UCHWAELA NR XX/141/2016
RADY POWIATU TCZEWSKIEGO

7 <Inia 30 sierpnia 2016 .,

w sprawie przyjecia do realizacji Powiatowego Programu Zwalczania OtyloSci | Nadwagi ,,CZAS NA
ZDROWIE”

Na podstawie art. 12 pkt 11 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie powiatowym (Dz. U, 2 2016 1.
poz. 814), art, 8 pkt 1 i art. 48 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 1. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz. U. z 2015 1. poz. 581, poz. 1240, poz. 1269, poz. 1365, poz. 1569,
poz. 1692, poz. 1735, poz. 1830, poz. 1844, poz. 1893, poz. 1991, poz. 1994, z 2016 r. poz. 65, poz. 652 i poz.
960) Rada Powiatu Tczewskiego

uchwala, co nastgpuje:

§ 1. Przyjmuje sig do realizacji Powiatowy Program Zwalczania Ofylosci i Nadwagi ,,CZAS NA
ZDROWIE”, ktory stanowi zalacznik do niniejszej uchwaly.

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

§ 3. Uchwala wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Przewogniczgca Rady Powiatu

Tcze;jjgo

mgr Barbara Kamiis
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Uzasadnienie

Otylos¢ jest jedng z przewleklych choréb niezakaZnych, ktéra przybrala charakter epidemii. Nadwaga
i otylo$¢ sq glownymi czynnikami ryzyka dla wielu chordb przewlekiych i wedlug ekspertow niosg za sobg
szereg negatywnych konsekwencji dla funkcjonowania fizycznego, psychicznego i spolecznego otylego
czlowieka, Glowng przyczyna otylosci sa zle nawyki zywieniowe i mala aktywnodé ruchowa.

Biorge pod uwage istotno$¢ problemu jakim jest nadwaga i otylodé opracowano, Powiatowy Program
Zwalczania Otylodci i Nadwagi ,,CZAS NA ZDROWIE” na lata 2016-2020 z mozliwescig kontynuacji
w latach nastgpnych, ktory zostal skonsultowany z gminami powiatu tezewskiego, a nastepnie przestany
do Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji w celu uzyskania opinii.

Projekt ww. Programu uzyskal pozytywng opini¢ pod warunkiem uwzglednienia uwag Prezesa Agencii.
Po zapozhaniu si¢ z opinig dokonano nieznacznych zmian w Programie.

Zgodnie z art. 8 pkt | ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze Srodkéw publicznych do zadain wiasnych powiatu nalezy opracowywanie i realizacja oraz ocena efektow
program6w polityki zdrowotnej wynikajgeych z rozpoznanych potrzeb zdrowotnych i stanu zdrowia
mieszkaricow powiatu - po konsultacji z wlasciwymi terytorialnie gminami, Art, 48 ust, 1 ww, ustawy stanowi,
ze programy polityki zdrowotnej mogg opracowywaé, wdrazaé, realizowaé i finansowaé m.in. jednostki
samorzgdu terytorialnego.

W zwigzku z powyzszym podjecie uchwaty jest nzasadnione,
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Zalgcznik do Uchwaly Nr XX/141/2016
Rady Powiatu Tezewskiego
z dnia 30 sierpnia 2016 .

POWIATOWY PROGRAM
ZWALCZANIA OTYLOSCI I NADWAGI

»CZAS NA ZDROWIE” |

Okres realizacji programu: 2016 — 2020 z mozliwoscia kontynuacji w latach nastgpnych

WYDZIAL ZDROWIA, SPRAW SPOLECZNYCH [ PFRON,
STAROSTWO POWIATOWE W TCZEWIE

Fezew, 2016 1.
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WSTEP

Promocja i ochrona zdrowia jest jednym z najwazniejszych zadan powiatu wynikajacych
z ustawy z dnia 5 czerwca 1998 roku o samorzadzie powiatowym.

Zgodnie z art, 8 pkt 1 i art. 48 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze érodkdw publicznych do zada wlasnych powiatu w zakresie
zapewnienia réwnego dostepu do $wiadezeni opieki zdrowotnej nalezy w szczegéinosei
opracowywanie i realizacja oraz ocena efektéw programdéw polityki zdrowotnej wynikajgeych
zrozpoznanych potrzeb zdrowotnych i stanu zdrowia mieszkarncéw powiatu — po konsultacji
z wilasciwymi terytorialnie gminami.

Zapobieganie chorobom cywilizacyjnym mozliwe jest poprzez stosowanie odpowiedniej
profilaktyki, a fakie podejmowanie wszelkich dziatan umozliwiajgeych ksztaltowanie
i utrzymanie prawidlowych wzorcow odzywiania i aktywnodci fizycznej.

Warunkiem poprawy i ufrzymania zdrowia spoleczefstwa jest tworzenie i realizacja
odpowiedniej polityki zdrowotnej,

OPIS PROBLEMU ZDROWOTNEGO
Problem zdrowoiny

Wedtug definicji Swiatowej Organizacji Zdrowia WHO (skrét od World Health Organization)
nadwaga i otyto$é sy definiowane jako nieprawidtowa lub nadmierna akumulacja tluszezu, ktéra
stanowi zagrozenie dla zdrowia ludzkiego. Jest to przewlekla choroba metaboliczna wynikajaca
z zaburzen homeostazy energii., Otylo$é jest jedna z najwazniejszych przewleklych choréb
niezakaZnych, ktéra przybrala charakter epidemii. Nadwaga i otylos$é sg gléwnymi czymikami
ryzyka dla wielu choréb przewleklych i wedlug ekspertdw niosg za sobg szereg negatywnych
konsekwencji dla funkcjonowania fizycznego, psychicznego i spolecznego otylego czlowieka,

Wystepowanie nadwagi i otylodci stanowi istotny problem w zakresie zdrowia publicznego,
dotyczy on przede wszystkim oséb doroslych, jednak najwigkszy niepokdj budzi wzrastajgea
liczba otylych wérdd dzieci i mlodziezy. Badania wskazuja, ze 70 — 80% mlodziezy z otyloscia
stwierdzong w okresie dojrzewania stanie sie otylymi dorostymi. Dziecko otyle w wieku 10-13
lat jest 6-7 krotnie bardziej zagrozone wystapieniem otylosci w wieku dorostym niz jego
réwiesnik z prawidlowa masg ciaia.

Powazne nastgpstwa otylodci, a takze szybki wzrost czestodci jej wystepowania sprawily,
z¢ okredla si¢ ja mianem epidemii XXI wieku. Szybkosdé, z jakq narasta wsréd mlodziezy
wskazuje na ziniany zachodzace w stylu zycia i zachowaniach zdrowotnych miodych ludzi,
dotyczgeych gtéwnie sposobu odzywiania i braku aktywnosei fizycznej.

Giowng przyczyng otylodei sa zle nawyki Zywieniowe i mata aktywno$é¢ ruchowa.
Nieprawidiowe zachowania prozdrowotne najczgsciej dotycza calej rodziny. Dlatego obserwuje
si¢ otylo$¢ u rodzicéw i dzieci. Zaledwie 10-13 % przypadkéw otytosei trudnej w leczeniu
dietetycznym jest skutkiem wylgcznie zaburzen genetycznych. U pozostalych chorych, rowniez
obcigzonych genetycznie otylodcig, zdrowa dieta i odpowiednia aktywnosé fizyczna pozwala
zachowaé prawidlowyg mase ciala. Powiklania kliniczne otylodci sg takie same zaréwno
u pacjentdw z obcigzeniami genetycznymi jak i ze srodowiskowymi nieprawidlowosciami
w zakresie diety i ruchu, Dlatego korzystne jest wezesne zastosowanie dzialan edukacyjno —
leczniczych, ktére wywierajg korzystny wplyw na zdrowie otylych dzieci i pozostalych
czionkéw rodziny. Istotne jest wlgczenie leczenia jak najwczesniej, by nie dopusdeié do
powiklan. Nie kazde otyle dziecko skazane jest na otylosé w wieku dorostym, szczegélnie jesli
w rodzinie nie ma ofylodci, a nadmierna masa ciala dziecka pojawila si¢ przed okresem
dojrzewania plciowego. Jezeli jednak otylo§é utrzymuje sig¢ przez caly okres dziecifstwa
i dojrzewania, to ponad 30% chlopcow i 40% dziewczgt jest zagrozonych otyloscia w wieku
dorostym.
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Problemy zdrowotne wywolane otylodcia u dzieci i doroslych obejmuja: cukrzyce typu II,
nadciénienie tetnicze, hiperlipidemig, udar moézgowy, niewydolno$é serca, chorobg
niedokrwienng serca, kamicg pecherzyka zélciowego, stluszczenic watroby, zmiany
zwyrodnieniowe stawow, nowotwory macicy, sutka, pecherzyka z6lciowego, jelita grubego,
prostaty, zaburzenia oddychania w czasie shu, zylaki kofczyn dolnych, zaburzenia hormonalne
i powiklania ciazZy, zespét metaboliczny, W grupie pacjentow otylych cukizyca i choroby
nowotworowe wystepuja 3,5-krotnie czgdeiej, niz u oséb z prawidlowa masg ciata,
Destruktywny wplyw na komfort zycia pacjenta olylego maja czeste problemy natury
psychologicznej: obnizone poczucie wlasnej wartosci, wycofanie ze $rodowiska réwiesnikéw -
izolacja, depresja.

