UCHWALA NR XXXIII-67/2021
RADY MIEJSKIEJ W WOLOMINIE

z dnia 10 maja 2021 r.

w sprawie przyjecia Programu szczepien ochronnych przeciwko grypie dla oséb powyzej 60 roku zycia
oraz os6b z grup ryzyka na lata 2021-2023

Na podstawie art. 18 ust. | w zwigzku z art. 7 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie
gminnym (tj. Dz.U. z2020r., poz.713 zpdzn.zm.) iart. 48 ust. | ustawy zdnia 27 sierpnia 2004 r.
o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (tj. Dz. U. z2020r.
poz. 1398 z p6zn.zm.) uchwala si¢, co nastgpuje:

§ 1. 1. Przyjmuje si¢ Program szczepien ochronnych przeciwko grypie dla osob powyzej 60 roku zycia oraz
0s6b z grup ryzyka na lata 2021-2023, w brzmieniu okre§lonym w zataczniku do uchwatly.

2.Srodki finansowe na realizacj¢ programu, oktorym mowa wpktl, olacznej w wysokosci
198 000,00 ztotych (stownie: sto dziewigédziesigt osiem tysiecy ztotych) tj.: 2021r. - 65 000,00 zt, 2022r. -
65 800,00,00 z1, 2023r. — 67 200,00 zt, beda zabezpieczane corocznie w budzecie Gminy Wolomin w dziale
851 rozdziat 85149 § 4280.

§ 2. Wykonanie uchwaty powierza si¢ Burmistrzowi Wotomina.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Przewodniczacy Rady
Miejskiej w Wotominie

Marek Gorski

Id: 3CFBD041-99DD-4D64-B197-CA88631D6013. Uchwalony Strona 1



Zatacznik do uchwaty Nr XXXIII-67/2021
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Program szczepien ochronnych przeciwko grypie dla osob powyzej 60
roku zycia oraz osob z grup ryzyka na lata 2021-2023

OKkres realizacji programu: lata 2021-2023

Autor programu:
Wydzial Polityki Spolecznej
Gmina Wotomin, ul. Ogrodowa 4, 05-200 Wotomin

Podstawa prawna
Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow
publicznych (t.j. Dz. U. z 2020 r. poz. 1398 z p6zn. zm.).

Wolomin, 2021 rok

Id: 3CFBD041-99DD-4D64-B197-CA88631D6013. Uchwalony Strona 1



Spis tresci:

L. Opis problemu ZATOWOINEZO .. ....uiiniit ettt et e ae e 3
| D <) 31 116 - R P 3
B 1 51 ) 10 4 T Pt 3
3. Objawy grypy u ludzi, przebieg, leczenie i powiklania ... 4
4. Dane epidemiOlOZICZIG ........einiintt ittt 7
5. Opis 0bECNEZO POSTEPOWAINIA . .euvtetent ettt et et et ete et et eteeaeeeeane et enaeaneaneanens 11

II. Cele programu polityki zdrowotnej 1 mierniki efektywnosci jego realizacji ....................... 14
L Cel Gl OWNY e 14
2. Cele SZCZEZOIOWE ... it 14

3. Mierniki efektywnosci w odniesieniu do realizacji celéw programu polityki zdrowotnej .....14
III. Charakterystyka populacji docelowej oraz charakterystyka interwencji, jakie sg planowane w
ramach programu polityki ZArOWOtNE) ..........ooiiiii i 15

1. Oszacowanie populacji dOCELOWE] ......ovuuiuiiiii e 15

2. Kryteria kwalifikacji do udzialu w programie polityki zdrowotnej oraz kryteria wyltaczenia z

programu polityki ZArOWOINE] ......oouiii i e 16
3. Planowane INEEIWENCIE ... .uuuuutntett ettt et et ettt e et ettt e et et ee e ns 16
4 L1 T - 17
4. Spos6b udzielania $wiadczen zdrowotnych w ramach programu polityki zdrowotne;j .........17
5. Sposob zakonczenia udzialu w programie polityki zdrowotnej ................cooeiiiiiiiiin. 18
IV. Organizacja PrOZIAMU .. ......uutnt ettt ettt ettt et et e et et et et et e e ne e eeaens 18
1. Etapy programu polityki zdrowotnej i dzialania podejmowane w ramach etapéw ............. 18

2. Warunki realizacji programu polityki zdrowotnej dotyczace personelu, wyposazenia i

WarunkoOw 1oKaloWyCh ... e 18
V. Spos6b monitoring 1 ewaluacji programu polityki zdrowotnej ..............oovveiiiiiiiiiiiiia. 19
1. IMIONIEOTOWANIE .. ettt ettt et ettt et et e et et ettt et et e et et et et e et e e aeneas 19
2 EWalUACT A .ot 20
VI. Budzet programu polityki ZATOWONE] ........oouiiiniiiiii i e 20
1. KOSZty JedNOSTKOWE ....eee e 20
2. KOSZEy CAlKOWILE ....eee it 21
3. Zr6dto fINANSOWANIA .........\'eeeiie et 21
Bibliografia ..o e 22
2

Id: 3CFBD041-99DD-4D64-B197-CA88631D6013. Uchwalony Strona 2



I Opis problemu zdrowotnego

1. Definicja

Grypa jest ostrag chorobg wirusowa drég oddechowych. Grypa jest jednga z najczeSciej
wystepujacych wirusowych chordb zakaznych uktadu oddechowego, ktora przenosi si¢ droga
kropelkowa, najczesciej podczas kichania i kaszlu chociazby podczas rozmowy z zakazonym.
Wzrost zachorowan wystepuje sezonowo, przypada na miesigce jesienno-zimowe. Sezonowos¢ jest
jedna z najbardziej znanych cech grypy. Grypa sezonowa to zachorowanie wystepujace corocznie w
okresie epidemicznym, wywolane przez typowe wirusy grypy wystepujace u ludzi. Grypa
powoduje zachorowania w kazdej grupie wiekowej. Infekcje wywotane wirusami grypy skutkuja
istotng §miertelnoscia 0sob starszych. Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO - ang. World Health
Organizatio) okre$la, ze zapadalno$¢ na grype rocznie moze dotkngé 5-10% dorostych 1 20-30%
dzieci. Smiertelno$é¢ w skutek grypy sezonowej wynosi 0,1-0,5% (tzn. umiera 1 do 5 na 1000 oséb,
ktore zachorowaty). Wspomniane w zdaniu poprzedzajacym wskazniki, odnosza si¢ w znaczniej
mierze do $miertelno$ci u osob starszych, po 60 roku zycia oraz w grupach wysokiego ryzyka.
O powadze zagrozenia $wiadczg tez szacunki WHO wedtug ktérych co roku na grype umiera od
500 tys. do miliona os6b, choruje od 330 milionéw do 1,76 miliarda ludzi, rejestruje si¢ 3-5
miliondéw 0séb z ostrymi objawami chorobowymi z powodu grypy. Mimo to wcigz wirus ten jest

bagatelizowany, najczgsciej wsrod 0sob czynny zawodowo.

