UCHWALA Nr XXXI1/285/2005
Rady Miejskiej w Ogrodziencu
z dnia 30 marca 2005 r.

w sprawie: Programu Promocji Zdrowia dla mieszkancow Miasta i Gminy Ogrodzieniec

Na podstawie art. 7 ust. 1 pkt. 5, art. 18 ust. 1 ustawy z dnia 8 marca 1990r. o samorzadzie
gminnym (tekst jednolity Dz.U. z 2001r. Nr 142 poz. 1591 z pdzniejszymi zmianami)

Rada Miejska w Ogrodziencu
uchwala

§1

Przyja¢ Program Promocji Zdrowia dla mieszkancéw Miasta i Gminy Ogrodzieniec, stanowiacy
zatgcznik do niniejszej uchwaty.

§2
Wykonanie uchwaty powierza sie Burmistrzowi Miasta i Gminy Ogrodzieniec.

§3

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Przewodniczacy Rady Miejskiej
Danuta Mikowa



Zatacznik nr 1do uchwaty nr
XXXI1/285/2005

Rady Miejskiej w Ogrodziencu
z dnia 30 marca 2005r.

PROGRAM PROMOCJI ZDROWIA DLA MIASTA | GMINY OGRODZIENIEC

Promocja zdrowia jest procesem umozliwiajacym ludziom:

- zwiekszenie kontroli nad swoim zdrowiem poprzez mozliwo$¢ identyfikacji wkasnych probleméw
zdrowotnych,

- poprawe zdrowia poprzez podejmowanie sprzyjajacych zdrowiu dziatan.

Promocja zdrowia obejmuje nastepujace obszary dziatan:
- tworzenie sprzyjajacego zdrowiu srodowiska zycia i pracy,
- zachecanie spoteczenstwa do dziatan na rzecz zdrowia,
- rozwijanie indywidualnych umiejetnosci stuzgcych zdrowiu.

Promocje zdrowia to nie tylko profilaktyka choréb, ale takze dgzenie do utrzymywania dobrego
samopoczucia i sprawnosci ciata.

Zagrozenia zdrowotne w duzej mierze wynikajg z wadliwego stylu zycia (mata aktywnos¢ fizyczna,
nieprawidtowe zywienie, palenie papieroséw, nadmierne spozycie alkoholu), czynnikéw spotecznych
(zubozenia czesci ludnosci) i fizycznych (gtéwnie zanieczyszczenia srodowiska).

W ramach programu Promoc;ji Zdrowia dla Miasta i Gminy Ogrodzieniec za najwazniejsze i
jednoczesnie mozliwe do wykonania przyjmuje sie nastepujace zadania:

. Zwiekszenie aktywnosci fizycznej

. Poprawe sposobu zywienia i jakosci zywnosci

. Ograniczenie rozpowszechnienia palenia tytoniu

. Zmniejszenie i zmiane struktury spozycia alkoholu

. Ograniczenie uzywania substancji psychoaktywnych

. Zmniejszenie narazenia na czynniki szkodliwe w srodowisku zycia i pracy

. Profilaktyka w zakresie choréb uktadu krazenia, nowotworéw ztosliwych i choréb zakaznych

NO O WN=-

Program bedzie realizowany przy wspotpracy w szczegdélnosci z:
Samodzielnym Publicznym Zaktadem Opieki Zdrowotnej w Ogrodziencu,
Szkotami, przedszkolem,
Gminng Komisjg Przeciwdziatania Alkoholizmowi,
Organizatorami programéw promocji zdrowia i profilaktyki choréb, w szczegdélnosci
organizatorami Polskiego Projektu 400 Miast,
Organizacjami pozarzadowymi,
Klubami sportowymi,
Jednostkami ochrony zdrowia,
e Lokalnymi srodkami komunikowania, w tym z ,Gazetg Ogrodzienieckg”.
W programie beda uczestniczy¢ jednostki organizacyjne Gminy Ogrodzieniec.

Zadania realizowane bedg ze Srodkow:

- bedacych w gestii jednostek odpowiedzialnych za realizacje poszczegdélnych zadan,
- pochodzacych z budzetu gminy w zakresie ustalonym uchwatg budzetowa,

- innym zrodtami dochodow dajacymi mozliwos¢ realizaciji zadan.

Program bedzie realizowany w latach 2005-2006.

ZWIEKSZENIE AKTYWNOSCI FIZYCZNEJ

Oczekiwane efekty

- rézne formy aktywnosci fizycznej w czasie wolnym od pracy powinno uprawia¢ co najmniej 50 %



dzieci i mtodziezy, oraz 30 % dorostych,
- warunki do zwiekszenia aktywnosci ruchowej powinny zapewni¢ szkoty, kluby sportowe, Miejsko —
Gminny Osrodek Kultury w Ogrodziencu.

