UCHWALA NR 470/XL1/2021
RADY MIEJSKIEJ W SEROCKU

z dnia 27 pazdziernika 2021 r.

w sprawie przyjecia do realizacji profilaktycznego programu polityki zdrowotnej na lata 2022-2024

Na podstawie art. 18 ust. 1 w zwigzku z art. 7 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 8 marca 1990r. o samorzadzie gminnym
(Dz. U. z2021r., poz. 1372), oraz art. 7 ust. 1 pkt 1, art. 48 ust. 1, 3 1 5 oraz art. 48a ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych (Dz.U. z2021r.,
poz. 1285 z p6zn. zm.) Rada Miejska w Serocku uchwala, co nastepuje:

§ 1. Przyjmuje si¢ do realizacji na lata 2022 - 2024 profilaktyczny program polityki zdrowotnej - szczepien
ochronnych przeciw grypie dla 0sob z grupy szczegdlnego ryzyka, stanowiacy zatacznik do niniejszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaly powierza si¢ Burmistrzowi Miasta i Gminy Serock.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Przewodniczacy Rady
Miejskiej w Serocku

Mariusz Rosinski
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Zatacznik do uchwaty Nr 470/XL1/2021
Rady Miejskiej w Serocku
z dnia 27 pazdziernika 2021 r.

Program polityki zdrowotnej - szczepien ochronnych przeciw grypie dla oséb z grupy szczegélnego ryzyka

Program polityki zdrowotnej - szczepien ochronnych przeciw grypie dla oséb z grupy szczegolnego
ryzyka

OKkres realizacji Programu: od 1 marca 2022r. do 31 grudnia 2024r.

Autor Programu: Miasto i Gmina Serock

Serock, 2021r.
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1. Wstep

Miasto i Gmina Serock podejmuje dziatania zmierzajace do kontynuowania podjetych w 2014r. zadan
wlasnych w zakresie zapewnienia rownego dostepu do swiadczen opieki zdrowotnej. Do zadan wiasnych gminy
w zakresie zapewnienia rownego dostepu do Swiadczen opieki zdrowotnej nalezy
w szczegolnoSci opracowywanie i realizacja oraz ocena efektow programow polityki zdrowotnej wynikajacych
zrozpoznanych potrzeb zdrowotnych istanu zdrowia mieszkancow gminy — art. 7 ust. 1 pkt 1 oraz
art. 48 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw
publicznych (Dz. U. z 2021r., poz. 1285 ze zm.). W tym celu ukierunkowuje swoje dziatania na profilaktyke
rozumiang jako wszechstronne dgzenie do zapobiegania chorobom.
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2. Opis problemu zdrowotnego
2.1 Problem zdrowotny
Grypa jest ostrg chorobg zakazng wywotywang przez wiele typow wirusow. Grype mozna podzieli¢ na:

- grype sezonowa- zachorowania, ktore wystepuja corocznie w okresie epidemicznym (w Polsce szczyt
zachorowan wystepuje w okresie od pazdziernika do kwietnia),

- grype pandemiczng- rodzaj grypy, ktory wystepuje co kilkanascie badz kilkadziesiat lat w postaci §wiatowych
epidemii wywotanych przez nowe, nieznane do tej pory u ludzi podtypy badz warianty wirusa.

Zakazenie wirusem grypy najczesciej jest przenoszone droga kropelkowa, rzadziej poprzez kontakt ze
skazonymi przedmiotami albo r¢ce. Najwyzsza zakazno$¢ chory wykazuje w objawowym okresie infekcji.
Okres wylegania choroby od momentu zakazenia wynosi od kilku do 48 godzin.

Grypa charakteryzuje si¢ nagtym wystapieniem objawow:

- ogolnych takich jak: goraczka, bol miesni, bol glowy (najczesciej okolicy czotowej i zagatkowy), dreszcze,
znaczne oslabienie, uczucie rozbicia oraz zte ogolne samopoczucie,

- ze strony uktadu oddechowego takich jak: bol gardta, suchy i megczacy kaszel, objawy niezytu nosa,

- innych (rzadziej wystepujacych) takich jak: nudnosci, wymioty, tagodna biegunka, objawy zapalenia krtani lub
ucha $rodkowego.

Wirusy grypy rozmnazajg si¢ wdrogach oddechowych powodujac uszkodzenia nablonka
i otwierajac droge bakteriom chorobotworczym. Przebieg choroby zalezny jest od typu wirusa, a takze od
wielu czynnikow indywidualnych (stan odpornosci, wiek, przebyte inne choroby).Charakterystycznymi
cechami grypy jest jej tatwo$¢ rozprzestrzeniania sig- wystepuje we wszystkich rejonach $wiata, czgsto
podlega mutacji, w wielu przypadkach diagnoza jest trudna do postawienia. Nieleczona grypa moze
powodowac powiktania pogrypowe, jak rowniez zgony.

Ogdlnoswiatowe zalecenia mowia, ze przeciw grypie powinien si¢ zaszczepi¢ kazdy. Zgodnie
z Komunikatem Glownego Inspektora Sanitarnego z dnia 22 grudnia 2020r. w sprawie Programu Szczepien
Ochronnych na rok 2021 (Dz. Urz. MZ. z2020r. po. 117), szczepienia przeciw grypie sa szczegOlnie
zalecane:

1. W zwigzku z przestankami klinicznymi i indywidualnymi:
1) osobom po transplantacji narzadow,

2) przewlekle chorym dzieciom (od ukonczenia 6 miesiaca zycia) i osobom dorostym, szczegolnie chorujacym na
niewydolno$¢ uktadu oddechowego, astme¢ oskrzelows, przewlekla obturacyjna chorobe ptuc, niewydolnosé
uktadu krazenia, chorobg wiencowa (zwlaszcza po przebytym zawale serca), niewydolno$¢ nerek, nawracajacy
zespOl nerczycowy, choroby watroby, choroby metaboliczne, w tym cukrzyce, choroby neurologiczne
1 neurorozwojowe,

3) osobom w stanach obnizonej odpornosci (w tym pacjentom po przeszczepie tkanek) i chorym na nowotwory
uktadu krwiotworczego,

4) dzieciom z grup ryzyka od ukonczenia 6 miesigca zycia do ukonczenia 18 roku zycia, szczegoélnie zakazonym
wirusem HIV, ze schorzeniami immunologiczno-hematologicznymi,w tym matoptytkowoscia idiopatyczng,
ostra biataczka, chtoniakiem, sferocytozg wrodzona, asplenig wrodzona, dysfunkcja $ledziony, po splenektomii,
z pierwotnymi niedoborami odpornosci, po leczeniu immunosupresyjnym, po przeszczepieniu szpiku, przed
przeszczepieniem lub po przeszczepieniu narzadéw wewnetrznych, leczonych przewlekle salicylanami,

