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PRIORITIES AND CHALLENGES IN POLISH AND EUROPEAN
DRUG POLICY

Polityka szczepienna panstwa

Podczas tegorocznej konferencii Priorities and Challenges in Polish and European Drug Policy eksperci alarmowali, ze

w Polsce systematycznie spada liczba osob zaszczepionych. Dotyczy to zwtaszcza dorostych, ktorzy dajg wiare ruchom
antyszczepionkowym badz nie wiedzg, ze powinni sie zaszczepic. Z problemem wypetnienia luki edukacyjnej w zakresie
szczepien w najblizszej przysztosci musza sie zmierzy¢ zarowno decydenci, jak i lekarze.

Powszechne stosowanie profilaktyki w po-
staci szczepien przyniosto w drugiej po-
fowie XX w. eradykacje ospy prawdziwej,
sytuacje bliska eliminacji wirusa polio
oraz zmniejszenie $miertelnosci i zacho-
rowalnosci na wiele choréb zakaznych,
takich jak blonica, tezec, krztusiec, odra
czy rozyczka. To niepodwazalny dowdd na
to, ze szczepienia dzialaja.

Niestety, do cze¢sci spoleczenstwa ani te, ani
zadne inne argumenty nie przemawiajg.
Jak zwracaja uwage eksperci, szczepienia
staly si¢ ofiarg wlasnego sukcesu. Mimo
ich udowodnionej, niezaprzeczalnej sku-
tecznosci wielu ludzi zaczelo w nie watpic.
Atmosfere podsycajg rosngce w site ruchy
antyszczepionkowe oraz pojawiajace si¢
w przestrzeni publicznej fake newsy i roz-
ne teorie spiskowe. Paradoksalnie takze
pandemia COVID-19, zamiast zbudowa¢
wiare w szczepienia, zaostrzyla w pewnych
$rodowiskach retoryke antyszczepionko-
wa. W efekcie zaufanie do szczepien musi-
my budowa¢ na nowo.

Jak s realizowane szczepienia
u dzieci?

Jak zapewnia dr n. med. Ilona Matecka
z Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu,
w ostatnich latach w kalendarzu szczepien
dla dzieci zaszly zmiany na lepsze. Przy-
ktadem jest cho¢by wprowadzenie szcze-
pien przeciwko rotawirusom czy pneumo-
kokom. - Mimo braku szczepionek wysoce
skojarzonych kalendarz szczepieti staje sig
coraz bardziej nowoczesny i zblizony do
standardow Swiatowych. Niepokojgcym
zjawiskiem jest natomiast stosunek rodzi-
céw do szczepieth — brak zaufania. W efek-
cie coraz wigcej 0s6b nie korzysta z tej
mozliwosci profilaktyki, co widzimy np.
w raportach Narodowego Instytutu Zdro-
wia Publicznego - Patistwowego Zaktadu
Higieny - stwierdzifa ekspertka.

O sukcesie w realizacji programu szcze-
pien w powojennej Polsce i obecnych pro-
blemach moéwila tez dr n. med. Grazyna
Cholewinska-Szymanska, konsultant wo-
jewodztwa mazowieckiego w dziedzinie
chordb zakaznych. - Przez dtugie lata bli-
sko 90 proc. dzieci w odpowiednim wieku
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bylo szczepionych. Cos si¢ jednak zatama-
to w ostatnich dwdch dekadach, pojawit
si¢ Internet, ktory niekoniecznie podaje
prawdziwe informacje. W konsekwencji
od 2014 r. lawinowo rosnie w Polsce licz-
ba niezaszczepionych dzieci. Statystyki za
rok 2022 méwig o 72 tys.! Te dzieci bedg
chorowac - albo juz w dzieciristwie, albo
w zyciu dorostym. Jako specjalista, ktory
zajmugje sig¢ na co dzieti osobami dorostymi,
moge potwierdzic, ze wszystkie tzw. choro-
by wieku dziecigcego u 0s6b dorostych majg
cigzszy przebieg. Powodujg wigcej powi-
kian, péznych nastepstw i niejednokrotnie
prowadzqg do inwalidztwa. Nie wspomne

o konsekwencjach finansowych i obcigze-
niu dla systemu ochrony zdrowia — zauwa-
zyla.

