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Raport koricowy
z realizacji programu polityki zdrowotnej

Nazwa programu polityki zdrowotnej:
Program szczepien przeciwko grypie sezonowej dla pracownikéw podmiotow wykonujacych dziatalnosc lecznicza z
terenu wojewddztwa tédzkiego

Przewidziany w programie polityki zdrowotnej okres jego Faktyczny okres realizacji programu polityki
realizacji: zdrowotnej:
2018-2020 2018-2021

Opis sposobu osiggniecia celéw programu polityki zdrowotnej:*

Gtéwnym celem Programu byt spadek o minimum 2% liczby zachorowan na grype sezonowg w populacji ogolnej w
wyniku szczepien przeciwko grypie sezonowej pracownikéw podmiotéw wykonujgcych dziatalnosé lecznicza z terenu
wojewddztwa tddzkiego. Wedtug danych wykazanych w Meldunkach dotyczacych zachorowan i podejrzen
zachorowan na grype w Polsce opracowanych przez Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego - Panstwowy Zaktad
Higieny, liczba zachorowan na grype w wojewddztwie todzkim w 2021 r. spadta o 55% w stosunku do 2017 roku.

Cele szczegdtowe:

1) zwiekszenie poziomu motywacji do regularnego wykonywania szczepien ochronnych przeciwko grypie u co
najmniej 30% pracownikdw podmiotdw wykonujacych dziatalnosé lecznicza biorgcych udziat w Programie,

2) zwiekszenie poziomu motywacji do promowania tej formy profilaktyki grypy wérdd swoich pacjentéw u co najmniej
30% personelu medycznego podmiotdw wykonujacych dziatalnosc lecznicza bicrgcego udziat w Programie,

3) wzrost o co najmniej 20% liczby oséb zaszczepionych w ramach Programu w stosunku do liczhy osdb, ktore
zaszczepity sie w roku poprzedzajacym realizacje Programu, w populacji oséb biorgcych udziat w Programie.

W ramach powyzszego Programu, realizowanego w latach 2018-2021, udzielono 5.128 kwalifikacji do szczepienia oraz
wykonano 5.124 szczepien przeciwko grypie.

DNalezy o isac, czy zalozony ccl gldwny oraz cele szczegdlowe zostaly osiagnigte oraz w jakim stopniu nastgpita realizacja poszczegdlnych
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celow ze wskazaniem przyczyn, dla ktérych niemozliwa byla cwentualna pelna realizacja. Opis stopnia realizacji celow powinien

uwzglednia¢ informacje na temat wartosci miernikéw elfcktywnosci realizacji programu polityki zdrowotnej.
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Po szczepieniu, pacjenci wypetniali ankiety ewaluacyjne. Biorac pod uwage wyniki ankiet, mozna stwierdzi¢, ze cele
szczegotowe Programu zostaty osiggniete. Wsrdd badanych 87% (4.468 osdb) uznato, ze po przeprowadzonej edukacji
w ramach Programu ich wiedza na temat profilaktyki grypy jest zdecydowanie wyisza, zas 98% (4.979 osob)
stwierdzito, ze regularne szczepienia przeciw grypie sezonowej sg wazne, aby zapobiegac grypie i jej ewentualnym
powiktaniom w populacji. Zdecydowana wiekszos¢ ankietowanych wyrazita cheé szczepienia sie przeciwko grypie w
kolejnych latach (4.820 osoby), a takie do promowania szczepier przeciwko grypie wérdd swoich pacjentéw w
kolejnych latach (4.666).

Poniewaz szczepienia przeciwko grypie nie sg obowigzkowe, brak jest doktadnych danych na temat liczby szczepigcych
sie 0s6b.

Charakterystyka interwencji realizowanych w ramach programu polityki zdrowotnej:?