2. Etiologia

Wirus grypy nalezy do rodziny ortomyksowirusow, dzieli si¢ na trzy rodzaje: A, B 1 C.
Najwieksza liczbg zakazeh wywoluje typ A 1 B wirusa, jest przyczyng cigzkich zachorowan, zdolny
do wywotania pandemii. Natomiast typ C powoduje zachorowania o 1zejszym przebiegu, wywotuje

infekcje u ludzi.

Model budowy czasteczki wirusa grypy typu A.

Typ A — typ, ktoéry wystepuje u ludzi 1 zwierzat uznawany jest za najgrozniejszy ze wzgledu
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na najwigksza zmienno$¢ antygenowa i mozliwo$¢ tamania ograniczen miedzygatunkowych.
Poprzez czeste mutacje wirusa, przeciwciata 0sob z nabytg odporno$cia nie rozpoznajg prawidiowo
wirusa 1 pozwalajag namnaza¢ si¢ w ciele nosiciela. Mutacje sg istotnym problemem w produkcji
skutecznych szczepionek.

Typ B — typ, ktory wystepuje wylacznie u ludzi. Charakteryzuje si¢ umiarkowanym
przebiegiem choroby oraz nie jest zdolny do pokonywania barier miedzygatunkowych.
Zachorowania wywotane wirusem typu B sg czestsze wsrod osob z grup podwyzszonego ryzyka
oraz o0sOb starszych w wieku > 65 lat. Grypa spowodowana wirusem typu B ma z reguly
tagodniejszy przebieg, cho¢ u wielu chorych wystepuje pelny obraz kliniczny.

Typ C — typ, ktory wystepuje u ludzi oraz $win. Charakteryzuje si¢ najlagodniejszym
przebiegiem infekcji oraz niskg zmienno$cig genetyczng przez co uznawany jest za najmniej
grozny. Powoduje tylko lekkie infekcje, np. zapalenie spojowek i nie powoduje wystepowania

epidemii.

3. Objawy grypy u ludzi, przebieg, leczenie i powiktania

Do zakazenia wirusem grypy u ludzi dochodzi najczesciej droga kropelkowa. Rozpoczyna
si¢ gwaltownie i od poczatku towarzysza jej ostre objawy. Czas nasilonych objawow trwa zwykle
okoto 3-4 dni.

Objawy ogolnoustrojowe:
- goraczka,

- dreszcze,

- b6l migsni,

- bole glowy,

- zte samopoczucie.
Objawy ze strony uktadu oddechowego:
- drapanie w gardle,

- suchy meczacy kaszel,

- uczucie zatkanego nosa,
- katar.

Charakterystycznymi cechami grypy jest jej latwos¢ rozprzestrzeniania si¢, wystepuje we
wszystkich rejonach $wiata, podlega czgsto mutacji, diagnoza czgsto jest trudna do postawienia, nie
leczona grypa moze powodowa¢ powiktania pogrypowe, a takze zgony.

Co roku WHO, a takze amerykanski Komitet Doradczy ds. Szczepien Ochronnych (ACIP)

4
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wydaja zalecenia dotyczace szczepien. Wyzej wspomniane organizacje wskazuja jako grupy
szczegolnego ryzyka zachorowan na grype i rekomenduja do corocznych szczepien:

1) osoby po przeszczepach organow,

2) zdrowe dzieci w wieku od 6 do 59 miesigca zycia,

3) dorostych w wieku 50 1 wigcej lat,

4) chorych na przewlekte choroby uktadu sercowo-naczyniowego, oddechowego, nerek, watroby,
neurologiczne, hematologiczne, metaboliczne dzieci jak 1 u dorostych,

5) dzieci 1 dorosli z niedoborami odpornosci,

6) kobiety, ktore sg lub beda w cigzy w sezonie epidemiologicznym grypy,

7) osoby w wieku od 6 miesigca do 18 roku zycia leczone kwasem acetylosalicylowym,

8) pensjonariuszy domdw spokojnej starosci 1 zaktadow opieki zdrowotne;,

9) osoby patologicznie otyte.

W Polsce Gtowny Inspektor Sanitarny wydat rekomendacje szczepienia przeciwko grypie
dla wyzej wymienionych grup, jednakze szczepieniem powinny by¢ objete dzieci od 6 miesigca do
18 roku zycia, a takze osoby starsze powyzej 55 roku zycia.

Grypa 1 wywolane przez nig powiklania u oséb starszych, za ktére przyjmuje si¢ osoby powyzej 60
roku zycia, jest uwazana za jedng z gldéwnych przyczyn zgonow w tej grupie wiekowej. Liczba
zgloszonych zgondw moze nie odzwierciedla¢ w petni liczby rzeczywistej Smiertelnos$ci, poniewaz
za jednostk¢ chorobowg $mierci pacjenta podawana jest inna jednostka chorobowa, ta ktéra
stanowila powiktania pogrypowe. Okresem zachorowan na grype w Polce jest przetom pazdziernika
1 kwietnia, z czego najwiecej zachorowan odnotowuje si¢ migdzy styczniem a marcem.
Zachorowalno$¢ i umieralno$¢ zwigzane z ludzka grypa sezonows, stanowi duze obcigzenie dla
spoleczenstwa. Szacuje si¢, ze koszty bezposrednie leczenia grypy wynoszg rocznie ok. 43,5 mln zi,
a koszty posrednie (straty w gospodarce) to juz 836 mln zt rocznie, w roku bez epidemii.
W przypadku wystapienia epidemii koszty posrednie moga przekroczy¢ nawet 4 miliardy zlotych.
Wobec takiego faktu coroczne szczepienie 0sob starszych i innych grup obcigzonych zwigkszonym
ryzykiem cigezkiego przebiegu choroby, jest najskuteczniejszym S$rodkiem zmniejszania
zachorowalno$ci 1 umieralno$ci zwigzanej z grypa sezonowa.
Pomimo tylu zalecen, nalezy pamigtal, Ze istnieja takze przeciwwskazania do szczepien przeciwko
grypie, s3 to:

1) anafilaktyczna nadwrazliwo$¢ na biatko jaja kurzego lub antybiotyki aminoglikozydowe w

procesie produkcji lub inne sktadniki szczepionki,
2) ostre choroby goraczkowe,

3) zespdt Guillain-Barre stwierdzony w okresie 6 tygodni po poprzednim szczepieniu
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przeciwko grypie.

