Uchwata Nr 39/X/2015
Rady Miejskiej w Gostyninie
z dnia 31 marca 2015 r.

w sprawie przyjecia ,,Programu profilaktyki raka szyjki macicy na rok 2015”

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 12 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym
(Dz. U. z 2013 r. poz. 594 ze zm.) w zwiazku z art. 7 ust. 1 pkt 1 i art. 48 ust. 1 ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw
publicznych (Dz. U. z 2008 r. Nr 164, poz.1027 ze zm.) uchwala si¢, co nast¢puje:

§1
Przyjmuje si¢ ,,Program profilaktyki raka szyjki macicy na rok 2015 w brzmieniu zalacznika nr 1
do uchwaty, zwany dalej ,,Programem?”, realizowany we wspolpracy z Gming Gostynin.

§2
Na realizacj¢ Programu przeznacza si¢ z budzetu Gminy Miasta Gostynina $rodki finansowe
w kwocie 60.000,00 zI (stownie: szes¢dziesiat tysiecy zlotych).

§3

Wykonanie uchwaly powierza si¢ Burmistrzowi Miasta Gostynina.

N

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Przewodniczacy
Rady Miejskiej w Gostyninie

Andrzej Robacki



Zalacznik Nr 1

do Uchwaty Nr 39/X/2015
Rady Miejskiej w Gostyninie
z dnia 31 marca 2015 r.

Program profilaktyki raka szyjki macicy na rok 2015

1. Opis problemu zdrowotnego

Swiatowa Organizacja Zdrowia, w kwietniu 2009 roku opublikowala oficjalnie stanowisko
uznajac raka szyjki macicy 1 inne choroby wywolywane przez wirusa brodawczaka
ludzkiego HPV (fac. human papilloma virus) za problem zdrowia publicznego o zasi¢gu
globalnym. Wyréznia si¢ ponad 100 typéw wirusa HPV, w tym wysokoonkogenne
1 niskoonkogenne typy HPV. Istotne znaczenie maja wirusy wysokoonkognne, ktére
wystepuja z rézna czestotliwoscia 1 s3 oznaczone jako HPV 16, 18, 45, 31, 33, 52, 58, 35,
59, 56, 39, 51, 73, 68, 66. Zakazenie wirusami ,,wysokiego ryzyka” — 16 i 18, moze
prowadzi¢ do rozwoju raka szyjki macicy. Natomiast do mnajcze¢sciej wystepujacych
niskoonkogennych HPV zaliczamy m.in. typy 6 1 11. Okolo 70% przypadkéw raka szyjki
macicy jest zwiazanych z zakazeniem HPV typem 16 1 18. Liczba nowych zakazert maleje
wraz z wiekiem, ale ryzyko przejScia zakazenia w forme¢ przetrwala wzrasta
wraz z wiekiem osoby zakazonej. Najwiccej zakazen HPV wykrywa si¢ w wieku 18-25 lat,
natomiast szczyt zapadalnosci na raka szyjki macicy przypada w granicach 50 r.z,
poniewaz proces progresji nowotworowej jest powolny.

Do czynnikow ryzyka zachorowania na raka szyjki macicy, obok zakazenia HPV, naleza
w szczegolnoscl: wezesne rozpoczecie zycia plciowego (przed 18 rokiem zycia), duza
liczba partneréw seksualnych, partnerzy ,,wysokiego ryzyka”, zakazenie HIV lub inne
uposledzajace system immunologiczny, palenie tytoniu, niski status ekonomiczny oraz
liczne ciaze i1 porody.

Rak szyjki macicy jest nowotworem nazywanym ,,cichym zabdjcg”. Choroba ta moze si¢
rozwija¢ nawet kilka lat, nie dajac zadnych dolegliwosci. Gdy pojawiaja si¢ pierwsze
objawy: krwawienie, uplawy, bol, nawet specjalistyczna terapia nie doprowadza
do wyleczenia. Tylko regularnie wykonywany wymaz cytologiczny pozwala wykry¢ raka
szyjki macicy we wczesnym etapie jego rozwoju. Wtedy kobieta moze by¢ pewna,
ze ma szans¢ na calkowite wyleczenie.

