RADA GMINY
MIETKOW UCHWALA NR XXXIX/271/2018
RADY GMINY MIETKOW

z dnia 20 czerwca 2018 r.

W sprawie przyjecia programu polityki zdrowotnej pn. ,,Program Polityki Zdrowotnej Gminy Mietkéw na
lata 2018-2020 obejmujacy szczepienia przeciwko wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV)"

Na podstawie art. 7 ust. 1 pkt 5, art. 18 ust. 1 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. - o samorzadzie gminnym (Dz. U.
z2018 r., poz. 994), w zwiazku z art. 7 ust. 1 pkt 1 oraz art. 48 i art. 48a ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. -
o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z 2017 r., poz. 1938) uchwala
si¢, co nastepuje:

§ 1. Przyjmuje si¢ program polityki zdrowotnej pn. ,,Program Polityki Zdrowotnej Gminy Mietkéw na lata
2018-2020 obejmujacy szczepienia przeciwko wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV)" w brzmieniu stanowigcym
zalgcznik do niniejszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaly powierza sie Wojtowi Gminy Mietkow.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Przewodniczaca Rady Gminy

Helena /Artymowiez
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RADA GMINY Zalgcznik
MIETKOW do uchwafty Nr XXXIX/271/2018
Rady Gminy Mietkow

z dnia 20 czerwca 2018 r.

Program Polityki Zdrowotnej
Gminy Mietkow na lata 2018-2020 obejmujacy szczepienia
przeciwko wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV)

Autorzy programu: Urzad Gminy Mietkdéw

Podstawa prawna: Program polityki zdrowotnej ustanowiony na podstawie art. 48 ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw
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Program Polityki Zdrowotnej Gminy Mietkéw na lata 2018-2020 obejmujacy szczepienia przeciwko
wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV)

I. Opis problemu zdrowotnego

1. Problem zdrowotny

Rak szyjki macicy jest jednym z najczesciej wystepujgcych nowotwordw ztosliwych
u kobiet pomiedzy 15 a 44 rokiem zycia, a jednoczesnie jest chorobg, ktérej mozna skutecznie
zapobiega¢. W Polsce diagnozuje sie 3.300 przypadkéw raka szyjki macicy. Udowodniono, ze
czynnikiem wywotujacym raka szyjki macicy jest ludzki wirus brodawczaka (HPV), ktorych jest
ponad 100 typow. Trzy najczestsze typy HPV: 16; 18 i 45 zwigzane sa z wystepowaniem raka
szyjki macicy. Przeciwdziatanie chorobom nowotworowym, w tym nowotworom szyjki macicy,
miesci sie w obszarze dziatan celu 8, przyjetej w 1998 roku strategii WHO (strategia ,Zdrowie
dla Wszystkich w XXI wieku”), dotyczacego redukcji choréb niezakaznych. HPV moze sie
przyczyni¢ do powstawania innych, rzadszych nowotworéw takich jak np. rak pochwy, sromu,
odbytu czy tez pracia. Do zakazenia HPV dochodzi przez kontakt seksualny lub poprzez
zakazone rece w trakcie stycznosci z narzadami ptciowymi. Mozliwe jest tez przeniesienie
zakazenia HPV na noworodka w czasie porodu lub na dziecko w czasie bliskich kontaktéw nie
seksualnych np. w trakcie wspdlnej kapieli w wannie. Potencjalnie kazdy czlowiek w trakcie
stosunku seksualnego moze ulec zakazeniu HPV. Wirus brodawczaka ludzkiego HPV jest
zakazny, ale to nie oznacza, ze wszyscy zakazeni wykazujg objawy kliniczne choroby. Na
szczescie wigkszos$¢ zakazen HPV jest bezobjawowa i ustepuje samoistnie w ciagu kliku lat lub
kilkunastu miesigcy. Niekorzystnym nastepstwem braku widocznych objawéw u wiekszodci
zakazonych jest to, ze osoby zakazone HPV zwykle o tym nie wiedzg | nieswiadomie
rozprzestrzeniaja wirusa. Wirusy brodawczaka ludzkiego wystepujg powszechnie na catym
swiecie. Szacuje sie, ze w ciggu zycia kontakt z wirusem HPV ma przynajmniej 50% o0s6b
aktywnych seksualnie, HPV tworzq odrebna grupe w obrebie rodziny wiruséw DNA
(Papillomaviridae), obejmujaca ponad 150 genotypdw replikujacych sie wylgcznie w komérkach
nablonka ptaskiego skéry i bton $luzowych. Wyrdznia sie typy nieonkogenne, ktére miedzy
innymi powodujg brodawki narzadéw piciowych (kiykciny koriczyste), W 90% przypadkéw za
ich powstawanie od&bmwiadajay HPV typu 6 i 11. Zakazenie typami wysoce onkogennymi
przyczynia sie do powstawania zmian dysplastycznych mogacych prowadzi¢é do rozwoju
nowotworow ztodliwych, miedzy innymi raka szyjki macicy, pochwy, sromu, odbytu, a rzadziej
takze jamy ustnej i krtani. Do najbardziej onkogennych typéw wirusa nalezg HPV-16 | HPV-18,
ktérych antygeny wchodza w skiad obu szczepionek aktualnie dostepnych w sprzedazy.
W 2008 roku, za wykazanie nierozerwalnego zwiazku miedzy przewleklym zakazeniem HPV
a ryzykiem rozwoju raka szyjki macicy, profesor Harald zur Hausen otrzymat nagrode Nobla
w dziedzinie medycyny. To odkrycie otworzylo nowe mozliwosci profilaktyki raka szyjki macicy
W postaci szczepier ochronnych. Infekcje wirusem HPV maja udokumentowany zwigzek

