
UCHWALA NR XLVIII 161 12022

RADY MIASTAWLOCLAWEK

z dnia 31 maia2022r.

w sprawie przyjgcia prognmu polityki zdrowotnej pn. ,,Program profilaktyki zakaieh wirusem
brodawczaka ludzkiego (HPV) miasta Woclawek na lala2022-2025"

Na podslawie art. 7 ust, 1 pkt 5, art. 18 ust. 2 pkt 15, ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samozqdzie
gminnym (Dz. U, z 2022r.po2.559, 583 i 1005), art, 7 ust. 1 pkt 1, art.48 ust. 1, ust, 3,4 i5 ustawy

z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkdw publicznych
(Dz.U.z2021 r.poz. 1285, 1292,1559, 1773, 1834, 1981,2105,2120,2232,2270,22022r.poz.64,
91,526,583,655,807,974i1002) w zwiqzku z art.3 ust, 1 uslawy zdnia 11wze6nia 2015 r.
o zdrowiu publicznym (Dz. U. z 2021 r. poz. 1 956, 2469, z 2022 r. poz. 97 4l

uchwala siq, co nastepuje:

$ 1. Pzyjmuje sig program polityki zdrowotnej pn. 
"Program 

polityki zaka2ei wirusem brodawczaka

ludzkiego (HPV) miasta Woclawek" na lata 2022-2025 w bzmieniu okre6lonym w zalqczniku

do niniejszej uchwaly.

$ 2. Wykonanie uchwaly powieza siq Prezydentowi Miasta Wloclawek.

$ 3.1. Uchwala wchodzi w 2ycie z dniem podjgcia,

2. Uchwala podlega podaniu do publicznej wiadomo6cr popzez ogloszenie w Biuletynie Informacji

Publicznej Uzgdu Miasta Wloclawek.



Zalqcznik

do Uchwaly Nr XLVlll / 61 / 2022

Rady Miasta Wloclawek

z dnia 31 maia 2022 r.

GMINA MIASTO WTOCLAWEK

PROG RAM PROFILAKTYKI ZAKAZEN WIRU SEM BRODAWCZAKA

LUDZKTEGO (HPV) MTASTA WLOCLAWEK

nalata2022-2025

kongnuacja programu polityki zdrowotnej realizowanego w latach 2016.2022

Okres realizacii: lioiec 2022 - czerwiec 2025

Podstawa prawna: art. 48 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze Srodk6w publicznych (Dz. U.22021 r. poz. 1285 z p62n. zm.) oraz Rekomendacla
nr 212019 Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji z dnia 11 pa2dziernika 2019 r.

w sprawie zalecanych technologii medycznych, dzialaf pzeprowadzanych w ramach program6w
polityki zdrowotnej oraz warunk6w realizacji tych programow, dotyczqcych zaka2eh brodawczaka
ludzkiego (HPV)

Wloclawek, maj, 2022 r ok



: Ptogran prolihnyki zaka^en wirusen brodawczaka ludzkiego (HPV) miasta Wloclawek na lata 2022-2025

1. Opis problemu zdrowotnego i uzasadnienie prowadzenia programu polityki zdrowotnej.

1) Opis problemu zdrowotnego.

Wirus HPV (human papilloma virus) to ludzki wirus brodawczaka wystgpujqcy
powszechnie na calym Swiecie. Znanych jest ok. 250 jego genotypow usystematyzowanych

wl6grupach.Okolo 40 z nich odpowiedzialnych jest za powstawanie infekcji wobrgbie
nazqd6w moczowo-plciowych zar6wno u kobiet jak i u mg2czyzn. Wirusy HPV peenoszone sE
glownie drogq kontaktow seksualnych oraz kontaktow skornych. Z danych statystycznych

wynlka, 2e na pewnym etapie swojego 2ycia zaka2eniu tym wirusem ulega ok, 75% aktywnych

seksualnie os6b. Najczq5ciej infekcja obsenrvowana jest u os6b mlodych, w wieku 15-25 lat.

Wigkszo6d zakazen (80-90% pzypadk6w) nie ma 2adnego znaczenia klinicznego,

nie powoduje objaw6w i zostaje zwalczona przez system immunologiczny. Niekt6re z typow

wirusa (HPV 6 iHPV 11)o niskim potencjale onkogennym wywolujq do6i powszechne u kobiet

i mq2czyzn lagodne zmiany sk6ry i blon Sluzowych naz4d6w rozrodczych okre6lane jako

brodawki plciowe lub klykciny koiczyste. Inne z typdw wirusa - tzw. wysokiego ryzyka
(wysokoonkogenne) mogq w ok. 10-20% pzypadkow pzej6i w zaka2enie pzewlekle,
prowadzqce do rozwoju zmian pzedrakowych. Infekcja pzetrwala, polqczona

z wystgpowaniem innych czynnik6w Srodowiskowych czy genelycznych prowadzi do rozwoju

nieprawidlowych zmian kom6rkowych (np. zmian neoplastycznych) i w konsekwencji, w ciqgu

10-15 lat, do raka szyjki macicy. Z badan epidemiologicznych wynika, 2e dwa onkogenne typy

wirusa HPV 16 iHPV 18 s4odpowiedzialne za rozw6j a270-80% pzypadk6w raka szyjki

macicy. Pzy uwzglgdnieniu kolejnych tzech typow wirusa - HPV 31, 33 i 45, wska2nik ten

osiqga warloSi blisko 98%. lstnieje rownie2 zwiqzek pomigdzy infekc.lq niekt6rymi typami HPV

a rozwojem innych nowotwor6w, takich jak: rak sromu ipochwy u kobiet oraz rak prqcia

u mgiczyzn. Donresienia naukowe wskazujq na udzial onkogennych wirus6w HPV w rozwoju

m.in. niektorych nowotworow glowy i szyi, gornych dr6g oddechowych, a nawet pfuc,

Czynnikami zwigkszajqcymi ryzyko zakaienia HPV sE m.in. ryzykowne zachowania

seksualne, w tym: wczesna inicjacja seksualna, du2a liczba partner6w, niski poziom higieny

intymnej. Pzy istniejqcym zaka2eniu HPV ryzyko rozwoju raka szyjki macicy dodatkowo

zwiqkszajq m.in. takie czynniki jak dlugoletnia antykoncepcja hormonalna oraz palenie tytoniu.

Aktualnie nie ma metody leczenra farmakologtcznego infekcji wywo{anel pzez brodawczaka

ludzkiego.

