Zatgeznik

do Uchwaty Nr 44/Vi/15

Rady Powiatu Pajeczanskiego
z dnia 21 maja 2015 r.

Program Wykrywania Zakazern Wirusowego Zapalenia Watroby typu B (WZW B) i C (WZW C)

dla mieszkarnicéw Powiatu Pajeczanskiego na lata 2015-2016

1. Opis problemu zdrowotnego ~ uzasadnienie potrzeby wdrozenia programu:

Wirusowe zapalenie watroby typu B (WZW B) i (WZW C) to zakazna choroba powodowana
przez wirus hepatropowy. Uszkadza migzsz watroby i moze prowadzi¢ do marskosci. Obecnie
najczesciej diagnozowane sg WZW typu B i WZW typu C.

Zakazenie u wiekszosci oséb przebiega bezobjawowo lub z objawami nietypowymi dla WZW
takich jak objawy uczucie zmeczenia, obnizony nastrdj, nieznaczne powigkszenie watroby jub
miernie nasilona zottaczka. Niekiedy pierwsze objawy to pozawatrobowe powiktania np. choroby
nerek, naczyn krwiono$nych, polimialgia reumatyczna.

WZW B moze wystepuje w postaci choroby ostrej, jak i przewleklej i moze przebiegaé z zéttaczka
lub bez zbéttaczki.

Obecnie ze wzgledu na dostepnos$é w iatach 80 i wprowadzenie w latach 90 - XX wieku

obowigzkowych szczepien zachorowania na WZW typu B — posta¢ ostra wystepujg znacznie
rzadziej. Rzadko dochodzi do zakazen bezobjawowych u 0séb szczepionych.
Problemem sa zakaZenia bezobjawowe w populacji, ktéra nie byla objeta obowiazkowymi
szczepieniami ochronnymi przeciw WZW typu B. Osoba zakazona latami moze nie mie¢ objawéw
chorobowych, nie wie ze jest nosicielem i stanowi Zrédio zakazenia dla innych oséb np. oséb
z kontaktu domowego, partneréw seksualnych. Przewlekle WZW typu B moze prowadzic¢
do niewydolnosci, a nawet marskosci watroby.

WZW typu C to choroba zakazna wywotana przez wirus HCV, ktéry wywotuje stan zapalny
i uszkodzenie watroby. Najczesciej przebiega bezobjawowo. Wystepujgce zmeczenie i obnizony
nastréj, to objawy, ktore nie sg kojarzone z ewentualnym zakazeniem. Moze wystgpowac
nieznaczne powigkszenie watroby, ostabienie, bol migséni, bol stawdw, swigd skory, parestezje,
zespot suchosci bton $luzowych, okresowo pojawiajaca sie zéftaczka. Jezeli organizm nie zwalczy
wirusa, stan zapalny przechodzi w postaé przewlektg, ktéra moze dotyczy¢ okoto
80% zakazonych.

Do zakazenia wirusem HCV dochodzi przez kontakt z zakazong krwig najczesciej
w wyniku kontaktu z zainfekowanym sprzetem medycznym lub kosmetycznym. Podczas drobnych
zabiegow chirurgicznych, iniekcji czy pobierania krwi. Do zakazenia moze dojs¢ w gabinetach
stomatologicznych, salonach tatuazu, akupunktury, podczas wizyty u fryzjera, manikiurzystki,
kosmetyczki, wspdlnego uzywania produktdw higieny osobistej. Osoba 2zakazona jest

potencjalnym zrodtem zakazenia dia domownikow poprzez kontakt z krwia.



Badanie przeciwciat HCV nie jest finansowane przez NFZ. Badania sg wykonywane sporadycznie,
co utrudnia dotarcie do ewentualnych oséb zakazonych i wdrozenie leczenia.

