UCHWALA NR XXVII/258/2017
RADY MIEJSKIEJ W POLICACH

z dnia 28 lutego 2017 r.

w sprawie realizacji w 2017 roku przez gming Police programu profilaktyki zakazei pneumokokowych
wsérod dzieci zamieszkalych na terenie gminy Police

Na podstawie art. 18 ust. 1 w zwiazku z art. 7 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym
(tj. Dz. U. 2016 r., poz. 446, zm. poz. 1579.) iart. 7 ust. 1 pkt 1 i art. 48 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (t.j. Dz. U. 2016 r., poz. 1793 z pozn.
zm." ) uchwala sig, co nastgpuje:

§ 1. Przyjmuje sie do realizacji przez gming Police w2017 roku program profilaktyki zakazen
pneumokokowych wsérod dzieci zamieszkatych na terenie gminy Police stanowiacy zatgcznik do uchwaly.

§ 2. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.
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Zatgcznik do uchwaty Nr XXVI1/258/2017
Rady Miejskiej w Policach
z dnia 28 lutego 2017 r.

Program profilaktyki zakazen pneumokokowych wérod dzieci zamieszkatych na terenie Gminy Police

Wstep

Zaspokajanie zbiorowych potrzeb mieszkancow w zakresie ochrony zdrowia jest jednym z najwazniejszych
zadan gminy wynikajacych zustawy zdnia 8 marca 1990r. osamorzadzie gminnym (Dz.U. z2016r.
poz. 446 z podzn. zm.).

Do zadan wiasnych gminy w zakresie zapewnienia rownego dostepu do §wiadczen opieki zdrowotnej nalezy
w szczegolnosci opracowanie 1realizacja oraz ocena efektow programéw zdrowotnych wynikajacych
zrozpoznanych potrzeb zdrowotnych istanu zdrowia mieszkancow - art. 7 ust. I pkt 11 art. 48 ust. I ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz. U.
z2016 r. poz. 1793 z pdzn. zm.).

Zapobieganie chorobom cywilizacyjnym mozliwe jest poprzez stosowanie odpowiedniej profilaktyki.
Warunkiem poprawy i utrzymania zdrowia spofeczenstwa jest tworzenie irealizacja odpowiedniej polityki
zdrowotnej.

Opis Programu

Streptococcus pneumoniae, czyli pneumokok jest bakterig o wysokiej zjadliwosci, ktora w ostatnim czasie
zwigksza opornos$¢ na rozne grupy antybiotykow. Streptococcus pneumoniae jest jedng z gtdwnych przyczyn
umieralnosci przede wszystkim udzieci najmlodszych. Dzieci te, ze wzgledu na niedojrzaty uktad
immunologiczny, sg szczegdlnie narazone na =zachorowanie wywolane Streprococcus pneumoniae,
a uczeszezanie do ztobka lub przedszkola poteguje to zagrozenie.

W Polsce, nosicielstwo Streptococcus pneumoniae udzieci w wieku 6 miesigca zycia - 5roku zycia
wystepuje u 80-98% dzieci.

Zakazenia pneumokokami wywolujg inwazyjng chorobe pneumokokowg (IChP), ktéra moze mieé
szczegblnie cigzki przebieg udzieci ponizej 5lat. Ma ona charakter uogdlniony, bedacy najczgscie]
nastepstwem rozsiewu krwiopochodnego, stanowi zagrozenie zycia i moze mie¢ trudne do leczenia postacie
posocznicy, zapalenia opon mézgowo-rdzeniowych, inwazyjnego zapalenie ptuc z bakteriemia, stawdw, kosci,
wsierdzia lub otrzewnej. Pneumokokowe zakazenia inwazyjne charakteryzuja si¢ wystgpowaniem powaznych
powiklan i wysoka $miertelnoscia. Wedlug danych Swiatowej Organizacji Zdrowia okolo 14,5 min dzieci
ponizej 5 roku zycia choruje rocznie na swiecie na IChP, a blisko I mIn dzieci w wieku od 1 do 59 miesigca
Zycia rocznie umiera z ich powodu.

Najwieksza zapadalnosé na inwazyjng chorobe pneumokokowa u dzieci wystepuje w wieku 0-2 lat i w Polsce
wynosi ona 19/100 tys., a w przedziale wiekowym od 0 do 5 roku zycia wynosi 17,6 /100 tys.