Doktor hab. n. biol. Ewa Augustynowicz
z Zakladu Epidemiologii Choréb Zakaz-
nych i Nadzoru Narodowego Instytutu
Zdrowia Publicznego — Paristwowego Za-
ktadu Higieny, przewodniczaca Zespotu
ds. Szczepien Ochronnych Ministerstwa
Zdrowia poinformowata, Ze mimo ob-
serwowanego od kilku lat niepokojace-
go zjawiska uchylania si¢ od szczepien
obowiazkowych wstepne dane z 2022 r.
jednoznacznie wskazujg, ze sytuacja jest
stabilna. - Przykfadowo - stan zaszcze-

pienia matych dzieci przeciwko wiruso-
wemu zapaleniu wgtroby typu B w Polsce
wszystkimi wymaganymi dawkami, w ca-
tym schemacie, ktory zapewnia odpornosé
do kotica zycia, wynosi ponad 97 proc.
To sq realne dane. Oczywiscie sq tez takie
szczepionki jak MMR - na trzy choroby
zakazne: odre, Swinke i rozyczke, w przy-
padku ktorych wskaznik jest nieco nizszy,
szczegolnie w odniesieniu do drugiej dawki.
Istotnym problemem, na ktdry chciatabym
zZwréci¢ uwage, jest jednak duze zréznico-
wanie realizacji szczepieti na terenie Polski.
O sukcesie mozemy mowic w wojewddztwie
warmitisko-mazurskim, gdzie kalendarz

Fot. Patryk Rydzyk

szczepieri jest realizowany wzorowo. Sg
jednak takie miejsca, gdzie wyglgda to go-
rzej nie tylko na poziomie wojewddztw, lecz
takze powiatow. Zgromadzenie na danym
obszarze wigkszej grupy niezaszczepionych
dzieci wigze sig z ryzykiem wystgpienia
ognisk epidemicznych. Dlatego chciatabym
wyraznie podkresli¢, ze nasze dziatania
w kierunku zwigkszenia akceptacji szcze-
pien powinny by¢ adekwatne do proble-
mow, ktore wystepujg na danym obszarze.
I to moim zdaniem jest obecnie kluczowy
element — powiedziata.

Dorosli niechetnie sig szczepia
Zdecydowanie najwigkszym problemem
sg szczepienia dorostych, ktorzy z réznych
powodow nie chcg si¢ zaszczepi¢. Tym-
czasem eksperci przekonujg, ze powinni
przyja¢ dawke przypominajacg szczepion-
ki przeciwko tezcowi, krztuscowi, odrze,
a takze szczepionke przeciwko pneumoko-
kom, ktdrej nie otrzymali w dziecinstwie.
Do tego dochodzg regularne szczepienia
przeciwko COVID-19 i coroczne przeciw-
ko grypie. W jaki sposéb mozna zachegci¢
dorostych do szczepien, kto powinien to
zrobi i czy warto przekonywac tych, ktorzy
uparcie odmawiaja?

- Ostatnie badania przed pandemig
z 2018 . pokazaly, ze 94 proc. polskiego spo-
teczeristwa ufato szczepieniom i popierato
szczepienia dzieci, natomiast szczepienia
dorostych budzily wigksze kontrowersje.
Ponad 30 proc. ankietowanych uwazato, ze
nie sq one tak oczywistq potrzebg. Ten trend
potwierdzit sig przy szczepieniach przeciw-
ko COVID-19, kiedy udato si¢ zaszczepic je-
dynie 60 proc. obywateli, poniewaz 40 proc.
podjeto inng decyzje. Skoro wiemy, jakie
mamy problemy z zaufaniem obywateli do
szczepiet, powinnismy znacznie szerzej
dziatal w zakresie profilaktyki zdrowot-
nej. Wymaga to jednak wielokierunkowego
wsparcia i zmiany mentalnosci — moéwit
dr n. med. Pawel Grzesiowski, pediatra,
immunolog, ekspert Naczelnej Rady Lekar-
skiej ds. zagrozen epidemicznych.

