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[Nazwa programu polityki zdrowotnej:

.Program polityki zdrowotnej w zakresie przeciwdzialania
maj 2018 - grudzien 2019

boreliozie na rzecz mieszkaficow powiatu gliwickiego, na lata
2018-2019”

Przewidziany w programie polityki zdrowotnej okres jego realizacji: |Faktyczny okres realizacii programu polityki zdrowotne;:
od 14 sierpnia 2018 do 15 listopada 2019,

Opis sposobu osiggniecia celow programu polityki zdrowotnej:”

W ramach realizacji programu gléwnym celem bylo zmniejszenie zapadalnosci na choroby odkleszczowe — Borelioza z Lyme wéréd

mieszkanicow powiatu gliwickiego w czasie realizacji programu.

Cel ten zostat osiggnigty poprzez podejmowanie dziatan polegajacych miedzy innymi na:

1) zmniejszeniu liczby powiklan zakazer boreliozy poprzez wezesne rozpoznanie choroby w kierunku boreliozy przy uzyciu
dwuetapowego protokolu diagnostycznego (test Elisa oraz Western blot);

Zaktadano, ze w ramach interwencji diagnostyka serologiczna w kierunku boreliozy skierowana bedzie na osoby aktywne zawodowo

W wieku produkeyjnym i obejmie kazdego roku 180 oséb — mieszkaricéw powiatu gliwickiego.

Cel ten zostal osiagnigty w wymiarze wigkszym niz zaktadano, bowiem w poszczegolnych latach przebadano:

a) _
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W ramach programu polityki zdrowotnej zostalo przebadanych 275 beneficjentéw przy zastosowaniu testow IgG oraz IgM.
Po wykonaniu badan przy zastosowaniu testu Elisa u 90 beneficjentéw byla potrzeba przeprowadzenia badan przy zastosowaniu
testow Western blot IgG oraz IgM. Ostatecznie wynikéw pozytywnych bylo 78 oraz 4 wyniki watpliwe, co pokazuje ze az u 1/3

badanej grupy wykryta zostata borelioza. Wszystkie osoby z dodatnim lub watpliwym oznaczeniem ciat metodg Elisa lub Western blot
zostaly zaproszone do konsultacji lekarskich.

| TestELISAIgG |37 [ 229

;
Test Elisa IsM 32 231 12
Test Western Blot IeG 43 44 3
Test Western Blot IgM 32 54 4
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W ramach programu polityki zdrowotnej zostalo przebadanych 426 beneficjentéw przy zastosowaniu testow IgG oraz IgM.

299 badari zostalo wykonanych u kobiet natomiast 127 u mezezyzn.

Po wykonaniu badan przy zastosowaniu testu Elisa u 127 beneficjentéw byla potrzeba przeprowadzenia badan przy zastosowaniu
testéw Western blot IgG oraz IgM. Ostatecznie wynikéw pozytywnych bylo 103 oraz 14 wyniki watpliwe, co pokazuje,

ze u 1/4 badanej grupy wykryta zostala borelioza. Wszystkie osoby z dodatnim lub watpliwym oznaczeniem cial metoda Elisa
lub Western blot zostaly zaproszone do konsultacji lekarskich.

Poprzez wezesne wykrycie przypadkéw choroby (193 osoby w latach 2018-2019 ) mozna wnioskowac, ze zmniejszyla sig potencjalnie
liczba powiklan boreliozy i choréb odkleszczowych.

Na szczeg6lng uwage zastuguje fakt, ze w drugim roku realizacji programu przy zdecydowanie wigkszej liczbie beneficjentdéw niz

w pierwszym roku realizacji zadania - procentowo spadla liczba 0séb z wykryta boreliozg z 1/3 w roku 2018 do 1/4 w roku 2019,

co sugeruje wzrost $wiadomosci spolecznosci lokalnej w kwestii zagrozen zwigzanych z boreliozg.

2) Zwickszenie $wiadomosci spolecznosei lokalnej w kwestii zagrozen zwiazanych z boreliozg poprzez ukierunkowana
edukacje bezposrednia skierowang do co najmniej wszystkich 0s6b bioracych udzial w programie : 275 osob w 2018 i 426 0séb
w roku 2019. Cel ten zostal osiggniety poniewaz liczba chetnych, ktéra zglosita sig do programu byla zdecydowanie wigksza niz
wezeéniej planowano. I tak w roku 2018 wg planu — program mial obja¢ 180. Z uwagi na ogromne zainteresowanie mieszkancow
udzialem w programie —przebadano 275 osob. W drugim roku trwania programu tj. w roku 2019 — przebadano, az 426 0s6b.

