UCHWALA NR 773/XXIV/2020
RADY MIASTA LUBLIN

z dnia 17 grudnia 2020 r.

W sprawie przyjecia programu polityki zdrowotnej ,,Program szczepien
ochronnych przeciw wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV)
dla 12 letnich mieszkanek Lublina”

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15, art. 7 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 8 marca 1990 r.
o0 samorzgdzie gminnym (Dz.U. z2020r. poz.713i1378), art. 7 ust. 1 pkt 1 oraz
art. 48 ust. 1 ustawy zdnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze s$rodkoéw publicznych (Dz. U. z 2020 r. poz. 1398, z pézn. zm.) -
Rada Miasta Lublin uchwala, co nastepuije:

§ 1.

Przyjmuje sie ,Program szczepien ochronnych przeciw wirusowi brodawczaka
ludzkiego (HPV) dla 12 letnich mieszkanek Lublina” w brzmieniu stanowigcym zatgcznik

do uchwaty.
§ 2.
Wykonanie uchwaty powierza sie Prezydentowi Miasta Lublin.
§ 3.

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Przewodniczgcy Rady Miasta Lublin

Jarostaw Pakuta
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Zatgcznik

do uchwaty nr 773/XXIV/2020
Rady Miasta Lublin

z dnia 17 grudnia 2020 r.

Program szczepien ochronnych przeciw
wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV)
dla 12-letnich mieszkanek Lublina

Okres realizacji: 2021-2025

Podstawa prawna opracowania programu polityki zdrowotnej:

art. 48 ust.1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotne;j
finansowanych ze $rodkéw publicznych

Urzad Miasta Lublin
Wydziat Zdrowia i Profilaktyki
Lublin, 2020
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Program szczepien ochronnych przeciw wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV)
dla 12-letnich mieszkanek Lublina

. Opis choroby Ilub problemu zdrowotnego i uzasadnienie
wprowadzenia programu polityki zdrowotnej

I.1. Opis problemu zdrowotnego.

Rak szyjki macicy jest jednym z rodzajow nowotwordw, ktére majg najwiekszy
wptyw na umieralno$¢ kobiet pomiedzy 15 a 44 rokiem zycia. Dodatkowo jest tym typem
choroby nowotworowej, ktérej na obecnym stanie wiedzy medycznej mozemy skutecznie
zapobiegac.

Gtoéwnym czynnikiem chorobotwdérczym jest zakazenie przenoszone drogg ptciowg
wirusem brodawczaka ludzkiego (HPV). Infekcja tym typem wirusa moze prowadzi¢ do
zmian onkologicznych w obszarze szyjki macicy. Wirus HPV wystepuje w ponad 100
typach, ktére mogg mie¢ wptyw na zdrowie. Najbardziej groznymi odmianami sg typy 16,
18. Chociaz na rozw¢j samego raka szyjki macicy ma wplyw wiele czynnikow
kancerogennych to istnieje jednak wyrazna korelacja pomiedzy aktywnoscig seksualng
a ryzykiem wystgpienia stanéw przedrakowych, ktére prowadzi¢ mogg do nowotworu.

Zakazenie wirusem dotyczy =zarobwno kobiet jak i mezczyzn. Natomiast
konsekwencje zakazenia sg zdecydowanie grozniejsze dla kobiet, bo mogg prowadzi¢ do
choroby nowotworowej, a w konsekwencji do przedwczesnej $mierci.

Samo zakazenie ze wzgledu na swojg forme zazwyczaj przebiega bez wystgpienia
objawow klinicznych i samoczynnie zanika (80 % przypadkow) nie mniej jednak moze
przejS¢ w faze przewleklego zakazenia, a to z kolei moze prowadzi¢ do stanow
przednowotworowych. Brak typowych objawéw choroby sprzyja przenoszeniu wirusa —
nosiciel nieswiadomy istnienia zakazenia zaraza Kkolejnych partnerow seksualnych.
Szacuje sie, ze ok. 8 na 10 aktywnych seksualnie kobiet i mezczyzn miato lub bedzie
miato kontakt z zakazeniem wirusem.

Czas jaki mija od wystgpienia przewlekiego zakazenia do wywotania zmian
rakowych to okoto 10 — 15 lat.

