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o projekcie programu polityki zdrowotnej pn. ,,Program szczepienia
profilaktycznego przeciwko grypie dla nauczycieli i pracownikéw
niepedagogicznych w szkotach i placowkach oswiatowych,
dla ktorych organem prowadzgcym jest gmina Gdora Kalwaria
oraz dla pracownikéw Ztobka Miejskiego w Gérze Kalwarii”

Po zapoznaniu sie z opinig Rady Przejrzystosci pozytywnie opiniuje projekt programu polityki
zdrowotnej ,Program szczepienia profilaktycznego przeciwko grypie dla nauczycieli
i pracownikow niepedagogicznych w szkotach i placéwkach oswiatowych, dla ktdrych
organem prowadzacym jest gmina Géra Kalwaria oraz dla pracownikéw Ztobka Miejskiego
w Gorze Kalwarii”.

Uzasadnienie

Projekt programu polityki zdrowotnej odnosi sie do istotnej kwestii szczepienia przeciwko
grypie sezonowej zdrowych pracownikéw ztobkéw i placowek o$wiatowych. Systematyczna
profilaktyka w postaci regularnych, corocznych szczepien przeciwko grypie moze przyniesé
zmniejszenie zachorowalnosci na grype, redukcje Smiertelnos$ci spowodowanej powiktaniami
pogrypowymi, zmniejszenie potencjalnych skutkdw spotecznych grypy, zapewnienie lepszego
funkcjonowania systemu opieki zdrowotnej w warunkach epidemii oraz ograniczenie skutkéw
ekonomicznych. Proponowane dziatania mogg stanowi¢ uzupetnienie obecnie dostepnie
Swiadczen gwarantowanych.

Wskazana w projekcie populacja znajduje odzwierciedlenie w rekomendacji KLR 2019
oraz Programie Szczepien Ochronnych na rok 2021.

Dla osiggniecia trwatosci efektow zdrowotnych w programach polityki zdrowotnej nalezy
rozpatrywac¢ przede wszystkim dziatania dtugofalowe. Zgodnie z opiniami ekspertow,
programy szczepionkowe dotyczgce grypy sezonowej powinny by¢ cykliczne. Ponadto
trwato$é efektow zdrowotnych moze zapewni¢ zwiekszenie akceptacji spotecznej poprzez
pozytywne doswiadczenia osdb zaszczepionych.

W tresci projektu obecne sg pewne uchybienia, ktdre nalezatoby skorygowac, aby nie miaty
wptywu na efektywnos¢ zaplanowanej interwencji.
Przedmiot opinii

Przedmiotem oceny jest projekt programu polityki zdrowotnej zaplanowany do realizacji przez Gmine
Gora Kalwaria w zakresie szczepien przeciwko grypie, zaktadajgcy przeprowadzenie szczepien wsréd
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pracownikéw placéwek oswiatowych, dla ktérych organem prowadzacym jest gmina Gdéra Kalwaria
oraz u pracownikéow ztobka miejskiego. Zaplanowano zaszczepienie 200 oséb w ciggu trwania
programu. Program ma by¢ realizowany w roku 2021. Planowane koszty catkowite programu wynosza
14 000 zt.

Opinia Prezesa Agencji zostata przygotowana w oparciu o ocene technologii medycznej proponowanej
w ramach programu polityki zdrowotnej zgodnie z kryteriami zawartymi w art. 31a ust. 1 i art. 48 ust.
4 ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz.U. 2020
poz. 1398 z pdin. zm.) wraz z oceng zatozen projektu programu polityki zdrowotnej, ktére wspierajg
efektywnosc kliniczng i kosztowa technologii medycznej planowanej w programie.

Ocena projektu programu polityki zdrowotne;j

Znaczenie problemu zdrowotnego

Projekt w sposdb zdawkowy odnosi sie do problemu zdrowotnego profilaktyki grypy sezonowej.
Przedstawiono drogi rozprzestrzeniania sie wirusa oraz dziatania profilaktyczne w postaci szczepien.

