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1. Opis problemu zdrowotnego

a) Problem zdrowotny

Grypa jest zespotem objawow klinicznych zwigzanym z ostrym zakazeniem uktadu
oddechowego, wywolanym przez wirusa grypy.

Grypa sezonowa to zachorowania wystepujace corocznie w okresie epidemicznym,
spowodowane przez typowe wirusy grypy wystepujace u ludzi.

Grypa pandemiczna to zachorowania wystepujace co kilkanascie lub kilkadziesiat lat
w postaci §wiatowych epidemii (pandemii) wywotywane przez nowe, nieznane do tej pory
u ludzi podtypy lub warianty wirusa, np. tzw. hiszpanka (w latach 20. XX wieku). Poniewaz
wiekszos¢ 0sob w populacji (w skrajnych przypadkach nikt) nie ma nawet resztkowe;j
odpornosci na takie nowe rodzaje wirusa, zakazenie szerzy si¢ bardzo szybko — podczas
pandemii liczba zachorowan jest kilkakrotnie wigksza niz podczas zwyktych epidemii grypy
sezonowe;j.

Epidemiczne zachorowania u ludzi wywotuja typy A 1 B. Typ A dzieli si¢ na podtypy
na podstawie swoisto$ci antygenowej 2 biatek powierzchniowych — hemaglutyniny (H)
i neuraminidazy (N). Grype sezonowa najczesciej wywotuja wirusy podtypow HINT i H3N2
(w niektorych sezonach HIN2), w mniejszym stopniu wirus grypy B. Wirusa grypy A
charakteryzuje duza zmienno$¢ antygenowa, ktéra powoduje ryzyko zachorowania kazdego
roku i1 konieczno$¢ corocznej aktualizacji sktadu szczepionek. Sezon zachorowan na gryp¢ na
potkuli potnocnej przypada na okres od jesieni do wezesnej wiosny.

Zarazenie wirusem grypy nastepuje drogg kropelkowa. Zachorowanie na grype moze
powodowaé pojawienie si¢ innych chorob jako powiklan. Moze réwniez doprowadzi¢ do
pogorszenia przebiegu chorob wystepujacych przed zachorowaniem. Grypa moze
doprowadzi¢ do groznych powiktan ze strony uktadu oddechowego, krazenia, osrodkowego
uktadu nerwowego oraz innych narzadéw (ucha srodkowego, nerek).

Infekcje grypowe sa szczegdlnie grozne dla osdéb w starszym wieku. W tej grupie
pacjentdw sg one najczestsza przyczyng zaostrzen chorob uktadu oddechowego, moga takze
prowadzi¢ do powiktan ze strony pozostatych ukladow, w tym ukladu sercowo-

naczyniowego.



Szczepienie przeciwko grypie jest postgpowaniem o wysokim wspotczynniku
efektywnosci, szczegoélnie w populacji osob starszych. Stosowanie szczepien ochronnych
zmniejsza liczbe zachorowan, redukuje liczbe hospitalizacji 1 $miertelno$¢ z powodu grypy

oraz jej powiktan.

b) Epidemiologia

Grypa jest choroba zakazng stanowiaca duze zagrozenie dla zdrowia. Wedlug szacunkow
Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO), na calym $wiecie na grype choruje co roku od 5 do
15% populacji, co oznacza od 360 do 1.080 milionéw ludzi, 3-5 mIn 0s6b cierpi z powodu jej
ostrych objawow 1 umiera w jej nastepstwie nawet do pot miliona osob.

Wedhig danych Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego — Panstwowego Zaktadu
Higieny, sposrdd wszystkich chordb zakaznych objetych nadzorem epidemiologicznym
najwiecej zachorowan w Polsce wywotuje grypa. Rokrocznie w okresie szczytu sezonu
epidemicznego, ktory w kraju obserwowany jest najczesciej w okresie od stycznia do marca,
zachorowania na grype 1 choroby grypopodobne powoduja przecigzenie systemu
podstawowej opieki zdrowotnej i stajg si¢ gtdéwna przyczyng absencji chorobowej, generujac
powazne koszty ekonomiczne 1 spoteczne.

