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Nazwa programu polityki zdrowotne;: "PROGRAM PROFILAKTYKI ZAKAZEN WIRUSEM

BRODAWCZAKA LUDZKIEGO W GMINIE MIASTO
SWINOUJSCIE"

Przewidziany w programie polityki zdrowotnej okres jego realizacji: | Faktyczny okres realizacji programu polityki zdrowotne;:

maj - grudzien 2018 r, 21 maja 2018 r. — 31 grudnia 2018 r.

Opis sposobu osiagnigcia celéw programu polityki zdrowotnej:"

Cel glowny Programu: zmniejszenie zachorowan spowodowanych wirusem brodawczaka poprzez wdrozenie opisanej profilaktyki
polegajacej na przeprowadzeniu edukacji zdrowotnej oraz szczepien ochronnych przeciwko wirusowi HPV wéréd dziewezat w wieku
12 lat (urodzonych w 2006 roku).

Cele szczegdlowe:

la) promowanie programu polityki zdrowotnej na terenie miasta ze szczegélnym uwzglgdnieniem pozytywnego wizerunku szczepien,
b) podniesienie poziomu wiedzy w zakresie zachowan prozdrowotnych, higieny zycia plciowego i profilaktyki szyjki macicy wsrod
matek/rodzicéw/opiekundw prawnych i mtodziezy szkolnej w wieku 12 lat,

c) zwigkszenie wiedzy rodzicoéw/opiekundéw prawnych dziewczynek objetych programem na temat dzialania szczepionki przeciwko
wirusowi brodawczaka ludzkiego,

d) zaszczepienie jak najwigkszej liczby dziewczat zakwalifikowanych do programu (minimum 40% z rocznika 2000).

Osiagniccie celéw Programu bylo realizowane poprzez prowadzenie dziatan w ramach akeji promocyjnej i edukacyjnej a nast¢pnic
wykonanie szczepien ochronnych.

Akeja promocyijna i edukacyjna adresowana byta do 349 uczniéw z rocznika 2006, w tym: 142 dziewczat i 207 chlopedw oraz ok. 200
rodzicow/opickundw prawnych,

Realizator programu umieécil informacje dot. potrzeby szczepien na stronie internetowej Szpitala Miejskiego im. Jana Garduty
w Swinoujéciu sp. z 0.0., w mediach spolecznosciowych oraz w mediach lokalnych. Odnotowano na stronie www — 826 wyswietlen,
na Facebooku — 30 687 odbiorcow.

Ponadto zostalo rozdystrybuowanych 600 szt. ulotek i plakatow dot. profilaktyki raka szyjki macicy oraz szczepien ochronnych
'w szkotach podstawowych na terenie Swinoujécia wraz zaproszeniem na spotkanie informacyjno-edukacyjne. Przeprowadzone zostaly
dwa spotkania lekarza ginekologa-potoznika z miodziezg z rocznika 2006 i ich rodzicami/opiekunami prawnymi, ktére mialy na celu
dostarczyé wiedzg z zakresu profilaktyki raka szyjki macicy i zachowan prozdrowotnych oraz zapozna¢ z dzialaniem szczepionki.
Odbiorcami edukacji zdrowotnej byla 70 osobowa grupa, w tym: 32 dorostych i 38 miodziezy.

Szczepieniem w ramach Programu planowano obja¢ 142 osobowa grupg 12 letnich dziewczat urodzonych w 2006 roku,
nczeszezajacych do szkot na terenie miasta Swinoujscie.

Do szczepien przeciw wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV) zglosito si¢ 40 dziewczat, w tym calym cyklem szczepien (dwig
dawki) zaszczepiono 33 osoby. Do szczepienia w ramach Programu nie przystapity 102 dziewczgta z powodu braku zgody
rodzicow/opiekunéw prawnych. Uzyskano 28 % wykonawstwa szczepien.

'W dwoch przypadkach wystapily niepozadane odczyny poszczepienne.




Charakterystyka interwencji realizowanych w ramach programu polityki zdrowotnej:?

'W 2018 r, Gmina Miasto Swinoujscie zlecila realizacje zadania pn. "Program profilaktyki zakaZen wirusem brodawczaka ludzkiego
w Gminie| Miasto Swinoujécie” podmiotowi leczniczemu wylonionemu w konkursie — Szpitalowi Miejskiemu im. Jana Garduty
w Swinoujsciu sp. z 0.0.