Podobnie jak samo zakazenie wirusem HPV tak i powiktania w postaci raka szyijki
macicy nie dajg typowych tatwo dostrzegalnych objawéw klinicznych podczas pierwszych
stadiéw choroby. Okoto 60 % przypadkow jest wykrywanych podczas drugiego i trzeciego
stadium choroby, gdy leczenie jest zdecydowanie trudniejsze oraz czesto nieefektywne.

W ramach profilaktyki wtornej raka szyjki macicy od wielu lat prowadzone byty
w Polsce masowe badania przesiewowe w ramach Populacyjnego Programu Profilaktyki
i Wczesnego Wykrywania Raka Szyjki Macicy bedgcego elementem Narodowego
Programu Profilaktyki Nowotworéw. Realizacja programu zostata zakonczona w 2015

roku. Obecnie program jest organizowany przez Narodowy Fundusz Zdrowia, ktory
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Program szczepien ochronnych przeciw wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV)
dla 12-letnich mieszkanek Lublina

zawiera umowy z podmiotami medycznymi na jego realizacje.

Rekomendowang formg profilaktyki w zakresie raka szyjki macicy sg regularne
badania cytologiczne oraz szczepienia ochronne. Problemem jest jednak niska
zgtaszalnosc¢ kobiet na badania cytologiczne.

Polskie Towarzystwo Pediatryczne, Polskie Towarzystwo Wakcynologii, Polskie
Towarzystwo Ginekologiczne, Polskie Towarzystwo Medycyny Rodzinnej oraz Kolegium
Lekarzy Rodzinnych w Polsce, rekomendujg szczepienie ochronne jako skuteczne
dziatania w zakresie profilaktyki pierwotnej raka szyjki macicy'. Rekomendacje
podkreslajg, ze optymalne jest szczepienie przed inicjacjg seksualng — stgd wiek 12 lat
jest optymalnym dla przeprowadzenia szczepien.

Aktualnie dostepne sg w Polsce 3 preparaty dopuszczone do stosowania:

» szczepionka czterowalentha GARDASIL - obejmujgca spektrum dziatania cztery
najczesciej wystepujgce typy wirusa: typ 6,11 (odpowiedzialne za wystgpienie
brodawek narzgdéw ptciowych) oraz typ 16 i 18 (onkogenne);

* szczepionka dwuwalentna CERVARIX - obejmujgca spektrum dziatania onkogenne
typy wirusa: typ 16 i 18 (onkogenne);

» szczepionka dziewieciowalentna GARDASIL 9 - uodparniajgca na dziewie¢ typow
wirusa HPV: typ 6,11 (odpowiedzialne za wystgpienie brodawek narzgdow

ptciowych), oraz typ 16, 18, 31, 33, 45, 52 oraz 58 (onkogenne).

I.2. Dane epidemiologiczne

Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) podaje, ze co roku rak szyjki macicy
wykrywany jest u 500 000 kobiet, z tego ok. 300 000 umiera. Zachorowalnos¢ na raka
szyjki macicy w Polsce powoli, ale systematycznie maleje. W 2017 roku odnotowano 2502
nowe przypadki. Umiejscawia to ten nowotwdr na 8 miejscu w kolejnosci wystepowania
zachorowan na nowotwory ztosliwe u kobiet. Wraz ze spadkiem zachorowalnosci maleje
tez liczba zgondéw, w 2017 roku byto to 1609 przypadkoéw, co umiejscawia raka szyjki

macicy na 9. miejscu wérdd wszystkich nowotworéw u kobiet. 2

Zachorowania na raka szyjki macicy w miescie Lublin w latach 2013 — 2017

prezentuje ponizsza tabela.

1 Polskie Towarzystwo Ginekologiczne "Rekomendacje zespotu ekspertow Polskiego Towarzystwa
Ginekologicznego dotyczgce szczepienia przeciwko zakazeniom HPV", Ginekol Pol. 2009; 80:139-
146.

2  www.onkonet.pl/dp_nnr rakszyjkimacicy.php
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Program szczepien ochronnych przeciw wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV)

dla 12-letnich mieszkanek Lublina

Tabela nr 1 Zachorowalnos¢ na raka szyjki macicy w Miescie Lublin w latach 2013 - 2017

2013 2014 2015 2016 2017
Rak szyjki macicy 36 38 30 30 32
Rak in situ szyjki macicy 14 15 14 13 13
Ogotem 50 53 44 43 45

Zrédito: Wojewddzki Rejestr Nowotworéw

Rak szyjki macicy zaliczany jest do grupy nowotwordéw specyficznych dla kobiet
(wraz z nowotworami piersi, trzonu macicy, jajnika), ktére stanowig 33 % ogoétu
nowotwordw, ktore dotykajg kobiety. Nowotwory sg przyczyng Smierci srednio rocznie
nieco ponad 25 % zgondw ogdtu mieszkancow Lublina.