5) dzieciom z wadami wrodzonymi serca, zwlaszcza sinicznymi, zniewydolno$cig serca, z nadcisnieniem
ptucnym,

6) kobietom w ciazy lub planujacym cigzg,

2. W zwiazku z przestankami epidemiologicznymi- wszystkim osobom od ukonczenia 6 miesigca zycia do
stosowania zgodnie z charakterystyka produkt leczniczego, w szczegdlnosci:

1) zdrowym dzieciom w wieku od ukonczenia 6 miesiagca zycia do ukonczenia 18 roku zycia (ze szczegdlnym
uwzglednieniem dzieci w wieku od ukonczenia 6 do ukonczenia 60 miesigca zycia),
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2) osobom w wieku powyzej 55 lat,

3) osobom majacym bliski kontakt zawodowy lub rodzinny z dzie¢mi w wieku do ukonczenia 6 miesigca zycia
oraz zosobami w wieku podesztym lub przewlekle chorymi (w ramach realizacji strategii kokonowej
szczepien),

4) uczniom 1i studentom szkot iuczelni medycznych lub innych szkoét iuczelni prowadzacych ksztalcenie na
kierunkach medycznych, pracownikom ochrony zdrowia (personel medyczny, niezaleznie od posiadanej
specjalizacji oraz personel administracyjny), szkot, handlu, transportu, funkcjonariuszom publicznym
w szczegolnosci: policja, wojsko, straz graniczna, straz pozarna,

5) pensjonariuszom domow spokojnej staro$ci, doméw pomocy spolecznej oraz innych placoéwek zapewniajacych
catodobowa opieke osobom niepetnosprawnym, przewlekle chorym lub osobom w podesztym wieku,
w szczegllnosci  przebywajacym w zakladach opiekunczo- leczniczych, placowkach pielegnacyjno-
opiekunczych, podmiotach $wiadczacych ustugi z zakresu opieki paliatywnej, hospicyjnej, dlugoterminowe;j,
rehabilitacji leczniczej, leczenia uzaleznien, psychiatrycznej opieki zdrowotnej oraz lecznictwa
uzdrowiskowego.

Powszechne wystepowanie wirusa grypy oraz bardzo latwa transmisja sprawiaja, ze zachorowania
odnotowuje si¢ na calym S$wiecie. Charakterystyczna dla tego wirusa jest cykliczno$¢ wystgpowania:
epidemie w Europie pojawiajg si¢ p6zng jesienig i trwaja do wczesnej wiosny.

Grypa jako jednostka chorobowa rzadko przyczynia si¢ do zgonu pacjenta. Powodem $mierci najczgscie;j
sg jej powiktania. Kazdego roku z powodu cig¢zkiego przebiegu lub licznych powiktan pewien odsetek
chorujacych wymaga hospitalizacji. Najczestsze powiklania grypowe wystepuja:

1. ze strony uktadu oddechowego (np. zapalenie ptuc i oskrzeli, zapalenie przetyku, zaostrzenie
innych chorob przewleklych, w tym astmy itd.),

2. ze strony uktadu nerwowego (np. poprzeczne zapalenie rdzenia, zapalenie mézgu itd.),

3. ze strony innych uktadoéw (np. zapalenie ucha srodkowego, zapalenie mi¢énia sercowego).

Podstawowym, a jednocze$nie najbardziej efektywnym sposobem zapobiegania zachorowaniom na grypg jest
wzmozenie odpornosci poprzez szczepienia ochronne, powtarzane corocznie przed sezonem epidemicznym.
Celem szczepien przeciwko grypie jest nie tylko uniknigcie zachorowania, ale przede wszystkim uniknigcie
powaznych powiktan pogrypowych.

Opisywany problem zdrowotny wpisuje si¢ w priorytet zdrowotny okre§lony w Rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia zdnia 27 lutego 2018 r. w sprawie priorytetdw zdrowotnych (Dz.U. z2018r., poz. 469), tj.
zwigkszenie skutecznosci zapobiegania chorobom zakaznym izakazeniom, w tym przeciwdziatanie skutkom
nieprawidtowej antybiotykoterapii.

Szczepienia przeciwko grypie dla o0sob w przedziale 55-65 lat nie sa jednak refundowane przez NFZ.
W sezonie grypowym 2018/2019 po raz pierwszy szczepionki przeciwko grypie dla os6b powyzej 65 roku zycia
byty dostepne z 50% refundacjg. W zwiazku z tym nie kazdy z tej grupy osob moze pozwoli¢ sobie na zakup
dodatkowego srodka profilaktycznego. Coroczne szczepienia profilaktyczne przeciw grypie z zastosowaniem
szczepionki przygotowanej z mys$la o danym sezonie epidemicznym powinny by¢ podstawowym sposobem
zapobiegania zachorowaniom i ci¢zkim powiktaniom zwigzanym z ta choroba.

Wytyczne $wiatowych organizacji ds. zdrowia rekomendujg szczepienia przeciwko grypie oso6b z obnizong
odpornoscig. Wobec wyzej wymienionych argumentow program szczepien przeciwko grypie, skierowany do
grupy spotecznej najbardziej narazonej na t¢ chorobe, jest w petni zasadny.

2.2 Epidemiologia

Grypa jest chorobg zakazng wywolywang przez wirusy z rodziny Orthomyxoviridae. Wyr6znia si¢ trzy typy
wirusa grypy: A, B iC. Typ Aodpowiada za najcigzszy przebieg choroby, czgsto
z towarzyszacymi powiktaniami; moze wywotywac epidemie, a nawet pandemie. Ponadto typ A dzieli si¢ na
podtypy: A/HIN1, A/H3N2, A/H2N2 iinne. Zwykle zakazenia wirusami grypy podtypu A/H3N2 powoduja
cigzsze zachorowania niz zakazenia podtypem A/HINI. Typ B wystepuje gldwnie u dzieci
i ma potencjal epidemiczny. Najlagodniejszy przebieg choroby obserwuje si¢ u chorych zakazonych typem C
.Zachorowania rejestruje si¢ w kazdej grupie wiekowej. Najwieksza zapadalno$¢ notuje si¢ zwykle u dzieci
i nastolatkow, podczas gdy najwigcej zgonow wystepuje wsrdd ludzi starszych.
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Powiktania po przebytej grypie ujawniajg si¢ dopiero po pewnym czasie od przebytej infekcji i moga by¢
zwigzane z nieprawidtowoscia w funkcjonowaniu ukladu oddechowego, =zaburzen neurologicznych,
niewydolno$cia nerek lub zapaleniem mig$nia sercowego i osierdzia. W przypadku oséb z ostabiong
odpornoscig grypa moze powodowac powazne komplikacje zdrowotne, ktore niejednokrotnie skonczy¢ sie
moga zgonem.

