Gdansk, 6 lipca 2010
Konferencja Samorzadowa

Realizacja programow zdrowotnych przez

Temat

Wzorcowe programy profilaktyczne, czyli jak stworzyc¢
efektywny program profilaktyczny dopasowany do po-
trzeb spotecznosci lokalnej/ dobre praktyki

jednostki samorzadu terytorialnego po wejsciu

Programy profilaktyczne

w jednostkach samorzadu

terytorialnego

Specjalista Zdrowia Publicznego i Medycyny Spotecznej

Specjalista PotoZnictwa i Ginekologii

Lek. Med. Mirostaw Moskalewicz I

.

Program zdrowotny

zespot zaplanowanych i zamierzonych
dzialan z zakresu opieki zdrowotnej

(skutecznych, bezpiecznych i uzasadnionych),

umozliwiajagcych w okreslonym terminie B

osiggniecie zalozonych celéw

(wykrywania i zrealizowania okreslonych potrzeb zdrowotnych oraz

poprawy stanu zdrowia okreslonej grupy $wiadczeniobiorcow),

finansowany ze srodkéw publicznych

Programy zdrowotne a jednostki
samorzadu terytorialnego

Jednostki samorzadu terytorialnego

w zakresie programéw zdrowotnych sg upowaznione do: I

Opracowywania
Wdrazania
Realizowania
Finansowania

A do ich zadan nalezy réwniez ocena efektow
wprowadzanych programow zdrowotnych

(ust. z dnia 31 sierpnia 2009 roku B
O $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych)
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Programy zdrowotne a jednostki
samorzadu terytorialnego cd.

Na poziomie gminy realizowane na podstawie rozpoznanych potrzeb
zdrowotnych i stanu zdrowia mieszkancow gminy

- przekazywanie powiatowi informacji o realizowanych programach
zdrowotnych

Na poziomie powiatu realizowane na podstawie rozpoznanych potrzeb
zdrowotnych i stanu zdrowia mieszkancéw powiatu po konsultacji z
wiasciwymi terytorialnie gminami

- przekazywanie marszatkowi wojewodztwa informacji o realizowanych
programach zdrowotnych

Na poziomie wojewdédztwa realizowane na podstawie rozpoznanych potrzeb
zdrowotnych i stanu zdrowia mieszkancow wojewodztwa po konsultacji z
wiasciwymi terytorialnie gminami i powiatami.

Programy zdrowotne powinny by¢ adresowane do mieszkancoéw danej
jednostki samorzadu terytorialnego

Etapy dziatania. Analiza

1) Dostrzezenie okreslonego problemu
zdrowotnego lub zjawiska
epidemiologicznego wsrod

mieszkancow danej jednostki samorzadu

terytorialnego (analiza i ocena potrzeb
zdrowotnych oraz czynnikow
powodujgcych ich zmiany)

Etapy dziatania. Przygotowanie

2) Opracowanie i wdrozenie
odpowiadajgcego potrzebom programu
zdrowotnego eliminujgcego badz

ograniczajgcego problemy zdrowotne catej

lub okreslonej grupy mieszkancow
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Etapy dziatania. Realizacja -

Okres trwania: 1 rok lub wiele lat L

Wybor realizatora odbywa sie na drodze -
konkursu ofert (ogtoszenie w siedzibie .
jednostki, co najmniej na 15 dni przed
uptywem wyznaczonego terminu)

Etapy dziatania. Konkurs ofert

Konkurs ofert okresla w szczegdlnosci:

m Przedmiot konkursu ofert —
m \Wymagania stawiane oferentom —
m Termin i miejsce sktadania —

Programy zdrowotne dotycza:

W szczegdlnosci: —
- Waznych zjawisk epidemiologicznych B
« Innych istotnych probleméw zdrowotnych —

dotyczacych catej lub okreslonej grupy s
Swiadczeniobiorcow

- Wdrozenia nowych procedur medycznych
i przedsiewzie¢ profilaktycznych
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Schemat programu zdrowotnego 1

m Nazwa programu
m Okres realizaciji
m Autorzy programu
m Podstawa prawna
(Ustawa z dnia 31 sierpnia 2009 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze

$rodkéw publicznych, Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych)

A

Schemat programu zdrowotnego 2

m Skrotowy opis celow i zatozen
m Okreslenie wysokos$ci srodkéw
niezbednych na realizacje programu

m Oczekiwane efekty i korzysci wynikajace z
potencjalnego wdrozenia programu

I

Schemat programu zdrowotnego 3

m Okreslenie (opis) problemu

m Przyczyny istnienia problemu

m \Waga problemu dla spoteczenstwa -
epidemiologia

m Dotychczasowe proby rozwigzania
problemu — obecne postepowanie, NFZ

m Przedstawienie trudnosci w uzyskaniu
Swiadczen

m Populacja JST; populacja do wigczenia
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Schemat programu zdrowotnego 3 - c.d.

m Uzasadnienie

a/ Dlaczego realizacja powinna zosta¢ sfinansowana
(dofinansowana)

b/ Efektywno$¢ ekonomiczna

¢/ Nowatorstwo zaproponowanych rozwigzan

d/ Wykorzystanie dotychczasowych doswiadczen

e/ Wykorzystanie istniejacych srodkéw

f/ Promowanie wspétpracy miedzy réznymi instytucjami i
organizacjami

g/ Mozliwos¢ ponownego wykorzystania programu w

przysztosci lub jego kontynuowania przez inne jednostki

G

Schemat programu zdrowotnego 4

m Okreslenie, czy program stanowi kontynuacje z
lat ubiegtych

m Cele ogodlne i szczegodtowe
m Plan dziatan prozdrowotnych (jakie procedury)
m Sposob realizacji zadan
m Zréodta finansowania
m Sposob kwalifikacji uczestnikow
m Udzial wtasny realizatorow
m Ogolny harmonogram dziatan
m Bezpieczenstwo stosowanych dziatah
(leki, procedury, opinie ekspertow)

O

Schemat programu zdrowotnego 5

KOSZTORYS - plan rzeczowo-finansowy
przygotowuje sie na osobnym dokumencie

m Catkowite koszty programu zdrowotnego
m Koszty jednostkowe
m Zréodta finansowania
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Schemat programu zdrowotnego 6

Wskazniki monitorowania oczekiwanych efektow

m Zgtaszalnos¢ do programu
m Jakosc¢ swiadczen zdrowotnych
m Efektywnos¢ programu - wspotczynniki

zapadlnosci, chorobowo$ci, umieralnosci, odsetek

populaciji

A

Schemat programu zdrowotnego 7

m Wskazanie na skutki niepodjecia
programu profilaktyki zdrowotne;j

I

Schemat programu zdrowotnego 8

m Realizatorzy

Jedli realizacja zadania w danym roku,

bedzie zwigzana z koniecznoscig
wspotpracy przez oferenta z

podwykonawcami, nalezy przedstawi¢
szczegotowy wykaz podwykonawcow,
uwzgledniajgc nazwe kazdej jednostki
wspotpracujgcej oraz dane teleadresowe
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Programy profilaktyczne w
jednostkach samorzadu

1. Programy zdrowotne moga opracowywac, wdrazac, realizowac i finansowac
ministrowie, jednostki samorzadu terytorialnego lub Funduszu. i
2. Programy zdrowotne dotyczg w szczegdlnosci

- waznych zjawisk epidemiologicznych E
- innych niz okreslone w pkt.1 istotnych problemoéw zdrowotnych dotyczacych catej
lub okreslonej grupy $wiadczeniobiorcéw przy istniejacych mozliwosciach ich E
eliminowania badz ograniczania
- wdrozenia nowych procedur medycznych i przedsigwzig¢ profilaktycznych E
3, 4, itd.

9. Do wyboru realizatora programu zdrowotnego nie stosuje sig przepiséw o
zamowieniach publicznych i

Art. 48 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych obowigzujacy od
31 sierpnia 2009 roku .

.

Samorzgdowe programy zdrowotne
warto? — nie warto ?

.Szlachetne zdrowie,
Nikt sie nie dowie,
Jako smakujesz,

AZ sie zepsujesz...."

J.Kochanowski i

Dziekuje bardzo i
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