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Program Profilaktyki Zakazen Wirusem HPV w Miescie Koninie na lata 2019 - 2021

Opis choroby Ilub problemu zdrowotnego i uzasadnienie
wprowadzenia polityki zdrowotnej

I.1. Opis problemu zdrowotnego

Rak szyjki macicy zaliczany jest do najczesciej wystepujacych nowotwordéw ztosliwych
u kobiet. Umiera na niego okoto 1800 Polek w roku. Powodowany jest przez wirusa
brodawczaka ludzkiego. HPV (Human Papillomavirus) to powszechnie wystepujacy wirus
brodawczaka ludzkiego. Wedlug Swiatowej Organizacji Zdrowia, na calym $wiecie
wirusem HPV zakazonych jest 10 — 20% os6b w wieku 15 — 49 lat, w tym niemal 40%
kobiet ponizej 25 roku zycia.

Swiatowa Organizacja Zdrowia w 2009 r. opublikowala oficjalne stanowisko uznajace
raka szyjki macicy i inne choroby wywotane przez wirusa brodawczaka ludzkiego za
problem zdrowia publicznego o zasiegu globalnym.

Wyréznia si¢ ponad 100 typow wirusa HPV, ktore po dostaniu si¢ do organizmu,
w wickszosci nie wywotuja objawow chorobowych dzigki naturalnej odpornosci
immunologicznej. Najczesciej zakazenie HPV przebiega bezobjawowo 1 ulega
samowyleczeniu. Typ wirusa HPV 16 i 18 to wirusy ,,wysokiego ryzyka” i zakazenie
nimi moze by¢ przyczyna raka szyjki macicy lub innych nowotworéw narzadéw
moczowo - piciowych. Ten typ wirusa az w 70% przypadkéw powoduje raka szyjki
macicy. Zakazenia HPV sg najbardziej powszechng infekcja przenoszong droga ptciows.

Scisty zwiazek miedzy zakazeniem HPV a ryzykiem rozwoju raka szyjki macicy zostat
potwierdzony w kontrolowanych badaniach retrospektywnych. Zmiany niskiego stopnia
na szyjce macicy i w innych okolicach ciala sa wywotywane nie tylko przez typy
onkogenne HPV, ale w czgsci przypadkow moga by¢ zwiazane z zakazeniem wirusami
o niskim potencjale onkogennym, gléwnie HPV 6 1 HPV 11. Wirusy HPV 6 1 HPV 11 s3
odpowiedzialne za ponad 90% przypadkow brodawek ptciowych 1 brodawek w okolicy
odbytu oraz duzej czesci zmian brodawczakowatych w jamie ustne;j.

Rakowi szyjki macicy mozna efektywnie zapobiega¢ dzigki profilaktyce. Zapadalnosé
w Polsce wcigz pozostaje wysoka, a powodem tego jest niska zglaszalnos¢ na badania
profilaktyczne (cytologi¢) 1 mate zainteresowanie problemem wsrdd spoteczenstwa.
Nalezy wiec dazy¢ do wdrazania kolejnych, uzupehiajacych w stosunku do istniejgcych,
dziatan majacych na celu zmniejszenie ryzyka wystagpienia nowotworu szyjki macicy.

Do takich dziatah nalezy przede wszystkim wykonywanie szczepien ochronnych
przeciwko najbardziej onkogennym typom wirusa. Szczepienia zostaly uznane, za
efektywne zaréwno zdrowotnie, jak i ekonomicznie, a takze za skuteczne narzedzie
eliminacji ryzyka wystapienia zakazenia onkogennymi typami HPV obecnymi
w podawanej szczepionce.

1/14



Program Profilaktyki Zakazen Wirusem HPV w Miescie Koninie na lata 2019 - 2021

1.2 Dane epidemiologiczne

International Agency for Research on Cancer (IARC) wylicza, ze w 2018 r. wykryto na
swiecie 570 tys. przypadkow raka szyjki macicy, a 310 tys. kobiet zmarto z powodu tego
wyjatkowo groznego nowotworu.

W Polsce rak szyjki macicy jest drugim, co do czgstotliwosci wystepowania nowotworem
narzadoéw plciowych u kobiet do 45 roku zycia. Zachorowalno$¢ na raka szyjki macicy w
Polsce jest na $rednim poziomie w stosunku do innych krajow na $wiecie. W 2011 r.
stwierdzono 3 078 zachorowan oraz 1 735 zgonow. Kobiety w wieku ponizej 20 roku
zycia rzadko chorujg na ten nowotwor, ale zachorowalno$¢ wzrasta wraz z wiekiem. Na
raka szyjki macicy choruja najczgsciej kobiety w srednim wieku, stanowigc ponad 50%
kobiet chorujacych na ten nowotwor.

