RAPORT KONCOWY
Z
REALIZACJI PROGRAMU POLITYKI ZDROWOTNEJ

wypetnia Agencja Oceny Technologii
Medycznych i Taryfikacji

.......................................... Raport koncowy
.................................... z realizacji programu polityki zdrowotnej

oznaczenie podmiotu sktadajgcego
raport koncowy z realizacji
programu polityki zdrowotnej

Nazwa programu polityki zdrowotnej: Program profilaktyki zakazen wirusem
brodawczaka ludzkiego (HPV)

Przewjdziany W programie polityKi Zarowotne] Faktyczny OKres realizac|t programu polityKi

okres jego realizacji: zdrowotnej:

Lata 2012-2020 1 wrzesnia 2012 r.— 31 stycznia 2021 r.

Opis sposobu osiggniecia celow programu polityki zdrowotnej:?

Cel ogolny Programu: Zmniejszenie liczby zachorowan na raka szyjki macicy u kobiet poprzez
przeprowadzenie edukacji zdrowotnej oraz wykonanie szczepien ochronnych szczepionka
przeciwko wirusowi brodawczaka ludzkiego w populacji 12 letnich dziewczynek,
mieszkanek Kielc

Cele szczegolowe programu:

1. Edukacja w zakresie promowania zachowan prozdrowotnych rodzicoOw oraz mtodziezy szkolnej w
wieku 12 lat (dziewczat 1 chtopcoOw)w zakresie ryzykownych zachowan oraz chordb przenoszonych
droga plciowa, w tym zakazen wirusem brodawczaka ludzkiego.

2. Zapoznanie rodzicéw z dzialaniem szczepionki przeciwko wirusowi brodawczaka ludzkiego

(HPV) oraz uzyskanie zgody na wykonanie zabiegu podania 3 dawek szczepionki.

3. Objecie profilaktyka pierwotng poprzez populacyjne szczepienia ochronne przeciwko wirusowi

D Nalezy opisa¢, czy zatozony cel glowny oraz cele szczegdtowe zostaly osiggnicte oraz w jakim stopniu nastgpita realizacja
poszczegdlnych celow ze wskazaniem przyczyn, dla ktorych niemozliwa byta ewentualna pelna realizacja. Opis stopnia realizacji celow

powinien uwzglednia¢ informacje na temat wartosci miernikow efektywnosci realizacji programu polityki zdrowotne;.



brodawczaka ludzkiego (HPV) populacji 12-letnich dziewczat, ukierunkowang na wzrost wiedzy o
sposobach ochrony zdrowia przed zakazeniami.
4. Edukacja w stosunku do matek dziewczynek o koniecznos$ci regularnego wykonywania badan

cytologicznych.

Charakterystyka interwencyi realizowanych w ramach programu polityKr zarowotne|:*’
1) zakup szczepionek (poczatkowo dwu, cztero i dziewigciowalentnych) przeciwko wirusowi HPV-

zakup materialow niezbgdnych do realizacji zadania,

2) wykonanie szczepien przeciwko wirusowi HPV u dziewczat zamieszkatych na terenie Gminy
Kielce, w tym przeprowadzenie badania lekarskiego kwalifikujacego do szczepienia przed kazdag
dawka szczepienia,

3) edukacj¢ rodzicow/opiekundéw prawnych poprzez przekazanie informacji o zasadnosci i istocie
szczepienia przeciwko wirusowi HPV oraz w stosunku do matek o koniecznosci regularnego
wykonywania badan cytologicznych,

4) przeprowadzenie kampanii informacyjno-edukacyjnej obejmujacej zasadno$é szczepien oraz
rozpowszechnienie informacji o szczepieniach.

5) zebranie wszelkich dokumentéw w tym zgody rodzicow na wykonanie szczepienia oraz

dokumentow potwierdzajacych fakt zamieszkania osoby szczepionej na terenie Gminy Kielce.
VVynIKI monitorowania 1 ewaluac]i programu polityKi zarowotney:™

Rok 2012

\W ramach programu zaszczepiono 830 dziewczynek z rocznika 2000. Zorganizowano konferencjg -
Profilaktyka zakazen wirusem brodawczaka ludzkiego (HPV), szkolenie na temat poprawy
dostepnosci do szczepien ochronnych w ramach programow polityki zdrowotnej jst oraz spotkania
edukacyjne z rodzicami na temat wirusa HPV. Wszystkie zaszczepione dziewczynki zamieszkiwaty

na ternie Gminy Kielce.