Dodatkowym czynnikiem, ktéry przemawia za wdrozeniem szczepien ochronnych
jest to, ze kobiety w Lublinie rzadko wykonujg cytologiczne badania profilaktyczne.
Wedtug Lubelskiego Osrodka Koordynujgcego Populacyjny Program Wczesnego
Wykrywania Raka Szyjki Macicy, z badan profilaktycznych skorzystata co czwarta kobieta
(wspotczynnik badan wynosi 25,89 % stan na dzieh 31 grudnia 2015 r.) . W roku 2019

z badan cytologicznych skorzystato 16,26% mieszkanek Lublina (dane z NFZ).

1.3. Opis obecnego postepowania

W Polsce szczepienia przeciwko wirusowi brodawczaka ludzkiego nie sg
finansowane ze srodkéw publicznych.

Informacje o tym jakie szczepienia sg objete finansowaniem ze sSrodkéw
publicznych zawarto w Programie Szczepien Ochronnych, w ktérym znajdujg sie
informacje dotyczgce szczepien obowigzkowych traktowanych jako najbardziej
kluczowe iwplywajgce na zdrowie catego spoteczenstwa (kategoria ta jest
finansowana ze srodkéw Ministerstwa Zdrowia) oraz szczepienia zalecane, ktére
jednak nie sg finansowane ze srodkéw Ministerstwa Zdrowia.

Szczepienia przeciwko wirusowi brodawczaka ludzkiego sg szczepieniami

zalecanymi.
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Program szczepien ochronnych przeciw wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV)
dla 12-letnich mieszkanek Lublina

Il. Cele programu polityki zdrowotnej i mierniki efektywnosci jego
realizacji

I.1. Cel gtéwny
Zwiekszenie odpornosci osobniczej na zakazenia wirusem brodawczaka ludzkiego

(HPV) oraz zmniejszenie zachorowan na raka szyjki macicy mieszkanek Lublina.

I1.2. Cele szczego6towe
1. Zaszczepienie p/wirusowi brodawczaka ludzkiego ok. 41% populacji dziewczynek
w wieku 12 lat w latach 2021 — 2025.
2. Wzrost swiadomosci i poziomu wiedzy na temat szczepien przeciwko wirusowi
brodawczaka ludzkiego wsrod rodzicow dziewczynek objetych programem.

3. Spadek wskaznikéw zachorowalnosci na raka szyjki macicy na terenie Lublina.

I1.3. Mierniki efektywnosci realizacji programu polityki zdrowotnej
W czasie realizacji programu i po jego zakonczeniu szczegétowo analizowane beda:
* liczba 12-letnich dziewczynek zaszczepionych w ramach programu w stosunku do
pierwotnych zatozen,
* odsetek objecia programem populacji docelowej w danym roku oraz podczas catej
realizacji programu,
* liczba rodzicow uczestniczek programu poddana edukaciji,
* ocena jakosci udzielanych Swiadczen poprzez weryfikacje ankiet wypetnionych

przez rodzicéw uczestniczek programu.

lll. Charakterystyka populacji docelowej oraz charakterystyka
interwenciji, jakie sg planowane w ramach programu polityki zdrowotne;.

lll.1. Populacja docelowa.

Program szczepien ochronnych przeciwko wirusowi brodawczaka ludzkiego bedzie
realizowany wsrod 12 letnich dziewczynek zamieszkatych na terenie Lublina. W okresie
realizacji programu, tj. w latach 2021 — 2025 szczepieniami objetych zostanie nie mniej niz
3 500 dziewczynek tj. 700 dziewczynek rocznie (Tab. 3). Zaszczepienie takiej liczby dzieci
stanowi¢ bedzie okoto 41 % populacji danego rocznika przyjmujgc jako wyznacznik liczbe
dziewczynek urodzonych w latach 2009 — 2013. (Tab.2)

W latach 2009 — 2013 odnotowano w miescie Lublin srednio 1 700 urodzenh dziewczynek

rocznie. Szczegdétowe dane zawiera ponizsza tabela:
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Program szczepien ochronnych przeciw wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV)
dla 12-letnich mieszkanek Lublina

