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Starostwo Powiatowe we Wroctawiu Raport koncowy z realizacji programu polityki
oznaczenie podmiotu sktadajacego raport

koncowy z realizacji Zdl’OWOtllQ]
programu polityki zdrowotnej

Nazwa programu polityki zdrowotne;j: Program polityki zdrowotnej w zakresie profilaktyki
choroéb ukladu sercowo-naczyniowego, nadci$nienia
tetniczego oraz hipercholesterolemii dla
mieszkancéw Powiatu Wroclawskiego na lata 2023-
2025

Przewidziany w programie polityki zdrowotnej okres jego Faktyczny okres realizacji programu polityki

realizacji: zdrowotne;j:
2023 - 2024

2023 - 2025 (program zakonczony w 2025 r. z powodu braku

mozliwosci wylonienia realizatora)

Opis sposobu osiagniecia celow programu polityki zdrowotnej:V

Program realizowano w trzech etapach:

2023 r. — edukacja zdrowotna dzieci i mlodziezy:

Realizatorem byt NZOZ ,,Twdj Lekarz” Sp. z o0.0. z siedziba w Kobierzycach.

W etapie wzigto udziat 3 163 uczniow z 24 szkot podstawowych.

Zrealizowano 60 spotkan edukacyjnych (po 2 godziny lekcyjne).

Zajecia obejmowaly tematyke zwigzang z treScig PPZ, w tym: dieta, aktywno$¢ fizyczng, unikanie uzywek i substancji
psychoaktywnych.

Wsréd uczniow klas IV-VIII przeprowadzono testy wiedzy przed i po zajeciach.

Cel czgs$ciowo osiagniety - poprawa wiedzy stwierdzona w testach, brak petnej analizy zbiorcze;.

2024 r. — kompleksowa interwencja stylu zycia u dorostych:

Realizatorem byta spotka Cogito Med. Sp. z 0.0. z siedzibg w Kaliszu (wczeséniej Cogito Sebastian Lazniak).

Do programu zakwalifikowano 101 osob, ale peten cykl ukonczylo tylko 26 uczestnikow (ok. 25%).

Zakres etapu obejmowat: wizyty diagnostyczne, pomiary antropometryczne, badania laboratoryjne i poradnictwo
prozdrowotne.

Wykazano poprawe stanu zdrowia u czgséci uczestnikow, jednak brak petnych danych ewaluacyjnych uniemozliwit
ocen¢ wskaznikow (aktywno$¢ fizyczna, dieta, palenie).

Cel glowny i cele szczegotowe nie zostaly osiggnigte w zaktadanym zakresie.

2025 r. - brak realizacji PPZ:
Dwa konkursy nie wytonily realizatora (I - brak ofert, Il - oferta z bt¢dami formalnymi).
Program wygaszono przed czasem na podstawie art. 48ab ust. 4 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej.

b Nalezy opisaé, czy zalozony cel gtdéwny oraz cele szczegblowe zostaly osiagniete oraz w jakim stopniu nastgpita realizacja
poszczegdlnych celéw ze wskazaniem przyczyn, dla ktorych niemozliwa byta ewentualna petna realizacja. Opis stopnia realizacji celow
powinien uwzglednia¢ informacje na temat warto$ci miernikow efektywnosci realizacji programu polityki zdrowotne;.




Charakterystyka interwencji realizowanych w ramach programu polityki zdrowotnej:)?

Dzialania edukacyjne dla dzieci i mlodziezy (2023):

60 zajec¢ edukacyjnych w szkotach podstawowych,

tresci: zdrowa dieta, aktywno$¢ fizyczna, unikanie uzywek,
zastosowano testy wiedzy pre/post.