Szczepienia zapobiegajace zakazeniom HPV sg elementem profilaktyki pierwotnej raka
szyjki macicy. Prowadzone od kilku lat badania wskazuja ograniczenie liczby zakazen
wirusem HPV po zastosowaniu szczepionki.

W ramach profilaktyki wtornej raka szyjki macicy wykonywane sa cytologiczne badania
przesiewowe. Cytologia pozwala na wykrycie zmian w obrebie szyjki macicy, zanim



nabiorg one charakteru nowotworowego. Rak szyjki macicy jest nowotworem,
w przypadku ktérego uzasadnione jest prowadzenie skriningéw z uwagi na fakt, ze szyjka
macicy jest fatwo dost¢pna do badania, stany przedrakowe sa dobrze opisane i latwo
wykrywalne oraz mozna je wyleczy¢.

W Polsce rak szyjki macicy jest drugim co do czestosci wystgpowania nowotworem
narzadow plciowych u kobiet do 45 roku zycia. Co roku ponad 3000 Polek dowiaduje sig,
ze ma raka szyjki macicy, a potowa z nich umiera, bo zglosila si¢ do lekarza zbyt pézno.

W 2009 roku w Polsce na nowotwory szyjki macicy zachorowaly 3.102 kobiety.
Na Mazowszu w 2009 roku na raka szyjki macicy zachorowato 440 mieszkanek.

W 2009 roku w Polsce z powodu nowotworéw szyjki macicy zmarlo 1.748 kobiet,
w tym w wojewodztwie mazowieckim liczba zgonéw kobiet wyniosta 258.

Z danych Wojewodzkiego Osrodka Koordynujacego Programy Profilaktyczne
na Mazowszu wynika, ze w 2010 roku zglaszalno$¢ na badania cytologiczne w ramach
Populacyjnego Programu Profilaktyki i Wczesnego Wykrywania Raka Szyjki Macicy
u kobiet w wieku 25-59 lat wyniosta 20,7%, a w 2011 roku - 19,32%.

Niekorzystne wskazniki epidemiologiczne 1 statystyczne oraz bardzo niska zglaszalnos¢
na badania cytologiczne w populacyjnym programie skriningowym, wymagajq
zintegrowania dzialan edukacyjnych oraz wprowadzenia profilaktyki pierwotnej

tj. szczepien ochronnych przeciw wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV).

Wybor grupy docelowej jest zgodny z zaleceniami Polskiego Towarzystwa Ginekologicznego
1 Polskiego Towarzystwa Profilaktyki Zakazen HPV. Ponadto wszystkie rekomendacje
podkreslaja, ze optymalne byloby szczepienie jeszcze przed ekspozycja na HPV podczas
kontaktu seksualnego — wtedy szczepienie bytoby najbardziej skuteczne.

W Programie Szczepien Ochronnych na 2013 r. szczepienia przeciw ludzkiemu wirusowi
brodawczaka sa wpisane jako szczepienia zalecane, niefinansowane z budzetu ministra
wlasciwego do spraw zdrowia i zalecane wedlug wskazan producenta.

Zmniejszenie zapadalnosci na choroby zakazne, ktérym mozna zapobiec przez
szczeplenia, nalezy do strategicznych celow zdrowotnych Narodowego Programu
Zdrowia na lata 2007-2015 oraz jest zgodne z priorytetami okreslonymi

w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 21 sierpnia 2009 r. w sprawie priorytetow
zdrowotnych (Dz. U. z 2009r., Nr 137, poz. 1120).

2. Przedmiot programu zdrowotnego

Przedmiotem programu zdrowotnego jest udzielanie §wiadczen zdrowotnych w postaci
profilaktycznych szczepien przeciwko HPV, wedlug zakresu okreslonego w pkt 5.