Rak szyjki macicy nie daje charakterystycznych objawow w pierwszej fazie choroby,

Oblawy wystqpuj4 dopiero w stadium zaawansowanym choroby, dlatego ponad 60%
pzypadkow wykrywanych jest dopiero w drugim i tzecim stopniu zaawansowania, co sprawia,

2e leczenie tego nowotworu jest hudne, kosztowne i czgsto nieskuteczne. Skutki zaniechania

dzialai profilaktycznych sq odczuwalne w wielu obszarach: zdrowotnym, spolecznym

i ekonomicznym, zar6wno w wymiarze jednostki, jak i calej spoleczno6ci.

Standardowym postQpowaniem w zapobieganiu rakowi szyjki macicy sq okresowe

badania cytologiczne pozwalajqce na wczesne diagnozowanie iusuwanie zmian metodami
maloinwazyjnymi oraz uzyskanie prawie 100% wyleczen. Powinny by6 wykonywane
pzynajmniej raz na 3 lata. W ramach profilaktyki wt6rnej raka szyjki macicy od wielu lat
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I Program protilaktyki zaka2eh wiusem brodawczaka ludzkiego (HPV) miasta Waclawek na lata 2022-2025

prowadzone s4 w Polsce pzesiewowe badania cytologiczne dla kobiet w wieku 25-59 lat

w ramach Programu Profilaktyki Raka Szyjki I/acicy bQdqcego elementem Narodowej Strategii

Onkologicznej. Problemem jest jednak niska zglaszalnoSi kobiet na badania. Procent objqcia
populacji programem wyni6sl w 2016 r.20,50/0, w 2017 r. 18,70/0, aw 2018 r. 17 ,1%. Jak podaje

mapa potzeb zdrowotnych w wojewodztwie kujawsko-pomorskim w 2019 r. badaniom
pzesiewowym w kierunku raka szyjki macicy poddalo sig jedynie 18 tys. na 100 tys. rocznej
populacji do pzebadania. Odsetek ten plasule wojew6dztwo na g pozycji (wska2nik dla Polski

17 tys,). JednoczeSnie do poglqbionej diagnostyki skierowano 641,'1 kobiet na 100 tys.

peebadanych, ptzy Sredniej krajowej wynoszqcej 524,3. Region znalazl siq na 4 miejscu wSr6d

wojew6dztw z najwyZszq wartosciE tego wska2nika.

W ramach profilaktyki pierwotnej raka szyjki macicy najistotniejsza jest czynna

immunoprofilaktyka. Stosowanre szczepiei ochronnych zalecajq instytucje migdzynarodowe

w [m Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) i Europejskie Centrum ds. Zapobiegania i Kontroli

Chordb (ECDC) oraz krajowe towarzystwa medyczne: Polskie Towazystwo Pediatryczne,

Polskie Towazystwo Wakcynologii, Polskie Towazystwo Ginekologiczne, Polskie Towazystwo
Medycyny Rodzinnej oraz Kolegium Lekazy Rodzinnych w Polsce, rekomendujqc je jako

bezpieczne i skuteczne. Rekomendacje wskazujE, 2e w celu prewencji nowotworu szyjki macicy
grupq docelowq dla szczepieh pzeciwko HPV powinna byi populacja dziewczEt pzed
rozpoczeciem aktywno6ci seksualnej, Wszystkie zalecenia podkreSlaj4 2e konieczne jest

prowadzenie skutecznej strategii profilaktyki opartej na tzech filarach:

a) edukacji majqcej na celu zwigkszenie Swiadomo6ci zagro2en zwiqzanych z zakaleniem
wirusem HPV i innymi czynnikami ryzyka zachorowania na raka szyjki macicy oraz

odpowiedzialnoSci mtodych ludzi i ich rodzic6w za wlasne zdrowie i2ycie,
b) szczepieniach zapewniajqcych skutecznq ochrong pzed chorobami zwi4zanymi

z zaka2eniem wirusem HPV, w tym szczeg6lnie pzed rakiem szyjki macicy,

c) dostgpnych ipowszechnych pzesiewowych badari cytologicznych dla kobiet,

Szczepienia pzeciwko HPV prowadzone sq w ramach programow szczepien
powszechnych w niemal wszystkich krajach Unii Europejskiej i Europejskiego Obszaru
Gospodarczego, Programy szczepienia dziewczqt prowadzi 30 z 3'1 kraj6w (wszyslkie opr6cz
Polski), szczepienia chlopc6w - 14, Odsetek docelowych zaszczepionych populacji znaczqco
waha siq w poszczeg6lnych krajach od < 50% (np. Francja, Niemcy) do > 700/o (np. Nonruegia,

Wielka Brytania, Hiszpania).

Pzeprowadzone badania dowodzq, 2e skutecznoSi szczepionki pzeciwko HPV siqga
niemal 100% u os6b, ktore nie zetkngly sig jeszcze z wirusem. Zmniejszenie czqstoSci

wystqpowania standw dysplastycznych szyjki macicy pzelo2y siq na zmniejszenie
zapadalno6ci na raka szyjki macicy, a w konsekwencli mo2e wplynqd na spadek Smiertelno6ci

z powodu tego nowotworu. Jednocze6nie zmniejszenru ulegnq koszty medyczne i ekonomiczne
zwiqzane z diagnostykE i leczenlem. Profilaktyka raka szyjki macicy polegajqca na
jednoczesnych dzialaniach w obszaze szczepieri ochronnych, uzupelnionych o pzesiewowe
badania cytologiczne jest ekonomicznie bardziej efektywna od profilaktyki ograniczonej
wylqcznie do skriningu cytologicznego,
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i Progran profila$yki zakaZei wiusem brodawczaka ludzkiego (HPV) niasta Woclawek na lata 2022-2025

2) Daneepidemiologiczne.

Swiatowa Organizac.ja Zdrowia w stanowisku z kwietnia 2009 r. uznala raka szyjki

macicy i inne choroby wylvolywane Wzez wirusa brodawczaka ludzkiego HPV za problem

zdrowia publicznego o zasiggu globalnym. Rak szyjki macicy jest obecnie czwartym pod

wzglqdem czgstoSci zachorowair nowotworem zlo6liwym u kobiet na Swiecie oraz drugim w6r6d

kobiet w wieku miqdzy 15 a 44 rokiem 2ycia. Polska nalei do kraj6w o Sredniej

zachorowalnoSci na ten nowotw6r, Ma jednak jeden z najwy2szych wska2nikow

zachorowalnoSci i umieralno5ci w Europie. Zgodnie z danymi Krajowego Rejestru Nowotwordw,

w latach 2009-2019 rak szyki macicy byl w Polsce siodmym co do czgsto6ci nowotworem

zlo5liwym w Polsce. Odpowiadal w badanym okresie za 4,1% zachorowai na nowotwory

zlo5liwe u kobiet ogolem. W ciqgu tych 10 lat nowotwory zloSliwe szyjki macicy (kod C53

w Migdzynarodowej Klasyfikacji Chor6b ICD-10) zdiagnozowano w Polsce u 64 474 pacjentek.