1. Badanie kwalifikacyjne do szczepienia
U kazdego zgtaszajgcego sig, przed szczepieniem zostato przeprowadzone badanie lekarskie kwalifikujgce do udziatu w
niniejszym Programie. Badanie lekarskie odbywato sie nie wczesniej niz 24 godziny przed planowanym szczepieniem.
W ramach wizyty lekarskiej uczestnik zostat poinformowany o moiliwosci wystgpienia niepozadanych odczyndw
poszczepiennych i sposobie postepowania w sytuacji ich wystapienia. Osoby, u ktérych wykonanie szczepienia nie
byto okresowo mozliwe zostali umdwieni na powtdérne badanie kwalifikacyjne w innym terminie. Osoby z trwatymi
przeciwskazaniami do szczepienia przeciw grypie otrzymali informacje na temat pozostatych sposobéw profilaktyki tej
choroby.
0 ostateczne] kwalifikacji do szczepienia decydowat lekarz realizujacy swiadczenia w ramach Programu.

2. Szczepienia przeciwko grypie
Do szczepien realizator Programu mdgt wybra¢ kaidg z zarejestrowanych i dostepnych w Polsce szczepionek
przeciwko grypie. Realizator zapewniat szczepionke aktualng w danym sezonie epidemicznym.

Wyniki monitorowania i ewaluacji programu politvki zdrowotnej:*

Podczas realizacji Programu zawarto 46 umow, ktére obejmowaty realizacje Swiadczen na terenie wojewddztwa
tédzkiego.

W 2018 roku Program byt realizowany przez 10 jednostek z todzi, Zgierza, Tomaszowa Maz., Skierniewic, Sieradza.

W 2019 roku Program byt realizowany przez 14 jednostek z todzi, Zgierza, Tomaszowa Maz., Skierniewic, Sieradza,
Brzezin, Betchatowa, Zduriskie] Woli, Pabianic.

W 2020 roku Program byt realizowany przez 13 jednostek z terenu todzi, Zgierza, Skierniewic, Sieradza, Betchatowa,
Pabianic, Torunia.

W 2021 roku Program byt realizowany przez 9 jednostek terenu todzi, Zgierza, Betchatowa, Pabianic, Torunia.

W ramach powyiszego Programu, realizowanego w latach 2018-2021, udzielono 5.128 konsultacji lekarskich (w 2018 -
1.512; 2019 - 1.450; 2020 —960; 2021 — 1.206) oraz wykonano 5.124 szczepienia {w 2018 — 1.511; 2019 — 1.450; 2020
—957; 2021-1.206).

Czescig Programu byta akcja informacyjno-edukacyjna, ktdra polegata na przekazaniu uczestnikowi programu ulotki

DNalezy wymieni¢ wszystkie wdrozone interwencje w danej populacji docelowej programu polityki zdrowotne;j.

W zakresic monitorowania, w przypadku programow polityki zdrowotnej, ktorych realizacjg rozpoczgto w dniu 30 listopada 2017 r. lub po
tym dniu, nalezy wskaza¢ liczbg osob zakwalifikowanych do udzialu w programie polityki zdrowotnej, a takze liczbg osob, ktore nie zostaty
objete dzialaniami programu polityki zdrowotnej z przyczyn zdrowotnych lub z innych powodow (ze wskazaniem tych powodow), liczbg
o0sob, ktore z wlasnej woli zrezygnowaly w trakcie realizacji programu polityki zdrowotnej. W przypadku programéw, ktorych realizacjg
rozpoczgto przed dniem 30 listopada 2017 r., dane wskazane w zdaniu poprzedzajacym nalezy podac, o ile sg dostgpne. Nalezy opisa¢
wyniki przeprowadzonej oceny jakosci, w tym przedstawi¢ zbiorcze wyniki, np. wyrazony w procentach stosunek opinii pozytywnych do
wszystkich wypelnionych przez uczestnikéw programu polityki zdrowotnej ankiet satysfakcji z udziatu w programie polityki zdrowotnej. W
przypadku programéw polityki zdrowotnej, dla ktorych okres realizacji zostal okreslony na czas dluzszy ni2 jeden rok, powinno si¢
przedstawi¢ wyniki monitorowania z podziatem na poszezegdlne lata realizacji,

W zakresie ewaluacji nalezy ustosunkowac si¢ do efektow zdrowotnych uzyskanych i utrzymujgcych sig po zakonczeniu programu polityki
zdrowotnej, m. in. na podstawie wezeéniej okre§lonych miernikéw efektywnoscei odpowiadajacych celom programu polityki zdrowotne;.