Dzialania diagnostyczne i edukacyjne dla dorostych (2024):
wizyty lekarskie i dietetyczne,

badania diagnostyczne (ci$nienie, BMI, parametry biochemiczne),
poradnictwo zdrowotne, zalecenia zmian stylu zycia.
Promocja programu:

kampania w mediach lokalnych, na stronach powiatu i gmin,
ulotki i plakaty w podmiotach leczniczych i aptekach

\Wyniki monitorowania i ewaluacji programu polityki zdrowotnej:*

Opis stopnia realizacji celu

Czy 'Wartosci miernikow efektywnosci
zatozony cel . Uwagi / Przyczyn
zostat % stopien  Nazwa miernika Warto$¢ | ;e e;glne' reZlich'}i/ celu
osiagnicty realizacji efektywnosci miernika peine) !
(tak/nie) celu efektyw
nosci
Cel gléwny:
[Podniesienie lub utrzymanie Odsetek dzieci i Cel nie zostat osiggniety
wiedzy w zakresie zachowan milodziezy z uwagi na brak pelnej
prozdrowotnych, czynnikow uczestniczacej w analizy statystycznej
ryzyka i dziatan programie, u ktorych testow wiedzy
profilaktycznych w chorobach w post-tescie przeprowadzonych
uktadu sercowo-naczyniowego, odnotowano wysoki wsrod dzieci 1 mtodziezy|
nadci$nieniu t¢tniczym i poziom wiedzy, w 2023 r. oraz brak
hipercholesterolemii, wsroéd wzgledem wszystkich kompletnych danych
30% uczestnikow programu 0sob z tej grupy, ktore ewaluacyjnych
rekrutujacych si¢ z populacji wypetnity pre- test; dotyczacych dorostych
docelowej zamieszkujacej uczestnikow programu
powiat wroctawski, w latach NIE % % w 2024 r. Interwencja
2023-2025. wsrod dorostych zostata
zrealizowana czg$ciowo,
a niski wskaznik
ukonczenia cyklu (26 z
101 os6b) uniemozliwit
ocen¢ wpltywu na
wiedze zdrowotng w
populacji. W 2025 r.
program nie byt
realizowany z powodu
braku wykonawcy.

Cele szczegolowe:

) Nalezy wymieni¢ wszystkie wdrozone interwencje w danej populacji docelowej programu polityki zdrowotne;.
3



Zwigkszenie o 20% liczby os6b
decydujacych sie na
ograniczenie lub zaprzestanie
palenia tytoniu w stosunku do
wszystkich dorostych
uczestnikow programu
rekrutujacych si¢ z populacji
docelowej zamieszkujacej
powiat wroctawski, w latach
2023-2025.

NIE

%

Odsetek uczestnikow
deklarujacych che¢
rzucenia palenia w
stosunku do catkowitej
liczby palacych
uczestnikow PPZ.

Cel nie zostat
osiagnigty, poniewaz
nie prowadzono
systematycznego
monitoringu postaw
wobec palenia tytoniu
wirod uczestnikow
dorostych. Brak
narzedzi ewaluacyjnych
oraz brak danych
pre/post uniemozliwit
ocen¢ zmian zachowan.
W 2024 r. realizator nie
dostarczyt kompletnych
informacji, aw 2025 .
nie wyloniono
wykonawcy programu.

Zwiekszenie aktywnosci
fizycznej wsrod 20% dorostych
uczestnikow programu
rekrutujacych si¢ z populacji
docelowej zamieszkujacej
powiat wroctawski, w latach
2023-2025.

NIE

%

Odsetek uczestnikow
deklarujacych

zwickszenie poziomu
aktywnosci fizycznej.

Cel nie zostat
osiagnigty z uwagi na
brak peinych danych
ewaluacyjnych.
Interwencja stylu zycia
w 2024 r. byta
prowadzona tylko
czesciowo — cykl
ukonczyto 26 0sob, co
stanowito 25%
uczestnikow
zakwalifikowanych.
Brak danych
ankietowych i
pomiarowych
dotyczacych
aktywnosci fizycznej
nie pozwolit oceni¢
wplywu programu.
Dodatkowo niski
poziom motywacji
uczestnikow i
rezygnacje w trakcie
cyklu ograniczyty
mozliwo$¢ osiggniecia
celu.

Zmiana niepoprawnych
nawykow zywieniowych wsrod
20% dorostych uczestnikow
programu rekrutujacych sig z
populacji docelowej
zamieszkujgcej powiat
wroctawski, w latach 2023-
2025.

