UZASADNIENIE

1. Przedmiot regulacji:
Przyjecie ,,Programu profilaktyki WZW B 1 C w wojewoddztwie kujawsko-
pomorskim”.

2. Omoéwienie podstawy prawnej:

Zgodnie z art. 41 ust. 1 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie wojewddztwa
(Dz. U. z 2019 r. poz. 913, 1000, 1432 i 2500) zarzad wojewodztwa wykonuje zadania
nalezace do samorzadu wojewodztwa, nie zastrzezone na rzecz sejmiku wojewodztwa
1 wojewodzkich samorzadowych jednostek organizacyjnych.

Stosownie do art. 9 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze §rodkoéw publicznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1373, z pdzn. zm.),
do zadan wlasnych w zakresie zapewnienia rownego dostgpu do swiadczen opieki zdrowotne;j
realizowanych przez samorzad wojewoddztwa nalezy m.in.. opracowywanie i realizacja
oraz ocena efektow programéw polityki zdrowotnej wynikajacych z rozeznanych potrzeb
zdrowotnych 1 stanu zdrowia mieszkancow wojewodztwa — po konsultacji z whasciwymi
terytorialnie gminami 1 powiatami oraz podejmowanie innych dzialan wynikajacych
z rozeznanych potrzeb zdrowotnych mieszkancow wojewodztwa. W art. 48 ust. 1 cyt. ustawy
okreslone jest szczegdtowo, iz programy polityki zdrowotnej moga opracowywac, wdrazac,
realizowac 1 finansowa¢ ministrowie oraz jednostki samorzadu terytorialnego.

3. Konsultacje wymagane przepisami prawa (lacznie z przepisami wewnetrznymi):
Stosownie do art. 48a ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych minister oraz jednostka samorzadu
terytorialnego sporzadza projekt programu polityki zdrowotnej, ktory przekazuje do Agencji
Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji (AOTMIiT) celem jego zaopiniowania. Projekt
przedmiotowego programu polityki zdrowotnej w dniu 28 sierpnia 2019 r. zostat przestany
drogg pocztowa do AOTMiT. Opinia Prezesa AOTMIiT nr 143/2019 z dnia 4 pazdziernika
2019 r. wptyngta do Urzedu Marszatkowskiego Wojewodztwa Kujawsko-Pomorskiego
w Toruniu w dniu 11 pazdziernika 2019 r. Prezes AOTMiT po zapoznaniu si¢ z opinig Rady
Przejrzysto$ci wyrazit pozytywna opini¢ o ,Programie profilaktyki WZW B 1 C
w wojewodztwie kujawsko-pomorskim” pod warunkiem:
- przekonstruowania celow programowych i miernikéw efektywnosci; czesciowo odstapiono
od zmian w tym zakresie (pismo 0 syg. BP.0712.1.2020. KW
z dn. 03.01.2020);
- uszczegdlowienia zapisoOw dotyczacych dziatan szkoleniowych dla lekarzy i pracownikow;
- doprecyzowania ewaluacji w konteks$cie zaproponowanych wskaznikéw dotyczacych oceny
efektywnosci planowanych dziatan;
Z art. 9 pkt 1 ww. ustawy wynika, iz programy polityki zdrowotnej opracowywane
1 realizowane przez samorzad wojewodztwa nalezy skonsultowa¢ z wlasciwymi terytorialnie
gminami 1 powiatami. Projekt zostal rozestany do konsultacji jednostek samorzadu
terytorialnego droga elektroniczng w dn. 09.03.2020 r. W wyznaczonym terminie tj. do dnia
16.03.2020 nie zgtoszono zadnych uwag.

4. Uzasadnienie merytoryczne:

Przewlekte Wirusowe Zakazenie Watroby (WZW) stanowi powazny czynnik ryzyka
wystapienia raka pierwotnego watroby. Od roku 2014 w wojewodztwie kujawsko—pomorskim
utrzymuje si¢ wysoka zapadalno$¢ na WZW typu B i C. W 2017 roku zapadalnos¢ dla WZW
typu B stanowila druga najwyzszg wartos¢ w kraju — 12,4. Natomiast w przypadku WZW
typu C zapadalno$¢ byta na poziomie 18,5, co dawato pierwsze miejsce w rankingu.



W 50% przypadkéw osob zakazonych HCV choroba przebiega bezobjawowo. P6zna
diagnostyka i przewlekty stan zapalny w 20% przypadkéw prowadzi do marskosci watroby.
Ponadto, w zakresie leczenia WZW C dokonal si¢ w ostatnich latach olbrzymi postep
terapeutyczny. Zostaly wynalezione i wprowadzone na rynek nowe leki, ktorych wysoka
skuteczno$¢ kliniczna prowadzi do wyleczenia pacjenta.

Proponowane w Programie badania diagnostyczne; badanie krwi na obecno$¢
antygenu powierzchniowego HbsAg, badanie krwi na obecno$¢ przeciwcial anty-HCV, oraz
szczepienia uodparniajace czynnie na HBV s3 dzialaniami o duzej wadze ze wzgledu na
skutki zdrowotne 1 ekonomiczne, zaré6wno w odniesieniu do jednostki jak 1 ogolu
spoteczenstwa. Dzigki wczesnej diagnostyce zakazeni WZW majg szans¢ unikna¢ przykrych
konsekwencji przewlektego stanu choroby, w tym rozwoju raka watrobowokomorkowego
(HCC). Realizacja Programu ma wartos¢ edukacyjng i w znacznym stopniu przyczyni si¢ do
wzrostu wiedzy na temat problematyki zwigzanej z WZW, a w przysztosci do spadku
zachorowalnosci.

Projekt programu wpisuje si¢ w nastepujacy priorytet zdrowotny: ,,zwigkszenie
skuteczno$ci zapobiegania chorobom zakaznym i zakazeniom, w tym przeciwdziatanie
skutkom nieprawidlowej antybiotykoterapii”’, nalezacy do priorytetow zdrowotnych
wymienionych w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dn. 27 lutego 2018 r. (Dz.U. 2018
poz. 469). Szacuje si¢, ze dzialaniami informacyjno-edukacyjnymi zostanie objetych
265 551 o0s6b, z czego z badan przesiewowych skorzystaja 39 833 osoby, a 11 950 os6b
zostanie czynnie uodpornionych na HBV.

5. Ocena skutkow regulaciji:

,Program profilaktyki WZW B i C w wojewddztwie kujawsko-pomorskim” bedzie
realizowany w latach 2020-2023 przez beneficjentéw wybranych w drodze konkursu
ogloszonego przez Instytucj¢ Zarzadzajaca Regionalnym Programem Operacyjnym.
Calkowita alokacja na konkurs wynosi 10494 709 zi, w tym 10% bedzie pochodzito
z Budzetu Panstwa, 5% bedzie stanowil wklad wlasny beneficjenta, natomiast 85% bedzie
finansowane ze srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego.



