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dotyczgca zgodnosci programu polityki zdrowotnej; ... 4813 [ 2018 .

z priorytetami dla regionalnej polityki zdrowotne;j
oraz celami operacyjnymi Narodowego Programu Zdrowia

Wojewoda Lubuski po rozpatrzeniu wniosku Burmistrza Gminy Zbaszynek, znak:
SZ.8010.8.2018 (ktéry wptyngt do Lubuskiego Urzedu Wojewddzkiego 05.07.2018r.),
na podstawie art. 48d ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1938 z p6zn. zm.)

opiniuje pozytywnie

»Program wczesnego wykrywania wad stuchu i wzroku wsérdd uczniéw klas I szkét
podstawowych Gminy Zbaszynek na lata 2018 - 2020” (przyjety uchwatg nr XLII/52/2018
Rady Miejskiej w Zbgszynku zdnia 28 czerwca 2018 r. w sprawie przyjecia programu
polityki zdrowotnej ,,Program wczesnego wykrywania wad stuchu i wzroku wéréd uczniow
klas I szkol podstawowych Gminy Zbgszynek na lata 2018 — 2020” w zakresie zgodnosci
z priorytetami dla regionalnej polityki zdrowotnej oraz celami operacyjnymi Narodowego
Programu Zdrowia.



Uzasadnienie

Burmistrz Gminy Zbgszynek, na podstawie art. 48d ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych, w dniu
05 lipca 2018 r. ztozyl do Wojewody Lubuskiego wniosek (znak: SZ.8010.8.2018), z prosba
o0 zaopiniowanie programu polityki zdrowotnej pn.: ,,Program wczesnego wykrywania wad
stuchu 1 wzroku ws$rdd uczniow klas I szkot podstawowych Gminy Zbgszynek na lata 2018 -
2020” w zakresie zgodnosci z priorytetami dla regionalnej polityki zdrowotnej oraz z celami
operacyjnymi Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016 — 2020.

Przedmiotowy program obejmuje przeprowadzenie badan przesiewowych stuchu
1 wzroku u dzieci w wieku szkolnym, kierowanie na dalsze leczenie w przypadku wykrycia
wad stuchu lub wzroku oraz zwigkszenie wiedzy rodzicéw i dzieci na temat higieny stuchu
iwzroku (np.: ich zaburzen i etiologii oraz korzystania z komputera i urzadzen
glosnomowiacych), m.in.  poprzez  przekazanie informacji  przez  lekarza
otolaryngologa/okuliste, pielegniarke — higienistk¢ szkolna oraz nauczycieli. Realizacja
programu poprzedzona zostanie kampanig informacyjno-edukacyjna motywujaca do udziatu
w programie. Odbiorcami programu sg dzieci klas I szkét podstawowych zamieszkalych
na terenie Gminy Zbgszynek:

— 75 uczniéw w roku 2018,

— 90 uczniéw w roku 2019,

— 99 uczniéw w roku 2020.

Zalozono, ze w efekcie realizacji programu nastgpi:

— zminimalizowanie konsekwencji wykrytych zaburzen stuchowych/wzrokowych,
poprzez odpowiednie dziatania diagnostyczne, lecznicze i terapeutyczne,

— zwigkszenie poziomu wiedzy dotyczacej etiologii zaburzen stuchu/wzroku,

— zwiekszenie wiedzy dotyczacej higieny stuchu/wzroku,

— zwiekszenie poziomu wiedzy dotyczacej przesiewowych badan stuchu/wzroku,

— zwigkszenie wykrywalnosci zaburzen stuchowych/wzrokowych u dzieci poprzez
upowszechnienie wykonywania przesiewowych badan stuchu/wzroku.

Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) w opracowaniu ,,Zdrowie dla wszystkich
w XXI wieku” wskazuje, iz najwigkszg szansa na poprawe zdrowia spoleczenstwa jest
zachowanie zdrowego stylu zycia oraz wykonywanie badan przesiewowych, ktére pozwolg na
wezesne wykrycie zaburzen zdrowotnych. Prawidlowe slyszenie/widzenie jest jednym
z podstawowych ~ warunkéw poprawnego rozwoju mowy, rozwoju intelektualnego,
prawidtowych kontaktéw dziecka z otoczeniem, a czgstos¢ wystepowania tych zaburzen staje
sie obecnie problemem spofecznym. Wczesne wykrycie zaburzen stuchu/wzroku daje szanse
skutecznego ~ wdrozenia  terapii  istworzenia dziecku odpowiednich  warunkow
dla prawidlowego  przebiegu  procesu ksztalcenia i dalszego funkcjonowania
w spoteczenstwie.

Wedtug ,, Mapy potrzeb zdrowotnych w zakresie choréb nosa, zatok przynosowych,
ucha, gardla i krtani dla wojewddztwa lubuskiego” w odniesieniu do choréb narzadu stuchu
ir6wnowagi w 2014 r. w wojewddztwie lubuskim liczba hospitalizacji dzieci w grupie
wiekowej od 5 do 17 lat w przeliczeniu na 100 tys. ludnosci wyniosta 52 i byla to
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najmniejsza wartos¢ wsrdd wojewodztw. Jednoczesnie odnotowano najwyzsze w skali kraju

ujemne saldo migracji (- 42,9 na 100 tys. dzieci).