2

Id: 7FC6BABF-A56D-40FF-8A91-E17EAD78F2EA. Podpisany Strona 2



Program Polityki Zdrowotnej Gminy Mietkéw na lata 2018-2020 obejmujacy szczepienia przeciwko

wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV)

z rozwojem raka szyjki macicy, jak rowniez sromu i pochwy u kobiet, odbytu i niektérych okolic
gtowy i szyi u obojga pici oraz praci u mezczyzn. Wedtug wielu autordw najwiecej infekcji
wirusem HPV dokonuje sie w pierwszych latach po rozpoczeciu wspétzycia ptciowego, a ryzyko
zakazenia wzrasta wraz z liczbg partneréw. Wsrdd innych czynnikéw ryzyka wymienia sie:
palenia papieroséw, duzg rodno$¢ i stosowanie doustnych $rodkéw antykoncepcyjnych. Na
podstawie dahych 0 przebiegu | epidemiologii tych infekcji stwierdzono, ze sg to obecnie
najczestsze schorzenia przenoszone droga piciowa. Zakazenie wirusem HPV przewaznie nie
wywotuje objawdw, przebiega niepostrzezenie i moze samoistnie ustapi¢ przy prawidtowej
reakcji obronnej organizmu w czasie do 2 lat. Cze$¢ zakazenr, przy zaburzonych mechanizmach
immunologicznych lub pod wptywem innych nieznanych czynnikéw, moze przejéé w postaé

przetrwatg i stymulowac w komérkach nabtonkowych szyjki macicy proces karcinogenezy.

1. Dane epidemiologiczne

Rak szyjki macicy jest jednym z najczesciej rejestrowanych nowotworéw ztodliwych
u kobiet (4,1% wszystkich zachorowan). W populacji kobiet przed menopauza odsetek ten jest
jeszcze wigkszy (8%), a rak ten jest przyczyna 12% zgonéw z powodu choréb
nowotworowych. Wedlug danych z 2013 roku opublikowanych przez Krajowy Rejestr
Nowotwordw, odnotowano 2909 nowych przypadkéw raka szyjki macicy, co stanowi 37%
ogotu zachorowan kobiet z powodu nowotworéw w Polsce, a zapadalno$¢ wynosita 14,6/100
tys. Kobiet. Najwigkszy odsetek zachorowan obserwuje sie w wieku 50-70 lat. Odnotowano
w tym okresie 1669 zgonéw z powodu raka szyjki macicy, co stanowi 4,0% ogoétu zgondw
kobiet z powodu nowotworéw w Polsce, a umieralno$é wynosita 8,4/100 tys. kobiet. Piecioletni
standaryzowany wskaznik przezy¢ u chorych z rozpoznaniem raka szyjki macicy w wieku 15-99
lat zdiagnozowanych w latach 1999-2009 w Polsce wyniost 53%, w Europie 62%. Wysoka
umieralnos¢ z powodu raka szyjki macicy zalezy od: iloéci nowych zachorowan, niekorzystnej
struktury w stopniach zaawansowania choroby w chwili rozpoznania oraz jakosci leczenia. Aby
obnizy< wymienione wskazniki celowe jest powszechne wdrozenie dziatan profilaktycznych.

Ostatnie, opublikowane w roku 2012 dane dla Polski wskazuja, ze w latach 2008-2009
w woj. dolnoslaskim stwierdzano $rednie dla Polski wspotczynniki zapadalnosci na inwazyjnego
raka szyjki macicy (10 i 12 miejsce na liscie wojewodztw) i znacznie wyzsze od krajowych dla
raka in situ (1 i 2 miejsce).
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Program Polityki Zdrowotnej Gminy Mietkéw na lata 2018-2020 obejmujgcy szczepienia przeciwko

wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV)

ZGONY /100 000
, %\ TPomorskic - {
‘ , - . g - . . i(ujav:vskn-b

Pomorskic

tokr zyskie

Ryc. 1.ROZKEAD GEOGRAFICZNY UMIERALNOSCI NA NOWOTWORY ZtOSLIWE U
KOBIET

Id: 7FC6BABF-A56D-40FF-8A91-E17EAD78F2EA. Podpisany . Strona 4



Program Polityki Zdrowotnej Gminy Mietkéw na lata 2018-2020 obejmujacy szczepienia przeciwko
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Tab.1 Zachorowalnos¢ na raka szyjki macicy w Polsce w latach 2008-2009

Wspdiczynnik standaryzowany na 100 tys. kobiet

Inwazyjne C53 Przedinwazyjne D06
2008 '

- i

DOLNOSLASKIE | : :
KUJAWSKO-POMORSKIE | , e 3 %
LUBELSKIE ‘ i

e e

o

W latach 2005-2011 nastepowat spadek liczb stwierdzanych inwazyjnych rakéw szyjki m‘acicy‘
C53 w tempie -10 rocznie oraz wzrost rakéw przedinwazyjnych D06 z trendem + 14 rocznie.
W ostatnich trzech obserwowanych latach stwierdzano okoto 250 za‘chprowaﬁ na raka

inwazyjnego C53 i 100 na przedinwazyjnego D06 rocznie.
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Ryc.2 Liczby zachorowan na raka szyjki macicy w woj. dolnoslgskim 2005-2011

300
. i P e
_______ ‘{72
: 279 e
e
250 : C &
v : w236
y=1-98214x + 305,71
200
150
it =
100 - 4108 : -
A92 - - - »
-
S0 _“gg - A B
- ‘-‘_ »
s
0 ‘ | | : ; ‘
2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011

Analiza w trzech grupach wiekowych kobiet: objetej skryningiem 25-59 lat oraz nie
podlegajacych badaniom przesiewowym do 24 roku zycia i od _60 lat wskazuje na znaczne
réznice.

