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Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych
nr 23/2011 z dnia
o programie zdrowotnym ,,Profilaktyka astmy u dzieci”

Po zapoznaniu sie z opiniag Rady Konsultacyjnej wydaje negatywnag opinie o projekcie
programu zdrowotnego ,Profilaktyka astmy u dzieci” realizowanego przez Miasto
, Z uwagi na brak przedstawienia przez Miasto budzetu programu.

Ocena programu zdrowotnego powinna by¢ sporzadzona pod katem wszystkich kryteriow
zart. 31a ust. 1 ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych (pismo Ministra Zdrowia z dnia 07.09.2010 r.); w przypadku tego programu
wskazuje na brak mozliwosci oceny w zakresie skutkdw finansowych dla systemu opieki
zdrowotnej (brak budzetu programu). Nalezy podkresli¢, iz projekt programu dotyczy
istotnego problemu zdrowotnego, a wydanie negatywnej opinii jest podyktowane brakiem
informacji na temat budzetu przeznaczonego na realizacje programu.

Celem gtdwnym programu jest zwiekszenie rozpoznawalnosci astmy wsroéd dzieci poprzez
populacyjne badania przesiewowe, by umozliwi¢ zaordynowanie wtasciwego leczenia oraz
poprawi¢ rokowanie w danym problemie zdrowotnym.

Program podzielony jest na 2 fazy. Faza | obejmuje populacyjne badanie kwestionariuszowe,
ktorego celem jest identyfikacja dzieci z podejrzeniem astmy, faza Il: weryfikacje podejrzenia
astmy poprzez badanie lekarskie obejmujgce m.in. badanie podmiotowe, w tym wywiad
alergologiczny, badanie przedmiotowe, badanie spirometryczne z prdobg rozkurczowg
oskrzeli, badanie alergologiczne, oznaczenie poziomu IgE.

Czas realizacji programu to okres od pazdziernika do czerwca (nie okreslono, w jakich latach
bedzie prowadzony program). Nie podano liczebnosci populacji objetej programem. Nie jest
znany koszt wykonania pojedynczego badania, catkowity koszt przeprowadzenia badania
przesiewowego u wszystkich dzieci z danej populacji, zrodto srodkow finansowych, ktére
majg by¢ wykorzystane na realizacje programu. Nie opisano kryteridw wyboru realizatora
programu. Nie opisano zaplanowanej akcji informacyjnej lub promocyjnej programu.
Nie wyszczegdlniono oczekiwanych efektéw wynikajgcych z realizacji programu.

Na podstawie badania Epidemiologia Chorob Alergicznych w Polsce, na 100% respondentéw,
ktorzy mieli rozpoznang astme w programie ECAP, tylko 30% miato postawione prawidtowe
rozpoznanie astmy przed wigczeniem do programu. Sugeruje to, iz niedorozpoznania
w zakresie tej jednostki chorobowej siegajg 70%, zaréwno ws$rdd mieszkancow miast,
jak i terenow wiejskich.

Zmniejszenie zachorowalnosci i przedwczesnej umieralnosci z powodu przewlektych chordb
uktadu oddechowego, ktére mozna osiggnaé przez m.in. profilaktyke astmy u dzieci, jest
jednym z priorytetéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2007-2015. Badanie
spirometryczne, pikflometria oraz badania alergologiczne (punktowe testy skdrne) jak
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rowniez oznaczenie catkowitego poziomu IgE w surowicy krwi) sg Swiadczeniami
bezptatnymi, finansowanymi ze srodkéw Narodowego Funduszu Zdrowia (NFZ). Kazdy lekarz
POZ moze wystawi¢ skierowanie do pulmonologa lub alergologa, ktory wykona bezptatnie
powyzsze swiadczenia.

W Polsce dziatajg programy edukacyjne dotyczgce astmy. Program edukacyjny Wolnos¢
Oddechu — Zapobiegaj Astmie powstat wiosng 2004 roku i jest realizowany wspdlnie przez
Gtéwny Inspektorat Sanitarny, Polskie Towarzystwo Os$wiaty Zdrowotnej, Polskie
Towarzystwo Alergologiczne i firme farmaceutyczng AstraZeneca. Jego gtéwnym celem jest
edukacja rodzicow i nauczycieli na temat objawdéw astmy i postepowania z dzieckiem
chorym na astme. Obecnie program dotyczy 11 wojewddztw, w ciggu 3-4 lat ma objac¢ caty
kraj. Narodowy program wczesnej diagnostyki i leczenia astmy (POLASTMA) jest programem
edukacyjnym obejmujacym catg Polske, a prowadzony jest przez Polskie Towarzystwo
Alergologiczne.

Zdaniem ekspertéw w programie nalezatoby uwzgledni¢ problem bardzo czestego
wspotwystepowania z astmg alergicznego niezytu nosa, poniewaz w takim przypadku
leczenie powinno obejmowacd zaréwno gorne, jak i dolne drogi oddechowe, a takze okreslic,
w jaki sposéb pozyskane dane udostepnione bedg lekarzom POZ bezposrednio opiekujagcym
sie pacjentami. Ponadto eksperci wskazali drugg grupe, ktéra mogtaby odnies¢ najwieksze
korzysci z udziatu w programie profilaktyki: dzieci w wieku 13-14 lat (drugi szczyt
zachorowan). Nalezatoby réwniez wykonaé Il etap programu w ramach poradnictwa
specjalistycznego, a do sposobu monitorowania wprowadzi¢ ocene wskaznika hospitalizacji
i konsultacji w Izbie Przyjec oraz wizyt w ramach pomocy dorazne;j.
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