Zgodnie z ,Mapqg potrzeb zdrowotnych w zakresie choréb oka i okolic
dla wojewddztwa lubuskiego” w 2014 r. w woj. lubuskim odnotowano 20,91 hospitalizacji
na 100 tys. dzieci z powodu zeza i niedowidzenia u dzieci w wieku od 0-17 lat i stanowilo
jedng z najnizszych wartosci wéréd wojewodztw (przedostatnie miejsce w kraju).
Jednoczesnie, ze sprawozdania o dziatalnosci i pracujacych w ambulatoryjnej opiece
zdrowotnej (MZ-11) na terenie wojewodztwa lubuskiego w 2017 r. wynika, ze w grupie
dzieci w wieku 5-9 lat zaburzenia refrakcji i akomodacji oka byly druga przyczyna
kwalifikowania do opieki czynnej przez lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej zaréwno na
terenie wojewodztwa lubuskiego, jak i w powiecie $wiebodzifiskim. W powiecie
swiebodzinskim wg stanu na 31.12.2017 r. do opieki czynnej z tego powodu
zakwalifikowanych bylo 87 dzieci w wieku 5-9 lat, co stanowilo 28,6 % ogétu dzieci w tym
wieku zakwalifikowanych do opieki czynnej (w woj. lubuskim — 21,4 %).

Opiniowany program wpisuje si¢ w obowiagzujace do dnia 31 grudnia 2018 r.
Priorytety dla Regionalnej Polityki Zdrowotnej Wojewodztwa Lubuskiego ustalone
zarzadzeniem Wojewody Lubuskiego z dnia 16 sierpnia 2016 1., tj.:

— priorytet 11: ,,Opracowywanie i realizacja kompleksowych programéw zdrowotnych
i programéw polityki zdrowotnej w zakresie zapobiegania najczestszym problemom
zdrowotnym i zaburzeniom rozwoju fizycznego i psychospotecznego dzieci i mlodziezy”,

- priorytet 32: ,Opracowywanie i realizacja kompleksowych innych programow
zdrowotnych i programéw polityki zdrowotnej wynikajacych z rozpoznanych potrzeb
zdrowotnych”.

Zgodnie z art. 19 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 22 lipca 2014 r. o zmianie ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych oraz niektorych
innych ustaw (Dz. U. z 2014r. poz. 1138) w dniu 30.05.2018 r. Minister Zdrowia opublikowat
mapy potrzeb zdrowotnych na lata 2019-2021. Na podstawie tych map zgodnie z art. 95¢ ust.
1 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych,
wojewoda w porozumieniu z wojewddzka rada ds. potrzeb zdrowotnych, w terminie
do dnia 1 wrzesnia 2018 r., ustali priorytety dla regionalnej polityki zdrowotnej na okres
obowigzywania nowych map potrzeb zdrowotnych (4. lata 2019-2021). W zwigzku
z powyzszym wydana opinia dotyczy zgodnosci z Priorytetami dla Regionalnej Polityki
Zdrowotnej Wojewodztwa Lubuskiego obowigzujacymi do 31.12.2018 .

Program jest rowniez zgodny z Narodowym Programem Zdrowia na lata 2016 — 2020
(NPZ), okreslonym rozporzgdzeniem Rady Ministréw z dnia 4 sierpnia 2016 r. w sprawie
Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016 — 2020 (Dz. U. z 2016 r., poz. 1492)
1 wpisuje sie w:

- Cel strategiczny NPZ, ktorym jest wydhuzenie zycia w zdrowiu, poprawa zdrowia
izwigzanej znim jakosci zycia ludno$ci oraz zmniejszenie nieréwnosci spotecznych
w zdrowiu.

= Cel operacyjny 4 NPZ: ,Ograniczenie ryzyka zdrowotnego wynikajacego z zagrozen
fizycznych, chemicznych i biologicznych w $rodowisku zewnetrznym, miejscu pracy,
zamieszkania, rekreacji oraz nauki”, w tym:



e zadanie 1.2 pkt 3: ,Prowadzenie dziatan informacyjno-edukacyjnych dotyczacych
uswiadamiania ryzyka zwigzanego z nadmiernym naraZzeniem na zanieczyszczenie
powietrza, wody, gleby, halasem oraz promieniowaniem elektromagnetycznym,

e zadanie 1.2 pkt 5: ,Prowadzenie dzialan informacyjno-edukacyjnych promujgcych
zachowania prozdrowotne w srodowisku, miejscach pracy i pobytu™.

Wskazane w Programie oczekiwane efekty nie wpisujg sie jednak we wskazniki
okreslone w NPZ dla powyzszego celu operacyjnego. Ponadto w programie nie okreslono
sposobu pomiaru rzeczywistych efektow zwigzanych ze wzrostem wiedzy w zakresie etiologii
zaburzen 1 higieny stuch/wzroku. Mimo to, bioragc pod uwage przytoczone argumenty oraz
obowigzujace regulacje prawne uznano, ze zalozone w opiniowanym Programie cele i efekty
sg mozliwe do osiggniecia.

W zwigzku z powyzszym wydano opini¢ jak na wstepie.
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