UCHWAFLA NR I1/13/2018
RADY GMINY GRANOWO

z dnia 17 grudnia 2018 r.

w sprawie przyjecia "Programu profilaktyki zakaZen wirasem brodawczaka ludzkiego w gminie
Granowo na lata 2019-2421"

Na podstawie art.7 ust.1, pkt1iart.48 ust.1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o $§wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz.U. z2018r., poz.1510 ), Rada Gminy Granowo
uchwala co nastepuje:

§ 1. Uchwala sig ,,Program profilaktyki zakazen wirusem brodawczaka ludzkiego (HPV 6, 11, 16, 18, 31,
33, 45, 52 i 58') w Gminie Granowo na lata 2019-2021, stanowiacy zatacznik do ninigjszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaty powierza sie Wéjtowi Gminy Granowo.

§ 3. Uchwala wchodzi w zycie z dniem podjecia.
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GRANOWO

PROGRAM
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Granowo, grudzien 2018 r.

Id: F9C7A0D7-D948-4BCC-BBEC-6ATCOABOBFSFE. Uchwalony Strona 1




PROGRAM PROFILAKTYKI ZAKAZEN
WIRUSEM BRODAWCZAKA LUDZKIEGO PV
W GMINIE GRANOWO

na lata 2019 - 20621

L OPIS PROGRAMU ZDROWOTNEGO
1. Problem zdrowotny

Pomimo znacznego postepu w medycynie, choroby nowotworowe sg w Polsce jedng
z gtdwnych przyczyn zgondw, Jednym z najczeéciej wystgpujacych nowotwordw zloliwych
w populacji kobiet jest rak szyjki macicy. Polska nalezy do krajow o najwickszej
zachorowalnodci, ktéra rocznie wynosi 18,1 % zachorowan na 100 tys. kobiet. Zakazenie
wiruasem HPV jest najbardziej rozpowszechnione wérdd miodych 0séb dorostych w wieku 18
~ 20 lat. Wigkszo$¢ zakazen wirusem HPV przebiega bezobjawowo, a przeniesienie wirusa
moze nastgpi¢ nawet przy braku objawdéw zakazenia u nosiciela. Wedlug statystyk
najwigkszg grupe stanowig kobiety migdzy 45 a 55 rokiem Zycia. Jednym z gléwnych
czynnikéw powodujgcych rozwdj raka szyjki macicy jest zakazenie onkogennymi typami
wirusa brodawczaka ludzkiego (HPV). Gléwnym sprawcy sg typy HPV-16 i HPV-18, ktére
odpowiadaja za 73 % przypadkéw zachorowan. Natomiast typy HPV -6 i HPV - 11,
s3 najczgstszg przyczyng powstawania zmian o charakterze nienowotworowym. Przyjmuje
sie, Ze ogoblna liczba réznych typéw wirusa HPV oscyluje wokoét liczby 100. Wigkszo$é
zakazen wirusem HPV, charakteryzuje si¢ bezobjawowym przebiegiem oraz niska
szkodliwoscig i ustepuje samoistnie w ciggu 1-2 lat. Jednakze u 50%-60% kobiet, dochodzi -
do wytworzenia przeciwcial. Kazda infekcja o przebiegu dluzszym niz 12 miesiecy, zwigksza
ryzyko wystgpienia rozwoju i zmian nowotworowych szyjki macicy, ktére w wigkszodci
przypadkdéw ujawniajg si¢ w okresie od 10 do 20 lat po infekcji. W pierwszej fazie choroby
rak szyjki macicy nie daje charakterystycznych objawéw. Objawy pojawiajg sie dopiero juz
w zaawansowanym stadium choroby, a ponad 60% przypadkow wykrywanych jest dopiero
w drugim 1 trzeci stadium zaawansowania choroby, co cze¢sto powoduje matg skuteczno$é
leczenia. Od wielu lat w Polsce, w ramach dziatah profilaktycznych sg prowadzone masowe
badania przesiewowe, polegajgce na badaniu cytologicznym. Badanie to pozwala, na
wykrycie zmian w obrebie szyjki macicy we wezesnym stadium ich tworzenia. Problemem
jest jednak wcigz niska, chociaz stopniowo wzrastajgca, liczba kobiet korzystajacych z tej
mozliwosci. By zwigkszyé skuteczno$é profilaktyki antynowotworowej wérdd kobiet,
potrzebne jest jej rozszerzenie o wykonywanie szczepien ochronnych przeciwko HPV, oraz
ciggla edukacja kobiet. Badania kliniczne dowodza niemal 100% skuteczno$¢ szczepien
przeciwko HPV. Najwigksza skuteczno$é jest u osob, ktore jeszcze nie zetkngly sig
z wirusem. Stad zalecenia, by szczepieniom poddawaé dziewczeta juz od 11 roku Zycia.
Polskie Towarzystwo Ginekologiczne ocenia, ze szczepienie dziewczat i miodych kobiet
przeciwko wirusowi HPV, spowoduje spadek zachorowan na raka szyjki macicy od 76 do
96%, w ciagu 15-20 lat od rozpoczgeia szezepien. Szczepienie dziewczynek przeciwko HPV
zalecajg polskie towarzystwa medyczne: Polskie Towarzystwo Pediatryczne oraz Polskie
Towarzystwo Ginekologiczne. W Polsce zarejestrowane sg trzy szczepionki. Jedna zawiera
dwa typy wirusa HPV, druga ma w skladzie cztery typy wirusa HPV, a trzecia dziewigé
typow wirusa. Wszystkie trzy szczepionki sa bezpieczne, dobrze tolerowane i zalecane jako
wysoce skuteczne.
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Gloéwne czynniki ryzyka raka szyjki macicy:

1. Wiek /zachorowalno$é zwigksza sie wraz z wiekiem miedzy 45 a 54 rokiem zycia/
2. Wczesne rozpoczgcie Zycia seksualnego /przed 18 rokiem zycia/

3. Duza liczba partnerdw seksualnych

4. Stopien odpornoéci organizmu

5. Stan odzywiania

6. Palenie papierosoéw

7. Niski status spoteczny i ekonomiczny

2. Epidemiologia

Wysoka zachorowalno$¢ i umieralno§¢ na raka szyjki macicy stanowi od lat nierozwigzany
problem epidemiologiczny, zaréwno w mnaszym kraju jak i na $wiecie. Pod wzgledem
zachorowalno$ci i umieralno$ci  na choroby nowotworowe Polska zajmuje czolowe
miejsce  w8rdd krajéw  Unii Europejskiej. Rak szyjki macicy w skali calego $wiata jest
drugim, co do czestosci rakiem, ktory dotyka kobiety i druga, co do czgstoSci przyczyna
ich zgonéw z powodu choréb nowotworowych. Globalnie, co roku notuje si¢ okoto 500 000
nowych zachorowan, a okolo 300 000 kobiet umiera z powodu raka szyjki macicy. Szacuje
sie, Zze rocznie okolo 3000 Polek dowiaduje sie, ze ma raka szyjki macicy, a blisko potowa
z nich umiera, poniewaz choroba zostata wykryta zbyt pézno. Z uwagi na skale problemu,
Gmina Granowo realizuje program szczepien profilaktycznych przeciwko zakazeniom
wirusem brodawczaka ludzkiego od 2009 roku.

3. Populacja podlegajaca jednostce samorzadu terytorialnego i kwalifikujaca
si¢ do objecia programem

Program profilaktyki zakazen wirusem brodawczaka ludzkiego HPV skierowany jest gtéwnie
do 13 - letnich dziewczgt zamieszkalych na terenie Gminy Granowo, posiadajgcych
zameldowanie na pobyt staty lub czasowy.

4. Dostepne, finansowane ze Srodkéw publicznych swiadczenia opieki zdrowotnej

Proponowane szczepienia nadal zaliczane sg do $wiadczen trudnodostepnych, stad $rodki
finansowe na pokrycie realizacji programu pochodza w calo$ci z budzetu gminy.