Przed zgonem z powodu raka szyjki macicy moze uchroni¢ regularne wykonywanie przez
kobiety cytologii. W Polsce jednak zaledwie co trzecia kobieta poddaje si¢ takim
badaniom. W efekcie w naszym kraju skutecznos$¢ leczenia raka szyjki macicy jest wcigz
wyjatkowo niska.

Z najnowszych danych Concorde-3 opublikowanych na poczatku 2018 r. wynika, ze
piecioletnie przezycia w latach 2000-2014 uzyskano w Polsce u 55,1 proc. pacjentek

z nowotworem szyjki macicy. To zaledwie o 4,5 punktéw procentowych wigcej niz
w latach 2000-2004.

W wigkszosci innych krajéw piecioletnie przezycia w przypadku tego nowotworu
wynoszg na ogét od 60 proc. do okoto 80 proc. Wedlug Concorde-3, Polska wypada
gorzej niz Rumunia, Litwa, Stowacja, Portugalia, a nawet Indie, Chiny, Kuba i Puerto
Rico. Gléwnym tego powodem jest zbyt pézne wykrywanie raka szyjki macicy. Kiedy
zostanie on zdiagnozowany w fazie przedinwazyjnej jest niemal w 100 proc. uleczalny,
ale w |1 stadium rozwoju - juz tylko w 50 proc.
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Wykres przedstawia umieralnos¢ kobiet w Polsce na raka szyjki macicy na tle umieralnosci
kobiet w Unii Europejskiej.
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Na raka szyjki macicy cze¢sciej choruja kobiety w mtodszym wieku niz w przypadku innych
nowotworow narzadow plciowych. Krzywa zachorowalnosci kobiet na raka szyjki macicy
zaczyna wzrasta¢ poczawszy od 25 do 29 roku zycia. Nastgpnie liczba chorych gwaltownie
ro$nie, osiggajac szczyt w grupie kobiet migdzy 45 a 49 rokiem zycia. Niestety, w Polsce
systematycznie wzrasta umieralno$¢ mtodych kobiet z powodu tego nowotworu.

Wedlug Krajowego Rejestru Nowotworéw na nowotwor ztosliwy szyjki macicy (C53)
w latach 2014 — 2016 zachorowato w calej Wielkopolsce 656 kobiet w wieku 25 — 49 lat,
w tym 24 w Koninie. Na podstawie tego samego zrodta wiemy, ze w latach 2014 — 2016 na
ten typ nowotworu zmarto w Wielkopolsce ogdtem 369 kobiet w wieku 25 — 49 lat, z tego 10
w Koninie

Raport: Tabela » Liczba wg. powiatow

Wybrano filtry:

Typ nowotworu: C53 Nowotwor ztosliwy szyjki macicy
Wojewodztwo: Wielkopolskie

Rodzaj: Zgony

Ple¢: Kobiety

Rok: od 2014 do 2016

Cale wojewddztwo 369

m.Konin 10

Raport: Tabela » Liczba wg. powiatéw

Wybrano filtry:

Typ nowotworu: C53 Nowotwor ztosliwy szyjki macicy
Wojewodztwo: Wielkopolskie

Rodzaj: Zachorowania

Ple¢: Kobiety

Rok: od 2014 do 2016

Cale wojewoddztwo 656

m.Konin 24

W ostatnich latach, obserwuje si¢ niewielki spadek liczby zachorowan i zgondw. Jest to
jednak zbyt krotki okres, by mozna uznaé, iz problem zostal opanowany, a tendencja
spadkowa ma charakter trwaty.
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40 — rachorowalmodd

35+ g umilaralnodé

grupy wieku

Wykres przedstawia zachorowalnosc¢ i umieralnosé¢ kobiet w Polsce w poszczegolnych
grupach wiekowych na raka szyjki macicy

Nalezy podkresli¢, ze niezaleznie od zastosowanych skomplikowanych i kosztownych
procedur, leczenie raka szyjki macicy pozostawia trwaty, okaleczajacy $lad zaréwno
w ciele, jak 1 w psychice kobiety. Opozniona w Polsce diagnostyka raka szyjki macicy,
wysokie koszty leczenia, problematyczne jego efekty, ale przede wszystkim
przedwczesne zgony wielu kobiet stanowig istotng przestanke do intensyfikacji dziatan
profilaktycznych ograniczajacych wystgpowanie i skutki choroby.