Nalezy tez mie¢ petng §wiadomosé, ze wystepuja takze powiktania poszczepienne. Wirus co
roku podlega mutacjom, a szczepionki nie sg dostosowywane do wszystkich grup wirusa. Po
szczepieniu moga pojawic sie¢ m.in. zte samopoczucie, wzrost temperatury ciala, poczucie rozbicia,
zaczerwienienie z mozliwym naciekiem zapalnym w miejscu podania szczepionki. Niektore osoby
moga reagowac alergicznie na niektére sktadniki szczepionki. W ekstremalnych wypadkach osoby
takie moga mie¢ obrzek twarzy, konczyn i1 stawdw, napady astmy oskrzelowej, a nawet wstrzas
anafilaktyczny.

Przebieg choroby uzalezniony jest nie tylko od wilasciwosci wirusa, ale takze od stanu
odpornosci pacjenta, jego wieku, nawykow zywieniowych, ogdlnego stanu zdrowia.

Lagodzenie objawOw oraz skracanie czasu trwania grypy odbywa si¢ poprzez przyjmowanie
chemicznych lekoéw przeciwgrypowych oraz leczenie przeciwgoraczkowe. Okres leczenia grypy
trwa do ustgpienia ww. objawdw najczesciej w ciaggu od jednego do dwoch tygodni.

Zakazenie wirusem grypy moze prowadzi¢ do bardzo powaznych nastepstw zdrowotnych.

Powiktaniami po niewyleczonej grypie moga by¢ m. in.: grypowe zapalenie ptuc i1 oskrzeli,
zapalenie oskrzelikéw u niemowlat i u dzieci, wtérne bakteryjne zapalenie phluc, zaostrzenie
przebiegu astmy, zaostrzenie przewlekltej obturacji choroby pluc, zapalenie ucha $rodkowego,
zapalenie mig$nia sercowego i osierdzia, zespot wstrzasu toksycznego, nasilenie czgstosci napadow
padaczkowych, choroby naczyniowe moézgu, $pigczkowe zapalenie mdzgu, po infekcyjne zapalenie
moézgu 1 opon mozgowych. Powiklania pogrypowe dotykaja takze sfery psychicznej i moga
powodowaé ostre psychozy, niektore ze stuchowymi lub wzrokowymi halucynacjami. U dzieci
obserwuje si¢ takze bole brzucha, bdle migsniowe, zaburzenia zotadkowo-jelitowe. Najciezszym
mozliwym powiktaniem jest zgon pacjenta spowodowany zaréwno powiktaniami pogrypowymi jak
1 zaostrzeniem chordb przewlektych. Glownag przyczyna zgonow nie jest sama grypa, ale
wystepujace po niej powiklania. Kazdego roku na calym $§wiecie na ich skutek zycie traci 290-650
tys. ludzi. Powazne powiklania i zgony z powodu grypy dotycza wszystkich, niezaleznie od pici,
wieku, statusu spotecznego, lecz w wigkszym stopniu sg to osoby starsze. Osoby w wieku >65 lat,
w poréwnaniu z ogbdlng populacja, s3 narazone na zwigkszone ryzyko ciezkiego przebiegu grypy
1 rozwoju powiktan, w tym hospitalizacji i zgonu. Szacuje si¢, ze wigkszo$¢ hospitalizacji 1 niemal
90% zgondéw z powodu grypy dotyczy wiasnie osob po 65 r.z. W tym $wietle znaczenia nabiera

bardzo niski wskaznik wyszczepialnosci w Polsce.
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4. Dane epidemiologiczne

Kazdego roku zakaza si¢ wirusem grypy na S$wiecie 5-10% populacji osoéb dorostych
1 20-30% dzieci. Grypa 1 wirusy grypopodobne sa corocznie przyczyna zgonu od 250 tys. os6b do
p6t miliona ludzi na §wiecie. Wigkszo$¢ zgondw dotyczy pacjentow w wieku powyzej 65 lat lub
mtodszych, ale ostabionych przez inne niz grypa choroby. Infekcje spowodowane przez grype
dotykaja ludzi bez wzgledu na wiek i1 szerokos$¢ geograficzng. Liczby te ulegaja znaczacym
wahaniom w poszczegolnych sezonach epidemicznych. W Polsce rejestruje sie od kilkuset tysiecy
do kilku milionéw zachorowan i podejrzen zachorowan na grype w zaleznosci od sezonu
epidemicznego. Szczyt zachorowan ma miejsce zwykle migedzy styczniem a marcem.

Informacje na temat liczby zachorowan, podejrzen zachorowan oraz zgondéw na grype w
Polsce publikowane s3a przez Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego i Panstwowy Zaktad
Higieny. Dane pochodza z okresowych, zbiorczych ,Meldunkéow Epidemiologicznych o

zachorowaniach 1 podejrzeniach zachorowan na grype w Polsce”.

100,0 - == 2019/ 20

2015/16
2016 /17
— 2017 /18
= 2018 /19
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10,0

Zapadalnos¢ / Incidence

1,0 R,
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Wykres: 1. Zachorowania i podejrzenia zachorowan na grype w Polsce. Srednia dzienna zapadalno$é (na 100 tys.
ludnosci) wg tygodniowych meldunkow w sezonie 2019/20 w poréwnaniu z sezonami 2015/16 — 2018/19.
http://wwwold.pzh.gov.pl - Zaktad Epidemiologiczny Chorob Zakaznych i Nadzoru, Pracownia Monitorowania
i Analizy Sytuacji Epidemiologicznej
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Jak wynika z meldunkéw Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego - Panstwowego
Zaktadu Higieny (NIZP-PZH) w sezonie grypowym w 2019/2020 odnotowano ponad 3,8 mln
zachorowan lub podejrzen zachorowan na grype. Od wrze$nia 2019 r. na grypg zmarto w Polsce 65

0s0b, a od poczatku 2020 r. - 62 osoby.