7 danych epidemiologicznych NIZP-PZH wynika, ze w sezonie 2019/2020 liczba
zachorowan na grype¢ i1 zachorowania grypopodobne byta nizsza w poréwnaniu do lat
poprzednich. W okresie od 01.09.2019 do 15.07.2020 na grype¢ i zakazenia grypopodobne
zachorowato 3.873.136 osob, co oznacza 13,2% mniej zachorowan niz w analogicznym
sezonie roku poprzedniego, kiedy odnotowano 4.491.879 zachorowan. Z powodu grypy i jej
powiktan hospitalizowano 17.317 osdb. Zmarto 65 oséb. Zgony dotyczyty gléwnie oséb po
65. roku zycia, ktore sg najbardziej narazone na powiktania grypy.

Dominujagcym szczepem wirusa grypy w sezonie 2019/2020 byt szczep wirusa A
(wystepowal w 67,8% badanych probek). Wirus typu A/H1 wykryto w 19,2% badanych
probek, wirus typu A/H3 w 8,0% badanych probek i wirus typu B w 5% badanych probek.

Najwyzszy spadek liczby zachorowan na grype 1 podejrzen zachorowah na grype
odnotowano od polowy marca 2020 roku, wraz z ogloszeniem pandemii COVID-19.

Odnotowany spadek zachorowan na grype byl spowodowany wprowadzeniem zasad


http://wwwold.pzh.gov.pl/oldpage/epimeld/grypa/index.htm

dyscypliny spotecznej, zwigzanej z noszeniem maseczek, zdalng praca czy dystansowaniem

spolecznym.

W ostatnim sezonie epidemicznym grypy (od poczatku wrzesnia 2020 roku do 07.03.2021
roku) na terenie woj. $wigtokrzyskiego odnotowano 11.622 zachorowania i podejrzenia
zachorowan na grype, tj. o 52.035 przypadkow mniej niz w analogicznym okresie

poprzedniego sezonu epidemicznego.

¢) Populacja podlegajaca jednostce samorzadu tervtorialnego i populacja

kwalifikujaca sie do wlaczenia do programu

Gmina Strawczyn liczy obecnie okoto 10,5 tysigca mieszkancow. W ramach programu
w roku 2021 (sezon 2021/2022) szczepieni beda mieszkancy gminy w wieku 55 lat 1 starsi.
Cata populacja kwalifikujaca si¢ do programu bedzie wigc obejmowata okoto 2700 osoéb —

poczynajac od rocznika 1966., konczac na najstarszych mieszkancach gminy.

d) Obecne postepowanie w omawianvm problemie zdrowotnym

ze szczeg6lnym uwzglednieniem gwarantowanvch Swiadczen opieki

zdrowotnej finansowanyvch ze srodkow publicznych

W aktualnym kalendarzu szczepien ochronnych, niefinansowanych ze $rodkow
znajdujacych si¢ w budzecie ministra wiasciwego do spraw zdrowia, szczepienia przeciwko
grypie s3 szczepieniami zalecanymi.

Zrédlo: Program Szczepieri Ochronnych na rok 2021, zalgcznik do Komunikatu GIS z dnia
22.12.2020 roku.

¢) Uzasadnienie potrzeby wdrozenia programu

Szczepienia sa powszechnie uznang metoda profilaktyki i kontroli grypy. W populacjach
zwigkszonego ryzyka zaleca si¢ immunizacj¢ czynng z uzyciem szczepionki przeciw grypie
przed kolejnym sezonem epidemicznym. Wprowadzenie szczepien ochronnych pozwala na
zmniejszenie liczby hospitalizacji z powodu cigzkiego przebiegu grypy badz powiktan

wymagajacych leczenia szpitalnego.



Szczepienia ochronne nie tylko przyczyniajg si¢ do ograniczenia zachorowan i skutkow
spoteczno—ekonomicznych zwigzanych z chorobami zakaznymi, ale takze sprzyjaja poprawie
zdrowia publicznego.