2 Nalezy wymieni¢ wszystkie wdroZone interwencje w danej populacji docelowej programu polityki zdrowotnej

3 W zakresie monitorowania, w przypadku programéw polityki zdrowotnej, ktérych realizacje rozpoczeto w dniu 30 listopada 2017 .
lub po tym dniu, nalezy wskaza¢ liczbe osob zakwalifikowanych do udziatu w programie polityki zdrowotnej, a takze liczbg osdb, ktore
nie zostaly objete dziataniami programu polityki zdrowotnej z przyczyn zdrowotnych lub z innych powodéw (ze wskazaniem tych
powoddow), liczbe 0sob, ktore z wiasnej woli zrezygnowaty w trakcie realizacji programu polityki zdrowotnej. W przypadku programéw,
ktorych realizacje rozpoczgto przed dniem 30 listopada 2017 r., dane wskazane w zdaniu poprzedzajacym nalezy podac, o ile s dostepne.
Nalezy opisa¢ wyniki przeprowadzonej oceny jakos$ci, w tym przedstawi¢ zbiorcze wyniki, np. wyrazony w procentach stosunek opinii
pozytywnych do wszystkich wypetnionych przez uczestnikéw programu polityki zdrowotnej ankiet satysfakcji z udzialu w programie
polityki zdrowotnej. W przypadku programéw polityki zdrowotnej, dla ktorych okres realizacji zostal okreslony na czas dhuzszy niz jeden
rok, powinno si¢ przedstawi¢ wyniki monitorowania z podzialem na poszczegdlne lata realizacji. W zakresie ewaluacji nalezy
ustosunkowac sie do efektow zdrowotnych uzyskanych i utrzymujacych sie po zakonczeniu programu polityki zdrowotnej, m. in. na

podstawie wezesniej okreslonych miernikow efektywnos$ci odpowiadajacych celom programu polityki zdrowotne;.



Rok 2013

W ramach programu zaszczepiono 1878 dziewczynek z rocznika 2000 i 2001. Zorganizowano
szkolenie z realizatorami na temat poprawy dostepno$ci do szczepien ochronnych w ramach
programéw polityki zdrowotnej jst. Wszystkie zaszczepione dziewczynki zamieszkiwaly na ternie
Gminy Kielce

Rok 2014

W ramach programu zaszczepiono 1412 dziewczynek z rocznika 2001 i 2002. Zorganizowano
szkolenie z realizatorami na temat poprawy dostepnos$ci do szczepien ochronnych w ramach
programow polityki zdrowotnej jst oraz spotkania edukacyjne z rodzicami na temat wirusa HPV.
Wszystkie zaszczepione dziewczynki zamieszkiwaly na ternie Gminy Kielce

Rok 2015

W ramach programu zaszczepiono 1574 dziewczynki z rocznika 2002 i 2003. Zorganizowano
szkolenie z realizatorami na temat poprawy dostgpnosci do szczepien ochronnych w ramach
programow polityki zdrowotnej jst. Wszystkie zaszczepione dziewczynki zamieszkiwaty na ternie
Gminy Kielce .

Rok 2016

W ramach programu zaszczepiono 502 dziewczynki z rocznika 2003 i 2004. Zorganizowano
konferencje — Sukcesy samorzadowych programéw zdrowotnych w poprawie dostepnosci do
szczepien w wojewodztwie $wietokrzyskim oraz Sszkolenie z realizatorami na temat poprawy
dostepnosci do szczepien ochronnych w ramach programow polityki zdrowotnej jst. Wszystkie
zaszczepione dziewczynki zamieszkiwaly na ternie Gminy Kielce .

Rok 2017

\W ramach programu zaszczepiono 977 dziewczynek z rocznika 2004 i 2005. Zorganizowano
szkolenie z realizatorami na temat poprawy dostepnosci do szczepien ochronnych w ramach
programow polityki zdrowotnej jst oraz spotkania edukacyjne z rodzicami na temat wirusa HPV.
Zorganizowano konferencj¢ — Poprawa dostepnosci do szczepien ochronnych w programach
programow polityki zdrowotnej jednostek samorzadu terytorialnego Wszystkie zaszczepione
dziewczynki zamieszkiwaty na ternie Gminy Kielce.