W tym samym okresie, w wyniku tego nowotworu zmarly 36 474 kobiety.

Dane dotyczqce zachorowalno6ci i zgon6w na raka szyjki macicy w Polsce

iwojew6dztwie kujawsko-pomorskim w latach 2014-2019 przedstawia tabela poni2ej:

Tabela 1 ZachorowalnoSe i zgony na raka szyjki macicy w Polsce i Woj. Kujawsko-Pomorskim w latach 20'14-2019

rok
Polska Wojew6dztwo Kujawsko-Pomorskie

zachorcwa-
-nia

wsporc4-
-nntl(

zg0ny
wspolczy-

-nnik
zachorowa-

,nia
wspoc4-

-nnk
z90ny

wspolczy-
-nnll(

2014 2807 14,13 1 628 8,20 141 13,09 91 8,45

2015 2723 1 1,30 1 585 5,86 158 14,68 95 8,83

2016 I Ott 10,70 1 570 5,75 139 12,94 82

2017 2502 12,61 1 609 8,11 154 14,34 85 70t

2018 2 360 1 1,90 1 593 8,03 127 11,85 103 9,61

2019 2 407 12,15 1 569 70, 152 14,22 88 8,23

Wsp6lczynnik zachorowalnoici (umieralno$ci) okrcSla liczbg zachorowah (zgonow) na 100 000 badanej populacji.

Zr1dlo : Krajowy Rejestt Nowotworbw

Z zestawienia w labeli wynika, 2e zachorowalno5d i umieralnoSc na nowohvor zlo6liwy

szyjki macicy w6rdd mieszkanek wojew6dztwa kujawsko-pomorskiego, utzymuje sig na

wysokim poziomie co lest niekozystnym zjawiskiem. Wsp6lczynniki w wojew6dztwie kujawsko-

pomorskim sq wyzsze od okre5lonych dla calej Polski. W latach 199$2019 wSr6d mieszkanek

Woclawka zarejestrowano lqcznie 233 pzypadki zachorowania na nowotwory zlo5liwe szyjki

macicy (9 - 2016 r.,7 - 2017 r., 6 - 2018 r., 10 - 2019 r.).

Niekozystne wska2niki epidemiologiczne oraz bardzo niska zglaszalno6i na badania

cytologiczne wymagajA zintegrowanych dzialan w obszaze edukacji zdrowotnej i profilaktyki

pierwotnej - wykonywania szczepieh ochronnych pzeciw wirusowi brodawczaka ludzkiego

HPV,
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i Progran proflaktyki zakazeh wirusem brodawczaka ludzkiego (HPV) miasta Woclawek na lala 2022-2025

3) Opis obecnego postQpowania.

Profilaktyka raka szyjki macicy w Polsce od wielu lat polega na badaniach

pzesiewowych (skriningowych). Aktualnie w Polsce realizowany jesl Programu Profllaktyki

Raka Szyjki Macicy, kt6ry pzewiduje bezplatne wykonanie badania cytologicznego u kobiet

w wieku 25 - 59 lat, kt6re nie wykonaly cytologii w ciqgu ostatnich tzech lat, a w pzypadku

stwierdzenia niepokojqcych zmian skierowanie pacjentek na dalszq diagnostykq. Bezplatne

badania cytologiczne mo2na wykonai w podmiotach leczniczych, kt6re podpisaly z NFZ umowq

na realizacjg Programu Profilaktyki Raka Szyjki llacicy. Na terenie Woclawka na badania

mo2na zglosic sig do '10 Swiadczeniodawc6w, Jest to profilaktyka wtorna, kt6re; celem jest

zapobieganie konsekwencjom choroby popzez jej wczesne wykrycie i leczenie.

Wobec niskiej zglaszalno6ci na badania cytologiczne i utzymujEcych sig

niekozystnych wska2nikow epidemiologicznych, pzy istniejqcych mo2liwoSciach zapobiegania

zaka2eniom, w ostatnich latach znaczenia nabiera profilaktyka pienvotna polegajqca na

zwigkszeniu odpornoSci osobniczej na zachorowanie. Szczepienia ochronne pzeciwko HPV

w Polsce od 2008 r. s4 szczepieniami zalecanymi - nie znajdul4 si? w obowiqzkowym

Programie Szczepien Ochronnych, co wymusza pokrycie koszt6w szczepien pzez rodzic6w.
'l listopada 2021 r. jedna ze szczepionek - 2-walentna Cervarix zostala wlqczona do wykazu

lekow refundowanych - wymaga ona doplaty pacjenta za dawkg w wysoko6ci 50% (138,18 zl,

pzy cenie detalicznej 276,36 zl). Szczepionka refundowana jest we wszystkich

zarejestrowanych wskazaniach u os6b od ukohczenia 9 roku 2ycia.

Bezplatne programy szczepieri realizujq niektdre samozEdy, W 2021 r. program

funkcjonowal w 118 gminach, wtym 14 z terenu wo.iewddztwa kujawsko-pomorskiego (dane

Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego - Pairstwowego Zakladu Higieny). Agencja Oceny

Technologii Medycznych i Taryfikacji w 2019 r. oszacowala, 2e wyszczepialno6c polskich

nastolatek wobec HPV wynosi ok. 1%, Dane liczbowe podaje Narodowy Instytut Zdrowia

Publicznego - Paristwowy Zaklad Higieny. W 2020 r, wykonano 27 488 szczepien pzeciwko

wirusowi brodawczaka ludzkiego, w tyn 17 237 u nastolatek. W wojewodztwie kujawsko-

pomorskim w 2020 r. zaszczepilo sig 1056 os6b, w tym 1011 dziewczqt i kobiet poni2ej

20 roku 2ycia. To oznacza,2e odsetek szczepieri w regionie byl niski i wynosil tylko 3,84% na

tle kralu.