3. Adresaci programu zdrowotnego i kryteria kwalifikacji

Program zdrowotny jest adresowany do dziewczat w wieku 15 lat (przy okreslaniu wieku
nalezy bra¢ pod uwage rok urodzenia) zamieszkalych na terenie miasta Gostynina.



Szczepieniami objete bedg te dziewczgta, u ktorych brak bedzie przeciwwskazan lekarskich

do szczepien przeciwko HPV.

Wymagana jest rowniez pisemna zgoda rodzicow.

Rekrutacja do Programu bedzie prowadzona bezposrednio przez realizatora Programu.

Dzialaniami informacyjno-edukacyjnymi zostana objete 15-letnie dziewczeta i ich rodzice.

4. Cel programu zdrowotnego

Cel gltéwny: zwigkszenie liczby dziewczat zaszczepionych przeciw HPV w populacii

objetej Programem, a tym samym zapobieganie zakazeniom okreslonymi typami wirusa

HPV wywolujacymi raka szyjki macicy.

Cele szczegdtowe:

v

Zapewnienie bezplatnego dostepu do szczepien przeciwko HPV
dla wybranej populacji - dziewczqt 15-letnich.

Przeprowadzenie edukacji zdrowotnej w zakresie profilaktyki zakazeri
HPV i raka szyjki macicy.

Promowanie badan cytologicznych.

Zmniejszenie zapadalnosci i umieralnosci na raka szyjki macicy mieszkanek
miasta Gostynina w perspektywie wieloletniej.

5. Zakres realizacji programu zdrowotnego

Zakres $§wiadczen w ramach programu zdrowotnego obejmuje:

v

v
v
v

zakup szczepionki przeciw HPV,
przeprowadzenie edukacji zdrowotnej,
badanie lekarskie — kwalifikacja do wykonania szczepienia,

podanie 3 dawek szczepionki zgodnie ze schematem okreslonym przez

producenta,

sporzadzanie dokumentacji medycznej z przeprowadzonych szczepiet — zgodnie
z obowlazujacymi przepisami w tym zakresie 1 standardami stosowanymi przez
Narodowy Fundusz Zdrowia oraz archiwizowanie danych,

prowadzenie rejestru $wiadczen wykonywanych w ramach programu zdrowotnego
w formie papierowej,

zlozenie sprawozdania z realizacji programu zdrowotnego, zawierajacego m.in.
informacje okreslone w pkt 8 niniejszego materialu oraz inne, ktére zostana
wymienione przez Zamawiajacego w umowie.

Ww. zakres $§wiadczen w ramach programu zdrowotnego musi by¢ realizowany

przez oferenta w catos$ci w siedzibie prowadzonego przez niego przedsigbiorstwa

podmiotu leczniczego.



6. Termin realizacji programu zdrowotnego

Program bedzie realizowany w roku 2015. Szczegélowe terminy realizacji programu
zdrowotnego zostana okreslone w umowie.

7. Finansowanie programu zdrowotnego

Swiadczenia w ramach programu zdrowotnego beda finansowane w caloéci z Budzetu
Miasta Gostynina na 2015 r., w oparciu o cen¢ wskazang w ofercie przez realizatora

programu zdrowotnego.

Rzeczywisty liczbe $wiadczenn Zamawiajacy okre§li w umowie zawartej z realizatorem

programu zdrowotnego.

8. Monitorowanie i ewaluacja

Monitorowanie programu zdrowotnego odbywa si¢ na podstawie rejestru dziewczat objetych
$wiadczeniami w ramach programu, przedkladanego Zamawiajacemu po wykonaniu kazdej
z trzech dawek szczepien.

Realizator zobowiazany jest przedstawia¢ w szczegolnosci nastepujace informacje:
v liczba wykonanych szczepien przeciw HPV (kazdej dawki),
v liczba dziewczat uodpornionych w ramach programu — tzn. zaszczepionych petnym
cyklem szczepien (trzema dawkami),
v wyjasnienie powodéw niezaszczepienia pelnym cyklem szczepien dziewczat, ktore
przystapily do szczepien.