£ T S PR o P Mt i i
Test ELISA IgG 372 14
Test Elisa IgM 58 353 15
Test Western Blot IgG 54 70 0
Test Western Blot [gM 49 61 14

Zakladano, ze w ramach interwencji diagnostyka serologiczna w kierunku boreliozy skierowana bedzie na osoby aktywne zawodowo
w wieku produkcyjnym i obejmie kazdego roku 180 0séb — mieszkancow powiatu gliwickiego.

3) Poprawa poziomu wiedzy mieszkancow powiatu gliwickiego nt. mozliwosci wezesnego wykrywania i diagnozowania choréb
odkleszczowych byla prowadzona réwniez poprzez edukacj¢ bezposrednia oraz posredni tj. akcje informacyjno — edukacyjna, ktéra
byla skierowana do ogdtu mieszkancéw powiatu. Czgsé edukacyjna/spotkania z lekarzem odbyly si¢ na terenie Knurowa, Toszka i
Pyskowic. Z posréd beneficjentéw programu, az 97% oséb deklaruje, ze ich poziom wiedzy odnosnie profilaktyki boreliozy oraz
innych choréb odklesczowych, zwigkszyl sig w wyniku uczestnictwa w programie i akcji informacyjno-edukacyjnej.

Charakterystyka interwencji realizowanych w ramach programu polityki zdrowotnej:”

Realizacja programu w latach 2018-2019 obejmowala nastgpujace etapy:

Rok 2018:

. organizacja konkursu ofert na wylonienie realizatora programu (maj — lipiec 2018.)

- wylonienie realizatora programu — Samodzielny Publiczny Zesp6t Opieki Zdrowotnej w Knurowie;

- podpisanie umowy (sierpiefi 2018);

- podpisanie aneksu do umowy (pazdziernik 2018);

- rekrutacja i kwalifikacja 0s6b do programu (wypelnienie i ocena ankiety/kwestionariusza kwalifikacyjnego przez
pielegniarke/lekarza;

- pobranie krwi do badania na obecnos$¢ przeciwcial IgM i 1gG

- przeprowadzenie badan w Knurowie i Pyskowicach;

Realizacja programu obejmowata réwniez akcje informacyjno- edukacyjna, ktora skierowana byla do szerokiego grona odbiorcéw —
mieszkaricow powiatu gliwickiego. Broszury / ulotki informacyjne oraz plakaty zostaly rozprowadzone w roznych miejscach
uzytecznosci publicznej oraz gminach nalezacych do powiatu gliwickiego. Wystano réwniez informacjg drogg mailowa do urzgdow
emin, aby informacja o programie objgla jak najwigksza liczbe 0s6b.

- wydrukowano ulotki w ilosci3000 szt.;

- wydrukowano plakaty w ilosci 50 szt..;

- przygotowano prezentacj¢ multimedialng, na spotkania z uczestnikami programu;

Podstawowe informacje nt. programu i boreliozy zostaly zamieszczone w Wiadomosciach Powiatu Gliwickiego (naktad 12 000 egz.),
w lokalnej prasie ,,Przeglad Lokalny” (naklad 4000 egz.), w Nowiny Gliwickie” (naklad 10 000 egz.)oraz na portalach
spolecznodciowych (iknurow.pl; facebook). Edycja programu w 2018 obejmowata osoby doroste. Najwigksza grupg stanowily osoby
w przedziale 45-65 lat. Biorac pod uwagg aktywnosé zawodowa 0s6b badanych stwierdzié¢ mozna, ze wigkszos¢ 0sob byla zawodowo
aktywna, druga grupg stanowili emeryci.

?) Nalezy wymieni¢ wszystkie wdrozone interwencje w danej populacji docelowej programu polityki zdrowotnej



Rok 2019;

-organizacja konkursu ofert na wylonienie realizatora programu (czerwiec 2019);

- wylonienie realizatora programu — Samodzielny Publiczny Zespét Opieki Zdrowotnej w Knurowie;

- podpisanie umowy (lipiec 2019);

- rekrutacja i kwalifikacja 0séb do programu (wypehienie i ocena ankiety/kwestionariusza kwalifikacyjnego przez
pielggniarke/lekarza;

- pobranie krwi do badania na obecnogé przeciwciat IgM i IgG;

- przeprowadzenie badan w Knurowie i Pyskowicach oraz Toszku

Podobnie jak w pierwszym roku trwania programu na akcja informacyjno-edukacyijna obejmowala szerokie grono odbiorcow.
Broszury / ulotki informacyjne oraz plakaty zostaty rozprowadzone w réznych migjscach uzytecznosci publicznej oraz gminach

nalezacych do powiatu gliwickiego. Wystano réwniez informacjg droga mailowa do urzgdéw gmin, aby informacja o programie objela
iak najwigksza liczbg osgb.