Wiasciwe nawyki zywieniowe ksztaltuje si¢ od najmlodszych lat. Rozsadnie komponowana
dieta jest istotna zwlaszcza w zywieniu dzieci, kiore rosng i rozwijaja sie. Dlatego tez, zaréwno
niedozywienie, jak i nadwaga oraz otylo$¢ sg obecnie najwazniejszymi problemami ngkajacymi
nasze spoleczefistwo. Zapobicganic im jest niezbgdnym elementem dzialan dgzgeych
do zmniejszenia rozpowszechnienia przewlekiych chor6b niezakaznych w Polsce.,

Epidentiologia

W ostatnich fatach WHO przyjeta definicje okreslajaca stan otylosci na podstawie wskaznika
masy ciala (BMI).

masa ciala [kg)

EMI =
‘ wysokodé ciala [m?)

Warto$¢ BMI powyzej 30kg/m® jest granica, od ktérej rozpoczyna sig ,otylo$é” podziclona
na tizy stopnie. Obok pojgcia ,otylos¢” stosuje sie pojecie ,nadwaga” charakteryzujace
si¢ wartosciami BMI w zakresie 25 — 30 kg/m?.

Wedlug WHO oraz Narodowego Instytutu Zdrowia (National Heart, Lung and Blood Insitute
of the National Institute of Health) otylos¢ zostala sklasyfikowana jako choroba epidemiczna,
stajge si¢ problemem ogdlnoswiatowym, dotyczacym wszystkich grup wickowych i spoleczno —
ekonomicznych (Bethesda., 2007, Jarosz, Klosiewicz — Latoszek, 2009).l

Epidemia otylodci stanowi obecnie jedno z najpowazniejszych wyzwan dla zdrowia
publicznego. W ciggu ostatnich 20 lat cz¢sto$é wystepowania otylodci wéréd mieszkancow
Europy wzrosla 3-krotnie. Obecnie wg danych WHO nadwage ma polowa oséb doroslych
i jedna pigta dzieci z pafstw europejskich. Ponad 1 mln zgondw rocznie w tym regionie
spowodowanych jest chorobami zwigzanymi z nadmierng masa ciala,

W Polsce, tak jak w innych krajach, rowniez w szybkim tempie zwigksza si¢ wystgpowanie
nadwagi i otyloSci w spoleczefistwie. W ciagu niespelna 15 lat (od 1991 do 2005 r.) nastgpil
2-krotny (blisko 22 %) wzrost otylo$ci wéréd mieszkaficédw.?

Jak pokazujq wyniki badai przeprowadzonych przez WHO w ramach Global Database on Body
Mass Index na tle innych wybranych krajéow wskaznik BMI dla Polski klasyfikuje
si¢ w srodkowej wartoéci europejskich wynikow.

Prognoza rozpowszechnienia otylodci wsréd oséb doroslych (2010-2030) przewiduje,
ze w2020 1. olylych bedzie 23 % mezezyzn i 17 % kobiet, a do 2030 r. odsciek ofytych
mezezyzn wzroéhie do 28 %, a kobiet do 18 % °.

Wedlug ogélnopolskiego badania NATPOL {II z roku 2002, z problemem nadwagi borykato
si¢ 53% doroslych Polakéw w tym 29% kobiet i 39% mezczyzn. Srednie BMI w polskiej

t Otytos¢ i nadwaga - epidemiologia, etiologia i konsekwencje zdrowotne, Journal of Nutrilife, 2012, 11,
ISSN:2300-8938, url:http://www.Nutrilife.pl/index.php?art=59

z Projekt Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020 str.24

* Raport 0 modelowaniu otytosci oséb dorostych w Europejskim Regionie — Europejskie Biuro Regionalne
WHO,2013 1.
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populacji wynosilo 25,9 kg/m”, Badania Pol — MONICA z roku 2001 wskazuja wystepowanie
nadwagi u 44% meZzczyzn i 34% kobiet w wieku 35— 64 lata (Kope¢, Podolec, 2007).
Dodatkowo wyniki badan IDEA (International Day for Evolution of Abdominal Obesity)
donosza, iz Polska jest jednym z krajow europejskich, w ktorym dominuje otylos¢ brzuszna,
Ten typ otylodci dotyezy 54% kobiet i 38% meZezyzn w Polsce,

Gléwny Urzad Statystyczny w notatce informacyjnej z dnia 1 grudnia 2015 1. ,Zdrowie
i zachowanie zdrowotne mieszkancéw Polski w $wietle Europejskiego Ankiestowego Badania
Zdrowia (EHIS) 2014 r.” informuje, iz zbyt duzg mase ciala ma juz 62 % doroslych mezezyzn
146 % kobiet. Proporcja masy ciala do wzrostu kwalifikuje czesciej niz co 6. meZczyzne
i co 7. kobiete do kategorii oséb otylych. U dzieci natomiast nie zaobserwowano wzrostu
$redniej wagi ciala, a nawet niewielkie obniZenie.

Wykres 1. Waga ciala 0sob dorosfych w 2014 v, (dane w procentach)

# niedowaga

mezezyini Ew normie
i nadwaga
g otylodd
kobiety 501

0 10 .20 30 40 50 60

Poniewaz w skali mikro nie sg prowadzone ogdlnopowiatowe badania nad otyloscig i nawykami
Zywieniowymi na potrzeby niniejszej analizy przeprowadzono rozmowy konsultacyjne
z placéwkami edukacyjnymi { wybranymi placdwkami medycznymi,

Ocenia sig, ze zjawisko otylodci stopniowo =zaczyna dotykaé mieszkancéw powiatu
teczewskiego, Obserwuje si¢ przede wszystkim niebezpieczne dla zdrowia zachowania
zywieniowe dzieci i mlodziezy oraz przyzwyczajenia zywieniowe oséb po 50. roku zycia, ktdre
wynikaja z uwarunkowan mentalnych i gleboko zakorzenionej historii Zywieniowej. Ponadto
mieszkancy powiatu tczewskiego w wieku produkcyjnym prowadzq siedzacy tryb Zycia
i spedzaja czas raczej biernie. Dzieci i mlodziez odnajduja coraz czgsciej rozrywke korzystajac
z kompufera i Internetu, rzadziej uprawiajgc sport czy biorge udzial w ezynnych zabawach.

W celu glebszego zbadania problemu otylodei i niektérych choréb niezakaznych wéréd
mieszkaficéw powiatu tezewskiego w tabelach 1 — 4 przedstawiono dane epidemiologiczne
dotyczace zachorowatosci i chorobowosci w zakresie podstawowej opieki zdrowotnegj
dla powiatu tezewskicgo za 2010 i 2012 rok sporzadzone na podstawie sprawozdain rocznych
MZ-11, MZ-13, MZ-15. Drane pochodzg z Wydzialu Zdrowia — Pomorskiego Centrum Zdrowia
Publicznego.

