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Nazwa programu polityki zdrowotnej: ., Program profilaktyczny przeciwko zakazeniom
pneumokokowym wér6d mieszkancéow Elblaga po 65
roku Zycia z grupy ryzyka” — kontynuacja (2021-
2023)
Przewidziany w programie polityki zdrowotnej okres jego |Faktyczny okres realizacji programu polityki
realizacji: zdrowotnej:
2019-2020 r. 15.02.2021r. — 31.08.2023 r.

Opis sposobu osiagnig¢cia celéw programu polityki zdrowotnej:

Realizacje ,,Programu profilaktycznego przeciwko zakazeniom pneumokokowym wsréd mieszkancéw Elblaga po 65 rokul
zycia z grupy ryzyka” rozpoczgto w 2019 roku i kontynuowano do 2023.

Program skrécono i zakonczono 31 sierpnia 2023 r. w zwiazku z wprowadzeniem peinej refundaciji szczepien przeciw
pneumokokom dla 0s6b 65+.

Do programu zostaly zaproszone osoby w wieku powyzej 65 lat, zamieszkale na terenie Miasta Elblag, ktore
nie byly szczepione szczepionka przeciwko pneumokokom i naleza do grupy ryzyka —w tym osoby leczace si¢ Z
powodu przewleklego niezytu oskrzeli i astmy oskrzelowej( J40 - J47).

Grupa ryzyka okreslona w Programie oznacza grupg chorob: Przewlekte choroby dolnych drog oddechowych.

Celem programu bylo zapobieganie zachorowaniom na inwazyjna chorobg pneumokokowa poprzez zwiekszenie liczby!
0s6b zaszczepionych przeciw pneumokokom wsréd populacji objetej programem.

W ramach Programu zaszczepiono w latach 2021 — 2023 lacznie 513 osob, co stanowito 73% przewidzianej do|
zaszczepienia populacji.

Préba mozliwie pelnej oceny efektywnosci podjetych szczepien przeciw pneumokokom jest narazona na co najmniej kilka
czynnikéw obnizajacych reprezentatywnos¢ wyciggnietych wnioskow.

W Polsce nadzor nad inwazyjnymi zakazeniami pneumokokowymi prowadzony jest przez Narodowy Instytut Zdrowial
Publicznego — Panstwowy Zaktad Higieny (NIZP-PZH), ktory gromadzi dane o liczbie przypadkéw IChP, oraz przez
system Krajowego Osrodka Referencyjnego ds. Diagnostyki Bakteryjnych Zakazen Osrodkowego Uktadu Nerwowego
(KOROUN), ktéry dostarcza informacji o charakterystyce mikrobiologicznej.

Liczba zakazen pneumokokowych jest w Polsce weiaz niedoszacowana, zaréwno jesli chodzi o postacie inwazyjne, jak i
hieinwazyjne zakazenia pneumokokowego. Najistotniejszym z nich jest zdecydowanie niepelna diagnostyka zakazen o
etiologii pneumokokowej. Badania w tym kierunku podejmowane sa praktycznie tylko w przypadkach infekcji cigzkich
(inwazyjnych). Nie s3 badane zachorowania o lzejszych przebiegach, typu zapalenia ucha, oskrzeli, migdatow u dzieci.
Podobnie nie jest takze diagnozowana laboratoryjnie wigkszos¢ przypadkow zapalen ptuc u ludzi starszych. Jak wynika 7
informacji przekazanych przez Powiatowa Stacje Sanitarno Epidemiologiczng w Elblagu, zglaszalno$¢ réznych choréb
zakaznych i zakazen, w tym takze infekcji pneumokokowych, w zwiazku z epidemig koronawirusa obnizyta si¢
praktycznie do zera. W przypadkach pojawiania si¢ np. zapalenia ptuc u ludzi starszych w 2021 i w 20222 r. r. diagnostyka

byta prowadzona jednokierunkowo — SARS-COV-2.




Uwzgledniajac powyzsze uwarunkowania oraz brak dowodéw wprost na skutecznosé szczepien programowych (np.
mierzalne zmniejszenie zachorowalnosci na wszystkie postaci zakazen pneumokokowych), przeprowadzenie oceny
efektywnos¢ bedzie zawsze obarczone bledem.

Mozna wigc przyjaé, ze efektem przeprowadzonych szczepien w Elblagu w ramach Programu z pewnoscia jest
zabezpieczenie przed infekcjami pneumokokowymi zaszczepionych.

Program oparty na szczepieniach zalecanych zachecit do skorzystania z niego stosunkowo duza liczbe 0s6b z grupy ryzyka.
Zacheta do szczepien osiagnela jeszcze jeden skutek - przyczynita si¢ takze do poprawy atmosfery wokot szczepien i
podniosta poziom akceptacji tej najskuteczniejszej metody ochrony przed chorobami zakaznymi.

