Projekt

z dnia 5 pazdziernika 2020r.
Zatwierdzony przez ........ccccceeeeeenne.

UCHWALA NR ....ccevvueenueene
RADY POWIATU W OPATOWIE

z dnia 30 wrzesnia 2020 r.

w sprawie przyjecia ,,Programu Polityki Zdrowotnej dotyczacego profilaktyki szczepien ochronnych
przeciwko grypie dla mieszkancow powiatu opatowskiego w wieku 65+ w 2020 roku”

Na podstawie art. 4 ust. 1 pkt. 2 i art. 12 pkt 11 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie powiatowym
(Dz.U. z2020r. poz.920) wzwiazku zart. 8 pkt. 11iart. 48 wust. 1 ustawy zdnia 27 sierpnia 2004 roku
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Ssrodkdéw publicznych (Dz. U. z 2020 roku poz. 1398 1 1493)

uchwala sig, co nastgpuje:

§ 1. Przyjmuje si¢ ,,Program Polityki Zdrowotnej dotyczacy profilaktyki szczepien ochronnych przeciwko
grypie dla mieszkancoéw powiatu opatowskiego w wieku 65 + w 2020 roku”, stanowigcy zatacznik do niniejszej

uchwaty.
§ 2. Wykonanie uchwaly powierza si¢ Zarzagdowi Powiatu.

§ 3. Uchwala wchodzi w zycie po uplywie 14 dni od dnia jej ogloszenia w Dzienniku Urzedowym
Wojewodztwa Swigtokrzyskiego.

Przewodniczacy Rady Powiatu
w Opatowie

Waclaw Rodek
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Zakacznik
do Uchwalty Nr...................
Rady Powiatu w Opatowie

PROGRAM PROFILAKTYCZNY
SZCZEPIEN OCHRONNYCH PRZECIWKO GRYPIE
DLA MIESZKANCOW POWIATU OPATOWSKIEGO

W WIEKU 65+ W ROKU 2020

Niniejszy program opracowany zostal

w oparciu o rekomendacj¢ nr 1/2019 z dnia 18 wrzesnia 2019 roku
Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji

w sprawie zalecanych technologii medycznych, dzialan
przeprowadzanych w ramach programéw polityki

zdrowotnej oraz warunkoéw realizacji tych programow,
dotyczacych profilaktyki grypy sezonowej w populacji

osob w wieku 65 lat i wiecej
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1. OPIS PROBLEMU ZDROWOTNEGO

1.1 Problem zdrowotny

Grypa jest choroba zakazna stanowiaca duze zagrozenie dla zdrowia. Wedlug Swiatowej
Organizacji Zdrowia na $wiecie rocznie na grype zapada 5 — 10 % ogdlnej populacji.
Choroba ta jest jedng z wazniejszych przyczyn zachorowan oraz umieralnosci ludzi,
powodujac jednoczes$nie duze straty finansowe.

Grypa jest ostrg chorobg zakazng uktadu oddechowego wywolana zakazeniem
wirusem grypy, przenoszonego drogg kropelkowg. Wirusy grypy atakujg komorki
nablonka drég oddechowych, w ktorych namnazajg si¢. W konsekwencji powoduja
martwice tychze komorek, co z kolei otwiera droge patogenom bakteryjnym.

Wyro6znia si¢ 3 typy wirusow grypy:

1. Wirus grypy typu A — jest najbardziej patogenny i odpowiada za coroczne epidemie
oraz pandemie. Wystepuje nie tylko u ludzi, ale takze u zwierzat (ptaki, konie,
swinie), powodujac niejednokrotnie powiktania skutkujace $miercia.

2. Grypa typu B — jest generalnie fagodna, gdy wystepuje u dorostych, czgsto brana jest
za powazne zazigbienie. Wirus grypy B wystepuje tylko u ludzi i1 stanowi zrédto
zakazen jedynie dla czlowieka.

3. Wirus grypy C — wystepuje u ludzi i trzody chlewnej stanowigc zrodlo zakazen
jedynie dla cztowieka. Powoduje tylko lekkie infekcje, np. zapalenie spojowek i nie
powoduje wystepowania epidemii.