Z przedstawionych danych wynika, Ze otylo$¢ oraz imme schorzenia (np. choroba
nadciénieniowa, choroby naczyft mézgowych, niedokrwienna choroba serca, cukrzyca,
nowotwory) wystgpuja zardwno wérdd dzieci i miodziezy jak i u oséb doroslych. W grupie
wickowej 35-54 lat nastgpuje gwaltowny wzrost oséb bedgcych pod opieky lekarza
podstawowej opieki zdrowotnej, u ktérych rozpoznano schorzenia majgce zwiazek ze stylem
Zycia,

Zachorowalnoéé na okre§lone jednostki chorobowe nasila sie wraz z wiekiem i szczegdinie
wysoka jest w przypadku choroby nadeisnieniowej (w 2012 r. stwierdzono 462 nowych
zachorowar, w 2010 r. — 398). Niepokojgca jest rdwniez wysoka zachorowalnos$¢ na cukrzyce
{w 2012 r. 194 nowych zachorowan, w 2010 r, 132), jak réwniez na niedokrwienng chorobg
serca (w 2012 r. 114 nowych zacharowan, w 2010 r. 159).

Zachorowalno$é i jej stopniowy wzrost zapewne w duzym stopniu jest efekfem siedzgcego
trybu Zycia, braku ruchu na powietrzy oraz zlego odzywiania,
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Tabela 1. Dane o stanie zdrowia dzieci | miodziezy wvieku 0-18 lat bedgcych pod opiekq lekarza

podstawowe] opieki zdrowotnej za 2010 rok

Osoby,

ukidiych Z tego w wicku Z kolumny 2 osoby,
Rozpoznanie stwierdzoio ;‘h.m ?d(;l;i
/kod rozpoznania wg ICD | schowzenia sclm o
10/ ogdlem 02| 34| 59| 10-14] 15-1g] SPH“&MapoRE
(SEnwdniu pietwszy wokiesie
31X sprawozdawezyn
) 2 3 4 5 6 7 8
Ogodlem 226 3 18 56 71 78 39
Nowotwory CO0-C97, D048 9 0 1 I 2 5 2
Cukizyca E10-E14 26 0 1 7 9 9 6
Otylosé E65-E68 156 2 16 45 47 46 25
Choroba nadcisnieniowa 110-115 35 | 0 3 13 18 6

Tabela 2. Dane o stanie zdrowia dzieci | mlodziezy w wieku 0-18 lat bedgcych pod opiekg lekarza

podstawowej opieki zdrowolnej za 2012 rok

Osoby,

uktdrych Z tego w wicku Zkolumny 2 osoby,
Rozpoznanie siwierdzono E\ﬁgxﬂn
fkod rozpoznania wg ICD | schozenia i X
10/ ogdlem 02| 34| 59| 10-14| 15-1g) SOZNAporZ
i penvsy s
sprawozdawezym
31X
1 2 3 4 5 6 7 8
Ogolem 153 0 1 15| 25 112 15
Nowotwory CO0-C97, D00-D48 95 0 1 0 0 94 1
Cukrzyca E10-E14 13 0 0 3 6 4 2
Otylo§é E65-E68 30 0 0 10 15 5 7
Choroba nadeisnieniowa I110-115 15 0 0 2 4 9 5

Tabela 3. Dane o stanie zdrowia osob w wieku 19 lat { wigeej bedgeyeh pod opiekg lekarza
podsiawowe] opieki zdrowomnej za 2010 rok

Osoby, Z tego w wieku Z kolumuzy 2 osoby,
uktbiych Koyl ’
. stwierdzono uroneh
Rozpoznanie schozoria stwierdzono
/kod rozpoznania wg ICD 10/ ogtlem ) 1934 | 35541 5564 63F schorzeniaporaz.
. WIECE] | plerwszy wokresie
{stan wdnin ,
31X1) sprawozdawezym
1 2 3 4 5 6 7
Ogolem 7.749 246 | 1,598 | 2,381 | 3.524 802
Nowotwory C00-C97, D00-D48 328 22 83 121 102 73
Cukrzyca E10-E14 1.582 48| 313 509 712 132
Choroba nadcignieniowa 110115 4.064 147 921 | 1.286 | 1.710 398
Choroba naczyi mbzgowych J60-169 178 6 40 58 74 40
Niedolawienna chorobaserca 120-125 1.597 23 241 407 926 159
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Tabela 4. Dane o stanie zdrowia oséb w wieku 19 lat { wigcef bedgcych pod opiekq lekarza
podstawowej apleki zdrowolnef za 2012 rvok

Siﬁg;h 7 lego W wicku Zkolamny 2 osoby,
Rozpoznanie stwierdzono ! m}d].g“mmn
fkod ro ia wg ICD 10/ schoczcri 651 sc‘:houzenmpom‘
ZpoZiiania wg ogdem 19-34 | 35-54| 55-64 .| plawsgy wokiesie
{stan wdniu wige) spravwozdanezym
31X
H 2 3 4 5 6 7
Ogdblem 9,123 345 2,093 | 3.077 | 3.608 889
Nowotwory C00-C97, DO0-D48 331 24 74 93 140 77
Cukrzyca E10-E14 1.470 36 401 466 567 194
Choroba nadcisnieniowa [10-115 5.766 265 1,484 | 1.901 | 2.116 462
Choroba naczyii mozgowych 160-169 312 13 41 64 194 42
Niedokrwienna choroba seica 120425 1.244 7 93 553 591 114

Dla potrzeb niniejszego programu NZOZ ,,Salus” Medycyna Szkolna z siedzibg w Tczewie,
$wiadczacy uslugi medyczine w zakresie medycyny szkolnej na terenie wszystkich typow szkol
publicznych miasta Tczewa, przeprowadzil analizg testdw przesiewowych wykonanych przez
pielegniarki szkolne w ostatnim pigeioleciu. Ofrzymane wyniki mozna uznaé jako
reprezentatywne dla calego powiaty, onniewaZ dotyczg ponad 50% uczniéw powiatu
tezewskiego z danego rocznika urodzenia.

Tabela 5. Wyniki tesicw przesiewowych wybranych rocznikow ucznidw szkol zlokalizowanych
na ferenie miasta Tezewa.

Rok szkolny

Wiek 20102011 201172012 2012/2013 2013/2014 201472015
UCZNA | Nagwaon | Otyloé | Nadwaga | Otylosé Nadwaga | Otyloé¢ | Nadwaga | Otylosé | Nadwaga { Otylosé
[%] | [%] [%] [%2] [%] [%o] [%%] [%%] [%] [%]
10,55 | 7,69 8,76 6,02 11,00 | 7,66 10,25 | 6,89 14,00 | 10,80

6 lat 18,24 14,78 18,66 17,14 24,80
17,47 { 11,75 | 6,97 5,84 10,24 | 6,14 6,80 7,60 9,15 7,44

101t 29,22 12,81 16,38 14,40 16,59
9,41 12,12 | 12,64 {1568 | 11,07 | 12,16 | 12,24 | 11,93 | 11,91 | 13,77

12 lat 21,53 28,32 23,23 24,17 27,68
13 It 10,61 | 7,00 11,46 } 8,12 11,66 | 7,03 13,10 | 12,14 | 9,69 11,07

17,01 19,58 18,69 25,24 20,76
7,29 | 4,86 8,15 4,67 9,90 5,23 7,97 5,54 9,68 6,30

161t 12,15 12,82 15,13 13,51 15,98
8,08 4,23 9,95 5,33 12,17 6,37 12,24 | 8,80 14,55 | 10,91

18t 12,31 15,28 18,54 21,04 25,46

4 Wiekszos¢ dzieci uczeszcza do  szkét  podstawowych, gimnazjalnych | ponadgimnazjalnych
zlokalizowanych na terenie Tezewa. W roku szkolnym 2013/2014 uczniowie szkél podstawowych
zlokallzowanych na terenie Tczewa stanowili 53,94 % ogdlneg| liczby ucznidw w szkotach podstawowych,
dla ucznibw szkét gimnazjalnych zlokalizowanych na terenie miasta Tczewa wskainik ten wynidst
54,75 %, dziesiel z pietnastu szkét ponadgimnazjalnych zlokalizowanych jest na terenie Tczewa.
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Zaobserwowano, 7e otylos$¢ i nadwaga wsréd dzieci i mlodziezy szkolnej wystepuje we
wszystkich badanych rocznikach. Szezegoélnie niepokojgey jest wzrost liczby o0s6b z nadwaga
i otyloscig wéréd osiemnastolatkow, a wige po okresie intensywnego wzrostu. W tej grupie
miodziezy problem otylosci i nadwagi w stosunku do szesnastolatkow poglebil sie w kazdym
analizowanym roku szkolnym o kilka punktéw procentowych, co obrazuje wykres nr 2,