Gmina Miasto Woclawek organizuje szczepienia pzeciwko wirusowi brodawczka

ludzkiego HPV od 2016 r, W ciqgu 6lat w programie wziqlo udzial 627 dziewczqt 12-letnich,

Z modulu edukacyjnego skozystalo 4 486 dziewczqt i chlopcow oraz 2 823 opiekun6M

rodzicow.

W Polsce dostgpne sq tey szczepionki pzeciw HPV zawierajqce wysoko oczyszczone

bialka wirusa n ieposiad aj4ce zdolno5ci zakalania.

a) Cervarix@ - szczepionka 2-walentna skierowana pzeciw typom HPV 16 i HPV 18.

Szczepionka jest pzeznaczona do profilaktyki zmian pzednowotworowych oraz

nowotworow szyjki macicy Szczepionka jest zarqestrowana do stosowania u kobiet

i dziewczqt w wieku powy2ej 9 lat.

b) Gardasil@ - szczepionka 4-walenlna skierowana pzeciw typom HPV 6, HPV 11, HPV 16

i HPV 18. Pzeciwdziala wystqpieniu zmian pzednowotworowwych oraz nowotworow
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i Prognm profilaktyki zakazei wirusen brodawczaka ludzkiego (HPV) miasta Woclawek na lata 2022-2025

2elrskich nazqdow plciowych, odbytu oraz brodawek nazqddw plciowych (klykcin

koriczystych). Szczepionka jest zarejestrowana do stosowania u kobiet idziewczqt w wieku

powy2ej 9 lat oraz mqlczyzn i chlopc6w w wieku powy2ej 9 lat.

c) Gardasil-9@ - szczepionka 9-walentna skierowana pzeciw typom HPV 6, HPV 'l 
1 , HPV 16,

HPV 18, HPV 31, HPV 33, HPV 45, HPV 52 i HPV 58 odpowiedzialnym za ok. 95%

wszystkich pzypadk6w raka szyjki macicy, Stosowana u kobiet idziewczqt w wieku

powy2ej 9 lat oraz mq2czyzn ichlopcow w wieku powy2ej 9 lat w celu ochrony pzed

chorobami spowodowanymi pzez 9 typdw wirusa HPV, w tym: zmianami

przednowotworowymi oraz nowotworami 2eiskich naaqd6w plciowych, odbytu oraz

brodawkami naz4d6w plciowych (kiykcinami koriczystymi),

U dzieci w wieku 9-13 lat (szczepionka 2-walentna) lub 9-14 lat (szczepionki 4 i 9-walentna)

szczepienie wykonuje sig w schemacie dwudawkowym. Druga dawka powinna zostai podania

wciqgu 5-13 miesiqcy po dawce pierwszej, U starszych dzieci i os6b doroslych obowiqzuje

schemat 3-dawkowy,

Na podstawie badai klinicznych, kt6re byly podstawq relestracji szczepionek

w Europejskiej Agencji Lekow oraz monitorowania bezpieczeistwa podawanych szczepionek

w realizowanych programach szczepiei szczepionki pzeciw wrusowi brodawczaka ludzkiego

(HPV) uznano za bardzo bezpieczne. Ryzyko reakcji anafilaktycznej po szczepieniu jest bardzo

male (1,7 pzypadkow/1 mln podanych dawek ijest podobne do ryzyka obsenivowanego po podaniu

innych szczepionek. W zwiqzku z doniesieniami wystqpienia chordb autoimmunizacyjnych (w tym

zespolu Guillaina iBerr6go oraz stwardnienia rozsianego), 2ylnej choroby zakzepowo- zatorowej,

udaru mozgu, zespolu b6lu regionalnego, zespolu posturalnej tachykardii ortostatycznej,

pzedwczesnej niewydolno6ci jajnik6w, czy niepomy6lnymi nastQpstwami dla ciq2y - na podstawie

analizy reakcji po podaniu ponad 62 mln dawek, nie potwierdzono, aby szczepienie pzeciw HPV

bylo zwiqzane pzyczynowo z ich wystgpowaniem,

Cel programu polityki zdrowotnej i mierniki efektywno5ci jego realizacji.

1) Cel gl6wny(programowy).

Zwigkszenie odporno6ci osobniczej na zakazenie wirusem brodawczaka ludzkiego HPV

u co najmniej 50% populacji docelowej.

Celem dlugofalowym jest zmniejszenie liczby zachorowah na raka szyjki macicy oraz inne

nowotwory r choroby zwiqzane z infekcjq wirusa brodawczaka ludzkiego.

Cele szczegolowe.

a) zwigkszenie poziomu wiedzy i Swiadomo6ci mlodzie2y szkolnej i rodzicoMopiekun6w

w zaKresle:
. zapobiegania chorobom nowotworowym i zaka2eniom spowodowanym pzez wirusy

brodawczaka ludzkiego,
. ryzykownych zachowai oraz chor6b pzenoszonych drogq plciow4
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b) zwigkszenie Swiadomo6ci kobiet w zakresie koniecznoSci wykonywania systematycznych

badair profilaktycznych majqcych na celu wczesne wykrycie zmian w obrgbie szyjki macicy,

zanim nabiorq one charakteru nowotworowego,

c) zwigkszenie uczestnictwa matek dziewczqt objqtych programem szczepien pzeciwko HPV

w badaniach pzesiewowych realizowanych w Programu Profllaktyki Raka Szyjki Macicy,

d) podniesienie poziomu wiedzy rodzicdw na temat dzialania szczepionki pzeciwko wirusowi

brodawczaka ludzkiego oraz uzyskanie zgody na wykonanie pelnego cyklu szczepierl.

3) Mierniki efektywno6ci odpowiadajqce celom programu.

a) odsetek dziewczAt zaszczepionych pelnym schematem szczepienia,

b) liczba dziewczqt, ktorych nie zaszczepiono z powodu braku zgody rodzic6w/opiekun6w,

c) liczba dziewczEt, ktorych nie zaszczepiono z powodu pzeciwwskazan zdrowotnych,

d) liczba odbiorcdw edukac.li zdrowotnej: dziewczqt, chlopc6w, rodzicdw/opiekun6w,

e) liczba i odsetek kobiet zglaszajqcych sig na pzesiewowe badania cytologiczne

(monitoring),

f) wspolczynnik zapadalno6ci na choroby powodowane zaka2eniem wirusami brodawczaka

ludzkiego (monitoring).

Charakterystyka populacji docelowej oraz charakterystyka intenrvencji, jakie sq planowane

w ramach programu polityki zdrowotnej.

1) Populacja docelowa.