Tabela nr 2 Liczba urodzen dziewczynek w miescie Lublin w latach 2009-2013

Rok 2009 2010 2011 2012 2013

Liczba urodzen

1829 1704 1732 1701 1536
dziewczynek

Zrédfo: Bank Danych Lokalnych GUS

Tabela nr 3 Populacja miasta Lublin kwalifikujaca sie do programu

Liczba dziewczynek
Rok Liczba dziewczynek calej mozliwych do Procent populacji do
populacji zaszczepienia zaszczepienia
ze srodkow UM
2021 1829 700 38,27 %
2022 1704 700 41,07 %
2023 1732 700 40,41 %
2024 1701 700 41,15 %
2025 1536 700 45,57 %
Ogotem 8 502 3 500 Srednio 41,29 %

lll.2. Kryteria kwalifikacji do udzialu w programie polityki zdrowotnej oraz kryteria
wyltaczenia z programu polityki zdrowotnej

Kryteria wligczenia do programu
W programie wezmag udziat dziewczynki:

e w wieku 12 lat,

* zamieszkate na terenie Lublina,
* ktére przejdg pozytywnie lekarskie badania kwalifikujgce do szczepienia,

» dziewczynki, ktérych rodzice wyrazg pisemng zgode na udziat w programie.

O przyjeciu do programu decydowac bedzie kolejnos¢ zgtoszen. W trakcie wizyty
szczepiennej, bedzie prowadzona edukacja na temat pozytywnych skutkow szczepien
oraz profilaktyki nowotworéw. Osoby zaszczepione bedg takze poinformowane o

postepowaniu w razie wystgpienia NOP — Niepozgdanych Odczynéw Poszczepiennych.
Zatozeniem programu jest dotarcie do jak najwiekszej liczby adresatéw i uzyskanie
wysokiej frekwenc;ji.

Tryb zapraszania do programu:
* informacja na stronie internetowej Urzedu Miasta,

* informacja w podmiotach leczniczych wykonujgcych szczepienia (strona
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dla 12-letnich mieszkanek Lublina

internetowa, tablica ogtoszen); podmiot leczniczy, ktéry otrzyma srodki finansowe
zobowigzany bedzie do informowania o szczepieniach podczas wizyt rodzicow
dziewczynek, ktére mogag by¢ uczestniczkami programu,

* informacja w lokalnych mediach,

* informacja w mediach spotecznosciowych,

* informacja w placéwkach oswiatowych,

* informacja w Miejskim Osrodku Pomocy Rodzinie.

Kryteria wytgczenia z programu:
* wiek dziewczynki,
* brak pisemnej zgody rodzica na udziat w programie,
* brak statego zameldowania na terenie Lublina,

* obecnosc¢ przeciwwskazan do podania szczepionki,

lll.3. Planowane interwencje.

Szczepienia

Aktualnie dostepne sg w Polsce 3 preparaty dopuszczone do stosowania:

» szczepionka czterowalentha GARDASIL - obejmujgca spektrum dziatania cztery
najczesciej wystepujgce typy wirusa: typ 6,11 (odpowiedzialne za wystgpienie
brodawek narzgddéw ptciowych) oraz typ 16 i 18 (onkogenne);

* szczepionka dwuwalentna CERVARIX - obejmujgca spektrum dziatania onkogenne
typy wirusa: typ 16 i 18 (onkogenne);

» szczepionka dziewieciowalentna GARDASIL 9 - uodparniajgca na dziewie¢ typow
wirusa HPV: typ 6,11 (odpowiedzialne za wystgpienie brodawek narzgdow
ptciowych), oraz typ 16, 18, 31, 33, 45, 52 oraz 58 (onkogenne).

Wybor zastosowanej szczepionki nalezy do lekarza kwalifikujgcego do szczepienia.

Wszystkie powyzej wymienione szczepionki nalezy stosowac zgodnie z aktualnymi
Charakterystykami Produktow Leczniczych. Zakup szczepionek bedzie realizowany przez
podmiot leczniczy, z ktérym bedzie podpisana umowa po postepowaniu konkursowym.