Wykres 2. Nadwaga | otylosé wsréd szesnasto i osiemnastolatkow (dane proceniowe)

Rok szkolny 2014/2015

1 18-fatki otytosé
1t 16-latki otylosé

Rok szkolny 2013/2014

Rok szkolny 2011/2012 # 18-latki nadwaga

2 16-latki nadwaga

Rok szkolny 2011/2012

20

Poputacia kwalifikujgea si¢ do wigezenia do Prograntu

Wedlug GUS w powiecie tczewskin wg stanu na dzien 30 czerwca 2015 r. liczba ludnosci
wynosifa 115.984 (57.134 mezezyzn i 58.850 kobiet), w tym w wieku od 7 do 64 lat
91,268 osab. Szczegdly w tabeli 6,

Zaklada sig, ze Program bedzie realizowany na terenie wszystkich gmin powiatu tezewskiego,
tj. Miasta Tczewa, Gminy Tczew, Miasta i Gminy Gniew, Miasta i Gminy Pelplin, Gminy
Subkowy i Gminy Morzeszezyn, z ktérymi zostal skonsultowany na etapie tworzenia i bedzie
adresowany do os6b:

- otylych w wieku do lat 18 lub w wieku aktywnosci zawodowej - wsparcie
dietetyczne, fizjoterapeutyczne oraz psychologiczne,

- bez ograniczen wiekowych - dzialania promujgce zdrowy styl zycia,

- nauczycieli aktywnych zawodowo — szkolenie z zakresu dietetyki i prawidiowego
odzywiania dzieci | mlodziezy.

Tabela 6. Liczba ludnosci w powiecie tezewskim w przedzialach wiekowych wg stanu na dzien

30 czerwea 2015 r.
Przedzial) o 6 | 7.12] 13-15| 16-18 | 19-24| 2534 [ 3544 | 45-54 | 5564 | SN
wiekowy i wigcej
i‘s';;’;b" 9337773213814 | 4052 | 9226 | 18831 | 17.322 | 14.283 | 16.008 | 15379

Uzasadnienie potrzeby realizacii Programu

Choroby cywilizacyjne to jeden z najwickszych obecnie probleméw zdrowotnych spoleczeiistw
panstw wysokorozwinigtych i krajow szybko rozwijajacych sie, do grona ktérych zaliczana jest
réwniez Polska, Najszybciej rozwijajacymi sie chorobami cywilizacyjnymi, a w nastepstwie
stwarzajacymi najwigksze zagrozenie dla zdrowia wielu spoleczenstw jest nadwaga i otylosc.

Jak wynika z badan przeprowadzonych w ramach programu ,Zachowaj Réwnowage”,
realizowanego przez Instytut Zywnosci i Zywienia w Warszawie, leczenie otylosci i jej
powiklan pochlania w kraju okolo 21 % budzetu przeznaczonego na ochrone zdrowia —
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odpowiada to kwocie ponad 11 mid 2l rocznie. Nickorzysina z ekonomicznego punktu widzenia
jest réwniez rosngea liczba otylych pracownikéw, Osoby otyle nie sg w stanie wykonaé
niekidrych prae, np. wymagaijgeych wigkszego wysitku bgdZ sprawnosci.

Obecnie wiele méwi sig o zdrowym trybie zycia i przede wszystkim o utrzymaniu odpowiedniej
wagi. Stacje telewizyjne emitujg programy propagujgce racjonalne odzywianie, sport i ruch.
Zdarza sig, ze podejmowane sg gloddwki, czy tez drakonskie diety wyniszezajgee organizm.
To lekarz lub dietetyk, czy fez inna osoba posiadajaca do tego kwalifikacje powinna ocenié,
czy wskazane jest poddanie si¢ kuracji odchudzajgcej, czy tez nie.

Niestety, w obecnym funkcjonujgcym systemie opieki zdrowotnej finansowanej ze $rodkdw
publicznych nie istnieje zadna forma dlugofalowej, kompleksowej opicki nad osobami
z zabuwrzeniami masy ciala pod postacig nadwagi i otylodci. System zapewnia specialisiyczng
opieke tekarska, ograniczona jednak glownie do okresowego monitorowania stanu zdrowia, bez
prowadzenia stalej interwencii i edukacii.

Przeprowadzenie kompleksowej, diugofalowej interwencji w ramach niniejszego Programu
pozwoli nie tylko na okresowe poprawienie wynikow zdrowotnych, ale takze na uswiadomienie
problemu i zachgeenie do zmiany zachowan, zaréwno przez uczestnikéw Programu, jak i ich
rodzin.

Powlatowy Program Zwalczania Otylosci i Nadwagi ,,Czas na zdrowie” zgodny jest z:

1) strategicznym dokumentem europejskim: ,Zdrowic 2020: Europejska polityka
wspierajgca dziatania rzaddw i spoleczenstw na rzecz zdrowia i dobrostanu czlowieka®;

2) priorytetami zdrowotnymi okre$lonymi w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia
21 sierpnia 2009 r. w sprawie priorytetéw zdrowotnych (Dz, U, z 2009 r. Nr 137,
poz. 1126);

3) Regionalnym Programem Strategicznym w zakresie ochrony zdrowia Zdrowie
dla Pomorzan przyjetym uchwatg Nr 930/274/13 Zarzgdu Wojewddztwa Pomorskiego
zdnia 8 sierpnia 2013 r., ktérego gléwnym celem jest poprawa stanu zdrowia
mieszkaficow wojewddztwa pomorskiego, cel szezepdlowy 1. Wysoki poziom
kompetencji zdrowotnych ludnosei, Priorytet 1.1. Promocja zdrowia, Priorytet 1.2,
Programy zdrowotne;

4) Strategia Rozwigzywania Probleméw Spolecznych w Powiecie Tezewskim na fata
2013-2017 przyjeta uchwalg Nr XXX/181/12 Rady Powiatu Teczewskiego z dnia
28 grudnia 2012 r. — cel strategiczny nr 2. Redukcja przedwcezesnej umieralnosei oraz
ryzyka zachorowanl wsrdd mieszkancéw powiatu tczewskiego, cel szezegolowy nr 3.
Promowanie zdrowego stylu Zycia majgcego na celu zapobieganie chorobom
cywilizacyjnym takim jak: otytosé, choroby ukladu krazenia,

Program realizuje takze cel operacyjny A ,,Poprawa sposobu zywienia i stanu odzywienia
spoleczenstwa” i cel operacyjny B ,Zwickszenie aktywnodci fizycznej spoleczefistwa” projektu
Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016 — 2020,

CELE PROGRAMU
Cel gidwny

Poprawa sytuacji zdrowotnej mieszkancow powiatu tczewskiego poprzez zwalczanie otylosci
i przewleklych choréb niezakaznych oraz podniesienie poziomu wiedzy spoleczenistwa
o zlrowym stylu zycia, ktdry jesi determinantem zdrowia jednostki,

Cele szezegdlowe

1) promowanie prawidlowego zywienia i aktywnoSei fizycznej wérdd dzieci i mlodziezy
oraz ich rodzicoéw/opiekundw;
2) promowanie prawidlowego Zywienia | aktywnodci fizycznej wsrdd os6b dorostych;
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3) poprawa sposobu odzywiania i upowszechnianie wiedzy na temat zasad zdrowego
zywienia;

4) zmnigjszenie czgstosci wystepowania otylosei i przewlekiych choréb niezakaznych;

5) ograniczenie powiklaii zwigzanych z nadwaga, oftylodcig i brakiem aktywnosci
fizycznej.

Oczekiwane efehiy

1) zmniejszenie odetka 0s6b z nadwagy i otylosciyg;

2) zmiana nawykdw zywieniowych;

3) wazrost aktywnosci fizycznej wérad dzieci, mlodziezy, oséb dorosiych;

4) zaangazowanie calych rodzin w proces prawidlowego zywienia i redukcji masy ciala;

5) zmniejszenie wydatkéw na leczenie i usprawnienie os6b, u ktorych w efekcie otylosci
doszto do wystapienia wspolistniejacych chordb przewleklych.