Warunkiem poprawy i utrzymania zdrowia spoteczenstwa jest tworzenie i1 realizacja
odpowiedniej polityki zdrowotne;j.

1.3. Opis obecnego postepowania

Zapobieganie chorobom cywilizacyjnym mozliwe jest poprzez stosowanie odpowiednie]
profilaktyki, a takze poprzez podejmowanie wszelkich dzialan
1 $srodkéw zmierzajacych do wykrycia we wczesnych stadiach nowotwordéw, dajacych
szans¢ na szybkie wyleczenie.

WHO wprowadzita trzy podstawowe rodzaje profilaktyki raka szyjki macicy: profilaktyke
pierwotng, wtdrng 1 trzeciorzedowa.

Celem profilaktyki pierwotnej jest zminimalizowanie liczby nowych zachorowan oraz
zredukowanie czynnikow ryzyka poprzez edukowanie oraz wdrazanie szczepien przeciwko
zakazeniom HPV.

Profilaktyka wtorna dotyczy wprowadzenia regularnych badan cytologicznych, czyli
narzgdzia umozliwiajagcego wezesne wykrywanie zmian w obrebie szyjki macicy. Ma na
celu wprowadzenie strategii edukacyjnych, ktére powinny uwzglednia¢ informowanie
spoteczenstwa w zakresie czynnikow ryzyka i prognostycznych, epidemiologii wirusa
brodawczaka ludzkiego i RSM. Zglaszalno$¢ kobiet na badania cytologiczne w naszym
kraju jest niska, w ostatnich latach wynosita okoto 40% populacji (dane MZ), co znajduje
si¢ zdecydowanie ponizej progu objecia populacyjnego. Dlatego tez szansa na wczesne
wykrycie tego nowotworu i skuteczne jego leczenie jest wcigz niewielka 1 stad tez
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$miertelno$¢ kobiet w naszym kraju jest zdecydowanie powyzej $redniej dla krajow
Europy Zachodniej.

Profilaktyka trzeciorzedowa polega na leczeniu zdiagnozowanego raka szyjki macicy.

Przez wiele lat, w zakresie zdrowia publicznego, w stosunku do raka szyjki macicy
dominowaty dziatania drugiego typu. Profilaktyka raka szyjki macicy polegala na
realizacji indywidualnych badan cytologicznych i programéw badan przesiewowych,
wspieranych okazjonalnymi dzialaniami z zakresu edukacji zdrowotnej. Nowy etap walki
z rakiem szyjki macicy na $wiecie rozpoczal si¢ wraz z wprowadzeniem szczepionki
przeciw wirusowi HPV, rozpoznanym jako czynnik warunkujacy rozwdj choroby.

W krajach europejskich i USA gtowng metoda profilaktyki raka szyjki macicy staty si¢
szczepienia przeciw wirusowi HPV, ktére jak pokazuja prowadzone w tym zakresie
badania znacznie eliminujg wérdd zaszczepionej populacji ryzyko zachorowania.

Dos$wiadczenia krajow zachodnich, a szczegolnie skandynawskich, pokazuja wyraznie, ze
roli profilaktyki w zapobieganiu rakowi szyjki macicy nie mozna przeceni¢. Choroba ma
powazne konsekwencje zdrowotne i spoteczne, a jej leczenie pocigga za soba znaczne
koszty. Badania przesiewowe oraz dzialania profilaktyczne, obejmujace szczepienia
przeciwko HPV, moga nie tylko ograniczy¢ ryzyko wystepowania raka szyjki macicy, ale
przyczyni¢ si¢ istotnie do zmniejszenia nastepstw psychospotecznych i ekonomicznych tej
choroby. Programy edukacyjne propagujace zdrowy styl zycia maja na celu zapobieganie
chorobie, co w efekcie zmniejszy koszty ponoszone na leczenie. Istotnym jest, aby
edukacja obja¢ zarowno mtode dziewczgta, chtopcow, jak 1 ich rodzicéw, opiekunow. Jest
to szczegOlnie wazne przy ksztaltowaniu wlasciwych nawykow zdrowotnych
1 higienicznych w kazdym domu.