Choroba moze rozwija¢ sie latami, niekiedy ujawnia sie nawet po 30 latach od zakazenia.
Powikianiem wirusowego zapalenia watroby typu C moze byé marsko$§¢ watroby (ok. 20%),
autoimmunologiczne zapalenie watroby, rak watrobowokomorkowy.

Polska Grupa Ekspertow HCV szacuje, ze w Polsce jest ponad 700 000 oséb zakazonych tym
wirusem z czego zdiagnozowanych zostato okoto 20 - 30 tys., natomiast znaczna czes¢ nosicieli
(okoto 90%) nie jest Swiadoma zakazenia i moze stanowi¢ potencjalne zrodto zakazenia. Wedtug
Polskiej Grupy Ekspertow HCV w Poisce zakazonych moze by¢ nawet okoto 1,9% populacii.
Wedtug danych Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) na $wiecie moze by¢ nawet okoto
3% populacji zakazonych wirusem HCV - tj. od 170 do 200 mitionow ludzi. Z kazdym rokiem liczba
zakazonych roénie nawet o 3-4 miliony. WHO szacuje, ze ze wzglgdu na brak wykrywalno&ci
wirusa HCV liczba zgonéw z powodu Wirusowego Zapalenia Watroby typu C w najblizszych latach
wzrosnie kilkakrotnie.

Przeciw WZW typu C nie ma szczepiert. Zakazenie mozna skutecznie leczy¢ pod

warunkiem, ze zostanie wczesnie wykryte.

2. Cele programu:
1) cel gtéwny programu — ocena skali zagrozenia wystgpowania WZW typu B i typu
C w badanej populaciji,
2) cele szczegdbtowe:
a) zwiekszenie wykrywalnosci bezobjawowych zakazen WZW typu B i typu C,
b) zwiekszenie $wiadomoséci zdrowotnej w zakresie zapobiegania zakazeniom WZW typu
BitypuC.

3. Adresaci programu:
Wielkoé¢é populacji, do ktorej skierowany jest Program to 33. 842 mieszkancow Powiatu
Pajeczanskiego (dane z ewidencji GUS stan na dzien 30.06.2014 r.).
Adresatami programu sg osoby w wieku 30 lat i wigcej, w szczegdInosci:
a) biorcy krwi i jej pochodnych (zwiaszcza przed 1993 r.),
b) leczeni iniekcjami i zabiegami operacyjnymi,
¢) leczeni hemodializami,
d) po przebytym WZW typu B,
e) oddajacy sie zabiegom upigkszajacym (tatuaze, kolczykowanie),
f) korzystajacy ze wspdinych narzedzi kosmetycznych i szczoteczek do zebodw,
g) chorzy na hemofili, z wykrytg patologiczng aktywnoscig aminotransferaz o niejasnej

etiologii.

Przyjmujac dane bazowe Polskiej Grupy Ekspertow HCV, ktéra okresia liczbe zakazonych
wirusem HCV jako 1,9% populacji — przyjmuje sig, ze Program skierowany bedzie dia grupy okoto

642 osob.



4. Dziatania poprzez, ktore planuje sie osiagnac cele:
1) Wybor realizatora programu — w drodze postepowania konkursowego,
2) Przygotowanie materiatéw informacyjnych i edukacyjnych,
3) Przeprowadzenie kampanii medialnej,
4) Realizacja badan:
a) uzyskanie zgody pacjenta na wykonanie badan,
b) badanie diagnostyczne krwi w kierunku HBsAg,
c) badanie diagnostyczne krwi na obecnosé przeciwciat anty-HCV,
d) ocena badania diagnostycznego przez lekarza podstawowej opieki zdrowotnej i skierowanie
0so6b, u ktorych wykryto HBsAg lub anty HCV do Poradni Chordb Zakaznych.