NIE

%

Odsetek uczestnikow
deklarujacych zmiang
nawykow
zywieniowych zgodnie
z zaleceniami w
ramach programu.

Cel nie zostat
osiggniety z uwagi na
brak rzetelnych danych
ewaluacyjnych
dotyczacych zmian
dietetycznych wsrod
uczestnikow dorostych.
W 2024 r. dziatania
edukacyjne i
poradnictwo
dietetyczne byty
realizowane, jednak
brakowato narzgdzi
pomiarowych i




systematycznego
raportowania.
Niewielka liczba oséb
ukonczyla pelny cykl
programu, co
uniemozliwito analizg
efektow. Brak
realizatora w 2025 r.
dodatkowo
uniemozliwit
kontynuacj¢ dziatan i
weryfikacje miernikow.

Podniesienie lub utrzymanie
wiedzy w zakresie zachowan
prozdrowotnych, czynnikow
ryzyka i dziatan
profilaktycznych w chorobach
uktadu sercowo-naczyniowego,
nadcisnieniu tetniczym i
hipercholesterolemii, wsrod
20% dzieci i mlodziezy
uczestniczacej w programie
rekrutujacych si¢ z populacji
docelowej zamieszkujacej
powiat wroctawski, w latach
2023-2025.

NIE

%

Odsetek dzieci i
mtodziezy
uczestniczacej w
programie, u ktorych w
post-tescie odnotowano
wysoki poziom wiedzy,
wzgledem wszystkich
0sob z tej grupy, ktore
wypetnily pre- test.

Cel nie zostat
osiagnigty w petni. W
2023r.
przeprowadzono 60
zaj¢¢ edukacyjnych w
24 szkotach, obejmujac
3 163 uczniow.
Zastosowano testy
wiedzy pre i post, ktore
wykazaly poprawe
wiedzy, jednak nie
wykonano petne;j
analizy statystycznej w
skali catej populacji.
Brak kompleksowego
raportu uniemozliwit
potwierdzenie czy
wskaznik 20% zostat
osiggnicty. W
kolejnych latach
program nie obejmowat
juz dziatan
edukacyjnych dla
dzieci, aw 2025 .
zostat zakonczony
przed czasem.

Koszty realizacji programu polityki zdrowotnej ¥

Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2023 r.

Zrédto finansowania® | Wydatki biezace Wydatki majatkowe
1. Srodki wlasne 90 200,00 zt 0,00 zt

Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2024 r.

Zrédto finansowania Wydatki biezace Wydatki majatkowe
1. Srodki wlasne 38 366,21 z1 0,00 zt

2.NFZ 20 113,79 zt 0,00 zt

Rok realizacji programu polityki zdrowotnej: 2025 r.

Zrédto finansowania Wydatki biezace Wydatki majatkowe
1. Srodki wlasne 0,00 zt 0,00 zt

4w przypadku realizacji programu polityki zdrowotnej w raporcie koncowym z realizacji programu polityki zdrowotnej nalezy przedstawi¢

informacje dla kazdego kalendarzowego roku realizacji programu polityki zdrowotne;.

5) Odpowiednio rozszerzy¢ w przypadku wiekszej liczby zrodet finansowania albo problemow.




2.NFZ | 0,00 zt | 0,00 zt

Caly okres realizacji programu polityki zdrowotnej

Zrédto finansowania Wydatki biezace Wydatki majatkowe
1. Srodki whasne 128 566,21 zt 0,00 zt

2.NFZ 20 113,79 zt 0,00 zt

Koszty jednostkowe realizacji programu polityki zdrowotnej:®

Zakres interwencji, w tym, jesli program zawierat Koszty jednostkowe w przeliczeniu na pojedynczego
wieloetapowos$¢ interwencji, nalezy przedstawic¢ koszty w uczestnika programu
rozbiciu na poszczegodlne swiadczenia zdrowotne, ktore
oferowane byly w ramach programu polityki zdrowotnej.
Nazwa interwencji/ (i) Koszt korzystajacych
$wiadczenia
zdrowotnego
zajecia edukacyjne 90 200,00 zt 3164 28,51 zt
kwalifikacja uczestnika 0,00 zt
0zt 0
do programu
wizyta nr 1 - pomiary, 190 zt
badania i edukacja 19190 21 101
wizyta nr.2 790071 79 100 zt
sprawdzajaca
wizyta nr.3 520071 57 100 zt
sprawdzajaca
wizyta nr 4 . 4940 71 26 190 zt
podsumowujaca
EdukaCJz} Zfirowotna 21250 74 128 166,02 zt
mieszkancow

Informacje o problemach, ktére wystapity w

trakcie realizacji programu polityki

zdrowotnej:>?