Zgodnie zart.31a wust. 1 pkt 1-3 ustawy dnia 27 sierpnia 2004r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze S$rodkéw publicznych oraz Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z27 lutego 2018 .
w sprawie priorytetow zdrowotnych zmniejszenie zachorowalnos$ci i przedwczesnej umieralno$ci
z powodu choréb naczyniowo-sercowych oraz przewlektych chorob uktadu oddechowego powinno staé si¢
jednym z pierwszoplanowych dziatan. Priorytetowymi dziataniami powinno by¢ roéwniez zwigkszenie
skuteczno$ci  zapobiegania  chorobom  zakaznym  izakazeniom. Zapobieganie = wigc  grypie
1 nastepstwom wywolanym przez tg chorobe w szczegdlnosci wsrodd populacji 0sdb szczegolnie narazonych na
powazne skutki powiktan powinno sta¢ si¢ priorytetowym dziataniem.

Grypa powoduje zachorowania w kazdej grupie wieckowej. Wedtug danych epidemiologicznych Swiatowej
Organizacji Zdrowia, co roku na grype choruje od 5% do 10% dorostych oraz 20% -30% dzieci. W Polsce
nadzér epidemiologiczny nad grypa jest prowadzony w ciggu calego roku, ze szczegdlnym wzmozeniem
nadzoru wirusologicznego w okresie zwickszonej liczby zachorowan, ktory trwa zwykle od wrzesnia do
kwietnia nastgpnego roku, przy czym szczyt zachorowan przypada migdzy styczniem a marcem.!!]

Zgodnie z danymi Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego- Panstwowy Zaklad Higieny
(www.pzh.gov.pl) w Polsce w 2020r. odnotowano 3 164 446 przypadkéw grypy i podejrzen zachorowania na
grype (zapadalno$¢ wynosita 8 243,65/100 000). Zgtoszono 62 zgony osob, u ktorych stwierdzono obecno$¢
wirusa grypy na podstawie badan w laboratoriach wojewddzkich stacji sanitarno-epidemiologicznych. Dla
poréwnania w 2019r. odnotowano 4790 033 przypadkow grypy
i podejrzen zachorowania na grype¢ (zapadalnos¢ wynosita 12 478,44/100 000). Zgltoszono 153 zgony 0sob.

W okresie od 1do 7 wrzesnia 2021r. zarejestrowano w Polsce ogotem 49 861 zachorowan
i podejrzen zachorowan na grype. Srednia dzienna zapadalno$¢ wynosita 18,6 na 100 tys. ludnoséci. Nie
odnotowano zgondéw z powodu grypy. 2!

Na terenie wojewodztwa mazowieckiego catkowita liczba zachorowan na grype oraz infekcje grypopodobne
w 2019r. wyniosta 865 984 i byla nizsza o 142 304 w stosunku do roku 2018. Hospitalizowano 2 355 osoby.
Zarejestrowano 28 zgonow z powodu grypy (w 2018r. byty 4 zgony).l’!

Wykres- zachorowania i podejrzenia zachorowan na grype. Srednia dzienna zapadalnosé (na 100 tys.
ludnosci) wg tygodniowych meldunkow w sezonie 2020/21 w porownaniu 7 sezonami 2016/17 - 2019/20
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Zrédto: Opracowane przez Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego Pafistwowy Zaktad Higieny

Wykres- zapadalnosé¢ na grype ipodejrzenia grypy w sezonie epidemicznym  2021/2022
w poréwnaniu 7 poprzednimi sezonami wg okresowych meldunkow
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Zrédlo: Opracowane przez Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego Panstwowy Zaklad Higieny
(www.pzh.gov.pl/epimeld)

2.3 Adresaci programu polityki zdrowotnej
Osoby, ktore spetnig tacznie nastepujace warunki:
1) ukonczyly 55 r.z. w dniu szczepienia,
2) zamieszkuja na terenie Miasta i Gminy Serock,

3) posiadaja ,,Karte Serocczanina" lub rozliczaja si¢ z podatku dochodowego od o0sob fizycznych w Urzedzie
Skarbowym w Legionowie ze wskazaniem adresu zamieszkania na terenie miasta i gminy Serock z tym, ze
warunek ten nie dotyczy osob, ktore z racji wykonywania innej pracy zarobkowej nie podlegaja obowigzkowi
rozliczania si¢ z podatku dochodowego od 0sob fizycznych,
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4) posiadajg pozytywna kwalifikacj¢ lekarska stwierdzajacg brak przeciwwskazan do przyjecia szczepionki
przeciw grypie.

W polskim Programie Szczepien Ochronnych zaleca si¢ szczepienia przeciwko grypie ze wskazan
epidemiologicznych w szczeg6lnosci osobom w wieku powyzej 55 lat. Zaproponowana populacja
w odniesieniu do wieku pokrywa si¢ z zaleceniami Kolegium Lekarzy Rodzinnych z 2019r., ktore wskazuja,
ze szczepieniami powinny zostaé objete osoby w wieku >55 roku zycia (ze wskazan medycznych
i epidemiologicznych).[l Zalecenia te majg odzwierciedlenie w §wiatowych wytycznych.

Niezbgdnymi dokumentami beda:

1) zgoda na udziat w szczepieniu- wzoér oswiadczenia o wyrazeniu zgody na udzial w programie zdrowotnym
obejmujacym przeprowadzenie szczepienia przeciwko grypie stanowi zatgcznik
nr 1 do niniejszego programu,

2) oswiadczenie, ze Urzgdem Skarbowym wlasciwym do rozliczenia sie z podatku dochodowego od oséb
fizycznych jest Urzad Skarbowy w Legionowie ze wzglgdu na miejsce zamieszkania na terenie Miasta i Gminy
Serock. Wzor o$wiadczenia stanowi zatacznik nr 2 do niniejszego programu.

Niniejszy program polityki zdrowotnej Miasta i Gminy Serock spetnia tym samym zalecenia wskazywane
przez ww. podmiot obejmujac swym zakresem osoby, ktore ukonczyty 55 rok zycia.