Rok 2018

W ramach programu zaszczepiono 753 dziewczynki z rocznika 2005 i 2006. Zorganizowano
szkolenie z realizatorami na temat poprawy dostepnos$ci do szczepien ochronnych w ramach
programow polityki zdrowotnej jst. Wszystkie zaszczepione dziewczynki zamieszkiwaty na ternie
Gminy Kielce .

Rok 2019

W ramach programu zaszczepiono 499 dziewczynki z rocznika 2006 i 2007. Zorganizowano




szkolenie z realizatorami na temat poprawy dostepnosci do szczepien ochronnych w ramach
programéw polityki zdrowotnej jst. Wszystkie zaszczepione dziewczynki zamieszkiwaty na ternie
Gminy Kielce.

Rok 2020

W ramach programu zaszczepiono 277 dziewczynek z rocznika 2006 i 2007. Program byt
kontynuowany w stosunku do dziewczynek ktore juz rozpoczgly szczepienia. Zorganizowano
szkolenie z realizatorami na temat poprawy dostepno$ci do szczepien ochronnych w ramach
programéw polityki zdrowotnej jst. Wszystkie zaszczepione dziewczynki zamieszkiwaty na ternie
Gminy Kielce.

Realizacja programu zostata zakonczona ze wzgledu na ujgcie od 2021 roku szczepien przeciwko

HPV w Narodowej Strategii Onkologicznej.




Koszty realizacji programu polityki zdrowotnej® 116.200,00 z
Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2012

Zrédto finansowania®

Wydatki biezace

Wydatki majatkowe

1.§rodki wlasne

116.200,00

2.

Caly okres realizacji programu polityki zdrowotnej 116.200,00 zt w 2012 roku

utylizacje zuzytego sprzetu i inne.

Koszty jednostkowe realizacji programu polityki zdrowotnej® 140 zi- koszt 1 dawki szczepienia
1420 — koszt szczepienia jednej dziewczynki. Schemat szczepienia 3 dawkowy. Podana kwota
obejmuje wszystkie koszty niezbedne do realizacji Programu, tj. badanie lekarskie, zakup

szczepionek wykonanie szczepionek, przeprowadzenie akcji informacyjno — edukacyjnej,

realizacjiprogramu polityki zdrowotnej’

Informacje o problemach, ktére wystapity w trakcie

Opis podjetych dziatan modyfikujacych:®)

Problem 1: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano
Problem 2: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano
Problem 3: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano

Miejscowosc: Kielce

Data sporzadzenia raportu
koncowego z realizacji programu

polityki zdrowotnej

oznaczenie i podpis osoby
sporzadzajacej raport koncowy z
realizacji programu polityki

zdrowotnej?

Data akceptacji raportu koncowego
z realizacji programu polityki

zdrowotnej

oznaczenie i podpis osoby
sporzadzajacej raport koncowy z
realizacji programu polityKi

zdrowotnej)

4 W przypadku realizacji programu polityki zdrowotnej w raporcie koficowym z realizacji programu polityki zdrowotnej nalezy

przedstawi¢ informacje dla kazdego kalendarzowego roku realizacji programu polityki zdrowotnej.

% Odpowiednio rozszerzy¢ w przypadku wiekszej liczby Zrédet finansowania albo probleméw

6) Nalezy przedstawi¢ poniesione koszty jednostkowe w przeliczeniu na pojedynczego uczestnika programu polityki zdrowotnej, tam
gdzie kazdemu oferowany byl dokladnie ten sam zakres interwencji. W programach zlozonych, zakladajacych wieloetapowosc¢

interwencji, nalezy przedstawi¢ koszty w rozbiciu na poszczegodlne §wiadczenia zdrowotne, ktore oferowane byty w ramach programu

polityki zdrowotnej.

) Nalezy opisaé¢ trudnosci, ktére zostaty zweryfikowane w trakcie realizacji programu polityki zdrowotnej oraz sposoby, w jaki z ostaly

rozwiazane. Nalezy opisac krytyczne aspekty, przez ktdre planowane interwencje w ramach programu polityki zdrowotnej lub cze$¢ tych

interwencji nie mogty by¢ zrealizowane.

