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66-470 Kostrzyn nad Odrg Z realizacji programu po lty zarowotnej

oznaczenie podmiotu sktadajacego raport koficowy z
realizacji programu polityki zdrowotnej

Nazwa programu polityki zdrowotnej: Program zakazen pneumokokowych wsrdd dzieci migdzy 25 a
36 miesigcem zycia w oparciu o szczepienia przeciwko
pneumokokom w Kostrzynie nad Odra

Przewidziany w programie polityki zdrowotnej okres jego realizacji: Faktyczny okres realizacji programu polityki zdrowotnej:
2014-2018 16.10.2014 —31.12.2018

Opis sposobu osiggniccia celéw programu polityki zdrowotnej:P

Celem gtownym Programu byta poprawa stanu zdrowia dzieci poprzez przeprowadzenie skutecznych szczepien przeciwko zakazeniom
ipneumokokom w Kostrzynie nad Odrg wsrod dzieci miedzy 25 a 36 miesigcem zycia.

Do celow szczegotowych operacyjnych Programu nalezato: objecie programem mozliwie wysokiej liczby dzieci oraz uzyskanie
mozliwie najwyzszej frekwencji.

INatomiast do celow zdrowotnych Programu nalezato: zmniejszenie zapadalnosci i umieralno$ci na inwazyjne choroby pneumokokowe
'wsrdd dzieci, zmniejszenie zapadalno$ci na nieinwazyjne choroby pneumokokowe wsrod dzieci, zmniejszenie chorobowos$ci populacii
ogolnej dzieki podniesieniu odpornos$ci populacyjnej, zmniejszenie ilosci kurséw antybiotykowych.

Osiagniecie powyzszych celow bylo mozliwe poprzez dziatania informacyjno-edukacyjne oraz szczepienia ochronne przeciwko
zakazeniom pneumokokowym.

Dziatania informacyjno-edukacyjne adresowane byly do rodzicéw/opiekundéw prawnych dzieci urodzonych w latach 2012-2016.
Kazdego roku, kilkukrotnie ukazywata si¢ informacja o bezptatnych szczepieniach na stronie www Urzedu Miasta. Szczepienial
prowadzity cztery przychodnie rodzinne, czyli wszystkie dziatajace w mieécie. W kazdej z nich byly umieszczone plakaty informujgce]
0 akcji wraz z ulotkami dotyczacymi zakazen pneumokokowych. Ponadto lekarze pediatrzy informowali o mozliwo$ci szczepienial
dziecka, kazdego z opiekunoéw bezposrednio, w trakcie wizyty u lekarza badz telefonicznie.

Szczepienia przeciw zakazeniom pneumokokowym adresowane byly do dzieci urodzonych w latach 2012-2016 majgcych na dzien|
'wykonania szczepienia rozpoczety 25 miesigc zycia, zameldowanych na terenie miasta, za wyjatkiem dzieci, ktore sg objgte programem
obowigzkowych szczepien ochronnych przeciwko zakazeniom pneumokokowym na podstawie obowigzujgcych przepisOw prawa.
Udzial w Programie zaplanowano dla 1000 dzieci (oszacowano na podstawie liczby urodzen w latach poprzednich). Z danych
uzyskanych z Przychodni wynikato, Ze objetych Programem zostanie 752 dzieci (dzieci zgloszone do przychodni rodzinnych), do|
ktorych indywidualnie byty kierowane zaproszenia na szczepienie, z ktorego skorzystato 323 dzieci, co stanowito 32,3 % zgtoszonych|
dzieci.

Charakterystyka interwencji realizowanych w ramach programu polityki zdrowotnej:?

,,Program zakazen pneumokokowych...” obejmowal nastepujgce interwencje:
1. przeprowadzenie akcji informacyjno-edukacyjnej
2. zaproszenie telefoniczne do zgloszenia sie na szczepienie

D Nalezy opisaé, czy zatozony cel gtéwny oraz cele szczegblowe zostaly osiggniete oraz w jakim stopniu nastgpita realizacja
poszczegodlnych celow ze wskazaniem przyczyn, dla ktérych niemozliwa byla ewentualna pelna realizacja. Opis stopnia realizacji
celow

powinien uwzglednia¢ informacje na temat wartosci miernikow efektywnosci realizacji programu polityki zdrowotne;.

