UCHWAŁA NR X/194/2019
RADY MIASTA STOŁECZNEGO WARSZAWY

z dnia 28 marca 2019 r.
w sprawie przyjęcia programu promocji zdrowia pn. „WARSZAWSKIE DNI ZDROWIA” na 2019 rok
Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym (Dz. U. z 2018 r. poz. 994, 1000, 1349, 1432 i 2500) w związku z art. 4 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorządzie powiatowym (Dz. U. z 2018 r. poz. 995, 1000, 1349, 1432 i 2500) uchwala się, co następuje:
§ 1. Przyjmuje się program promocji zdrowia pn. „WARSZAWSKIE DNI ZDROWIA” na 2019 rok, w brzmieniu załącznika do uchwały.
§ 2. Wykonanie uchwały powierza się Prezydentowi m.st. Warszawy.
§ 3. 1. Uchwała podlega publikacji w Biuletynie Informacji Publicznej m.st. Warszawy.

2. Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia.
Przewodnicząca

Rady m.st. Warszawy

(-)
Ewa Malinowska-Grupińska
Załącznik 
do uchwały nr X/194/2019
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z dnia 28 marca 2019 r.
Program promocji zdrowia pn. „WARSZAWSKIE DNI ZDROWIA” na 2019 rok
I. UZASADNIENIE CELOWOŚCI WDROŻENIA PROGRAMU PROMOCJI ZDROWIA PN. „WARSZAWSKIE DNI ZDROWIA” zwanego dalej „programem”.

Opis problemu zdrowotnego:
Promocja zdrowia to działania umożliwiające poszczególnym osobom i społeczności, zwiększenie kontroli nad czynnikami warunkującymi stan zdrowia poprzez podejmowanie wyborów i decyzji sprzyjających zdrowiu i przez to jego poprawę, promowanie zdrowego stylu życia oraz środowiskowych i indywidualnych czynników sprzyjających zdrowiu
). Promowanie zdrowia powinno dotyczyć całej populacji, niezależnie od wieku i obecnego stanu zdrowia. 

Edukacja zdrowotna jest kluczowym narzędziem promocji zdrowia. Odnoszenie sukcesów w procesie promowania zdrowia zależy od aktywnego zaangażowania w ten proces ludności, wyposażonej we właściwą wiedzę i umiejętności. Tak rozumiana edukacja zdrowotna dąży do poprawy i ochrony zdrowia poprzez stymulowanie procesem uczenia, dobrowolne zmiany 
w zachowaniu jednostek. Działania z zakresu edukacji zdrowotnej obejmują podnoszenie poziomu wiedzy o zdrowiu, poradnictwo z zakresu zagrożeń zdrowia, budowanie wysokiej samooceny, samodzielności oraz kształtowanie odpowiedzialności za własne zdrowie. Edukacja zdrowotna traktowana jest nie tyle jako sposób do uzyskania zmiany jednostkowych zachowań, znanych jako czynniki ryzyka, ile jako środek możliwy do wykorzystania w celu uruchomienia wszystkich dostępnych sił społecznych na rzecz bardzo szeroko pojmowanej zmiany służącej zdrowiu, w tym zmiany warunków środowiskowych. Edukacja zdrowotna jest najtańszym o udowodnionej skuteczności działaniem służącym poprawie stanu zdrowia.
Analizy zawarte w publikacji „Stan zdrowia mieszkańców m.st. Warszawy w latach 2012 - 2014”
) wskazują, że nadal najważniejszymi przyczynami zgonów mieszkańców Warszawy, podobnie jak Polski i ogółu miast, są choroby układu krążenia i nowotwory złośliwe. W 2014 r. choroby układu krążenia były odpowiedzialne za 45,0% wszystkich zgonów mieszkańców. 
W Warszawie choroby układu krążenia stanowią największe zagrożenie życia dla mieszkańców Pragi Północ i Woli. Drugą, co do częstości występowania, grupą przyczyn zgonów są nowotwory złośliwe. W 2014 r. były one odpowiedzialne za 26,9% wszystkich zgonów mieszkańców. Wśród nowotworów złośliwych, największe zagrożenie życia dla mieszkańców Warszawy stanowi nowotwór tchawicy, oskrzela i płuca. W Warszawie nowotwory złośliwe stanowią największe zagrożenie dla mieszkańców Pragi Północ, Bielan, Targówka i Woli. Trzecią przyczynę zgonów stanowiły choroby układu oddechowego. Na czwartym miejscu przyczyną zgonów okazały się przyczyny zewnętrzne, jak upadki, samobójstwa i samouszkodzenia oraz wypadki komunikacyjne.
Na szczególną uwagę zasługują także problemy zdrowia psychicznego. W populacji mieszkańców Warszawy liczba osób leczonych w psychiatrycznej opiece ambulatoryjnej w latach 2012-2014 wynosiła ponad 120 000 z niewielkim spadkiem w roku 2013. Współczynnik na 100 000 ludności w roku 2012 wynosił 7202,6, a po trzech latach spadł do 6969,8 (o 4%). W populacji Warszawy najwyższe rozpowszechnienie dotyczy zaburzeń nerwicowych i zaburzeń afektywnych, również w przypadku zaburzeń nerwicowych wystąpił najwyższy wzrost rozpowszechnienia, w znacznym stopniu wzrosło również rozpowszechnienie zaburzeń spowodowanych używaniem substancji psychoaktywnych. Spadło natomiast rozpowszechnienie zaburzeń spowodowanych używaniem alkoholu. 
W populacji Warszawy najwyższy współczynnik rozpowszechnienia wystąpił w przypadku zaburzeń behawioralnych, rozwoju i emocji w najmłodszej frakcji wieku 0-18 lat. Najwyższy w populacji Warszawy wzrost współczynnika w tej frakcji wieku dotyczył zaburzeń spowodowanych używaniem substancji psychoaktywnych. W populacji Warszawy, frakcja wieku 19-64 charakteryzowała się najwyższym rozpowszechnieniem zaburzeń nerwicowych 
i zaburzeń afektywnych. Najwyższa dynamika wzrostu wystąpiła również w przypadku tych dwu zaburzeń.