5. Realizacja i koordynacja Programu
Realizator programu zostanie wybrany w drodze postepowania konkursowego sposrdéd podmiotéw
spetniajacych wymagane warunki.
Bezposrednig koordynacje programu prowadzit bedzie Wydziat Edukaciji, Zdrowia, Kultury, Kultury
Fizycznej i Turystyki Starostwa Powiatowego w Pajecznie, we wspodtpracy z Powiatowg Stacjg
Sanitarno-Epidemiologiczng w Pajecznie, ktdra jest partnerem w realizacji Programu.

6. Efekty wynikajace z realizacji programu:
Zrealizowanie Programu wykrywania zakazen WZW typu B i C pozwoli na ocene skali zagrozenia
wystepowania zakazenia WZW w przyjetej do badan populacji oséb oraz podjecie dziatart w tym
zakresie.
Po zakonczeniu realizacji Programu Wykonawca sporzadzi Raport dotyczacy analizy zbiorczej
uzyskanych wynikow.
Mieszkancow, u ktérych zostanie rozpoznana choroba, w zaleznosci od wskazann medycznych
otrzymajg zalecenia dotyczace dalszego postepowania lub zostang skierowani (poza programem)
na dalszg diagnostyke lub leczenie do s$wiadczeniodawcow posiadajgcych umowy z NFZ
w odpowiednich rodzajach $wiadczen zdrowotnych.
Woczesne wykrycie zakazenia zwigksza szanse na skuteczng terapig i powrét do zdrowia oraz
eliminuje dalsze zakazanie innych osoéb.

7. Wskazniki monitorowania oczekiwanych efektow:
1) liczba $wiadczeniobiorcéw, ktérzy skorzystali z edukacji zdrowotne;j,
2) liczba $wiadczeniobiorcow, ktorzy skorzystali z badania diagnostycznego krwi w kierunku

HBsAg,
3) liczba $wiadczeniobiorcow z pozytywnym wynikiem HBsAg,
4) liczba $wiadczeniobiorcow, ktorzy skorzystali z badania diagnostycznego krwi na obecnosé
przeciwciat anty-HCV,

5) liczba $wiadczeniobiorcdw, u ktdrych stwierdzono obecnos¢ przeciwciat anty-HCV,




10.

Wykonana zostanie ocena zgtaszalnosci do programu oraz efektywnoséci programu.

Sposob oferowania swiadczen w ramach programu:
Informacja o realizacji programu skierowana do osoby badanej zostanie podana poprzez $rodki
masowego przekazu (media, internet, tablice ogtoszern). W Programie moga wziaé¢ udziat
wszystkie osoby, ktore spetnia wymagane kryteria i zglosza sie do realizatora programu
— do wyczerpania limitu $wiadczen na réwnych zasadach dostepu.

Informacje na temat realizowanego programu bedg rozpowszechniane za pomocy lekarzy
rodzinnych, poradni specjalistycznych, stomatologéw, aptekarzy oraz ulotek, plakatéw i informaciji

w parafiach,

Finansowanie programu:
Srodki finansowe na realizacje programu wydzielone zostaty w budzecie Powiatu Pajeczanskiego
na 2015 r. w wysokosci 10.000 zt.
W ramach ww. $rodkow finansowych wykonane zostang dziatania:
1) przygotowanie materiatéw informacyjnych i edukacyjnych,
2) przeprowadzenie kampanii medialnej,
3) realizacja badan:
- badanie diagnostyczne krwi w kierunku HBsAg,
- badanie diagnostyczne krwi na obecnosc¢ przeciwciat anty-HCV,
4) ocena badania dignostycznego przez lekarza podstawowej opieki zdrowotnej i skierowanie
0s6b, u ktérych wykryto HBsAg lub anty HCV do Poradni Choréb Zakaznych.
Koszt jednostkowy dziatania zaplanowano w wysokosci 70 2t, a rzeczywisty koszt jednostkowy
zostanie ustalony po rozstrzygnieciu konkursu ofert, w ktérym wybrany zostanie Realizator

Programu.

Okres realizacji Programu:
Program bedzie realizowany od 10 wrzesnia 2015 r. do 30 listopada 2016 r.