Opiniowany projekt wpisuje sie w nastepujacy priorytet: ,zwiekszenie skutecznosci zapobiegania
chorobom zakaznym i zakazeniom, w tym przeciwdziatanie skutkom nieprawidtowej
antybiotykoterapii”, nalezacy do priorytetéw zdrowotnych wymienionych w Rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia z dn. 27 lutego 2018 r. (Dz.U. z 2018 r., poz. 469) oraz jest zgodny z celem operacyjnym nr 4
Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020: ,,Ograniczenie ryzyka zdrowotnego wynikajacego
z zagrozen fizycznych, chemicznych i biologicznych w $rodowisku zewnetrznym, miejscu pracy,
zamieszkania, rekreacji oraz nauki”.

Oceniany projekt programu nie zawiera wykazu pismiennictwa, na podstawie ktdrego przygotowana
zostata tres¢ problemu zdrowotnego. Przedstawione w projekcie informacje zostaty zweryfikowane
i uznane za poprawne.

W projekcie odniesiono sie do krajowych danych dotyczgcych zachorowan lub podejrzen zachorowan
na grype. Na podstawie uzyskanych danych wskazano, ze w sezonie grypowym 2019/2020
odnotowano 4 213 612 zgtoszen. W opisie epidemiologii wskazano réwniez na efektywnos¢ szczepien.
Whnioskodaweca nie odniést sie do danych regionalnych i lokalnych.

Cele i efekty programu

Gtéwnym celem programu jest ,poprawa stanu zdrowia dla nauczycieli i pracownikéw
niepedagogicznych poprzez obnizenie liczby zachorowan na wirusa grypy dzieki przeprowadzeniu
skutecznych szczepien”. Cel gtdwny powinien by¢ wyraznie zdefiniowany, precyzyjnie sformutowany
i wytyczony w czasie. Jego osiggniecie powinno stanowi¢ potwierdzenie skutecznosci planowanych
dziatan, czyli prowadzi¢ do wykrywania i realizowania okreslonych potrzeb zdrowotnych oraz
do poprawy stanu zdrowia okreslonej grupy $wiadczeniobiorcow. Cel gtowny spetnia wiekszosé¢
z powyzszych kryteriéw, jednak nie zawiera wartosci docelowej, ktdra ma zostaé osiggnieta. Brak ten
warto uzupetnic¢ na przyktad przez wskazanie, ze szczepienie ma zosta¢ zapewnione dla okreslonego
odsetka osdb z populacji docelowe;j.

W tresci projektu programu zaproponowano nastepujgce cele szczegdtowe:

(1) ,zaszczepienie jednorazowg dawkqg w roku 2021 jak najwiekszej liczby nauczycieli,
pracownikow niepedagogicznych oraz pracownikéw ztobka miejskiego pracujgcych
w placéwkach oswiatowych, dla ktorych organem prowadzgcym jest gmina Gora Kalwaria”;

(2) , uzyskanie jak najwiekszej frekwencji”;
(3) ,,zmniejszenie liczby powiktan pogrypowych”.

Cele szczegdtowe powinny odnosic¢ sie do skutkdw zastosowania interwencji, stanowi¢ uzupetnienie
celu gtdwnego, zas$ ich osiggniecie powinno by¢ elementem warunkujgcym osiggniecie celu gtdwnego.
Podobnie jak cel gtéwny, powinny by¢ mierzalne i mozliwe do osiggniecia w okresie realizacji programu
polityki zdrowotnej. Kazdy z celow powinien zawieraé¢ wartos¢ docelowg, do osiggniecia ktorej dazy
realizacja programu, zas w tresci projektu powinno znalez¢ sie uzasadnienie dla przyjetych wartosci —
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analogicznie jak w uwadze do celu gtdwnego. Cel szczegétowy nr 1 stanowi powielenie celu gtéwnego.
Dodatkowo zostat sformutowany w postaci dziatania, a nie jego efektu, co jest podejsciem btednym.
Cel szczegétowy nr 2, po uzupetnieniu o warto$¢ docelowg, takze bedzie tozsamy z celem gtéwnym.
W przypadku celu szczegétowego nr 3 nalezy wskazaé, ze jest to warto$¢ niemierzalna ze wzgledu
na brak mozliwosci uzyskania odpowiednich danych epidemiologicznych. Jednoczesnie nalezy
wskazaé, ze powyzsze uchybienia nie wptyng negatywnie na skutecznos$¢ interwencji w postaci
szczepienia.