Zakazenia wywotane przez Streptococcus pneumoniae sa takze wiodacg przyczynag zgondw u dzieci ponizej
5 roku zycia wérdd infekeji, ktérym mozna zapobiegal przez szczepienia.

Profilaktyka i jej znaczenie

Idea zapobiegania zakazeniom poprzez szczepienia ochronne dotyczy zdrowych dzieci i jest skierowana na
eliminacje mikroba, ktéry powoduje zakazenie. Eliminacj¢ lub ograniczenie jego krazenia w s$rodowisku
uzyskuje sie poprzez masowe szczepienia prowadzone wsréd najmtodszych dzieci. Po wprowadzeniu szczepien
przeciwko pneumokokom do narodowego programu szczepien w USA wlipcu 2000 osiagnieto znaczaca
redukcje czgstosei zakazen inwazyjnych u dzieci ponizej 1 roku o 87%, u dzieci w wieku do 2 lat 0 78%, au
dzieci wwieku do S5lat 062%. Ponadto w badaniu wykazano wystgpowanie zjawiska odpornosci
zbiorowiskowej. Szczepienia dla dzieci przeciwko pneumokokom sg refundowane w 18 panstwach. Na
podstawie dotychczasowych efektow powszechnych szczepieh Swiatowa Organizacja Zdrowia
zarekomendowata wprowadzenie powszechnych szczepien szczegdlnie szczepionka koniugowana, we
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wszystkich krajach jako priorytetowe dzialanie w celu obniZenia zachorowalnosci i $miertelnosci z powodu
zakazef pneumokokowych.

Przestanki dla realizacji programu

1. Choroby pneumokokowe sg jedna z gtéwnych przyczyn groznych zachorowan i zgondéw wsrdéd noworodkow
1 dzieci mlodszych.

2. W Polsce brak jest masowych refundowanych szczepien przeciwko pneumokokom w powszechnym
kalendarzu szczepien ochronnych.

3. Wprowadzenie ww. programu szczepieil przeciwko pneumokokom zwigkszy dostepno$é do skutecznej
szczepionki i w ten sposob moze przyczynic sie do poprawy zdrowia lokalnej spofecznosci.

4. Szczepienia ochronne przeciwko pneumokokom, ze wzgledu na swojg skuteczno$¢ zostaty juz wlaczone do
narodowego programu szczepien dla dzieci nowonarodzonych w ponad 45 krajach.

5. WHO zaleca wprowadzenie skoniugowanej szczepionki przeciwko pneumokokom do narodowych
programow szczepien ochronnych.

6. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 sierpnia 2009 r. w sprawie priorytetéw zdrowotnych (Dz. U.
z2009 r. Nr 137, poz. 1126) okresla aktualne priorytety zdrowotne. Naleza do nich miedzy innymi: zwickszenie
skutecznosci zapobiegania chorobom zakaznym i zakazeniom, w szczegdlnosci poprzez szczepienia ochronne oraz
poprawa jakosci i skutecznosci opieki zdrowotnej nad matkg, noworodkiem i dzieckiem do lat 3.

Wprowadzanie ww. programu szczepien przeciwko pneumokokom zwigkszy dostepno$¢ do skutecznej
szczepionki i w ten sposob moze przyczynic sig¢ do poprawy zdrowia lokalnej spofeczno$ci wyrazonej w spadku
zapadalnosci na choroby pneumokokowe, liczby hospitalizacji iwizyt ambulatoryjnych oraz liczby
stosowanych kuracji antybiotykowych.

Cel ogdlny i cele szczegolowe programu
Poprawa stanu zdrowia dzieci poprzez przeprowadzenie skutecznych szczepien przeciwko pneumokokom.
Cele szczegolowe programu

Zmniejszenie liczby zakazen inwazyjnych — posocznic izapaleh opon moézgowo — rdzeniowych, liczby
zapalen phluc izapalen ucha srodkowego wywolywanych przez bakterie pneumokokowe, zmniejszenie
nosicielstwa bakterii pneumokokowych w jamie nosowogardtowej. zmniejszenie kosztow zwiazanych
z leczeniem w/w schorzen.