2.4 Populacja podlegajgca jednostce samorzqdu terytorialnego ipopulacja kwalifikujqca sie do
wlgczenia do programu polityki zdrowotnej

Miasto i Gmina Serock polozona jest w centralnej czgSci wojewodztwa mazowieckiego, nad Jeziorem
Zegrzynskim naprzeciw uj$cia Rzeki Bug do rzeki Narew, na pdinocno — wschodnim krancu powiatu
legionowskiego. Zgodnie ze stanem na dzien 7 wrzesnia 2021r. liczba os6b zameldowanych wzrosta do
15 030 oso6bll. Majac na wzgledzie maksymalizacje efektow programu szczepien jako grupe docelowa
wskazano osoby stanowiace grupe tzw. podwyzszonego ryzyka zachorowania na grype,
tj. osoby ktore ukonczyty 55 rok zycia.

Bioragc pod uwage fakt, iz program polityki zdrowotnej bedzie realizowany w latach
2022 — 2024 ustalono grup¢ docelowa wskazujac osoby urodzone przed 1 stycznia 1968r.ktéra wynosi
4472 osobyl®l, W kolejnych latach trwania projektu (jest on planowany na okres 3 lat) beda do niego
przystgpowac kolejne osoby wchodzace w wiek umozliwiajagcy uczestnictwo w akcji szczepien.
Szacunkowa liczba o0s6b objeta bezplatnymi szczepieniami przeciwko grypie — 900 osob.
W latach 2022 - 2024 planuje si¢ zaszczepi¢ maksymalng liczbg 0sob. Oszacowana liczba 0sob, ktora podda
si¢ szczepieniom przeciw grypie wydaje si¢ by¢ wystarczajaca. Z analiz wykorzystania $rodkow
budzetowych na szczepienia z lat 2014-2020 wynika, ze $rednio w roku wykonywano 300 szczepien.

Z przedtozonego przez realizatora (Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Serocku)
sprawozdania  zrealizacji ww. gminnego programu zdrowotnego wynika, Ze ljcznie,
w oparciu o ww. programy polityki zdrowotnej z bezptatnych szczepien przeciw grypie skorzystalo
1245 0s6b (211 os6b w 2014r., 225 0s6b w 2015r., 257 0os6b w 2016r., 266 osé6b w 2017r., 286 0sdb
w 2018r., 330 0s6b w 2019r. oraz 416 oséb w 2020r.)

2.5 Obecne postgpowanie w omawianym problemie zdrowotnym ze szczegolnym uwszglednieniem
gwarantowanych Swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych

Obecnie, w sytuacji pojawienia si¢ problemow zwigzanych z zachorowaniem na wirusa grypy udzielana
jest pomoc pacjentowi w ramach podstawowej opieki zdrowotnej przez dzialajace na terenie Miasta i Gminy
Serock podmioty lecznicze.

2.6 Uzasadnienie potrzeby wdroZenia programu polityki zdrowotnej

Zgodnie z zaleceniami WHO w sprawie szczepien przeciwko grypie w czasie pandemii COVID-19, jako
jedna z grup ryzyka o najwigkszym priorytecie szczepien wskazano osoby starsze. Zaréwno
w przypadku grypy, jak i COVID-19 starszy wiek jest czynnikiem ryzyka cigzkiego przebiegu choroby
i zgonu. W pierwszej kolejnosci szczepieniami przeciwko grypie nalezy obja¢ osoby powyzej 65 lat.
W dalszej kolejnosci nalezy rozwazyC rozszerzenie szczepien przeciwko grypie na osoby powyzej
50 roku zycial’l .
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Poczatek epidemicznego wzrostu liczby zachorowan w sezonie grypowym 2019/2020 przypadi na okres
od pazdziernika 2019r. do marca 2020r., aszczyt zachorowan wystgpit w okresie od 23 do
29 lutego 2020r., w ktérym zachorowato 215 994 osoby (zapadalno$¢ wynosita 78,89/100 000). Dla
porownania w sezonie 20185/2019 szczyt zachorowan przypadl na okres od 8 do 15 lutego 2019r.,
w ktérym zachorowato 250 131 os6b (zapadalnos¢ wynosita 87,94/100 000).1%]

Upowszechnienie szczepien przeciwko grypie umozliwia zmniejszenie szerzenia si¢ zakazen wirusem
grypy, wpltywajac na obnizenie poziomu kosztow, jakie panstwo ponosi w zwigzku z leczeniem grypy, jej
powiklanl®l. Seniorzy sa nie tylko o wiele bardziej narazeni na powiktania po grypie, ale takze sam przebieg
choroby jest u nich o wiele ciezszy w pordwnaniu do 0s6b mtodszych. Ze wzgledu na czgste komplikacje
pogrypowe, znacznie lepiej jest zapobiega¢ niz leczy¢. Szczepienia przeciw grypie sg najskuteczniejszym
sposobem zapobiegania zarazeniom wirusem grypy.

Szczepienia przeciw grypie znajduja si¢ w grupie szczepien zalecanych. W sezonie grypowym 2018/2019
po raz pierwszy szczepionki przeciwko grypie dla osob powyzej 65 roku zycia byly dostgpne z 50%
refundacja.

Zgodnie z zaleceniami WHO szczepienia ochronne przeciwko grypie powinny by¢ oferowane co sezon
epidemiczny wszystkim osobom zainteresowanym. Dodatkowo warunkiem uzyskania efektu populacyjnego
jest wykonanie szczepien u jak najwigkszej liczby osob. Rekomendacje WHO oraz Rady Unii Europejskiej
wskazuja, ze aby zwigkszy¢ szanse¢ nabycia odpornosci populacyjnej nalezy objaé szczepieniami co
najmnie;j 75% populacji. Do takiego poziomu wyszczepialnosci nalezy dazy¢
w grupach ryzyka, w tym w populacjach osob starszych.

Mimo, iz z kazdym rokiem rosnie liczba zachorowan na grype, bez zmian pozostaje bardzo niski poziom
wyszczepialnosci przeciw grypie w Polsce i wynosi ok. 4%. Pod wzgledem stanu zaszczepienia przeciw
grypie jestesmy na jednym z ostatnich miejsc w Europie. W sezonie 2019/2020 przeciw grypie zaszczepito
si¢ zaledwie 4,12% Polakow, w poprzednim sezonie tylko 3,9%. Najwyzszy stan zaszczepienia odnotowano
w Polsce w sezonie 2001/2002, w ktérym zaszczepito si¢ 10,57% populacji. Jednak w kolejnych sezonach
zaobserwowano spadek odsetka populacji zaszczepionej przeciw grypie. Najwyzszy poziom zaszczepienia
odnotowywany jest w grupie osob w wieku powyzej 65 roku zycia. Zgodnie z zaleceniami WHO
szczepienia przeciw grypie wsrdd seniorow 65+ w Regionie Europejskim WHO powinny by¢ realizowane
w poszczegolnych krajach na poziomie 75% stanu zaszczepieni w tej grupie wiekowej. Z danych na temat
stanu zaszczepienia przeciw grypie w tej grupie w krajach UE wynika, ze srednio wynosi ok. 44%, ale jest
zroznicowany w roznych krajach i w r6znych sezonach i wynosi powyzej 75% w Holandii, do 43% w Danii,
68% w Wielkiej Brytanii oraz ok. 10% w Polsce. Z informacji dostgpnych na stronie Ogolnopolskiego
Programu Zwalczania Grypy wynika, ze poziom zaszczepienia w grupie osob powyzej 65 lat wynosit
w ostatnim sezonie 15,1%.[19