2 Nalezy wymieni¢ wszystkie wdrozone interwencje w danej populacji docelowej programu polityki zdrowotne;



3. przeprowadzenie badania lekarskiego przez lekarza pediatre

4. wykonanie szczepienia przeciw zakazeniom pneumokokowym szczepionka Prevenar-13 (zgodnie ze ztozonym pisemnym
oswiadczeniem opiekuna dziecka)

5. dokonanie wpisu do ksigzeczki zdrowia dziecka z uwzglgdnieniem daty podania i nr serii szczepionki

'Wyniki monitorowania i ewaluacji programu polityki zdrowotnej:>

'W ramach Programu zaszczepiono dzieci spetniajace kryteria wigczenia do Programu tj. rozpoczety 25 miesigc zycia oraz zameldowane
na terenie miasta Kostrzyn nad Odra, posiadajgce zgode pisemng opiekuna, po uzyskaniu kwalifikacji lekarskiej do wykonania
szczepienia.
Do Programu zostato zgloszonych 752 dzieci, co stanowito 75,2 % zaplanowanej populacji, z czego 323 tj. 32,3% dzieci zostato
zaszczepionych.
'W kolejnych latach realizacji Programu zaszczepiono:

1. W roku 2014 zaszczepiono 66 dzieci, co stanowito 43,1% dzieci zgloszonych

2. W roku 2015 zaszczepiono 92 dzieci, co stanowito 61,3% dzieci zgltoszonych

3. Wroku 2016 zaszczepiono 82 dzieci, co stanowito 53,9% dzieci zgtoszonych

4. W roku 2017 zaszczepiono 40 dzieci, co stanowito 27,4% dzieci zgtoszonych

5. Wroku 2018 zaszczepiono 43 dzieci, co stanowito 28,5% dzieci zgtoszonych
W okresie realizacji Programu zastosowano model wielokrotnego cyklu szczepien:
a)w I etapie wykonanie cyklu szczepien wszystkich dzieci zakwalifikowanych do programu,
b)w II etapie doszczepianie kolejnych dzieci z grupy docelowe;.

W trakcie trwania Programu nie odnotowano przypadkow nie zaszczepienia dziecka z powodéw medycznych.

Wedtug literatury polskiej i Swiatowej program szczepien przeciwko pneumokokom moze przyczynic si¢ do:
a) ponad 95% spadek czestosci wystepowania IChP u dzieci szczepionych

b) 65 % redukcji hospitalizacji spowodowanych potwierdzonym radiologicznie zapaleniem pluc u dzieci w wieku 0-1 r.z. i 23 % u|
dzieci w wieku 2-4 r.7.
c) ponad 40% redukcji czgsto$ci wizyt ambulatoryjnych oraz zalecanych antybiotykoterapii spowodowanych ostrym zapaleniem ucha
srodkowego (OZUS).

W zwigzku z przeprowadzonym postepowaniem wedtug wytycznych i udowodnionych w badaniach efektywnos$ci procedurach
podawania szczepionki w planowanym Programie profilaktycznym oczekuje si¢ podobnych efektow szczepien ochronnych (brak

3 W zakresie monitorowania, w przypadku programéw polityki zdrowotnej, ktérych realizacje rozpoczeto w dniu 30 listopada 2017 r.
lub po tym dniu, nalezy wskaza¢ liczbg osob zakwalifikowanych do udzialu w programie polityki zdrowotnej, a takze liczbe 0sob, ktore
nie zostaly objete dziataniami programu polityki zdrowotnej z przyczyn zdrowotnych lub z innych powodéw (ze wskazaniem tych
powodow), liczbg osob, ktore z wiasnej woli zrezygnowaly w trakcie realizacji programu polityki zdrowotnej. W przypadku
programow, ktorych realizacje rozpoczgto przed dniem 30 listopada 2017 r., dane wskazane w zdaniu poprzedzajacym nalezy poda¢, o
ile sa dostepne. Nalezy opisa¢ wyniki przeprowadzonej oceny jako$ci, w tym przedstawi¢ zbiorcze wyniki, np. wyrazony w procentach
stosunek opinii pozytywnych do wszystkich wypetnionych przez uczestnikow programu polityki zdrowotnej ankiet satysfakcji z
udzialu w programie polityki zdrowotnej. W przypadku programéw polityki zdrowotnej, dla ktorych okres realizacji zostal okreslony
na czas dluzszy niz jeden rok, powinno si¢ przedstawi¢ wyniki monitorowania z podzialem na poszczego6lne lata realizacji. W zakresie
ewaluacji nalezy ustosunkowa¢ si¢ do efektow zdrowotnych uzyskanych i utrzymujacych si¢ po zakonczeniu programu polityki
zdrowotnej, m. in. na podstawie wczesniej okre$lonych miernikow efektywno$ci odpowiadajacych celom programu polityki