Aktualne wytyczne oraz dowody naukowe (PSO 2018, Cortem — Bordoy 2010, Haijstek
2011, Pham 2011, Bombardier 2012, Brenol 2013, Lenzi 2013) zalecaja wykonywanie
rutynowych szczepien przeciw HPV. Grupg docelowa powinny by¢ kobiety w wieku 9 —
26 lat. Coraz czg$ciej wskazuje si¢ tez na wpltyw szczepien na obecno$¢ wirusa wsrod
mezcezyzn. U obu plei podkresla si¢ konieczno$¢ szczepien przed rozpoczgciem inicjacji
seksualnej. W Polsce szczepienia sa rekomendowane mtodym osobom, szczegdlnie przed
rozpoczeciem wspotzycia seksualnego (PSO 2018), jako przeciwdzialanie zmianom
nowotworowym narzadéw rodnych. Optymalny wiek zaszczepienia okres$la si¢ na 11-13
lat dla obu ptci (wg. NHMRC, ACIP, CCFA). Sredni wiek inicjacji seksualnej wynosi 17 —
18 lat dla mlodziezy, jednakze 16-18% z nich miato pierwszy stosunek przed 15 rokiem
zycia (WHO 2016). Rekomendowane sg réwniez dodatkowe szczepienia wsrdd kobiet
powyzej 26 roku zycia, jesli nie zostaty zaszczepione wczesniej lub schemat szczepien nie
zostat prawidlowo ukonczony. Z kolei, wsréd mezczyzn rekomendowane jest szczepienie
w grupie wiekowej 9 — 26 lat ze wzgledu na wysokie prawdopodobienstwo wystepowania
brodawek ptciowych i uszkodzen krocza/pracia (szczegdlnie wséréd osdb pozostajacych
w zwigzkach/kontaktach homoseksualnych i u ktérych wystepuja zaburzenia odpornosci).
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W Polsce realizowany jest populacyjny Program Profilaktyki Raka Szyjki Macicy oparty
o0 skrining cytologiczny. Populacyjny Program realizowany jest w oparciu o Ustawe z dnia
1 lipca 2005 r. w sprawie harmonogramu zadan wykonywanych w ramach programu
wieloletniego pod nazwa ,Narodowy program zwalczania choréb nowotworowych”
/Dz. U.05.143.1200/ oraz o Uchwalg Nr 24/2011 Rady ministrow z dnia 1 marca 2011 r.
w sprawie harmonogramu zadan wykonywanych w ramach programu wieloletniego
,Narodowy program zwalczania chorob nowotworowych” w roku 2011 oraz kierunkow
realizacji zadan tego programu na lata 2012 1 2013. Programem profilaktyki objete zostaty
Polki miedzy 25 a 59 rokiem zycia, ktore w ciggu ostatnich 3 lat nie miaty wykonanego
wymazu cytologicznego w ramach ubezpieczenia w NFZ.

Zgodnie z aktualnym programem Szczepien Ochronnych, szczepienia przeciwko wirusowi
HPV znajduja si¢ w wykazie szczepien zalecanych niefinansowanych ze S$rodkéw
znajdujacych si¢ w budzecie Ministra Zdrowia. Z kolei bezptatne badania cytologiczne
swiadcza zaklady opieki zdrowotnej w calej Polsce, ktére podpisaly z NFZ umowe¢ na
realizacj¢ populacyjnego Programu Profilaktyki i Wczesnego Wykrywania Raka Szyjki
Macicy.

Miasto Konin w latach 2014 — 2017 byto realizatorem programu polityki zdrowotnej pod
nazwg ,,Program Profilaktyki Zakazen Wirusem HPV w miesécie Koninie na lata 2014 —
20177, w ramach ktérego miedzy innymi objeto szczepieniami okolo 40% populacji
dziewczat 12 letnich z rocznikéw 2002 — 2004.

Il. Cele programu polityki zdrowotnej i mierniki efektywnosci jego
realizacji

II. 1. Cel gléwny

Zwigkszenie odpornosci osobniczej na zakazenie wirusem HPV w populacji docelowej
co najmniej 35% dziewczynek w wieku 12 lat oraz zwigkszenie poziomu wiedzy
w zakresie zapobiegania chorobom nowotworowym i zakazeniom wywotanym przez
wirusy brodawczaka ludzkiego u co najmniej 50% populacji chltopcow
i dziewczat w wieku 12 lat w latach 2019 — 2021 w Koninie.