Tab.2 Liczby zachorowan na inwazyjnego raka szyjki macicy C53 | raka in situ D06 w woj.
dolnoslaskim w latach 2005-2011 wedtug wieku

=53 |p0s | c53 D06 %DO0S

Rok : ‘

2005 2; B1206 17 8 83 3
2006 0 1, 171 44 20 96 3
2007 1, 0 193 51 21 87 4
2008 1 168 94 36 98 4
2009 1 31142 105 43 92 3
2010 0 1} 157 94 36 98 5
2011 1 21135 B2 38 100 12
2005-2011 6 91172 487 29 654 34

U kobiet w wieku ,przedskryningowym” (do 24 lat) rak szyjki macicy w woj. dolnoslaskim
wystgpowat sporadycznie. Stwierdzano rocznie 1 - 4 zachorowania, tacznie w latach 2005-
2011 zachorowan byto 15, w tym 9 (60%) przedinwazyjnych D06.
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W grupie objetej skryningiem (25-59 lat) w latach 2005-2011 zarejestrowano 1669 rakow
szyjki macicy, w tym 487 (29%) przedinwazyjnych z obserwowanym wzrostem odsetka od 8%
w roku 2005 do 43% w 2009. W latach 2010 i 2011 byto to 38 i 36%. U kobiet w wieku
~ponadskryningowym” (od 60 roku zycia) posrdod 688 zarejestrowanych rakow szyjki macicy
tylko 34 (5%) byly w stadium przedinwazyjnym. W przeciwienstwie do rakéw u kobiet objetych
skryningiem w latach 2005-2009 raki in situ nie wykazywaty trendu wzrostowego udziatu we
wszystkich stadiach, stanowity 3 - 4% wszystkich zachorowan. W roku 2020 ten udziat wzrdst
do 5% i w 2011 do 11%, co moze sie wigza¢ z przekroczeniem 59 roku zycia i przejéciem z
grupy wieku ,skryningowy” do ,ponadskryningowy”. Poréwnanie omawianych powyzej trendéw
zmian na wykresach wyraznie wskazuje na efekt dziatan przesiewowych w zakresie wczesnego
wykrywania raka szyjki macicy. Ostatnio analizowane rokowanie statystycznej chorej z
populacji dolnoslaskiej, wyrazone przezyciem 35-letnim, jest znacznie ponizej standardu
europejskiego, ktory w latach 1990-94 wynosit 62,1%, a wedtug ostatnich opublikowanych
danych za lata 1995-99 - 66,7% (od 53% podawanych dla Polski i 58% Portugalii do 72% w
Czechach i Stowenii, 73% w Norwegii i Holandii do 77% w Islandii). Szanse statystyczne
chorych dolnoslaskich z lat 2005-2006 wynosity 55,8%.

Tab.3 Przezycia wzgledne chorych na raka szyjki macicy z woj. dolnoslaskiego w latach

1985-2006
Lata 1985-1989 | 1990-1994 | 1995- 2000- 2005-2006
i 1999 2004
% przezy¢ wzglednych 60,8 58,6 55,0 53.8 55,8

Uwzgledniajgc dane europejskie dla obserwowanych przezy¢ 5-letnich w poszczegélnych
zaawansowaniach, podane w 25 Annual Report FIGO - 82% przezy¢ dla stadiéw miejscowych,
42% dla regionalnych i 17% uogdlnionych [5], oczekiwane przezycie 5-letnie dla dolnoslgskich
zachorowan powinno wynosi¢ 0,70%82% + 0,20%42% + 0,10%¥17% = 67,5%, jest wiec o
ponad 10% nizsze od w rzeczywistosci stwierdzanego w woj. dolnoslgskim. Prawdopodobne
jest wigc, ze wysytana na kartach zgloszenia do Dolnoélaskiego Rejestru Nowotwordw ocena

zaawansowania przedstawiona na ryc.3 moze by¢ zanizona.

Obecnie w Polsce wdrazany jest Program Profilaktyki Raka Szyjki Macicy, ktéry zaklada
bezptatne wykonanie badania cytologicznego, a realizuje sie go w oparciu o ustawe z dnia
1 lipca 2005 roku o ustanowieniu programu wieloletniego o nazwie: ,Narodowy program
zwalczania choréb nowotworowych” (Dz. U. z 2005 r. Nr 143, poz. 1200 z pézn. zm.).
Wspomniane w  wieku 25-59 lat,

ubezpieczonych w Narodowym Funduszu Zdrowia (NFZ), ktére nie poddaly sie im w ciagu

bezptatne badania cytologiczne dotyczg kobiet

ostatnich 3 lat. Wyjatek stanowig osoby, ktére skierowano na dodatkowe badanie z powodu
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wykrytych, niepokojgcych zmian w badaniu pierwszym.
Glownym problemem pozostaje niska zgtaszalno$é sie kobiet na badania skriningowe. Uwage
zwraca fakt, ze prawdopodobnie wiele badan cytologicznych wykonywanych jest poza
programem. Dotyczy to przede wszystkim prywatnych klinik, ktére nie wspoétpracujg z NFZ oraz
prywatnych gabinetéw ginekologicznych. W tych przypadkach kobiety poddajace sie badaniom
cytologicznym nie zostajg zarejestrowane w ogolnej bazie danych, wiec liczba, jakosé badan i
losy pacjentek z pozytywnym wynikiem nie sa w petni monitorowane.