Tabela:1. Zachorowania na grype i zgony z powodu grypy w sezonie 2019/2020 r.

Zachorowania i podejrzenia zachorowan na grype Zgony z powodu grypy

23-31 maja 2020 9536 0

16-22 maja 2020 10 775 0

8-15 maja 2020 15209 0

1-7 maja 2020 14 441 1

kwiecien 2020 132 530 8

marzec 2020 581 802 20

luty 2020 821 653 23

styczen 2020 544 063 10

grudzien 2019 508 435 1

listopad 2019 423352 2

pazdziernik 2019 470 598 0

wrzesien 2019 287 047

SUMA 3 809 905 65
Wyniki z Meldunkéw Epidemiologicznych Zachorowan i podejrzen zachorowan na gryp¢ w Polsce - Zaktad

Epidemiologiczny Chorob Zakaznych i Nadzoru, Pracownia Monitorowania i Analizy Sytuacji Epidemiologicznej

W sezonie epidemicznym 2019/2020, w okresie od 1 wrzesnia 2019 r. do 22 maja 2020 r.,
odnotowano lacznie 3 809 905 zgloszen przypadkéw zachorowan lub podejrzen zachorowan na
grype w Polsce. Z powodu grypy od poczatku sezonu zmarto 65 oséb: 2 w listopadzie, 1 w grudniu,
10 w styczniu, 23 w lutym, 20 w marcu, 8 w kwietniu i 1 na poczatku maja. W okresie od 23 do 31
maja 2020 r. zarejestrowano w Polsce ogotem 9.536 zachorowan i podejrzen zachorowan na grype.
Srednia dzienna zapadalno$é wynosita 2,8 na 100 tys. ludnosci.

Dotychczasowy przebieg narastania zapadalno$ci i podejrzen grypy nie odbiega od sytuacji

w ostatnich dwoch sezonach (2017/18 1 2018/19). Utrzymuje si¢ na wysokim poziomie.
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Wykres: 2. Liczba zachorowan i podejrzen zachorowan na grype w sezonach (wrzesien-sierpien) 1974/5 - 2017/18 wg

sezondéw
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1951628
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http://wwwold.pzh.gov.pl - Zaktad Epidemiologiczny Chor6éb Zakaznych i Nadzoru, Pracownia Monitorowania
i Analizy Sytuacji Epidemiologiczne;j

Z danych NIZP-PZH wynika, ze w poprzednim sezonie grypowym, od 1 wrzesnia 2018 r.
do 7 kwietnia 2019 r., odnotowano prawie 3,7 mln zachorowan i1 podejrzen zachorowan z powodu
grypy. Odnotowano réwniez 143 zgony z powodu tej choroby - najwiecej od ponad pigciu lat.
Zblizona $miertelnos¢ (124 zgony) byta jedynie w sezonie 2015/2016. W ostatnim dziesigcioleciu

rejestrowano zwykle od kilkunastu do kilkudziesi¢ciu zgondéw z powodu grypy.
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Wykres: 3. Liczba zachorowan i podejrzen zachorowan na grype oraz liczba zgonéw z powodu grypy w latach 1975 -
2018
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http://wwwold.pzh.gov.pl - Zaktad Epidemiologiczny Choroéb Zakaznych i Nadzoru, Pracownia Monitorowania
i Analizy Sytuacji Epidemiologicznej

Eksperci z Ogolnopolskiego Programu Zwalczania Grypy przekonuja, ze skutecznym
sposobem zapobiegania infekcjom 1 powiklaniom powodowanym przez wirusy grypy sa
szczepienia. Wedhug badan Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) szczepienia przeciwko grypie
stanowig gwarancje ochrony przeciwko grypie rzedu 70-90%. U oséb starszych zaszczepienie
zmniejsza ryzyko hospitalizacji nawet o 60%, a liczb¢ zgonéw do 80%. Wobec tego, Komisja
Europejska na podstawie statystyk z Europejskiego Centrum Zapobiegania i Kontroli Chordb
(ECDC) oraz WHO, rekomenduja szczepienia, jako najskuteczniejszy $rodek zapobiegajacy
zachorowaniom na grypg¢ sezonowa. Rownorzednie szczepienia okres$lane sg jako istotna forma
profilaktyki, ktéra pozwana na ograniczenie wptywu grypy na zdrowie publiczne. Zgodnie
z pozytywnymi opiniami WHO, zalecanym poziomem wyszczepialno$ci populacji jest co najmniej
75%.

W Gminie Wotomin w sezonie grypowym 2019-2020 Panstwowa Stacja Sanitarno —

Epidemiologiczna w Wotominie nie odnotowata zadnego zgonu spowodowanego grypa.
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Jednakze na terenie Powiatu Wolominskiego w 2019 roku odnotowano jeden zgon zwigzany
z infekcja grypowa. Odnotowano 28 090 przypadkow zachorowan oraz podejrzen zachorowan na

grype. Przekazano do punktow szczepien 4 760 szczepionek przeciwko grypie.

5. Opis obecnego postepowania

Wyszczepialno$¢ od kilku lat w Polsce utrzymuje si¢ na poziomie okoto 4 % , w populacji
dzieci na poziomie 1 %, a w populacji oséb powyzej 65 roku zycia — 14 %. Wyzsza
wyszczepialnos¢ wsrod seniorow wynika z wprowadzenia wielu programéw samorzadowych, ktore
daja osobom starszym mozliwo$¢ nieodptatnego zaszczepienia si¢. Podkresli¢ nalezy przy tym, ze
najwyzsza zapadalno$¢ na grype wystepuje u dzieci, natomiast najnizsza u os6b powyzej 65 roku
zycia. W przypadku senioréw, dzieci, kobiet w cigzy czy osob przewlekle chorych szczepionka
przeciw grypie zapobiega nie tylko zachorowaniu, ale przede wszystkim wystapieniu groznych dla
zdrowia 1 zycia powiklan pogrypowych. Prawdopodobienstwo wystgpienia powiktan wsrod
niezaszczepionych osob po 65. roku zycia wzrasta niemal trzykrotnie.

