UCHWALA NR XLIII-137/2017
RADY MIEJSKIEJ W WOLOMINIE

z dnia 26 pazdziernika 2017 r.

w sprawie przyjecia Programu szczepien ochronnych przeciwko grypie dla oséb powyzej 60 roku zycia
oraz os6b z grup ryzyka na lata 2018-2020

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy zdnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (t.j. Dz. U.
722016 1., poz. 446 z pézn.zm.), w zwigzku z art. 7 ust. 1 pkt 1 oraz art. 48 ust. 1, ust. 3 pkt 1, ust. 5 ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (t.].
Dz.U. 22016 r. poz. 1793 z p6zn.zm.) uchwala sig¢, co nastgpuje:

§ 1. 1. Przyjmuje si¢ Program szczepien ochronnych przeciwko grypie dla osob powyzej 60 roku zycia oraz
0s6b z grup ryzyka na lata 2018-2020, w brzmieniu okre§lonym w zataczniku do uchwaty.

2.Srodki finansowe na realizacj¢ programu, oktorym mowa wpktl, olacznej w wysokosci
190 500,00 ztotych (stownie: sto dziewigcdziesiat tysiecy pigéset zlotych), beda zabezpieczane corocznie
w budzecie Gminy Wotomin w dziale 851 rozdziat 85149 § 4280, tj.; 2018r. - 60 000,00 zt, 2019 r. -
63 000,00 zt, 2020 r. — 67 500,00 zt.

§ 2. Wykonanie uchwaty powierza si¢ Burmistrzowi Wotomina.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Przewodniczacy Rady
Miejskiej w Wolominie

Leszek Czarzasty
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Zatacznik do uchwaty Nr XLIII-137/2017
Rady Miejskiej w Wotominie
z dnia 26 pazdziernika 2017 r.

Program szczepien ochronnych przeciwko grypie dla osob powyzej 60
roku zycia oraz osob z grup ryzyka na lata 2018-2020

Okres realizacji: 2018-2020

Autor programu: Gmina Wotomin, ul. Ogrodowa 4, 05-200 Wolomin
Wydzial Polityki Spolecznej, Sportu i Edukacji
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I Opis problemu zdrowotnego

1. Problem zdrowotny

Grypa jest jednym z najczeiciej wystepujacych wirusow chorob zakaznych. Wedtug Swiatowej
Organizacji Zdrowia (WHO) co roku na grype choruje od 330 milionow do 1,76 miliarda ludzi, od
500 tys. do miliona umiera w wyniku powiktan pogrypowych. Przebieg choroby uzalezniony jest
nie tylko od wilasciwosci wirusa, ale takze od stanu odpornosci pacjenta, jego wieku, nawykow
zywieniowych, ogdlnego stanu zdrowia.

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

Co roku WHO, a takze amerykanski Komitet Doradczy ds. Szczepien Ochronnych (ACIP) wydaja
zalecenia dotyczace szczepien. Wyzej wspomniane organizacje wskazuja jako grupy szczegdlnego
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 i dorosli z niedoborami odpornosci,

6) kobiety, ktore sa lub beda w ciazy w sezonie epidemiologicznym grypy,

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

8) pensjonariuszy doméw spokojnej starosci 1 zaktadow opieki zdrowotnej,

9) osoby patologicznie otyte.

W Polce Gléwny 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 u 0s6b starszych, za ktére przyjmuje si¢ osoby powyzej 60 roku zycia, jest uwazana za jedng
z glownych przyczyn zgondéw w tej grupie wiekowej. Liczba zgloszonych zgonow w ww. sezonach
moze nie odzwierciedla¢ w pelni liczby rzeczywistej $miertelnosci, poniewaz za jednostke
chorobowg $mierci pacjenta podawana jest inna jednostka chorobowa, ta ktora stanowita
powiklania pogrypowe. Okresem zachorowan na grype w Polce jest przelom pazdziernika a
kwietnia, z czego najwig¢cej zachorowan odnotowuje si¢ miedzy styczniem a marcem.