Opis podjetych dziatan modyfikujgcych:®

Problem 1:
Brak pelnej analizy efektow edukacji
zdrowotnej dzieci i mtodziezy w 2023 r.

brak narzedzi statystycznych do oceny wynikow testow pre/post.
Dziatanie modyfikujace: wprowadzenie obowigzkowego
raportowania elektronicznego.

systemu

Problem 2:
Niska frekwencja i wysoka rezygnacja
uczestnikow w 2024 r.

brak motywacji dorostych uczestnikow Programu, niewystarczajaca
promocja Programu, trudnosci organizacyjne realizatora Cogito Med. Sp.
7 0.0. z siedzibg w Kaliszu (wcze$niej Cogito Sebastian Lazniak).Dziatanie
modyfikujace: uproszczenie interwencji, lepsze wsparcie promocyjne i
rekrutacyjne poprzez POZ, koordynator merytoryczny po stronie JST.

Problem 3:
Brak realizatora w 2025 r.

brak ofert w konkursach, niska atrakcyjnos$¢ programu po doswiadczeniach
2024 r.

Dziatanie modyfikujace: uproszczenie wymogoéw konkursowych,
wczesniejsze badanie rynku potencjalnych wykonawcow.

Podsumowanie i rekomendacje

W dniu 13 czerwca 2023 r. Powiat Wroctawski na mocy Uchwaty Nr XXX/357/23 Rady Powiatu Wroctawskiego przyjat
do realizacji program polityki zdrowotnej pn. ,,Program polityki zdrowotnej w zakresie profilaktyki choréb ukladu

6) Nalezy przedstawi¢ poniesione koszty jednostkowe w przeliczeniu na pojedynczego uczestnika programu polityki zdrowotnej, tam,
gdzie kazdemu oferowany byt doktadnie ten sam zakres interwencji. W programach ztozonych, zaktadajacych wieloetapowos¢ interwencji,
nalezy przedstawi¢ koszty w rozbiciu na poszczegélne $wiadczenia zdrowotne, ktore oferowane byly w ramach programu polityki

zdrowotne;j.

N Nalezy opisa¢ trudnosci, ktore zostaty zweryfikowane w trakcie realizacji programu polityki zdrowotnej oraz sposoby, w jaki zostaty
rozwiazane. Nalezy opisac krytyczne aspekty, przez ktore planowane interwencje w ramach programu polityki zdrowotnej lub czes¢ tych

interwencji nie mogty by¢ zrealizowane.

&) Wypehi¢ odpowiednio albo wpisaé ,,nie podejmowano”.