Kolejnym elementem profilaktyki raka szyjki macicy sa szczepienia. Od 2013 roku
szczepienia przeciwko HPV znajdujg sie w wykazie szczepien zalecanych, niefinansowanych ze
srodkow publicznych.

3. Szczepienia i szczepionki

W 2014 roku dwie szczepionki przeciw HPV otrzymaty zezwolenie Komisji Europejskiej
dla nowego schematu szczepienia. Cervarix™ mozna stosowaé w schemacie dwudawkowym (0,
6 miesiecy) u osdb w wieku 9-14 lat, a preparat Silgard®, o takim samym schemacie, w
przedziale 9-13 lat. W dniu 10 czerwca 2015 roku Komisja Europejska przyznata pozwolenie na
dopuszczenie trzeciej szczepionki o nazwie Gardasil® 9 do obrotu w catej Unii Europejskiej.
Komitet ds. Produktéw Leczniczych Stosowanych u Ludzi (Committee on Medicinal Products for
Human Use-CHMP) uznat, ze korzysci ze stosowania produktu Gardasil® 9 przewyzszajq
ryzyko, i zalecit jego dopuszczenie do stosowania w krajach Unii Europejskiej. Gardasil® 9
przeznaczony jest dla oséb od 9 roku zycia w celu zapobiegania nowotworom narzadéw
ptciowych (szyjki macicy, sromu i pochwy) i odbytu oraz brodawkom narzadéw piciowych.
Decyzje Komisji Europejskiej poprzedzita pozytywna opinia Europejskiej Agencji Lekéw
(European Medicines Agency- EMA) wydana pod koniec marca 2015 roku.
W Polsce dostepne sg trzy rodzaje szczepionek przeciw HPV:
1.Szczepionka dwuwalentna skierowana przeciw HPV-16 i HPV-18. Zalecane sg trzy dawki w 0.,
1., 6. miesigcu. Szczepionka jest przeznaczona do profilaktyki przed nowotworowych zmian
narzadow piciowych (szyjki macicy, sromu, pochwy) oraz raka szyjki macicy, zwigzanych z
typami HPV-16 i HP\/—iS. Preparat stosuje sie u kobiet | dziewczat powyzej 6 roku zycia;
2. Szczepionka czterowalentna skierowana przeciw typom HPV-6, HPV-11, HPV-16 i HPV-18.
Do stosowania u dzieci w wieku od 9 do 13 lat wedtug schematu dwudawkowego (w 0. oraz 6.
miesigcu) lub tréjdawkowego (w 0., 2. oraz 6. miesiqcu), a w wieku powyzej 14 lat - w
schemacie tréjdawkowym (w 0., 2. oraz 6. miesigcu). Jezeli konieczny jest inny schemat
szczepienia, to druga dawka powinna by¢ podana co najmniej miesigc po dawce pierwszej, a
trzecia - co najmniej trzy miesigce po dawce drugiej. Szczepionka jest przeznaczona do
profilaktyki przed nowotworowych zmian narzadéw ptciowych (szyjki macicy, sromu i pochwy),

odbytnicy oraz ktykcin korfczystych. Jest zarejestrowana do stosowania u kobiet i dziewczat
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oraz u mezczyzn i chtopcow w wieku powyzej 9 lat;

3. Szczepionka dziewieciowalentna przeciw HPV, ktorg zaleca sie u os6b w wieku powyzej 9 lat
wedtug schematu tréjdawkowego (w 0., 2. oraz 6. miesigcu). Jezeli konieczny jest inny
schemat szczepienia, to druga dawka powinna by¢ podana co najmniej miesigc po dawce
pierwszej, a trzecia - co najmniej trzy miesiqce po dawce drugiej. Szczepionka jest
przeznaczona do profilaktyki przed nowotworowych zmian narzadéw plciowych (szyjki macicy,
sromu | pochwy), odbytnicy oraz kiykcin konczystych.

Polskie Towarzystwo Ginekologicznego oraz Polskie Towarzystwo Pediatryczne powotaty grupy
ekspertow, ktére sprecyzowaty zalecenia dotyczace szczepien onkogennym typom wirusa HPV:
1. szczepienia powinny objac¢ dziewczeta w wieku 11-12 lat oraz w wieku 13-18 lat, jezeli nie
zostaty zaszczepione wczesniej;

2. kwalifikacja do szczepienia nie wymaga badania ginekologicznego, o ile nie rozpoczety one
inicjacji seksualnej;

3. kazda aktywnie seksualna kobieta przed rozpoczeciem szczepienia musi mie¢ wykonany
wymaz cytologiczny w celu wykluczenia istniejgcych zmian CIN oraz raka szyjki macicy;