5. Uzasadnienie potrzeby wdroZenia programu

Zgodnie 7 ustawa o S$wiadczeniach opieki zdrowotnej, zadania wiadz publicznych
w zakresie zapewnienia réwnego dostepu do $wiadczeh opieki zdrowotnej obejmujg
w szczegolnosei:

- tworzenie warunkéw funkcjonowania systemu ochrony zdrowia,
- analize i oceng potrzeb zdrowotnych oraz czynnikéw powodujacych ich zmiany,
- profilaktyke i promocje zdrowia, majgce na celu tworzenie warankdéw sprzyjajgcych zdrowiu,

- finansowanie $wiadczen zdrowotnych, w trybie i na zasadach okreSlonych ustawg
o $wiadczeniach opieki zdrowotne;.
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Dzialania prozdrowotne w stosunku do mieszkafcow odgrywaja ogromng rolg i powinny byé
realizowane systematycznie w stosunku do réZnych grup odbiorcow, ze szezegblnym
uwzglednieniem potrzeb dzieci i mlodziezy. Wprowadzenie dzialan edukacyjnych oraz
profilaktyki pierwotnej, jaka sg szczepienia ochronne przeciwko wirusowi HPV, przyczynia sig
do zmniejszenia liczby zachorowan na raka szyjki macicy wérod zaszezepionych dziewczat.
Prowadzona edukacja wéréd mtodziezy bedzie miata korzystny wplyw na wzrost §wiadomosci,
dotyczacej czynnikow ryzyka sprzyjajacych rozwojowi raka  szyjki  macicy.
Wprowadzenie programu szczepien przeciwko wirusowi HPV zwigkszy dostepnosé w/w
szczepionki i tym samym przyczyni sie do poprawy zdrowia lokalnej spolecznosci Gminy
Granowo.

II. CELE PROGRAMU
1. Cel gléwny

Glownym celem programu jest zmniejszenie liczby zachorowan na raka szyjki macicy,
pochwy, szronu i brodawek narzadéw plciowych poprzez prowadzenie kampanii informacyjno-
edukacyjnej] w szkolach, wykonanie szczepieh ochronnych przeciwko wirusowi HPV w
kazdym roku trwania Programu w$rdd populacji dziewczat w wieku 13 lat (roczniki: 2005,
2006, 2007) mieszkajacych na terenie gminy Granowo oraz uksztaltowanie wlasciwych
nawykéw higienicznych u dziewczat i chlopcow.

Efekty tak sformutowanego celu bedg osiagalne i widoczne w dhuzszym okresie czasu —
na przestrzeni wielu lat, Taka perspektywa czasowa wymusza okredlenic bardziej
szczegOlowych celow posrednich, ktore bedg mierzalne w czasie krétszym.

2. Cele szczegolowe

1) Poszerzenie wiedzy miodziezy szkolnej 1 rodzicow/opickundw w zakresie
ryzykownych zachowan oraz choréb przenoszonych droga plciowa w tym
wywolywanych przez zakazenie wirusem HPV i mozliwoéci stosowania profilaktyki
zapobiegawczej.

2) Popularyzacja systematyczno$ci wykonywania badah profilaktycznych w zakresie
wezesnego wykrywania chordb nowotworowych, w tym badan cytologicznych.

3) Wzrost $wiadomosci o czynnikach zwiekszajgcych ryzyko raka szyjki macicy
(profilaktyka pierwotna i wtdrna).

4) Poszerzenie wiedzy mlodziezy 1 rodzicow/opiekundow na temat szczepien
profilaktycznych przeciwko wirusowi HPV — jako czynnika zmniejszajacego ryzyko
zachorowania na nowotwory i choroby narzaddéw plciowych.

