RAPORT KONCOWY
Z REALIZACJI PROGRAMU POLITYKI ZDROWOTNEJ
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Raport koncowy
.............................................................................. Z rea|I2aCjI programu pO“tykl Zdrowotnej

oznaczenie podmiotu sktadajacego raport koncowy z
realizacji programu polityki zdrowotnej

Nazwa programu polityki zdrowotnej:
wProgram profilaktycznych szczepien przeciw
meningokokom dzieci z Gminy
Tarnowo Podgorne”

Przewidziany w programie polityki zdrowotnej okres jego realizacji: [Faktyczny okres realizacji programu polityki zdrowotnej:
2020-2022 2020-2022
Opis sposobu osiagniecia celdw programu polityki zdrowotnej:D
Za glowny cel programu zdrowotnego postawiono zwigkszenie skutecznos$ci zapobiegania zakazeniom meningokokowym poprzez
zaszczepienie szczepionkg przeciwko Neisseria meningitidis minimum 50% populacji docelowej dzieci urodzonych w 2018-2019 roku
i nastepnych.
Jako cele szczegblowe wyznaczono:

e  Zwigkszenie odsetka dzieci zaszczepionych przeciwko meningokokom w populacji gminy;

e  Poprawa stanu zdrowia mieszkancoOw gminy (zmniejszenie oraz zahamowanie nosicielstwa i liczby nowych rozpoznan

zakazen meningokokowych);
e Zmniejszenie liczby hospitalizacji;
e  Zwickszenie poziomu $wiadomosci mieszkancow (szczegdlnie rodzicéw). Rzetelna i skuteczna informacja do mieszkancow
dotyczaca prowadzonych szczepieniach ochronnych;

e  Wprowadzenie monitorowania jakos$ci udzielanych §wiadczen i ilosci wykonanych szczepien.

e  Poprawa $wiadomosci spotecznej co do objawow zakazen chorobg meningokokowa
Mieszkancy Gminy byli informowani o programie zdrowotnym za posrednictwem lokalnych medidéw ;strona internetowa urzgdu gminy,
strony redakcyjne gazety Sasiadka-Czytaj, plakaty i ulotki, ogloszenia parafialne a takze za posrednictwem solectw.
'W ramach dziatan uzupehiajacych stosowany byt réwniez kontakt telefoniczny czy ogloszenie w trakcie mszy swietej w lokalnym
kosciele parafialnym oraz wysytanie indywidualnych zaproszen do (np. rodzicow/opiekundéw dzieci), ktore kwalifikuja si¢ do programu
przez Wojta Gminy Tarnowo Podgérne oraz Realizatora Programu.

Charakterystyka interwencji realizowanych w ramach programu polityki zdrowotnej:?
W ramach programu kazde dziecko z grupy docelowej spetniajace warunki wiaczenia bedzie moglo skorzysta¢ z bezptatnego
szczepienia przeciw Neisseria meningitidis.
Szczepienia przeprowadzane byty na terenie Gminy Tarnowo Podgorne w miejscu wskazanym przez realizatora wytonionego w ramach
otwartego konkursu ofert. Realizator akcji byt zobowigzany zapewnié zasoby kadrowe, rzeczowe, oraz lokalowe niezbedne do realizacji
powierzonego zadania zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa.

Realizator programu edukowat rodzicoéw w zakresie objawdéw Inwazyjnej Choroby Meningokokowej u niemowlat i matych dzieci
(nie objetych jeszcze programem)

D Nalezy opisa¢, czy zatozony cel glowny oraz cele szczegélowe zostaly osiggnicte oraz w jakim stopniu nastgpita realizacja
poszczegdlnych celow ze wskazaniem przyczyn, dla ktérych niemozliwa byta ewentualna pelna realizacja. Opis stopnia realizacji celow
powinien uwzglednia¢ informacje na temat warto$ci miernikow efektywnosci realizacji programu polityki zdrowotne;.

2 Nalezy wymieni¢ wszystkie wdroZone interwencje w danej populacji docelowej programu polityki zdrowotnej



\Wyniki monitorowania i ewaluacji programu polityki zdrowotnej:®

Akcja informacyjna, byla pierwszym etapem programu.. Mieszkancy zostali poinformowani m.in. o zagrozeniach zwigzanych z
zakazeniami meningokokowymi oraz o zasadach organizacyjnych akcji.

Drugim etapem programu byta rekrutacja pacjentow. Do programu zaproszonO wszystkie dzieci z grupy docelowej (urodzone w|
roczniku 2018, 2019 i 2020). Do podstawowych kryteriéw formalnych nalezaty: posiadania statusu mieszkanca gminy, wyrazenie przez
rodzica checi wzigcia udziatu w akcji szczepien z podaniem numeru kontaktowego. Informacje te zbierat wykonawca programu z
uwzglednieniem przepisow o ochronie danych osobowych.

Liczba dzieci zaszczepionych wyniosta w 2020- 41 dzieci, w 2021 roku 124 dzieci, w 2022 roku 88 dzieci. Niestety zainteresowanie
szczepieniami przeciw meningokokom nie bylo duze . w czasie trzyletniej edycji programu dwukrotnie zmniejszano $rodki na
realizacj¢ programu i przekazywano je na realizacj¢ programu szczepien przeciw pneumokokom. Oczekiwanym efektem byto
0siggnigcie min 50 % populacji dzieci zaszczepionych z grupy docelowej czego niestety nie udato si¢ osiagnac. Niska zgtaszalno$¢ do
programu mimo kampanii informacyjnej przeprowadzonej na stronach internetowych, prasie, mediach spoteczno$ciowych, parafiach
Odsetek zaszczepionych dzieci wynidst odpowiednio w 2020 11,3%, w 2021 roku 35,8%, w roku 2022-27,7%. Male
zainteresowanie szczepieniami spowodowane byto ogodlna niechecia rodzicow do szczepien. Rodzice coraz bardziej nieufnie
podchodzg do szczepionek, mimo edukacji na ich temat i wydawatoby si¢ duzej swiadomosci. W zwigzku z powyzszym podj¢to
decyzje¢ o zakonczeniu realizacji programu

Koszty realizacji programu polityki zdrowotnej?