4. wstepng rozmowe na temat ryzyka raka szyjki macicy i mozliwosci profilaktyki przy uzyciu
szczepionek nalezy przeprowadzi¢ w 10-tym roku zycia dziewczynki w trakcie wizyty zwigzanej
z badaniem bilansowym oraz podaniem dawki przypominajacej szczepionki przeciwko odrze,
swince i rézyczce,

5. szczepionki Silgard i Cervarix moga by¢ podawane z innymi szczepionkami ale zaleca sie aby
iniekcja byta podawana w innym miejscu;

6. szczepionki majg dziatanie profilaktyczne, a nie lecznicze;

7. szczepionki chronie jedynie przed czescig onkogennych typow wirusa HPV, dlatego regularne
badania cytologiczne sg konieczne;

8. test na obecnos¢ HPV przed szczepieniem nie jest rekomendowany poniewaz stosowania
obecnie metoda nie pozwala na ocene wczesniejszej ekspozycji na HPV;

9. obecnie nie zaleca sie szczepien przeciw HPV u mezczyzn i chtopcdw, ale mogg by¢ zalecane

w przysztosci.

I1. Cele programu polityki zdrowotnej

1. Cel gtéwny

Podstawowym i najwazniejszym celem programu zdroW‘otnego jest zmniejszenie liczby
zachorowan na raka szyjki macicy, sromu, pochwy, odbytu i brodawek piciowych, poprzez
wdrozenie opisanej profilaktyki pierwotnej polegajacej na przeprowadzaniu edukacji
zdrowotnej oraz szczepieniach ochronnych przeciwko wirusowi HPV w okreslonej populaciji

dziewczynek w wieku 12 lat zamieszkatych na terenie Gminy Mietkéw.
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2. Cele szczegobtowe

1. wplyw realizowanego programu na zwiekszenie poziomu wiedzy i swiadomosci w zakresie
zapobiegania chorobom nowotworowym i zakazeniom wywotywanym przez wirusy
brodawczaka ludzkiego,

2. upowszechnienie nawyku systematycznego wykonywania badan profilaktycznych w kierunku
wczesnego wykrywania choréb nowotworowych, zwiekszenie uczestnictwa matek miodziezy
objetej programem szczepien w badaniach przesiewowych realizowanych w ramach Programu
Profilaktyki i Wczesnego wykrywania Raka Szyjki Macicy,

3. prowadzenie systematycznych szczepien kolejnych rocznikéow dziewczat zamieszkatych na

terenie Gminy Mietkéw.

3. Oczekiwane efekty

Oczekiwane efekty programu sg zbiezne z celami wymienionymi powyzej. Jednak rzeczywisty
jego wptyw na zmniejszenie wskaznikow zapadalnosci i Smiertelnosci znany bedzie po diugim
czasie stosowania szczepionek przeciwko HPV (w ciggu 15-20 lat od rozpoczecia szczepien).
Badania potwierdzajace efektywno$¢ medyczng szczepionek prowadzone sg na biezgco w skali
Swiatowej. Mierniki efektywnosci, jezeli nie na poziomie gminy, to w skali wojewddztwa bedg
rowniez do oszacowania w okreslonym wyzej czasie.

Najbardziej oczekiwane efekty to m.in.

- zmniejszenie zachorowalnosci na raka szyjki macicy w perspektywie wieloletniej wéréd kobiet
w gminie Mietkéw,

- zwiekszenie poziomu wiedzy spotecznosci lokalnej nt. ryzykowanych zachowan oraz choréb
przenoszonych drogq piciowa,

- zwigkszenie poziomu wiedzy dotyczacej profilaktycznych badan cytologicznych,

- zwigkszenie wykrywalnosci chordb nowotworowych we wczesnym stadium poprzez

upowszechnianie wykonywania przesiewowych badan cytologicznych.

3. Mierniki efektywnosci realizacji programu polityki zdrowotnego

a) Liczbe dziewczat spetniajacych kryterium uczestnictwa w programie,

b) Odsetek dziewcza_‘t«":uczestniczqcych W programie,

c) Liczbe dziewczat zaszczepionych w programie,

d) Liczbe dziewczat, ktére nie zostaty zaszczepione z powodu przeciwskazan zdrowotnych lub
braku zgody rodzicow,

e) Liczbe odbiorcdw edukacji zdrowotnej: dziewczat, chlopcow, rodzicdw i opiekundw,

f) Liczbe matek miodziezy objetej programem szczepien w badaniach przesiewowych

realizowanych w ramach Programu Profilaktyki i Wczesnego wykrywania Raka Szyjki Macicy.
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I1I. Adresaci programu (populacja docelowa)

1. Na podstawie danych meldunkowych na dzien 1 stycznia 2018 r. na terenie Gminy Mietkéw
zameldowanych jest 3.832 mieszkancow, w tym zameldowanych jest 20 dziewczynek i 15
chtopcéw z rocznika 2006; 22 dziewczynki i 14 chtopcow z rocznika 2007 r. oraz 31 dziewczyn
i 39 chtopcéw z rocznika 2008. Nalezy jednoczesnie wzigc pod uwage fakt, iz na terenie gminy
mieszkajg rodziny z dziec¢mi, ktére nie sg tu zameldowane, ale zyja tu i pracuja a ich dzieci
chodzg do szkét na terenie gminy. Rodzice ci rozliczajg swoj podatek dochodowy w Gminie
Mietkéw i dlatego tez nalezy wzigc¢ pod uwage i te dzieci.