Programem zostanq objgte dziewczynki 12 letnie zamieszkale na terenie miasta

Woclawek. Wedlug danych z Wydzialu Spraw Obywatelskich Uzgdu Miasta (stan na

1 stycznia 2022 r.) populacja dziewcz4t (rocznik 2010, 2011 i 2012) kwalifikujqca siq

doszczepiei wynosi 1 305 os6b (464 osoby w 2022 r.,443 osoby w 2023 r. i 398 os6b

w 2024 r.). Pzewiduje siQ, 2e w ramach realizacji niniejszego programu ze szczepiei bgdzie

moglo skozystac minimum 50 0/o populacji docelowej. Dzialania z zakresu edukacji zdrowotnej

bgdq kierowane do dziewczqt i chlopc6w z rocznika podlegajqcego szczepieniom oraz ich

rodzicdw/opiekunow, a tak2e rodzic6w/opiekun6w ni2szych rocznik6w kwalifikujqcych siq do

programu w latach nastgpnych - lqcznie do ok. 12 200 os6b.

Organizator corocznie bgdzie okreSlal liczebno6c populacji objgtej programem biorqc

pod uwagg bie2qce mo2liwo6ci finansowe samozqdu (w ramach bud2etu jednostki lub

pozyskanych Srodk6w zewngtznych).

2) Kryteria kwalifikacji do udzialu w programie polityki zdrowotnej oraz kryteria wylqczenia

z programu polityki spolecznej.

Kwalifikacja do udzialu w programie opiera sig o jasne i pzejzyste dla wszystkich

kryteria kwalifikacli, w tym:

a) wiek dziewczql 12 lat (rok urodzenia dziewczqt, jeden rocznik w danym roku realizacji

programu),

b) brak pzeciwwskazafl lekarskich do zaszczepienia,
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c) pisemna zgoda rodzic6dopiekun6w prawnych dziecka na szczepienie,

d) termin zgloszenia do programu (do wyczerpania limitu wynikajqcego z bud2etu programu

zaplanowanego w danym roku,

Organizator programu paeprowadzr kampanig informacyjno-edukacyjnq motywujEc4

do udzialu w szczepieniach z wykozystaniem strony intemetowej Uzgdu lViasta

www.wloclawek.pl oraz lokalnych medi6w, a tak2e tablic ogloszeniowych w pzestzeni

publicznej. Ponadto na cele programu zostanq pzygotowane ulotki - zaproszenia dla rodzic6w/

opiekun6w i plakaty, kt6re bgdq pzekazane do szkol i pzychodni/gabinet6w podstawowej

opieki zdrowotnej funkcjonujqcych na terenie Woclawka.

Realizator/realizatony programu (podmioty wykonujqce dzialalno6i leczniczq

wylonione w drodze konkursu ofert) zamieszczq w swojej siedzibie i na stronie internetowej

informacje dotycz4ce realizacji programu oraz zorganizujq spotkania dla rodzic6w/opiekun6w

nt. zasad udzialu w programie, sposob6w pzeciwdzialania zaka2eniom wirusem HPV oraz

koniecznoSci wykonywania systematycznych badan cytologicznych pzez kobiety,

WylEczenie z programu nastgpuje w wyniku niespelnienia wy2ej podanych kryteri6w

kwalifikacji oraz w pzypadku wcze5niejszego zaszczepienia pzeciwko HPV,

Planowane interuencje.

W ramach programu dziewczqta spelniajqce kryteria uczeslnictwa w programie bgd4

zaszczepione 9-walentnq szczepionkq skierowanq pzeciwko dziewiqciu typom wirusa

brodawczaka ludzkiego HPV w dwudawkowym cyklu szczepied, w schemacie zgodnie

z zaleceniami producenta.

Bezpieczenstwo planowanych interwencji:

a) program szczepiefi bgdzie realizowany pzez podmioUpodmioty wykonujqce dzialalnoSi

leczniczq wylonione w drodze konkursu ofert,

b) szczepienia bqdq pzeprowadzone z zachowaniem wszelkich warunkdw, okre6lonych

dla prawidlowego szczepienia,

c) w programie bgdzie stosowana szczepionka 9-walentna, zarelestrowana idopuszczona

do obrotu w Polsce (r6wnie2 w Unii Europejskiq) w spos6b iwg schematu zgodnego

z Charakterystykq Produktu Leczniczego. Monitoring bezpieczeristwa szczepionki wykazal,

2e najczgstsze dzialania niepo2qdane majq charakter lagodnego, pzemijajqcego odczynu

miejscowego (zaczerwienienie, b6l i obzgk w miejscu wklucia),

Spos6b udzielania Swiadczeri zdrowotnych w ramach programu polityki zdrowotnej.

a) Swiadczenie w postaci wykonania szczepienia pzeciwko zaka2eniom wirusem

brodawczaka ludzkiego otzyma ka2da dziewczynka spelniajqca kryteria programu, kt6ra

zostanie zakwalifi kowana do programu,

b) zaproszenia do udzialu w spotkaniach edukacyjnych bgdq skierowane do mlodzie2y

szkolnej oraz rodzicow/opiekunow prawnych.

Spos6b zakohczenia udzialu w programie polityki zdrowotnej.

Udzial w programie uznaje sig za zakoirczony po:
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a) zrealizowaniu pelnego cyklu szczepiei zgodnego z zaleceniami producenta,

b) zdiagnozowaniu trualego pneciwwskazania do szczepienia pzeciwko HPV w wywiadzie

lekarskim,

c) zgloszentu pzez rodzic6w/opiekunow woli zakoriczenia udzialu dziecka w programie

d) zakolrczeniu uczestnictwa w dzialaniach edukacyinych.

4. Organizacja programu polityki zdrowotnej.

1) Etapy programu polityki zdrowotnej idzialania podejmowane w ramach etapow.

Celem organizatora programu jest zapewnienie wysokiej frekwencji, u kt6rej podstaw

le2y wyczerpujqca informacja skierowana do spoleczno6ci lokalnej, ze szczeg6lnym

uwzglgdnieniem wskazanych adresat6w programu. Wstqp do kolejnych, ni2ej wymienionych,

etapow realizacji programu stanowii bqdzie prezentacja programu - zapowied2 dzialan

w lokalnych mediach.

Czg5ci skladowe programu polityki zdrowotnej:

a) uchwalenie programu pzez Radq Miasta Wloclawek, zabezpieczenie Srodkow

finansowych w kolejnych latach budZetowych;

b) wybor realizatora/realizator6w programu w drodze otlvartego konkursu ofert.