Program profilaktyki zdrowotnej- szczepien przeciw grypie dla osob z grupy szczegélnego ryzyka
realizowany przez Miasto i Gmine Serock niewatpliwie pozwoli na zwigkszenie skuteczno$ci zapobiegania
chorobom zakaznym i zakazeniom, zdrowsze zycie oraz przyczyni si¢ do zmniejszenia zachorowalnos$ci na
grype wsrod mieszkancow gminy. Szczepienia ochronne sg szczepieniami zalecanymi w odniesieniu do
grupy docelowej, jednak nie s3 w petni finansowane ze $rodkow publicznych (refundacja 50% dla osob
powyzej 65 roku zycia). Biorgc pod uwage powyzsze, niwelowanie bariery finansowej w dostepie do
szczepien przyczyni si¢ do wzrostu wskaznika wyszczepialnosci w populacji obj¢tej niniejszym programem.
Ze wzgledu na rozmiar zagrozenia w postaci powiktan, jak rowniez braku §wiadomosci na temat potrzeby
tego rodzaju szczepien, celowe jest wprowadzenie na terenie Miasta i Gminy Serock programu polityki
zdrowotnej- szczepien ochronnych przeciw grypie dla 0sob z grupy szczegolnego ryzyka.

2.7 Zgodnosé programu polityki zdrowotnej 7 mapami potrzeb zdrowotnych

Zgodnie z art. 48a ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze $rodkow publicznych jednostka samorzadu terytorialnego sporzadza projekt programu polityki zdrowotnej na
podstawie map potrzeb zdrowotnych, o ktérych mowa wart. 95a ust. 116. Oznacza to, iz obowiazek
zapewnienia zgodnosci programow polityki zdrowotnej z mapami potrzeb zdrowotnych lezy po stronie autoréw
projektdow. Na dzien przygotowywania ww. projektu programu polityki zdrowotnej obowigzujgcym
dokumentem jest Mapa potrzeb zdrowotnych, stanowiaca zalgcznik do Obwieszczenia Ministra Zdrowia z dnia
27 sierpnia 2021r. w sprawie mapy potrzeb zdrowotnych (Dz. Urz. MZ z 2021r. poz. 69).

3. Cele programu polityki zdrowotnej
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3.1 Cel gtowny

Zapobieganie zakazeniom spowodowanym wirusem grypy poprzez realizacje szczepien ochronnych, a w
konsekwencji obnizenie liczby zachorowan na grype u oséb starszych oraz powiklan po przebytej grypie
poprzez zaszczepienie 0sob, ktore ukonczyly 55 rok zycia.

3.2 Cele szczegotowe

1) zwickszenie dostgpnosci do bezptatnych szczepien profilaktycznych przeciwko grypie dla oséb, ktore
ukonczyly 55 rok zycia, zamieszkalych na terenie Miasta i Gminy Serock,

2) obnizenie wskaznika zachorowalno$ci oraz powaznych powiktan po przebytej grypie,
3) redukcja hospitalizacji oraz wizyt ambulatoryjnych,
4) maksymalne wyeliminowanie przypadkéw $miertelnych wsrod osob starszych,

5) podniesienie poziomu $wiadomosci spotecznej w zakresie profilaktyki choréb wywotanych wirusem grypy
wsrod osob starszych.

3.3 Oczekiwane efekty
1) zmniejszenie ilo$ci zachorowan na grype,
2) zmniejszenie ilosci powiklan po przebytej grypie.
3.4 Mierniki efektywnosci odpowiadajgce celom programu polityki zdrowotnej
Liczba o0sob, ktore:
1) zglosily chg¢ przystapienia do programu,
2) wziely udzial w programie.
Ponadto, miernikiem efektywnosci bedzie liczba:
a) zachorowan na grype,
b) hospitalizacji,
¢) powiktan pogrypowych
w porownaniu do populacji zaszczepionej i niezaszczepionej z uwzglednieniem czynnikow roéznigcych
te grupy.

Wszelkie niezbedne informacje wcelu ustalenia miernika efektywnosci pozyskiwane beda
od wytonionego w drodze konkursu realizatora $wiadczen zdrowotnych oraz innych podmiotow
leczniczych dzialajacych na terenie Miasta i Gminy Serock.

4. Organizacja programu polityki zdrowotnej
4.1 Etapy dziatania i warunki niezbedne do realizacji programu polityki zdrowotnej

W  ramach programu osoby, ktore ukonczyly 55rok zZycia, bedace mieszkancami Miasta
i Gminy Serock, posiadajacy aktualne za§wiadczenie od lekarza podstawowej opieki zdrowotnej (POZ) o braku
przeciwwskazan do przyjecia szczepionki przeciw grypie beda mialy mozliwo$¢ skorzystad
z bezplatnego szczepienia.

Swiadczenia wykonywane bedg przez wytonionego w drodze konkursu realizatora na terenie Miasta Serock
(w granicach administracyjnych Miasta Serock). Realizator programu zdrowotnego zobowigzany bedzie do
zapewnienia zasobow kadrowych, rzeczowych i lokalowych niezbednych do realizacji powierzonego zadania.
Realizator zobowigzany zostanie do zapewnienia kwalifikacji lekarskiej o braku przeciwwskazan do
zaszczepienia danej osoby. Kryterium wyboru podmiotu realizujacego program stanowi¢ bedzie wysoko$¢
stawki (wybor oferenta proponujgcego najnizsza stawke)
za zaszczepienie jednej osoby przy uwzglednieniu proponowanych podobnych jakosciowo zasobow kadrowych,
rzeczowych oraz lokalowych niezbednych do realizacji zadania.

Realizator zostanie zobowiazany do przedstawienia najkorzystniejszej oferty szczepionki
w zakresie bezpieczenstwa iskuteczno$ci planowanej interwencji oraz wyczerpujacej informacji
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na temat ewentualnych dzialan niepozadanych. Na tej podstawie zostanie skierowana informacja
w ww. zakresie do potencjalnych adresatow programu.

Uczestnictwo w programie zaleze¢ bedzie od kolejnosci zgloszenia si¢ potencjalnych adresatow programu
poniewaz ze wzgledu na ograniczone $rodki finansowe Miasta 1 Gminy Serock liczba szczepien jest
ograniczona.