11.2. Cele szczegétowe

e Zwigkszenie liczby szczepionych dziewczynek w latach 2019 — 2021 w Koninie
- w 2019 roku do okoto 35% populacji, w 2020 roku do okoto 40% populacji
12021 roku do okoto 45% populacji dziewczynek 12 letnich.
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e Wzrost akceptowalnosci (i wykonalno$ci) szczepien przez rodzicow dla
populacji docelowej co najmniej 35% dziewczynek w wieku 12 lat w 2019 r, co
najmniej 40% w 2020 r. i co najmniej 45% w 2021 w Koninie.

e Zwigkszenie $wiadomosci u okolo 50% rodzicow/opiekunéow prawnych
dziewczat w wieku 12 lat i chlopcow 12 letnich w zakresie ryzykownych
zachowan i mozliwej profilaktyki HPV w latach 2019 — 2020 w Koninie.

Istotnym celem dlugofalowym niemozliwym do osiggniecia w okresie realizacji
programu jest zmniejszenie umieralnosci na raka szyjki macicy wsrod mieszkanek
Konina oraz spadek lub utrzymanie wskaznikow zachorowalno$ci na choroby, ktérych
gléwnym czynnikiem jest HPV (m.in. rak szyjki macicy, sromu, pochwy, odbytu
1 brodawki narzadow ptciowych — ktykciny konczyste).

I1.3. Mierniki efektywnosSci realizacji programu polityki zdrowotnej
1. Liczba dziewczat zaszczepionych pelnym i niepetnym schematem szczepien.

2. Poziom wiedzy wsrdd uczestnikoOw programu w zakresie opisywanego problemu
zdrowotnego (ankiety przed i po udziale w programie)

3. Odsetek zgoéd 1 odméw rodzicow na szczepienie w poroOwnaniu z liczbg osob
w populacji docelowe;j.

4. Liczba dziewczat niezaszczepionych z powodu przeciwskazan lekarskich.

5. Monitorowanie (wieloletnie) zachorowalno$ci 1 umieralnos$ci na raka szyjki macicy.

Charakterystyka populacji  docelowej oraz charakterystyka
interwencji, jakie sa planowane w ramach programu polityki
zdrowotnej

I11.1. Populacja docelowa

Wigkszo$¢ towarzystw naukowych na $wiecie zaleca szczepienie dziewczat w wieku
11 — 12 lat. Wybor takiej grupy nie jest podyktowany wylacznie kwestig narazenia na
zarazenie HPV, ale réwniez uzyskiwang odpornoscia.

Adresatami akcji informacyjno —edukacyjnej sa dziewczeta i chtopcy w wieku 12 lat
uczeszczajacy do szkél podstawowych na terenie miasta Konina. Posrednimi
adresatami programu sg rodzice/opiekunowie dziewczat.
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Program szczepieh HPV w Koninie skierowany jest do grupy dziewczat 12 letnich
zamieszkatych na terenie miasta Konina:

- w roku 2019 — rocznik 2006 — 305 dziewczat
- w roku 2020 — rocznik 2007 — 315 dziewczat
- w roku 2021 — rocznik 2008 — 362 dziewczat

Planuje si¢ zaszczepienie okoto 35% populacji dziewczat z rocznika 2006, okoto 40%
populacji dziewczat z rocznika 2007 1 okoto 45% dziewczat z rocznika 2008.

II1.2. Kryteria kwalifikacji do udzialu w programie polityki zdrowotnej oraz
kryteria wylaczenia z programu polityki zdrowotnej

Kryteria kwalifikacji do programu polityki zdrowotnej

e Program w latach 2019 - 2021 kierowany jest do dziewczynek w wieku 12 lat,
zamieszkalych na terenie Konina.

e Do szczepienia bezwzglednie wymagana bedzie pisemna zgoda rodzicow lub
opiekunow dziecka.

e Zaszczepione zostang dziewczynki, ktore przejda pozytywna kwalifikacje
lekarza.

Kryteria wykluczenia z programu polityki zdrowotnej
e Brak zgody na szczepienie ze strony rodzicow/opiekunow.
o Brak kwalifikacji lekarskiej.
o State lub czasowe przeciwskazania do szczepien.
o Brak adresu zamieszkania/zameldowania na terenie Konina.
e Cigzki NOP po pierwszej dawce szczepienia.

e Brak wymaganego odstepu pomi¢dzy dawkami szczepionki.

