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Promocja zdrowia i ochrona przed ryzykiem — tziafania
na rzecz seniorow ,,Pro Health 65+

Dziatania Drugiego Programu Zdrowia Unii Europej-
skiej (UE) ,,Razem po zdrowie” (2008-2013) koncentro-
waly sie na trzech gldwnych celach: (1) poprawy zabez-
pieczenia zdrowia Europejczykow, (2) promocji zdrowia
i zmniejszania nierowno$ci w zdrowiu oraz (3) tworzenia
systemu przekazywania spoteczenstwu informacji oraz
wiedzy na temat zdrowia.

W ramach pierwszego celu postawiono ambitny
wskaznik do osiggnigcia — zwiekszenia przecietnego
trwania zycia w zdrowiu o dwa lata. To skierowalo
uwage na zdrowie tej grupy ludnosci, ktoéra jest naj-
wazniejsza w osiagnigciu postawionego celu — ludnosci
starszej. Dzialania na rzecz realizacji tego celu w kon-
tek$cie wzrostu dynamiki procesu starzenia si¢ ludnosci
w krajach europejskich zamykaty si¢ w koncepcji zdro-
wego starzenia si¢ (healthy aging). Operacjonalizacji tej
koncepcji (Healthy Ageing — A Challenge for Europe)
poswigcono jeden z projektéw poprzedniego programu
zdrowia UE. Kolejne projekty podejmowane juz w ra-
mach Drugiego Programu UE koncentrowaly si¢ na spe-
cyficznych problemach zdrowia ludnos$ci starszej zwia-
zanych z chorobami przewlektymi, wielochorobowoscia
(multimorbidity), funkcjonalng niepelnosprawnoscia
(functional disability) oraz staboscia (frailty).

W zgodzie z kolejnym celem Drugiego Programu
Zdrowia UE, polegajacym na zwigkszaniu zdrowotnych
kompetencji ludnosci, profesjonalna informacja i wiedza
na temat zdrowia powinny by¢ adresowane takze do os6b
starszych. W dziataniach promocji zdrowia osoby starsze
nie stanowily uwzglednianej w praktyce grupy docelo-
wej. Stanowity przede wszystkim grupe docelowa opieki
zdrowotnej — dziatan leczniczych.

Ogloszenie przez Komisje Europejska konkursu na
projekt ,,Promocja zdrowia i ochrona przed ryzykiem —
dziatania na rzecz senior6w”, jeden z ostatnich w ramach
Drugiego Programu Zdrowia, wskazywalo na to, ze ma
to by¢ projekt ukierunkowany na dopetnienie licznych
dziatan badawczych i praktycznych na rzecz zdrowia
0soOb starszych juz podjetych i realizowanych w tym
programie, stanowigc nadal cz¢$¢ Pakietu Socjalnego
dla wzrostu i spojnosci UE, obejmujacego aktywno$¢ na
rzecz inwestowania w zdrowie.

Cecha szczegolng projektu ,,Pro Health 65+, koor-
dynowanego przez Uniwersytet Jagiellonski Collegium
Medicum (gtoéwnie Instytut Zdrowia Publicznego), jest

nacisk na poszukiwanie i wskazywanie trafnych i efek-
tywnych dziatan prewencji oraz promocji zdrowia adre-
sowanych do 0sob starszych. Przedmiotem badan projek-
tu ,,Pro Health 65+” sg promotorzy zdrowia: Czy maja
dostateczne kompetencje, jakie programy realizuja, czy
sa one oceniane pod wzgledem skuteczno$ci klinicznej
i efektywnosci kosztowej? Jak te dziatania sytuuja sie
w polityce zdrowotnej krajow europejskich? Takie pyta-
nia postawiono przed uczestnikami projektu.