Gming Wolomin obecnie zamieszkuje 49 591 mieszkancéw (stan na dzien 02.01.2020 r.).
Liczba 0s6b powyzej 60 roku zycia jest rowna 10 184 (7 022 — kobiet powyzej 60 roku zycia,

3 162 — mezczyzn powyzej 65 roku zycia). Grupg docelowag Programu szczepien ochronnych
przeciwko grypie dla 0os6b powyzej 60 roku zycia oraz osob z grup ryzyka na lata 2021-2023
w Gminie Wolomin sg osoby w wieku 60 lat i starsze. Program skierowany jest takze do ogotu osob
zaliczonych do tzw. grupy ryzyka, czyli m.in.: osoby z chorobami uktadu oddechowego, uktadu
sercowo-nauczniowego, chorych na cukrzyce, kobiet w cigzy.

W Gminie Wolomin szczepienia ochronne przeciwko grypie dla osoéb powyzej 60 roku zycia
realizowane sg od 2007 roku. W 2013 roku Gmina Wotomin otrzymala tytul Lidera
Ogolnopolskiego Programu Zwalczania Grypy, przyznanego przez Rad¢ Naukowa Instytutu
Oswiaty Zdrowotnej przy Instytucie Oswiaty Zdrowotnej Fundacja Haliny Osinskiej. W 2014 roku
Gmina Wolomin otrzymata tytut Super Lidera Ogolnopolskiego Programu Zwalczania Grypy,
a w 2015 roku zostata uhonorowana honorowym tytutem ,,Eksperta w profilaktyce grypy”.

Ponizej zaprezentowane sg dane przedstawiajace wyszczepialno$¢ oraz zachorowania wérod osob

szczepigcych sie¢ w ramach programu w gminie Wotomin ciggu ostatnich kilku lat.
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Tabela: 2. Zestawienie zaszczepionych osob w 2018 .

Liczba 0sob w 2018 roku
. ) ) Skutecznos¢ szczepienia
POdIT}lOt szczepionych po szczepionych po
leczniczy raz kolejny raz pierwszy zdrowych chorychpo| nie
(w ramach akeji) (w ramach akeji) po szczepieniu | wiadomo
szczepieniu

ZOZ Nr 1, ul. 250 0s6
Pradzynskiego 11
05-200 Wotomin 197 >3 164 3 0
ZOZ Nr 2, ul. 200 o0so6
Wilenska 74 05-200
Wolomin 165 35 147 3 15
MAK-MED, 300 oséb
Al. Armii Krajowej
64/13 225 5 35
05-200 Wotomin 75 185
DEKAMED ul. 366 osdb
Mleszkg 116 05-200 318 48 1 23
Wolomin 208

Materialy wtasne Gminy Wotomin

W 2018 roku zaszczepionych zostato 1116 oséb. Z przeprowadzonej ankiety wynika, iz 794

0sob (tj. 71,15%) nie zachorowato, a 52 (tj. 4,66%) oséb jednak przeszio te¢ chorobe pomimo

zastosowania profilaktyki w formie szczepienia przeciwko grypie.

Tabela: 3. Zestawienie zaszczepionych osob w 2019 .

Liczba os6b w 2019 roku
. ) ) Skutecznos¢ szczepienia
POdH}lOt szczepionych po szczepionych po
leczniczy raz Kolejny raz pierwszy zdrowych chorychpo| nie
(w ramach akeji) (w ramach akeji) po szczepieniu | wiadomo
szczepieniu
ZOZ Nr 1, ul. 200 oséb
Pradzynskiego 11 0
05-200 Wotomin 190 10 170 20
ZOZ Nr 2, ul. 200 oséb
Wilenska 74 05-200
Wotomin 164 36 159 5 24
MAK-MED, Al. 320
Armii Krajowej
64/13
05-200 Wotomin 258 62 209 8 41
DEKAMED ul. 300 osob
%wiszmk?nl 16 05-200 273 27 3 )
oo 268
Materialy wtasne Gminy Wotomin
12
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W 2019 roku zaszczepionych zostalo 1020 osob, 806 o0séb zaszczepionych w roku
poprzednim odpowiedzialo, Ze nie zachorowalo na grype (tj. 79,02%), a tylko 36 (tj. 3.53%) os6b
pomimo zaszczepienia jednak zachorowato na grype.

Tabela: 4. Zestawienie zaszczepionych osob w 2019 r.

Liczba 0séb zaszczepionych w 2020 roku
Skutecznos¢ szczepienia
Podmiot leczniczy szczepionych poraz | szczepionych po raz
kolejny ) pierwszy ) zdrowych po | chorych po nie
(w ramach akji ) (w ramach akeji) szczepieniu szczepieniu | wiadomo

ZOZ Nr 1, ul. 197 oséb
Pradzynskiego 11 11
05-200 Wotomin 169 28 158 0
ZOZ Nr 2, ul. Wileniska 250 0s6b
74 )
05-200 Wotomin 207 43 205 0
Stoneczna MED ul. 100 os6b
Osiedle Stoneczna 4 05- 1
200 Wotomin 51 49 50 0
DEKAMED ul. Mieszka | 149 0s6b
16 05-200 Wotomin 115 34 115 0 0
NZOZ MAK-MED s.c. 280 oséb
Al.Armii Krajowej 64/13 0
05-200 Wotomin 225 55 225 0

W 2020 roku zaszczepionych zostalo 976 osob, 754 0sob zaszczepionych w roku poprzednim
odpowiedziato, ze nie zachorowato na grype (tj. 77,25%), a tylko 14 (1. 1,43%) oséb pomimo

zaszczepienia jednak zachorowato na grype.