W tresci projektu programu zaproponowano nastepujgce mierniki efektywnosci interwenciji:
(1) ,liczba oséb zaszczepionych”.

Mierniki efektywnosci powinny umozliwiaé obiektywng i precyzyjng ocene stopnia realizacji
wyznaczonych celéw oraz powinny by¢ istotnym odzwierciedleniem zdarzen lub faktow wystepujacych
w danym programie, wyrazonych w odpowiednich jednostkach miary. Mierniki efektywnosci
interwencji muszg dotyczy¢ rezultatéw, nie zas podjetych dziatan. Wartosci miernikdw powinny by¢
okreslane wedtug stanu przed realizacjg programu polityki zdrowotnej i po zakoriczeniu realizacji. Zapis
przedstawiony jako miernik efektywnosci interwencji w istocie stanowi element monitorowania
realizacji programu, gdyz dotyczy zbierania danych dotyczgcych przebiegu programu. Sugerowang
modyfikacjg jest zmiana brzmienia na ,odsetek osdb zaszczepionych w ramach programu wzgledem
wszystkich oséb w populacji docelowej programu”.

Populacja docelowa

W projekcie programu zaplanowano wykonanie szczepien przeciwko grypie wsrdd wszystkich
pracownikéw placéwek oswiatowych, ktdrych organem prowadzacym jest gmina Géra Kalwaria oraz
u pracownikow ztobka miejskiego. Populacji docelowa, ktéra ma zostac¢ objeta szczepieniami, to okoto
200 osob. Ponadto wskazano, ze ,w przypadku zgloszenia sie do zaszczepienia wiekszej niz
przewidywana liczby oséb zostang uruchomione dodatkowe srodki finansowe pozwalajace
na wykonanie wszystkich sczepien”. W dokumencie PSO 2021 szczepienia te zaleca sie m.in. ,0sobom
majacy bliski kontakt zawodowy lub rodzinny z dzie¢mi w wieku do ukornczenia 6 miesigca zycia oraz
z osobami w wieku podesztym lub przewlekle chorymi (w ramach realizacji strategii kokonowej
szczepien)” oraz pracownikom szkét, zatem wskazana w projekcie populacja znajduje odzwierciedlenie
w rekomendacji KLR 2019 oraz PSO 2021.

W tresci projektu programu odniesiono sie do kryteriow wtgczenia uczestnikéw do planowanych
interwencji. Bedzie to praca w placéwce oswiatowej, dla ktdrej organem prowadzgcym jest gmina Géra
Kalwaria, praca w ztobku miejskim oraz brak przeciwwskazan lekarskich do szczepienia. Zapisy te nie
budzg zastrzezen.

Interwencja

W projekcie przewidziano wykonanie szczepien przeciwko grypie sezonowej. Nie odniesiono sie
do rodzaju preparatu szczepionkowego, ktdry ma zostaé wykorzystany.