Populacjg przewidziang do objecia programem szczepien w latach 2018 - 2020 (adresat
bezposredni) sg dziewczeta urodzone kolejno w roku 2006, 2007 i 2008, ktére sg zamieszkate
na terenie Gminy Mietkow i skoncza w danym roku 12 lat (facznie okoto 79 dziewczynek w
przeciaggu 3 lat planowanego programu). Na podstawie danych demograficznych Gminy
Mietkéw szacuje sie, ze w roku 2018 programem objetych bedzie 24 dziewczynki, w roku 2019
-17 dziewczynek, a w roku 2020 - 38 dziewczynek. kaczna liczba dziewczynek kwalifikujacych
sie do programu w latach 2018 - 2020 wynosi szacunkowo: 79 (dane uzyskane ze szkoty
podstawowe]j prowadzonej na fterenie Gminy Mietkow). Szczepienia ochronne poprzedzone
beda szeroka edukacjg zdrowotna na temat zakazen wirusem HPV kierowang w tym zakresie
do mitodziezy (zaréwno chtopcow jak i dziewczynek) i ich rodzicow lub opiekunéw prawnych.
Planowane jest Sciste wspotdziatanie z Dyrekcjg Szkoty Podstawowej, prowadzonej przez Gming
Mietkéw, co pozwoli monitorowac realizacje programu poprzez umozliwienie na terenie szkoly
prowadzenia akcji edukacyjnej oraz zapewnienia zrealizowania strony formalnej programu
w zakresie sporzadzania wykazow dziewczat, skompletowania o$wiadczedn rodzicow,
informowania o terminach szczepien, postepowaniu w przypadku tzw. niepozadanych odczynéw
poszczepiennych itp. Generalnie dziatania zmierzajg do objecia szczepieniem przewidzianej
populacji w 100%.

2. Tryb zapraszania do programu

Celem jest zapewnienie wysokiej frekwencji w programie, ktérej podstawa jest odpowiedni
dostep do petnej informacji o jego realizacji. Dlatego tez organizator oraz realizator programu
przeprowadzg kanﬁpanie informacyjno-edukacyjng motywujgca do aktywnego udziatu w
szczepieniach:

l.organizator programu (Gmina Mietkow):

- informacja o programie na stronie internetowej, tablicy ogtoszen Urzedu Gminy, w biuletynie
gminnym,

- informacja przekazana do szkét na terenie Gminy Mietkow, a za Vpoérednict'wem szkot = do
rodzicéw, /

2.realizator programu ( podmiot leczniczy wytoniony w drodze konkursu ofert)

- informacje na stronie internetowej oraz w siedzibie realizatora,
11
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- spotkanie informacyjne dla rodzicow z udziatem lekarza ginekologa-onkologa.

Sposob zakonczenia udziatu w programie

Organizator dopuszcza zakonczenie udzialu w programie na kazdym etapie programu na
zyczenie rodzica/opiekuna prawnego dziecka. Uczestnicy zostang poinformowani o tym, ze
przerwanie cyklu szczepien moze skutkowaé brakiem uzyskania odpornosci na zakazenie
wirusem HPV.

Za pelne uczestnictwo w programie uznaje sie zrealizowanie przyjecie catego cyklu szczepien
szczepionkg przeciwko zakazeniom HPV w przyjetym schemacie szczepien.

Uzyskanie swiadczen przez beneficjentéw szczepien w ramach programu jest jednorazowe. Nie

ma mozliwosciowi ponownego otrzymania $wiadczen lub ich kontynuacji.

IV. ORGANIZACIA PROGRAMU:

Program realizowany bedzie etapami, na ktore sktadajg sie:

1. Zakwalifikowanie uczestnikéw do udzialu w programie zdrowotnym - okreslenie grupy
dziewczat w wieku 12 lat, zamieszkatych na terenie Gminy Mietkow.

2. Wybor realizatora programu:

W drodze otwartego konkursu ofert ogtaszanego przez Wéjta Gminy Mietkéw na podstawie art.
48b ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1938). Szczegbtowe warunki dotyczace kompetencji
kadry pracowniczej, wyposazenia, warunkow lokalowych jakie powinien posiada¢ realizator
programu, zostang sprecyzowane w zapytaniu ofertowym, a nastepnie umieszczone w
podpisanej umowie.

3.Przeprowadzenie wsréd odbiorcoéw programu kampanii informacyjno-edukacyjnej, dotyczacej
profilaktyki zakazen HPV w dostepnych formach (prelekcje ekspertéw, rozpowszechnianie
materiatéw  pogladowych przedstawiajacych dane z zakresu epidemiologii choréb
nowotworowych, informowanie o zrodtach wiedzy objetej prowadzong edukacjg zdrowotng), W
ramach ww. dziatan szczegéiny nacisk zostanie skierowany na tematy dotyczace higieny zycia
piciowego wsréd miodziezy, znaczenia badan cytologicznych jako najwazniejszej metody
wczesnego wykrywania zmian rakowych i przedrakowych. Dziataniami programu edukacyjnego
zostanie rowniez obj‘ejca populacja chtopcoéw zamieszkata na terenie Gminy Mietkéw. Realizator
szczepien wybiera czas i forme dziatan informacyjno - edukacyjnych i zobowigzany do
przedstawienia sprawozdania z przeprowadzonych dziatan.