Choroba pojawia si¢ nagle i charakteryzuje si¢ nagtym wystapieniem objawow:

e 0godlnych — goragczka, dreszcze, znaczne ostabienie, bol miegsni, bol glowy,
uczucie rozbicia i zte ogdlne samopoczucie,

e ze strony uktadu oddechowego - bdl gardla, objawy niezytu nosa, suchy
1 meczacy kaszel,

e innych — objawy zapalenia krtani lub ucha $rodkowego, nudnosci, wymioty,
fagodne biegunki.

Grypa jest choroba powodujaca powiklania pogrypowe, ktére niejednokrotnie

uwidaczniajg si¢ dopiero po pewnym czasie od przebytej infekc;ji:

- powiktania pogrypowe ze strony uktadu oddechowego: zapalenie ptuc i oskrzeli,
wtorne bakteryjne zapalenie phuc i zapalenie oskrzelikow, zakazenie moningokokowe
lub zaostrzenie astmy,

- ze strony innych uktadow: odrzut przeszczepu, zapalenie ucha srodkowego,
zapalenie mig$nia sercowego i osierdzia, zespot wstrzasu toksycznego, zapalenie
mig$ni i mioglobinuria, mogaca prowadzi¢ do niewydolnosci nerek, pogrypowe
ktebuszkowe zapalenie nerek, zaostrzenie przewlektych ktebuszkowych zapalen
nerek, nasilenie objawoéw przewlektej niewydolnosci nerek,

- powiktania neurologiczne: nasilenie cz¢stosci napadow padaczkowych, choroby

naczyniowe mozgu,

- powiktania osrodkowego uktadu nerwowego: toksyczna encefalopatia, zapalenie
mozgu, poinfekcyjne zapalenie opon moézgowych, niejednokrotnie wzrost
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przypadkow choroby Parkinsona, zespot Rey’a,
- schorzenia naczyniowe mozgu: wylewy podpajeczynowkowe, spigczkowe zapalenie
mozgu,
- powiktania w psychiatrii: ostre psychozy, niektore ze stuchowymi lub wzrokowymi
halucynacjami, schizofrenia,
- inne: dysfunkcja receptora stuchowego, czgsciowa utrata stuchu a nawet ghuchota,
bole brzucha, zaburzenia zotagdkowo — jelitowe, biegunka, wymioty —
niejednokrotnie imitujgce zapalenie wyrostka robaczkowego, bole migsniowe,
zapalenie mi¢sni.
Zakazenia wirusem grypy wystepuje w Polsce powszechnie, przez caly sezon
epidemiczny (liczony od pazdziernika do wrze$nia nastgpnego roku). Zachorowania
odnotowuje si¢ gtownie w okresie od pazdziernika do kwietnia, jednak sporadycznie
stwierdza si¢ je rowniez w miesigcach letnich.
Zgodnie z danymi Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego — Panstwowego
Zaktadu Higieny, w zaleznos$ci od sezonu epidemicznego w Polsce rejestruje si¢ od
kilkuset tysigcy do kilku milionéw przypadkow zachorowan w populacji ogolnej.
Szczyt zachorowan ma zwykle miejsce migdzy styczniem a marcem.
Zgodnie z danymi NIZP — PZH, najczgsciej zgony z powodu grypy lub jej powiktan
odnotowuje si¢ w populacjach 40 — 64 lat oraz osoby powyzej 65 r.z.
W Komunikacie Gtownego Inspektora Sanitarnego z dnia 16 pazdziernika 2019 roku
w sprawie Programu Szczepien Ochronnych na 2020 rok (PSO) Dz. Urz. M.Z z dnia
16 pazdziernika 2019 roku poz. 87 wskazano, ze szczepienia przeciwko grypie sg
szczepieniami zalecanymi, niefinansowanymi ze $srodkéw Ministerstwa Zdrowia.
Nalezy zaznaczy¢, ze od 1 lipca 2018 roku szczepionka przeciw grypie znajduje si¢ na
liscie lekéw refundowanych. Poziom odptatnosci dla pacjenta w wieku 65 + wynosi
50%.