8 Wypetni¢ odpowiednio albo wpisaé ,,nie podejmowano”

9 Oznaczenie powinno zawieraé imi¢ i nazwisko oraz stanowisko stuzbowe




Koszty realizacji programu polityki zdrowotnej 262.920,00 zi

Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2013

Zrodlo finansowania

Wydatki biezace

Wydatki majatkowe

1.Srodki wlasne

262.920,00

2.

Catly okres realizacji programu polityki zdrowotnej 262.920,00 zt w 2013 roku

Koszty jednostkowe realizacji programu polityki zdrowotnej 140 zI- koszt 1 dawki szczepienia

1420 — koszt szczepienia jednej dziewczynki. Schemat szczepienia 3 dawkowy. Podana kwota

obejmuje wszystkie koszty niezb¢dne do realizacji Programu, tj. badanie lekarskie, zakup

szczepionek wykonanie szczepionek, przeprowadzenie akcji informacyjno — edukacyjnej,

utylizacje zuzytego sprzetu i inne.

Informacje o problemach, ktére wystapity w

trakcie realizacji

programu polityki zdrowotnej

Opis podjetych dziatan modyfikujacych:

Problem 1: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano
Problem 2: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano
Problem 3: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano

Miejscowosc: Kielce

Data sporzadzenia raportu
koncowego z realizacji

programu polityki zdrowotnej

oznaczenie i podpis osoby
sporzadzajacej raport
koncowy z realizacji
programu polityKi

zdrowotnej)

Data akceptacji raportu
koncowego z realizacji

programu polityki zdrowotnej

oznaczenie i podpis osoby
sporzadzajacej raport
koncowy z realizacji
programu polityKi

zdrowotnej)




Koszty realizacji programu polityki zdrowotnej: 197.680,00 zi

Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2014

Zrodlo finansowania

Wydatki biezace

Wydatki majatkowe

1.§rodki wlasne

197.680,00

2.

Catly okres realizacji programu polityki zdrowotnej 11.600,00 zt w 2014 roku

Koszty jednostkowe realizacji programu polityki zdrowotnej 140 zI- koszt 1 dawki szczepienia

1420 — koszt szczepienia jednej dziewczynki. Schemat szczepienia 3 dawkowy. Podana kwota

obejmuje wszystkie koszty niezbedne do realizacji Programu, tj. badanie lekarskie, zakup

szczepionek wykonanie szczepionek, przeprowadzenie akcji informacyjno — edukacyjnej,

utylizacje zuzytego sprzetu i inne.

Informacje o problemach, ktére wystapity w

trakcie realizacji

programu polityki zdrowotnej

Opis podjetych dziatan modyfikujacych:

Problem 1: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano
Problem 2: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano
Problem 3: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano

Miejscowosc: Kielce

Data sporzadzenia raportu
koncowego z realizacji

programu polityki zdrowotnej

oznaczenie i podpis osoby
sporzadzajacej raport
koncowy z realizacji
programu polityKi

zdrowotnej)

Data akceptacji raportu
koncowego z realizacji

programu polityki zdrowotnej

oznaczenie i podpis osoby
sporzadzajacej raport
koncowy z realizacji
programu polityKi

zdrowotnej)




Koszty realizacji programu polityki zdrowotnej: 220.360,00 zi

Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2015

Zrodlo finansowania

Wydatki biezace

Wydatki majatkowe

1.Srodki wlasne

220.360,00

2.

Caty okres realizacji programu polityki zdrowotnej 220.360,00 zt w 2015 roku

Koszty jednostkowe realizacji programu polityki zdrowotnej 140 zI- koszt 1 dawki szczepienia

1420 — koszt szczepienia jednej dziewczynki. Schemat szczepienia 3 dawkowy. Podana kwota

obejmuje wszystkie koszty niezbedne do realizacji Programu, tj. badanie lekarskie, zakup

szczepionek wykonanie szczepionek, przeprowadzenie akcji informacyjno — edukacyjnej,

utylizacje zuzytego sprzetu i inne.