W trakcie realizacji programu zaszczepione zostang wytgcznie osoby spetniajgce
kryteria okreslone w programie. Wyboru szczepionki dokonajg podmioty lecznicze
realizujgce program w danym roku kalendarzowym.. Szczepienia wykonywane bedg
w ciggu danego roku w schemacie 2-dawkowym tj. od 1 stycznia do 30 listopada danego

roku.
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Program szczepien ochronnych przeciw wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV)
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Edukacja adresatow programu
Podczas wizyty szczepiennej bedzie prowadzona edukacja na temat min.:
* pozytywnych skutkdw szczepien ochronnych,
* niebezpieczenstw, jakie niosg ze sobg infekcje wywotane wirusem brodawczaka
ludzkiego,
* popularyzacji szczepieh ochronnych jako profilaktyki choréb nowotworowych
* postepowania w razie wystgpienia NOP - Niepozagdanych Odczyndéw
Poszczepiennych.

Dziatania edukacyjne skierowane zostang do rodzicow szczepionych dziewczynek.

lll.4. Spos6éb udzielania swiadczen zdrowotnych w ramach programu polityki
zdrowotnej.

Swiadczenia w postaci wykonania szczepienia realizowane bedg przez podmioty
lecznicze, ktére zgtoszg sie do konkursu i zostang wybrane do realizacji programu.
Planowane jest przeprowadzenie szczepien w grupie nie mniej niz 700 dziewczynek
rocznie, ogotem w latach 2021 — 2025 nie mniej niz 3 500.

1. Przygotowanie i przeprowadzenie procedury konkursowej; wytonienie podmiotow
leczniczych realizujgcych program; podpisanie umow na realizacje programu.

2. Rozpowszechnienie informacji na temat szczepien oraz infekcji wirusem
brodawczaka ludzkiego (strona internetowa Urzedu Miasta Lublin, informacja
w lokalnych mediach, mediach spotecznosciowych, placowkach oswiatowych,
informacja na terenie podmiotéw realizujgcych program).

3. Przeprowadzenie szczepieh przez podmioty wytonione w drodze konkursu ofert
(przeprowadzenie lekarskiego badania kwalifikujgcego do szczepienia oraz
wykonanie szczepienia).

4. Sporzgdzenie opracowania z przebiegu przeprowadzonych szczepien, na
podstawie sprawozdan przestanych przez realizatorow programu.

5. Mozliwos¢ zaszczepienia sie w dowolnie wybranym podmiocie leczniczym
wytonionym w drodze postepowania konkursowego — uczestnicy programu nie

podlegajg rejonizaciji.

lll.5. Sposo6b zakonczenia udziatu w programie polityki zdrowotnej

Po wykonaniu szczepien uczestniczka programu nie wymaga zadnych swiadczen
i moze opusci¢ podmiot leczniczy, co jest rébwnoznaczne z zakonczeniem udziatu
w programie. Uczestnik programu zostanie poproszony o wypetnienie krétkiej ankiety,
ktéra postuzy Wydziatowi Zdrowia i Profilaktyki Urzedu Miasta Lublin do analiz i ewaluacji

programu. W przypadku wystgpienia niepozgdanego odczynu poszczepiennego pacjentka
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bedzie korzystata z opieki medycznej, zgodnie z ogdélnymi zasadami udzielania swiadczen
medycznych, o ktérych zostanie wczesniej poinformowana.

Uczestniczka moze zakonczy¢ udziat w programie na kazdym etapie jego realizaciji.

IV. Organizacja programu polityki zdrowotnej

IV.1. Etapy programu polityki zdrowotnej i dziatania podejmowane w ramach etapéw.

Program polityki zdrowotnej realizowany bedzie w nastepujgcych etapach:
1. przeprowadzenie konkursu ofert w celu wybrania podmiotow leczniczych
realizujgcych program oraz podpisanie umaéw,
. zakup szczepionek przez podmioty lecznicze wytonione w konkursie,
. opracowanie strategii komunikacyjnej przez Urzad Miasta Lublin,

. prowadzenie kampanii spotecznej na rzecz programu,

2

3

4

5. edukacja,
6. prowadzenie szczepieh wsréd 12-letnich dziewczynek,
7. monitorowanie realizacji programu,

8. rozliczenie finansowe programu (comiesieczne),

9

. opracowanie sprawozdania (raportu koncowego) z realizacji programu.

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

Szczepienia przeprowadzane bedg przez wykwalifikowany personel medyczny
z zachowaniem wszelkich warunkow, niezbednych dla prawidtowego szczepienia.

Szczepienia bedg przeprowadzone przez pielegniarki posiadajgce kurs szczepien.
Wykonanie  szczepienia wymaga wczedniejszej kwalifikacji do  szczepienia
przeprowadzanej przez lekarza. Realizator odpowiada za wykonanie szczepienia oraz za
jego skutki, jak rowniez ma obowigzek by¢ ubezpieczony od odpowiedzialnosci cywilnej.