Informacja o programie zostanie przekazana mieszkancom Miasta i Gminy Serocka za posrednictwem:
informatora gminnego, strony internetowej Urzedu Miasta i Gminy Serock, ulotek, organizacji pozarzadowych,
autobusowej komunikacji lokalnej, w trakcie wydarzen sportowo — kulturalnych organizowanych przez Miasto
i Gming Serock. Szacuje sie, iz koszty zZwigzane
z przekazywaniem mieszkancom przedmiotowej informacji bedg znikome ze wzgledu na istniejaca
organizacyjng mozliwo$¢ wykonania tej czeSci zadania we wilasnym zakresie (wykorzystanie $rodkow
technicznych i osobowych Urzedu Miasta i Gminy Serock).

4.2 Dowody skutecznosci planowanych dziatan

Szczepienie przeciwko grypie sezonowej zmniejsza ryzyko wystapienia powaznych zdarzen sercowo-
naczyniowych na przestrzeni kilku miesigcy po szczepieniu u oséb z grupy duzego ryzyka tych zdarzen (osob
w podesztym wieku). Szczepienia to najbardziej skuteczny sposdb zapobiegania infekcjom i powiktaniom
powodowanym przez wirusy grypy. Bezpieczne i skuteczne szczepionki
sg dostepne i stosowane od ponad 60 lat. Wsréd zdrowych osob dorostych, szczepionki przeciw grypie moga
zapobiec od 70% do 90% zachorowan na grype, natomiast wsrdd oséb starszych szczepionka zmniejsza ryzyko
wystgpienia  cigzkich powiktan nawet 060%, azgonow 080%. WHO do grup ryzyka
o najwigkszym priorytecie szczepien w czasie pandemii COVID-19 wskazata nastepujace grupy:

1) pracownicy opieki zdrowotne;j.

2) osoby starsze,

3) osoby z chorobami wspdtistniejacymi,
4) kobiety w ciazy,

5) dzieci od 6 m-ca zycia do 2 lat('!]

Kazdego roku na rynku dostepne sg szczepionki przeciw grypie o zaktualizowanym sktadzie, poniewaz
wirus grypy charakteryzuje si¢ duza zmiennoscia. Zgodnie z zaleceniami Swiatowej Organizacji Zdrowia
(WHO) 4-walentne szczepionki przeciw grypie, w ktérych produkcji uzywa sie wirusow namnazanych na
zarodkach jaj kurzych, przygotowane na sezon epidemiczny 2021/2022 powinny zawieraé antygeny
szczepow spokrewnionych ze szczepami:

-A/Victoria/2570/2019 (HIN1)pdm09
-A/Cambodia/e0826360/2020 (H3N2)
‘B/Washington/02/2019
‘B/Phuket/3073/2013

Szczepionka 3-walentna, ktéra zawiera w sktadzie jedna lini¢ wirusa grypy typu B powinna zawieraé
w sktadzie antygeny szczepu spokrewnionego ze szczepem B/Washington/02/2019 (linia Victoria). Szczepy
wirusa grypy typu B pozostaja takie same jak w sezonie 2020/2021. Uaktualniono sktad szczepow wirusa

grypy typu Al
W Polsce w sezonie 2021/2022 dostepne sg nastepujace szczepionki przeciw grypie:

-Influvac Tetra- to szczepionka przeciwko grypie, przeznaczona do stosowania u oso6b dorostych i dzieci
od 6. miesigca zycia. Lek zawiera cztery inaktywowane szczepy wirusa grypy, zgodnie z rekomendacja
WHO na dany sezon grypowy. Szczepionka wskazana jest w celu uodpornienia na grype, zwlaszcza dla
0sOb o zwickszonym ryzyku wystapienia powiktan pogrypowych.[13]

‘Vaxigrip Tetra- to czterowalentna (zawierajaca 4 szczepy wirusa) szczepionka przeciwko grypie
przeznaczona dla dorostych 1idzieci powyzej 6. miesigca zycia. Preparat zawiera rozszczepione,

inaktywowane wirusy grypy szczepow zgodnych zaktualng na dany sezon rekomendacja WHO.
Szczepionka zapewnia czynne uodpornienie przeciw czterem szczepom wirusa grypy (dwa podtypy A i dwa

typy B).l"4
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‘Fluenz Tetra - to szczepionka przeciw grypie przeznaczona dla mtodziezy i dzieci powyzej 2. roku
zycia. Lek ma posta¢ aerozolu donosowego, a jego sktad zmienia si¢ wraz z kazdym sezonem grypowym,
zgodnie z rekomendacjg WHOLUSI

4.3 Koszty

Szacowana wysoko$¢ srodkow zaplanowanych w budzecie Miasta i Gminy Serock oraz Wieloletniej
Prognozie Finansowej Miasta i Gminy Serock wynosi 72 000zt (slownie: siedemdziesigt dwa tysiace
ztotych) na realizacj¢ przedmiotowego programu. Szacunkowy, petny koszt jednostkowy $wiadczenia
polegajacy na zaszczepieniu jednej osoby wynosi ok. 80zt , w sktad ktérego wchodzi zakup szczepionki,
badanie lekarskie. Szczegdtowe koszty jednostkowego szczepienia zostang okreslonew umowie zawarte]
z realizatorem programu, ktory zostanie wyloniony w drodze konkursu.

Realizator bedzie wykonywal postanowienia niniejszego programu az do wyczerpania
ww. $rodkéw finansowych. W sytuacji wykorzystania ww. kwoty zarezerwowanej w budzecie Miasta
i Gminy Serock wladze samorzadowe podejma wszelkie dziatania majace na celu wyasygnowanie
dodatkowych srodkoéw budzetowych.

4.4 Monitorowanie i ewaluacja

Monitorowanie przebiegu programu prowadzone bedzie poprzez zbieranie informacji dostarczanych
przez realizatora programu za posrednictwem kwartalnych sprawozdan. Informacje te postuza do wykrycia
potencjalnych zagrozen w realizacji programu, a to z kolei przyczyni si¢ do ich wyeliminowania.

Kryteriami oceny efektywnos$ci programu bedzie m.in. wielko$¢ populacji objgtej programem oraz liczba
osOb starszych, ktorzy zglosili si¢ na szczepienie. Ponadto, przeprowadzane beda wizytacje
i badania ankietowe podczas realizacji programu, a wyniki badan zostana uwzglednione podczas prac nad
projektem kolejnego programu zdrowotnego. Ankieta dotyczaca satysfakcji ze sposobu realizacji programu
i jakosci udzielonych $wiadczen stanowi zatgcznik nr 3 do programu. Na biezaco bedzie monitorowana
zglaszalno$¢ do programu, ajako$¢ Swiadczen oceniona zostanie réwniez na podstawie oceny osob
starszych po zaszczepieniu.