111.3. Planowane interwencje

W ramach realizacji programu polityki zdrowotnej gtowng planowang interwencjg jest
wykonanie pelnego schematu Szczepienia ochronnego przeciwko wirusowi
brodawczaka ludzkiego w grupie dziewczat 12 letnich zamieszkatych na terenie
Konina.
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Szczepienia zostang wykonane zgodnie 2z obowigzujacg dla  szczepionki
dziewigciowalentnej procedurs tj. podanie 2 dawek w schemacie 0-(5-13) miesi¢cy dla
dziewczat 12 letnich. Szczepienia przeprowadzone beda zgodnie z zapisami
Charakterystyki Produktu Leczniczego. Szczepionka dziewigciowalentna jest
skierowana przeciw typom HPV - 6, HPV-11, HPV-16, HPV-18, HPV-31, HPV-33,
HPV-45, HPV-52, HPV-58. Podawana jest jako ochrona przed zmianami
przednowotworowymi i rakiem szyjki macicy, sromu, pochwy i odbytu oraz

narzgdow plciowych konczystych zwigzanych przyczynowo z okreSlonymi typami
HPV.

Edukacja dziewczynek oraz ich rodzicow i opiekunow w trakcie szczepienia dziecka

na temat roli szczepien ochronnych oraz badan profilaktycznych - z wykorzystaniem

opracowanych materiatéw edukacyjnych. Materiaty informacyjne zostang przekazane

do koninskich szkoél podstawowych w celu przeprowadzenia dziatan edukacyjnych
i przekazania ich rodzicom 12 letnich dziewczat i chtopcoOw oraz umieszczone zostang na
stronach internetowych urzedu oraz w systemach elektronicznych szkoét.

Dodatkowo materialy zostang kazdorazowo przekazane rodzicom przez lekarza
kwalifikujacego do wykonania szczepienia.

Materiaty beda przekazane réwniez pielegniarkom szkolnym.

II1.4. Sposéb udzielania Swiadczen zdrowotnych w ramach programu polityki
zdrowotnej

Swiadczenia udzielane beda przez podmioty lecznicze, wylonione w drodze otwartego
konkursu ofert, zgodnie z art. 48 b ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych /Dz. U. z 2019 r., poz. 1373 ze zm./.
Szczepienia dzieci zostang przeprowadzone z zachowaniem wszelkich warunkow,
okreslonych dla prawidtowego szczepienia.

Cykl szczepien obejmuje:

1) badanie lekarskie poprzedzajace podanie kazdej dawki;

2) podanie szczepionki zgodne z jej schematem;

3) dokumentacje¢ procedury;

4) postgpowanie z odpadami;

5) edukacje w zakresie profilaktyki raka szyjki macicy oraz postgpowania w przypadku
wystapienia odczynu poszczepiennego.

Dziewczeta zakwalifikowane do programu zostang zaszczepione szczepionka bezpieczng
i posiadajgcg rekomendacje Komitetu ds. Produktow Leczniczych Stosowanych u Ludzi
(CHMP), dziatajacego przy Europejskiej Agencji ds. Lekow. Szczepionka jest zarejestrowana
1 dopuszczona do obrotu w Polsce. Profil bezpieczenstwa szczepionek bedzie podany na
podstawie karty charakterystyki produktu.
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Podanie szczepionki kazdorazowo bedzie poprzedzone lekarskim badaniem kwalifikacyjnym.
Do szczepienia bezwzglednie wymagana bedzie zgoda rodzicow lub opiekunow dziecka. W
trakcie wizyty lekarskiej, zostanie przeprowadzona takze edukacja rodzicow na temat
profilaktyki raka szyjki macicy oraz mozliwosci wystapienia i postgpowania przy odczynach
poszczepiennych.

IIL.5. Sposob zakonczenia udzialu w programie polityki zdrowotnej

e Zakonczenie udzialu jest mozliwe na kazdym etapie programu na Zzyczenie
rodzica/opiekuna prawnego dziecka.

e Opuszczajacy program otrzymuje komplet materiatow informacyjnych na temat
profilaktyki raka szyjki macicy.

e Po wykonaniu schematu szczepien przyjmujacy szczepionk¢ nie wymaga zadnych
dzialan medycznych i moze opusci¢ podmiot leczniczy. Pelne uczestnictwo w
programie polega na zrealizowaniu schematu szczepien zgodnie z wytycznymi
dotyczacymi dawkowania.