Kolegium Lekarzy Rodzinnych w Polsce (KLR 2019) wskazuje, ze wykonanie szczepien przeciwko grypie
powinno zosta¢ kazdorazowo poprzedzone wywiadem i badaniem lekarskim, majagcym na celu
ustalenie, czy u pacjenta istniejg przeciwwskazania do wykonania szczepienia oraz czy nie jest on
w grupie zwiekszonego ryzyka wystgpienia niepozgdanych odczyndéw poszczepiennych. Zgodnie z ww.
wytycznymi, wywiad lekarski powinien uwzglednia¢ informacje nt. aktualnego ogdlnego stanu zdrowia
pacjenta z uwzglednieniem sytuacji moggcych stanowi¢ czasowe przeciwwskazanie do podania
szczepionki, a takze historie choroby dotyczgcg chordb ostrych i przewlektych oraz stosowanych z tego
powodu lekow. W projekcie nie wskazano wprost na koniecznos$¢ przeprowadzenia badania
lekarskiego przed szczepieniem. Cho¢ obowigzek przeprowadzenia kwalifikacji do szczepienia wynika
z obowigzujacych przepiséw, to tresé projektu warto w tym zakresie doprecyzowac.

Zgodnie z rekomendacjami zawartymi w ramach Flu Forum 2017 stwierdza sie, ze ze wzgledu
na szerszg ochrone oraz poréwnywalne bezpieczenstwo zaleca sie stosowanie czterowalentnej
szczepionki przeciw grypie zamiast szczepionki tréjwalentnej, w sytuacji, gdy obie szczepionki
sg dostepne. Szczepienie z uzyciem szczepionki czterowalentnej przeciw grypie zaleca sie u wszystkich
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0s6b (po ukonczeniu 6 m.z.), ktére chcg unikng¢ zachorowania i nie majg przeciwwskazan
do szczepienia.

Monitorowanie i ewaluacja

Monitorowanie i ewaluacja sg istotnymi elementami programu, ktdre umozliwiajg biezgcg ocene jego
przebiegu oraz okreslenie wptywu programu na sytuacje spofeczng i zdrowotng w perspektywie
wieloletniej. Monitorowanie jest procesem zbierania danych o realizacji programu i stuzy
kontrolowaniu ich przebiegu i postepu. Ewaluacja programu jest analizg danych realizowang po jego
zakonczeniu w celu oceny efektéw prowadzonych dziatan.

Projekt programu zaktada przeprowadzenie jego monitorowania i ewaluacji.

Ocena zgtaszalnosci do programu ma zosta¢ dokonana na podstawie rejestru list osdb, ktore
zakonczyly szczepienia. Jest to podejscie poprawne.

Ocena jakosci $wiadczen udzielanych w programie prowadzona bedzie w oparciu o mozliwosé
zgtaszania uwag pisemnych do organizatoréw badania w zakresie jakosci uzyskanych swiadczen, co nie
budzi zastrzezen.

W ramach ewaluacji odniesiono sie jedynie do wynikow oceny jakosci $wiadczen. Ewaluacja programu
powinna opierac sie na pordwnaniu stanu sprzed wprowadzenia dziatarn w ramach programu, a stanem
po jego zakonczeniu, co nie zostato uwzglednione w tresci projektu. Warto rozszerzy¢ projekt o opis
pozostatych dziatan, ktére zostang poddane analizie w ramach ewaluacji, np. stopnia zrealizowania
zatozonych celéw.

Warunki realizacji

Projekt zawiera opis etapdw i dziatan podejmowanych w ramach programu. Pierwszym etapem bedzie
wyfonienie realizatorow w drodze konkursu ofert. Kolejne etapy beda obejmowac realizacje programu
poprzez dotarcie do oséb objetych programem.

W projekcie w sposdb zdawkowy przedstawiono informacje nt. warunkéw dotyczgcych personelu,
wyposazenia i warunkéw lokalowych. Wskazano, ze szczepienia bedg realizowane w placéwkach opieki
zdrowotnej posiadajgce punkt szczepien oraz lodéwke do przechowywania szczepionek. W odniesieniu
do personelu wskazano, ze szczepienia bedg przeprowadzone przez wyspecjalizowane pielegniarki
pod nadzorem lekarskim.

W projekcie wskazano, ze realizator programu wybrany zostanie w drodze konkursu ofert, co jest
zgodne z przepisami ustawy.

