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Vysporiadanie sa s
pripomienkou*[4]

1 Strana 3

‘Oproti suctu vakcin za januar az april
2022 to bol narast
023 %.'
- Nemalo by tam byt ‘oproti
mesacnému priemeru’?

Nezapracovana. Nie, i$lo
naozaj o porovnanie suctu
vakcin za januar — april
2022 versus maj 2022.




Strana 3

‘Adherencia, teda to, ¢&i ludia po prvej
davke prisli na druhd davku bola na
Slovensku priblizne 80 %

u dievéat aj chlapcov’

- Iba wording: Adherencia,
percento ludi ktori po prvej davke
pridli na druhu davku, bola na
Slovensku priblizne 80 % u
diev€at aj chlapcov-

OK zapracované.

Strana
Odporucania

3-4,

Zvazit na pridanie:

Zavedenie nového hodnotiaceho
parametra pre pediatrov: zaoCkovanost
deti v urcitej vekovej kategorii

OK zapracované.

Strana 4

‘HPV v8ak spbsobuje aj iné druhy
rakoviny: rakovina posvy a vulvy, hlavy a
krku, koneénika a u muzov aj

rakovina penisu’

Mohli by sme pridat’ relativnu incidenciu
tychto diagnéz v ramci HPV z literatury?

OK zapracované

VSeobecne

Bolo by zaujimavé vidiet zaoCkovanost
kapitovanych pacientov podla veku
pediatra. Data mame na IZA.

Nezapracované. Absolutne
rozumiem potrebe pozriet
sa na to aj touto optikou.
Tiez som to pbvodne
planovala urobit, aj sme to




diskutovali S pani
doktorkou Prokopovou.
NajpresnejSim Cislom,
ktoré by sme mohli pouzit
ako menovatel — pocet deti
v danej vekovej kohorte by
boli z dat o kapitacii. Tieto
data  zatial  dostupné
nemame, av8ak v prvom
polroku tohto roka by byt
mali. Na zaklade metodiky
ztohto reportu chceme
vytvorit  pravidelne sa
aktualizovany report, kde
benchmark poskytovatelov
zahrnieme.

Pokusila som sa
nasimulovat pocet deti
v danej kohorte pomocou

poctu oSetrenych
pacientov, ale po
porovnani s realnymi

datami o kapite od PZS
(ako piSem vy$Sie, mala
som to pbvodne v plane
tiez) sa nam Ccisla |lisili.
Neexistoval pattern, ktory
by sa dal pouzZit — niektori
PZS uviedli o polovicu
menSiu kapitu ako mi vysiel




poCet oSetrenych [ludi
v danej vekovej kohorte,
u inych naopak, viac kapity
ako bol pocCet oSetrenych.
Preto by som rad3ej
poCkala na data o kapitacii
a pouzila tie, aby som
prediSla chybovosti.

VSeobecne Bolo by vhodné pridat detail OK zapracované. Velmi
zaocCkovanosti na okres, aby sa kampan dobra pripomienka,
a intervencie dali efektivnejSie dakujem.
targetovat.

VSeobecne Bolo by vhodné pridat incidenciu alebo OK - CiastoCne
mortalitu na rakovinu ki€Cka maternice na zapracovane.
okres. Udaje o mortalite na okresy pod'a Umrtnost a denny

diagnézy su verejne pristupné cez
datacube Statistického uradu.

prirastok novych pripadov
je uvedeny v Programe
oc¢kovania, strana 4.

Dévody iba CiastoCnej
akceptacie — 1) pocet umrti
na rakoviny krcka
maternice je 215 roCne. Ak
sa to ma prerozdelit medzi
79 okresov, d&isla budu
velmi nizke na porovnanie.
2) Report nema sluzit na
porovhanie zaoCkovanosti




proti HPV aincidencie
rakoviny kréka maternice.
Vztah medzi poklesom
incidencie

a zaoCkovanostou  bude
dolezity mapovat neskér
v Case. Neradi by sme
vyvolali diskusiu
o kauzalite, kde nie je —
zatial oCkujeme inu vekovu
kategdriu a naincidenciu to
bude mat vplyv az o par
rokov.

10

CELKOVE HODNOTENIE (recenzent/ka vyplni tiuto éast’ po vysporiadani sa s pripomienkami analytickou jednotkou):




Komentar hodnotim pozitivne. V zavereCnom zhrnuti je mozné konstatovat, Ze analyza priblizuje aktualny stav o¢kovania a dynamiku
ockovania na Slovensku.

Rad by som pochvalil pracu, ktoru ste vykonali v oblasti hodnotenia stavu o¢kovania na Slovensku. Vasa analyza bola precizna a dokladna,
poskytla jasny prehlad o aktualnom stave oCkovania v krajine a identifikovala klu€ové oblasti, kde je potrebné zlepsit dostupnost a osvetu o
ockovani. Pozitivne hodnotim aj Ramcek so skusenostami z Bratislavského samospravneho kraja.

VasSe zistenia su velmi cenné pre vladu a zdravotnicke institucie, ktoré sa snazia zvySovat uroven ockovania v krajine. Praca bola velmi
profesionalna a data su jasne a zrozumitelne prezentované.

[1] Vyber medzi: 1. analyza (komplexny analyticky material s navrhmi konkrétnych systémovych opatreni); 2. komentar (rozsahovo mensi
analyticky material venujuci sa konkrétnemu Ciastkovému problému); 3. manual (metodické usmernenie vyplyvajuce z potreby zjednotenia
procesov a postupov v konkrétnej oblasti).

[2] Format 1 pre komentar/manual (2 recenzenti bez povinného odborného workshopu); Format 2 pre analyzu (3 recenzenti a povinny odborny

workshop).
[3] Do tabulky znacit' pripomienky zasadného metodologického a obsahového charakteru (nie Stylistické €i gramatické opravy).

[4] VypIni analyticka jednotka: pripomienka bola akceptovana / pripomienka nebola akceptovana a zdévodnenie / pripomienka bola €iastocne

akceptovana a zdévodnenie.