1.2 Gloéwne czynniki ryzyka zachorowania:

o niski status spoteczny i ekonomiczny;

o infekcje w czasie sezonu grypowego;

o wiek (zachorowania w grupie ryzyka zwiekszaja mozliwo§¢ wystapienia cigzkiego
przebiegu 1 powiklan);

e osoby narazone na powiklania pogrypowe;

e nieprzestrzeganie zasad higieny.

1.3 Prawdopodobne czynniki ryzyka:

e niedozywienie lub niewlasciwa dieta, m.in. (pozbawiona witaminy C);
e przebywanie w duzych skupiskach.
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2. EPIDEMIOLOGIA
2.1 Dane epidemiologiczne

W Polsce od 3 lat odsetek osob szczepigcych si¢ przeciwko grypie utrzymuje si¢ na
statym, bardzo niskim poziomie wynoszacym okoto 3,7 %. Warto podkresli¢, ze nigdy
nie jest za pdzno, aby si¢ zaszczepi¢. Najlepiej jest przyja¢ szczepionke wrzesien -
listopad, dzigki czemu bedziemy chronieni w calym okresie wzmozonych zachorowan.
Nalezy pamigtaé, iz najskuteczniejszg metoda zapobiegania zachorowaniom na grype
oraz powiktaniom tej choroby jest coroczne szczepienie. Szczepienie powinno by¢
powtarzane co sezon epidemiczny, poniewaz wirusy grypy podlegajag bardzo czg¢stym
zmianom genetycznym. Zmienno$¢ wirusa grypy powoduje, ze sktad szczepionki na
kazdy kolejny sezon epidemiczny musi by¢ weryfikowany i1 uaktualniany. Ponadto,
poziom przeciwcial, jakie powstaja w wyniku szczepienia spada wraz z uptywem czasu,
wigc moze nie by¢ wystarczajgco wysoki, aby zabezpieczy¢ przed zachorowaniem w
kolejnym sezonie epidemicznym.

Wskazania medyczne do szczepienia dotycza gtdéwnie 0sob po 65 roku zycia. Infekcje
grypowe s3 szczegolnie grozne dla osob w podeszlym wieku. W tej grupie pacjentdw sg
one najczestsza przyczyng zaostrzen chorob uktadu oddechowego, mogg takze prowadzié¢
do powiktan.

Na podstawie licznych badan ocenia si¢, ze efektywno$§¢ obecnie stosowanych
szczepionek przeciw grypie w redukowaniu chorobowos$ci i $miertelnosci w grupach
podwyzszonego ryzyka, w tym dla oséb od 65 roku zycia, sigga od 50% do 70%,
a skutecznos$¢ szczepionek przeciwko grypie okresla si¢ na 70% - 90% (w przypadku
ludzi zdrowych ponizej 65 roku zycia).

2.2 Populacja os6b w powiecie opatowskim, dla ktérych skierowany jest program

Liczba 0sob w wieku 65 + w poszczegolnych gminach powiatu opatowskiego przedstawia si¢

nastepujaco:
1. Miasto i Gmina Opatow - 2568 0sob
2. Miasto i Gmina Ozaréw - 2125 os6b
3. Gmina Lipnik - 1035 osdb
4. Gmina Sadowie - 827 osob
5. Gmina Backowice - 831 0so6b
6. Gmina lwaniska - 1064 os6b
7. Gmina Wojciechowice - 912 o0s6b
8. Gmina Tarlow - 1110 oso6b

RAZEM: 10472 osoby

Przedmiotowy program skierowany bedzie - na podstawie dotychczasowych doswiadczen
dla 15% populacji oséb w wieku 65+ z terenu powiatu tj. dla 1571 oséb.

2.3 Uzasadnienie potrzeby wdrozenia programu

Celem szczepien przeciwko grypie jest nie tylko uniknig¢cie zachorowania, ale przede
wszystkim uniknigcie powaznych powiktan pogrypowych takich jak: zapalenie pluc,
zapalenie ucha $rodkowego, zapalenie migs$nia sercowego. Grypa moze takze wywolaé
zaburzenia neurologiczne oraz powiktania ze strony uktadu nerwowego, np. zapalenie mozgu.
Skuteczno$¢ szczepionki przeciwko grypie jak juz wspomniano ocenia si¢ na 70 - 90%.
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Odporno$¢ po szczepieniu wyksztatca si¢ po okoto dwoch tygodniach i trwa od 6 do 12
miesiecy. Szczepienie przeciwko grypie jest bezpieczng i skuteczng metodg profilaktyki
powiktan pogrypowych w grupach wysokiego ryzyka (w tym oséb powyzej 65 roku zycia).
Wieloletnie obserwacje pozwalaja zauwazy¢, ze szczepienie przeciwko grypie w znaczacy
sposoOb ogranicza transmisj¢ wirusa w populacji i zmniejsza liczbe zachorowan wsrdd osob
niezaszczepionych.