Zachorowalno$¢ 1 umieralno$¢ zwigzane z ludzka grypa sezonowaq, stanowi duze obcigzenie dla
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spoteczenstwa. Szacuje si¢, ze koszty bezposrednie leczenia grypy wynosza rocznie ok. 43,5 mln zi,
a koszty posrednie (straty w gospodarce) to juz 836 min zl rocznie, w roku bez epidemii
W przypadku wystapienia epidemii koszty posrednie mogg przekroczy¢ nawet 4 miliardy ztotych.
Wobec takiego faktu coroczne szczepienie 0sob starszych i1 innych grup obcigzonych zwigkszonym
ryzykiem cigzkiego przebiegu choroby, jest najskuteczniejszym $rodkiem zmniejszania
zachorowalno$ci i umieralno$ci zwigzanej z grypa sezonowa.
Pomimo tylu zalecen, nalezy pamigtac, ze istniejg takze przeciwwskazania do szczepien przeciwko
grypie, sg to:

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

procesie produkcji lub inne sktadniki szczepionki,
2) ostre choroby goragczkowe
3) zespot Guillain-Barre stwierdzony w okresie 6 tygodni po poprzednim szczepieniu
przeciwko grypie.

Nalezy tez mie¢ pelng §wiadomo$¢, ze wystepuja takze powiklania poszczepienne. Wirus co roku
podlega mutacjom, a szczepionki nie sg dostosowywane do wszystkich grup wirusa. Po szczepieniu
moga pojawi¢ si¢ m.in. zle samopoczucie, wzrost temperatury ciala, poczucie rozbicia,
zaczerwienienie z mozliwym naciekiem zapalnym w miejscu podania szczepionki. Niektore osoby
mogg reagowac alergicznie na niektore sktadniki szczepionki. W ekstremalnych wypadkach osoby
takie moga mie¢ obrzek twarzy, konczyn i stawdw, napady astmy oskrzelowej, a nawet wstrzas
anafilaktyczny. Jednakze powiktania po przebytej grypie s3 niejednokrotnie groZzniejsze dla
zdrowia. Powiklaniami po niewyleczonej grypie moga by¢ m.in.: grypowe zapalenie phuc i oskrzeli,
zapalenie oskrzelikéw u niemowlat i u dzieci, wtérne bakteryjne zapalenie ptuc, zaostrzenie
przebiegu astmy, zaostrzenie przewlektej obturacji choroby pluc, zapalenie ucha s$rodkowego,
zapalenie mig$nia sercowego 1 osierdzia, zespot wstrzasu toksycznego, nasilenie czgstosci napadow
padaczkowych, choroby naczyniowe moézgu, $§pigczkowe zapalenie mézgu, poinfekcyjne zapalenie
moézgu 1 opon mozgowych. Powiklania pogrypowe dotykaja takze sfery psychicznej i moga
powodowacé ostre psychozy, niektore ze stuchowymi lub wzrokowymi halucynacjami. U dzieci

obserwuje si¢ takze bole brzucha, bole migsniowe, zaburzenia zotadkowo-jelitowe.

2. Epidemiologia

Wedtug danych Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego Panstwowy Zaktad Higieny w sezonie

2012/2013 odnotowano 2 989 041 miliona zachorowan i1 podejrzen zachorowan na grype, w sezonie

grypowym 2013/2014 zachorowato na nig ponad 1,9 mln Polakéw, w okresie 2014/2015 — okoto
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2,8 mln oséb, a w sezonie 2015/2016 — ponad 3 mlin.
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W sezonie 2009/2010 oraz 2010/2011 odnotowano nizsza zachorowalno$¢ oraz liczbe hospitalizacji

do poprzedniego okresu, jednakze zgondw bylo wiecej niz w sezonie bez epidemii. (177 1 187).