Informacje o problemach, ktére wystapity w

trakcie realizacji

programu polityki zdrowotnej

Opis podjetych dziatan modyfikujacych:

Problem 1: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano
Problem 2: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano
Problem 3: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano

Miejscowos$¢: Kielce

Data sporzadzenia raportu
koncowego z realizacji

programu polityki zdrowotnej

oznaczenie i podpis osoby
sporzadzajacej raport
koncowy z realizacji

programu polityki zdrowotnej

Data akceptacji raportu
koncowego z realizacji

programu polityki zdrowotnej

oznaczenie i podpis osoby
sporzadzajacej raport
koncowy z realizacji

programu polityki zdrowotnej




Koszty realizacji programu polityki zdrowotnej 65.260 zt

Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2016

Zrodlo finansowania

Wydatki biezace

Wydatki majatkowe

1.Srodki wlasne

11.600,00

2.

Catly okres realizacji programu polityki zdrowotnej 65.260,00 zt w 2016 roku

Koszty jednostkowe realizacji programu polityki zdrowotnej 130 zI- koszt 1 dawki szczepienia

/390 — koszt szczepienia jednej dziewczynki. Schemat 3 dawkowy. Podana kwota obejmuje

wszystkie koszty niezbedne do realizacji Programu, tj. badanie lekarskie, zakup szczepionek

wykonanie szczepionek, przeprowadzenie akcji informacyjno — edukacyjnej, utylizacj¢ zuzytego

sprzetu i inne.

Informacje o problemach, ktére wystapity w

trakcie realizacji

programu polityki zdrowotnej

Opis podjetych dziatan modyfikujacych:

Problem 1: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano
Problem 2: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano
Problem 3: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano

Miejscowosc: Kielce

Data sporzadzenia raportu
koncowego z realizacji

programu polityki zdrowotnej

oznaczenie i podpis osoby
sporzadzajacej raport
koncowy z realizacji

programu polityki zdrowotnej

Data akceptacji raportu
koncowego z realizacji

programu polityki zdrowotnej

oznaczenie i podpis osoby
sporzadzajacej raport
koncowy z realizacji

programu polityki zdrowotnej




Koszty realizacji programu polityki zdrowotnej: 127.010,00 zi

Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2017

Zrédto finansowania Wydatki biezace Wydatki majatkowe
1.Srodki wlasne 89.010,00
2. dofinansowanie ze 38.000,00

Swietokrzyskiego Oddziatu
Wojewddzkiego NFZ

Catly okres realizacji programu polityki zdrowotnej 127.010 zt w 2017 roku

Koszty jednostkowe realizacji programu polityki zdrowotnej 130 zI- koszt 1 dawki szczepienia

/390 — koszt szczepienia jednej dziewczynki. Schemat 3 dawkowy. Podana kwota obejmuje

wszystkie koszty niezb¢dne do realizacji Programu, tj. badanie lekarskie, zakup szczepionek

wykonanie szczepionek, przeprowadzenie akcji informacyjno — edukacyjnej, utylizacje zuzytego

sprzgtu i inne.

Informacje o problemach, ktore wystapity w

trakcie realizacji

programu polityki zdrowotnej

Opis podjetych dziatan modyfikujacych:)

Problem 1: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano
Problem 2: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano
Problem 3: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano

Miejscowosé: Kielce

Data sporzadzenia raportu
koncowego z realizacji

programu polityki zdrowotnej

oznaczenie i podpis osoby
sporzadzajacej raport
koncowy z realizacji

programu polityki zdrowotnej

Data akceptacji raportu
koncowego z realizacji

programu polityki zdrowotnej

oznaczenie i podpis osoby
sporzadzajacej raport
koncowy z realizacji

programu polityki zdrowotnej




Koszty realizacji programu polityki zdrowotnej: 190.710,00 zi

Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2018

Zrodto finansowania Wydatki biezgce Wydatki majagtkowe
1.$rodki wlasne 141.710,00
2. dofinansowanie ze 49.000,00

Swietokrzyskiego Oddziatu
Wojewddzkiego NFZ

Caly okres realizacji programu polityki zdrowotnej 11.600,00 zt w 2018 roku

Koszty jednostkowe realizacji programu polityki zdrowotnej 130 zI- koszt 1 dawki szczepienia

dla dziewczynek z 2005 roku/390 zl- koszt szczepienia jednej dziewczynki. Schemat 3

dawkowy oraz 340 zI- koszt 1 dawki szczepienia dla dziewczynek z 2006 roku/680 z1- koszt

szczepienia jednej dziewczynki. Schemat 2 dawkowy. Podana kwota obejmuje wszystkie koszty

niezbedne do realizacji Programu, tj. badanie lekarskie, zakup szczepionek wykonanie

szczepionek, przeprowadzenie akcji informacyjno — edukacyjnej, utylizacje zuzytego sprzgtu i

inne.