sercowo-naczyniowego, nadci$nienia tetniczego oraz hipercholesterolemii dla mieszkancow Powiatu Wroctawskiego na
lata 2023-2025.
W budzecie powiatu na lata 2023 -2025 w Wieloletniej Prognozie Finansowej zabezpieczono $rodki na realizacjg
programu w wysokosci 300 000 zl, co oznacza po 100 000 zt na kazdy rok realizacji."
W 2023 roku konkurs na wybor realizatora ppz zostat ogtoszony na cze$¢ Programu dotyczaca edukacji zdrowotnej
dzieci i mlodziezy. Realizatorem programu byl NZOZ , . Twdj Lekarz” Sp. z 0.0. Warto$¢ umowy wyniosta 93 500 zt,
natomiast ostateczne rozliczenie finansowe wyniosto 90 200 zt.
W 2024 roku konkurs na wybor realizatora ppz zostat ogloszony na cze$¢ Programu dotyczgcg dorostych mieszkancow
powiatu zagrozonych chorobami sercowo-naczyniowymi. Realizatorem programu byt Cogito Med. Sp. z 0.0. (wcze$niej
Cogito Sebastian Lazniak). Wartos¢ umowy wynosita 100 000 zt, ostateczne rozliczenie finansowe wynosito 58 480 zt
W 2025 roku podjeto decyzje o kontynuacji programu polityki zdrowotnej dotyczacego profilaktyki chorob uktadu
Sercowo-naczyniowego, nadcisnienia tgtniczego oraz hipercholesterolemii, skierowanego do dorostych mieszkancow
Powiatu Wroclawskiego.
W tym celu ogloszono dwukrotnie konkurs na wybor realizatora programu. Nie udato si¢ wytoni¢ wykonawcy. (Po raz
pierwszy konkurs zostat ogltoszony na poczatku 2025 roku — nie wplyneta zadna oferta. Po raz drugi konkurs ogloszono
w marcu 2025 roku — wptyneta jedna oferta, zawierajaca btedy formalne, ktore uniemozliwity jej pozytywna ocene i
wybor realizatora programu.)
Program polityki zdrowotnej przyjety przez Rade Powiatu Wroctawskiego zostat opracowany na podstawie Rekomendacji
nr 15/2020 Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji z dnia 15 grudnia 2020 r. Zgodnie z zapisami
tej rekomendacji, programy w zakresie profilaktyki chorob ukladu sercowo-naczyniowego powinny opieraé si¢ na
standaryzowanym modelu dziatan, ktory obejmuje caty cykl interwencji — od kwalifikacji, przez edukacje i poradnictwo
specjalistyczne, az po oceng efektow zdrowotnych.
W tresSci Programu jasno okreslono, ze realizator zobowiazany jest do przeprowadzenia wszystkich etapéw interwencji
zgodnie z okre§lonym harmonogramem, a uczestnik musi aktywnie uczestniczy¢ w procesie, aby jego udziat zostal uznany
za zakonczony. Program nie przewiduje udziatu cz¢sciowego — kazda osoba musi przejs¢ peten cykl (minimum cztery
spotkania w okresie 8 miesiecy), co znajduje odzwierciedlenie w rozdziatach 3.c i 5, Program.
Brak mozliwos$ci kontynuowania programu w 2025 roku wynikal nie tylko z niepowodzenia dwoch procedur
konkursowych, ale rowniez z ograniczonego zainteresowania mieszkancow i ich niskiej gotowosci do dtugoterminowego
udzialu w dziataniach interwencyjnych. Realizacja programu wymaga bowiem nie tylko zaangazowania ze strony
wykonawcy (realizatora ppz), ale rOwniez wysokiego poziomu systematycznos$ci i gotowosci uczestnikow do uczestnictwa
w kolejnych etapach.
W tej sytuacji potencjalni wykonawcy prawdopodobnie uznali, ze — przy obecnych warunkach i niskiej trwatosci
zaangazowania uczestnikow — realizacja Programu jest niemozliwa do przeprowadzenia zgodnie z wymogami
rekomendacji AOTMiT oraz zapisami Programu. Brak zainteresowania i brak zasoboéw ludzkich gotowych do przejecia
roli realizatora skutecznie uniemozliwiajg dalsze prowadzenie programu.
Brak realizatora programu w 2025 roku uniemozliwitl kontynuacj¢ dziatan profilaktycznych i edukacyjnych
zaplanowanych na ten okres. Z uwagi na zalozenia Programu, tj. realizacj¢ kompleksowej interwencji nacelowanej na
modyfikacje¢ stylu zycia na ktora sktadaja si¢ 4 nastgpujace po sobie wizyty w okresie 8 miesigcy oraz czas pozostaty do
konca biezacego roku kalendarzowego, stwierdzono , ze realizacja Programu jest obiektywnie niemozliwa.
Biorac pod uwage caloksztatt realizacji Programu polityki zdrowotnej w zakresie profilaktyki chordb uktadu sercowo-
naczyniowego, nadcisnienia tetniczego oraz hipercholesterolemii dla mieszkancéw Powiatu Wroclawskiego w latach
2023-2025,wskazano, ze::

e Program zostat rozpoczgty z powodzeniem, a w pierwszym roku (2023 r.) objat ponad 3 tysigce dzieci i mtodziezy

w dziataniach edukacyjnych prowadzonych w 24 szkotach.
e W drugim roku (2024 r. ) wdrozono dziatania diagnostyczno-interwencyjne skierowane do osob dorostych —
101 mieszkancoéw powiatu.