Mierniki efektywnosci odpowiadajgee celom Programu

1) listy obecnosci;

2) ankiety sprawdzajgce poziom wiedzy przed przystapieniem do szkolenia i po jego
zakonczeniu;

3) ankiety ewalvacyjne realizacji zadan;

4) rejestry osob korzystajgcych ze wsparcia dietetycznego, fizjoterapeutycznego oraz
opcjonalnie psychologicznego;

5) pomiary parametrdw antropometrycznych przed udzialem w Programie i po jego
zakonczenit;

6) ankiety satystakcji uczestnikéw Programu;

7} sprawozdania z realizacji Programu.

ADRESACI PROGRAMU
Program skierowany jest do:

1) grupy docelowej:

- osoby z otyloicia (BMI powyzej 30kg/m?) w wieku do lat 18 lub w wicku
aktywnosci zawodowe] zamieszkujace na terenie powiatu tczewskiego deklarujace
chg¢ uczestnictwa w diagnostyce, poradnictwie i zajgciach fizycznych,

- nauczyciele aktywni zawodowo oddelegowani przez dyrektoréw szkét i przedszkoli
do odbycia szkolenia z zakresu dietetyki i prawidlowego odzywiania dzieci
i mlodziezy,

- mieszkaficy powiatu tczewskiego uczestniczacy w  zajeciach i spotkaniach
promujgeych zdrowy siyl Zycia;

2) grupy posredniej:

- uczniowie szkol powiatu tezewskiego, nauczyciele,
- rodziny oséb objetych wsparciem dietetyczno-psychologiczno-fizjoterapeutycznym;

3) grup wsparcia majgeych wplyw na skutecznosé realizacji Programu:

- instytucje zajmujgce sie problemem nadwagi i otylosci,

- pracownicy ochrony zdrowia rekomendujgey swoim podopiecznym uczestnictwo
w Programie, w tym pielggniarki medycyny szkolnej,

- wilasciwe merytorycznie komorki Jednostek Samorzgdu Terytorialnego, organizacje
pozarzgdowe, szkoly, swietlice, kluby,

- podmioty $wiadczace ustugi medyczie, w szezegénodci w zakresie podstawowej
opieki zdrowotnej,

- edukatorzy, nauczycicle, dyrektorzy szkél i przedszkol,
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W celu dotarcia do jak najwickszej liczby o0s0b borykajgcych sie z problemem nadwagi
iotylosci informacje o Programie i mozliwodci skorzystania z proponowanych dzialaf
prozdrowotnych bgda upublicznione poprzez:

- strony interneiowe powiatu tezewskiego i gmin,

- edycje spotdw/audycji radiowych i telewizyjnych,

- lokalng prasg i internetowe serwisy informacyjine region,

- placowki medyczne i o§wiatowe na terenie powiatu,

- plakaty informacyjne i ulotki wywieszone/wylozone w urzgdach oraz instytucjach
publicznych, miejscach zwyczajowo przyjetych, przedsiebiorstwach, lokalach
uslugowych oraz innych miejscach skupiajacych duze grupy potencjalnych
odbiorcow,

oraz przekazywane beda potencjalnym adresatom Programu za poérednictwem lekarzy
rodzinnych/pediatrow,  pielegniarek  medycyny  szkolnej),  nauczycieli, organizacji
pozarzadowych.

Dzialania informacyjno — promocyjne zachecajgce do udzialu w Programie oraz edukacyjne
w zakresic zdrowego stylu Zycia majgcego na celu zapobieganie chorobom cywilizacyjnym,
bedg prowadzone przez Starostwo Powiatowe w Tczewie i realizatoréw Programu,

ORGANIZACJA PROGRAMU

Program zaklada dwa kierunki dzialan:

Kierunek pierwszy — dzialania edukacyjne

1. Szkolenie dla nauczycieli z zakresu dietetyki i prawidlowego odzywiania dzieci i mlodziezy

Szkolenie przeznaczone bedzie dla nauczycieli z powiatu tczewskiego, aktywnych zawodowo
pracujgeych w przedszkolach, szkotach podstawowych, gimnazjach i ponadgimnazjalnych.
Bedzie mialo charakier warsztatowy. Oprocz wiedzy merytorycznej (m.in. anatomia i fizjologia
czlowieka, podstawy dietetyki dzieci i mlodziezy, zywienie czlowieka, dietoprofilaktyka dzieci
w wieku przedszkolnym i szkolnym, suplementacja diety) uczestnicy zostany wyposazeni
w praktyczne narzedzia dotyczace popularyzowania zagadnien z zakresu prawidiowej dietetyki
i zdrowego trybu Zycia i wlaczania ich w procesy dydaktyczne. Po zakoficzeniu udzialu
uezestnicy otrzymaja certyfikaty.

W ramach Programu przewidziano trzy edycje kursu. Szacunkowy czas trwania szkolenia
60 godzin (10 spotkatt x 6 godzin). Zajecia odbywal sie bedyg w siedzibie Starostwa
Powiatowego w Tczewie lub w innej placowce wskazanej przez realizatora szkolenia
wylonionego w drodze konkursu ofert,

Kazdy uczestnik szkolenia zobowigzany bedzie do wpisania si¢ na liscie obecnosei, wypelnienia
ankiety sprawdzajacej poziom wiedzy przed przystapieniem do szkolenia i po jego zakonczeniu
oraz ankiety satysfakcji uczestnika szkolenia. Listy obecnoici oraz ankiety opracowane begda
przez realizatora szkolenia.

Na terenie powiatu znajduje si¢ okolo 32 przedszkoli, 24 szkdl podstawowych, 14 gimnazjdw
oraz 15 szkdl ponadgimnazialnych. Przewiduje si¢ przeszkolenie po jednym nauczycielu
zkazdej placowki ofwiatowej co daje lgczng przewidywang liczbe 85 przeszkolonych
nauczycieli, Ostateczna liczba uzalezniona bedzie od zainferesowania dyrektoréw placowek
o$wiatowych oraz nauczycieli ta formg edukacji. W przypadku duzego zainteresowania
i mozliwodei finansowych liczba os6b przeszkolonych moze ulec zwigkszeniu,

Zamierzeniem jest aby wyedukowani pracownicy przedszkoli i szkdl wykorzystali zdobyta
wiedzg i umiejetnosei w pdZniejszej pracy z dziedmi | mlodziez.

2. Zajecia i spotkania promujgce zdrowy styl Zycia.

Powyzsze dzialanie realizowane begdzie za posrednictwem organizacji pozarzadowych
prowadzgcych dzialalno$é statutowsg w zakresie ochrony i promocii zdrowia. Realizatorzy
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wybierani bedg w corocznie oglaszanych otwartych konkursach ofert przeprowadzanych
na podstawie przepiséw ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dzialalnosci pozytku publicznego
i o wolontariacie.

Wspierane bgdq zadania majace na celu zwigkszenie $wiadomosci zdrowotnej mieszkaricow
powiatu, w tym poprzez;

1) propagowanie wilasciwego odzywiania — organizowanie prelekcji, pogadanek,
wykladow, konferencji, zajgé warsztatowych, piknikéw, happeningdw, konkurséw;

2) zwigkszanie aktywnosdci fizycznej — organizowanie regularnych zajeé rekreacyjno-
sportowych, propagowanie akiywnego i czynnego wypoczynku, zachecanie do udzialu
w organizowanych zajgciach sportowych, imprezach masowych, itp.

Adresatami prowadzonych dzialan prozdrowotnych beda mieszkancy powiatu, w tym: dzieci
w wieku przedszkolnym i szkolnym, mlodziez szké! gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych,
rodzice i opiekunowie dzieci, nauczyciele, wychowawcy, pedagodzy, zaklady pracy,
spolecznosci lokalne. Liczba uczestnikéw dzialan prozdrowotnych i ewentualnie liczba
uczestnikow, ktorzy dokonali zmian w nawykach zywieniowych i siedzacym trybie Zycia znana
bgdzie po przeanalizowaniu sprawozdai z realizacji zadai publicznych w tym zakresie.