Zadania dotyczace realizacji programu
1. Wybér realizatora programu na podstawie ogloszonego otwartego konkursu ofert.

2. Przygotowanie bazy danych dzieci zakwalifikowanych do szczepien i skierowanie informacji do
zainteresowanych.

3. Promocja programu — ogtoszenia, ulotki.
4. Monitoring przebiegu programu w trakcie realizacji.
5. Sprawozdanie z programu wraz z ocena.

Grupa docelowa

W roku 2010 Gmina Police przeprowadzata program zdrowotny dotyczacy szczepief przeciw pneumokokom
wiérod dzieci w wieku od 2 do 5 lat zamieszkatych na terenie gminy.

W latach 2011 - 2016 objete szczepieniami byly dzieci w wieku 2 lat (tj. urodzone odpowiednio w latach
2009 - 2014).

W 2017 roku objete szczepieniami beda dzieci w wieku 2 lat (tj. urodzone w 2015 roku).
Kryteria kwalifikacji do zabiegu szczepien ochronnych

1. Wiek — ukonczone 2 lata

2. brak przeciwwskazan lekarskich do zaszczepienia,

3. pisemna zgoda rodzicow.
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Czas realizacji programu

Program rozpoczatl si¢ w lutym 2010 roku, zaszczepionych zostalo ponad 1200 dzieci w wieku 2-5 lat.
W latach 2011 - 2016 zostato zaszczepionych odpowiednio:

2011 — 281 dzieci,
2012 - 174 dzieci,
2013 — 246 dzieci,
2014 — 249 dzieci,
2015 — 256 dzieci,
2016 — 244 dzieci.

W ramach mozliwosci budzetowych Gminy Police program bedzie kontynuowany w latach kolejnych,
szczepienia bedg przeprowadzone wsrod dzieci 2 letnich.

Koszt przeprowadzenia programu

W 2017 roku do szczepien kwalifikuje si¢ ok. 400 dzieci zamieszkatych na terenie Gminy Police. Koszt
szczepienia jednej osoby to ok. 250 zi. Calkowity koszt szczepien wroku 2017 wyniesie ok. 60.000 zi
z mozliwoscig zwigkszenia tej kwoty w miare mozliwosci finansowych gminy.

Koszt szczepien w latach kolejnych bedzie oscylowal wokot kwoty 60.000 zt.
Realizatorzy programu

1. Wydziat Organizacyjno-Prawny Urzgedu Miejskiego w Policach.

2. Wybrany w drodze otwartego konkursu ofert zaktad opieki zdrowotne;j.
Ewaluacja programu

I. liczba dzieci w populacji okreslonej w programie w danym roku kalendarzowym;

2. liczba dzieci objetych programem szczepien:

3. liczba dzieci, ktérych nie zaszezepiono z powodu przeciwwskazan zdrowotnych;
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Uzasadnienie

Projekt uchwaty przedstawia Burmistrz Polic. Zgodnie z art. 7 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 8 marca 1990 r.
o samorzadzie gminnym do zadan wiasnych gminy nalezy zaspakajanie zbiorowych potrzeb ludnosci
w zakresie ochrony zdrowia.

W myél art. 7 ust. | ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze srodkow publicznych na gminie cigzy obowiazek zapewnienia rownego dostepu do $wiadczen opieki
zdrowotnej w szczeg6lnosci poprzez opracowywanie, realizacjg oraz oceng efektow programéw zdrowotnych.
Gmina Police realizuje zadanie w zakresie ochrony zdrowia od wielu lat.

Program profilaktyki zakazen pneumokokowych wsréd dzieci zamieszkatych na terenie Gminy Police jest
realizowany przez gming od 2010 roku. W roku 2017 program jest przeznaczony dla dzieci zamieszkatych na
terenie gminy Police urodzonych w 2015 roku.

Zgodnie z art. 48a ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych
gmina Police wystapita o zaopiniowanie projektu programu pneumokokowego do Agencji Oceny Technologii
Medycznych i 22 marca 2011 r. otrzymata pozytywna opinie.

W budzecie  Gminy na  2017rok  przeznaczono na  program  kwote  60.000 zt
z mozliwoscig zwigkszenia tej kwoty w miarg mozliwosci finansowych Gminy.

Projekt uchwaty opracowany przez

Wydziat Organizacyjno-Prawny
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