3. Oczekiwane efekty

1) Wprowadzenie szczepien ochronnych wplynie w perspektywie wieloletniej na spadek
liczby wystepowania zmian przed nowotworowych w obrgbie szyjki macicy,
ponadto zmniejszy zachorowalno§é na choroby wywelane rakiem szyjki macicy.
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2) Prowadzone w ramach Programu dzialania edukacyjno-informacyjne, zwigksza
poziom wiedzy rodzicéw i uczniéw na temat zachowan ryzykownych oraz choréb
przenoszonych drogg plciows, a takze na podniesienie wiedzy i $wiadomosci
na temat profilaktycznych badan okresowych w tym koniecznoéci wykonywania
systematycznie badan cytologicznych oraz popularyzacje szczepien masowych
przeciwko wirusowi HPV. Wplyng tez na uksztattowanie wiasciwych nawykéw
higienicznych.

3) Oczekiwane efekty sy zbiezne z celami Programu, jednakze rzeczywisty wplyw
Programu na zmmiejszenie zachorowalnodci na raka szyjki macicy, bedzie znany
po dlugim czasic od stosowania szczepionek (15-20 lat), od rozpoczecia szczepien.
Niektore mierniki efektywnosci bgda wigc mozliwe do oszacowania dopiero po tym
okresie.

4) W skali Swiatowej prowadzone sg na biezgco badania potwierdzajgce efektywnosé
medyczng szczepionck. Swiatowa Organizacja Zdrowia zaleca wprowadzenic
rutynowych szczepien przeciwko HPV w krajach, jezeli ,,wprowadzenie szczepien
jest wykonywalne w sposéb programowy i mozna zagwarantowaé ich stabilne
finansowanie”. Wskazuje réwniez na konieczno$é informacji i edukacji spoteczenstw
na temat profilaktyki zakazen HPV,

4. Mierniki efektywno$ci odpowiadajace celom programu

Wyznaczonym celom Programu odpowiadajg nastepujgce mierniki:

1) Liczba dziewczynek uczestniczaca w programie w danym roku kalendarzowym,

2) Liczba dziewczynek uczestniczacych w programie w stosunku do ogdlnej liczby
dziewczynek w roczniku - %

3) Liczba dziewczynek zaszczepionych w Programie,

4) liczba dziewczynek, ktére nic zostaly zaszczepione z powodow okreslonych jako
przeciwwskazania zdrowotne,

5) Liczba odbiorcow edukacji zdrowotnej, w tym : rodzicow, dziewczynek w wieku 13 lat,
chlopcow w wieku 13.

6) Stopien osiagnigcia sukcesu, okreslony procentowo: liczba zadeklarowanych
dziewczynek/ liczba zaszczepionych dziewczynek,

7) Wspodlczynnik zapadalno$ci i umieralno$ci na choroby powodowane zakazeniem
wirusem HPV dotyczacy kobiet zamieszkalych w Wielkopolsce — dane uzyskane
poprzez staly monitoring na przestrzeni okresu wieloletniego.

HI. ADRESACI PROGRAMU / populacja programu /
1. Oszacowanie populacji, ktérej wiaczenie do programu jest mozliwe

Bezposrednio program adresowany jest do populacji dziewczynek w wieku 13 lat zwigzanych
poprzez zamieszkanie lub zameldowanie na pobyt staly/czasowy ich lub rodzicéw z terenem
gminy Granowo. Szacuje si¢, ze w kolejnych latach program bedzie obgjmowat liczbg od 25-35
0sdb. Zaktada sie rowniez udzial w programie 100% populacji.

Posrednio program adresowany jest do rodzicow i opiekunéw dziewczat, zakwalifikowanych
do szczepienia. Wedlug danych z Urzedu Stanu Cywilnego i Ewidencji Ludnoéci w gminie
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Granowo populacja dziewczgt w wieku 13 lat kwalifikujagcych sie¢ do szczepien
w poszczegblnych latach realizacji programu wynosi:

2019 - 25 dziewczat
2020 - 35 dziewczat
2021 - 33 dziewczeta

2. Tryb zapraszania do programu

Skierowanie imiennych zaproszen do rodzicéw dziewczgt objetych programem.