W projekcie nie odniesiono sie do kampanii informacyjnej oraz sposobu jej prowadzenia, co warto jest
uzupetnié.

W projekcie programu przedstawiono koszt uczestnictwa w programie oszacowany na 70 zf, w tym
koszt zakupu szczepionki wraz z kosztem podania szczepienia. Zgodnie z przeprowadzong analiza
rynku, ceny detaliczne szczepionek Influvac Tetra wynosi 47,83 zt, zas$ Vaxigrip Tetra 45,76 zt.

Koszt catkowity programu zostat oszacowany na 14 000 zt.

Program ma byc¢ sfinansowany z budzetu miasta Goéra Kalwaria.

Whioski z oceny technologii medycznej przeprowadzonej przez Agencje

Problem zdrowotny

Grypa to choroba wirusowa chrakteryzujagca sie duzg zakaznoscig. Zakazenie nastepuje droga
kropelkowa. Okres inkubacji trwa ok. 3-7 dni. Objawy chorobowe wystepujg nagle i do najczestszych
nalezg: gorgczka, bdle miesniowo-stawowe, bdle gtowy, dreszcze, objawy ze strony uktadu
oddechowego, zaburzenia zotgdkowo-jelitowe. W grypie niebezpieczne s3 jej powiktania, do ktérych
nalezg m. in.: zapalenie oskrzeli i ptuc zapalenie ucha srodkowego oraz zapalenia miesnia sercowego.
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Do metod diagnostycznych grypy nalezy gtdwnie rozpoznanie na podstawie objawéw. W okresie
zmniejszonego ryzyka wystgpienia zachorowania mozna postawi¢ rozpoznanie na podstawie badan
laboratoryjnych.

Alternatywne swiadczenia

Szczepienia przeciw grypie znajduja sie w grupie szczepien zalecanych, ale niefinansowanych
ze srodkdéw znajdujgcych sie w budzecie Ministra Zdrowia.

Szczepionka Vaxigrip Tetra oraz Influvac Tetra znajdujg sie na liscie lekow refundowanych. Zgodnie
z zatacznikiem do obwieszczenia MZ z dnia 21 pazdziernika 2020 r. w sprawie wykazu refundowanych
lekéw, sSrodkdéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych na
1 listopada 2020 r. w przypadku szczepionki Vaxigrip Tetra urzedowa cena zbytu zostata okreslona na
35,83 zt, natomiast wysokos¢ limitu finansowania na 45,76 zt. Poziom odptatnosci dla pacjenta wynosi
50% we wskazaniach czynnego uodpornienia oséb powyzej 65 r.z. w zapobieganiu grypie wywotywanej
przez dwa podtypy wirusa grypy A oraz dwa podtypy wirusa B. Tym samym wysokos¢ doptaty
Swiadczeniobiorcy wynosi 22,88 zt. Szczepionka jest bezptatna dla oséb, ktére ukonczyty 75 r.z. Dla
szczepionki Influvac Tetra urzedowa cena zbytu zostata okreslona na 37,80 zt, natomiast wysokos¢
limitu finansowania na 45,76 zt. Poziom odptatnosci dla pacjenta wynosi 50% we wskazaniach
profilaktyki grypy u oséb w wieku od 18 r.z. do 65 r.z. o zwiekszonym ryzyku wystgpienia powiktan
pogrypowych. Tym samym wysokos¢ doptaty swiadczeniobiorcy wynosi 24,95 zt.

Ocena technologii medycznej

Szczepienia zalecane sg u wszystkich oséb po ukoriczeniu 6 m.z., ktére chcg unikngé zachorowania i nie
majg przeciwwskazan do szczepienia (OPZG 2017).

WHO uznaje szczepienia przeciwko grypie za najbardziej efektywng metode zapobiegania infekcjom
wirusem grypy oraz zwigzanych z nimi powaznych nastepstw zdrowotnych. WHO rokrocznie
aktualizuje wytyczne dotyczace szczepow, jakie powinny by¢ zawarte w szczepionce p/grypie, w danym
sezonie epidemiologicznym (WHO 2017).