Program w 2018 roku obejmowat nastgpujace interwencje:

1) przeprowadzenie wérod odbiorcow programu akcji promocyjnej dotyczacej realizacji programu (w tym: ogloszenia o mozliwosci
przystapienia do programu, o zakresie $wiadczefi, miejscu i czasie realizacji) w dostgpnych formach takich jak:

- umieszczenie informacji na dost¢pnych stronach internetowych: miasta Swinoujécie, podmiotu leczniczego,

- rozpowszechnienie plakatéw, ulotek w szkolach i w podmiotach leczniczych,

) przeprowadzenie akcji edukacyjnej z zakresu profilaktyki raka szyjki macicy, w tym zapoznania z dzialaniem szczepionki
przeciwko wirusowi brodawczaka ludzkiego (w dostepnej formie np. poprzez zaproszenie do udziahu w spotkaniach z rodzicami i
mlodziezg lekarza oraz rozpowszechnianie materialow edukacyjnych); akcja edukacyjng objgte zostang 12 letnie dziewczgta i chiopey
itj. urodzeni w 2006 roku, ich rodzice/opickunowie prawni.

3) zakup szczepionek,

4) uzyskanie pisemnej zgody rodzica lub opickuna prawnego na wykonanie szczepienia, badanie lekarskie, przetwarzanie danych
losobowych niezbednych do realizacji programu,

15) przeprawadzenie kwalifikacji dziewczat do szczepiefi ochronnych (badanie lekarskie przed podaniem szczepienia),

6) wykondnie szczepienia,

7) dokonanie stosownych wpiséw potwierdzajacych wykonanie szczepiei w dokumentacji medycznej w oparciu o obowigzujgce
przepisy,

8) przeprowadzenia wsrod dorostych uczestnikéw programu anonimowych badan ankietowych dot. satysfakeji z udzialu w programie.

Wyniki monitorowania i ewaluacji programu polityki zdrowotnej:»

Akcja promocyjna i edukacyjna w ramach "Programu profilaktyki zakazen wirusem brodawczaka ludzkiego w Gminie Miasto
Swinoujscie” adresowana byla do 349 uczniéw zrocznika 2006, w tym: 142 dziewczat i 207 chlopcow oraz ok. 200
rodzicéw/opickundw prawnych. Realizator przeprowadzil dwa spotkania lekarza ginekologa-poloznika z mlodzieza z rocznika 2006
i ich rodzicami/opiekunami prawnymi, ktére miaty na celu dostarczy¢ wiedzg z zakresu profilaktyki raka szyjki macicy i zachowan
prozdrowotnych oraz zapoznaé z dzialaniem szczepionki. Odbiorcami edukacji zdrowotnej byla 70 osobowa grupa, w tym: 32
dorostych|i 38 mlodziezy.

Do szezepieh przeciw wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV) zglosilo si¢ 40 dziewczat, w tym calym cyklem szczepieh (dwig
dawki) zaszczepiono 33 osoby. Do szczepienia w ramach Programu nie przystgpily 102 dziewczgta z powodu braku zgody
rodzicow/opickunoéw prawnych. Uzyskano 28 % wykonawstwa szczepief. W dwoch przypadkach wystapily niepozadane odczyny
poszczepienne. Nie odnotowano o0séb, ktére zglosily si¢ do programu, a nie zostaly zaszczepione ze wzgledu na przeciwskazania
zdrowotne, badZ inne.

Kolejnym dziataniem w ramach programu bylo przeprowadzenie wérod rodzicow/opiekunéw prawnych anonimowych ankiet
majacych za zadanie okre$lié poziom satysfakcji z realizacji programu. Analiza udzielonych odpowiedzi wykazala, ze wigkszos¢
uczestnikow ocenia go bardzo dobrze. Nie zostala udzielona zadna odpowiedZ negatywna.

Na pytanie dot. oceny materialow edukacyjnych otrzymanych w trakcie realizacji Programu 67,5% ankietowanych udzielilo
odpowiedz ,,bdb”, 30% odpowiedzialo ,,db” , a 2,5% ,,nie mam zdania”.

Spotkania edukacyjne zostaly ocenione nastgpujaco:

- wlasciwy dobér miejsca: 67% ,,bdb”, 22,5% ,,db”, 2,5% ,,$rednio”,

- poziom przekazywanej wiedzy: 65% ,,bdb”, 25% ,,db", 2,5% ,,Zle”

- przydatno$é zdobytej wiedzy: 65% ,bdb”, 22,5% ,,db”, 5% ,$rednio™

W odniesieniu do oceny poziomu opieki medycznej w trakcie szczepienia oceniono:

L stosunek do pacjenta (Zyczliwoé¢, zaangazowanie, troskg o pacjenta): 85% ,,bdb”, 15% ,,db”

- komunikatywno$¢ (wyczerpujace i zrozumiale przekazywanie informacji): 85% ,,bdb”, 15% »db”

- sprawno$¢ realizacji: 77% ,,bdb”, 17,5% ,,db”, 5% ,$rednio”

Wedtug 85 % ankietowanych ocenilo realizacjg Programu ,,bdb”, za$ 15% ,,db”.