Realizator/realizatozy opracowujq harmonogram dzialai edukacyjnych i szczepien,

c) pzeprowadzenie kampanii informacyjno-edukacyjnej pzez organizatora programu;

d) dzialania z zakresu edukacji zdrowotnej prowadzone przez realizaloralrealizator6w

programu w grupach docelowych (w tym w szkolach podstawowych na terenie

Woclawka). Program edukacyjny bqdzie obejmowa6: wiedzg nt zakaZei HPV

i czynnik6w ryzyka, bezpiecznych zachowai seksualnych, higieny 2ycia plciowego,

metod wczesnego wykrywania chor6b oraz podkre6lenie potzeby wykonywania badait

cytologicznych (w tym pzez osoby zaszczepione). W danym roku bgdzie skierowany do

dziewczqt i chlopc6w z rocznika objgtego szczepieniami oraz ich rodzic6w (gl6wnie

matek), a tak2e rodzicow kolejnego rocznika (objgtego szczepieniami w roku nastgpnym).

Tre6ci i metodyka zostana dostosowane do grupy odbiorc6w (m in. w oparciu o wyniki

oceny stanu wiedzy uczestnik6w);

e) uzyskanie pisemnej zgody rodzic6w/opiekunow prawnych na szczepienie;

f) badanie ikwalifikacja dziewczqt do szczepienia;

g) pzeprowadzenie szczepieri - w kaZdym roku kalendazowym jednego rocznika.

Szczepienia zostanq wykonane zgodnie z obowiqzujqcq procedurq ti. podane

w schemacie 2-dawkowym, zgodnie z CharakterystykE Produktu Leczniczego (w odstqpie

minimum 6 miesigcy). Ka2de szczeprenie zostanie udokumenlowane, Dziewczqta

do programu zostanE zaproszone pzez realizatorahealizator6w programu.

Szczepienia bgdE realizowane do 10 grudnia danego roku kalendazowego. W pzypadku

dziewczqt zaszczepionych pierwszq dawkq szczepionki w ll polroczu, druga dawka

szczepionki bgdzie podana w I pdlroczu nastepnego roku. W zwiqzku z kalendazem tego

szczepienia, w I p6hoczu 2025 roku, w ramach programu pzewidywane jest zakoiczenie

cyklu szczepieri (szczepienie drugq dawkq szczepionki dziewcz4t '12-letnich,
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zaszczepionych pierwszq dawkq szczepionki w ll pohoczu 2024 r.);

h) dokumentacja realizacji programu przez realizatora - zgodnie z zawartq umowq;

i) systematyczny monitoring i kontrola realizacji programu.

Ocenie podlegai bqdzie zgodnoS0 realizacji programu z jego planem, harmonogramem

i bud2etem oraz jako6i prowadzonych dzialai edukacyjnych oraz udzielanych Swiadczen

zdrowotnych. Wyniki oceny realizacji programu w danym roku poslu2q do wpfowadzenia

ewentualnych zmian/korekt w zakresie realizacji poszczegolnych element6w programu

celem uzyskania jak najiepszych efektow.

Ka2dy uczestnik programu tj, rodzic/opiekun prawny dziecka bgdzie poinformowany

o mo2liwoSci zglaszania uwag pisemnych do organizatora programu w zakresie jako6ci

uzyskanych Swiadczei;
j) ewaluacja koncowa.

Po zakoiczeniu realizac.ji programu zostanie pzygotowane sprawozdanie dla organu

stanowiqcego l/iasta Wloclawek oraz raporl koicowy dla Agencji Oceny Technologii

Medycznych i Taryfikacji.

Warunki realizacji programu polityki zdrowotnej dotyczqce personelu, wyposaienia

i warunk6w lokalouych.

a) realizatorem programu moze byc wylqcznie podmiot wykonujqcy dzialalno6i leczniczq

dysponujqcy pracownikami medycznymi posiadajqcymi stosowne wyksztalcenie

i uprawnienia zawodowe. Wskazane jest posiadanie pzez realizalora do6wiadczenia

w pzeprowadzaniu dzialai o podobnym charakteze;

b) lekarskie badanie kwalifikacyjne iszczepienie ochronne wykonywane bgdzie indywidualnie;

c) kwalifikacyjne badanie lekarskie do szczepieri ochronnych pzeprowadzai bQdzie

wylqcznie lekaz posiadajqcy niezbqdnq wiedzg z zakresu szczepief ochronnych,

znajomo6ci wskazai oraz pzeciwwskazai do szczepien, a tak2e niepo2qdanych odczyn6w

poszczepiennych. Zakres czynnoSci wykonanych w ramach kwalifikacji bqdzie zgodny

ze wskazaniami zawartymi w stanowisku Polskiego Towazystwa Ginekologicznego

dot. szczepieri pzeciwko zaka2eniom wirusami brodawczaka ludzkiego (mazec 2011),

d) szczepienia pzeprowadzi personel medyczny - osoby, kt6re odbyly w ramach

doskonalenia zawodowego kurs lub szkolenie w zakresie szczepiei ochronnych i uzyskaly

dokumenl potwierdzajqcy ukoriczenie tego kursu lub szkolenia lub uzyskaly specjalizacjg

w dziedzinie, w pzypadku kt6rej ramowy program ksztalcenia podyplomowego obejmowal

problematykg szczepiei ochronnych na podstawie pzepis6w o zawodach lekaza i lekaza
dentysty oraz pzepis6w o zawodach pielqgniarki i polo2nej,

Personel realizujqcy dzialania w ramach programu powinien by6 odpowiednio pzeszkolony

w celu zapewnienia wysokiej jakoSci intenruencji (dzialaf) planowanych w ramach

pr0gramu;

e) szczepienia realizowane bgdq w pomieszczeniach, ktdre pod wzglgdem technicznym

i sanitarnym spelniajq wymagania okre6lone w obowiqzujqcych pzepisach;

9l5trona



I Program profltadyki zakazeh wiusen brodawczaka tudzkiego (HPV) miasta Wloclawek na lata 2022-2025

f) dzialania edukacyjne bgdq prowadzone w oparciu o Europejski Kodeks Walki z Rakiem

pEez osoby odpowiednio peygotowane merytorycznie (w tym lekazy specjalist6w,

polo2ne, pielqgniarki).