Wskazania medyczne do szczepien to: osoby chorujace przewlekle, dzieci od 6-60 m.z., osoby >55r.z.,
pensjonariusze osrodkéw opieki dtugoterminowej (bez wzgledu na wiek), kobiety w cigzy lub planujace
ciagze, chorujgce dzieci w wieku 6 m.z. do 18 r.z. (dtugotrwale leczone salicylanami, dzieci z wrodzonymi
wadami serca, z niewydolnoscig serca, z nadcisnieniem ptucnym), osoby z przewlektymi chorobami
uktadu oddechowego (w tym z astmg, przewlektg obturacyjng chorobg ptuc, niewydolnoscig uktadu
oddechowego), osoby z przewlektymi chorobami uktadu krazenia (w tym z chorobg niedokrwienng
serca, po przebytym zawale serca, niewydolnoscig krazenia, wadami zastawkowymi serca), osoby
z chorobami nerek (w tym z niewydolnoscig nerek, nawracajgcym zespotem nerczycowym), osoby
z chorobami watroby, osoby z chorobami ukfadu nerwowego, osoby z chorobami metabolicznymi
(w tym z cukrzycg), osoby z obnizong odpornoscia (z pierwotnymi niedoborami odpornosci, z asplenig
wrodzong lub nabytg, dysfunkcjg $ledziony, po leczeniu immunosupresyjnym, przed przeszczepami
tkanek i narzgdow wewnetrznych i po przeszczepach, z chorobami
immunologiczno-hematologicznymi, w tym matoptytkowoscig idiopatyczng, ostrg biataczka,
chtoniakiem, sferocytozg wrodzong), zakazeni HIV (KLR 2019).

Istotng role w programach polityki zdrowotnej dotyczacych profilaktyki grypy odgrywa edukacja
zdrowotna. Brak wiedzy nt. zapobiegania zachorowaniom oraz nieprawidtowa interpretacja informacji
dot. szczepien przeciwko grypie moze by¢ wazng przyczyng nieuczestniczenia w programach szczepien
ochronnych. Zintensyfikowane dziatania edukacyjne w celu poszerzenia wiedzy i Swiadomosci
spotecznej nt. skutecznosci i bezpieczenstwa szczepied przeciw grypie moglyby przyczyni¢ sie
do wiekszego zainteresowania tego typu programami. Programy profilaktycznych szczepien
ochronnych przeciwko grypie powinny byé prowadzone w sposéb cykliczny, w kazdym sezonie
epidemicznym.
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Biorgc pod uwage powyisze argumenty, opiniuje, jak na wstepie.

Tryb wydania opinii

Opinie wydano na podstawie art. 48a ust. 1 i 3 ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych (Dz.U. 2020 poz. 1398), z uwzglednieniem raportu nr: 0OT.441.134.2020 pn. ,Program szczepienia
profilaktycznego przeciwko grypie dla nauczycieli i pracownikéw niepedagogicznych w szkotach i placéwkach oswiatowych,
dla ktérych organem prowadzacym jest gmina Géra Kalwaria oraz dla pracownikéw Ztobka Miejskiego w Gérze Kalwarii”
realizowany przez: miasto Godra Kalwaria, Warszawa, grudzien 2020; Aneksu pn. ,Programy profilaktycznych szczepien
ochronnych przeciwko grypie w wybranych grupach ryzyka — wspélne podstawy oceny” z lipca 2018; oraz Opinii Rady
Przejrzystosci nr 340/2020 z dnia 14 grudnia 2020 roku o projekcie programu ,Program szczepienia profilaktycznego
przeciwko grypie dla nauczycieli i pracownikéow niepedagogicznych w szkotach i placowkach oswiatowych, dla ktorych
organem prowadzacym jest gmina Géra Kalwaria oraz dla pracownikéw Ztobka Miejskiego w Gérze Kalwarii”.
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