Według danych Urzędu Statystycznego w Warszawie w 2017 roku przeciętna długość życia mężczyzn w Warszawie wynosiła 76,5 lat, a kobiet 82,7. Długość życia mieszkańców Warszawy była większa niż długość życia mieszkańców Polski (73,96 i 81,82 lat - odpowiednio dla mężczyzn i kobiet). Długość trwania życia mieszkańców poszczególnych dzielnic Warszawy wykazuje zróżnicowanie. Dlatego ważne jest zachowanie sprawności i zdrowia oraz zwiększanie wiedzy i promowanie korzystnego dla zdrowia stylu życia. 

Zdrowie człowieka zależy od wielu wzajemnie powiązanych czynników, wśród których wyróżnia się cztery główne grupy: styl życia (ok. 55% wpływu), środowisko fizyczne (naturalne oraz stworzone przez człowieka) i społeczne życia, pracy, nauki (ok. 20%), czynniki genetyczne (ok. 15%), działania ochrony zdrowia, organizacja opieki zdrowotnej (ok. 10%). Do ważnych przesłanek zachowania zdrowia należą warunki społeczno-ekonomiczne, natomiast największymi zagrożeniami są ubóstwo i niski poziom wykształcenia.

Czynniki związane z nieprawidłowym trybem życia odgrywają dominującą rolę 
w rozwoju i progresji chorób cywilizacyjnych. Główne czynniki ryzyka to:

1) niska aktywność fizyczna,
2) nieprawidłowe odżywianie,
3) palenie tytoniu,
4) nadciśnienie tętnicze,
5) wysoki poziom cholesterolu we krwi,
6) nadwaga i otyłość,
7) zachowania zdrowotne niesprzyjające zdrowiu,
8) niedostateczna higiena,
9) stres, przytłaczające tempo życia, niewystarczająca ilość odpoczynku,
10) zanieczyszczenie środowiska naturalnego.

