac
styczen do Stacji Sanitarno Epidemiologicznej lekarze ze wszystkich Przychodni powiatu
klobuckiego zglosili 4 przypadki tej choroby, tymczasem juz miedzy 8 a 15 lutego byto ich az 63.
Wedhug raportu GUS szokujaco wzrasta liczba zachorowan na grype. Dane statystyczne wskazuja
na fakt, iz najwiecej zgondéw z powodu grypy odnotowano u 0sdb po 65 roku zycia, ktore to osoby
sa najbardziej narazone na powiklania po grypie, dlatego tez zasadnym jest wprowadzenie
Programu.

Wedtug informacji pozyskanych =z Zespolu Opieki Zdrowotnej w Klobucku
zachorowalno$¢ na grype w gminie Lipie przedstawiata si¢ w 2017 r. nastgpujaco:
POZ Lipie — 31 os6b, POZ Parzymiechy — 13 0s6b, POZ Stanistawoéw — 2 osoby. Z powyzszych

informacji wynika takze, ze 2 osoby z terenu gminy zachorowaty na grype w 2017r. po 65 r. zycia.



Wykres przedstawiajgcy powyzisze dane:

Wykres 2 Liczba zachorowan na grype w 2017 r. wérod mieszkancéw gminy Lipie
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OPOZ Lipie
B POZ Parzymiechy
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Liczba mieszkancow chorych na grype w 2017r.

Zrédlo: Opracowania whasne na podstawie informacji ZOZ w Ktobucku

Ponadto na grype w 2017 r. zaszczepito si¢ w POZ w Lipiu - 31 osob,
POZ w Parzymiechach - 34 osoby, w POZ w Stanistawowie - 25 o0sob.

Jednoczes$nie na grype w 2017r. po 65 r. zycia zaszczepito si¢ w POZ w Lipiu - 31 o0s6b,
POZ w Parzymiechach -21 os6b, w POZ w Stanistawowie - 16 0sob.

Wykres 3 Liczba mieszkancow zaszczepionych p/grypie w gminie Lipie.
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Zrédto: Opracowania wiasne na podstawie informacji ZOZ w Ktobucku



Wykres 4 Liczba 0s6b zaszczepionych p/grypie powyzej 65 r. zycia.
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Zrodto: Opracowania wiasne na podstawie informacji ZOZ w Ktobucku

3. Obecne postegpowanie w omawianym problemie zdrowotnym

,Zalecenia w Polskim Programie Szczepien Ochronnych na rok 2017 *;

e ze wskazan klinicznych 1 indywidualnych:

v' osobom po transplantacji narzagdow,

v' przewlekle chorym dzieciom (od ukonczenia 6 miesigca zycia) i dorostym,
szczegolnie chorujagcym na niewydolno$¢ uktadu oddechowego, astme oskrzelowa,
przewlekta obturacyjng chorobe pluc, niewydolnos¢ uktadu krazenia, chorobe
wiencowa, niewydolnos$¢ nerek, nawracajacy zespol nerczycowy, choroby watroby,
choroby metaboliczne, w tym cukrzyce, choroby neurologiczne i neurorozwojowe,

v" 0sobom w stanach obnizonej odpornosci (W tym pacjentom po przeszczepie tkanek)
1 chorym na nowotwory uktadu krwiotwodrczego,

v’ dzieciom z grup ryzyka od ukonczenia 6 miesigca zycia do ukonczenia 18 roku
zycia, szczeg6lnie zakazonym wirusem HIV, ze schorzeniami immunologiczno
hematologicznymi w tym maloptytkowoscig idiopatyczng, ostra bialaczka,
chtoniakiem, sferocytoza wrodzong, dysfunkcjg S$ledziony, po leczeniu
immunopresyjnym, po przeszczepieniu szpiku, przed przeszczepieniem lub po

przeszczepieniu narzadow wewnetrznych, leczonych przewlekle salicylanami,
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v’ dzieciom z wadami wrodzonymi serca zwlaszcza sinicznymi z niewydolno$cia

serca, z nadci$nieniem plucnym,

v’ kobietom w cigzy lub planujacym ciaze.