zdrowotnej.



danych dotyczacych liczby dzieci, ktore zachorowaly pomimo wykonanego szczepienia w ramach Programu)

Koszty realizacji programu polityki zdrowotnej?
Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2014

-2018

Zrodto finansowania®

'Wydatki biezace

'Wydatki majatkowe

1.Budzet Miasta Kostrzyn nad Odra 2014 rok 23.100,00 zt Nie dotyczy
2. Budzet Miasta Kostrzyn nad Odrg 2015 rok 32.200,00 zt Nie dotyczy
3. Budzet Miasta Kostrzyn nad Odrg 2016 rok 28.700,00 zt Nie dotyczy
4. Budzet Miasta Kostrzyn nad Odrg 2017 rok 14.000,00 zt INie dotyczy
5. Budzet Miasta Kostrzyn nad Odra 2018 rok 15.050,00 zt INie dotyczy

Caly okres realizacji programu polityki zdrowotne;j

Zrodto finansowania

'Wydatki biezace

'Wydatki majatkowe

1.Budzet Miasta Kostrzyn nad Odrg

113,050,00 zt

Nie dotyczy

Koszty jednostkowe realizacji programu polityki zdrowotnej® 350,00 zt

Informacje o problemach, ktére wystapity w trakcie realizacji

rogramu polityki zdrowotnej®’

Opis podjetych dziatan modyfikujacych:® Nie podejmowano

Problem 1:Nie dotyczy

Dziatanie modyfikujace:

Problem 2:

Dziatanie modyfikujace:

Problem 3:

Dziatanie modyfikujace:

18.03.2019r

Data sporzadzenia raportu koncowego z

Miejscowosé
Kostrzyn nad Odra

realizacji programu polityki zdrowotnej

Monika Lewandowska
oznaczenie i podpis osoby sporzadzajacej
raport koncowy z realizacji programu polityki
zdrowotne?)

Data akceptacji raportu koncowego z

realizacji programu polityki zdrowotnej

oznaczenie i podpis osoby akceptujacej
raport koncowy z realizacji programu
polityki zdrowotnej”

49 W przypadku realizacji programu polityki zdrowotnej w raporcie koficowym z realizacji programu polityki zdrowotnej nalezy

przedstawi¢ informacje dla kazdego kalendarzowego roku realizacji programu polityki zdrowotne;.

3 Odpowiednio rozszerzyé w przypadku wigkszej liczby zrédet finansowania albo probleméw

% Nalezy przedstawi¢ poniesione koszty jednostkowe w przeliczeniu na pojedynczego uczestnika programu polityki zdrowotnej, tam

gdzie kazdemu oferowany byt doktadnie ten sam zakres interwencji. W programach zlozonych, zaktadajacych wieloetapowosé

interwencji, nalezy przedstawi¢ koszty w rozbiciu na poszczegélne swiadczenia zdrowotne, ktore oferowane byty w ramach programu

polityki zdrowotne;.

7 Nalezy opisaé¢ trudnosci, ktére zostaly zweryfikowane w trakcie realizacji programu polityki zdrowotnej oraz sposoby, w jaki z ostaty

rozwigzane. Nalezy opisa¢ krytyczne aspekty, przez ktére planowane interwencje w ramach programu polityki zdrowotnej lub czgs¢

tych

interwencji nie mogly by¢ zrealizowane.

8 Wypehi¢ odpowiednio albo wpisaé ,,nie podejmowano”

% Oznaczenie powinno zawiera¢ imig i nazwisko oraz stanowisko stuzbowe