4. Uzyskanie zgody pisemnej rodzicow lub opiekunéw dziewczat objetych programem
szczepien.

5. Przeprowadzenie kwalifikacji dziewczat do szczepien ochronnych (badania lekarskie).

6. Przeprowadzenie szczepien zgodnie z procedurami medycznymi oraz z zachowaniem zasad

bezpieczenstwa.

7. Dokonanie stosownych wpiséw potwierdzajgcych wykonanie szczepien w dokumentacji
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medycznej.
8. Przedstawienie przez realizatora raportu z dokonanych szczepiern - monitoring efektow
programu.

W programie bedzie stosowana szczepionka czterowalentna, zarejestrowana
i dopuszczone do obrotu w Polsce. Jest to szczepionka zawierajaca cztery typy wirusa
brodawczaka ludzkiego HPV- typ 6,11,16 i 18. Szczepionka zawiera rekombinowane biatko
zewnetrznej warstwy kapsydu HPV 6, 11, 16 i 18 w postaci czasteczek wirusopodobnych. Nie
zawiera DNA HPV, wiec nie stwarza ryzyka zakazenia. W 7 badaniach klinicznych (6
kontrolowanych placebo) osobom badanym podawano Silgard lub placebo w dniu wiaczenia do
badania oraz okoto 2 i 6 miesiecy p6zniej. Niewielka liczba osdb (0,2%) wycofata sie z badania
z powodu dziatai niepozadanych. Bezpieczenstwo oceniano albo wsréd catej populacii,
poddanej badaniom (6 badan), lub tez u okreélonej wczeéniej (jedno badanie) czesci populacji
przy uzyciu karty szczepien (ang. vaccination report card, VRC) w okresie obserwacji
wynoszacym 14 dni po kazdym wstrzyknieciu szczepionki Silgard lub placebo. Uzywajac karty
szczepien, monitorowano 10 088 oséb (6995 os6b pici zenskie] w wieku 9 do 45 lat i 3093
0sdb pici meskiej w wieku 9 do 26 lat w chwili wigczenia do badania), ktére otrzymaty
szczepionke Silgard i 7995 0s6b (5692 kobiet i 2303 mezczyzn), ktore otrzymaty placebo.1
Do najczesciej obserwowanych dziatan niepozadanych nalezaly reakcje w miejscu podania
(77,1% szczepionek w okresie 5 dni po podaniu dawki szczepionki) | bdl glowy (16,6%
szczepien). Byly one na ogot tagodne lub umiarkowane. Szczegdblowe informacje na temat
produktu i zwigzanych z nim dziatan niepozadanych mozna odnalez¢ w karcie charakterystyki
produktu.

V. BUDZET PROGRAMU

1. Szacowany koszt jednego zaszczepienia dziewczynki to okoto 150 zt (koszt zakupu jednej
dawki szczepionki). Kazda dziewczynka powinna zostaé zaszczepiona 3 dawkami - koszt
szczepienia 1 dziewczynki bedzie wynosit okoto 450 zt. Koszt corocznej akcji edukacyjno -
informacyjnej przyjmuje sie na poziomie 1.000 zl/rok. Koszty badan ok. 40 zt przy jednym
szczepieniu. Zatem koszt zaszepienie jednej dziewczynki bedzie wynosit okoto 570 zt.

2. Planowane koszty catkowite programu, ujete w budzecie Gminy Mietkéw na rok’ 2018
okresla sie na kwote okoto 14.680 zlotych (populacja ok. 24 dziewczynek) wraz z kosztami
edukacyjnymi.

3. Planowany koszt szczepienia na rok 2019 to kwota okoto 10.690 zt (populacja dziewczynek
objetych programem w roku 2019 to ok. 17) wraz z kosztami edukacyjnymi.

4. Planowany koszt szczepienia na rok 2020 to kwota ok. 20.380 zt (populacja dziewczynek
objetych programem w roku 2020 to ok. 34) wraz z kosztami edukacyjnymi.

5. Koszt jednostkowy (rzeczywisty) okreslony zostanie w wyniku rozstrzygniecia konkursu,

o ktérym mowa w pkt. IV 2 ™ organizacja programu”.
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6. Gmina Mietkéw pokryje koszty wszystkich trzech szczepionek w 100% (dziewczynek
zakwalifikowanych do programu).
7. Organem przygotowujacym i koordynujgcym program jest Wéjt Gminy Mietkow.

8. Program bedzie realizowany we wspdtpracy ze szkola prowadzong przez Gmine Mietkdw.
VI.SPOSOB MONITOROWANIA I EWALUACJI PROGRAMU

Realizacja programu w sposéb ciggly monitorowana bedzie przez wspbirealizatoréw (gmina,
szkota). Przedmiotem monitoringu bedzie ocena akcji informacyjno - edukacyjnej w zakresie
problematyki HPV jak rowniez potrzeby wykonywania regularnych badan w ramach profilaktyki
wtornej (cytologia), przy Scistej wspodtpracy z bezposrednim realizatorem $wiadczen objetych
programem monitorowana bedzie zgtaszalnos¢ dziewczat do poszczegdlnych serii szczepien.
Obowigazek w tym zakresie okreslony zostanie w umowie o $wiadczenie ustug zdrowotnych w
formie szczepien ochronnych przeciwko HPV. ‘
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SPRAWOZDANIE Z WYKONANIA SZCZEPIEN OCHRONNYCH PRZECIWKO HPV
NA RZECZ MIESZKANCOW GMINY MIETKOW

1. Sprawozdanie

¢ MIESIoane, ZaiesigE. - - . e s
+ WOl e THIIBR 7 o T T L e e
2. Liczba przyjetych dziewczat = 0 e

