UZASADNIENIE

1. Przedmiot regulaciji:

Przygcie do realizacji w roku 2016 ,Programu profilakiyk zakazen
pneumokokowych ¥wod osdb dorostych w oparciu 0 szczepienia przecipReumokokom
w wojewddztwie kujawsko-pomorskim”.

2. Oméwienie podstawy prawnej:

Zgodnie z art. 41 ust. dstawy z dnia 5 czerwca 1998 r. 0 samdrze wojewodztwa
(Dz. U. z 2016 r. poz. 486)zarad wojewOdztwa wykonuje zadania nalee
do samoradu wojew0dztwa, niezastrzene na rzecz sejmiku wojewodztwa i wojewodzkich
samoradowych jednostek organizacyjnych.

Stosownie do art. ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. sviadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych zeodkéw publicznych (Dz. U. z 2015 r. poz. 581 zZmpdzm.),
do zada witasnych w zakresie zapewnienia rownego gmstoswiadcze opieki zdrowotnej
realizowanych przez samatz wojewddztwa naley m.in.: opracowywanie i realizacja oraz
ocena efektdow programow polityki zdrowotnej wynid@jch z rozeznanych potrzeb
zdrowotnych i stanu zdrowia mieszk@w wojewodztwa — po konsultacji z weawymi
terytorialnie gminami i powiatami oraz podejmowanienych dziata wynikajacych
z rozeznanych potrzeb zdrowotnych miesdéav wojewddztwa. W art. 48 ust. 1 cyt. ustawy
okreslone jest szczegdétowoz iprogramy polityki zdrowotnej magopracowywa, wdrazac,
realizowd i finansow& ministrowie oraz jednostki samau terytorialnego.

3. Konsultacje wymagane przepisami prawa gcznie z przepisami wewgtrznymi):
Stosownie do art. 48a ustawy z dnia 27 sierpniad 2000 swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych zZeodkow publicznych (Dz. U. z 2015 r. poz. 581 Zmpdbzm.)
minister oraz jednostka sameaedz terytorialnego sposdza projekt programu polityki
zdrowotnej, ktory przekazuje do Agencji Oceny Teaabgii Medycznych i Taryfikacji
(AOTMIT) celem jego zaopiniowania. Projekt przediowego programu zdrowotnego
w dniu 22 grudnia 2015 r. zostat przestany drpgcztows do Agencji Oceny Technologii
Medycznych i Taryfikacji. Opinia Prezesa Agencji €ng Technologii Medycznych
I Taryfikacji nr 31/2016 z dnia 24 lutego 2016 rpiyneta do Urzdu Marszatkowskiego
Wojewodztwa Kujawsko-Pomorskiego w Toruniu w dniumarca 2016 r. Prezes AOTMIT
po zapoznaniu &iz oping Rady Konsultacyjnej wyrazit pozytywnopinic o projekcie
programu pn. ,Program profilaktyki zak& pneumokokowych wdéd oséb dorostych
W oparciu o szczepienia przeciwko pneumokokom wewodgdztwie kujawsko-pomorskim”.
Stwierdzono, 4 oceniany program dotyczy waego i dobrze zdefiniowanego problemu
zdrowotnego i zostat przygotowany w sposob staranggdnie z zaleceniami AOTM.

4. Uzasadnienie merytoryczne:

Streptococcus pneumoniag 8ajczstsz przyczyra zachorowalnéci i umieralngci
w skali swiata, powodujc okoto 3,5 min zgondéw rocznie, z czego okoto 1 mlpowodu
zapalenia ptuc. Do najegtszych chorob inwazyjnych wywotywanych przez pnekoki
naleza: zapalenie ptuc z bakteriegnisepsa i zapalenie opon mézgowo rdzeniowych (ZQMR)
okreslane mianem inwazyjnej choroby pneumokokowej. Dmistrdj ten odpowiada
rowniez za zakaenia nieinwazyjne, z ktorych najstsze to ostre zapalenie ucha
srodkowego, zatok, zaostrzenia w przewlektej obtyreg chorobie ptuc (POChP) oraz
zapalenie spojowek.