Profesor dr hab. n. med. Leszek Szenborn
z Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu
podkreslil, ze nalezy uswiadomic spoteczen-
stwo, ze szczepienia s3 czgscig zdrowego
trybu zycia, higieny, nie tylko w sensie mi-
krobiologicznym, ale zdrowotnym. — Z mo-
ich obserwacji wynika, ze najtrudniej jest
przekonac osoby, ktdre méwig ,nie, bo nie’.
Dlatego uwazam, ze powinnismy robic swoje
i nie przejmowac sig tymi, ktorzy odmawia-
jg szczepien. Martwmy sie o tych, ktorych
mozemy utracic, gdybysmy sami wyzbyli sie
gorliwosci proszczepionkowej — apelowal.

Niezbedna edukacja
Doswiadczenia innych krajow pokazuja, ze
kluczem do powodzenia programu szcze-
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pien jest edukacja. Madra, starannie za-
planowana i rozpoczeta jak najwcze$niej,
obejmujaca rézne grupy wiekowe i $rodo-
wiskowe.

- Moje doswiadczenia ze szczepieti przeciw-
ko wirusowi SARS-CoV-2 wskazujg, ze wie-
dza spoleczetistwa na temat jakichkolwiek
zagadnien zdrowotnych jest bardzo niska,
zdecydowanie nizsza niz np. w Holandii,
Danii czy Szwecji, gdzie w szkotach prowa-
dzone sq lekcje o zdrowiu - komentowala
dr Grazyna Cholewinska-Szymanska. - Stgd
mdj postulat, ktéry glosze od wielu lat, zeby
do programu nauczania szkolnego wigczyc
przedmiot ,nauka o zdrowiu”. W efekcie
dzieci od najmlodszych lat bedg wiedziaty,
co to jest szczepionka, jak dziata i dlacze-
go sig szczepimy. Bedg tez mialy informacje
o chorobach cywilizacyjnych, o tym, jak nie-
bezpieczny dla organizmu jest wysoki po-
ziom cukru czy cholesterolu. Poznajg zasady
stosowania antykoncepcji. Moze dzigki temu
nie bedzie tyle niechcianych cigz? Oczekuje,
Ze zostanie opracowany program systermowy,
poniewaz nasze dziatania zwigzane z eduka-
cjg spoleczng majg raczej charakter dorazny,
co powodugje, ze wiele informacji do ludzi nie
dociera — dodata.

- Spoleczeristwo zalewa niebezpieczny potok
informacji, ktore z wiedzg medyczng czesto
nie majg nic wspélnego. W efekcie pacjent
ma poczucie, ze bardzo duzo wie, mimo ze
tak naprawde nie ma zadnej wiedzy albo
jest ona minimalna. Mozemy stosowac roz-
ne zachety, rowniez finansowe, ale mam
wrazenie, ze to nie zadziata bez edukacji
spoleczefistwa, i to juz od najwczesniejszego
okresu zycia, czyli od przedszkola. Niestety
na efekty edukacji bedziemy musieli po-
czekac jeszcze dtugo. Sytuacji nie poprawia
réznicowanie szczepiert na obowigzkowe
i zalecane. W efekcie wielu pacjentow trak-
tuje szczepienia zalecane jako mniej wazne,
choc przeciez to nieprawda. Dlatego musimy
przekonac Polakéw, ze program szczepieti
dla dorostych jest tak samo wazny jak pro-
gram szczepieti dla dzieci. Bez systemowego
wsparcia i szerokiej edukacji to si¢ nie uda
- stwierdzita dr Ilona Matecka.

Profesor Leszek Szenborn zwrdcit uwage
na role personelu medycznego w propa-
gowaniu idei szczepien. To od edukacji
tej grupy nalezy jego zdaniem zaczaé. -
Mamy szczepionke przeciwko ospie wietrz-
nej, ktorg mozna by zaszczepic trzy razy
wiecej dzieci wedtug obowigzujgcych
zasad - ztobki, przedszkola, grupy ryzyka.
A jest zaledwie 30 proc. zaszczepionych.
Szczepionka jest bezptatna. Dlaczego tak
sig dzieje? Moim zdaniem dlatego, ze my
jako personel stabo sig spisujemy. Podobnie
jest ze szczepionkg przeciw pneumokokom
dla dorostych, ktora juz drugi rok jest re-
Sfundowana w 50 proc. Ilu ludzi si¢ zaszcze-
pito przez pierwszy rok trwania refundacji?