Informacje o problemach, ktére wystapity w

trakcie realizacji

programu polityki zdrowotnej

Opis podjetych dziatan modyfikujacych:

Problem 1: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano
Problem 2:- Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano
Problem 3: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano

Miejscowosc: Kielce

Data sporzadzenia raportu
koncowego z realizacji

programu polityki zdrowotnej

oznaczenie i podpis osoby
sporzadzajacej raport
koncowy z realizacji

programu polityki zdrowotnej

Data akceptacji raportu
koncowego z realizacji

programu polityki zdrowotnej

oznaczenie i podpis osoby
sporzadzajacej raport
koncowy z realizacji

programu polityki zdrowotnej




Koszty realizacji programu polityki zdrowotnej:169.660,00 zi

Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2019

Zrodlo finansowania

Wydatki biezace

Wydatki majatkowe

1.§rodki wlasne

169.660,00 zt

2.

Caly okres realizacji programu polityki zdrowotnej 169.660,00 zt w 2019 roku

Koszty jednostkowe realizacji programu polityki zdrowotnej 340 zI- koszt 1 dawki szczepienia

/680 — koszt szczepienia jednej dziewczynki. Schemat 2 dawkowy. Podana kwota obejmuje

wszystkie koszty niezbedne do realizacji Programu, tj. badanie lekarskie, zakup szczepionek

wykonanie szczepionek, przeprowadzenie akcji informacyjno — edukacyjnej, utylizacje zuzytego

sprzgtu i inne.

Informacje o problemach, ktore wystapity w

trakcie realizacji

programu polityki zdrowotnej

Opis podjetych dziatan modyfikujacych:

Problem 1: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano
Problem 2: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano
Problem 3: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano

Miejscowosé: Kielce

Data sporzadzenia raportu
koncowego z realizacji

programu polityki zdrowotnej

oznaczenie i podpis osoby
sporzadzajacej raport
koncowy z realizacji

programu polityki zdrowotnej

Data akceptacji raportu
koncowego z realizacji

programu polityki zdrowotnej

oznaczenie i podpis osoby
sporzadzajacej raport
koncowy z realizacji

programu polityki zdrowotnej




Koszty realizacji programu polityki zdrowotnej: 94.180,00 z1

Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2020

Zrodlo finansowania

Wydatki biezace

Wydatki majatkowe

1.§rodki wlasne

94.180,00

2.

Caly okres realizacji programu polityki zdrowotnej 94.180,00 zi w 2020 roku

Koszty jednostkowe realizacji programu polityki zdrowotnej 340 zI- koszt 1 dawki szczepienia

/680 — koszt szczepienia jednej dziewczynki. Schemat 2 dawkowy. Podana kwota obejmuje

wszystkie koszty niezbedne do realizacji Programu, tj. badanie lekarskie, zakup szczepionek

wykonanie szczepionek, przeprowadzenie akcji informacyjno — edukacyjnej, utylizacje zuzytego

sprzgtu i inne.

Informacje o problemach, ktore wystapity w

trakcie realizacji

programu polityki zdrowotnej

Opis podjetych dziatan modyfikujacych:

Problem 1: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano
Problem 2: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano
Problem 3: - Dziatanie modyfikujace: nie podejmowano

Miejscowosé: Kielce

Data sporzadzenia raportu
koncowego z realizacji

programu polityki zdrowotnej

oznaczenie i podpis osoby
sporzadzajacej raport
koncowy z realizacji

programu polityki zdrowotnej

Data akceptacji raportu
koncowego z realizacji

programu polityki zdrowotnej

oznaczenie i podpis osoby
sporzadzajacej raport
koncowy z realizacji

programu polityki zdrowotnej