5. Spos6b monitorowania i ewaluacji programu polityki zdrowotnej.

1) Monitorowanie:

Organizator bgdzie dokonywal bieZEcej oceny realizacji programu bior4c pod uwagg:

a) pzebieg dzialari informacyjnych iich odbior paez spoleczno60 lokalnq (komentaze

na stronach intemetowych, sonda2e itp.),

b) pzebieg dzialari edukacyjnych i ich odbior pzez uczestnik6w,

c) sprawozdania pzekazywane co miesiqc pzez realizatora/realizatorow programu,

d) rozliczenie finansowe przedlo2one ptzez realizalonhealizator6w programu,

e) wyniki wizytacji organizatora w miejscach realizacji Swiadczei.

f) Ocena zglaszalnoSci do programu:

Zglaszalno6i zostanie oceniona na postawie miesiqcznych sprawozdah merytorycznych

stanowiqcych zalqcznik do umowy zawarlej z realizatorem/realizatorami programu,

Pzewidyrrana minimalna efektywno6d zgloszerl to 50% zakladanej populacli.

g) Ocena jako6ci Swiadczeri w programie:

Uczestnicy programu bgdq proszeni o wyra2enie swojej opinii na temat programu, organizacji

i wykonywania szczepieri przez realizalora w formie anonimowej ankiety () wzor ankiety

stanowi zalqcznik nr 1 do programu).

2) Ewaluacja.

W ramach ewaluacji pzeprowadzonej po zakoiczeniu programu zostanE

pzeprowadzone nastgpujqce oszacowania:

a) lloraz liczby dziewczqt zaszczepionych paeciwko HPV w ramach programu i liczby

dziewczqt z populacji docelowej;

b) liczba dziewczqt w wieku 12 lat zaszczepionych w danym roku w ramach programu

wzglgdem populacji o96lnej;

c) liczba dziewczqt w wieku 12 lat zaszczepionych w danym roku w ramach programu

wzglgdem populacji zakwalifikowanej do programu (pzed kwalifikacjq lekarskq do

szczeptenta);

d) liczba os6b biorqcych udzial w dzialaniach edukacyjnych w danym roku w ramach

programu wzglqdem populacji og6lnej.

6. Budiet programu polityki zdrowotnej.

1) Koszg jednostkowe.

Koszty jednostkowe zwiqzane z zaszczepieniem 1 dziewczynki, na kt6ry skladalq siq

koszty: szczepionki (1 dawki), badania lekarskiego - kwalifikacji do szczepienia, podania

szczepionki, obslugi administracyjno{echnicznej udzielanego Swiadczenia zdrowotnego,
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oszacowany zostal na ok. 400 zl, Szczegolowe, zeczywiste koszty zostanq okreSlone na

podstawie ofert zlo2onych pzez podmioty pzystqpujqce do otwartego konkursu ofert.

Rzeczywiste koszty jednostkowe Swiadczenia zdrowotnego w kolejnych latach realizacji

programu szacowane bgdq na podstawie aktualnych cen szczepionek, z uwzglednieniem

koszt6w organizacyjnych realizatora.

2) Koszty calkowite.

Koszt calkowity realizacji programu polityki zdrowotnej oszacowano na 558 000 zt, pzy

czym wydatki uzale2nione bgdq od zglaszalno5ci jego uczestnikow. W okreSleniu bud2etu

payjqto zalo2ony minimalny prdg planowanej realizacji szczepiei wynoszqcy 40% w 2022 roku

populacji docelowej oraz 500/o i 60% w kolejnych latach. Uwzglqdniono rdwnie2 pzewidywane

koszty prowadzenia dzialan informacyjno-edukacyjnych i promocii programu prowadzonych

pzez organizatora i realizatoralrealizator6w programu. Wysoko6e Srodk6w finansowych na

realizacjg programu okre6lana bqdzie corocznie paez Radg Miasta Woclawek w uchwale

bud2etowej,

Zestawienie szacunkowych koszt6w realizacji programu w kolejnych latach obrazuje poni2sza

tabela:

Rok

rcalizacji

programu

L|czba

0aewczqt

12lehich

Zakladany

mininEhy

wskainik

zaszcze-

-pialnosci

Liczba dziewcz4t

z uwzgr?gnenrem

minim. wskairika

zaszczepialnosci

Koszi

jednostkowy

Daoanra

izaszczepienia

1 dziewc4nki
(1 dawka)

Koszty dzjalan

inlomacllno-

edu kacyJnyci

i prorDcyjnych

Szacunkowy koszt

calkowity

2022 464 40% 186 400 zl 14 000 zl 88 400 zl

2023 443 50% 111 400 zl 14 000 zl 176 800 zl

2024 398 600/o 238 400 zl '14 000 zl 197 600 zt

2025. 238 400 zl 95 200 zl

Razeml 558 000 zl

' zakohczenie cyklu szczepieh - podanie ll dawki szczepionki dziewczgtom zaszczepionyn I dawkq

w ll D6hoczu 2024 roku)

2r6dla finansowania:

Program polityki zdrowotnej zostanie sfinansowany ze Srodkdw wlasnych Gminy Miasto

Woclawek oraz ze Srodk6w zewngtrznych w przypadku ich pozyskania, Srodki flnansowe

pzeznaczone na ten cel mogq ulec zwigkszeniu lub zmniejszeniu w kolejnych latach

w zale2no6ci od mo2liwo6ci finansowych gminy. W pzypadku braku mo2liwo6ci finansowania

lub ograniczenia Srodkow finansowych na realizacje programu organizator mo2e, zgodnie

z pzepisami prawa, zawiesi6, w calo6ci lub w czg6ci, jego realizacjg iflnansowanie na okres

do 2 lat.
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i Program profita$yki zakazeh wirusem brodawczaka tudzkiego (HPV) miasta V'ltoclawek na lala 2022-2025

Zalacznik do Programu

ANKIETA SATYSFAKCJI UCZESTNIKA PROGRAMU POLITYKI ZOROWOTNEJ

Szanowni Pafistwo!

Zwracamy siq z upaejmq proibq o wypelnienie poni2szej ankiety, K6rej celen jest poznanie opinii na temat

realizacji ,Programu profilaktyki zakaileh wiusem brodawczaka ludzkiego (HPW niasta Wloclawek' na lata

2022-2025.

Badanie jest anonimowe, a kgo wyniki poslu2q do zapewnienia wysokiej jako!;ci Swiadczeh zdrowowch.

W pytaniach 1-O nalezy zaznaczyC odpowied2 w skali 1-5, gdzie 1 - oznacza ocenp najniisz4 a 5 - ocenp

nalwzszE.