e ze wskazan epidemiologicznych:

v’ zdrowym dzieciom w wieku od ukonczenia 6 miesigca zycia do ukonczenia 18 roku

zycia (ze szczegblnym uwzglednieniem dzieci w wieku od ukonczenia 6 do
ukonczenia 60 miesigca zycia),

osobom w wieku powyzej 55 lat,

osobom majgcym bliski kontakt zawodowy lub rodzinny z dzie¢mi w wieku do
ukonczenia 6 miesigca zycia oraz z osobami w wieku podesztym lub przewlekle
chorymi (w ramach realizacji strategii kokonowej szczepien),

pracownikom ochrony zdrowia (personel medyczny, niezaleznie od posiadanej
specjalizacji oraz personel administracyjny), szko6t, handlu, transportu,
funkcjonariuszom publicznym w szczego6lnosci: policja, wojsko, straz graniczna,
straz pozarna,

pensjonariuszom doméw spokojnej starosci, domoéw pomocy spotecznej oraz
innych placowek zapewniajacych catodobowa opieke osobom niepetnosprawnym,
przewlekle chorym lub osobom w podesztym wieku, w szczegdlnosci
przebywajacym w zakladach opiekunczo-leczniczych, placowkach pielggnacyjno-
opiekunczych, podmiotach §wiadczacych ustugi z zakresu opieki paliatywne;,
hospicyjnej, dlugoterminowej, rehabilitacji leczniczej, leczenia uzaleznien,

psychiatrycznej opieki zdrowotnej oraz lecznictwa uzdrowiskowego.”

W aktualnym kalendarzu szczepien zalecanych, niefinansowanych ze $rodkow znajdujacych sig

w budzecie Ministra wlasciwego do spraw zdrowia, szczepienia przeciwko grypie sa

szczepieniami zalecanymi.

W zaleceniach w Polskim Programie Szczepien Ochronnych na 2018 r. dodano zapis 2.

1) Szczepienie przeciwko grypie

-11 -

2 |bidem.



,Zgodnie z rekomendacjami Swiatowej Organizacji Zdrowia ze wzgledu na szerszy zakres
ochrony przed wirusem grypy B, zaleca si¢ zastgpowanie szczepionek 3 - walentnych przez

szczepionki 4 — walentne”.

Il Cele programu

1. Cel gltowny:
Wzrost poprawy stanu zdrowia wsréd mieszkancow 65 + w gminie Lipie poprzez

zmniejszenie zachorowalnosci na grype i infekcje grypopodobne.

2.Cele szczegotowe:
= wzrost liczby 0sob zaszczepionych w populacji mieszkancoéw gminy Lipie w wieku 65+,
= zmniejszenie zapadalno$ci na grype i powiklania grypy wsréd osob objetych
szczepieniami,
» zwigkszenie poziomu wiedzy wsrod mieszkancow gminy Lipie na temat wirusa grypy oraz
powiktlan, jakie niesie ze sobg ten wirus, biorgcych udzial w programie,
= wzrost poziomu wiedzy dotyczacej roli szczepien ochronnych w profilaktyce choréb

zakaznych u 0s6b bedacych uczestnikami programu,

3. Mierniki efektywnosci w odniesieniu do celow programu:

1. Tlo$¢ zachorowan na grype i infekcje grypopochodne w latach 2018 — 2020.

2. Liczba zaszczepionych oséb w wieku 65+ w ramach udziatu w programie w stosunku do
liczby 0s6b zaszczepionych w powyzszym przedziale wiekowym w 2017 r.

3. Liczba osob, ktore pomimo wyrazonych checi zaszczepienia nie mogly by¢ zaszczepione
z powodu przeciwwskazan.

4. Liczba os6b zaszczepionych, u ktorych po zaszczepieniu nie zdiagnozowano wirusa grypy,
czy objawow grypopochodnych.

5. Zbadanie poziomu wiedzy na temat wirusa grypy oraz roli szczepien ochronnych poprzez

przeprowadzenie ankiety wsrdd osob, ktore przystapity do programu.
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111 Charakterystyka populacji docelowej oraz interwencji

1. Oszacowanie populacji docelowej

Program zdrowotny skierowany jest do grupy docelowej mieszkancoOw gminy Lipie tj. kobiet
i m¢zezyzn W grupie wiekowej - ukonczony 65 rok zycia i powyzej. Wielkos¢ populacji w tym
przedziale tj. 65 + wynosi 1095 mieszkancow /w tym 455 megzczyzn oraz 640 Kkobiet/.
Szczepieniem planuje si¢ objaé calg populacje docelowa, czyli 1095 mieszkaricow gminy Lipie
zamieszkatych na terenie gminy, ktérzy nie posiadajg przeciwwskazan lekarskich do wykonania

tego typu szczepienia.