dr hab. Ewa Augustynowicz:
Musimy sobie zdawac sprawe,

ze z dnia na dzieri nie bedziemy

w stanie opracowac skutecznego
mechanizmu finansowania
szczepieti dorostych, ktory zapewni
bezplatne swiadczenia osobom
najbardziej narazonym. Do tego
niezbedny jest czas

Szescset recept w catej Polsce! Pytam: czy to
jest tylko wina pacjentow? To réwniez wina
lekarzy, ktérzy sami nie sq przyzwyczajeni
do szczepienia sig. Przyktadem mogg by(¢
szczepienia przeciwko COVID-19 i prze-
ciwko grypie, w przypadku ktérych zaszcze-
pienie wsrdd personelu medycznego byto
niskie. Nie wymaga si¢ u nas od studenta
medycyny, zeby byl zaszczepiony. Jezeli nie
przekonamy uczniow szkét i uczelni me-
dycznych i nie wprowadzimy szczepien
w tych grupach zawodowych, to na pewno
nie uda nam si¢ przekonac spoteczeristwa.
Nie moze by¢ tak, ze lekarz albo pielegniar-
ka majq watpliwosci z powodu niedostat-
ku wiedzy. Musimy zaczgé od naszego
srodowiska. Uwazam, ze ponad 20-letnie
opdinienia we wprowadzaniu szczepieri
w Polsce sq spowodowane réwniez tym, ze
fachowcy w medycynie publicznej nie sg
w sercach do korica przekonani, Ze szczepie-
nia sq az tak skuteczng i bezpieczng meto-
dg profilaktyki - przyznal ekspert.

Czy kluczem do sukcesu jest
refundacja?

Niewatpliwg barierg dla wielu oséb jest
wysoka cena szczepionek. Tymczasem na
horyzoncie pojawiaja sie tez nowe szcze-

Fot. Patryk Rydzyk
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dr Grazyna Cholewinska-
-Szymanska: Wiemy, ze jest

juz zarejestrowana szczepionka
przeciwko polpascowi — chorobie,
ktorej konsekwencjami mogg by¢
trwale uszkodzenie stuchu, wzroku,
zapalenie mozgu. U 0sdb z procesem
nowotworowym w przebiegu
polpasca moze nawet dojsc do
zgonu. Korzystajmy tez z tego,

ze wehodzq na rynek szczepionki
nowej generacji i zaszczepmy przede
wszystkim osoby starsze

pionki, ktére moga stanowic¢ skuteczng
ochrone przed chorobami, nierzadko in-
walidztwem, a nawet $§miercig. Od mar-
ca tego roku jest juz dostepna na polskim
rynku szczepionka przeciwko potpascowi.
W lipcu 2023 r. spodziewamy si¢ wydania
pozwolenia na dopuszczenie do obrotu
szczepionki chronigcej przed zakazeniem
syncytialnym wirusem oddechowym (re-
spiratory syncytial virus — RSV) przezna-
czonej dla osdb starszych. Jaka nalezatoby
wprowadzi¢ refundacje, aby czynniki fi-
nansowe nie stanowily przeszkody w pod-
jeciu decyzji o szczepieniu?

- Wydaje mi sig, ze kluczowe jest wyko-
rzystywanie réznorodnych narzedzi, ktore
w pierwszej kolejnosci zapewnig finanso-
wanie szczepieti. Model, ktéry w ostatnim
czasie funkcjonowat w przypadku szczepies
przeciwko grypie, czyli szczepienia refun-
dowane i bezplatne w okreslonych grupach
ryzyka i grupach wieku, to bardzo dobry
kierunek. Musimy sobie jednak zdawa(
sprawe, Ze z dnia na dziefi nie bedziemy
w stanie opracowac skutecznego mechani-
zmu finansowania szczepieti dorostych, kto-
ry zapewni bezplatne Swiadczenia osobom
najbardziej narazonym, z grup ryzyka. Do
tego niezbedny jest czas, chociazby zwigza-
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dr Pawel Grzesiowski: Decydenci
w Polsce muszg wreszcie
zrozumiec, ze szczepionki powinny
by¢ darmowe. Jest to bowiem
inwestycja, ktora daje oszczednosci
na kazdym kolejnym etapie opieki
zdrowotnej

ny z procedowaniem okreslonych rozwigzar
prawnych — wyjasnita dr hab. Ewa Augu-
stynowicz.