Na podstawie Zachodniopomorskiego Rejestru Nowotwor6éw przedstawiam ponizsze dane:

L w 2013/, na terenie wojewodztwa odnotowano 126 zachorowan z powodu raka szyjki macicy i 72 zgony, natomiast na terenie;
miasta Swinoujécie stwierdzono 3 przypadki zachorowan na raka szyjki macicy i 3 zgony,

| w 2014/ r. na terenie wojewodztwa odnotowano 111 zachorowan z powodu raka szyjki macicy i 82 zgony, natomiast na terenie
miasta Swinoujécie stwierdzono 6 przypadki zachorowan na raka szyjki macicy i 1 zgon,

L w 2015 . na terenie wojewodztwa odnotowano 115 zachorowan z powodu raka szyjki macicy i 72 zgony, natomiast na terenig
miasta Swinoujécie stwierdzono 3 przypadki zachorowan na raka szyjki macicy i 3 zgony.

Gléwnym celem programu jest zmniejszenie zachorowafi spowodowanych wirusem brodawczaka poprzez wdrozenie profilaktyki
polegajacej na przeprowadzeniu edukacji zdrowotnej oraz szczepief ochronnych przeciwko wirusowi HPV wéréd uczniéw szkéd
Z terenu miasta Swinoujécie urodzonych w latach 2006 -2007.




Skutecznas¢ szczepienia w zakresie zmniejszenia zapadalnosci i umieralno$ci na raka szyjki macicy i inne choroby, bgdzie mozn
loceni¢ za kilkanascie lat.

W Swinounjéciu w 2018 r. populacja oséb zaszezepionych zwigkszyla sie o 33 osoby. Do szczepien przeciw wirusowi brodawezak
ludzkiego| (HPV) zglosilo si¢ 40 dziewczgt, w tym calym cyklem szczepien (dwie dawki) zaszczepiono 33 osoby. Druga dawkg
szczepionki dla 7 zaplanowano w 2019 r. W latach 2019 i 2020 szczepienia w ramach kontynuowanego program adresowane s
zardwno do dziewczynek jak i do chlopcow z rocznika 2006 i 2007.

Realizacja celow szczegolowych polegala m.in. na promocji programu polityki zdrowotnej na terenie miasta ze szczegélnym)
nwzglednieniem pozytywnego wizerunku szezepieh, w rezultacie rozpropagowanych zostalo 600 szt. materialéw promocyjnych,
stwierdzono 31513 wyswietlen informacji dot. programu na stronie internetowe;.

Kolejny cel szczegdlowy dot. zwigkszenia poziomu wiedzy w zakresie zachowan prozdrowotnych, profilaktyki szyjki macicy i na
temat dzialania szczepionki przeciwko wirusowi brodawczaka ludzkiego uzyskano poprzez realizacj¢ spotkan z lekarzem, podczas
ktorych uczestniczyto 32 rodzicow/opiekunéw prawnych i 38 grupy miodziezy szkolnej.

Prowadzone w ramach Programu dzialania promocyjne i edukacyjne przyczynity si¢ do zwigkszenia wiedzy w ww. zakresie oraz
wplynely | na uksztaltowanie prawidlowych postaw prozdrowotnych m.in. w zakresie systematycznego wykonywania badan
cytologicznych. Ocena efektéw w powyzszym zakresie mozliwa begdzie w dalszej perspektywie czasowej, gdy dziewczgtal
uczestniczace w Programie bedg w grupie wiekowej kwalifikujacej si¢ do wykonania cytologii.

'W rezultacie od rodzicéw/opiekunéw prawnych uzyskano zgode na szezepienie 40 dziewczynek i tym samym zrealizowano ostatni
icel. W Polsce szczepienia przeciwko wirusowi HPV zostaly wpisane przez Gléwnego Inspektora Sanitarnego do Programu Szczepien)
Ochronnych w cze¢éci 11 Szczepienia zalecane - niefinansowane ze $rodkéw budzetu Ministra Zdrowia. Swiadczenia te sg zalecane, ale
nie gwarantowane przez Ministra Zdrowia i NFZ. Bezplatne wykonanie §wiadczenia zwigksza dostgp do szczepief przeciwko HPV|
0sob zainteresowanych.

" Nalezy opisa¢, czy zalozony cel glowny oraz cele szczegolowe zostaly osiggnigte oraz w jakim stopniu nastapila realizacja
poszczegblnych celéw ze wskazaniem przyczyn, dla kitérych niemozliwa byla ewentualna pelna realizacja. Opis stopnia realizacji celow
powinien uwzglednia¢ informacje na temat wartosci miernikéw efektywnoécei realizacji programu polityki zdrowotnej.