2. Tryb zapraszania do programu

Program szczepien profilaktycznych ,,Przeciw grypie 65 +” ma charakter otwarty.
Zostanie w tym celu przeprowadzona kampania informacyjno-edukacyjna zachecajaca do
aktywnego udzialu w akcji szczepien mieszkancow w wieku 65+. Informacja o realizacji
programu zostanie przedstawiona w lokalnej prasie, na stronie internetowej UG Lipie. Ponadto
przewiduje si¢ takze przeprowadzenie akcji informacyjnych na imprezach masowych
organizowanych przez gming Lipie oraz podczas ogloszen parafialnych. Akcje informacyjna

o programie przeprowadzg takze realizatorzy programu.

3. Kryteria kwalifikacji do programu polityki zdrowotnej oraz wykluczenia z programu.

Program jest skierowany do mieszkancow gminy Lipie, ktorzy spetniaja tacznie ponizsze
kryteria tj.:
e wiek — ukonczone 65 lat i powyzej,
e miejsce zamieszkania — gmina Lipie,

e brak przeciwwskazan lekarskich do wykonania tego typu szczepienia.

Kwalifikacja do tego typu szczepienia odbywacé si¢ bedzie w oparciu o w/w kryteria

wlaczenia oraz o przeprowadzony wywiad z pacjentem. Podczas realizacji Programu w latach
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2018 - 2020 planuje si¢ zaszczepi¢ catg populacje mieszkancow 65 + czyli 1095 mieszkancow
gminy Lipie spetniajacych w/w kryteria.

Mieszkancy, ktorzy przejda pozytywna kwalifikacje lekarska beda mogli skorzysta¢ ze
szczepienia.

Podczas trwania Programu tj. w latach 2018 — 2020 osoby spehiajgce kryteria bedg mogly
skorzysta¢ z darmowego szczepienia jednokrotnie.

Mieszkancy spehniajacy kryteria, a zadeklarowani do Os$rodkoéw Zdrowia znajdujacych si¢ poza
terenem gminy bedg mogli skorzysta¢ z jednorazowej ustugi i zaszczepic¢ si¢ w jednym z trzech
Osrodkow Zdrowia tj. w Lipiu, w Parzymiechach, czy Stanistawowie.

Osoby wykluczone z programu, to osoby niespetniajace powyzszych kryteriow.

4. Planowane interwencje

Program realizowany bedzie z udziatem podmiotow leczniczych wylonionych w drodze
otwartego konkursu ofert lub wskazanych przez dyrektora ZOZ — =z ktorym Gmina zawrze
umowg. Wylonione podmioty lub podmiot winny dysponowac¢ odpowiednimi kwalifikacjami oraz
doswiadczeniem w przeprowadzaniu szczepien profilaktycznych. Szczepienia prowadzone beda
pod nadzorem lekarzy, po wczesniejszym uzyskaniu zgody na wykonanie szczepienia. Przed
szczepieniem zostanie przeprowadzone badanie kwalifikacyjne /wywiad z pacjentem/. Wyboru
szczepionki dokonywaé beda podmioty lecznicze, czyli realizatorzy programu. Podczas wizyty
lekarskiej bedzie prowadzona takze edukacja na temat pozytywnych skutkéw szczepien oraz
profilaktyki grypy. Osoby zaszczepione beda takze poinformowane o postgpowaniu W razie
wystapienia niepozadanych odczyndw poszczepiennych.

Wsrdd szczepionek dostgpne beda szczepionki, ktére beda zalecane w danym roku
realizacji programu. Zakup szczepionek bedzie realizowany przez podmiot leczniczy, ktory

otrzyma $rodki na realizacj¢ umowy.

5. Sposob powigzania dziatan programu ze swiadczeniami realizowanymi przez Ministerstwo

i Narodowy Fundusz Zdrowia.

Szczepienia przeciw grypie nie sg refundowane ze $rodkéw Ministerstwa Zdrowia, $rodki

na ten cel pochodzi¢ bedg zatem z budzetu gminy Lipie.
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Ministerstwo Zdrowia wskazuje powyzsze szczepienie jako zalecane w Programie
Szczepien Ochronnych na lata 2017 — 2018.
Program polega na wykonaniu szczepien, przez €O 0czekuje si¢ znacznego zmniejszenia
wystepowania grypy oraz wywolanych przez nig powiktan, zmniejszenia czasu oczekiwania na
wizyte lekarskag w POZ dzigki zmniejszeniu zachorowan infekcyjnych w sezonie oraz mniejsza

liczbe hospitalizacji.