3. CELE PROGRAMU
3.1 Cel glowny

Obnizenie liczby zachorowan na grype u osob w wieku 65 + oraz powiklan
pogrypowych.

3.2 Cele szczegélowe
e zmniejszenie zapadalnosci na grype wsrod osob objetych szczepieniem,
e zmniejszenie liczby powiktan pogrypowych,
e zmniejszenie liczby zgonéw z powodu powiktan pogrypowych w ogdlnej
populacji powiatu,
e podniesienie $wiadomosci spotecznej w zakresie zagrozen zwigzanych
Z grypa i jej powiktaniami.

3.3 Oczekiwane rezultaty
e zmniejszenie liczby 0so6b chorujacych w danym sezonie epidemicznym na
grype lub powiktania z nig zwigzane,
e uzyskanie wysokiej frekwencji osob kwalifikujacych si¢ do programu,
e zmniejszenie liczby hospitalizacji z powodu grypy i jej powiktan.

3.4 Mierniki efektywnoS$ci programu

odsetek 0sob uczestniczacych w programie,

liczba zaszczepionych osob,

liczba 0s6b niezaszczepionych z powodu przeciwskazan lekarskich,
liczba osob hospitalizowanych z powodu grypy

4. ORGANIZACJA PROGRAMU
4.1 Czesci skladowe, etapy i dzialania organizacyjne
Realizacja programu obejmuje:

o akcje informacyjng o programie dla 0sob objetych programem

e uzyskanie zgody;

o edukacje na temat zachorowan na grype oraz szczepien profilaktycznych przeciwko
grypie;

e badanie lekarskie i upewnienie si¢ o braku przeciwwskazan do szczepienia;

e wykonanie szczepienia.

Osoby spetniajace kryterium wlaczenia do programu zostang zaszczepione przeciwko grypie.
Wybor szczepionki bedzie dokonany przez powiat opatowski wedlug najnowszej wiedzy
medycznej oraz wedlug wskazan rejestracyjnych i charakterystyki produktu.
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Program realizowany bedzie w ramach projektu ,,Zabezpieczenie mieszkancéw Powiatu
Opatowskiego w walce z COVID-19 oraz podmiotéw zaangazowanych w walke z
epidemia na rzecz Powiatu Opatowskiego”.

Realizatorem programu bedzie podmiot leczniczy dzialajacy w poszczegolnych gminach.

4.2 Uczestnictwo w programie
Uczestnictwo w programie polega¢ bedzie na:

e uzyskaniu zgody,

e edukacji na temat zachorowan na gryp¢ oraz szczepien profilaktycznych przeciwko
grypie;

e badaniu lekarskim i upewnieniu si¢ o braku przeciwwskazan do szczepienia;

e wykonaniu szczepienia.

Badanie lekarskie bedzie wykonywane i finansowane w ramach programu.
Zakonczenie udzialu w programie bez wykonania szczepienia nast¢puje poprzez ustne lub
pisemne zgloszenie rezygnacji przez uczestnika programu z podaniem przyczyny oraz
odnotowanie tego faktu przez realizatora programu.

Program bedzie realizowany przez podmioty lecznicze — POZ w poszczegdlnych gminach.
Szczepienia beda wykonywane przez wykwalifikowany personel medyczny, w warunkach
odpowiadajacych wymaganiom wskazanym w odpowiednich aktach prawnych. Opisy
zagrozen 1 dziatan niepozadanych szczepionek zawarte sg w charakterystykach produktow
leczniczych producenta.