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

3 W zakresie monitorowania, w przypadku programéw polityki zdrowotnej, ktérych realizacjg rozpoczgto w dniu 30 listopada 2017 1. lub
po tym dniu, nalezy wskazaé liczbg osob zakwalifikowanych do udzialu w programie polityki zdrowotnej, a takze liczbg oséb, ktore nie
zostaly objete dzialaniami programu polityki zdrowotnej z przyczyn zdrowotnych lub z innych powodéw (ze wskazaniem tych powodow),
liczbg oséb, ktére z wlasnej woli zrezygnowaly w trakcie realizacji programu polityki zdrowotnej. W przypadku programéw, ktérych
realizacjg rozpoczeto przed dniem 30 listopada 2017 r., dane wskazane w zdaniu poprzedzajacym nalezy podac, o ile sa dostgpne. Nalezy
opisa¢ wyniki przeprowadzonej oceny jakoSci, w tym przedstawié zbiorcze wyniki, np. wyrazony w procentach stosunek opinii
pozytywnych do wszystkich wypehionych przez uczestnikow programu polityki zdrowotnej ankiet satysfakeji z udzialu w programie
polityki zdrowotnej. W przypadku programéw polityki zdrowotnej, dla ktérych okres realizacji zostat okreslony na czas dhuzszy niz jeden
rok, powinno si¢ przedstawi¢ wyniki monitorowania z podzialem na poszczeg6lne lata realizacji.

W zakresie ewaluacji nalezy ustosunkowac si¢ do efektéw zdrowotnych uzyskanych i utrzymujgcych sig po zakoficzeniu programu polityki
zdrowotngj, m. in. na podstawie wczeéniej okre§lonych miernikow efektywnodci odpowiadajgcych celom programu polityki zdrowotnej.

W zaleznoéci od charakteru programu polityki zdrowotnej nalezy przedstawi¢ rezultaty mozliwe do oceny w momencie skladania raportu

koncowego z realizacji programu polityki zdrowotnej (krétko- i dlugoterminowe).



Koszty realizacji programu polityki zrowotnej:¥

Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2018 rok

Zrédlo finansowania® Wydatki biczace Wydatki majatkowe

1. Budzet Miasta Swinoujécie 29.200,00 zi -

razem | 29.200,00 zt -

Caly okres realizacji programu polityki zdrowotnej

Zrédlo finansowania®) Wydatki biezace Wydatki majatkowe

1. Srodki wlasne 29.200,00 zi -

razem | 29.200,00 zi -

Koszty jednostkowe realizacji programu polityki zdrowotne;j:®

Informacje o problemach, ktére wystapily w trakcie realizacji Opis podjetych dzialan modyfikujacych:®

programu polityki zdrowotnej:>”

Problem 1: Dzialanie modyfikujace:

uzyskanie 28 % wykonania szczepien przeciwko HPV, zwigkszenie grupy odbiorcéw szczepien przeciwko HPV

adresowanych do dziewczynek z rocznika 2006. wramach Programu realizowanego w latach 2019-2020
tj. chlopcy i dziewczynki z rocznika 2006 i 2007.
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z realizacji programu polityki N [N
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oznaczenie i podpis osoby
sporzadzajacej raport koncowy z
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Data akceptacji raportu koncowego z
,,,,,,,,,,,, Swinoujscie............ realizacji programu polityki zdrowotnej
Miejscowosc¢

) W przypadku realizacji programu polityki zdrowotnej w raporcie koficowym z realizacji programu polityki zdrowotnej nalezy przedstawic
informacjg dla kazdego kalendarzowego roku realizacji programu polityki zdrowotnej.

% Odpowiednio rozszerzyé w przypadku wigkszej liczby Zzrédet finansowania albo problemow.

6 NaleZy przedstawi¢ poniesione koszty jednostkowe w przeliczeniu na pojedynczego uczestnika programu polityki zdrowotnej, tam gdzie
kazdemu oferowany byt dokladnie ten sam zakres interwencji. W programach zlozonych, zakladajacych wicloetapowosé interwencji, nalezy
przedstawié koszty w rozbiciu na poszezegdine $wiadezenia zdrowotne, ktére oferowane byly w ramach programu polityki zdrowotne;.

7 Nalezy opisa¢ trudnoci, ktére zostaly zweryfikowane w trakcie realizacji programu polityki zdrowotnej oraz sposoby, w jaki zostaly
rozwigzane. Nalezy opisa¢ krytyczne aspekty, przez kiére planowane interwencje w ramach programu polityki zdrowotnej lub czgsé tych
interwencji nie mogly by¢ zrealizowane.

¥ Wypehi¢ odpowiednio albo wpisac ,, nie podejmowano”.

¥ Oznaczenie powinno zawiera¢ imig i nazwisko oraz stanowisko shuzbowe.




