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o projekcie programu Ministerstwa Zdrowia ,NARODOWY PROGRAM
OCHRONY ANTYBIOTYKOW” MODUL I: ,,Monitorowanie zakazen
szpitalnych oraz inwazyjnych zakazen bakteryjnych dla celéw
epidemiologicznych, terapeutycznych i profilaktycznych
na lata 2014-2015”

Rada Przejrzystosci negatywnie opiniuje projekt programu zdrowotnego
Ministerstwa Zdrowia ,NARODOWY PROGRAM OCHRONY ANTYBIOTYKOW”
MODUt I: ,Monitorowanie zakazen szpitalnych oraz inwazyjnych zakazen
bakteryjnych dla celow epidemiologicznych, terapeutycznych i profilaktycznych
na lata 2014-2015".

Uzasadnienie

Projekt porusza istotny problem w zakresie bezpieczeristwa epidemiologicznego
oraz zdrowia publicznego i czesciowo jest kontynuacjq programu zdrowotnego
juz realizowanego przez Ministerstwo Zdrowia.

Opis problemu zdrowotnego ma charakter syntetyczny, jednak jest
niekompletny wzgledem zakresu planowanych dziatarn programu. Porusza
problematyke zwigzanqg z antybiotykoopornosciq oraz przytacza dane
epidemiologiczne wybranych patogenow: N. meningitidis, S. pneumoniae i H.
Influenzae. Nie uwzgledniono jednak danych zwiqzanych z pozostatymi
patogenami bedgcymi przedmiotem programu. Opis sytuacji epidemiologicznej
uwzglednia ogdlne informacje nt. antybiotykoopornosci i wystepowania
zakazen szpitalnych. Z kolei, biorgc pod uwage istote programu oraz
dotychczasowq jego realizacje, tres¢ projektu powinna byc¢ zaktualizowana
o dane zgromadzone podczas wczesniejszej edycji (2009-2013), wzbogacone
o dowody potwierdzajgce stopien realizacji zamierzonych celdow. Przytoczenie
takich danych, opartych o rzetelne analizy statystyczne, pozwala
na zweryfikowanie potrzeby dalszej realizacji programu oraz finansowanie
ze srodkow  publicznych  obok  juz istniejgcego  systemu  nadzoru
epidemiologicznego regulowanego ustawowo. Nalezy zauwazyc, ze przytoczone
dane epidemiologiczne pozbawione sq zZrodet zawierajgcych wiarygodny opis
metodyki sporzqdzenia uwzglednionych w tresci projektu szacunkow.
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Projekt nie zawiera szczegdtowego opisu populacji (populacja generalna, zbidr
swiadczeniodawcow  udzielajgcych swiadczern w  zakresie diagnostyki
mikrobiologicznej,  personel medyczny). Niejasne jest, czy grupa
swiadczeniodawcow obejmuje wyfqcznie szpitale, czy takie pozostate
pracownie zajmujgce sie diagnostykqg mikrobiologiczng. Opis dziatan
edukacyjnych nie wskazuje krokow organizacyjnych.

Projekt nie zawiera wyodrebnionego opisu interwencji.

Projekt uwzglednia pierwszy modut Narodowego Programu Ochrony
Antybiotykdw. Opisane dziatania spetniajq funkcje nadzoru epidemiologicznego.
Powotujqc sie na kryteria organizacji nadzoru epidemiologicznego (Zielirski,
2002) opisany projekt zamierza realizowac dziatania o charakterze czynnym.
Jednak ze wzgledu na ograniczong liczbe jednostek uczestniczqcych w projekcie
(co takze nie zostato doktadnie opisane w czesci dotyczqcej problemu
zdrowotnego), nie jest mozliwa ocena czy zakres zgromadzonych danych
pozwala na dokonanie rzetelnego opisu sytuacji epidemiologicznej.

Dodatkowo warto zaznaczyc, ze zgodnie z opiniami ekspertow klinicznych nie
nalezy tgczy¢ dwoch istotnych problemdw zdrowia publicznego, jakimi
sq zakazenia inwazyjne oraz zakazenia szpitalne (co ma miejsce w opiniowanym
projekcie). Zakazenia inwazyjne dotyczq zazwyczaj catej populacji i dochodzi do
nich w okreslonej grupie 0sob, czesto w srodowisku poza szpitalnym, natomiast
zakazenia szpitalne dotyczq tylko osob chorych - hospitalizowanych. Istnieje
rowniez wiele czynnikow ryzyka doprowadzajgcych do powiktan w postaci
zakazen szpitalnych, natomiast przewidziana charakterystyka szczepow
szpitalnych wydaje sie byc¢ jednym z wielu elementow nadzoru. Zasadnym
bytoby wiec stworzenie dwdch oddzielnych projektow programdw, gdzie jeden
dotyczytby zakazen inwazyjnych, a drugi nadzoru nad zakazeniami szpitalnymi
dla celow epidemiologicznych.

Nie przedstawiono miernikow efektywnosci, pozwalajgcych na ocene
czy zaplanowane cele zostaty osiggniete.

Koszty jednostkowe sq nieprecyzyjnie okreslone. Wymieniono szereg procedur
z zakresu diagnostyki mikrobiologicznej, jednak bez wyszczegdlnienie ile
procedur moze zosta¢ wykonanych. Nie okreslono jednostkowej kwoty badania,
wyfqcznie poddajgc koszt catkowity z zakresu procedury diagnostycznej. Tym
samym nie jest mozliwe okreslenie w jakim stopniu przewidziany budzet bedzie
w stanie zapewnic¢ finansowanie planowanych dziatan przez pryzmat
istniejgcych potrzeb. Okreslenie kwot catkowitych uniemoZliwia ocene czy
przeznaczone srodki zostanq wykorzystane optymalnie.

Zgodnie z trescig Ustawy z dnia 5.12.2008 r. o zapobieganiu i zwalczaniu
zakazen chorob zakazinych u ludzi, koszty weryfikacji wynikow badan
laboratoryjnych dla celdw nadzoru epidemiologicznego sq finansowane

2/3



Opinia Rady Przejrzystosci AOTM nr 275/2014 z dnia 22 wrzesnia 2014 r.

z budzetu panstwa, z czesci, ktorej dysponentem jest minister wifasciwy
do spraw zdrowia. W zwiqzku z powyzszym, nie jest jednoznaczne w jakim celu
projekt przewiduje finansowanie badan, ktore sq juz finansowane
Z budzetu MZ.

Wiceprzewodniczacy Rady Przejrzystosci
prof. Michat Mysliwiec

Tryb wydania opinii

Opinie wydano na podstawie art. 48 ust. 2a ustawy o S$wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze sSrodkéw
publicznych (Dz. U. 2011 r., Nr 122, poz. 696 z pdin. zm.), z uwzglednieniem raportu nr: AOTM-OT-440-3/2014
,NARODOWY PROGRAM OCHRONY ANTYBIOTYKOW” MODUL | — ,Monitorowanie zakazer szpitalnych oraz inwazyjnych
zakazen bakteryjnych dla celéw epidemiologicznych, terapeutycznych i profilaktycznych na lata 2014-2015” realizowany
przez: Ministerstwo Zdrowia, Warszawa, wrzesien 2014 oraz Aneksu do raportéw szczegdtowych ,Programy promujgce
racjonalne gospodarowanie antybiotykami — wspdlne podstawy oceny”, Warszawa, wrzesien 2014.
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