Gwaltowny spadek zgondéw z powodu grypy nastgpit w roku 2012, odnotowano tylko jeden zgon,

hospitalizowano 5056 os6b, z czego na Mazowszu 724 osoby. Ponownie w 2013 roku liczba

zgonow wyniosta 124 osoby, hospitalizowano 14 156 osoéb, z czego na Mazowszu 1 636 0sob.
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W 2014 roku odnotowano 16 zgonéw, a hospitalizowano 10 017 0sdéb z czego na Mazowszu 1 330
0s6b. W 2015 roku odnotowano 10 zgondw, hospitalizowano 13 254 oséb, z czego na Mazowszu
1 682 osoby. W 2015 roku na terenie Mazowsza nie odnotowalo zgonu spowodowanego grypa.
Liczba zgtoszonych zgonéw w ww. sezonach moze nie odzwierciedla¢ w petni liczby rzeczywistej
$miertelnosci, poniewaz za jednostke chorobowa $mierci pacjenta podawana jest czg¢sto inna

jednostka chorobowa, ta ktéra stanowita powiktania pogrypowe.
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W sezonie 2011/2012 w Polsce zaszczepionych zostato 14,2% populacji osob powyzej 65 roku
zycia, gdzie zalecenia WHO moéwig o 75% populacji. Dla catej populacji dane te sg jeszcze gorsze
poniewaz w sezonie 2010/2011 wyniosto 5%, a 2011/2012 juz 4,5%. Ten wspodtczynniki nie ulega
zmianie od kilku lat.

Wyszczepialno$¢ calej populacji na przyktad w sezonie 2012/2013 ksztaltowala si¢ na rekordowo
niskim poziomie i wynosila 3,7%. Wedlug badan WHO szczepienia przeciwko grypie stanowig
gwarancje ochrony przeciwko grypie rzedu 70-90%. U oséb starszych zaszczepienie zmniejsza
ryzyko hospitalizacji nawet o 60% a liczbe zgonéw do 80%.

Dla przyktadu nalezy wskaza¢ Holandi¢ i Wielka Brytani¢, gdzie procent wyszczepialno$ci osob
powyzej 65 roku zycia w 2010 roku byl na poziomie 75%. Wysoka wyszczepialno$¢ w tych krajach
jest efektem:

1) wprowadzenia programu szczepien,

2) wprowadzenie programow motywujacych pracownikéw shuzby zdrowia,

Id: 762F6559-17AB-415F-A840-41C9B13C99FD. Uchwalony Strona 6



3) informacja na temat zagrozen ze strony grypy oraz mozliwosci szczepien,

4) szeroka dostepnos¢ do szczepienia.

3. Populacja podlegajaca jst i populacja kwalifikujaca si¢ do programu

Na terenie gminy Wotomin na dzien 1 stycznia 2017 roku zamieszkiwato 9 248 0s6b powyzej 60
roku zycia. 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, w ciazy.

4. Obecne postgpowania w danym problemie z uwzglednieniem gwarantowanych swiadczen

W gminie Wolomin szczepienia ochronne przeciwko grypie dla osob powyzej 65 roku zycia
realizowane sa od 2007 roku. W 2010 roku zaszczepionych zostalo 980 os6b, w 2011 roku — 788
0s0b, w 2012 roku -763 0so6b, w 2013 roku — 844 osoby, w 2014 roku — 860 os6b, w 2015 roku —
882 osoby, w 2016 roku — 1116 osob. Wida¢, ze ilo$¢ szczepigcych si¢ 0sob przeciwko grypie
w gminie Wotomin ksztaltuje si¢ na podobnym poziomie, mimo ze w gminie Wotomin zamieszkuje
prawie siedem razy wiecej 0sob powyzej 65 roku zycia.

W 2013 roku Gmina Wotomin otrzymata tytul Lidera Ogodlnopolskiego Programu Zwalczania
Grypy, przyznanego przez Rade 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”.

W 2013 roku przeprowadzono wsrdd oséb szczepiacych si¢ przeciwko grypie, ankiete dotyczaca
zachorowalno$ci w roku poprzednim. Posréd 615 zapytanych osdb 580 oséb odpowiedziato, ze nie
zachorowato na grype w poprzednim roku po zaszczepieniu (tj. 94,31%), 28 mialo zdiagnozowana
gryp mimo zaszczepienia (tj. 4,55 %).