6. Sposob udzielania swiadczen

Swiadczenie w postaci wykonania szczepienia przeciw grypie otrzymajg osoby
zakwalifikowane do programu przez lekarza. Dziataniami edukacyjnymi zostang objg¢te osoby
kwalifikujace si¢ do szczepien. Szczepienia beda prowadzone w okresie od miesigca wrzesnia do
grudnia.

Godziny otwarcia punktow szczepien winny by¢ dopasowane do potrzeb uczestnikow
programu, najlepiej w godzinach pracy Osrodkow Zdrowia tj. od godziny 8.00 do 18.00.
Realizacja niniejszego programu, w tym liczba szczepien uzalezniona jest od S$rodkow

finansowych zaplanowanych na jego realizacje.

7. Sposob zakonczenia udziatu w programie polityki zdrowotnej

Uczestnictwo w programie polega¢ bedzie na zrealizowaniu szczepienia szczepionkg
przeciw grypie. W programie b¢dg braly udzial osoby, zakwalifikowane przez lekarzy, ktore
dobrowolnie wyraza ch¢¢ uczestnictwa w programie. Istnieje mozliwo$¢ rezygnacji z udzialu
w programie np. po badaniu kwalifikacyjnym, gdy uczestnik nie wyrazi zgody na wykonanie
szczepienia. Po wykonaniu szczepien adresaci programu niewymagajacy dalszych interwencji
moga opusci¢ podmiot leczniczy, co wigze si¢ z zakonczeniem udziatu w programie. Uczestnik
programu zostanie poproszony o wypelnienie krotkiej ankiety, ktéra poshuzy do analiz
i ewaluacji programu. W przypadku wystagpienia niepozadanego odczynu poszczepiennego
pacjent bedzie korzystat z opieki medycznej, zgodnie z ogdélnymi zasadami udzielania $wiadczen

medycznych, o czym zostanie wczesniej poinformowany.
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IV Organizacja programu polityki zdrowotnej

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

» opracowanie programu,

» wybor w drodze konkursu lub wyznaczonych przez ZOZ jednostek realizujacych
program,

> realizacja programu:
- dotarcie z informacja o programie do 0sob spetniajgcych kryteria wiaczenia,
- rekrutacja oséb do programu,
- badania kwalifikacyjne kazdej osoby przed szczepieniem,
- przeprowadzenie edukaciji,

- szczepienie zgodnie ze wskazaniami producenta.

2. Kompetencje / warunki niezbedne do realizacji programu /.

Szczepienia beda realizowane w podmiotach leczniczych na terenie gminy Lipie,
spetniajacych warunki wykonywania szczepien ochronnych tj.:
e szczepienia beda wykonywane przez wyspecjalizowane pielegniarki pod nadzorem
lekarzy,
e wylonione podmioty lecznicze musza posiada¢ punkt szczepien oraz lodéwke do

przechowywania szczepionek.

Kompetencje podmiotow ubiegajacych si¢ o realizacj¢ szczepien w ramach programu polityki
zdrowotnej, zostang zweryfikowane poprzez potwierdzenie sprawowania nadzoru sanitarno-
epidemiologicznego nad podmiotem przez wlasciwego inspektora sanitarnego. Szczepienia ujgte
w programie zdrowotnym beda dokumentowane zgodnie z obowigzujagcymi wymogami prawnymi

i zasadami oraz wykazane w obowigzujacych sprawozdaniach statystycznych.

3. Bezpieczenstwo planowanych interwencji

Program szczepien bedzie realizowany przez podmioty lecznicze wytonione do realizacji
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programu w drodze otwartego konkursu badZz w drodze uméw zawartych z danym
Osrodkiem Zdrowia z terenu gminy wyznaczonym przez ZOZ Klobuck. Sczepienie begdzie
przeprowadzone z zachowaniem wszelkich warunkow, okreslonych dla prawidtowego
szczepienia:

o profil bezpieczenstwa szczepionek bedzie podany na podstawie charakterystyki produktu
leczniczego dostarczonej przez lekarza,

e w programie bedg uzyte szczepionki 4 - walentne przeciw grypie, zarejestrowane
i dopuszczone do obrotu w Polsce rekomendowane w danym roku kalendarzowym,

e kazdy z uczestnikdbw programu zostanie szczegdétowo poinformowany o wszelkich

dziataniach niepozadanych, ktére moga wystapi¢ po podaniu szczepionki.