Biorąc pod uwagę powyższe dane ponownie podjęto inicjatywę organizacji cyklicznych spotkań edukacyjnych dla mieszkańców m.st. Warszawy pod nazwą „WARSZAWSKIE DNI ZDROWIA”. Tematy podejmowane przez zaproszonych prelegentów będą dotyczyły najczęstszych problemów zdrowotnych mieszkańców miasta mających na celu poszerzenie ich wiedzy w przedmiotowym zakresie.
Jednocześnie należy wskazać, że brak ogólnodostępnych spotkań edukacyjnych 
w zakresie promocji zdrowia skierowanych do wszystkich mieszkańców miasta nakłada na samorząd obowiązek podjęcia stosowanych działań oraz dostosowanie oczekiwań 
i aktualnych potrzeb edukacyjnych mieszkańców miasta do zmieniającej się sytuacji epidemiologicznej, demograficznej i społecznej. Tematyka spotkań będzie zbieżna 
z głównymi problemami zdrowotnymi mieszkańców m.st. Warszawy wynikającymi 
z publikacji „Stan zdrowia mieszkańców m.st. Warszawy w latach 2012 - 2014”. Program promocji zdrowia stanowić będzie uzupełnienie działań finansowanych przez Narodowy Fundusz Zdrowia (NFZ) (udzielane świadczenia zdrowotne, realizowane programy zdrowotne) oraz w dalszej perspektywie będzie sprzyjał zmniejszeniu wskaźników zachorowalności i umieralności wśród mieszkańców miasta. Ponadto niska zgłaszalność do programów realizowanych przez NFZ wymaga podjęcia dodatkowych działań służących zachowaniu zdrowia.
Podstawą podejmowanych działań jest definicja zdrowia zawarta w konstytucji Światowej Organizacji Zdrowia, określająca zdrowie jako stan dobrego samopoczucia fizycznego, psychicznego i społecznego, a nie tylko brak choroby lub niepełnosprawności. Ponadto przyjęte międzynarodowe ustalenia wskazują, że zdrowie jest podstawowym prawem każdego człowieka oraz bogactwem społeczeństwa. Zdrowy człowiek ma większe szanse na samorealizację, satysfakcjonujące pełnienie ról społecznych, czy też dobrą adaptację do zmian środowiska. Tylko zdrowe społeczeństwo może tworzyć dobra materialne i kulturowe oraz zapewnić rozwój społeczny i gospodarczy. Natomiast zdrowie psychiczne określane jest jako niewystępowanie objawów psychopatologicznych, homeostazę w procesach fizjologicznych i funkcjach psychicznych. Ponadto określane jest jako zdolność jednostki do twórczego rozwoju i samorealizacji, akceptację i poczucie własnej wartości i tożsamości, zdolność do osiągania satysfakcji z życia oraz realną percepcję rzeczywistości. Na zdrowie psychiczne wpływa także zdolność przystosowania się jednostki do norm kulturowych 
i otaczającego ją środowiska społecznego i właściwego funkcjonowania w rolach społecznych.
W 2018 r. zorganizowano 20 wykładów, w których uczestniczyło łącznie 460 mieszkańców Warszawy. Od początku realizacji programu, tj. od 2012 r. zorganizowano łącznie 121 wykładów dla 5 194 mieszkańców Warszawy. Wszystkie spotkania odbyły się przy współpracy Biura Polityki Zdrowotnej z Urzędami Dzielnic m.st. Warszawy.

II. CELE OGÓLNE I SZCZEGÓŁOWE PROGRAMU

Główne problemy zdrowotne mieszkańców m.st. Warszawy wyznaczają kierunki działań 
w zakresie profilaktyki i promocji zdrowia skierowanej do całej populacji Warszawy. Kierunki działań zostały zdefiniowane w postaci celów, które są spójne z celami Narodowego Programu Zdrowia, Strategii Rozwoju miasta stołecznego Warszawy do 2030 roku oraz celami Społecznej Strategii Warszawy - Strategii Rozwiązywania Problemów Społecznych na lata 2009-2020.

1. Cel główny:

Poszerzenie wiedzy mieszkańców m.st. Warszawy na temat zdrowego stylu życia poprzez edukację zdrowotną.

2. Cele szczegółowe:

1) zwiększenie wczesnej wykrywalności chorób,
2) zapobieganie chorobom poprzez kontrolowanie czynników ryzyka,
3) utrwalanie prawidłowych wzorców zdrowego stylu życia dla zachowania zarówno zdrowia fizycznego jak i psychicznego.

III. ADRESACI PROGRAMU

1. Populacja objęta programem 

Program jest skierowany do wszystkich mieszkańców m.st. Warszawy chcących poszerzyć swoją wiedzę z zakresu promocji zdrowia. Brak kryteriów wykluczenia służy zmniejszeniu nierówności w zdrowiu. 

2. Tryb zapraszania uczestników do programu

Mieszkańcy m.st. Warszawy zostaną poinformowani o organizowanych spotkaniach poprzez wywieszenie plakatów w Urzędach Dzielnic m.st. Warszawy oraz zamieszczenie informacji na stronie internetowej http://www.um.warszawa.pl/dla-mieszkancow/zdrowie 

IV. ORGANIZACJA PROGRAMU

1. Po zatwierdzeniu uchwały Rady m.st. Warszawy w sprawie realizacji programu promocji zdrowia pn. „WARSZAWSKIE DNI ZDROWIA” oraz zabezpieczeniu środków finansowych zgodnych z limitami wydatków określonymi przez Skarbnika m.st. Warszawy na rok 2019 rozpocznie się realizacja spotkań edukacyjnych dla mieszkańców miasta. 
Biuro Polityki Zdrowotnej Urzędu m.st. Warszawy zaprosi do współpracy Wydziały Spraw Społecznych i Zdrowia w Urzędach Dzielnic m.st. Warszawy. Spotkania będą odbywać się na terenie Urzędów Dzielnic m.st. Warszawy po wcześniejszym zaakceptowaniu terminu, miejsca, tematu oraz prelegenta przez Biuro Polityki Zdrowotnej.