W 2014 roku wérod osob zaszczepionych w ankiecie wzigto udzial 666 osoby, z czego 632 osoby(t;.
94,89%) nie zachorowaty na grype po zaszczepieniu w poprzednim roku, a 16 (tj. 2,4%) osob
jednak przeszto t¢ chorobg¢ pomimo zastosowania profilaktyki w formie szczepienia przeciwko
grypie.

W 2015 roku w ankiecie odpowiedzialo zaszczepionych 693 osob, 676 0sob odpowiedziato, ze nie
zachorowato na grype (tj. 93,55%) a tylko 17 (1. 1.93%) os6b pomimo zaszczepienia jednak

zachorowato na grype.
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W 2016 roku rozszerzono grono oséb uprawnionych do bezptatnych szczepien przeciwko grypie o
osoby z grup ryzyka. Ustalono, ze osobami uprawnionymi do szczepien miedzy innymi sg osoby
cierpigce na astme, cukrzyce, osoby z problemami sercowo-naczyniowymi, kobiety w cigzy. Ze
szczepien skorzystalo 1116 osob, z czego odpowiedzialo, Ze nie zachorowato na grype po
szczepieniu 821 oséb (1. 74,55%), a tylko 21 oséb (tj. 2,52%) pomimo zaszczepienia zachorowato
ha grype.

Powyzsze dane pokazujg skuteczno$¢ szczepienia przeciwko grypie.

5. Uzasadnienie potrzeby wdrozenia programu

Konsekwencja, widocznego od wielu lat procesu starzenia si¢ spoteczenstwa polskiego, jest coraz
wieksza liczebnos$¢ grupy osob w wieku poprodukcyjnym (tj. 60 lat i powyzej). Do nowych zadan
polityki spotecznej zaliczy¢ nalezy zar6wno dziatania zwigzane z dgzeniem do dalszego wydtuzania
zycia, jak 1 podejmowaniem takich dziatan, ktore sprzyjaja godnemu starzeniu si¢, definiowanemu
jako osiggniecie wieku staros$ci z matym ryzykiem chordb 1 niedoteznosci, z wysoka sprawnoscig
umystowg 1 fizyczng oraz utrzymywang aktywnoscig zyciowg. Coroczne szczepienie osob starszych
1 innych grup obcigzonych zwigkszonym ryzykiem ci¢zkiego przebiegu choroby, jest
najskuteczniejszym S$rodkiem zmniejszania zachorowalnos$ci i umieralno$ci zwigzanej z grypa

S€ZONowa.

II. Cele programu

1.Cel gtéwny

Zapobieganie zachowaniom na grype populacji powyzej 60 roku zycia oraz osob z grup ryzyka.

2. Cele szczegotowe

1) podwyzszenie odpornosci u 0s6b z grupy szczegdlnego ryzyka powyzej 60 roku zycia oraz os6b

z grup ryzyka,

2) zwigkszenie liczby osoéb, ktére przejda chorobe tagodniej oraz nie wystagpiag powiklania

pogrypowe.
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3.0czekiwane efekty

1) zwigkszenie $wiadomosci potrzeby przeprowadzania badan profilaktycznych w zakresie
szczepien ochronnych przeciwko grypie,

2) zwigkszenie liczby osOb przystepujacych do badan profilaktycznych w zakresie szczepien
ochronnych przeciwko grypie,

3) zmniejszenie zachorowalno$ci na grype przez osoby powyzej 60 roku zycia oraz osob z grup
ryzyka,

4) obalenie mitow wokot szczepien przeciw grypie i powiktan poszczepiennych.

4. Mierniki efektywnosci

Miernikiem efektywnosci szczepienia populacji powyzej 60 roku zycia oraz osob z grup ryzyka
bedzie zmniejszenie liczby zachorowan oraz zgonéw w tej grupie osoéb co zostanie odnotowane
przez Powiatowa Stacje  Snitarno-Epidemiologiczng w  Wolominie w  meldunkach
epidemiologicznych. Efektywno$¢ realizacji dzialania wskazuja obrazuja co roku przeprowadzane

ankiety wsrdd szczepiacych sie osob.