- wydrukowano ulotki w ilosci 4 000 szt.;

- wydrukowano plakaty w ilogci 40 szt;

- Przygotowano prezentacje multimedialng, na spotkania z uczestnikami programu;
Podstawowe informacje nt. programu i boreliozy zostaly zamieszczone w Wiadomosciach Powiatu Gliwickiego ( naklad12 000 egz.),
W lokalnej prasie ,,Przeglad Lokalny™ (naktad4000 egz.), .tygodnik ,,nowiny Gliwickie” (naklad 10 000 egz.) oraz na portalach
spolecznosciowych (iknurow.pl; facebook, na stronie internetowej realizatora.

Edycja programu w 2019 obejmowala osoby doroste. Najwigksza grupe stanowily osoby w przedziale 31

-45 lat. Biorge pod uwage
aktywnoé¢ zawodowg 0s6b badanych stwierdzi¢ mozna, ze wigkszos¢ osob byta zawodowo aktywna, dru

€9 grupg stanowili emeryci.

Wyniki monitorowania i ewaluacji programu polityki zdrowotnej:”

Podmiot leczniczy realizujacy program miat obowigzek do 5 kazdego miesiaca przekaza¢ miesigczny raport - sprawozdanie czgsciowe
z dzialan podejmowanych w ramach realizacji zadania, a po jego zakoficzeniu przekazac do Starostwa Powiatowego w Gliwicach —
sprawozdanie koricowe z realizacji zadania.

W ramach monitorowania i ewaluacji programu przeprowadzono ankietg oceny ekspozycji na kleszcze. W badaniu wzigto udziat 275
0s0b w roku 2018 oraz 426 os6b w roku 2019. Prawie polowa badanych oséb, deklarowata Jjednokrotne ukaszenie przez kleszeza.
Sposréd badanych oséb az 130 w roku 2018 oraz 156 zaznaczylo, Ze zostali ukgszeni przez kleszeza w lesie, na drugim miejscu
znajdowat si¢ ogrod. Najczesciej obserwowane objawy, to zaczerwienienie w miejscu ugryzienia, ktore znika po usunieciu kleszcza
oraz rumiefi w miejscu inwazji.

Analiza wykonanych testow Elisa oraz Western blot w okresie 2018-2019 przedstawia si¢ nastgpujaco: tacznie przebadano 7010s6b
(beneficjentéw) przy zastosowaniu testow IgG oraz IgM. Z analizy wynika, ze 485 badan wykonano u kobiet natomiast 216

u mezezyzn. Po wykonaniu badan przy zastosowaniu testow Elisa IgG oraz IgM okazalo sie, ze 701 przebadanych oséb u 214 byla

potrzeba przeprowadzenia badan przy uzyciu testow Western blot IgG oraz IgM. Szczeg6lowe wyniki przedstawia ponizsze
zestawienie,

Test ELISA 1gG 77 601 23
Test Elisa [gM 90 584 27
Test Western Blot IgG 97 114 3
Test Western Blot IgM 81 115 18

Dokonano analizy przeprowadzonych specjalistycznych konsultacji lekarskich u beneficjentow, u ktorych stwierdzono dodatni wynik
z testow Westsrn Blot IgG oraz IgM.

Do konsultacji lekarskich w ramach programu zostaly zaproszone wszystkie osoby z dodatnimi Iub watpliwymi wynikami oznaczenia]
przeciwcial metoda ELISA oraz wynikiem dodatnim lub granicznym metodg Western-blot.
Konsultacje zostaly zorganizowane przez realizatora programu tj SP Zespot Opieki Zdrowotnej w Knurowie i przeprowadzone przez
lek. specjaliste chorgb wewngtrznych i diabetologii.