W zaleznosci od charakteru programu polityki zdrowotnej nalezy przedstawié rezultaty mozliwe do oceny w momencie skladania raportu

koncowego z realizacji programu polityki zdrowotnej (kréotko- i dlugoterminowe).
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zawierajacej informacje o korzysciach wynikajacych ze szczepien, jak rowniez informacje o podejmowanych w ramach
Programu dziataniach zostaly zamieszczone w serwisach internetowych dedykowanych zdrowiu i portalach

spotecznosciowych Wojewddztwa todzkiego.

Koszty realizacji programu polityki zrowotnej:¥

Catkowity koszt realizacji programu w latach 2018-2021: 409.784,96 z1.
Rok realizacji programu polityki zdrowotnej w poszczegdlnych latach:

2018 —97.340,00 zt.
2019 -129.063,96 zt.
2020 -86.581,00 zt.
2021 - 96.800,00 zt

Zrédio finansowania® Wydatki biezace

Wydatki majatkowe

Budzet Samorzgdu Wojewddztwa
todzkiego

Caty okres realizacji programu polityki zdrowotnej

Zrédto finansowania® Wydatki biezgce Wydatki majgtkowe
1.nie dotyczy Nie dotyczy Nie dotyczy

2.

3.

Koszty jednostkowe realizacji programu polityki zdrowotnej:®

brednliasay Sredni koszt

Sredni maksymainy koszt

Rok realizacji badania - przebadania jednego
- ; szczepienia ;
kwalifikacyjnego pacjenta

2018 38,80 7t 41,70 zt 102,70 zt

2019 41,07 z 46,79 zt 89,44 zt

2020 42,92 zt 51,54 zt 96,22 zt -

2021 34,44 7 43,89 zt 82,14 zt
Informacje o problemach, ktére wystapity w trakcie Opis podjetych dziatari modyfikujgcych:®
realizacii programu polityki zdrowotnej:*”)
Problem 1: nie dotyczy Dziafanie modyfikujgce: nie dotyczy
Problem 2: ‘ Dziatanie modyfikujgce:

Dw przypadku realizacji programu polityki zdrowotnej w raporcie koncowym z realizacji programu polityki zdrowotnej nalezy przedstawic

informacj¢ dla kazdego kalendarzowego roku realizacji programu polityki zdrowotnej.

S0dpowiednio rozszerzy¢ w przypadku wickszej liczby zrodet finansowania albo problemow.

Nalezy przedstawi¢ poniesione koszty jednostkowe w przeliczeniu na pojedynczego uczestnika programu polityki zdrowotnej, tam gdzie

kazdemu oferowany byl dokladnie ten sam zakres interwencji, W programach ztozonych, zakladajacych wicloetapowosé interwencji, nalezy

przedstawic¢ koszty w rozbiciu na poszcezegdlne $wiadczenia zdrowotne, ktore oferowane byly w ramach programu polityki zdrowotnej.

7)Na[e?.y opisa¢ trudnosci, ktére zostaly zweryfikowane w trakcie realizacji programu polityki zdrowotnej oraz sposoby, w jaki zostaly

rozwigzane. Nalczy opisaé krytyczne aspekty, przez ktore planowane interwencje w ramach programu polityki zdrowotnej lub ¢ze$é tych

interwencji nie mogly by¢ zrealizowane.

S)Wypelnié odpowiednio albo wpisac ,nie podejmowano”,
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Problem 3:

| Dziatanie modyfikujace:

Miejscowosc

08 LUT. 2022
Data sporzadzenia raportu
koncowego z realizacji programu
polityki zdrowotnej

oaoLur 20

Data akceptacji raportu
koficowego z realizacji programu
polityki zdrowotnej

"“'K‘f:',"r‘?.!—‘rKT—?J'(‘-‘ZSH‘?S#@'
oznaczenie i podpis osoby
sporzadzajace] raport koricowy z
realizacji programu polityki
WiceiHanesnitlc
W@jevw@a?iﬁ toédzkiego

ceptujgcej raport koficowy z
realizacji progr@mu/polityki
zdrowotnej®

N0znaczenic powinno zawicra¢ imig i nazwisko oraz stanowisko sluzbowe.

NZPEKTOR

Kinga Kuczynska