Koordynatorem programu bedzie Wydziat Zdrowia i Profilaktyki Urzedu Miasta
Lublin, ktéry odpowiedzialny jest za realizacje programéw polityki zdrowotnej w Miescie
Lublin.

Szczepienia mogg by¢ realizowane przez podmioty wykonujgce dziatalnosé
leczniczg w rodzaju ambulatoryjne Swiadczenia zdrowotne, ktore na podstawie umow
zawartych z Oddziatem Wojewodzkim Narodowego Funduszu Zdrowia udzielajg
Swiadczen zdrowotnych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej na terenie Lublina.
Szczepienia bedg realizowane w podmiotach leczniczych spetniajgcych warunki
wykonywania szczepien ochronnych, w tym:

* do szczepienia kwalifikuje lekarz po uprzednim badaniu,

Id: ABC5A0DA-68E4-466A-950A-2A93B2382E7A. Podpisany Strona 10 z 17



Program szczepien ochronnych przeciw wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV)
dla 12-letnich mieszkanek Lublina

* obowigzkiem lekarza jest uzyskanie zgody od rodzica dziewczynki na szczepienie,

* o0soba przeprowadzajgca szczepienie przygotowuje szczepionke do podania oraz
informuje rodzica dziewczynki o tym, jakg szczepionke bedzie podawac, i jakie
niepozgdane odczyny poszczepienne mogg wystgpi¢ oraz co nalezy wowczas
zrobic,

* dziewczynka przebywa w gabinecie zabiegowym przez caty czas przygotowania
szczepionki i podczas podawania szczepionki,

* podanie szczepionki i dokumentacja zabiegu.

Program bedzie realizowany w pomieszczeniach podmiotu leczniczego
realizujgcego program, ktore pod wzgledem technicznym i sanitarnym spetniajg
wymagania okreslone przepisami prawa.

Dokumentacja medyczna powstata w zwigzku z realizacjg programu bedzie
prowadzona i przechowywana zgodnie z przepisami dotyczgcymi dokumentaciji

medycznej i ochrony danych osobowych.

V. Sposéb monitorowania i ewaluacji programu polityki zdrowotnej

V.1. Monitorowanie
Realizatorzy programu sg zobowigzani do przekazywania sprawozdan okresowych
i koncowych z realizacji zadan programowych.

W ramach monitorowania programu zaktada sie:

* monitorowanie organizacji i realizacji programu,

* kontrole okresowe realizacji programu.

V.2. Ewaluacja

Dziatania podjete w ramach programu zostang poddane ewaluacji majgcej na celu
ocene wykonania zadahn okreslonych w programie. Realizator programu zapewni
opracowanie statystyczne dotyczgce wskazanych w programie miernikow efektywnosci.
Skuteczno$¢ programu bedzie oceniana w oparciu o realizacje celu gtbwnego oraz celow
szczegdtowych. Ewaluacja dokonana zostanie w oparciu o:

1) liczbe osdb, ktdre zostang zaszczepione,

wyniki ankiety dotyczgcej opinii nt. realizacji programu,
wyniki ankiety dotyczgce wiedzy na temat szczepien, w tym szczepienia HPV,

4) monitorowanie organizacji i realizacji programu,
) kontrole okresowe realizacji programu,

sprawozdanie okresowe i koncowe z realizacji zadan programowych.
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VI. Budzet programu polityki zdrowotnej.

VI.1. Koszty jednostkowe
Szczepienie wykonane w podmiocie leczniczym — 200 zt za dawke obejmuije:
lekarskie badanie kwalifikacyjne oraz wykonanie szczepienia wybrang szczepionkg wraz

z utylizacjg odpaddw, prowadzeniem edukacji i dokumentacji.

VI1.2. Koszty catkowite w latach 2021 - 2025

Cena jednostkowa Koszt roczny programu
Rok Liczba osc_')b <.10 1 dawki szczepionki uwzgled;;i:iz:;i(ot:lv;:e dawid
zaszczepienia
2021 700 200 zt 280 000 zt
2022 700 200 zt 280 000 zt
2023 700 200 zt 280 000 zt
2024 700 200 zt 280 000 zt
2025 700 200 zt 280 000 zt
ogoétem 3 500 200 zt 1 400 000 zi

Akcja informacyjna zostanie przeprowadzona bezkosztowo w ramach realizacji programu

przez realizatoréw oraz statych dziatan promocyjnych Urzedu Miasta Lublin.

