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Opinia
Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych
nr 38/2010 z dnia
o projekcie programu zdrowotnego
»Program profilaktyki zakazen pneumokokowych wsrod dzieci

zamieszkatych na terenie miasta i gminy _”

Po zapoznaniu sie z opinig Rady Konsultacyjnej wyrazam pozytywng opinie o projekcie
programu zdrowotnego ,Program profilaktyki zakazen pneumokokowych wsréd dzieci
zamieszkatych na terenie miasta i gminy " realizowanym przez miasto i gmine

Przedstawiony projekt programu zdrowotnego dotyczy doktadnie okreslonego problemu
zdrowotnego, ktdrego rozlegto$¢ mozna oszacowac i ktéremu mozna zapobiegac. Program
zaktada obnizenie liczby zakazen Streptococcus pneumoniae wsréd dzieci od 2 do 5 roku
zycia zamieszkatych na terenie gminy. W 2010 r. program obejmie najliczniejszg grupe dzieci,
od ukonczenia 24. m.z. do 5 r.z. (populacje catch-up*), a nastepnie, w kolejnych latach,
wigczy dzieci osiggajgce wiek dwoch lat. Nalezy, jednak podkresli¢, ze oceniany program
zaplanowany jest jedynie na rok 2010 i nie jest planem wieloletnim.

Uwzglednianie przez program charakterystyki i potrzeb grupy docelowe] polega na wtgczeniu
populacji wysokiego ryzyka, a takie rozpoczeciu programu od zaszczepienia populacji
catch-up, co wyrdwnuje szanse dzieci starszych. Szczepienie odbywa sie na zasadzie
dobrowolnego zgtoszenia rodzicéw poinformowanych o mozliwosci szczepienia. Program
oferuje Swiadczenia niefinansowane w Polsce w populacji ogdlnej dzieci 2-5 lat, uzupetnia
wiec $wiadczenia NFZ, korzystajgc réwnoczesnie z mozliwosci wstepnego zbadania dziecka
przed szczepieniem w ramach swiadczen optacanych przez NFZ. Z drugiej strony program nie
uwzglednia dzieci ponizej 2 r.z., jeszcze bardziej zagrozonych ciezkimi chorobami
pneumokokowymi. Jednak zaszczepienie tej populacji istotnie zwiekszytoby jednostkowe
(w przeliczeniu na dziecko) i catkowite koszty programu (co najmniej 3, zamiast 1 dawki
szczepionki skoniugowanej (PCV)).

Program oferuje dziatania o potwierdzonej skutecznosci (istnieje wiele wtérnych dowodéw
naukowych potwierdzajgcych efektywnosc¢ i bezpieczenstwo PCV, zwtaszcza u dzieci w wieku
0-2 lata), powszechnie akceptowane, zalecane przez ekspertéw polskich i zagranicznych,
finansowane w wielu krajach europejskich, o wysokim prawdopodobienstwie kosztowej
efektywnosci w systemach opieki zdrowotnej panstw rozwinietych. U dzieci w wieku 2-5 lat,
wg zalecen producenta stosowana jest pojedyncza dawka szczepionki przeciw
pneumokokowej skoniugowanej. W programie stosowana ma byé szczepionka
PCV 13-walentna, co odbiega od standarddw praktyki klinicznej polegajacych na stosowaniu

.
,catch-up” polega na zaszczepieniu dodatkowo kilku starszych od grupy docelowej rocznikéw, w momencie wprowadzania
programu szczepien
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szczepionki 7-walentnej. Trzeba jednak zauwazyé, ze cena detaliczna obu szczepionek jest
zblizona, a PCV13 pokrywa szerszy zakres serotypow czynnika zakaznego.

Program zapewnia optymalne wykorzystanie dostepnych zasobdéw, wybranie do objecia
programem populacji dzieci 2-5-letnich, u ktérych wystarczy zastosowac pojedynczg dawke
szczepionki, $wiadczy o rozwaznym podejsciu do problemu. Trzeba tez podkresli¢ spoteczny
aspekt programu, zapewniajgcy rownos¢ dostepu dzieciom nieco starszym niz docelowa
populacja 2-latkéw. W projekcie wspomniano o cenie szczepionki 160 zt za dawke, znacznie
nizszej niz cena detaliczna ok. 340 zt/dawka, co moze s$wiadczy¢é o wynegocjowaniu
korzystnych warunkéw dostawy szczepionek.

Program, zgodnie z przedtozonym projektem, nie uwzglednia monitorowania. Nalezatoby
monitorowaé chociazby zgtaszalnos¢ na szczepienia.
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