Przeprowadzenie akcji edukacyjno-informacyjnej dla rodzicow, dziewczat, dyrektoréw szkol
i nauczycieli.

IV.ORGANIZACJA PROGRAMU

1. Czg¢sci skladowe, etapy i dzialania organizacyjne

1) wskazanie realizatora programu,
2) przeprowadzenie akcji informacyjnej w szkotach podstawowych, z zakresu wiedzy:
- zachowan ryzykownych i choréb przenoszonych droga plciowa oraz higieny Zycia
intymnego,
- Znaczenia szczepien ochronnych przeciwko wirusowi HPV,
- profilaktyki zdrowotnej zwigzanej z koniecznodcia wykonywania badan kontrolnych
w tym badan cytologicznych,
- organizacji szczepien w tym sposobu postgpowania w przypadku wystapienia
niepozgdanych odczyndéw poszcezepiennych.
3) brak przeciwwskazan lekarskich do szczepienia,
4) pisemna zgoda rodzicoéw (opiekundéw prawnych) na szczepienia,
5) przeprowadzenie szczepienia,
6) monitoring realizacji programu

W ramach programu dziewczgta, ktore po przeprowadzeniu badaft zostang zakwalifikowane do
szczepienia, beda mialy wykonane szczepienie przeciw wirusowi HPV zgodnie z zaleceniami

producenta zakupionej szczepionki.

W Polsce dostgpne sg trzy szczepionki przeciw HPV:

Dziewieciowalentna - Gardasil 9 firmy MSD,
Czterowalentna - Silgard firmy MSD,
Dwuwalentna - Cervarix firmy GSK

Biorge pod uwage m.in. skuteczno$é kliniczng, bezpieczefstwo oraz zakres uzyskanych
efektéw zdrowotnych, dziewczynki w Gminie Granowo, w wieku 13 lat beda szczepione
szczepionka dziewieciowalentng w dwéch dawkach o schemacie 0 i 6 miesigey.
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1. Kryteria i sposéb kwalifikacji uczestnikéw:

a/ wiek dziewczat 13 lat / jeden rocznik w danym roku kalendarzowym,

b/ miejsce zamieszkania na terenie Gminy Granowo,

c/ brak przeciwskazaf lekarskich do zaszczepienia,

d/ pisemna zgoda rodzicéw /opickunéw prawnych/ dziecka na szczepienie.

2. Zasady udzielania §wiadczen w ramach programu

Szczepienia odbywac si¢ bgdg w miejscowej Przychodni Lekarza Rodzinnego. Podanie kazdej
dawki szczepionki poprzedzi dopuszczajace badanie lekarskie. Konieczne jest uzyskanie
zgody rodzica lub prawnego opickuna na zaszczepienie corki.

3. Sposéb powiazania dzialan programu ze S$wiadczeniami zdrowotnymi.
ze Srodkéw publicznych

Oferowane szczepienie przeciw HPV nie jest uwzglednione w kalendarzu obowiazkowych
szczepien uczniow. Program Polityki Zdrowotnej zapewnia wybranej populacji dostgp
do bezplatnych szczepien finansowanych z budzetu Gminy Granowo.

4. Sposob zakonczenia udzialu w programie i mozliwo$¢ kontynuacji otrzymywania
Swiadczen zdrowotnych przez uczestnikéw programu, jezeli istnieja wskazania:

Mozliwos¢ kontynuacji programu uzalezniona bedzie od ewentualnych zgdd rodzicéw
dziewczat oraz mozliwoéci finansowych gminy.

5. Bezpieczenistwo planowanych interwencji:
Program realizowany jest pod nadzorem lekarzy,
6. Kompetencje / warunki niezbedne do realizacji programu /

Koordynatorem programu jest pracownik Urzedu Gminy. Szczepienia przeciw wirusowi
HPV bedg realizowane przez Przychodnie Lekarza Rodzinnego w Granowie. Wykonanie
szczepienia zostanie poprzedzone lekarskim badaniem kwalifikujageym, w celu wykluczenia
przeciwskazah do wykonania szczepienia ochronnego. Szczepienia bedg przeprowadzone
przez pielegniarke posiadajaca niezbgdne uprawnienia w zakresie wykonania szczepien.