Szczepienia przeciwgrypowe przynosza, poza indywidualnymi, réwniez korzysci
spoteczne i ekonomiczne. Przerywany jest tancuch infekcji, jesli wystarczajaco wiele osob
zaszczepi si¢ przeciw grypie. Przez to uzyskuje si¢ efekt zapobiezenia rozprzestrzenianiu si¢
epidemii grypy. W przypadku oséb zaszczepionych nie bedzie potrzeby wydawania zwolnien
lekarskich z powodu grypy. Korzys$ci finansowe znacznie przewyzszaja koszty. Dzieki
szczepieniom ochronnym przeciw grypie mozna unikngé kosztow leczenia, a w cigzkich
przypadkach rowniez wysokich kosztow hospitalizacji.

Wedlug Programu Szczepien Ochronnych na rok 2021, w zwiazku z przestankami
epidemiologicznymi, zaleca si¢ w szczeg6lno$ci zaszczepienie migdzy innymi oséb w wieku

55 lat i starszych.

2. Cele programu

a) Cel glowny

Zwigkszenie liczby o0sob zaszczepionych przeciwko grypie wsrdd populacji objetej
programem, a tym samym zapobieganie zachorowaniom na grype 1 wystepowaniu powiktan
pogrypowych. Zmniejszenie przez to liczby wizyt chorych pacjentéw w okresie jesienno-

zimowym u lekarzy podstawowej opieki zdrowotne;.

b) Cele szczegolowe

- podniesienie poziomu wiedzy na temat szczepien przeciw grypie i ich celowosci,

- zmotywowanie 0osob w wieku od 55 roku zycia do szczepien przeciw grypie poprzez:
*  kolportowanie materiatow edukacyjnych,
e stworzenie optymalnych warunkow do wykonania szczepien,

* wykonanie szczepien przeciw grypie.



3. Adresaci programu

Szczepieniom poddane zostang osoby w wieku 55 lat i starsze, zameldowane na terenie
gminy Strawczyn.

Termin rozpoczecia szczepieh w 2021 roku planowany jest na 6 wrzesnia, a zakonczenia
na 15 grudnia. W ramach kontynuacji, w nastepnych latach szczepienia odbywac si¢ beda w

podobnych okresach.

4. Realizacja programu i jego finansowanie

Program profilaktyczny szczepieh przeciw grypie bedzie realizowany przez kolejne lata,

a finansowany z budzetu Gminy Strawczyn.

a) Czesci skladowe programu, etapy i dzialania organizacvjne

1. Opracowanie programu.
2. Jednostka realizujgca program zostanie wyloniona w drodze konkursu. .
3. Realizacja programu:
- dotarcie z informacjg o programie do osob spetniajacych kryteria wlaczenia
(dziatania edukacyjne),
- rekrutacja osob do programu,
- realizacja programu poprzez badanie przez lekarza kazdej osoby przed

szczepieniem oraz szczepienie zgodnie ze wskazaniami producenta szczepionki.

b) Planowane interwencje

Program realizowany bedzie z udzialem podmiotu leczniczego, ktorego pracownicy

dysponuja odpowiednimi kwalifikacjami oraz dos§wiadczeniem w przeprowadzaniu szczepien.

Szczepienia prowadzone bedg przez pielggniarki pod nadzorem lekarzy, po wczesniejszym
uzyskaniu zgody na wykonanie szczepienia.

Wyboru szczepionki dokona podmiot leczniczy, ktory bedzie realizatorem programu.



¢) Krvteria i sposob kwalifikacji uczestnikow

W ramach programu szczepione beda osoby w wieku od 55 lat, zameldowane na terenie
gminy Strawczyn. Uprawnionych do szczepien jest okolo 2700 mieszkancow gminy. W roku

2021 przewiduje si¢ zaszczepienie okoto 200 osob.

d) Zasady udzielania Swiadczen w ramach programu

Swiadczenie w postaci wykonania szczepienia przeciw grypie otrzymaja osoby
zakwalifikowane przez lekarzy. Dzialaniami edukacyjnymi zostang objeci mieszkancy

kwalifikujacy si¢ do szczepien.

e) Sposéb zakonczenia udzialu w programie i mozliwosci kontvnuacji

otrzymywania Swiadczen zdrowotnych, jezeli istnieja wskazania

Uczestnictwo w programie polega¢ bedzie na zrealizowaniu szczepienia szczepionka
przeciw grypie. W programie beda braly udzial te osoby, ktore dobrowolnie wyraza cheé

uczestnictwa 1 zostang zakwalifikowane przez lekarzy,

f) Bezpieczenstwo planowanvch interwencji

Program szczepien bedzie realizowany przez podmiot leczniczy, wytoniony w konkursie.
Szczepienie bedzie przeprowadzone z zachowaniem wszelkich warunkéw, okreslonych dla
prawidlowego szczepienia.