Na skuteczno$¢ szczepien przeciw grypie beda mie¢ wptyw nastepujace czynniki:

e rzeczywista skuteczno$¢ szczepionki, ktéra zalezy od jej dopasowania do szczepu
wirusa, ktory bedzie aktywny w danym sezonie epidemicznym,

o skuteczno$¢ szczepionki przeciwko grypie jest rozna w zaleznosci od tego jakim
grupom pacjentow jest ona podawana. Najwigkszg skuteczno$¢ szczepionki obserwuje
si¢ u dorostych zdrowych osob. W przypadku osob nalezacych do grup ryzyka
skuteczno$¢ szczepien jest na ogot nizsza i rozni si¢ pomiedzy poszczegdlnymi
grupami ryzyka, w zaleznosci od kryterium zakwalifikowania do okreslonej grupy
ryzyka.

5. ETAPY PROGRAMU
5.1 1etap

e dzialania informacyjno — edukacyjne poprzez ogtoszenie w prasie lokalnej,
e informacje na temat programu zamieszczone na stronie internetowej Starostwa
Powiatowego w Opatowie oraz w poszczegdlnych gminach.

W pierwszym etapie realizacji programu gltoéwnym celem bedzie zwigkszenie wiedzy
mieszkancow powiatu opatowskiego na temat zagrozen dla zdrowia zwigzanych z grypa,
zwigkszenie swiadomosci zdrowotnej dotyczacej potrzeby szczepien przeciw grypie oraz
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poprawa zachowan prozdrowotnych w zakresie profilaktyki zakazen szerzacych si¢ droga
kropelkowa i udowodnienie zasadnosci potrzeby szczepien przeciw grypie.

5.2 Il etap

e zakup szczepionek przez powiat opatowski,

e uzyskanie pisemnej zgody uczestnika programu na przeprowadzenie szczepienia,

e Dbadanie lekarskie uczestnika programu kwalifikujace do szczepienia,

e przeprowadzenie  szczepien  przeciwko  grypie  (szczepienia  zostang
przeprowadzone zgodnie z obowigzujaca procedura wedtlug zalecen producenta i
stosownie udokumentowanie),

e stale monitorowanie realizacji programu.

6. KOSZTY
Koszty jednostkowe

Koszt jednostkowy wykonania szczepienia przeciwko grypie dla jednej osoby obejmowac
bedzie:

o koszt zakupu szczepionki przez powiat opatowski,

o koszt wykonania badania - kwalifikacji do szczepienia,

e koszt wykonania szczepienia,

e koszt materiatow medycznych (opatrunkowych, dezynfekcyjnych, r¢kawiczek),

o edukacj¢ na temat zachorowan na grype oraz szczepien profilaktycznych przeciwko

grypie.
Przewidywany koszt zaszczepienia jednej osoby wyniesie okoto 70,-zt

Koszty realizacji programu zostang sfinansowane z projektu ,,Zabezpieczenie
mieszkancow Powiatu Opatowskiego w walce z COVID-19 oraz podmiotow
zaangazowanych w walke z epidemia na rzecz Powiatu Opatowskiego”.

7. MONITOROWANIE | EWALUACJA
7.1 Ocena zglaszalnoSci
Zgtaszalno$¢ na badania:

e liczba 0s6b w populacji okreslonej w programie;
e liczba osob zaszczepionych z populacji okreslonej w programie.

Ocena zgtaszalnosci do programu bgdzie monitorowana w trakcie trwania programu oraz po
zakonczeniu programu na podstawie list uczestnictwa. Ocen¢ zglaszalnosci do programu
wykona si¢ na podstawie sprawozdan realizatora programu w zakresie procentowej liczby
0s0b przystepujacych do programu w stosunku do populacji, ktora jest uprawniona do udziatu
W programie.
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7.2 Ocena jakoS$ci §wiadczen w programie

Kazdy uczestnik programu zostanie poinformowany o mozliwosci zglaszania uwag
pisemnych w zakresie jako$ci uzyskanych $wiadczen — do podmiotu leczniczego (POZ).
Ponadto wsrdd uczestnikdw programu zostanie przeprowadzona ankieta dotyczaca satysfakcji
ze $wiadczonych ustug.

