Zatacznik do
uchwaty Nr XL11/400/2014
Rady Miejskiej w Suprasiu

z dnia 20 marca 2013r.

Program zdrowotny — szczepienie przeciwko grypie dla 0s6b powyiej 65 roku Zyciaw Gminie
Suprasl na lata 2014-2017

1. Opis programu.

Grypa jest choroba zakazng stanowiaca duze zagrozenie dla zdrowia. Wediug Swiatowej

Organizacji Zdrowia na §wiecie rocznie na grype zapada 5-10% ogolnej populacji. Grypa jest jedng,
z wazniejszych przyczyn zachorowail oraz umieralnosci ludzi, powodujac przy tym ogromne
koszty spoleczne.
Zarazenie wirusem grypy nastepuje droga kropelkowa. Glowne objawy ogdlne grypy to: zle
samopoczucie, (uczucie ogdlnego rozbicia), dreszcze, przeczulica skéry, temperatura powyzej 37.8
° C; objawy ze strony uktadu oddechowego: surowicza wydzielina z nosa, bol gardta, chrypka, bole
w klatce piersiowej, suchy ,,szczekajacy” kaszel prowokujacy wymioty; inne objawy: bél glowy,
brak laknienia, béle migsniowe, zawroty glowy, biegunka, béle brzucha, nudnosci i wymioty,
sennosé lub ospatosé. Zachorowanie na grypg moze powodowaé pojawienie si¢ inmych choréb jako
powiklafi. Moze réwniez doprowadzi¢ do pogorszenia przebiegu chorb wystepujacych przed
zachorowaniem, Grypa moze doprowadzi¢ do groznych powiklan ze strony uktadu oddechowego,
krazenia, o§rodkowego ukladu nerwowego oraz innych narzadéw (ucha srodkowego, nerek).

Wskazania medyczne do szczepienia dotycza glownie oséb od 65 roku zycia i powyzej,
poniewaz nieodwracalnym i najciezszym powiktaniem grypy jest $mier¢ i dotyczy to glownie 0sob
starszych. W tej grupie pacjentéw sa one najczestszg przyczyna zaosirzen chordb ukiadu
oddechowego, moga takze prowadzi¢ do powiklar ze strony pozostatych uktadéw, w tym ukladu
sercowo-naczyniowego. Liczne badania farmakologiczne i ekonomiczne wskazuja, ze szczepienie
przeciwko grypie jest postgpowaniem o wysokim wspolczynniku efektywnosci, szczeglnie w
populacji osob starszych. Stosowanie szczepien ochronnych zmnigjsza liczbg zachorowan,
zmniejsza liczbe hospitalizacji i $mierteinod¢ z powodu grypy i jej powiklaf. Szczepienia ochronne
dodatkowo zmniejszaja zuzycie antybiotykow, co biorac pod uwage rosnaca odpornos¢ bakterii,
jest korzystnym zjawiskiem.

Celem szczepien przeciwko grypie jest nie tylko uniknigcie zachorowania, ale przede wszystkim
uniknigcie powaznych powiktan pogrypowych takich jak: zapalenie phuc, zapalenie ucha
srodkowego, zapalenic migsnia sercowego. Grypa moze takze wywotaé zaburzenia neurologiczne
oraz powiklania ze strony ukladu nerwowego, np. zapalenie ptuc, zapalenie ucha Srodkowego,
zapalenie migsnia sercowego. Grypa moze takze wywolaé zaburzenia neurologiczne oraz
powiklania ze strony uktadu nerwowego, np. zapalenie mozgu. Skutecznos¢ szczepionki przeciwko
grypie ocenia si¢ na 70-90%. Odporno$é po szczepieniu wyksztatca sig po okoto dwdch tygodniach
i trwa od 6 do 12 miesiecy. Wykazano réwniez, iz szczepienie przeciwko grypie jest bezpieczng i
skuteczna metoda profilaktyki powiktan pogrypowych w grupach wysokiego ryzyka.



2, Uzasadnienie wprowadzenia programu.

Szczepienie ochronne jest najskuteczniejsza forma zabezpieczenia przed chorobg, przeciwko
kidrej jest wykonywane, W przypadku szczepien przeciwko grypie wérdd senioréw, ktorzy
ukonczyli 65. rok zycia, udowodniono, Ze szczepienie wykonywane na poczatku sezonu jesienno-
zimowego zapobiega hospitalizacji z powodu zapalenia pluc igrypy oraz $mierci z powodu
powiklan pogrypowych zaréwno uoséb zistniejacymi czynnikami ryzyka, jak ibez nich.
W zaleznosci od rodzaju badan efektywno$é szczepienia w odniesieniu do tych zdarzen wahata sie
od 27 do 70%. Réznice te wynikaly zrdéznych metod prowadzenia poszczegdlnych badan
i uwzglednienia w nich 0séb w réznym stopniu zaawansowania choroby przewlekle;.