W programie beda uzyte czterowalentne szczepionki przeciw grypie zarejestrowane i

dopuszczone do obrotu w Polsce.

g) Kompetencje/warunki niezbedne do realizacji programu

Realizacja szczepien odbywac si¢ bedzie zgodnie z obowigzujagcym harmonogramem
czasu pracy pracownikéw realizatora (uprawnionych lekarzy i pielegniarek) badz - w
przypadku duzej frekwencji szczepigcych si¢ - w terminach wyznaczonych przez kierownika

podmiotu leczniczego.



W ramach realizacji programu podmiot leczniczy zapewnia:
- rejestracje pacjentow do lekarza (rejestracja wylgcznie osobista),
- szczepionke przeciwko grypie,

- badanie i szczepienie uprawnionego pacjenta.

5. Koszt realizacji

a) Koszty jednostkowe

Planuje si¢, ze koszt zaszczepienia jednej osoby wyniesie okoto 45 ztotych.
Szczepienia beda bezptatne tylko dla oso6b z zakwalifikowanych do programu rocznikow,
zameldowanych na terenie gminy Strawczyn.

Ze wzgledu na bezpieczenstwo pacjentow fizycznie szczepionki nie beda wydawane.

b) Planowane koszty calkowite

Uprawnionych do udzialu w programie bezptatnych szczepien przeciwko grypie na
terenie gminy Strawczyn jest okoto 2700 osob. Zglaszalno$¢ do programu, w oparciu o
doswiadczenia z lat poprzednich i aktualne uwarunkowania epidemiologiczne, szacowane sg

na okoto 200 zaszczepionych osob.

Liczba Koszt Jed.nego Koszt catkowity
zaszczepienia
Lp. Pozycja kosztorysu 0s0b (zh) (zh)
1 Koszt $wiadczenia
200 45 9000

¢) Zrodla finansowania, partnerstwo

Szczepienia przeciw grypie w ramach proponowanego programu sfinansowane zostang

w calos$ci z budzetu Gminy Strawczyn.



d) Argumenty przemawiajace za tym, zZe wykorzystanie dostepnych
zasobow jest optymalne

1) Realizacja szczepien przeciw grypie jest zalecana przez wiodace instytucje zdrowia
publicznego, w tym WHO oraz Gtownego Inspektora Sanitarnego w Polsce.
2) W Polsce brak jest masowych, refundowanych w ramach ubezpieczenia zdrowotnego,
szczepien przeciw grypie.
3) Wybrana grupa jest zgodna z kalendarzem szczepien ochronnych oraz optymalna

w aspekcie mozliwosci finansowych Gminy Strawczyn.

6. Monitorowanie i ewaluacja

a) Ocena zglaszalnosSci do programu

Zglaszalno$¢ do programu bedzie oceniana na podstawie comiesi¢cznych podsumowan
liczby mieszkancoOw uczestniczacych w programie szczepien.

Informacja o wysokosci frekwencji bedzie szacowana w trakcie trwania programu, co

da mozliwos$¢ podjecia dziatan w celu jej zwigkszenia. Pozwoli to takze regulacj¢ ilo$ci

zakupionych szczepionek podczas realizacji programu.

b) Ocena jako$ci §wiadczen w programie

Kazdy uczestnik programu bedzie poinformowany o mozliwosci zglaszania uwag
pisemnych do realizatora szczepien przeciw grypie w zakresie jakosci udzielanego

Swiadczenia.

7. Ocena efektywnos$ci programu

Ocena efektywnosci programu zostanie przeprowadzona na podstawie danych bedacych
w dyspozycji realizatora programu. Sporzadzane zostanie sprawozdanie ze szczepien,
obejmujace liczbe zaszczepionych mieszkancow, procentowa wielko§¢ uodpornionej

populacji oraz catosciowa oceng realizacji programu.
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