Doktor Pawel Grzesiowski zwrocit uwage,
ze jesteSmy ostatnim krajem w Europie,
ktéry wprowadzal szczepionki przeciw-
ko Haemophilus influenzae typu b (Hib),
pneumokokom czy wirusowi brodawczaka
ludzkiego (human papillomavirus — HPV).
- Jezeli bedziemy 20 lat czeka( na kolejne
nowe szczepionki, ktére wejdg do kalen-
darza, to polskie spoteczeristwo zaptaci za
to zdrowiem. Miejmy tez Swiadomosc, ze
szczepionki, ktore bedg sig pojawialy, bedg
preparatami nowych generacji, wykorzy-
stujgcymi metody biologii molekularnej. Ich
koszt bedzie wigc wysoki. Pacjent nie moze
placic za nie kilka, a za chwile kilka tysiecy
zlotych — przestrzegal.

- Prosze popatrze¢ — mamy tzw. darmo-
we leki dla seniorow 75+. Gdzie jest szcze-
pionka przeciw grypie? W ubieglym sezonie
grypowym, kiedy szczepienia byly wykony-
wane w aptekach za darmo, odnotowalismy
najwyzszy od 25 lat odsetek 0sob zaszcze-
pionych przeciwko grypie. Rok pdZniej wro-
cilismy do systemu receptowego i poziom
zaszczepienia spadl. Za chwile pojawi sig
szczepionka przeciwko RSV przeznaczona
dla 0s6b starszych, ktorej koszt na pew-
no bedzie wysoki. W konsekwencji moze
0,5-1 proc. ludzi si¢ zaszczepi. Mamy juz
szczepionke przeciwko pélpascowi, w przy-
padku ktorej réwniez koszt bedzie barie-
rg w powszechnym stosowaniu. Decyden-
ci w Polsce muszg wreszcie zrozumie(, ze
szczepionki powinny by¢ darmowe, podob-
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dr llona Matecka: Musimy
przekonac Polakéw, ze program
szczepieti dla dorostych jest tak
samo wazny jak program szczepieri
dla dzieci. Bez systemowego
wsparcia i szerokiej edukacji

to sie nie uda

nie jak w Niemczech. Jest to bowiem inwe-
stycja, ktéra daje oszczednosci na kazdym
kolejnym etapie opieki zdrowotnej - ttuma-
czyl dr Pawel Grzesiowski.

- Wiemy, Ze jest juz zarejestrowana szcze-
pionka przeciwko potpascowi — chorobie,
ktorej konsekwencjami mogg by¢ trwate
uszkodzenie stuchu, wzroku, zapalenie mo-
zgu. U 0s0b z procesem nowotworowym
w przebiegu potpasca moze nawet dojs¢ do
zgonu. Korzystajmy tez z tego, ze wchodzg
na rynek szczepionki nowej generacji i za-
szczepmy przede wszystkim osoby starsze
- namawialta dr Grazyna Cholewinska-
-Szymanska.

Czy polityka szczepienna panstwa
istnieje?

- Odnoszgc sig do tytutu naszej sesji: ,Po-
lityka szczepienna patistwa”, chce powie-
dzie¢, ze ona w mojej opinii nie istnieje.
Mamy piekny program szczepieti obowigz-
kowych, ktory co roku jest przez ekspertow
aktualizowany. Jest to dokument wydawany
jako rozporzgdzenie Gléwnego Inspekto-
ra Sanitarnego, w ktérym sq wymienione
trzy sfery - szczepienia obowigzkowe, kto-
re dotyczg gléwnie dzieci i mlodziezy do
18. roku zycia, szczepienia zalecane nieza-
leznie od wieku, ktdre stosuje si¢ w pewnych
sytuacjach klinicznych albo epidemiologicz-
nych, np. szczepienie przeciw wsciekliznie
po kontakcie z podejrzanym zwierzeciem,
szczepienie przeciw tezcowi po zranieniu sig
lub wypadku. Trzeci obszar to szczepienia
dla ogotu spoteczetistwa. I tu jest w tej chwi-
li dziura w naszym systemie opieki zdro-