Z powyzej podanych danych wida¢, ze ilos¢ szczepiagcych si¢ osdb przeciwko grypie w
Gminie Wotomin ksztaltuje si¢ na podobnym poziomie. Zauwazalny od wielu lat jest proces
starzenia si¢ spoleczenstwa polskiego, poprzez wigksza liczebnos¢ grupy osob w wieku
poprodukcyjnym (tj. 60 lat i powyzej). Nalezy zauwazy¢ ze w Gminie Wotomin obecnie
zamieszkuje prawie 1000 oséb wiecej powyzej 60 roku zycia w poréwnaniu do 2017 roku. Do
nowych zadan polityki spolecznej zaliczy¢ nalezy zardwno dziatania zwigzane z dazeniem do
dalszego wydtuzania zycia, jak i podejmowaniem takich dziataf, ktdre sprzyjaja godnemu starzeniu
si¢, definiowanemu jako osiggnigcie wieku starosci z malym ryzykiem choréb i niedoteznosci, z
wysoka sprawno$cig umystowa i fizyczng oraz utrzymywanag aktywnos$cig zyciowg. Coroczne

szczepienie 0sob starszych i1 innych grup obcigzonych zwiekszonym ryzykiem cigzkiego przebiegu
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choroby, jest najskuteczniejszym $rodkiem zmniejszania zachorowalnos$ci i umieralnos$ci zwigzanej

z grypa sezonowa. Powyzsze dane pokazujg skuteczno$¢ szczepienia przeciwko grypie.

I1. Cele programu polityki zdrowotnej i mierniki efektywnosci jego realizacji

1. Cel gtowny

Zmniejszenie zachorowan na grype w populacji powyzej 60 roku zycia oraz oséb z grup ryzyka
o0 10 %, sposrod mieszkancéw Gminy Wolomin w latach 2021-2023 (program zaplanowany na

sezony grypy: 2021/2022, 2022/2023), poprzez przeprowadzenie skutecznych szczepien.

2. Cele szczegotowe

1) zwigkszenie liczby zaszczepionych w populacji powyzej 60 roku zycia oraz osob z grup ryzyka o
10 %, posréd mieszkancéw Gminy Wotomin w latach 2021-2023,

2) podwyzszenie odpornosci u 0sob z grupy powyzej 60 roku Zycia oraz oséb z grup ryzyka,

3) wzrost poziomu wiedzy na temat szczepien przeciwko grypie wsrod mieszkancéw Gminy
Wotomin, tym samym podwyzszenie §wiadomos$ci mieszkancow,

4) wzrost liczby 0sob z grupy powyzej 60 roku zycia oraz z grup ryzyka, ktére przejda chorobe
fagodniej, bez powiktan pogrypowych.

3. Mierniki efektywno$ci w odniesieniu do realizacji celow programu polityki zdrowotnej

Miernikiem efektywnosci szczepienia populacji powyzej 60 roku zycia oraz oséb z grup ryzyka
w czasie realizacji Programu bedzie:

1) liczba 0s6b z populacji docelowej objetych programem w danym sezonie,

2) liczba odnotowanych przypadkéw grypy i jej powiklan,

3) liczba uczestnikdéw programu poddana edukac;i,

4) odsetek osob z populacji docelowej objetych programem w danym sezonie.

Efektywnos¢ realizacji dzialania wskazywac beda przeprowadzone ankiety wsrdd szczepigcych sie

mieszkancoOw oraz meldunki epidemiologiczne odnotowane przez Powiatowg Stacje Snitarno-

Epidemiologiczng w Wolominie.
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ITII. Charakterystyka populacji docelowej oraz charakterystyka interwencji, jakie sa

planowane w ramach programu polityki zdrowotnej

1. Oszacowanie populacji docelowej

Populacja mieszkancoéw Gminy Wotomin na dzien 2 stycznia 2020 r., liczyta 49 591 osob.
Natomiast populacja powyzej 60 roku zycia liczyta 10 184 (7 022 — kobiet powyzej 60 roku zycia, 3
162 — mezczyzn powyzej 65 roku zycia) oraz nieoszacowana liczba 0sob z tzw. grupy ryzyka.
Program szczepien skierowany jest do mieszkancow Gminy Wolomin w wieku 60 lat 1 wiecej oraz

do ogdtu 0so6b zaliczonych do tzw. grupy ryzyka.

Tabela: 5. Statystyka mieszkancow Gminy Wolomin w latach 2017 - 2020 r.

2017 r. 2018 r. 2019 r. 2020 1.
Liczba mieszkancow |49 731 49 723 49 591 49334
Liczba mieszkancow |9 556 9 861 10 184
powyzej 60 roku zycia 10399

Opracowania wtasne Gminy Wotomin

W 2019 roku w Gminie Wotomin mieszkato 49 591 0so6b z czego 10 184 o0sob w wieku
powyzej 60 roku zycia, co stanowi 20,53 % ogoétu mieszkancow Gminy Wotomin. Co roku

zwigksza si¢ liczba os6b w wieku powyzej 60 roku zycia.

Tabela: 6. Statystyka mieszkancow Gminy Wotomin powyzej 60 roku zycia wedlug ptci w latach 2017 - 2020 .

2017 1. 2018 1. 2019 . 2020
Liczba kobiet 6 654 6 825 7022 7125
Liczba m¢zczyzn 2902 3036 3162 3274
Liczba ogotem 9556 9 861 10 184 10399

Opracowania wtasne Gminy Wotomin

2. Kryteria kwalifikacji do udzialu w programie oraz kryteria wytaczenia z programu polityki

zdrowotne;j

Udziat w programie szczepien ochronnych przeciwko grypie dla oséb powyzej 60 roku
zycia oraz osob z grup ryzyka na lata 2021-2023 jest dobrowolny, skierowany do mieszkancow
Gminy Wotomin oraz uwarunkowany brakiem przeciwwskazan do szczepienia. Nabor do Programu

prowadzony bedzie przez podmioty lecznicze realizujace program.
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Od kilku lat Gmina Wotomin zacheca osoby powyzej 60 roku zycia do szczepien, jednakze
srednio co roku szczepito si¢ ok. 900 0s6b powyzej 60 roku zycia. W okresie realizacji program, tj.
w latach 2021 - 2023 szczepieniami planowo objetych zostanie do 1500 os6b rocznie,
zamieszkalych na terenie Gminy Wolomin powyzej 60 roku zycia oraz do 200 0sob z grup ryzyka,
z mozliwo$cig zwigkszenia liczby szczepionych w miar¢ posiadania $rodkéw finansowych przez
Wydziat Urzedu Miejskiego koordynujacego realizacje programu. Przyjmuje si¢, ze osobami z tak
zwane] grupy ryzyka sa to osoby: chore na choroby przewlekte, w szczego6lnosci choroby uktadu
sercowo-naczyniowego, uktadu oddechowego, cukrzyca i inne.