Drzialanie jest zgodne z priorytetowymi zadaniami publicznymi okreslonymi Wieloletnim
Programem Wspolpracy Powiatu Tezewskiego z Organizacjami Pozarzadowymi oraz
Podmiotami, o ktérych mowa w art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 24 kwieinia 2003 r. o dzialalnodci
pozytku publicznego i o wolentariacie na lata 2016-2019 - § 6 ust. 1 pkt 2 lit. a) promowanie
zdrowego stylu Zycia majgcego na celu zapobieganie chorobom cywilizacyjnym .

Kierunek drugi - wsparcie dietetyczne, fizjoterapeutyczne orazg psychologiczne,

Réwnolegle z  dzialaniami  edukacyjnymi beds prowadzone dzialania zwigzane
ze zdiagnozowaniem problemu otylosci oraz jej leczenie i terapia u 0séb w wieku do lat 18 lub
w wieku aktywnodci zawodowej (osoby niepelnoletnie begdg zglaszad sie do Programu wraz
z rodzicami/opiekunami). Brak szczegdlowych informacji na temat liczby 0sdb w tym wieku ze
wskaznikiem BMI powyzej 30 uniemozliwia wskazanie potencjalnej liczby uczestnikéw
Programu w tym zakresie. Zalozona liczba adresatéw wynika gléwnie z mozliwosci
finansowych Powiatu Tezewskiego.

Osoby zglaszajace sie do Programu skorzystaja z:

1} porady dietefyka — cztery wizyty: pierwsza, dwie kontrolne 1 zamykajgca, a w
uzasadnionych przypadkach wizyty kontrolne w wigkszej ilosci w okresie do roku od
rozpoczecia udzialu w Programie, jednak nie dluzej niz do czasu zakoiiczenia realizacji
Programu, pod warunkiem posiadania $rodkéw finansowych umozliwiajgeych udzielenie
wieee] niz 4 porad;

Dietetyk dokona oceny stopnia nadmiary masy ciala. Wskaze nieprawidiowe nawyki
Zywieniowe [ pomoze zmienic sposob myslenia o jedzeniu, Okre$li produkty wskazane
i niewskazane. Dobierze rodzaj i ilosé positkow adekwainie do stanu zdrowia, charakteru pracy
i aktywnosci fizyczief pacjenta. Przeprowadzi okresowe kontrole uzyskanych efekiow,

2) porady fizjoterapeuty — trzy wizyty, a w uzasadnionych przypadkach w wigkszej ilodci
w okresie do roku od rozpoczecia udzialu w Programie, jednak nie diuzej niz do czasu
zakoniczenia realizacji Programu, pod warunkiem posiadania $rodkéw finansowych
umozliwiajgeych udzielenie wigeej niz 3 porad;

® Uchwata Nr XI1/82/2015 Rady Powiatu Tczewskiego z dnia 30 listopada 2015 r. w sprawie przyjecia
Wielofetniego Programu Wspélpracy Powiatu Tczewskiego z Organizacjami Pozarzadowymi oraz
Podmiotami, o ktoérych mowa w art. 3 ust. 3 ustawy o dziafalnosci pozytku publicznege i o wolentariacie
na lata 2016 - 2019.

kl: 90447D94-47CA-48D5-81DAS-260D4373BCCI. Podpisany Strona 11




Powiatowy Program Zwalczania Otyloscl | Nadwagi ,CZAS NA ZDROWIE"

Fizjoterapenta pomoze dobrac odpowiedni sposob wysilku, wvzgledniajgey wysigpujgce
dolegliwosci | schorzenia, oraz dopasuje rodzaf éwiczen do mozliwosei konkretnego organizmu.

3) porady psychologa,

Psycholog pontoze w przezwycigzeniu barier stojgcych na drodze do zmniany.

SCHEMAT POSTEPOWANIA

Podstawowy schemat postgpowania w przypadku objgcia osoby otylej (BMI powyzej 30 kg/m?)
wsparciem dietetyczno — fizjoterapeutyczno — psychologicznym przedstawia rysunek |

Rysunek 1. Podstawowy przebieg wsparcia  dieletyczno  —  fizjolerapeniyczne  —
psychologicznego

FIZJOTERAPEUTA Po?2

WIZYTA 1 tygodniach »
‘ . s
| : 4 FIZJOTERAPEUTA
Y . WIZYTA 2
Y L3 >
PSYCHOLOG Po 1 [miesiacu

E
-~ IFIZJOTERAPEUTA
WIZYTA 3

Po 3 miestacach

|
i

W razie potizel
< Wrazie pouzely

Zgodnie ze schematem pacient bedzie objety wsparciem dietetyczno-fizjoterapeutyczno-
psychologicznym przez okres okolo pieciu miesiecy — jest to czas szacunkowy. Liczba
niezbednyeh wizyt 1 odstepy migdzy kolejnymi wizytami sg wizytami i odstgpami
sugerowanymi, rzeczywisty czas uczestnictwa w Programie uzalezniony bedzie od osdb
udzielajgcych wsparcia, ktérzy w zalezno$ei od indywidualnych potrzeb pacjentdw okresly ich
czestotliwosé. ‘

Wizyta w gabinecie dietetyka

pomiary antropometryczne (wzrost, masa ciala, obwdéd pasa i bioder),

oznaczenie, przy pomocy siatek centylowych, kanalu centylowego u dzieci i mlodziezy,
oznaczentie przy pomocy wzora wskaznika BMI,

pomiar poziomu ghukozy we krwi i ci$nienia tetniczego,

pomiar tkanki thiszezowej,

wywiad zdrowotny,

wywiad rodzinny,

wywiad dotyczacy nawykow, przyzwyczajen,

NENSNSANSNN
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wywiad dotyczacy jakodci i ilodei spozywanych w ciagu doby pokarméw,

wywiad dotyczgcy sposobu Zywienia w rodzinie,

analiza posiadanej dokumentacji medycane;j,

wydanie  zalecefi (wyeliminowanie/ ograniczenie produktéw niezalecanych,
wprowadzenie produktéw wartosciowych, dostosowanie jadlospisu do frybu zycia
i preferowanych smakoéw, zwigkszenie wysilku fizycznego),

udostgpnienie materialéw edukacyjnych i poradnikéw,

skierowanie do fizjoterapeuty i do psychologa,

w uzasadnionych przypadkach zalecenie wizyty u lekarza specjalisty (np. diabetologa,
endokrynologa, orfopedy) lub w poradni chordb metabolicznych, realizowanej poza
Programem.

RN NN

NSNS

Osoby na pierwszg wizyte zglaszaja si¢ do Programu bez skierowania, po uprzednim
telefonicznym lub osobistym umowieniu terminu wizyty.

Czas wizyty pierwszorazowej okolo 60 minut, kolejnych — w zaleznosci od indywidualnych
potrzeb uczestnika Programu, Zalecany termin wizyty kontrolnej (drugiej) po uplywie dwdch
tygodni od pierwszej wizyly, kolejnej (trzeciej} po uplywie jednego miesigea, zamykajacej
(czwartej) po uplywie trzech miesigey. Migdzy kolejnymi wizytami powinien by¢ utrzymany
kontakt z pacjentem (telefon, poczta elektroniczna), celem ewentualnego uzgadniania
i korygowania prowadzonej terapii. Na wizycie przedostatniej lub ostatniej pacjent zobowigzany
bedzie do wypelnienia ankiety satysfakcii.

Liczba niezbednych wizyt i odstepy miedzy wizytami sa wizytami i odstepami sugerowanymi,
to dietetyk zobowiazany bedzie do ich zaplanowania w zaleznosdci od indywidualnych potrzeb
pacjenta.

Spotkania z diefetykiem odbywaé beda sie w gabinecie wskazanym przez realizatora Programu
wylonionego w trybie konkursu ofert, wyposazonym zgodnie z obowigzuigcymi przepisami
oraz wagg ze wzrostoniierzem, aparatem do pomiaru tkanki tluszezowej, cisnienia tetniczego
i poziomu glukozy we krwi.

Dla kazdego pacjenia zostanie zalozona indywidualna karta pacjenta, Po kazdej wizycie pacjent
otizyma na pismic zalecenia dalszego postepowania.