IV. Organizacja programu polityki zdrowotnej

IV.1. Etapy programu polityki zdrowotnej i dzialania podejmowane w ramach etapow
1. Przygotowanie i przeprowadzenie procedury konkursowej:
e ogloszenie konkursu,
e wylonienie realizatora,
e podpisanie umowy na realizacj¢ programu.
2. Prowadzenie kampanii informacyjno - edukacyjne;j:

e materiaty informacyjne na stronie Urzedu Miasta oraz na stronach koninskich
szkot podstawowych,

e informacje przekazywane rodzicom za posrednictwem szkot (w  trakcie
wywiadowek), za posrednictwem elektronicznego dziennika oraz w czasie
spotkan z pielegniarka szkolna,

¢ informacje medialne przekazane do lokalnych mediow (radio, prasa)

3. Realizacja programu przez podmiot wytoniony w drodze konkursu i zgodnie z zawarta
umowa:
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1) zorganizowanie spotkania informacyjnego dla rodzicow/opiekunow dziewczat
bioracych udzial w programie

2) szczepienia

- wypehienie przez rodzicoOw ankiety o stanie zdrowia dziecka, formularza zgody na
wykonanie szczepienia oraz ankiety dotyczacej poziomu wiedzy dotyczacego skutkow
zdrowotnych zakazenia wirusem brodawczaka ludzkiego;

- badanie lekarskie poprzedzajace podanie kazdej dawki;
- podanie szczepionki zgodnie ze schematem szczepienia;
- dokumentacje procedury;

- postepowanie z odpadami;

- edukacje w zakresie profilaktyki raka szyjki macicy oraz postgpowania w przypadku
wystapienia odczynu poszczepiennego;

- na zakonczenie cyklu szczepien kazdy rodzic otrzyma ankiet¢ ewaluacyjng
dotyczaca zaré6wno programu jak 1 poziomu wiedzy dotyczacego skutkoéw
zdrowotnych zakazenia wirusem brodawczaka ludzkiego.

3) na koniec kazdego kwartatu i kazdego roku kalendarzowego - sprawozdanie z
realizacji zadania za dany okres.

4. Nadzoér nad realizacjg programu zgodnie z zawarta umowa przez osoby wyznaczone
przez organizatora/zleceniodawce.

5. Monitorowanie i ocena realizacji programu przez Wydzial Spraw Spotecznych Urzgdu
Miejskiego w Koninie w trakcie i na zakonczenie programu - zadanie realizowane w
oparciu o dane przekazane przez realizatora programu.

IV.2. Warunki realizacji programu polityki zdrowotnej dotyczace personelu,
wyposazenia i warunkow lokalowych

Koordynatorem programu bedzie Wydziat Spraw Spotecznych Urzedu Miejskiego w Koninie.
Realizatorem za$ podmiot leczniczy wyloniony w drodze konkursu ofert, posiadajacy
podpisang umowe z Narodowym Funduszem Zdrowia na $wiadczenia zdrowotne w zakresie
podstawowej opieki zdrowotnej. Planowane jest wylonienie jednego realizatora. Szczepienia
beda wykonane w pomieszczeniach i warunkach okres$lonych dla tej procedury medycznej
przez pielggniarki majace uprawnienia do wykonywania szczepien. Dokumentacja medyczna
powstajaca w zwiazku z realizacjg programu bedzie prowadzona i przechowywana zgodnie
z przepisami dotyczgcymi dokumentacji medycznej oraz ochrony danych osobowych.
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Sposob monitorowania i ewaluacji programu polityki zdrowotnej

V.1. Monitorowanie

Monitorowanie realizacji programu bedzie si¢ odbywalo na biezaco, m.in. poprzez oceng:

>

wyszczepialno$ci, ktora zostanie oceniona na podstawie list dziewczynek, ktore
zostaly zaszczepione. Wskaznik zostanie oceniony na podstawie sprawozdan
realizatora;

liczby os6b zakwalifikowanych do programu. Wskaznik zostanie oceniony na
podstawie sprawozdan realizatora ( zakladana jest zglaszalno$¢ do programu na
poziomie okoto 35% populacji);

liczby osob, ktore nie zakwalifikowaty si¢ do programu z powodu przeciwskazan
lekarskich wraz z przyczynami niezakwalifikowania. Wskaznik zostanie oceniony na
podstawie sprawozdan realizatora;

liczby wuczestnikow, ktorzy w trakcie programu zrezygnowali z udzialu wraz
z powodami rezygnacji. Wskaznik zostanie oceniony na podstawie sprawozdan
realizatora.