Zakazenie pneumokokami wygiuje we wszystkich grupach wiekowych, ale
szczegOlnie nav@dne @ mate dzieci poriej 2 rz. i osoby doroste powg] 65 rz.
U dorostych zakzenie najczsciej przebiega w postaci pneumokokowego zapalehia, p
ktore nawet w 25% przypadkow te sk zakaczy¢é zgonem. Zgodnie z danyrSiviatowe;



Organizacji Zdrowia (WHO), kalego roku na zakania wywotane przez pneumokoki
umiera 1,6 min oséb. Leczenie tych zaiautrudnia narastaga oporné¢ pneumokokdw
na antybiotyki. W grupie osob dorostych zarownoadging¢ jak i $miertelng¢é z powodu
inwazyjnej choroby pneumokokowejsrie wraz z wiekiemSmiertelngé w grupie os6b
po 65 rokuwzycia jest ponad pciokrotnie wyzsza nk w grupie osob w wieku 35-49 Iat.

Liczba zachorowa og6tem wywotanych prze&reptococcus pneumoniae w roku
2013 w wojewddztwie kujawsko-pomorskim wynosita 28padalng 1,43/100tys. (Polska
1,42/100tys.), w tym zapalenie opon mozgowych ifdzgu: 11, zapadalé® 0,53/100tys.
(Polska 0,38/100tys.), posocznica: 19, zapadalr®,91/100tys. (Polska — 0,89).

Gtébwnym celem ,Programu profilaktyki zakah pneumokokowych wod osob
dorostych w oparciu o0 szczepienia przeciwko pnetokom w wojewoddztwie kujawsko-
pomorskim” jest zmniejszenie liczby infekcji (zapdabici na zakaenia pneumokokowe)
i powiktan po zakaeniu pneumokokowym $v0d os6b po 65 #. chorych na przewlekty
niezyt oskrzeli i astm oskrzelow o 30%. Do programu zaproszone zostasoby w wieku
powyzej 65 rz. zamieszkate na terenie wojewoddztwa kujawsko-pskiego, ktore nie byty
szczepione szczepiomkprzeciwko pneumokokom i znajdupic w grupie ryzyka - osoby
leczone z powodu przewlektego myeu oskrzeli i dychawicy oskrzelowe).

Przewiduje si nastpujace efekty realizacji programu:

1) spadek cgstasci wysiepowania IChP u 0s6b szczepionych,
2) redukcja kosztéw zwizanych z diagnostyki leczeniem zapalenia ptuc oraz ostergo stanu
zapalnego uch&odkowego.

W roku bieiacym ,Program profilaktyki zakeen pneumokokowych wdd osob
dorostych w oparciu o szczepienia przeciwko pnewkokn w wojewodztwie kujawsko-
pomorskim” lgdzie miat charakter pilotfwy i zostanie zrealizowany bez udziatu
samoraddw terytorialnych.

W ramach programygrodki finansowe zostanprzeznaczone na pokrycie kosztow
wykonania szczepfe ochronnych osob dorostych po 6%.rprzeciwko pneumokokom
z wykorzystaniem szczepionki wg wskéazarejestracyjnych magej rekomendag)
specjalistow, w tym kosztéw przeprowadzenia lekiaggk badania kwalifikacyjnego,
kosztéw wykonania szczepienia, kosztéw prowadzdalamentacji medycznej. Szacuje,si
iz w 2016 roku programem zostanie gifpch facznie 569 osob.

5. Ocena skutkow regulaciji:

.Program profilaktyki zakzenh pneumokokowych wod os6b dorostych w oparciu
0 szczepienia przeciwko pneumokokom w wojewodztwieljawsko-pomorskim”
finansowany bdzie w roku 2016 z bugtu Wojewoddztwa Kujawsko-Pomorskiego
Koszt realizacji programu z b#etu wojewddztwa szacowany jest na 170.700,00 zi
Realizatorami przedmiotowego progranwddpodmioty wytonione w drodze konkursu ofert.