7. Dowody skuteczno$ci planowanych dzialar:

Przeprowadzone badania dowodzg, Ze szczepionka przeciwko HPV zapewnia niemal 100
% skuteczno$ci w profilaktyce raka szyjki macicy. Wprowadzenie szczepiefi moze
doprowadzi¢ do zmniejszenia $émiertelnosici z powodu tej choroby , jednoczes$nie zmmiejszyé
koszty medyczne i ekonomiczne zwigzane z rozpoznawaniem i leczeniem. Zmniejszy poczucie
zagrozenia chorobg nwotworowg u kobiet dowiadujgcych si¢ o nieprawidlowym wyniku
badania cytologicznego.

Rozwazajac aktualne mozliwosci realizacji szczepien przeciw HPV w Polsce, trzeba wskazaé
na konieczno$¢ sfinansowania szczepionki, ktora nie zostala wlgczona do obowigzkowych
szczepiefi ochronnych, pokrywanych przez budzet panstwa. Szczepionka przeciw HPV nie
wyeliminuje w pelni zachorowaf na raka szyjki macicy, ale moze radykalnie zmniejszy¢
zachorowalno$é.

1d: F9CTAGD7-D948-4BCC-BBEC-6A7COABOBFSF. Uchwalony _ _ Strona 7




111,  Koszty

Koszty i Zrodla finansowania:

1. Szacunkowy koszt jednostkowy oraz koszt calkowity realizacji Programu
w poszczegdlnych latach:

Rok 2019 — 325 zh{1 dawka) x 2 = 650zl. x 25 dziewczynek = 16 250 zi
Rok 2020 ~ 325 zb(1 dawka) x 2 = 65071, x 35 dziewczynek = 22 750 zt
Rok 2021 — 325 zL(1 dawka) x 2 = 650z1. x 33 dziewczynek = 21 450 7t

Szacunkowy koszt jednostkowy : koszt 1 dawki - 325zt
koszt 1 szczepionki - 650zt

Rzeczywisty koszt jednostkowy zostanie okreSlony po dokonaniu wyboru dostawcy
szczepionek, wylonionego w drodze zapytania o ceng,

Szacunkowy koszt akcji promocyjno-edukacyjnej wyniesie — 1000 zt. w kazdym roku
realizacji programu,

Catkowity szacunkowy koszt Programu na lata 2019 —2021 to kwota 63 450 z1.

2. Zrodla finansowania

Program w catosci zostanie sfinansowany ze §rodkéw budzetu gminy.

3. Argumenty przemawiajace za tym, ze wykorzystanie dostepnych zasobéw
jest optymalne:

Argumenty przemawiajace za finansowaniem szczepienia ze érodkdw publicznych :
Samorzad podejmujgc decyzje o finansowaniu programu profilaktyki i zakazen
wirusem brodawczaka ludzkiego HPV, kierowal si¢ dodwiadczeniem z lat ubieglych.
Poprzez szczepienia ochronne przeciwko HPV moZna w perspektywie wieloletniej
wplyna¢ na zmniejszenie liczby przedwcezesnych zgondw kobiet. Eksperci zalecajg
szczepienia profilaktyczne przeciwko ludzkiemu wirusowi brodawczaka jeszeze przed
ekspozycja na zakazenie. Wszystkie zalecenia podkre$lajg, Ze nalezy zapewnié
powszechny 1 systematyczny udziat kobiet w przesiewowych badaniach cytologicznych.

VI. MONITOROWANIE 1 EWALUACJA

1. Monitorowaniu i ewaluacji poddawane beda nastepujace wielkosei:

1) Populacja dziewczynek z danego rocznika na terenie gminy Granowo.

2) Populagja dziewczynek zakwalifikowanych do szczepienia — zgodnie z wytycznymi
niniejszego Programu.