Niestety, wraz z wiekiem ro$nie réwniez ryzyko $mierci zpowodu zaburzen sercowo-
naczyniowych lub plucnych podczas przebiegu grypy. Oceniono, ze 90% sposréd oséb, ktére
zmarly z powodu powiklan pogrypowych, stanowili seniorzy ktérzy ukoficzyli 65 rok Zzycia.
Najbardziej narazeni na zgon byli najstarsi seniorzy (16-krotnie czgscicj osoby po 85. roku zycia).
Warto zwrocié uwage, ze tzw. wspolczynnik umieralnosei (czyli liczba zgonéw w ciggu roku
w danej populacji liczacej 100 000 o0sdb) wsrdd oséb dorostych jest zdecydowanie wyzszy w grupie
65+ w pordwnaniu z grupg 0sob od 50. do 64. roku zycia i wynosi odpowiednio 98,3 wzgledem 7,5
w obu grupach wiekowych. Dla pordwnania: wsrdéd dorostych, ktoérzy nie ukoniczyli 50. roku zycia,
wspolczynnik ten osiagnat wartosc 0,5.

Zwazywszy jednak na fakt, ze wlasnie wtej grupic wickowej grypa moze zakonczyé sie
w nickorzystny, czasem wrecz najbardziej dramatyczny sposob, aszczepienie jest skuteczng
i bezpieczna metoda unikniecia takich konsekwencji, zaleca si¢, aby kazda osoba, ktéra ukonczyta
65. rok Zycia, zaszczepila si¢ przeciwko grypie w sezonie jej wystgpowania.

3. Cele programu.

Celem gtownym programu jest:
e zwickszenie dostepnosci do $wiadczen, ktdre nie sg refundowane przez NFZ.
Cele szczegdlowe to:
e obnizenie liczby zachorowaf na grype u starszych osob oraz powiklad pogrypowych
poprzez przebadanie i zaszczepienie 0s6b po 65 roku zycia przeciw grypie,
e podniesienie poziomu wiedzy na temat szczepien przeciwko grypie i ich celowosci.

4. Populacja badana.

Kryteria udziatu w programie:

- osoby od 65 roku zycia,

- miejsce zamieszkania na terenie Gminy (planowana liczba o0s6b kwalifikujacych sie do
szczepienia w latach 2014-2017r. — 2 510).

Tabela 1. Populacja oséb w wicku powyzej 65 roku zycia (dane wlasne z dnia 01.08.2013r. —
Referatu Spraw Obywatelskich w Supraslu) kwalifikujacych sie do programu.

f o s P i llosc osob w latach
<65 llos¢ oséb llos¢ os6b llos€ osdb 2014-2017 (tacznie)
wroku 2014 | wroku 2015 | wroku 2016 acznie

liczba planowanych oséb

775 835 9200 2510
do przebadania




5. Sposob finansowania.
Srodki finansowe pochodzace z budzetu Gminy Suprasl okreslone na podstawie szacunkowej
warto$ci jednej szczepionki przewidzianej w ramach programu.

orientacyjny orientacyjna . . - .
kwota (z1) kwota(zt) w orientacyjna | orientacyjna
Nazwa programu iednei roku 2014 kwota (zf) w | kwota (zt) w
! . l . roku 2015 roku 2016
szczepionki
Program zdrowotny — szczepienie
rzeciwko ie dla os6b powyiej
ore shyples powyzel 30 23250 25 050 27 000
65 roku zycia w latach
2014-2017
Suma. 75 300

6. Organizacja programu.

Kazda osoba, ktdra ukoniczyta 65 rok zycia, i ktéra zglosi si¢ do siedziby Realizatora programu
powinna byé przebadana w celu wykluczenia ewentualnych przeciwwskazan do podania
szczepionki, a nastgpnie zostanie zaszczepiona. Do szczepien zostanie wykorzystana szczepionka
przeciwko grypie, ktérej sklad jest weryfikowany i uaktualniany na kazdy sezon epidemiczny z
uwagi na duzg zmienno$é wirusa grypy. Wybor Realizatora programu odbedzie si¢ w drodze
konkursu ofert przeprowadzonego przez Burmistrza Miasta i Gminy Suprasl w jego siedzibie na
mocy art. 48 ust4 ustawy o $wiadczeniach opiki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow
publicznych (Dz.U. Z 2008r. Nr 164 poz. 1027 z péin. zm.). Wyboru szczepionki z w/w
wskazaniami dokona Realizator programu wyloniony w drodze konkursu.

7. Monitorowanie i ewalunacja.

Monitorowanie przebiegu programu prowadzone bedzie poprzez zbieranie danych od realizatora
programu w formie comiesigcznych sprawozdan. Umozliwi to wykrycie ewentualnych zagrozefi lub
trudnosci w realizacji programu, co z kolei pomoze w ich eliminowaniu lub korygowaniu.

Kryteria oceny efektywnoséi:
¢ wielko$¢ populacji objetej programem.
Oczekiwane efekty:
» zmniejszenie iloéci zachorowarl na grype,
¢ zmniejszenie powikiaf pogrypowych.

8. Okres realizacji programu.

Program realizowany bedzie w okresic 3 lat — poczatek realizacji styczen 2014 r. Umowy z
realizatorami Programu zawierane sa kazdorazowo na kolejny rok kalendarzowy.