III. Adresaci

1. Oszacowanie populacji

Na terenie gminy Wotomin na dzien 1 stycznia 2017 roku zamieszkatych bylo 49 925 osob
z czego 9 248 powyzej 60 roku zycia, oraz nieoszacowana liczba oso6b z tzw. grupy ryzyka. Od
kilku lat gmina Wolomin zachgca osoby powyzej 60 roku zycia do szczepien, jednakze §rednio co
roku szczepito si¢ ok. 800 0séb powyzej 60 roku zycia.

Program ma obja¢ do 1000 osob rocznie, zamieszkalych na terenie gminy Wotomin powyzej 60
roku zycia oraz do 500 os6b z grup ryzyka, z mozliwoscig zwigkszenia liczby szczepionych
w miare posiadania §rodkow finansowych przez Wydzial Urzedu Miejskiego koordynujacego
realizacj¢ programu. Przyjmuje si¢, ze osobami z tak zwanej grupy ryzyka sg to osoby: chore na
choroby przewlekte, w szczegdlnosci choroby uktadu sercowo-naczyniowego, uktadu

oddechowego, cukrzyca i inne.
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2. Tryb zaproszenia do programu

Mieszkancy gminy Wotomin, ktorzy ukonczyli 60 rok zycia oraz osoby, ktore naleza do tzw. grup
ryzyka, beda zapraszani do udzialu w programie szczepien ochronnych przeciwko grypie w
przychodniach lekarskich przez personel oraz rozpowszechnianie informacje poprzez wywieszone
plakaty 1 ulotki. Informacja o programie bedzie umieszczona takze na stronach internetowych
zaktadow opieki zdrowotnej, ktore przystapia do realizacji szczepien, a takze na stronie

internetowej urzedu Miejskiego w Wotominie odnoszacej si¢ do profilaktyki zdrowotne;.

IV. Organizacja programu

1. Etapy i dziatania

a) opracowanie programu,
b) wybor realizatorow programu w formie konkursu ofert,
¢) realizacja programu: dotarcie do grupy, badanie, szczepienie,

d) rozliczenie.

2. Planowane interwencje

Szczepienia przeciwko grypie dokonywane beda przez uprawnione podmioty lecznicze dziatajace
na terenie gminy Wolomin wylonione w konkursie ofert. Podmioty lecznicze winne posiadac
odpowiednie pomieszczenia do wykonywania szczepien ochronnych oraz wykwalifikowana kadreg.
Gmina Wolomin w pierwszym kwartale kazdego roku przeprowadza otwarty konkurs ofert na
wylonienia podmiotow leczniczych, ktére przeprowadza bezptatne szczepienia dla osob powyzej 60
roku zycia oraz 0séb z grup ryzyka. Planuje si¢, ze podmioty wylonione z konkursie przeprowadzg
akcje informacyjng o mozliwos$ci szczepien w drugi 1 trzecim kwartale roku, a same szczepionki

podawane beda od pierwszych dni wrzesnia do grudnia.

3. Kryteria sposob kawalifikowalnosci

Osoby zdrowe powyzej 60 roku zycia oraz osoby z grup ryzyka zamieszkate na terenie gminy

Wolomin.
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4. Zasady udzielania $wiadczen w ramach programu

Szczepieniami przeciwko grypie objete zostang osoby powyzej 60 roku zycia oraz osoby z grup
ryzyka po konsultacji lekarza. Szczepienia dokonywane beda w pomieszczeniach przeznaczonych

do tego celu w przychodniach.

5. Sposob powigzania dzialan programu ze $wiadczeniami finansowymi ze srodkéw publicznych

Szczepienia przeciwko grypie w ramach programu finansowane s3 w catosci ze $rodkéw gminy

Wolomin.