liczby osob, ktore wziety udziat w dziataniach edukacyjnych. Wskaznik zostanie
oceniony na podstawie sprawozdan realizatora.

jakos$ci §wiadczen w programie:

- organizator programu wyznaczy osob¢ odpowiedzialng za staly monitoring jakos$ci
Swiadczen w programie,

- kazdy uczestnik programu tj. rodzic/opiekun prawny dziecka bedzie poinformowany
o mozliwosci zglaszania uwag pisemnych do organizatora programu w zakresie
jakosci uzyskanych $wiadczen,

- dokonana zostanie analiza ankiet satysfakcji przeprowadzonych wsrod rodzicow
1 opiekunow dziewczynek, ktore zostaly zaszczepione w ramach programu,
anonimowe ankiety wypetnione bgdg bezposrednio po wykonaniu szczepienia, co
pozwoli na oceng stopnia zadowolenia rodzicéw i opiekundw.

- sprawozdania z kwartalnej 1 rocznej realizacji programu beda poddane analizie
1 ocenie przez pracownikow Wydziatu Spraw Spolecznych Urzedu Miejskiego
w Koninie.
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V.2. Ewaluacja

Ewaluacja programu bedzie opiera¢ si¢ na poroOwnaniu stanu sprzed wprowadzenia dziatan
W ramach programu, a stanem po jego zakonczeniu z wykorzystaniem wybranych
okreslonych miernikéw efektywnosci takich jak:

- poziom wyszczepienia populacji docelowej pelnym schematem, ktéry zostanie oceniony na
podstawie liczby wykonanych szczepien, tj. listy dziewczynek, ktore zostaty zaszczepione;

- dhugofalowa zmiana w liczbie zachorowan 1 zgonéw wywotanych wirusem HPV, w tym
zglaszalno$¢ kobiet na badania cytologiczne;

- poziom $wiadomosci miodziezy 1 rodzicow w zakresie zapobiegania chorobom
nowotworowym 1 zakazeniom wywolanym przez wirusa brodawczaka ludzkiego poprzez
weryfikacje testow przeprowadzonych przed i po zakonczeniu dziatan edukacyjnych.

V1. Budzet programu polityki zdrowotnej
VI. 1. Koszty jednostkowe
Jednorazowe szczepienie wykonane przez podmiot leczniczy kosztuje 450 zt i obejmuje:

lekarskie badanie kwalifikacyjne;

wykonanie szczepienia szczepionka GARDASIL 9;

utylizacje odpadow;

przekazanie materialow edukacyjnych, przeprowadzenie ankiety wstepne;j
i koncowej;

prowadzenie dokumentacji w programie;

e przygotowywanie sprawozdan.

VI. 2. Koszty calkowite
Liczba osob do . Cena Liczba da.WEk do Koszt roczny Koszt roczny
Rok . jednostkowa 1 podania w .
zaszczepienia S edukacji programu
szczepienia danym roku
107 (35% 107 (pierwsza
lacii dawka
2019 poputacy 450,00 zt szczepionkidla | 10 000,00 zt | 58 150,00 zi
dziewczqt z dziewczat z
rocznika 2006) rocznika 2006)
233 (35% 359 (druga
populacji dawka dla
dziewczat z dziewczat z
2020 rocznika 2006 i 450,00 z1 rocznika 20062 | 10 000,00 zt | 171 550,00 zi
40% populacji dawki dla
dziewczat z dziewczat z
rocznika 2007) rocznika 2007)
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163 (45"’_/0 326 (2 dawki
2021 pgpuIaCJl 450,00 z1 dla dziewczat z 10 000,00 zt | 156 700,00 zi
dziewczat z

rocznika 2008) rocznika 2008)

Koszty edukacji zdrowotnej obejmowac beda gtownie przygotowanie, druk i dystrybucje
materiatlow informacyjnych, prowadzenie akcji promujgcej program, ankiet wstepnych

I ewaluacyjnych oraz na realizacj¢ dzialan monitorowania i ewaluacji programu.

W zwiagzku z powyzszym taczne koszty programu wynosza 386 400,00 zt w latach 2019 —

2021.

V1.3. Zrédia finansowania

Program szczepien przeciwko HPV finansowany bedzie catkowicie z budzetu Miasta Konina

na podstawie umowy zawartej z realizatorem. Srodki finansowe przeznaczone na realizacje

programu moga ulec zmianie za wzgledu na mozliwosci budzetu Miasta i zmienng liczbg

uczestnikow programu
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