Wizyta u fizjoterapeuty

Do fizjoterapeuty beda zglaszaé sie osoby ze skierowaniem od dietetyka w terminie wezesniej
uzgodnionym. Do zadan fizjoterapeuty nalezeé¢ bedzie dobdr odpowiedniego wysitku i rodzaju
éwiczen do mozliwosei konkretnego pacjenta. Fizjoterapeuta na pierwszej wizycie pokaze jak
wykonywal okreslone ¢wiczenia, by przynosily zamierzone efekty, nie powodowaly béiu
i dyskomfortu oraz przekaze informacje na temat sposobu prowadzenia indywidualnego
treninge fizycznego w warunkach domowych, Na kolejnych oceni efekty wykonywanych
¢wiczen i ich poprawno$é, wprowadzi niezbgdne korekty i wyda zalecenia dotyczgce dalszej
aktywnosci fizycznej.

W przypadku otylosci zlozonej i wystgpowania chordb wspOlistniejacych od pacjenta
wymagane bedzie zadwiadezenie lekarskie o braku przeciwwskazan do éwiczen fizycznych.

Pierwsza wizyta powinna odby¢ sig jak najwczesniej po pierwsze] wizycie u dietetyka. Zalecany
termin wizyty kontrolnej (drugiej) po uplywie dwdch tygodni od pierwsze] wizyly, kolejnej
(trzeciej) po uplywie jednego miesigea. Liczba niezbgdnych wizyt i odstepy migdzy wizytami
sq wizytami i odstgpami sugerowanymi, to fizjoterapeuta zobowigzany hedzie do ich
zaplanowania w zaleznosei od indywidualnych potrzeb pacjenta.

Przewidywany czas zajgé z fizjoterapeuta — 3 x 45 minut. Zajgcia prowadzone bedg na sali
¢wiczen wskazane] przez realizatora Programu wylonionego w trybie konkursu ofert,
wyposazonej w hiezbedny sprzet typu: materace, pilki, drabinki itp. Mozliwe bedzie réwniez
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prowadzenie ¢wiczefi na zewngtrz (np. nauka Nordic Walking). Beda miaty charakter spotkan
indywidualnych lub w grupach (do 5 oséb w podobnym przedziale wiekowym).

Dla kazdego pacjenta zostanie zalozona indywidualna karta pacjenta, Po kazdej wizycie pacjent
otrzyma na pismie zalecenia dalszego postepowania.

Spotkanie z psychologiem

Dzialania dietetyka i fizjoterapeuly moga dla niekiérych osdb okazad sig niewystarczajace
wsytuacjii gdy problem nadmiaru kilogramdéw nie dotyczy tylko samego jedzenia lub
niejedzenia. Do tego moga dochodzié takie aspekty, jak na przykiad znajomodé sposobdw
radzenia sobie ze stresem {wiele osdb méwi, Ze ,zajada stres”, czyli innymi slowy nie potrafi
w inny sposéb niz przez jedzenie poradzié sobie z napigeiami w Zzyciu). Tnnym problemem moze
by¢ brak akceptacji siebie {czgsto osoby odchudzajgee sie nie akceptuig swojego wygladu, nie
lubig patrzeé na siebie w lustrze, nie potrafig racjonalnie ocenié siebie jako czlowieka). Pomac
w tym moze psycholog.

Do psychologa beda zglaszaé sig osoby ze skierowaniem od dietetyka we wezednigj
uzgodnionych tferminach. Spotkania =z psychologiem bgdg mialy charakter spotkaf
indywidualnych lub ferapii grupowej (do 5 0sdb).

Spotkania z psychologiem odbywad sig bedg w gabinecie wskazanym przez realizatora
Programu wylonionego w trybie konkursu ofert, wyposazonym zgodnie z obowigzujacymi
przepisami,

Dla kazdego pacjenta zostanie zalozona indywidualna karta pacjenta. Po kazdej wizycie pacjent
ofrzyma na pidinie zalecenia dalszego postepowania.

Dokimentacja wyiworzena w tokn realizacfi Programu

|. Szkolenie dla nauczycieli z =zakresu dietetyki i prawidlowego odzywiania dziect
i mlodziezy:
1) program szkolenia dla nauczycieli;
2) listy obecnoécei;
3) ankiety sprawdzajgce poziom wiedzy przed przystgpieniem do szkolenia i po jego
zakonczeniu;
4) ankiety satysfakeji uczestnika szkolenia,

Powyzsze dokumenty zostang opracowane przez realizatora Programu.

2. Zajecia i spotkania promujgce zdrowy styl Zycia:
1) oferty konkursowe organizacji pozarzadowych;
2y sprawozdania z realizacji zadan;
3) ankiety ewalvacyjne.

Dokumenty aplikacyine i sprenvozdaweze sporzgdzane bedg w oparciu o przepisy wydane
na podstenwie ustawy z dnia 24 kwielnia 2003 r. o dzialalno$ci pozytku publicznego
i o wolontariacie, natomiast wzor ankiety ewaluacyjnej opracowany zostanie przez
Wydzial Zdrowia, Sprew Spolecznych | PFRON.

3. Wsparcie dietetyczne, fizjoterapeutyczne oraz psychologiczne:
1) rejestry osdb korzystajacych ze wsparcia odpowiednio dietetyka, fizjoterapeuty,
psychologa;
2) karty pacjentéw w gabinetach odpowiednio dietetyka, fizjoterapeuty, psychologa;
3) zalecenia dalszego postgpowania odpowiednio dietetyka, fizjoterapeuty, psychologa;
4) ankiety satysfakeji.

Powyisze dokumenty zostang opracowane przez Wydzial Zdrowia, Spraw Spofecznycii
i PFRON w porozumieniv z Realizatorem Programu.
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W sytuacjach wymagajacych zmnian organizacyjnych i/lub w przypadku pozyskania przez
Powiat Tczewski znaczacych $rodkdw zewnetrznych Program moze ulec modyfikacjom
wprowadzonym przez Zarzad Powiatu Tezewskiego, w fym w szezeg6inosci w zakresie
udzielanego wsparcia dietetyczno-fizjoterapeutyczno-psychologicznego (np. liczby oséb
objetych wsparciem, liczby spotkan specjalistycznych) oraz organizacji zajeé i spotkan
promujgcych zdrowy styl Zycia.

Realizatorzy Programu

Program bedzie realizowany przez podmioty wykonujgce $wiadczenia objete Programem
wylonione w trybie otwartego konkursu ofert zgodnie z zapisami ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych lub ustawy
z dnia 24 kwietnia 2003 1. o dzialalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie (dotyczy
spotkanl i warsztatéw dedykowanych okredlonym grupom spolecznym) ogloszonego przez
Zarzad Powiatu Tezewskiego, ktory okresli szczegblowe warunki konkursy,

Kwalifikacje zawodowe podmiotéw/osdb, kidre bedg realizowaly $wiadczenia wramach
Programu:

1) szkolenie dla nauczycieli z zakresu dietetyki i prawidlowego odzywiania dzieci
i mlodziezy — prowadzone wylgcznie przez absolwentéw Kierunkéw: medycznych,
zdrowia publicznego, innych zwigzanych z zywieniem czlowicka, posiadajgcych
co najmniej tytul magistra;

2) zajgcia i spotkania promujgce zdrowy styl Zycia — organizacje pozarzadowe prowadzgce
dzialalno$é statutowg w zakresie ochrony i promocji zdrowia przy wspolpracy
z osobami posiadajacymi odpowiednie kwalifikacje;

3) wsparcie dietetyczne, fizjoterapeutyczie oraz psychologiczne - dietetyk, fizjoterapeuta,
psycholog posiadajgcy wymagane kwalifikacje zgodne z rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 20 fipca 2011 r. w sprawie kwalifikacji wymaganych od pracownikdow
na poszezegolnych rodzajach stanowisk pracy w podmiotach leczniczych niebedgcych
przedsiebiorcami,

ZRODLA FINANSOWANIA 1 KOSZTY REALIZACJI PROGRAMU

Program bedzie finansowany ze &rodkéw Powiatu Tezewskiego, zgodnie z umowa/umowami
zawarlymi z wybranym realizatorem/realizatorami Programu. Program moze byé réwniez
finansowany w czgdci przez zainteresowane Gminy z terenu powiatu tczewskiego i /lub
zinnych $rodkéw zewnetrznych pozyskanych przez Powiat Tczewski, Wysoko$é $rodkow
finansowych przeznaczonych na realizacj¢ Programu w danym roku okresli Zarzad Powiatu
Tezewskiego w warunkach konkursu, ped warunkiem zaplanowania $rodkéw w budzecie
Powiatu Tezewskiego na realizaci¢ programéw polityki zdrowotnej.