UZASADNIENIE

Zaspokajanie zbiorowych potrzeb mieszkancéw w zakresie ochrony zdrowia jest jednym
z istotniejszych zadan gminy wynikajacych z art. 7 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 8 marca 1990 roku
o samorzadzie gminnym (tj. Dz. U. z 2001 r. Nr 142 poz. 1591 z pézn. zm.). Wedlug badan Swia-
towej Organizacji Zdrowia z roku 2009 rak szyjki macicy oraz inne choroby wywolane wirusem
brodawczaka ludzkiego (Human Papilloma Virus — HPV) sg problemem o charakterze global-
nym. W Polsce ponad 3.600 kobiet zapada co roku na raka szyjki macicy, a potowa z nich umiera.
Pod wzgledem zachorowalnos$ci i umieralnosci z powodu tej choroby Polska zajmuje czotowe
miejsce  wérdéd  krajow  Unii  Buropejskiej. Rak szyjki macicy w skali calego $wiata
jest drugim, co do czgstosci rakiem ktory dotyka kobiety i druga, co do czestosci przyczyng ich
zgonow z powodu choréb nowotworowych. Globalnie, co roku notuje si¢ okoto 500 tys. nowych
zachorowan, a okoto 300 tys. kobiet umiera z powodu raka szyjki macicy. W Polsce zapada
na ten typ nowotworu ponad 3.600 kobiet rocznie z czego umiera co roku niemal 2.000.
Jest to jeden z najwyzszych wskaznikéw umieralno$ci w Europie. Rozwdj nowotworu wiaze si¢
Scisle z wieloletnim zakazeniem szyjki macicy wirusem brodawczaka ludzkiego HPV. Zagrozenie
onkogennym HPV rozpoczyna si¢ w momencie inicjacji seksualnej i trwa do momentu zakoncze-
nia aktywnego zycia piciowego. Skutecznym sposobem uchronienia si¢ przed zachorowaniem na
raka  szyjki  macicy jest regularnie  przeprowadzanie = badan  cytologicznych,
a w przypadku dziewczat ktére nie zetknely si¢ jeszcze z wirusem (nie rozpoczely wspolzycia
seksualnego) szczepienia profilaktyczne. Szczepienie dziewczat i kobiet w wieku 11-26 lat zaleca-
ja polskie towarzystwa medyczne tj. Polskie Towarzystwo Ginekologiczne oraz Polskie Towarzy-
stwo Profilaktyki Zakazen HPV, rekomendujac je jako skuteczne dzialania w zakresie profilaktyki
pierwotnej profilaktyki raka szyjki macicy. Obecnie szczepienia przeciwko HPV
nie sa refundowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia i s3 stosunkowo drogie, wigc nie kazdy
moze pozwoli¢ sobie na ich zakup.
Za potrzeba wdrozenia programu zdrowotnego w gminie przewazajq takie aspekty jak:

1. Docelowe zmniejszenie zachorowalnosci 1 przedwczesnej umieralnosci z powodu no-
wotworu zlosliwego wywolanego wirusem HPV,

2. Systematyczne obejmowanie profilaktyka pierwotna stalej populacji mieszkanicow
Gminy Miasta Gostynina (okoto 100 dziewczat rocznie),

3. Brak powszechnej dostepnosci do szczepionek przeciwko zakazeniom HPV
z powodu nie finansowania tych szczepien przez Narodowy Fundusz Zdrowia,

4. Zwigkszenie wirod kobiet wiedzy 1 swiadomosci na temat zakazenia chorobami no-
wotworowymi oraz przekonanie do stosowania profilaktyki wtornej poprzez badania
cytologiczne.

Z uwagl na powyzsze zasadne jest podjecie uchwaly ,,Program Profilaktyki raka szyjki

macicy”.
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