4.5 Okres realizacji programu polityki zdrowotnej

Program realizowany bedzie od 1 marca 2022r. do 31 grudnia 2024r. w terminach ustalonych wspolnie
przez realizatora 1iprzedstawicieli Miasta 1Gminy Serock majac na wzgledzie potrzeby
i mozliwos$ci potencjalnych adresatow szczepien.

Zatacznik Nr 1 do Programu
ZGODA NA UDZIAL W PROGRAMIE POLITYKI ZDROWOTNEJ OBEJMUJACEJ
PRZEPROWADZENIE SZCZEPIEN PRZECIWKO GRYPIE
(imie¢ i nazwisko)

zam

(adres zamieszkania)

wyrazam zgode na udziat w Programie szczepien ochronnych przeciw grypie, obejmujacego wykonanie
szczepienia szczepionkg ochronng przez wykwalifikowany personel medyczny; cykl szczepien zostanie
poprzedzony badaniem lekarskim.

Potwierdzam, iz zostatam/em poinformowany o celu prowadzenia szczepien.

Potwierdzam, iz zostalam/em poinformowany o mozliwosci rezygnacji zudzialu w programie
w kazdym momencie jego realizacji, po zlozeniu pisemnej rezygnacji z uczestnictwa.

Potwierdzam, iz zostalam/em poinformowana/y o przeciwwskazaniach do wykonania szczepienia,
dajacych si¢ przewidzie¢ nastepstwach ipowiktaniach, zwigkszeniu ryzyka zdrowotnego w przypadku
niewykonania szczepienia, mozliwosci wystgpienia negatywnego odczynu poszczepiennego, ktory moze
powsta¢ mimo prawidlowego wykonania szczepienia, postgpowania po wykonaniu czynnosci lecznicze;j.

1d: C14A83A6-9BAB-4DC3-83BE-96ADBAC711F7. Uchwalony Strona 11



Informacja przekazana mi przez lekarza byla dla mnie w petni jasna i zrozumiata. W trakcie rozmowy
z lekarzem mialam/em mozliwos$¢ zadawania pytan dotyczacych proponowanego leczenia.

Oswiadczam, ze zapoznatam/em si¢ z powyzszym tekstem 1 wyrazam zgod¢ na wykonanie szczepienia.

Ze wzgledu na wlasne bezpieczenstwo Pacjent powinien pozosta¢ na terenie Przychodni przez
30 min po wykonaniu szczepienia.

Wyrazenie zgody na przetwarzanie danych osobowych:

Zgodnie z art. 13 ust. 1 12 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27.04.2016 r.
w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przepltywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych)
(Dz. U. UE. L. 22016 r. Nr 119, str.1)- dalej RODO informuje, iz:

1. administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Urzad Miasta i Gminy w Serocku majacy swoja siedzibe
w Serocku przy ul. Rynek 21, reprezentowany przez Burmistrza Miasta i Gminy Serock

2. kontakt do powotanego inspektora ochrony danych: iod@serock.pl,

3. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane beda w celu udziatu w programie polityki zdrowotnej obejmujacej
przeprowadzenie szczepien przeciwko grypie, na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a RODO, na podstawie Pani/Pana
dobrowolnej zgody,

4. Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane przez okres trwania programu polityki zdrowotnej,

5. Posiada Pani/Pan prawo dostgpu do tresci swoich danych oraz prawo ich sprostowania, usunigcia,
ograniczenia przetwarzania, prawo wniesienia sprzeciwu, prawo do cofniecia zgody na ich przetwarzanie
w dowolnym momencie. O$wiadczenie o cofnigciu zgody na przetwarzanie danych osobowych wymaga jego
ztozenia w formie pisemnej na adres Urzedu Miasta i Gminy w Serocku lub elektronicznej na adres mailowy:
umg@serock.pl

6. Ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna Pani/Pan,
iz przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczacych narusza przepisy RODO. Adres: Biuro Prezesa Urzedu
Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa,

7. Podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest dobrowolne, ale konieczne dla celow zwigzanych
z udziatem w programie polityki zdrowotnej obejmujacej przeprowadzenie szczepien przeciwko grypie.

(miejscowos$¢, data) (czytelny podpis)

Zatacznik Nr 2 do Programu

(imie i nazwisko)

Zzam

(adres zamieszkania)

oswiadczam, iz rozliczam si¢ zpodatku dochodowego od o0s6b fizycznych w Urzedzie Skarbowym
w Legionowie/ z racji wykonywania innej pracy zarobkowej nie podlegam obowigzkowi rozliczania si¢ od
podatku dochodowego od 0s6b fizycznych*.

(miejscowosc, data) (czytelny podpis)
*niepotrzebne skresli¢

Zalacznik Nr 3 do Programu
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Ankieta dotyczgca satysfakcji ze sposobu realizacji programu i jako$ci udzielonych §wiadczen
(badanie anonimowe)

Jak oceniasz swoj poziom satysfakeji z realizacji programu polityki zdrowotnej pn. ,,Program szczepien
ochronnych przeciw grypie dla 0sob z grupy szczegolnego ryzyka”

L.
a) poziom wiedzy o oczekiwanych efektach zdrowotnych po wykonaniu cyklu szczepien
| 1 | 2 | 3 | 4 | 5 6
bardzo stabo bardzo wysoko

b) poziom wiedzy o mozliwych zagrozeniach zwigzanych z wykonaniem szczepienia

| 1 | 2 | 3 | 4 | 5 6

bardzo stabo bardzo wysoko
2. Jak oceniasz jako$¢ udzielonych §wiadczen zdrowotnych w ramach programu

a) terminowos$¢ wykonania szczepien

| 1 | 2 | 3 | 4 | 5 6

bardzo stabo bardzo wysoko

b) poziom ustug lekarskich (badania przed szczepieniem)

| 1 | 2 | 3 | 4 5 6

bardzo stabo bardzo wysoko

¢) poziom ustug pielggniarskich (podanie szczepienia)

| 1 | 2 | 3 | 4 | 5 6

bardzo stabo bardzo wysoko

3. Czy uwazasz, ze realizacja tego typu programu jest potrzebna

| 1 | 2 | 3 | 4 | 5 | 6

zdecydowanie nie zdecydowanie tak

4. Jakie sa Twoje potrzeby w zakresie realizacji programow polityki zdrowotnej na terenie Miasta
i Gminy Serock

U1 Stan Sanitarny Kraju w 2020r.- Gtowny Inspektorat Sanitarny https://www.gov.pl/web/gis/raport---stan-sanitarny-kraju