VI.3. Zrédta finansowania
Program szczepien przeciwko HPV finansowany bedzie z budzetu Miasta Lublin zgodnie
z umowami zawartymi z jego realizatorami. Srodki finansowe przeznaczone na realizacje

programu mogg ulec zmianie ze wzgledu na mozliwosci budzetu Miasta.
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VIIl. Zataczniki

Zatacznik nr 1

pieczgtka podmiotu leczniczego

SPRAWOZDANIE CZESCIOWE
z realizacji
Programu szczepien ochronnych przeciw wirusowi brodawczaka ludzkiego
(HPV) dla 12-letnich dziewczynek
zgodnie zumowg Nr ..., zdnia .....ccceveeees

Podpis osoby
wykonujacej

Lp. Numer kontrolny Mieszkanka Data wykonania S
szczepienie

(6 pierwszych cyfri Lublina szczepienia

przedostatania cyfra
numeru PESEL)

| dawka

Il dawka

| dawka

Il dawka

| dawka

Il dawka

| dawka

Il dawka

| dawka

Il dawka

| dawka

Il dawka

| dawka

Il dawka

| dawka

Il dawka

| dawka

Il dawka

| dawka

Il dawka

| dawka

Il dawka

Oryginat dokumentu do wgladu wewnetrznego (pozostaje w podmiocie leczniczym)
Kserokopia dokumentu (poswiadczona za zgodnos¢ z oryginatem) przedktadana jest kazdorazowo jako
zatgcznik do rachunku/faktury z realizacji programu
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Zalacznik nr 2

pieczatka podmiotu leczniczego

SPRAWOZDANIE KONCOWE Z REALIZACJI

Programu szczepien ochronnych przeciw wirusowi brodawczaka ludzkiego
(HPV) dla 12-letnich dziewczynek ZA .......... ROK
zgodnie ZUMOWg Nrr . .. ..o zdnia..............

Program szczepien ochronnych przeciw wirusowi brodawczaka Iludzkiego (HPV)
dla 12-letnich mieszkanek Lublina

Data

wystawienia Liczba Koszt
Lp. Nr faktury/rachunku faktury/rachun wykonar]y(’:h jednost!(ov_vy Wartosé
ku szczepien szczepienia

0 I Il o B

Ogétem

Liczba niewykorzystanych
dawek szczepionki
w ramach srodkow
finansowych przekazanych
z budzetu Miasta Lublin

Przyczyna niewykorzystania
srodkéw w catosci

Opisowa ocena realizacji programu
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Zatacznik nr 3
Ankieta oceny realizacji programu

Szanowni Panstwo

Zwracam sie z prosbg o poswiecenie kilku minut Pahstwa cennego czasu i odpowiedz na kilka pytan
niniejszej ankiety, ktorej celem jest ocena realizacji programu szczepien ochronnych przeciw wirusowi
brodawczaka ludzkiego (HPV) dla 12 letnich mieszkanek Lublina. Badania majg charakter anonimowy i bedg
opracowane i wykorzystane przez Wydziat Zdrowia i Profilaktyki Urzedu Miasta Lublin.

Pytania w ankiecie sg jednokrotnego lub wielokrotnego wyboru. Odpowiedzi prosimy zaznaczac
znakiem znakiem ,,0” lub dokonaé wpisu w wyznaczone miejsce.

1 Skad dowiedziata sie Pani/Pan o mozliwosci zaszczepienia sie przeciw wirusowi brodawczaka
ludzkiego (HPV)?
a) informacja od pracownikéw medycznych
b) informacja, ogtoszenie w przychodni
) rodzina /znajomi
d) srodki masowego przekazu (prasa, radio, telewizja, internet)
e) inne: jakie?..........coceeenn

2 Czy jest Pani/lPan zadowolonaly z mozliwosci korzystania z bezptatnych szczepien
ochronnych przeciw wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV)?