4. Dowody skutecznosci planowanych dziatan

Jak wskazuja badania naukowe dzialania profilaktyczne przeciwko grypie charakteryzuja
si¢ duzg efektywnos$cig i1 relatywnie niskimi kosztami. Niektore z badan donosza, ze nawet
bardziej optacalne kosztowo mogg by¢ dzialania profilaktyczne niz samo leczenie choroby i jej
powiktan. Szczepienia przeciwko grypie moga uchroni¢ wiele oséb przed zarazeniem si¢ wirusem
grypy lub przed cigzkim przebiegiem choroby, jej ewentualnymi powiktaniami, czy $miercig.
Skuteczno$¢ szczepien to ilosciowe okreSlenie stopnia, w jakim szczepienia zapobiegaja
wystepowaniu choroby w populacji.

Ocenia si¢ ja w badaniach: epidemiologicznych, w ktérych poréwnuje si¢ ryzyko
zachorowan wsrod osob zaszczepionych z ryzykiem zachorowania u osob nieszczepionych.
Otrzymany wynik wyrazony jest w procentach. Najwigkszg skuteczno$¢ obserwuje sie
u dorostych zdrowych oséb. W przypadku 0sob nalezacych do grup ryzyka skutecznos¢ szczepien
jest na og6l nizsza i rézni si¢ pomiedzy poszczegdlnymi grupami ryzyka, w zaleznosci od
kryterium zakwalifikowania do okres§lonej grupy ryzyka. WHO podaje, iz szczepionki przeciw
grypie zabezpieczaja w 70-90 % w przypadku optymalnego dopasowania szczepoOw
szczepionkowych do aktualnego sezonu epidemicznego oraz, ze szczepienie przeciwko grypie jest
bezpieczng i skuteczng metoda profilaktyki powiktan pogrypowych w grupach wysokiego ryzyka.
Wsrdd osoéb starszych zapobiegaja powaznym zachorowaniom i powiktaniom w ponad 50%

przypadkow.
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Zwigkszanie liczby szczepionych osob przeciwko grypie, w tym takze i dla osob 65+
powinno przyczyni¢ si¢ do znaczacego spowolnienia wirusOw grypy 1 zmniejszenia

zachorowalnosci tej grupy wiekowej.

V Koszty

1.Koszty jednostkowe

Koszt zaszczepienia przeciwko grypie jednej 0soby uwzglednia nastepujace sktadowe:
v" koszt badania lekarskiego kwalifikujacego pacjenta do szczepienia / wywiad z pacjentem/,
v" koszt zakupu jednej dawki szczepionki przez realizatora oraz wykonania szczepienia,
v" Kkoszt wykonania szczepienia,

v" edukacje i profilaktyke na temat grypy oraz o wystgpieniu odczynow poszczepiennych.

Planowany koszt za wykonanie ustugi profilaktycznej szczepienia przeciwko grypie w roku 2018
to kwota 40 zl, w ktorej sktad wchodzi zakup szczepionki, badanie lekarskie, wykonanie

szczepienia, utylizacja.

2.Koszty catkowite

Srodki na realizacje programu zabezpieczone s3 w budzecie gminy Lipie.
Przewiduje si¢, ze \koszty realizacji programu na lata 2018 - 2020 wyniosg 43.800,00 zk
(40 z1 x 1095 osob). Uwzgledniajac jednak inflacj¢, doliczajac osoby, ktore ukoncza 65 rok zycia
w 2019 i 2020 roku, ewentualne koszty zwigzane z monitoringiem i ewaluacjg - catkowity koszt
realizacji programu moze ulec zmianie, CO uwzglednione zostanie w ustalaniu budzetu gminy na
kolejne lata trwania programu.

3.Zrodla finansowania

Koszty realizacji Programu zostang pokryte z budzetu gminy Lipie.
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4. Argumenty przemawiajgce za tym, ze wykorzystanie dostegpnych zasobow jest optymalne

= zachorowania na grype oraz pozniejsze powiklania mogg mie¢ szczegolnie cigzki przebieg
u 0sob starszych,

» w oparciu o przytoczone dowody naukowe mozna stwierdzi¢, ze powiklaniom
pogrypowym mozna skutecznie zapobiegaé poprzez szczepienia,

= jak wskazujg liczne zalecenia, dla tej grupy wiekowej 65 lat 1 wigcej zapobieganie
zachorowaniom na grype jest jednym z gléwnych priorytetow prowadzenia interwencji

zdrowotnej.