Kazdy z pacjentéw przed wizytg otrzymal do wypelnienia ankiete dotyczacy ewentualnego wezesniejszego rozpoznania boreliozy

i przebytego leczenia. W trakcie wizyty u kazdego z pacjentow przeprowadzono wywiad lekarski dotyczacy:

- przebytych ugryzien przez kleszeze;

- obecnosci rumienia wedrujacego;

- slosowania antybiotykoterapii w zwigzku z ewentualnym rozpoznaniem boreliozy;

- szezegblowego wywiadu w kierunku objawdéw boreliozy wezesnej rozsianej i pozne;j.

Dodatkowo osobom z wynikami dodatnimi lub granicznymi przekazano rutynowo dane teleadresowe najblizszych Poradni Chordh

Zakaznych. W ramach monitoringu i ewaluacji programu dokonano pomiaru satysfakeji beneficjentow z czgsci informacyjno-
edukacyjnej programu. 7 analizy zgromadzonych danych wynika, ze:




a) organizacje i przeprowadzenie czgsci edukacyjnej bardzo dobrze ocenia 74%, dobrze 25%, racze] dobrze 1%,

b) poziom wiedzy i przygotowanie prowadzacego, bardzo dobrze ocenia 75% badanych, dobrze 24%, raczej dobrze 1%.

¢) mozliwosé zadawania pytan bardzo dobrze ocenia 75%, dobrze 23%, raczej dobrze 2%,

d) stopien przydatnosci informacji zostal oceniony, bardzo dobrze przez 73% badanych. dobrze 26%, raczej dobrze 1%,

e) ogolnie przebieg czgéci informacyjno — edukacyjnej, ocenia bardzo dobrze 75% os6b biorgeych udzial w badaniu,
dobrze 25%,

f)  zadna osoba bioraca udziat w badaniu nie ocenifa spotkania . stabo” w jakimkolwiek z zakresow, o ktére pytano.

Z poérod beneficjentéw programu, az 97% oséb deklaruje, ze ich poziom wiedzy odnosnie profilaktyki boreliozy oraz innych choréb
odklesczowych, zwiekszyt sie¢ w wyniku uczestnictwa w programie i akeji informacyjno-edukacyjnej odnosnie profilaktyki boreliozy.

Koszty realizacii programu politvki zdrowotnei

Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2018 - 39 000,00 zt

7rodlo finansowania Wydatki biezace Wydatki majatkowe
Powiat Gliwicki 39 000,00 zt 0,00 zl

Kosztv realizacii programu polityki zdrowotnei ™

Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2019 - 40 000,00 21

Powiat Gliwicki 40 000,00 z! |0,00 zt

Caly okres realizacji programu polityki zdrowotnej: 79 000,00 zi

7rédlo finansowania * Wydatki biezace Wydatki majatkowe
Powiat Gliwicki 79 000,00 zi 0.00 zl

Koszty jednostkowe realizacji programu polityki zdrowotnej”

Koszt badania Elisa w 2018 r. (IgG oraz [gM) — 35,20zl

Koszt badania Western blot w 2018 r. ( IgG oraz IgM) — 116,00 zl

Koszt badania Elisa w 2019 r. (IgG oraz IgM) — 57.70 z

Koszt badania Western blot w 2019 r. (1gG oraz [gM) — 173,70 zt

Informacje o problemach, ktére wystapity w trakcie realizacji Opis podjetych dzialah modyfikujacych”:

programu polityki zdrowotnej”

Problem 1: Dzialanie modvfikuiace:

Chetnych do udzialu w programic wigcej niz zaktadany limit miejsc zwiekszono $rodki finansowe na realizacie programu

(podpisano aneks do umowy z realizatorem)tym samvm

poszerzono zakres dzialania i zorganizowano badania w dwdéch
minach powiatu.

Problem 2: w proaraniic wskazano jako micisce przeprowadzenia  |Dzialanie modvfikuiace: na prosbe organu ist. realizator

badan — siedzibe realizatora (najwieksza emina powiatu). co nic boszerzyvl zakres dzialania i zorganizowal badania poza swoja

odzwierciedlalo zainteresowania programem mieszkancéw innych siedzibg i przeprowadzil je w trzech gminach powiatu.

omin.

Data sporzadzenia raportu koficowego z | raportkoficowy z realizacji programu

oznaczend@y p¢

Miejscowos¢ realizacji programu polityki zdrowotnej polityki zdrowotne”

7 )

oznaczehie i podpis osoby akceptujacej
Data akceptacji raportu koncowego z raport koficowy zrealizacji programu
realizacji programu polityki zdrowotnej polityki zdrowotnej”
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