Zaproszenia do udzialu w programie szczepien ochronnych przeciwko grypie beda

przekazywane w przychodniach lekarskich przez personel oraz rozpowszechnianie przez informacje
prasowe, plakaty, jak rowniez poprzez media spolecznosciowe.
Informacj¢ o programie sa umieszczane na stronach internetowych zaktadéw opieki zdrowotne;,
ktére przystepuja do realizacji szczepien, a takze na stronie internetowej Urzedu Miejskiego
w Wolominie.

Kryteria kwalifikacji w programie:

- mieszkancy Gminy Wolomin,
- osoby powyzej 60 rok zycia,
- osoby, ktore naleza do tzw. grup ryzyka,
- osoby zdrowe, z brakiem przeciwwskazan do szczepien.
Kryteria wylaczenia z programu:
- obecnos¢ przeciwwskazan do podania szczepionki przeciw grypie,

- szczepienie wykonane we wlasnym zakresie w danym sezonie grypowym.

3. Planowane interwencje

Szczepienia przeciwko grypie dokonywane begda przez uprawnione podmioty lecznicze
dziatajace na terenie Gminy Wolomin wytonione w konkursie. Gmina Wotomin w pierwszym
kwartale kazdego roku przeprowadza otwarty konkurs ofert na wytonienia podmiotéw leczniczych,
ktore przeprowadza bezptatne szczepienia dla oséb powyzej 60 roku zycia oraz oséb z grup ryzyka.
Zakup szczepionek bedzie realizowany przez podmioty lecznicze, ktore otrzymaja $rodki na
realizacje umowy. Wyboru szczepionki przeciwko grypie sezonowej, zarejestrowane]

1 dopuszczonej do obrotu w Polsce dokona realizator programu. Podmioty lecznicze winne posiada¢
odpowiednie pomieszczenia do wykonywania szczepien ochronnych oraz wykwalifikowana kadre.

Szczepienia beda wykonywane od wrzesnia do grudnia w poszczegdlnych latach realizacji
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Programu - zgodnie z wytycznymi Kolegium Lekarzy Rodzinnych w Polsce. Przed szczepieniem

bedzie przeprowadzane badanie lekarskie kwalifikujace do udziatu w programie.

4. Edukacja

Informacje o progranie i materialy edukacyjne Gmina Wolomin bedzie umieszczata

w mediach spoteczno$ciowych, na stronie internetowej Urzedu Miejskiego w Wotominie
odnoszacej sie¢ do profilaktyki zdrowotnej. Materialy edukacyjne beda umieszczane na stronach
internetowych zakladow opieki zdrowotnej, ktore przystapig do realizacji szczepien, a takze przez
personel medyczny oraz plakaty. W zaktadach opieki zdrowotnej bedzie prowadzona bezposrednia
edukacja pacjenta, poprzez rozmowe¢ z lekarzem lub pielggniarka, a takze z odpowiednio
przeszkolonym pozostalym personelem. Edukacja posrednia bedzie bazowata na ulotkach,
plakatych, informacjach zamieszczonych na stronach internetowych Urzedu Miejskiego

w Wolominie oraz w mediach spotecznosciowych. W skutek czego Gmina Wotomin chce podniesé

swiadomos$¢ mieszkancOw na temat grypy oraz zacheci¢ do uczestnictwa w programie.

5. Sposob udzielania $wiadczen zdrowotnych w ramach programu polityki zdrowotnej

Szczepieniami przeciwko grypie objete zostang osoby powyzej 60 roku zycia oraz osoby
z grup ryzyka po =zakwalifikowaniu przez lekarza. Szczepienia dokonywane beda
w pomieszczeniach przeznaczonych do tego celu za sprawg wykwalifikowanego personelu
medycznego z zachowaniem wszelkich warunkéw, niezbgdnych dla prawidtowego szczepienia.
Swiadczenia beda udzielane nieodptatnie, finansowane sa w catosci ze srodkéw Gminy Wolomin.
Koordynatorem programu jest Wydzial Polityki Spoteczne; Urzedu Miejskiego w
Wolominie, ktéry odpowiedzialny jest bezposrednio za realizacj¢ programow polityki zdrowotnej w

Gminie Wotomin.
6. Sposob zakonczenia udzialu w programie polityki zdrowotnej

Zakonczenie udziatu jest mozliwe na kazdym etapie na zyczenie uczestnika. Po wykonaniu
szczepien uczestnik moze opusci¢ podmiot leczniczy, co jest rtOwnoznaczne z zakonczeniem udziatu

w programie polityki zdrowotnej. Zakonczenie udzialu bez wykonania szczepienia nastepuje

poprzez ustne lub pisemne zgloszenie rezygnacji przez uczestnika oraz odnotowanie tego faktu
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przez podmiot leczniczy.

IV. Organizacja programu

1. Etapy programu polityki zdrowotnej i dzialania podejmowane w ramach etapow

Przeprowadzenie szczepien ochronnych przeciwko grypie dla os6b powyzej 60 roku zycia
oraz osOb z grup ryzyka w okresie realizacji program w latach 2021-2023, obejmie do 1500 oséb
rocznie, zamieszkalych na terenie Gminy Wolomin powyzej 60 roku Zycia oraz do 200 oséb z grup

ryzyka. Ogotem planowane jest zaszczepienie do 5 100 osob.

a) Opracowanie programu szczepien ochronnych przeciwko grypie dla oséb powyzej 60 roku zycia
oraz 0sob z grup ryzyka na lata 2021-2023.

b) Przygotowanie i przeprowadzenie procedury konkursowej oraz wybor realizatoréw programu
w formie konkursu ofert.

c¢) Realizacja programu: dotarcie do grupy docelowej , badanie, szczepienie.

d) Rozliczenie finansowe programu.

2. Warunki realizacji programu polityki zdrowotnej dotyczace personelu, wyposazenia 1 warunkoéw

lokalowych

Program szczepien ochronnych przeciwko grypie bedzie realizowany przez podmioty
wykonujace dzialalno$¢ lecznicza, ktore spetniajg warunki zgodnie z obowigzujacymi przepisami,
dotyczace:

- kwalifikacji personelu,
- wyposazenia punktu szczepien,
- wzgledow technicznym 1 sanitarnych lokalu.