VI Monitorowanie i ewaluacja

1. Monitorowanie

1.1 Ocena zgtlaszalnosci do programu polityki zdrowotnej:
Ocena zostanie oparta o nast¢pujace wskazniki:
e liczba mieszkancow, ktorzy zglosili si¢ do programu,
e liczba mieszkancoOw nie objetych programem z powodu przeciwwskazan lekarskich
lub innych powodow,
e liczba mieszkancow zaszczepionych w ramach programu w skali do liczby

mieszkancow zaszczepionych w roku ubieglym.

Zglaszalno$¢ do programu zostanie oceniona na podstawie sprawozdan merytorycznych, ktore

stanowi¢ bedg zatgcznik do umowy zawartej z realizatorem Programu.
1.2 Ocena jakosci swiadczen:
Kazdy uczestnik programu bedzie mogt zgtasza¢ uwagi do organizatorow w zakresie ich
jakosci. Dodatkowo po przeprowadzonym szczepieniu  uczestnik bedzie mial mozliwosé

wypetnienia ankiety satysfakcji oceniajacej jakos¢ programu.
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W trakcie trwania programu na biezaco be¢dzie oceniana jako$¢ udzielanych $wiadczen,
podmioty lecznicze realizujace szczepienia podlega¢ beda nadzorowi Powiatowego Inspektora
Sanitarnego.Wszelkie uwagi dotyczace realizacji programu beda mogly by¢ kierowane

bezposrednio do realizatorow programu jak i podmiotow wykonujgcych dziatalnos¢ lecznicza.

2. Ewaluacja

Efektywnos$¢ programu bedzie polega¢ na wykonaniu zestawien i porownan stanu sprzed
wprowadzenia dzialan w ramach programu polityki zdrowotnej ze stanem po jego zakonczeniu

z wykorzystaniem nast¢pujacych miernikow:

liczba 0s6b zaszczepionych przeciwko grypie,

liczba 0s6b objetych dziataniami edukacyjnymi w programie,

zmniejszenie ilosci zachorowan na grype wsrod mieszkancow gminy Lipie,
zmniejszenie ilosci przypadkéw wystepowania powiktan pogrypowych,
liczba wystapien odczynow poszczepiennych,

spadek umieralno$ci na grype,

YV V V V V V VY

zmniejszenie liczby oséb hospitalizowanych z powodu grypy.

Okres realizacji Programu

Program bedzie realizowany w latach 2018 -2020.
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Ankieta dotyczaca satysfakcji ze sposobu realizacji programu profilaktyki zdrowotnej pn.
,,Program szczepien ochronnych przeciwko grypie dla 0oséb powyzej 65 roku zycia w gminie Lipie
na lata 2018-2020 ,,Przeciw grypie 65+”

1. Jak ocenia Pan/Pani swoj poziom satysfakcji z realizacji programu?
Prosze podkresli¢ prawidiowg odpowied?.
a) poziom wiedzy o oczekiwanych efektach zdrowotnych po wykonaniu szczepienia
e bardzo wysoko
e wysoko
e bardzo nisko
e nisko
b) poziom wiedzy o mozliwych zagrozeniach zwigzanych z wykonaniem szczepienia
e bardzo wysoko
e wysoko
e bardzo nisko
e nisko
2. Jak ocenia Pan/Pani jako$¢ udzielonych $wiadczen zdrowotnych w ramach programu?
a) poziom ustug lekarskich ( badanie przed szczepieniem)
e bardzo wysoko
e wysoko
e bardzo nisko
e nisko
b) poziom ustug pielggniarskich (podanie szczepienia)
e bardzo wysoko
e wysoko
e Dbardzo nisko
e nisko
3. Czy poprzez udzial w programie podniost si¢ Pana (i) poziom wiedzy nt. wirusa grypy oraz roli szczepien
ochronnych w profilaktyce chorob zakaznych.
o tak
e nie
¢ nie mam zdania
4. Czy uwaza Pan/Pani, Ze realizacja tego typu programu na terenie gminy jest potrzebna?
o tak
e nie
e nie mam zdania
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