Uzasadnienie wyboru celu

Aktywnos¢ fizyczna jest niezbedna dla prawidtowego rozwoju, oraz zdrowia fizycznego, psychicznego
i spotecznego ludzi w kazdym wieku, poniewaz:

- jest korzystng przeciwwagg dla obcigzenia pracg umystowg, nadmiarem streséw lub jednostronnym
wysitkiem fizycznym,

- zapobiega wystepowaniu zaburzeh i choréb uktadu ruchu, otytosci, zmniejsza ryzyko rozwoju choréb
na tle miazdzycy,

- odgrywa waznag role w zapobieganiu patologii spotecznej, zwtaszcza wsrdéd miodziezy,

- jest waznym elementem terapii roznych choréb i pomaga osobom niepetnosprawnym w powrocie do
normalnego zycia.

Oczekiwane korzysci zdrowotne

- zwiekszenie sprawnosci i wydolnosci fizycznej, oraz poprawa kondycji psychicznej,
- zmniejszenie ilosci zaburzen psychosomatycznych, otytosci, choréb ukfadu ruchu, krgzenia oraz
patologii spotecznej wsréd miodziezy.

Zadania

1. Zapewnienie mieszkancom dostepnosci do sal gimnastycznych oraz do hali sportowej
wielofunkcyjnej.

2. Umozliwienie organizacji imprez sportowych masowych oraz wyczynowych w réznych dyscyplinach
sportu.

3. Zwiekszanie zainteresowania organizacji pozarzgdowych dla wdrazania programow promujacych
czynny wypoczynek.

4. Wprowadzenie atrakcyjnych form motywowania ludzi do zwiekszonej aktywnosci fizycznej.

5. Promowanie w ,Gazecie Ogrodzienieckiej” imprez sportowych i aktywnego sposobu spedzania
czasu.

POPRAWA SPOSOBU ZYWIENIA | JAKOSCI ZYWNOSCI
Oczekiwane efekty

- umozliwienie uczniom spozywania positkéw w szkole,

- zwiekszy sie spozycie mleka i przetworow mlecznych, nasion roslin strgczkowych, warzyw, owocow,
- ulegnie zmianie struktura spozycia migsa i jego przetwordw na rzecz wzrostu udziatu chudego
miesa, drobiu i ryb,

- zmniejszy sie spozycie zawierajacych duze ilosci cholesterolu ttuszczéw zwierzecych,

- zmniejszy sie spozycie soli kuchenne;.

Uzasadnienie wyboru celu

Istnieje Scisty zwigzek miedzy sposobem zywienia i jako$cig zdrowotng zywnosci a prawidtowym
rozwojem fizycznym, psychicznym, stanem odzywienia, zdrowiem, samopoczucie oraz dlugosciag zycia
cztowieka.

Nieprawidtowe zywienie oraz niepetnowartosciowa pod wzgledem jakosci zywnos¢ wptywajg na
szybszy rozwdj wielu choréb. Choroby wywotane nieprawidtowym odzywianiem wptywajg na obnizenie
potencjatu biologicznego oraz efektywnosci zawodowej ludnosci.

Oczekiwane korzysci zdrowotne
- poprawa kondyciji psychofizyczne;j,

- zmniejszenie ryzyka rozwoju zaburzen i chorob, ktoérych gtdwng przyczyna jest nieprawidtowe
zywienie.



Zadania

1. Prowadzenie edukacji zywieniowej zwtaszcza wsrdd dzieci i mtodziezy.

2. Propagowanie produktéw spozywczych o wiasciwej jakosci zdrowotnej.

3. Propagowanie i wspieranie systemu positkéw szkolnych.

4. Zapewnienie wsparcia zywnosciowego dla grup spotecznych majacych szczegdlnie trudne warunki
bytowe.

OGRANICZENIE ROZPOWSZECHNIENIA PALENIA TYTONIU
Oczekiwane efekty

- Zmniejszenie konsumpcji produktow tytoniowych.
- Zmniejszenie liczby oséb nigdy nie palacych.
- Zmniejszenie liczby palacych kobiet w cigzy.