1 . W jakim stopniu Program spelnil Pani/Pana oczekiwania?

12345
2. Jak Pan/Pani ocenia organizacjg Programu (np. dostgp do Swiadczei, czas oczekiwania pzed gabinetem)?

12345
3. Jak Pani/Pan ocenia organizacjg uslug Swiadczonych Wzez rcalizato'a w ramach Programu (np. szybkoS6

zalatwienia formalnosci podczas relestracji, poszanowanie prywatnosci w trakcie wizyty)?

12345
4. Jak Pani/Pan ocenia personel udzielajqcy Swiadczeh w ramach Programu (np. upzejmo6c i 2yczliwo5i

personelu, komunikatywno$, sposob peekazania informacji nt. wirusa HPV i szczepiefr, starannosc

badania)?

12345
5. Jak Pani/Pan ocenia warunki i atmosferq panulqcq u realizatora Programu (np. wyposa2enie poczekalni

i gabinetu, czysto6i ipozqdek w pomieszczeniach) ?

12345
6. Czy polecilaby Pani/polecihy Pan uslugi realizatora innym osobom?

12345
7 . Z jakiego 2t6dla dowiedziala sig Pani/dowiedzial sig Pan o Programie?

n lntemet
n znajomi/rodzina

! Tv/orasa
! lekarz/plac6wka ochrony zdrowia

! inne fiakie?....,.. .. ... .. .. . .. . )

8. Czy uwa2a Pani/Pan, 2e rozpowszechnienie informacji o Programie jest wystarczajEce?

! tak
n nie

! nie wiem

9. Czy wprowadzilaby Pani/wprowadzilby Pan.lakie6 zmiany w organizacji Programu?

! nie

10. lnne uwagi i spostzezenia dotyczqce realizacji Programu:

DziQkujemy za poswiecony czas i wypelntenie ankiety!
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UZASADNIENIE

Jednostki samozqdu terytorialnego szczebla gmlnnego i powiatowego, w ramach zadafr

wlasnych z zakresu ochrony zdrowia okre6lonych w art, 7 ust. 1pkt. 1 oraz ari. B rkt. 1 ustawy z dnia

27 sierpnia 2004 r, o Swiadczenrach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow publicznych (Dz. U,

z 2A21 r. poz. 1285 zpo2n. zm ), opracowul4 realizujq i oceniajq efekty program6w polityki zdrowotnej

wynikajqcych z rozpoznanych potzeb zdrowotnych i stanu zdrowia mieszkairc6w wsp6lnoty.

Jednym z istotnych problemow zdrowotnych sq choroby nowotworowe. Pomimo rozwoju

medycyny stanowiq wciqz du2e wyzwanie terapeutyczne, \N 2021 r. byly, po chorobach ukladu

krq2enia, najczqstszq pzyczynqzgonow w Polsce. Rak szyjki macicy jest obecnie czwartym najczq6ciej

diagnozowanym nowotworem zlo6liwym u kobiet i drugim pod wzglqdem czgstoSci zachorowai u kobiet

migdzy 15 a 44 rokiem 2ycia. Jest tak2e pienruszym spo6rod nowotwor6w wyslqpujqcych u ludzi,

kt6rego czynniki ryzyka zidentyfikowano jako konieczne do jego rozwoju, Sq nimi wirusy brodawczaka

ludzkiego (HPV) o wysokim potencjale rakotworczym wywolujqce pzewlekie zaka2enie. lvlo2na mu

skutecznie zapobiec dziqki immunoprofilaktyce. Wczesne diagnozowanie tego nowotworu umo2liwiajq

badania cytologiczne, problemem jest jednak male zainteresowanie kobiet tqformq profilaktyki.

Wobec powy2szego Rada Miasta Woclawek uchwalq Nr XVlll/46/2016 Rady Miasta Woclawek
z dnia 25 kwietnia 2016 r, pzyjqla program polityki zdrowotnej pn. ,,Program profilaktyki zakazei
wirusem brodawczaka ludzkiego (HPV) miasta Woclawek" na lata 20'16-2018. Program ten, zgodnie

z uchwalq Nr Vll/55/2019 z dnia 9 kwietnia 2019 r. jest kontynuowany do czerwca br. W ciqgu 6 lai ze

szczepiefr skoaystalo 627 dziewczqt. W module edukacyjnym wziQlo udzial 4 486 dziewczqt i chlopcow

oraz2 823 rodzic6w i opiekunow,
Ze wzglgdu na oczekiwane efekly zdrowotne, zasadna jest dalsza realizacja dzialan. Program

na lala 2022-2025 jest kontynuacl4 Programu przyjgtego w2016roku, kt6ry zostal pozytywnie

zaopiniowany pzez Agencjg Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji (opinia Prezesa AOTMiT

nr53/2016 z dnia 19 kwietnia 2016 r.). Uwzglgdnia, zgodnie z art,48aa ust. 10 ustawy z dnia

27 sierpnia 2004 r. oSwiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodk6w publicznych,

zalecenia obowiqzujqcej Rekomendacji nr 212019 Prezesa Agencji Oceny i Technologii medycznych

z dnia 1 1 pa2dziernika 2019 r. w sprawie zalecanych technologii medycznych, dzialai
pzeprowadzanych w ramach programu polityki zdrowotnej oraz warunkow realizacji tych program6w,

dotyczqcych zaka2ei wirusem brodawczaka ludzkiego (HPV). 0bejmuje szczepienie dziewczqt

l2letnich szczepionkq 9-walentnq skierowanq pzeciwko typom HPV odpowiedzialnym za ok. 95o/o

wszystkich przypadk6w raka szyjki macicy oraz dzialania informacyjno-edukacyjne.

Talolenia programu wpisujqsig w Narodowq Strategig Onkologiczn qna lata 2020-2030, kt6re1

jednym z cel6w jest ograniczenie zachorowalno6ci na nowotwory popzez redukcjq czynnik6w ryzyka,
inwestycje w edukac.lg i profilaktykg pienruotnq. Sqzgodne z celem operacyjnym Narodotqego Programu

Zdrowia na )ala 2021-2A25 w obszaze zdrowia Srodowiskowego i chor6b zaka2nych. Dzia{ania

zaplanowane w ramach programu odpowiadajq rekomendowanym kierunkom interurencji wymienionym

w Wojewddzkim planie hansformacji wojewddztwa kujawsko-pomorskiego na lata 2022-2026
pzedstawiajqcym dlugofalowq wizjg rozwoiu systemu ochrony zdrowia.
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