Realizacj¢ programu sfinansowano ze $rodkow budzetu Gminy Tarnowo Podgorne. Zaplanowane $rodki wynosity tgcznie 122 800 z1,
natomiast faktyczny catkowity koszt realizacji w latach 2020-2022 wynidst 68 310 zk. Jednostkowy koszt szczepienia wynidst 270
zt/osobe. Kwota przeznaczona na realizacj¢ byta zwigckszana w trakcie trwania programu, przez wzglad na duze zainteresowanie. Nie
poniesiono kosztéw materiatdow, ulotek ani kosztow kampanii informacyjnej w mediach, zrealizowano to bez kosztowo.

Rok realizacji programu polityki zdrowotnej:
Rok 2020

Zrédlo finansowania® 'Wydatki biezace 'Wydatki majatkowe
Srodki wlasne Gminy Tarnowo Podgoérne [11 070 zi

Rok 2021
Zrodlo finansowania) 'Wydatki biezace 'Wydatki majatkowe

Srodki wlasne Gminy Tarnowo Podgérne [33 480 z}

Rok 2022 .
Zrodlo finansowania 5) 'Wydatki biezace 'Wydatki majatkowe

23 760 z1

Srodki wlasne Gminy Tarnowo Podgoérne
Ogolem srodki wlasne Gminy Tarnowo
Podgérne 2020-2022 68 310 z

8) W zakresie monitorowania, w przypadku programéw polityki zdrowotnej, ktérych realizacje rozpoczeto w dniu 30 listopada 2017 r.
lub po tym dniu, nalezy wskaza¢ liczbg 0sob zakwalifikowanych do udziatu w programie polityki zdrowotnej, a takze liczbe osob, ktore
nie zostaly objete dzialaniami programu polityki zdrowotnej z przyczyn zdrowotnych lub z innych powodoéw (ze wskazaniem tych
powoddow), liczbe 0sob, ktore z wlasnej woli zrezygnowaty w trakcie realizacji programu polityki zdrowotnej. W przypadku programéw,
ktorych realizacje rozpoczeto przed dniem 30 listopada 2017 r., dane wskazane w zdaniu poprzedzajacym nalezy podac, o ile sg dostepne.
Nalezy opisa¢ wyniki przeprowadzonej oceny jakosci, w tym przedstawi¢ zbiorcze wyniki, np. wyrazony w procentach stosunek opinii
pozytywnych do wszystkich wypelionych przez uczestnikow programu polityki zdrowotnej ankiet satysfakcji z udzialu w programie
polityki zdrowotnej. W przypadku programéw polityki zdrowotnej, dla ktorych okres realizacji zostat okreslony na czas dluzszy niz jeden
rok, powinno si¢ przedstawi¢ wyniki monitorowania z podzialem na poszczegélne lata realizacji. W zakresie ewaluacji nalezy
ustosunkowa¢ si¢ do efektow zdrowotnych uzyskanych i utrzymujacych si¢ po zakonczeniu programu polityki zdrowotnej, m. in. na
podstawie wczesniej okreslonych miernikéw efektywnosci odpowiadajacych celom programu polityki zdrowotne;.

4 W przypadku realizacji programu polityki zdrowotnej w raporcie koncowym z realizacji programu polityki zdrowotnej nalezy
przedstawi¢ informacj¢ dla kazdego kalendarzowego roku realizacji programu polityki zdrowotne;.

% Odpowiednio rozszerzy¢ w przypadku wiekszej liczby Zrédet finansowania albo probleméw



Informacje o problemach, ktére wystapily w trakcie realizacji Opis podjetych dziatan modyfikujacych:"
programu polityki zdrowotne;j®

Dziatanie modyfikujace:

Problem 1: 'Wzmozono kampani¢ informacyjna, ktora takze nie przyniosta
INikte zainteresowanie programem oczekiwanych efektow

Problem 2: Dziatanie modyfikujace:

Problem 3: Dzialanie modyfikujace:

Tarnowo Podgorne

Daria Kwiatkowska
Kierownik Wydziat Spraw
Obywatelskich

Micjscowosc 15.06.2023 r. oznaczenie i podpis 0soby sporzadzajacej
Data sporzadzenia raportu koficowego z | raport koficowy z realizacji programu
realizacji programu polityki zdrowotnej polityki zdrowotne®

Ewa Noszczynska- Szkurat
I Zastepca Woita
15.06.2023r. oznaczenie i podpis osoby akceptujace;
Data akceptacji raportu konicowego z raport koncowy z realizacji programu
realizacji programu polityki zdrowotnej polityki zdrowotnej®

6) Nalezy opisaé¢ trudnosci, ktére zostaty zweryfikowane w trakcie realizacji programu polityki zdrowotnej oraz sposoby, w jaki z ostaly
rozwiazane. Nalezy opisac krytyczne aspekty, przez ktore planowane interwencje w ramach programu polityki zdrowotnej lub czes¢ tych
interwencji nie mogty by¢ zrealizowane.

) Wypetni¢ odpowiednio albo wpisaé ,,nie podejmowano”

8 Oznaczenie powinno zawiera¢ imie i nazwisko oraz stanowisko shuzbowe



