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Previladavanje prepreka cijepljenju: Skup
zavrsnih preporuka

OsmiSljavanje ucinkovitih programa cijepljenja zahtijeva viSedimenzionalni pristup koji ¢e rieSavati
raznovrsne praktiCne prepreke koje ometaju prihvacanje cjepiva: logisticke, administrativne i informacijske
prepreke te prepreke povezane s ograniCenom dostupno$¢éu medicinskog osoblja i usluga mogu predstavljati
glavnu prepreku postizanju ciljeva procijepljenosti.

Sheme podsjetnika, mobilne jedinice za cijepljenje i Skolski programi cijepljenja mogu pomoc¢i u otklanjanju
tih prepreka i povecanju prihva¢anja cjepiva.

Sljedece preporuke osiguravaju okvir za pobolj$anje strategija cijeplienja kako bi te strategije bile ucinkovitije
i odrzivije.

Sustavi podsjetnika (SMS, e-posta, digitalne obavijesti) pomazu poboljSati svijest o kalendarima cijepljenja,
smanijiti zaboravnost i otkloniti prepreke vezane za informiranje. Takoder mogu doprinijeti pobolj$anju
ponude usluga cijepljenja jer povecavaju predvidljivost potraznje za cjepivom. Dokazi iz pokusnih shema
podsjetnika provedenih u Kataloniji, Murciji i Hrvatskoj pokazuju statisti¢ki zna¢ajan porast procijepljenosti
kada se 3alju podsjetnici. Klju¢ni elementi za uspjeh shema podsjetnika ukljucuju:

- Integriranje sustava automatskih podsjetnika s administrativnim bazama podataka.

- Nudenje jednostavnog pristupa informativnim materijalima, npr. putem poveznica na sluzbene
internetske stranice ili mobilne aplikacije ugradene u poruku s podsjetnikom.

- Upotrebu viSejeziCne komunikacije kako bi se osigurala pristupacnost za jezi€ne manjinske skupine.

- Ukljucivanje lije€nika opée prakse u proces podsjetnika tako da im se osiguraju alati za pracenje
statusa cijepljenja njihovih pacijenata.

Mobilne jedinice za cijepljenje mogu pomodi u previadavanju zemljopisnih i prakti¢nih prepreka jer donose
cjepiva blize slabije razvijenim ili teSko dostupnim zajednicama, uklju€ujuci ruralna ili slabije razvijena urbana
podru&ja. Pokusne mobilne jedinice aktivirane u Gornjoj Austriji i Skarholmenu (Stockholm) postigle su dobre
rezultate u radu s ranjivim adolescentima i starijim odraslim osobama. Lekcije nau€ene tijekom pokusnih
projekata pokazuju da se utjecaj mobilnih jedinica moze ojacati:

- Fleksibilnim radnim vremenom, ukljuuju¢i nekonvencionalno radno vrijeme poput veceri i vikenda.

- Ukljucivanjem lokalnih zajednica kroz suradnju s vodama zajednice, organizacijama i utjecajnim
osobama.

- UkljuCivanjem viSejezi¢nih zdravstvenih djelatnika i pruzanjem informacija na viSe jezika.

- Objedinjavanjem ponude niza cjepiva s drugim relevantnim zdravstvenim uslugama.

Programi cijepljenja u Skolama mogu poboljSati stope procijepljenosti smanjenjem prepreka povezanih s
logistikom i blizinom. Integracija programa cijepljenja u redovne Skolske aktivnosti i Skolsko vrijeme moze
smanijiti poremecaj zivotne svakodnevice zaposlenih roditelja na najmanju moguéu mjeru i osigurati veci
odaziv. Pokusni projekti provedeni u Estoniji i Nizozemskoj pokazuju da je uklju€ivanje Skola u aktivnosti
podizanja svijesti o cijepljenju i premjestanje prostorija za cijepljenje blize Skoli povezano s povec¢anim
uklju€ivanjem obitelji, prakticnoscu i dostupnoséu usluga cijepljenja. UspjeSnost programa cijepljenja u
Skolama moZe se olak3ati:
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- Ukljucivanjem roditelja tako da im se daju jasne i sveobuhvatne informacije o programu cijepljenja,
objasne koristi od cjepiva i otklone zabrinutosti oko njihove sigurnosti.

- Pojednostavljenjem procesa, npr. upotrebom digitalnih obrazaca za privolu.

- Provodenjem ciljanih, dobno primjerenih i kulturno osjetljivih komunikacijskih strategija, uklju€ujuci
izradu informativnih materijala, pruzanje informacija i odgovaranje na pitanja.

- Suradnjom sa Skolskim medicinskim sestrama, nastavnicima i $kolskom upravom na razli¢itim
aspektima programa cijepljenja.
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Kako bi se razvili programi cijepljenja koji su prilagodeni potrebama ciljane populacije i osiguralo
sudjelovanje, vazno je da osmisljavanje programa prati:

- Temeljita procjena potreba radi prikupljanja i organiziranja dokaza o specifi¢nim potrebama i
preprekama s kojima se suocava ciljana skupina.

- lzgradnja poticajnog okruzenja uklju€ivanjem, savjetovanjem i koordinacijom s dionicima
(pruzateljima zdravstvene skrbi, institucijama, organizacijama, vodama zajednice) radi osiguranja
jedinstvenog pristupa.

- Komunikacija s vodama zajednice, utjecajnim osobama i nadzornicima radi promicanja poruka o
cijepljenju, pomoci u izgradnji povjerenja i otklanjanju zabrinutosti unutar zajednica.

Ugradnja novih programa u postojec¢u infrastrukturu i ustaljene navike, osiguravanje politicke i financijske
podrske, olakS8avanje ukljucivanja lokalnih aktera od samog pocetka i poticanje odgovornosti dionika mogu
pomoci da se osigura odrzivost ovih praksi i nakon pokusne faze. Potpora EU-a i medudrzavna potpora za
organiziranje strukturiranih aktivnosti uzajamnog ucenja te koristi od prilika za razmjenu mogu olakSati
inovacije i omogucditi prijenos inovativnih praksi u razliCite kontekste.