Charakterystyka interwencji realizowanych w ramach programu polityki zdrowotnej:

- Akcja informacyjna na temat programu:

1. Informacje na stronie Urzedu Miejskiego i w lokalnych mediach,

2. Konferencje z udziatem Prezydenta Miasta,

3. Plakaty nt. programu zostaty dostarczone do kazdej przychodni na terenie Elblaga,

4. Plakaty umieszczono w tramwajach i na przystankach komunikacji miejskiej (dwukrotnie w ciagu roku),

5. Realizatorzy szczepien kilkakrotnie powiadamiali wszystkich swoich pacjentéw o mozliwosci zaszczepienia, a takze
zwracali si¢ do innych przychodni z taka prosba.

- Dzialania edukacyjne w zakresie zagrozen zwiazanych z zakazeniami pneumokokowymi, efektéw zdrowotnych
szczepien, w tym rowniez niepozadanych odczynow poszczepiennych prowadzone byly na poziomie podstawowej opieki
zdrowotnej, w formie bezposrednie;j i posrednie;j:

Edukacja bezposrednia — byta realizowana poprzez rozmowe z lekarzem i pielegniarka,

Edukacja po$rednia — byla oparta o ulotki informacyjne, plakaty oraz informacje na stronach internetowych realizatorow.
Efekty edukacji byly sprawdzane poprzez przeprowadzenie anonimowych ankiet dotyczacych badania satysfakcji ze
sposobu realizacji programu i Jjakodci udzielonych $wiadczen wéréd rodzicow.

- badanie lekarskie kwalifikujace do szczepienia,

- wykonanie szczepienia 1 dawka szczepionki 13-walentnej przeciw pneumokokom.

Wyniki monitorowania i ewaluacji programu polityki zdrowotnej:

W latach 2021-2023 w ramach »Programu profilaktycznego przeciwko zakazeniom pneumokokowym wéréd mieszkancow,
Elblaga po 65 roku zycia z grupy ryzyka” zaszczepiono tacznie 513 o0sdb spetniajacych kryteria waczenia do programu
273 osoby w 2021 r. ; 189 0s6b w 2022r. i 51 0s6b 2 2023 r. r., co stanowi 73% populacji zaplanowanej do udziatu w
Programie. Nie odnotowano zadnej osoby, ktéra z przyczyn zdrowotnych nie mogta wzia¢ udziatu w Programie, jedynie
zostato przesuniete w czasie szczepienie.

W ramach Programu przeprowadzono wsréd beneficjentow anonimowa ankiete dotyczaca satysfakcji ze sposobu
realizacji programu i jakosci udzielonych $§wiadczen. Analiza przeprowadzonych ankiet wykazata, ze wiekszo$¢ 0s6b
ocenia program wysoko i bardzo wysoko. W odniesieniu do oceny poziomu satysfakcji z realizacji Programu, tj.: poziomu
wiedzy o oczekiwanych efektach zdrowotnych, poziomu wiedzy o mozliwych zagrozeniach zwigzanych z wykonaniem
szczepienia i poziomu zadowolenia z uczestnictwa w Programie i objecia programem szczepien 88% respondentow!
ocenifo bardzo wysoko, a 12% wysoko.

W przypadku oceny jakosci udzielonych $wiadczen zdrowotnych, tj.: terminowosci wykonania szczepien, poziomu ustug
lekarskich(badania przed szczepieniem), poziomu ustug pielegniarskich (podanie szczepienia) 97% ankietowanych
ocenito bardzo wysoko, a 3% wysoko.

Dzigki realizacji Programu wzrosta liczba pacjentéw stosujacych szczepienia przeciw pneumokokom, zwigkszyla si¢ tez]
swiadomos¢ zdrowotna wsroéd pacjentéow z grup ryzyka. Prowadzona w ramach Programu kampania edukacyijna
przyczynita si¢ do podniesienia §wiadomosci na temat zagrozen zwiazanych zakazeniami pneumokokowymi wéréd
spofecznosci lokalnej.




Koszty realizacji programu polityki zdrowotnej
Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2021

Zrédlo finansowania

Wydatki biezace

Wydatki majatkowe

Budzet Gminy Miasto Elblag

73.710 zt

Nie dotyczy

Koszty realizacji programu polityki zdrowotnej
Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2022

Zré6dlo finansowania Wydatki biezace Wydatki majatkowe

Budzet Gminy Miasto Elblag 56.700 zt Nie dotyczy
Koszty realizacji programu polityki zdrowotnej
Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2023
Zrodlo finansowania Wydatki biezace Wydatki majatkowe
Budzet Gminy Miasto Elblag 15.300 zt Nie dotyczy
Caly okres realizacji programu polityki zdrowotne;j

Lacznie;| 145.710 zt Nie dotyczy

realizacji
programu polityki zdrowotnej

Informacje o problemach, ktére wystapily w trakcie

Opis podjetych dzialan modyfikujacych:

Problem 1:
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