Kalkulacja kosgtéw

Planowany koszt calkowity realizacji Programu w latach 2016 — 2020 wynosi co najmniej
401,500 zl. Jest to tylko szacunkowa suma kosztéw, drodki finansowe przeznaczone na ten cel
mogg ulec zwigkszeniu bgdz zmniejszeniu,

Ponizsza tabela przedstawia szacowane koszty calkowite potizebne na realizacje Programu.

Id: 90447D94-47CA-48D5-8DAS5-260D4373BCC1. Podpisany Strona {5



Powiatowy Program Zwalczanla Otylosci | Nadwagi ,CZAS NA ZDROWIE”

Tabela 7. Szacunkowe kosziy calkowite realizacji Programu

Przedmiot kosztow

Facmy koszt

Szkolenie dla nauczycieli z zakresu dietetyki i prawidiowego odzywiania dzieci
i mtodziezy:

v stawka dla 1 osoby: 400 zt

v przewidywana liczba uczestnikéw szkolenia: 85 oséb
Eacznie: 85 os. x 400 zi = 34.000

34.000 z

Zajed i spotkania promujace zdrowy styl zycia:
v" wysokos¢ srodk6éw planowanych na ww. zadania zlecane do realizacji
organizacjom pozarzadowym w trybie konkursu ofert: 15.000 zl
v" planowana liczba konkurséw ofett: 4
Lacznie: 4 x 15.000 zt = 60.000 z}

60.000 z

Wynagrodzenie dietetyka:
v koszt objgcia wsparciem jednej osoby: 100 z1 (I wizyta) + 3 x 50 zi
(kolejne wizyty) = 250 zl
v liczba pacjentdw w pierwszym roku realizacji Programu: 50 os.
v liczba pacjentdw w pozostalych latach realizacji Programu: 100 os.
racznic
Lacznie: 250 zi x 50 os. + 250 21 x 100 0s x 4 lata = 112.500 =

€O najmniej
112.500 z!

Wynagrodzenie fizjoterapeuty:
v" koszt objecia wsparciem jednej osoby: 3 wizyty x 50 zt = 150 zl
v" liczba pacjentéw w pierwszym roku realizacji Programu: 50 os.
v' liczba pacjentdw w pozostalych latach realizacji Programu: 100 os,
rocziie
Eacznie: 150 zl x 50 os. + 150 zt x 100 0s x 4 lata = 67.500 z1

€O najmaiej
67.500 z1

Wynaglodzcme psychologa:
koszt objecia wsparciem jednej osoby:
usredniona liczba wizyt przypadajaca na 1 osobe — 2, z czego | wizyta
100 zt, 11 wizyta 70 zi,
wyliczenie: 100 zi (I wizyia) + 70 zt (31 wizyta) = 170 2}
v liczba pacjentow w pierwszym roku realizacji Programu: 50 os.
v liczba pacjentéw w pozostatych latach realizacji Programu: 100 os.
rocznie
Lacznie: 170 zI x 50 os. + 170 z! x 100 os x 4 lata = 76.500 zi

co najmnicj
76.500 z1

Koordynator Programu:
v' stawka miesigezna: 500 zl
v liczba miesigey: 4 m-ce (I rok realizacji) + 4 x 12 m-cy (kolejne lata
realizacji) = 52 m-ce
Eacznie: 500 zl x 52 m-ce = 26.000 z|

26,000 zi

Promocija Programu;
v" stawka roczna 5.000 zi
Lacznie: 5.000 zt x 5 lat = 25.000 zi

25.000 zl

Razeny:

co najmniej
401,500 z1
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Srednioroczny koszt realizacji Programu wynosi co najmniej 80.300 zt ( 401.500 z1/ 5 lat).

Zaklada sig, ze w 2016 r. Program bedzie realizowany maksymalnie przez 3 miesigce, dlatego
przewidziano wsparcie dietetyczno-fizjoterapeutyczno - psychologiczie tylko dla 50 oséb.

Liczba adresatéw dzialah moze ulec zmianie w zaleznosci od mozliwoscei finansowych Powiatu
Tczewskiego.

MONITOROWANIE I EWALUACJA PROGRAMU

I. Nadzér nad realizacjg Programu sprawowaé bedzie Wydzial Zdrowia, Spraw Spolecznych
i PFRON Starostwa Powiatowego w Tezewie.

2. Biezqcy monitoring Programu pozwoli zdiagnozowaé problemy pojawiajace sig w toku jego
realizacji oraz podjg¢ dzialania eliminujgce wystepujgce przeszkody i bariery.

3. Ocena zgtaszalnosci do Programu, jakosci $wiadczen i efekiywnodei okreslona zostanie
corocznie, wterminie do 31 marca roku nast¢pujacego po roku realizacji Programu,
na podstawie sprawozdaft sporzadzanych przez realizatora/realizatoréw przedkladanych
Powiatowi Tczewskiemu, uwzgledniajgcych nastepujace wskazniki:

liczba nauczycieli uczestniczacych w szkoleniu,

liczba punktéw z testu sprawdzajacego poziom wiedzy nt. prewencji nadwagi i otylosci
przed i po zakoficzeniu szkolenia,

ficzba  zrealizowanych przez organizacje pozarzadowe zadan  zwigzanych
Z promowaniem zdrowego stylu zycia,

liczba os6b (odbiorcéw) zrealizowanych przez organizacje pozarzadowe zadan
zwigzanych z promowaniem zdrowego siylu zycia,

liczba osob, ktdre zglosily si¢ do udzialu w Programie w cz¢éei dotyczacej wsparcia
dietetycznego, fizjoterapeutycznego oraz psychologicznego,

liczba 0s6b, kidre ziealizowaly wszystkie punkty zaplanowanego programu interwencii,
procent uczestnikdw objgtych wsparciem dietetyczno — fizjoterapeutyczno
psychologicznym, ktdérzy zakonczyli udzial w Programie,

liczba os6b objetych wsparciem dietetyczno — fizjoterapeutyczno — psychologicznym,
u ktorych stwierdzono obniZzenie wskaznika BMI,

procent uczestnikéw, u ktdrych zanotowano spadek masy ciala i/lub zmniejszenie
obwodu talii,

procentowe zmiany wskaZnika BMI u oséb objetych wsparciem dietetyczno —
fizjoterapeutyczno — psychologicznym,

procent uczestnikow objetych wsparciem dietetyczno —  fizjoterapeutyczno —
psychologicznym, ktérzy dokonali zmiany w nawykach zywieniowych, siedzgcym
trybie zycia oraz w zakresie samooceny.

- ~ AN AN RN < < < < S

Istotnym elementem ewaluacji Programu beda wyniki anonimowej ankiety dotyczgcej
zadowolenia  z  uczestnictwa w  Programie. Jej formularz  dostepny  bedzie
u realizatorafrealizatoréw Programu oraz nha stronie internetowej Starostwa Powiatowego
w Tczewie.

Ponadto realizator/realizatorzy Programu begdg zobowigzani do podjecia dzialan majacych
na celu uzyskanie, po okresie co najmniej roku, informacji od uczestnikéw Programu objetych
wsparciem dietetyczno-fizjoterapeutyczno-psychologicznym (o ile bedzie to mozliwe)
o efektach udzielonego wsparcia (np.warto$¢ wskaznika BMI), odzwierciedlajacych stan
faktyczny oraz do przekazania analizy wynikow do Starostwa Powiatowego w Tezewie,

Opracowanie na temat dzialai przeprowadzonych w ramach Programu w poszezeg6lnych latach
bedzie przedkladane corocznie Radzie Powiatu Tezewskiego w pierwszej polowie roku,

OKRES REALIZACJI PROGRAMU

Program bedzie realizowany w latach  2016-2020 z mozliwoscig kontynuacji w latach
nastgpnych, pod warunkiem zabezpieczenia w budzecie Powiatu Tezewskiego odpowiedniej
kwoty na jego realizacie.
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