Uzasadnienie wyboru celu

Dym papierosowy jest jednym z dominujacych zanieczyszczen srodowiskowych, szkodzacy zaréwno
samym osobom palgcym, jak i osobom w ich otoczeniu. Potwierdzony od wielu lat wptyw papieroséw
na rozwoj wielu powaznych choréb, a wsréd nich nowotwordw ptuc, zotadka, gruczotu krokowego,
przewlektego zapalenia oskrzeli, patologii uktadu sercowo-naczyniowego wymaga konsekwentnego
wdrazania programu profilaktycznego.

Oczekiwane korzysci zdrowotne

- Zmniejszenie umieralnosci z powodu nowotworow wywotanych paleniem tytoniu.
- Zmniejszenie umieralnosci z powodu chordb uktadu krazenia.
- Zmniejszenie ilosci zachowan na nieswoiste choroby uktadu oddechowego.

Zadania

1. Egzekwowanie ustawy o ochronie zdrowia przed nastepstwami uzywania tytoniu i wyrobéw
tytoniowych.

2. Podjecie dziatah majgcych na celu ograniczenie palenia papierosow przez pracownikéw oswiaty i
stuzby zdrowia.

3. Kampania i edukacja antynikotynowa, w szczegdlnosci wsréd dzieci i mtodziezy.

4. Egzekwowanie obowigzku niepalenia we wszystkich instytucjach i obiektach publicznych.

ZMNIEJSZENIE | ZMIANA STRUKTURY SPOZYCIA ALKOHOLU
Oczekiwane efekty

- zmniejszenie spozycia alkoholu,

- zmniejszenie udziatu alkoholi wysokoprocentowych w ogélnej strukturze spozycia alkoholu,
- zmniejszenie szkdd zdrowotnych spowodowanych piciem alkoholu,

- zmniejszenie $miertelnosci wsréd osob uzaleznionych od alkoholu,

- zmniejszenie spozycia alkoholu przez mtodziez.

Uzasadnienie wyboru celu

Srednie roczne spozycie produktéw spirytusowych w roku 1995 wynosito okoto 7-9 litréw 100 %
alkoholu. Gwattowny wzrost konsumpcji z lat 1989/1992 zostat zatrzymany, ale nadal na wysokim
poziomie utrzymujq sie tak niekorzystne zjawiska jak wzrost spozycia alkoholu przez mtodziez i
kobiety, oraz przewaga napojoéw wysokoprocentowych, nietrzezwos¢ kierowcow, picie alkoholu przez
chorych somatycznie w trakcie leczenia i rekonwalescencji, przemoc w rodzinie.

Oczekiwane korzysci zdrowotne i spoteczne

Zmniejszenie szkdd zdrowotnych i skutkow spotecznych spowodowanych piciem alkoholu w sposéb



ryzykowny i szkodliwy przez osoby uzaleznione, a w tym:

- zmniejszenie liczby zgondw i inwalidztwa bedacych skutkiem wypadkow, zatru¢, marskosci watroby,
niektérych nowotworow ztos$liwych,

- rozmiaréw patologii zycia rodzinnego (przemocy, zaniedban wychowawczych), zaburzen zachowania
spowodowanych nietrzezwoscig oraz konfliktéw z prawem,

- zaburzen zdrowotnych u cztonkéw rodzin oséb uzaleznionych.

Zadania

1. Oddziatywania edukacyjne stuzgce zmianie struktury spozycia alkoholu.

2. Stosowanie skutecznych form zapobiegania patologicznym zachowaniom oséb nietrzezwych.

3. Profilaktyczne programy edukacyjne dla miodziezy i grup zwiekszonego ryzyka.

4. Zwiekszenie dostepnosci i skutecznosci do terapii oséb uzaleznionych i ich rodzin.

5. Wspieranie dziatalnosci Srodowisk wzajemnej pomocy i stowarzyszen trzezwosci.

6. Realizowanie Gminnego Programu Przeciwdziatania i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych.

OGRANICZENIE UZYWANIA SUBSTANCJI PSYCHOAKTYWNYCH
Oczekiwane efekty

- zahamowanie wzrostu popytu na substancje psychoaktywne,

- ograniczenie dostepnosci substancji psychoaktywnych,

- wprowadzenie dostepnych programoéw zmniejszajacych szkody zdrowotne u oséb przyjmujacych
substancje psychoaktywne w sposéb okazyjny oraz u uzaleznionych.

Uzasadnienie wyboru celu

Niepokojacym zjawiskiem jest wzrost spozycia substancji psychoaktywnych przez coraz mtodsze
osoby.

Poniewaz na catym Swiecie efektywnos$é leczenia os6b uzaleznionych jest mata, a ryzyko wystgpienia
powaznych szkdd zdrowotnych wzrasta nalezy wprowadzi¢ programy profilaktyczne i rehabilitacyjne.