3) Liczba dziewczynek, ktére nie zostaly zakwalifikowane do zaszczepienia na skutek
przeciwwskazaft lekarskich.

4) Liczba dziewczynek, ktére nie zostaly zaszczepione z uwagi na brak zgody rodzicow.

5) Liczba spotkafi edukacyjnych.
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6) Liczba 0s0b uczestniczaeych w spotkaniach edukac;}jnych {mlodziez i ich rodzice).

7) Liczba przekazanych materialéw edukacyjnych, potencjalnym zainteresowanym
szczepieniem. |

8) Opinia odbiorcéw Programu.

2. W ftrakeie trwania Programu bedzie monitorowana zglaszalno$¢ do Programu na
podstawic list uczestnictwa. Zglaszalno$¢ bedzie oceniana na podstawie liczby
dziewczynek, ktére przystgpity do Programu w poszczegélnych rocznikach
w stosunku do catkowitej populacji dziewczynek w tych rocznikach na obszarze
gminy Granowo. WskaZnik ten bedzie wyrazony procentowo.

3. Realizator programn zostanie zobowigzany do skiadania sprawozdania z realizacji
Programu — po podaniu kazdej dawki szczepionki,

4. Organizator na biezgco bedzie dokonywal oceny jakosci $wiadczen. Dostawca
szczepionek zostanie wyloniony w drodze zapytania o ceng.

Realizatorem Programu bedzie Przychodnia Lekarza Rodzinnego ,,Almus”
w Granowie — jedyna przychodnia na terenie gminy, ktéra wykona §wiadczenia
bezplatnie w ramach zawartego porozumienia.

Organizator Programu wyznaczy osobe odpowiedzialng za staly monitoring jakosci
$wiadczefi w Programie. Dodatkowo kazdy rodzic/opiekun dziecka uczestniczacego
w Programie bgdzie poinformowany o mozliwo$ci zglaszania pisemnych uwag do
Organizatora z zakresu jako$ci uzyskanych §wiadczen. Ponadto kazdy
rodzic/opickun uczestnika Programu po jego zakofczeniu otrzyma anonimowg
ankiete dot. Oceny poziomu $wiadczen.

2, Ocena efektywnoéci Programu zostanie dokonana na: podstawie frekwencji (liczonej
jako stosunku uczestnikow Programu do ogodlnej populacji dziewczynek w tych
rocznikach). Natomiast w perspektywie wieloletniej na podstawie analizy
statystycznej dot. zapadalno$ci na raka szyjki macicy.

VII. OKRES REALIZACJI PROGRAMU

Program bedzie realizowany w latach 2019 — 2021.
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Zatgeznik

do programu polityki zdrowotnej
profilaktyki zakazen wirusem brodawczaka
ludzkiego HPV w gminie Granowo

na lata 2019 - 2021

ANKIETA
SATYSFAKCH PACJENTA
PROGRAMU POLITYKI ZDROWOTNEJ - PROFILAKTYKI ZAKAZEN
WIRUSEM BRODAWCZAKA LUDZKIEGO HPV
W GMINIE GRANOWO
na lata 2019 - 2021

Szanowni Panstwo!

W zwigzku z Panstwa udzialem w programie polityki zdrowotnej pn.: profilaktyki zakazen
wirnsem brodawczaka ludzkiego HPV w gminie Granowo na lata 2019 — 2021 (dalej zwany
»Programem”), bedziemy wdzigczni, jesli wypelnig Pafistwo ponizszg ankiete.

Program zostal stworzony aby Pafstwu pomodc, chcemy zatem poznaé Panstwa zdanie, ktore
jest dla nas bardzo wazne i stanowi cenng wskazowke do podejmowanych dziatan
w przysziosci.

Ankieta pozwoli takze oceni¢ w petni, czy cele programu zostaly osiagnigte.

Ponizej znajduje si¢ 8 informacji 1 zasad dotyczacych wypehiania ankiety i sposobu jej

wykorzystania.