Fot. Patryk Rydzyk

dr Michat Seweryn: Oczywiscie
dobrze by bylo, gdyby Ministerstwo
Zdrowia placilo za wszystko, tak
jak w Niemczech. Jezeli jednak

g0 na to nie stac, to moze zaplaci
2a czgs¢ szczepionki, wprowadzi
ulge podatkowg dla tych, ktorzy
zdecydujq si¢ zaszczepic?

wotnej i o tym obszarze nalezatoby gléwnie
mowi¢ — zauwazyta dr Grazyna Cholewin-
ska-Szymanska.

Doktor Michal Seweryn, prezes EconMed
Europe, specjalista epidemiologii, ekspert
od HTA i gospodarki lekami, zwrécil uwa-
ge, ze dyskusje na temat polityki szczepien-
nej prowadzone sg w bardzo podobnym
gronie, w ktérym niestety najbardziej bra-
kuje wiceministrow czy prezesow NFZ. -
Czy patistwo w osobach urzednikéw, ktérzy
podejmujg decyzje, interesuje si¢ tym, co
majg do powiedzenia eksperci, ktérzy na

Fot. Patryk Rydzyk
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prof. Leszek Szenborn: Uwazam,
ze przeszlo 20-letnie opoznienia we
wprowadzaniu szczepien w Polsce
sq spowodowane rowniez tym, Ze
fachowcy w medycynie publicznej
nie sq w sercach przekonani, ze
szczepienia sq az tak skuteczng

i bezpieczng metodq profilaktyki

co dziert zajmujq sig politykg szczepieni? —
pytal. — Rzeczywiscie, szczepienia sq troche
ofiarg swojej skutecznosci. One dziatajg,
wiec Ministerstwo Zdrowia i NFZ nie mu-
szq sie nimi martwic. Oczywiscie mowi sig
o tym, ze spada poziom wyszczepienia, ale
nie mamy jeszcze dramatu. Wobec tego za-
dam pytanie: czy zajmiemy si¢ powaznie
szczepieniami teraz czy dopiero wtedy, kiedy
poziom wyszczepienia bedzie juz tak niski,
ze bedziemy musieli gasi¢ pozar? Uwazam,
ze skoro juz dzisiaj tendencje nie sq dobre,
to nacisk Ministerstwa Zdrowia na szcze-
pienia powinien by¢ zdecydowanie wigkszy.
Zgadzam sig, ze wydarzylo si¢ sporo pozy-
tywnych rzeczy w odniesieniu do szczepief.
Zostaly dopuszczone nowe preparaty, mamy
tez dofinansowania. Brakuje jednak jasnego
przekazu dotyczgcego potrzeby szczepieti,
zwlaszcza skierowanego do dorostych, wsrod
ktérych odsetek 0sob sceptycznych wobec
szczepieti jest najwiekszy. Pojawia sig tez
pytanie, dlaczego cos dziata w wojewddztwie
warmirsko-mazurskim, a na Podkarpaciu
juz nie. Moze nalezatoby implementowac
tam pewne sprawdzone rozwigzania? Oczy-
wiscie dobrze by bylo, gdyby Ministerstwo
Zdrowia placito za wszystko, tak jak w Niem-
czech. Jezeli jednak go na to nie stac, to moze
zaplaci za czes¢ szczepionki, wprowadzi ulge
podatkowg dla tych, ktérzy zdecydujg sie
zaszczepic? Jezeli méwimy o polityce szcze-
piennej, oczekiwatbym od decydentow planu
dziatania, zebySmy wiedzieli, gdzie jestesmy,
dokgd zmierzamy i jakie mamy cele — podsu-
mowat dyskusje ekspert.

Agata Misiurewicz-Gabi
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