7.3 Ewaluacja programu
Ewaluacja zostanie rozpoczeta po zakonczeniu programu.
W ramach ewaluacji zostang przeprowadzone nastepujace oszacowania:

e liczba 0s6b w wieku 65+ zaszczepionych w programie wzgledem populacji ogdlnej
0sOb w wieku 65+,

e liczba 0sob w wieku 65+ zaszczepionych wzgledem populacji zakwalifikowanej do
programu (przed kwalifikacja lekarska do szczepienia),

e iloraz liczby 0s6b zaszczepionych i liczby osob z populacji docelowej. Wynik
wyrazony w procentach.

Ponadto we wspolpracy z Inspekcja Sanitarng bedzie monitorowany poziom
zachorowania na grype w powiecie opatowskim.

8. OKRES REALIZACJI PROGRAMU

Realizacj¢ programu zaplanowano na 2020 rok.
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Uzasadnienie

Zadaniem wlasnym powiatu w zakresie zapewnienia rownego dostepu do $wiadczen opieki zdrowotnej jest
opracowanie i realizacja oraz ocena efektow programow polityki zdrowotnej wynikajacych z rozpoznanych potrzeb
zdrowotnych i stanu zdrowia mieszkancéw powiatu. Niniejsze obowigzki wynikajg w szczego6lnosci z art. 8 ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkow publicznych (Dz. U.
z 2020 roku poz. 1398 i 1493).

Powiat Opatowski realizuje projekt pn.: ,,Zabezpieczenie mieszkancow Powiatu Opatowskiego w walce
z COVID-19 oraz podmiotéw zaangazowanych w walke zepidemiag na rzecz Powiatu Opatowskiego”
dofinansowany z Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego O$ priorytetowa: IX. Wiaczenie spoteczne i walka z ubostwem
Dziatanie 9.2. Utatwienie dostepu do wysokiej jakosci ustug spolecznych i zdrowotnych Poddziatanie 9.2.3
Rozwdj wysokiej jakosci ustug zdrowotnych.

W zwiazku z dynamicznie zmieniajaca sie sytuacja epidemiczna, Zarzad Wojewodztwa Swietokrzyskiego -
Instytucja Zarzadzajaca Regionalnym Program Operacyjnym Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata 2014-2020
zaplanowata uruchomienie dodatkowych s$rodkéw dofinansowania z przeznaczeniem na rozszerzenie obecnie
realizowanych projektow o akcje szczepien przeciwko grypie. W zwigzku ztym, ze szczepienia ochronne
w ramach projektu nalezy realizowa¢ zgodnie zobowigzujacym prawodawstwem krajowym 1 unijnym,
koniecznym  staje  si¢  opracowanie irealizacja  regionalnego  programu  polityki  zdrowotnej
w oparciu o ustawe z dnia 27 sierpnia 2004 roku o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkow
publicznych.

W wyniku zdefiniowanego problemu zdrowotnego jakim sg zachorowania na grype Zarzad Powiatu opracowat
program zdrowotny skierowany na profilaktyke i edukacje zdrowotng w tym zakresie dla mieszkancow powiatu,
ktorzy ukonczyli 65 rok zycia.

Program opracowany zostat w oparciu o rekomendacj¢ nr 1/2019 z dnia 18 wrze$nia 2019 roku Prezesa Agencji
Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji w sprawie zalecanych technologii medycznych, dziatan
przeprowadzanych w ramach programoéw polityki zdrowotnej oraz warunkow realizacji tych programow,
dotyczacych profilaktyki grypy sezonowej w populacji 0s6b w wieku 65 lat i wigcej z uwzglgdnieniem wymogow
zawartych w art. 48 ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkow publicznych.

Podstawowg przestanka, dla ktorej wybrano te grupe osob, byt fakt braku obowigzku konsultacji tego programu
z Prezesem tejze Agencji, a program ten w swych zalozeniach realizowany bedzie jeszcze w biezacym rok
(konsultacje programéw zdrowotnych z Prezesem Agencji trwaja okoto dwoch miesigcy).

Glownym celem niniejszego programu jest obnizenie liczby zachorowan na grype w wieku 65+ oraz powiktan
pogrypowych. W zwigzku z powyzszym podjecie niniejszej uchwaly jest w petni uzasadnione.

Opracowat: Wydzial ZK
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