Oczekiwane korzysci zdrowotne

Zmniejszenie szkdd zdrowotnych spowodowanych przyjmowaniem substancji psychoaktywnych, w
tym czestosci wystepowania:

- zaburzen psychicznych (zespoty abstynencyjne, psychozy, depresje z prébami samobdjczymi)

- choréb somatycznych (AIDS, wirusowego zapalenia watroby typu B, infekcji oportunistycznych, a w
tym gruzlicy ptuc)

Zadania

1. Wprowadzenie do szkét rzetelnej informacji o substancjach uzalezniajgcych.

2. Ksztalcenie umiejetnosci osobniczych i spotecznych chronigcych mtodziez przed sieganiem po
narkotyki.

3. Prowadzenie dziatalno$ci profilaktycznej przy udziale lokalnych mediow.

4. Ograniczenie podazy substancji psychoaktywnych poprzez dziatania policyjne.

5. Szkolenie pedagogdéw w zakresie wczesnego rozpoznawania objawdw uzaleznienia oraz
umiejetnosci postepowania z osobami, u ktérych te problemy wystepuja.

ZMNIEJSZENIE NARAZENIA NA CZYNNIKI SZKODLIWE W SRODOWISKU ZYCIA, PRACY |
NAUKI

Oczekiwane efekty

- zmniejszenie emisji dwutlenku siarki,

- zmniejszenie emisji tlenkéw azotu,

- zmniejszenie ilosci nie oczyszczonych sciekdw komunalnych i przemystowych,
- Zmniejszenie zagrozenia na wptyw widkien azbestowych,

- Zmniejszenie narazenia na hatas.



Uzasadnienie wyboru celu

Zanieczyszczenie otaczajgcego nas srodowiska powoduje wzrost wystepowania powaznych
probleméw zdrowotnych, wsrdd ktérych najwazniejszymi sg; uposledzenia funkcji rozrodczych,
zaburzenia czynnos$ci gruczotéw dokrewnych, niedobory immunologiczne i przewlekte choroby ukfadu
oddechowego, pokarmowego, oraz niektére postacie nowotworéw.

Oczekiwane korzysci zdrowotne

Zmniejszenie:

- zapadalnosci na ostre i przewlekte choroby uktadu oddechowego,
- czestosci wystepowania podwyzszonego poziomu otowiu u dzieci,
- zapadalnosci na pylice ptuc,

- zapadalnosci na zawodowe uszkodzenie stuchu,

- czestosci wystepowania przewlektych zatrué¢ zawodowych.

Zadania

1. Doskonalenie systeméw monitoringu zagrozen srodowiskowych.

2. Promowanie ekologicznych systemoéw grzewczych.

3. Budowa systemow oczyszczania i odprowadzania $ciekéw oraz modernizacja wodociggow.
4. Opracowanie programow edukacji ekologicznej i zdrowotnej wsrdd dzieci i mtodziezy.

5. Doskonalenie systemdw wczesnego wykrywania zagrozen ekologicznych.

6. Podjecie dziatan w celu zmniejszenia ilosci wytwarzanych odpadow, segregaciji odpadéw.

PROFILAKTYKA W ZAKRESIE QHOROBOB UKLADU KRAZENIA, NOWOTWOROW
ZLOSLIWYCH | CHOROB ZAKAZNYCH

Oczekiwane efekty

- Upowszechnienie systemu wczesnego wykrywania nowotwordw ztosliwych i ich skutecznego
leczenia.

- Zwigkszenie wykrywalnosci nadcisnienia tetniczego.

- Upowszechnienie szczepieh ochronnych.

Uzasadnienie wyboru celu

Choroby uktadu krazenia sg gtéwnym problemem zdrowotnym Polakéw. Badania epidemiologiczne
wykazuja, ze przedwczesna umieralno$é z powodu zawatéw i udaréw mézgu w Polsce jest od 1,5 do
3 razy wyzsza niz w Unii Europejskie;.

Oczekiwane korzysci zdrowotne

- zmniejszenie umieralnosci z powodu choréb uktadu krazenia,

- zmniejszenie ilosci zgondw z powodu zbyt p6Zzno wykrywanych nowotworow,
- zmniejszenie ilosci zachorowan na HIV,

- zmniejszenie zachorowan na wirusowe zapalenie watroby typu B.

Zadania

1. Promowanie badan umozliwiajgcych wczesng diagnostyke chordb uktadu krazenia i chordob
nowotworowych.

2. Edukacja w zakresie czynnikéw ryzyka choréb sercowo-naczyniowych.

3. Promowanie szczepieh.