Planuje się nawiązać współpracę z ekspertami z zakresu ochrony i promocji zdrowia, potrafiącymi w sposób prosty i przystępny dla słuchacza przekazać wiedzę w przedmiotowym zakresie. Formalnymi kryteriami doboru wykładowców są wykształcenie, doświadczenie 
i predyspozycje do prowadzenia wykładów. Z prelegentami zostaną zawarte umowy cywilno-prawne na przeprowadzenie wykładu lub serii wykładów. Miejsce organizacji spotkań zostanie określone przez Urzędy Dzielnic tak, aby zapewnić lepszą dostępność dla mieszkańców oraz wygodę odbiorców. 

Proponowana tematyka spotkań edukacyjnych dla mieszkańców m.st. Warszawy 
w zakresie realizacji programu „WARSZAWSKIE DNI ZDROWIA” będzie dotyczyć najczęstszych problemów zdrowotnych mieszkańców miasta, zdrowego stylu życia, nawyków zdrowotnych, zachowania zdrowia psychicznego itp.
2. Sposób powiązania działań programu ze świadczeniami zdrowotnymi finansowanymi ze środków publicznych.
Realizacja powyższych działań w dłuższym okresie pozwoli na zmniejszenie kosztów leczenia chorób ponoszonych przez płatnika świadczeń zdrowotnych. Spowoduje to ograniczenie wydatków środków publicznych i możliwość lepszego ich zagospodarowania zgodnie z aktualnymi potrzebami pacjentów.

3. Efekty prowadzonych działań są odległe w czasie dlatego określenie skuteczności realizowanego programu będzie możliwe na przestrzeni kolejnych lat. Rezultaty programu mają charakter długookresowy. Jednak przegląd publikacji zawierających badania efektywności kosztowej interwencji profilaktycznych wskazuje, że większość analizowanych ocen ekonomicznych środków zapobiegawczych uzyskało wysoki poziom opłacalności
) 
) 
). 
V. KOSZTY

Środki finansowe na realizację przedmiotowego programu zostały zabezpieczone 
w budżecie m.st. Warszawy na 2019 rok w części pozostającej w dyspozycji Biura Polityki Zdrowotnej, wg klasyfikacji budżetowej: dział 851, rozdział 85195, w kwocie 30 000,00 zł (słownie złotych: trzydzieści tysięcy) na umowy cywilno-prawne. 

VI. MONITOROWANIE I EWALUACJA

Oczekiwanym efektem realizowanego programu jest wzrost poczucia kontroli nad stanem zdrowia i odpowiedzialności za zdrowie wśród jego odbiorców. Liczba uczestników będzie oceniana podczas spotkań z mieszkańcami. Miernikami efektywności założonych celów mogą być:
1) wykonywanie badań diagnostycznych i laboratoryjnych;

2) zmiana zachowań zdrowotnych np. zmiana sposobu odżywiania, zwiększenie aktywności fizycznej, troska o zdrowie psychiczne itp.
Ze względu na brak obligatoryjności uczestniczenia w wykładach oferowanych przez Biuro Polityki Zdrowotnej oraz samodzielność i niezależność odbiorców w dokonywaniu wyborów określenie poziomu ww. mierników nie jest możliwe do oszacowania w trakcie trwania programu. Jednak w dłuższej perspektywie czasu możliwe jest zaobserwowanie poprawy stanu zdrowia i związanej z nim jakości życia mieszkańców m.st. Warszawy poprzez zmianę wskaźników zapadalności i umieralności z powodu najczęstszych przyczyn zgonów. Jedynymi policzalnymi miernikami realizacji programu są: 

1) liczba zorganizowanych spotkań;
2) liczba uczestników spotkań edukacyjnych.
VII. OKRES REALIZACJI PROGRAMU

Program będzie realizowany w 2019 roku.
�) Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej (Dz. U. z 2018 r. poz. 2219 z późn. zm.)


�) „Stan zdrowia mieszkańców m.st. Warszawy w latach 2012 - 2014”, Warszawa 2016; opublikowany na stronie internetowej: http://www.um.warszawa.pl/sites/default/files/city_hall_attach/stan_zdrowia_2012_2014.pdf


� „Stan zdrowia mieszkańców m.st. Warszawy w latach 2012 - 2014”


�) Cost-effectiveness research on preventive interventions: a survey of the publications in 2008, European Journal of Public Health, 2010.


�) Assessing Cost-Effectiveness in Prevention ACE–Prevention, The University of Queensland, Australia, 2010.


�) Methodological approaches for cost–effectiveness and cost–utility analysis of injury prevention measures, World Health Organization, Regional Office for Europe, 2011.
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