Realizacja projektu opiera si¢ na wspdlnych bada-
niach i polaczeniu wiedzy oraz doswiadczenia ekspertow
z Polski (UJ CM), Holandii (Medyczny Uniwersytet
w Maastricht), Wioch (Uniwersytet Katolicki del Sac-
ro Cuore) i Niemiec (Uniwersytet w Bremie). Wymia-
na wiedzy i doswiadczenia obejmuje takze partnerow
z Portugalii, Grecji, Bulgarii, Czech i Wegier. Zadania
projektu realizuja 32 osoby reprezentujace takie kierunki
naukowe, jak: epidemiologia, geriatria, socjologia medy-
cyny, ekonomika zdrowia, politologia, prawo oraz komu-
nikacja spoteczna.

Podobnie jak wigkszo$¢ projektow Drugiego Progra-
mu Zdrowia UE zorientowanych na wspélne dziatania
(joint actions) takze prezentowany tu projekt zawiera
zardwno cz¢$¢ badawcza, jak i implementacyjng.

Cze$¢ badawcza projektu jest rozbudowana. W jej ra-
mach prowadzone sa réoznego rodzaju badania zar6wno
pod wzglgdem tematycznym, jak i pod wzgledem zasto-
sowanych metod badawczych. Po pierwsze — prowadzo-
ne sa badania epidemiologiczne statusu zdrowotnego
roznych grup osob starszych w krajach europejskich
i rozpoznawane s3 glowne determinanty ich kondycji
zdrowotnej. Po drugie — oceniana jest skuteczno$¢ kli-
niczna realizowanych najczgsciej programow prewencji
i promocji zdrowia adresowanych do 0s6b starszych. Po
trzecie — prowadzone sg analizy efektywnosci kosztowe;j
realizowanych programéw prewencji i promocji zdro-
wia. Po czwarte — przeprowadza si¢ empiryczne badania
instytucji wykonujacych funkcje prewencji i promocji
zdrowia w wybranych krajach europejskich. Po piate —
analizuje si¢ programy prowadzonej polityki zdrowotne;j
wobec 0s0b starszych w krajach europejskich oraz na po-
ziomie UE. Prowadzone badania obejmuja zar6wno ana-
lizy ilo$ciowe na podstawie istniejacych zbioréw danych,
jak 1 oryginalne jakosciowe badania instytucji prewencji
i promocji zdrowia. W ewaluacji realizowanych progra-
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Wwydarzenia

méw stosowane sg nowoczesne metody oceny skutecz-
nosci zdrowotnej oraz efektywnosci kosztowe;.

Wyniki badan przekazywane sa gtéwnym promo-
torom zdrowia, reprezentujacym tzw. dobre praktyki.
Poprzedzaé je bgda badania jakosciowe, dotyczace de-
ficytow wiedzy wsrod promotoréw zdrowia. Maja one
na celu opracowanie trafnych narzedzi dydaktycznych.
W fazie finalnej projektu zostang przeprowadzone wzor-
cowe szkolenia dla promotoréw zdrowia. Promotorzy
ci, wzbogaceni tg wiedza, beda prowadzi¢ odpowiednie
dziatania promocyjne i prewencyjne adresowane do os6b
starszych. W wyniku realizacji projektu profesjonalna
wiedza i przyktady dobrej praktyki w dziataniu na rzecz
,,dbania o zdrowie” senioréw powinny dotrze¢ do wielu
instytucji promujacych zdrowie, a przez nie do rzeszy
0s0b starszych, ktére do tej pory nie byly preferowang
grupa w promocji zdrowia.

Oczekuje sig, ze przygotowane publikacje naukowe
i materiaty dydaktyczne dla gldéwnych promotoréw zdro-
wia, prowadzacych nowatorskie dziatania popularyzator-
skie oraz kursy i szkolenia, przyczynig si¢ do tego, ze
roézne grupy osob starszych uzyskajg szerszy dostep do
profesjonalnej informacji na temat zdrowego i aktywne-
go stylu zycia, mozliwos$ci unikania zagrozen zdrowot-
nych, a instytucje zdrowia publicznego beda podejmo-
wac dzialania prewencyjne o udowodnionej skutecznosci
dzialania i efektywne kosztowo. W konsekwencji dla
zwickszajacej si¢ europejskiej populacji 0sob starszych
liczba lat przezytych przez nie w dobrym zdrowiu row-
niez bedzie si¢ zwickszac.
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