T http://wwwold.pzh.gov.pl/oldpage/epimeld/grypa/index.htm

BIStan Sanitarny wojewddztwa mazowieckiego w 2019r.- Wojewddzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Warszawie-
https://www.gov.pl/web/wsse-warszawa/ocena-stanu-sanitarnego-wojewodztwa

[4]Zapobieganie, rozpoznawanie 1ileczenie grypy- Wytyczne Kolegium Lekarzy Rodzinnych w Polsce (2019r.)
https://www klrwp.pl/strona/616/zapobieganie-rozpoznawanie-i-leczenie-grypy-2019/pl

51 Dane z ewidencji ludnosci Urzgdu Miasta i Gminy w Serocku wg stanu na dzien 15 wrze$nia 2021r.

(I Dane z Ewidencji Ludnos$ci Urzedu Miasta i Gminy w Serocku wg stanu na dzien 15 wrzesnia 2021r.

"1 Zalecenia WHO W sprawie szczepieh przeciwko grypie w czasie pandemii COVID-19,
https://www.mp.pl/szczepienia/aktualnosci/248046,zalecenia-who-w-sprawie-szczepien-przeciwko-grypie-w-czasie-
pandemii-covid-19

(8] Stan Sanitarny Kraju w 2020r.- Gtéwny Inspektorat Sanitarny https://www.gov.pl/web/gis/raport---stan-sanitarny-kraju

Bl http://issuu.com/gispolska/docs/stan_sanitarny za rok 2012 www Glowny Inspektorat Sanitarny: Stan Sanitarny Kraju s.
13, https://www.gov.pl/web/gis/raport---stan-sanitarny-kraju

01 Jaki jest poziom zaszczepienia przeciw grypie w Polsce, https://szczepienia.pzh.gov.pl/fag/jaki-jest-poziom-zaszczepienia-
przeciw-grypie-w-polsce/
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11 Zalecenia WHO W sprawie szczepien przeciwko grypie w czasie pandemii COVID-19,
https://www.mp.pl/szczepienia/aktualnosci/248046,zalecenia-who-w-sprawie-szczepien-przeciwko-grypie-w-czasie-
pandemii-covid-19

U2l https://szczepienia.pzh.gov.pl/szczepionki/grypa/?strona=7#jakie-szczepionki-przeciw-grypie-sa-dostepne-w-polsce-w-
sezonie-2021/2022

W31 https://www.gdziepolek.pl/produkty/95682/influvac-tetra-przeciw-grypie-iniekcja

U4l https://www.gdziepolek.pl/produkty/95340/vaxigrip-tetra-przeciw-grypie-iniekcja

USThttps://www.gdziepolek.pl/produkty/30578/fluenz-tetra-przeciw-grypie-aerozol
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Uzasadnienie

Do zadan wlasnych gminy w zakresie zapewnienia rownego dostepu do $wiadczen opieki zdrowotnej nalezy
w szczegolnosci opracowywanie i realizacja oraz ocena efektow programow polityki zdrowotnej wynikajacych
z rozpoznanych potrzeb zdrowotnych istanu zdrowia mieszkancow gminy. Niniejsze obowiazki wynikaja
w szczegollnosci z art. 7 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (Dz. U. z 2021r.
poz. 1372) oraz z art. 7 ust. | pkt 1 ustawy zdnia 27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotne;j
finansowanych ze $rodkoéw publicznych (Dz. U. z2021r., poz. 1285 z pdzn. zm.). Zgodnie z art. 48 ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych programy
polityki zdrowotnej mogg opracowywac, wdraza¢, realizowac i finansowa¢ ministrowie oraz jednostki
samorzadu terytorialnego.

Miasto i Gmina Serock realizuje programy polityki zdrowotnej w tym m.in. program dotyczacy szczepien
ochronnych przeciw grypie nieprzerwanie od 2014r. Przedmiotowy program realizowany byt (po uzyskaniu
pozytywnych ocen Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji w Warszawie) na podstawie uchwaty
Nr 482/LI11/2014 Rady Miejskiej w Serocku zdnia 18 sierpnia 2014 w sprawie przyjecia do realizacji
profilaktycznych programoéw zdrowotnych na rok 2014, uchwaty Nr 92/X/2015 Rady Miejskiej w Serocku z
dnia 27 lipca 2015r. w sprawie przyjecia do realizacji profilaktycznego programu polityki zdrowotnej na lata
2015-2016, uchwaly Nr292/XXVIIl/2016 Rady Miejskiej w Serocku z dnia 19 grudnia 2016 r. w sprawie
przyjecia do realizacji profilaktycznego programu polityki zdrowotnej na lata 2017-2018 oraz uchwaty
Nr 68/1X/2019 Rady Miejskiej w Serocku zdnia 29 kwietnia 2019r. w sprawie przyjecia do realizacji
profilaktycznego programu polityki zdrowotnej na lata 2019-2021. ELgcznie, w oparciu o ww. programy
polityki zdrowotnej z bezplatnych szczepien przeciw grypie skorzystatlo 1245 oséb (211 oséb w 2014r.,
225 osob w 2015r., 257 os6b w 2016r., 266 osob w 2017r., 286 osob w 2018r., 330 osob w 2019r. oraz
416 os6b w 2020r.)

Stosownie do art.48a ust. 112 ustawy zdnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotne;
finansowanych ze $rodkéw publicznych, minister oraz jednostka samorzadu terytorialnego sporzadza projekt
programu polityki zdrowotnej na podstawie map potrzeb zdrowotnych, o ktorych mowa w art. 95a ust. 11 6.
Projekt programu polityki zdrowotnej jest przekazywany do Agencji Oceny Technologii Medycznych
i Taryfikacji w celu jego zaopiniowania. Przepisu ust. 1 zdanie drugie nie stosuje si¢ do programu polityki
zdrowotnej, bedacego kontynuacja programu realizowanego w poprzednim okresie. Wobec powyzszego
profilaktyczny program polityki zdrowotnej- szczepien ochronnych przeciw grypie dla o0séb z grupy
szczegolnego ryzyka, stanowiacy zalacznik do niniejszej uchwaly nie podlegat obowiazkowi przedlozenia
celem uzyskania opinii Agencji.

Opierajac si¢ na wytycznych Narodowego Programu Zdrowia oraz majac na uwadze wnioski zglaszane przez
mieszkancow, zasadna jest kontynuacja ww. programu. Realizator ww. programu polityki zdrowotnej zostanie
wytoniony w drodze otwartego konkursu ofert zgodnie z ww. ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach
opieki zdrowotne;j.
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