6. Bezpieczenstwo planowanych interwencji

Osoby powyzej 60 roku zycia oraz osoby z grup ryzyka musza obowigzkowo przejs¢ wstepne
badanie lekarskie. Tylko lekarz moze zakwalifikowa¢ osoby zdrowe do szczepienia, co uchroni
pacjentow od ewentualnych efektow ubocznych szczepienia. Szczepienia moga by¢ wykonywane
tylko w pomieszczeniach przeznaczonych do tego celu. W programie uzyte beda szczepionki
przeciw grypie, zarejestrowane i dopuszczone do obrotu w Polsce. W pomieszczeniach podmiotéw
leczniczych wykonujacych szczepienia przeciwko grypie dla osob powyzej 60 roku Zycia oraz 0s6b
z grup ryzyka, umieszczone bedg informacje o mozliwosci odczyndow poszczepiennych, a takze
sposobie postepowania oraz miejscu, gdzie mozna si¢ zglosi¢ w razie ewentualnych dziatan

niepozadanych.

7. Dowody skuteczno$ci planowanych dziataniem

Dowodem skutecznosci zaplanowanych dziatat bedzie wynik ankiety przeprowadzonej w trakcie
szczepienia, w ktorym osoby szczepione zobowigzane bedg do podania informacji, czy szczepity si¢

pierwszy raz, czy szczepily si¢ kolejny raz, czy w przypadku szczepienia w roku poprzednim nie

zachorowaty badz zachorowaly na grype.
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V. Koszty

1. Koszty jednostkowe

Co roku przewiduje si¢ zaszczepienie do 1500 osob, przyjmuje si¢ ze koszt szczepienia wyniosg
w 2018 roku — 40 zt, w 2019 roku — 42 zt, w 2020 roku — 45 zl, za szczepionke.

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

jednostki koordynujacej realizacje programu, przewiduje si¢ zwiekszenie liczby szczepionych osob.

2. Koszty catkowite

2018 . - 60 000,00 zt, przyjmujac ceng jednostkowa max. 40,00 zt
2019 1. - 63 000,00 zt, przyjmujac ceng jednostkowa max. 42,00 zt
2020 r. — 67 500,00 zt, przyjmujac ceng jednostkowa max. 45,00 zt
Calosciowy budzet programu na lata 2018-2020 wyniesie 190 500,00 zt. Koszt jednostkowy
obejmuje zakup szczepionki, konsultacje lekarska oraz podanie. Koszty promocji programu

ponoszone sat z innych zrodet finansowych Gminy Wotomin.

3. Zrodto finansowania

Na realizacj¢ dzialania planuje si¢ przeznaczy¢ z budzetu gminy Wotomin $rodki finansowe do
kwoty 190 500,00 zt. Gmina Wolomin stara¢ si¢ bedzie o dofinansowanie dziatania na podstawie
art. 48d ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych. Koszt
jednostkowy obejmuje zakup szczepionki, konsultacje lekarska oraz podanie. Koszty promocji

programu ponoszone sat z innych zrodet finansowych Gminy Wotomin.

VI. Monitoring i ewaluacja

1. Ocena zgtaszalno$ci do programu

Zglaszalno$¢ do programu w poprzednich latach 2010-2013 wynosita §rednio 96%. w stosunku do

zakladanych rezultatéw Uwzgledniajac te dane, zakladany jest podobny procent wyszczepialno$ci

0s6b powyzej 60 roku zycia oraz 0sob z grup ryzyka w ramach realizacji programu.
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2. Ocena efektywnos$ci programu

Osoby, ktore zglosza si¢ do lekarza na szczepienie przeciwko grypie w ramach realizowanego
programu, zobowigzane b¢da do podania informacji, czy szczepily si¢ pierwszy raz, czy szczepity
si¢ kolejny raz, czy w przypadku szczepienia w roku poprzednim nie zachorowaty badz

zachorowaty na grypg.

VII. Okres realizacji programu

Program szczepien ochronnych przeciwko grypie dla os6b powyzej 60 roku zycia oraz osdb z grup

ryzyka na lata 2018-2020 realizowany bedzie w latach 2018-2020.

Program opracowano na podstawie materialow :

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

2. Materialy opracowane na potrzeby Spotecznej Kampanii Informacyjnej w ramach Ogolnopolskiego
Programu Zwalczania Grypy.

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

4. Materiaty wlasne gminy Wotomin
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