Warunki wykonywania szczepien ochronnych w podmiotach leczniczych:

- przed szczepieniem przeprowadzenie badania lekarskiego kwalifikujacego pacjenta do wykonania
szczepienia,

- szczepienia beda przeprowadzone przez wykwalifikowany personel medyczny z zachowaniem
wszelkich warunkéw, niezbednych dla prawidlowego szczepienia,

- szczepionka uzyta do szczepienia bedzie dopuszczona do obrotu w Polsce na dany sezon,

- pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dzialalno$¢ lecznicza, w ktorych beda
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realizowane szczepienia beda spelniaty wymagania pod wzgledem technicznym 1 sanitarnym,
- realizatorzy programu sg zobligowania do ochrony danych osobowych oséb bioracych udziat

w programie szczepien ochronnych oraz do prowadzenia dokumentacji z realizacji programu.

V. Sposdb monitorowania i ewaluacji programu polityki zdrowotnej

1. Monitorowanie

Ocena zgtaszalnosci do programu
Zglaszalno$¢ uczestnikow do Programu bedzie na biezagco monitorowana przez podmioty lecznicze
realizujgce Program. Na podstawie rejestrow liczby osob uczestniczacych, zaszczepionych oraz

zainteresowanych, bedzie oceniona zglaszalno$¢ do Programu w stosunku do populacji docelowe;.

Ocena jakosci Swiadczen w programie
Ocena jakoS$ci $wiadczen zostanie oparta na opinii uczestnikow Programu, wyrazonej w formie
anonimowej ankiety. Kazdy z uczestnikdw bedzie proszony o przedtozenie swojej opinii na temat

prowadzenia oraz promocji Programu w trakcie szczepien.

Biezqca ocena efektywnosci programu

W celu biezacej oceny efektywnos$ci kazdy zaktad opieki zdrowotnej realizujacy Program bedzie
przeprowadzal wywiad telefoniczny z uczestnikiem w okresie do 3 mies. od zakonczenia sezonu
grypowego. Podczas wywiadu zbierane beda informacje takie jak: zapadalnosci na grype,powiktan

pogrypowych oraz hospitalizacji z powodu grypy.

2. Ewaluacja

Ewaluacja bedzie okre§lona po zakonczeniu Programu na podstawie wspotczynnika zapadalno$ci
na gryp¢ oraz liczby hospitalizowanych oséb z powodu grypy. Po zakonczeniu kazdego sezonu
grypowego oraz po zakonczeniu realizacji Programu. Osoby, ktore zglosza si¢ do lekarza na
szczepienie przeciwko grypie w ramach realizowanego Programu, zobowigzane beda do podania
informacji, czy szczepily si¢ pierwszy raz, czy szczepily si¢ kolejny raz oraz w przypadku

szczepienia w roku poprzednim nie zachorowaty badz zachorowaly na grype.

Ocena efektywnosci programu
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Ocena efektywnosci Programu przeprowadzona bedzie przez Wydziat Polityki Spotecznej Urzedu

Miejskiego w Wolominie. Na ocene efektywnos$ci Programu sktada¢ si¢ beda wskazniki takie jak:

- liczbe 0s0b, ktore zostang zaszczepione w stosunku do uprawnionych,
- liczbe 0s6b hospitalizowanych z powodu grypy 1 powiklan pogrypowych,
- liczbe wizyt ambulatoryjnych z powodu grypy lub choréb pogrypowych oséb zaszczepionych.

Ocena trwatosci efektow programu

Program na terenie Gminy Wolomin realizowany begdzie sezonowo w latach 2021 — 2023,
z mozliwos$cig kontynuacji i ewentualej rozbudowy o wigkszy odsetek osob zaszczepionych w
danej grupie ryzyka. W celu utrzymania trwato$ci Programu Gmina Wotomin state i na biezgco
bedzie informowata wszystkich mieszkancow o szczepieniach przeciwgrypowych poprzez lokalne

media i personel medyczny.

VI. Budzet programu polityki zdrowotnej

1. Koszty jednostkowe

Koszt jednostkowy szczepienia obejmuje: badanie lekarskie kwalifikacyjne, ushuge
szczepienia wraz z zakupem szczepionki. Co roku przewiduje si¢ zaszczepienie do 1400 osob,
przyjmuje si¢, ze koszt szczepienia wyniosg w 2021 roku — 46 zi, w 2022 roku — 47 zt, w 2023 roku
— 48 zt, za szczepionke.

Na cen¢ jednej dawki szczepionki w 2021 roku sklada si¢: cena zakupu szczepionki — 35 zt oraz
cena dziatan zdrowotnych — 11 z1.

Wyzej podane dane sa szacunkowe. Koszt jednostkowy szczepionki zostanie okreslony w wyniku
rozstrzygnigcia konkursu. W zalezno$ci od ceny szczepienia i posiadanych $rodkéw finansowych

jednostki koordynujacej realizacje programu, przewiduje si¢ zwigkszenie liczby szczepionych oséb.

2. Koszty catkowite

2021 r. - 65 000,00 zt, przyjmujac ceng jednostkowg max. 46,00 zt,
2022 1. - 65 800,00 zt, przyjmujac ceng jednostkowg max. 47,00 zt,
2023 1. - 67 200,00 zt, przyjmujac cene jednostkowa max. 48,00 zt.
Catosciowy budzet programu na lata 2021-2023 wyniesie 198 000,00 zt.

Koszty promocji programu ponoszone s3 z innych Zrédet finansowych Gminy Wotomin.
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3. Zrodlo finansowania

Na realizacj¢ dziatania planuje si¢ przeznaczy¢ z budzetu gminy Wotomin $rodki finansowe do
kwoty 198 000,00 zt. Gmina Wotomin stara¢ si¢ bgdzie o dofinansowanie dzialania na podstawie

art. 48d ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych.

Bibliografia

Program opracowano na podstawie materialow :

1. Grypa i jej koszty-Wstgpne studium w projekcie dotyczacym wypracowania rozwigzania na poziomie
narodowym umozliwiajacym istotne zwickszenie wyszczepialnosci przeciw grypie sezonowej w Polsce.
Dokument przygotowany przez Ernst& Young/Domanska Zakrzewski Palinka

2. Materialy opracowane na potrzeby Spolecznej Kampanii Informacyjnej w ramach Ogoélnopolskiego
Programu Zwalczania Grypy.

3. Materiaty dostepne na stronie www.pzh.gov.pl

4. Zrédto: Puls Medycyny

https://pulsmedycyny.pl/sezon-grypowy-2019-2020-liczba-zachorowan-i-zgonow-na-grype-982828

5. Materiaty wtasne gminy Wotomin.
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