3. Liczba oso6b niezakwalifikowanych do szczepien
z powodu przeciwskazan lekarskich = e

4. Liczba zaobserwowanych podejrzen

lub stwierdzen niepozadanych odczynéw e i
poszczepiennych
5. Uwagi
Data Podpis
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Program Polityki Zdrowotnej Gminy Mietkéw na lata 2018-2020 obejmujacy szczepienia przeciwko
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SPRAWOZDANIE Z WARSZTATOW INFORMACYINYCH DOTYCZACYCH PROBLEMATYKI
ZAKAZEN HPV
NA RZECZ MIESZKANCOW GMINY MIETKOW

1. Sprawozdanie

& miesieczne, za miesiac

4 roczne, za rok

o

Licgzba Sliichadezy = . . 0 00T ety
w tym
DZIEWCZETA
CHEOPCY

RODZICE

1)

Kroétki opis przeprowadzonych warsztatow

(miejsce, tematyka, wykorzystane materiaty informacyjne, czas trwania itp.)

..................................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................

.........................................................

16

Id: 7FC6BABF-A56D-40FF-8A91-E17TEAD78F2EA. Podpisany Strona 16



Program Polityki Zdrowotnej Gminy Mietkow na lata 2018-2020 obejmujacy szczepienia przeciwko

wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV)

ANKIETA STATYSFAKCJII UCZESTNICZKI PROGRAMU POLITYKI ZDROWOTNEJ
SZCZEPIENIE PRZECIW HPV
GMINA MIETKOW

1. Jak ocenia Pan(i) poziom obstugi w rejestracji w trakcie wizyty w
przychodni?

Bardzo Dobrze Srednio  Zle Bardzo Nie
dobrze Zle mam
zdania
a. Mozliwosé
telefonicznego
pofaczenia z I O O O O %
przychodnig
a. Troska o
pacjenta O O O O J L1
w trakcie rozmowy
a. Sprawnosé O O O O & [
obstugi
b. Kompetentna O % £ O O I
informacja
1. Jak ocenia Pan(i) poziom lekarskiej opieki medycznej w trakcie wizyty w
przychodni?
Bardzo  Dobrze  Srednio  Zle Bardzo  Nie
dobrze Zle mam
zdania
a. Stosunek do
pacjenta (zyczliwosé,
zaangazowanie, O O O O £l O
troska
0 pacjenta)
b. Komunikatywn
0S¢ (wyczerpujace
i zrozumiate O O O I % O
przekazywanie
informacji)
¢ Zapewnianie
intymnosci pacjenta = = - = = O
podczas wizyty
d. Punktualnosc D b - e D o
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3. Jako ocenia Pan(i) poziom pielegniarskiej opieki medycznej w trakcie wizyty w
przychodni?

Bardzo  Dobrze  Srednioc Zle Bardzo  Nie
dobrze Zle mam
zdania
a. Stosunek do
pacjenta (zyczliwosdé,
zaangazowanie,

troska o pacjenta) . . O . = =

b. Komunikatyw
nos¢ (wyczerpujace
i zrozumiate

przekazywanie . U . U U L

informacji)

€, Sprawnos$¢
obstugi O O O O O O

d. Czas
oczekiwania na ] £l O O £l 1

zabieg przed
gabinetem

4. Jak ocenia Pan(i) ogdlnie dzisiejsza wizyte w przychodni?

Bardzo Dobrze Srednio Zle Bardzo e Nie mam
dobrze zdania

5. Inne uwagi.

..................................................................................................................
PV IR EHES RV R VN S SRty Y S e e s S e a0 DR e B e e e e R R e R s e R s i
.................................................................................................................

..................................................................................................................

Przewodniczgca
Rady A iny

Helena Artyrqowicz
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DA GMINY
MIETKOW

Uzasadnienie

Zadaniem wlasnym Gminy w zakresie zapewnienia rownego dostepu do $wiadczen opieki zdrowotnej, jest
opracowywanie i realizacja programéw zdrowotnych wynikajacych z rozpoznania potrzeb zdrowotnych i stanu
zdrowia mieszkancéw.  Obowiagzki te wynikajg zart. 7 ust. | pkt 5 ustawy zdnia 8 marca 1990 roku
o samorzadzie gminnym oraz art. 7 ust. | pkt | ustawy zdnia 27 sierpnia 2004 o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych.

Przyjecie programu polityki zdrowotnej pn. ,,Program Polityki Zdrowotnej Gminy Mietkéw na lata 2018-
2020 obejmujacy szczepienia przeciwko wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV) pozwoli na poprawe stanu
zdrowia mieszkancow Gminy Mietkow poprzez przeprowadzenie dziatan edukacyjnych oraz szczepien
ochronnych przeciwko zakazeniom wywotanym wirusem brodawczaka ludzkiego (HPV).

Wskazany wyzej program jest kontynuacja dziatan podejmowanych przez gmine w ubiegtych
latach. Powyzszy program zostal pozytywnie zaopiniowany przez Agencje Oceny Technologii Medycznych
i Taryfikacji: opinia nr 67/2018 z dnia 19 kwietnia 2018 r. Z uwagi na powyzsze, aby méc realizowaé ten
program w 2018 roku ilatach nastepnych, konieczne jest podjecie uchwaly, na podstawie przepisu
art. 48 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $§wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
publicznych.
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