TAK NIE NIE WIEM

3 Czy przed wykonaniem szczepienia zostata Pani/Pan poinformowana o:

a) korzysciach ze szczepienia TAK NIE
b) mozliwych do wystgpienia odczynach poszczepiennych TAK NIE
c) postepowaniu przy wystgpieniu odczynu poszczepiennego TAK NIE

4 Gdyby szczepienia nie byly bezptatne, czy skorzystalaby Pani/Pan z nich?
TAK NIE NIE WIEM

5 Jaki byt powod Pani/Pana decyzji o zaszczepieniu dziecka przeciw wirusowi brodawczaka
ludzkiego (HPV)?
a) porada lekarza
b) che¢ zabezpieczenia przed zachorowaniem na raka szyjki macicy
¢) kampania w mediach
d) przypadki zachorowan w rodzinie lub wéréd znajomych

6 Czy polecitaby Pani/Pan korzystanie z programu szczepieh przeciw wirusowi brodawczaka
ludzkiego (HPV) innym osobom?

TAK NIE NIE WIEM

7 Plec¢ osoby wypetniajacej ankiete

a) kobieta
b) mezczyzna

8 Wyksztatcenie

a) podstawowe;
b) zawodowe;
c) $rednie

d) wyzsze
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Zalacznik nr 4
Ankieta ewaluacyjna dla rodzicéw/opiekunéw dziecka

Szanowni Panstwo

Zwracam sie z prosbg o po$wiecenie kilku minut Pafnstwa cennego czasu i odpowiedz na kilka pytan
niniejszej ankiety. Badania majg charakter anonimowy i bedg opracowane i wykorzystane przez Wydziat
Zdrowia i Profilaktyki Urzedu Miasta Lublin.

Pytania w ankiecie sg jednokrotnego wyboru. Odpowiedzi prosimy zaznacza¢ znakiem znakiem ,,0”.

1. Skrét HPV oznacza:

a) ludzki wirus uposledzenia odpornosci
b) wirus brodawczaka ludzkiego

C) wirus zapalenia watroby

d) nie wiem

2.Wirusem HPV mozna zarazi¢ sie poprzez:
a) kontakty seksualne $rodki higieny, bielizne
b) droga kropelkowg

C) nie wiem

3.Rak szyjki macicy jest:

a) dziedziczny uleczalny, jesli zostanie wczesnie wykryty
b) nieuleczalny

C) nie wiem

4.Jakie zna Pan/Pani sposoby zapobiegania rakowi szyjki macicy?
a) tylko szczepienia

b) tylko badania cytologiczne

C) szczepienia i badania cytologiczne

d) nie wiem

5.Czy szczepigc sie szczepionka przeciw HPV mozna zrezygnowa¢ z badan cytologicznych?
a) tak

b) nie

C) nie wiem

6. Kogo mozna szczepi¢?
a) tylko dziewczynki

b) tylko chtopcow

c) dziewczynki i chtopcéw
d) nie wiem

Id: ABC5A0DA-68E4-466A-950A-2A93B2382E7A. Podpisany Strona 17 z 17



	I. Opis choroby lub problemu zdrowotnego i uzasadnienie wprowadzenia programu polityki zdrowotnej
	I.1. Opis problemu zdrowotnego.
	I.2. Dane epidemiologiczne
	I.3. Opis obecnego postępowania

	II. Cele programu polityki zdrowotnej i mierniki efektywności jego realizacji
	II.1. Cel główny
	II.2. Cele szczegółowe
	II.3. Mierniki efektywności realizacji programu polityki zdrowotnej

	III. Charakterystyka populacji docelowej oraz charakterystyka interwencji, jakie są planowane w ramach programu polityki zdrowotnej.
	III.1. Populacja docelowa.
	III.2. Kryteria kwalifikacji do udziału w programie polityki zdrowotnej oraz kryteria wyłączenia z programu polityki zdrowotnej
	III.3. Planowane interwencje.
	III.4. Sposób udzielania świadczeń zdrowotnych w ramach programu polityki zdrowotnej.
	III.5. Sposób zakończenia udziału w programie polityki zdrowotnej

	IV. Organizacja programu polityki zdrowotnej
	IV.1. Etapy programu polityki zdrowotnej i działania podejmowane w ramach etapów.
	IV.2. Warunki realizacji programu polityki zdrowotnej dotyczące personelu, wyposażenia i warunków lokalowych

	V. Sposób monitorowania i ewaluacji programu polityki zdrowotnej
	V.1. Monitorowanie
	V.2. Ewaluacja

	VI. Budżet programu polityki zdrowotnej.
	VI.1. Koszty jednostkowe
	VI.2. Koszty całkowite w latach 2021 - 2025
	VI.3. Źródła finansowania

	VII. Bibliografia
	VIII. Załączniki