1. Ankieta jest anonimowa.

2. Ankieta powinna Pafistwu zostaé przekazana do wypelniania po zakonczeniu udziahn
w Programie.

3. Kazda osoba rodzic/opiekun uczestnika Programu powinna wypelni¢ ankiete samodzielnie.

4. Ankiety nie beda opisywane w jakikolwiek sposdb, ktéry pozwolitby na identyfikacje
0s6b, ktore je wypelnialy.

6. Prosimy o zaznaczanie jednej odpowiedzi, poprzez jej otoczenie obwodka lub podkreslenie.

7. Prosimy wypetniaé ankiety dhugopisem o kolorze niebieskim lub czarnym.

8. Ankieta jest dwustronna.
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Granowo, datd ........oviiiviniirie e,
Ankieta

Rok urodzenia uczestniczki Programu............

1. Jak ocenia Pan/i informacje o zasadach realizacji Programu przekazang przez
organizatorow:

- Bardzo dobrze
- dobrze

- przecigtnie

- zle

= bardzo zle

2. Jak ocenia Pan/i dost¢p do informacji o Programie, jego celach i zamierzeniach:
- Bardzo dobrze

- dobrze

- przecigtnie
- zle

- bardzo Zle

3. Jak ocenia Pan/i organizacje przeprowadzenia szczepief przez Przychodni¢ Lekarza
Rodzinnego ,,ALMUS” w Granowie
- Bardzo dobrze

- dobrze
- przecigtnie
- zle

- bardzo Zle
4. Jak ocenia Pan/i profesjonalizm realizacji Programu:

- Bardzo dobrze
- dobrze

- przecigtnie

- zle

- bardzo zle

5. Jak ocenia Pan/i swoj stan wiedzy (poszerzenie informacji) odno$nie profilaktyki

zdrowotnej przeciwko rakowi szyjki macicy jak rOwniez szczepien przeciwko wirasowi
HPV:
- Bardzo dobrze
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- dobrze

- przecigtnie
-zle

- bardzo Zle

6. Uwagi zglaszane w celu poprawy organizacji Programu

..................................................................................................................

‘Dzigkujemy

Id: FO9C7A0D7-D948-4BCC-BBEC-6ATCOABOBFSF. Uchwalony - Strona 12




UZASADNIENIE
do uchwaly Nr I1/13/2018
Rady Gminy Granowe
z dnia 17 grudnia 2018r.

W sprawie: przyjecia ,,Programu profilaktyki zakazen vﬁmsem brodawczaka ludzkiego
w gminie Granowo na lata 2019-2021" :

Gmina Granowo program szczepief przeciwko zakaZeniom wirusa brodawczaka
ludzkiego HPV prowadzi od 2009r. Programy szczepien opracowywane sg w systemie
kilkuletnim. Program, ktéry obowigzywal od 2015r. konczy sie¢ w roku 2018r. Opracowany
projekt programu na lata 2019-2021, w miesigcach letnich zostatl wystany w celu zaopiniowania
do Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji w Warszawie. Prezes Agencji wydat
pozytywna opini¢ ( Nr 170/2018 z dnia 21 sierpnia 2018r.). Projekt programu zmodyfikowano,
uwzgledniajac uwagi 1 sugestie zawarte w wydanej opinii. Programem =zostana objete |
dziewczynki 13-letnie, ktére zamieszkujg na terenie gminy Granowo. Proponuje si¢ zaszczepienie ‘
dostgpna mna rynku farmaceutycznym szczepionks dziewigciowalentng w  systemie |
dwudawkowym. W ramach Programu, nie dokomuje si¢ wyboru jego realizatora, gdyz szczepienia i
wykonywane sg w Przychodni Lekarza Rodzinnego ,,Almus”, ktéra jest jedyng
przychodniag na terenie gminy Granowo. Szczepienia wykonywane sg bezplatnie, w ramach

zawartego porozumienia. Catkowity koszt programu szacuje sig na kwote 63 450zt
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