W 2025 r. dwukrotnie nie udato si¢ wytoni¢ realizatora dalszych dziatan, co — przy zatozeniu 8-miesigcznego cyklu
interwencji - uniemozliwito skuteczne kontynuowanie programu.
Uchwata Nr XI1/109/25 Rady Powiatu Wroctawskiego z dnia 11 czerwca 2025 r. zakonczono realizacj¢ i finansowanie
programu polityki zdrowotnej pn. ,,Program polityki zdrowotnej w zakresie profilaktyki choréb uktadu sercowo -
naczyniowego, nadci$nienia tetniczego oraz hipercholesterolemii dla mieszkancéw Powiatu Wroctawskiego na lata 2023
—2025”.

Rezultaty (mozliwe do oceny w momencie skladania raportu koncowego)
1) Krétkoterminowe

Edukacja zdrowotna dzieci i mtodziezy (2023 r.):

3 163 uczniéw objetych zajeciami edukacyjnymi w 24 szkotach,




przeprowadzono 60 spotkan edukacyjnych,
testy wiedzy wskazuja na czgsciowy wzrost §wiadomosci zdrowotnej (cho¢ brak pelnej analizy statystycznej),
pozytywne wyniki ankiet satysfakcji - potwierdzajace wysoka akceptacje programu wérdd uczestnikow.
Kompleksowa interwencja nacelowana na modyfikacje stylu zycia ((u dorostych 2024 r.):
e 101 oso6b rozpoczeto udziat w Programie,
e 26 0s6b ukonczyto peten cykl interwencji,
e uczesci uczestnikow odnotowano poprawe parametréw zdrowotnych (cisnienie, BMI, wskazniki biochemiczne
- wg sprawozdan realizatora),
e zwigkszenie $wiadomos$ci zdrowotnej wsrod uczestnikow, cho¢ nie weryfikowane w pelni miernikami
SMART.

2) Dlugoterminowe
Na poziomie populacji:
e brak mozliwosci jednoznacznej oceny ze wzgledu na przerwanie programu i brak kontynuacji w 2025 r.
e z uwagi na brak kontynuacji programu, nie jest mozliwe poréwnanie sytuacji zdrowotnej populacji powiatu z
warto$ciami wyjsciowymi.
Oczekiwane efekty (niezweryfikowane w petni):
e utrwalenie nawykow prozdrowotnych u czgsci dzieci i mtodziezy (dzieki zajeciom edukacyjnym w szkotach),
e potencjalny wplyw na zmniejszenie czynnikéw ryzyka chordb sercowo-naczyniowych w populacji dorostych
(cho¢ zbyt mata liczba 0sdb ukonczyta peiny cykl, aby wnioski mogly by¢ reprezentatywne).
Negatywny efeki:
brak pozyskania realizatora PPZ w 2025 r. uniemozliwit pelng ocene efektéw diugoterminowych oraz poréwnanie
wskaznikéw w skali powiatu.

Kamila Nahorska

Dyrektor Wydzialu Zdrowia i Spraw

10.09.2025 r. Spotecznych
Data sporzadzenia raportu koncowego z
realizacji programu polityki zdrowotnej oznaczenie i podpis osoby sporzadzajacej
Wroctaw raport koncowy z realizacji programu
Migjscowosé polityki zdrowotnej”
Marcin Korytko
10.09.2025 r.
Data akceptacji raportu koncowego z realizacji Wicestarosta Powiatu Wroclawskiego

programu polityki zdrowotne;j
oznaczenie i podpis osoby akceptujacej
raport koncowy z realizacji programu
polityki zdrowotnej”

%) Oznaczenie powinno zawiera¢ imi¢ i nazwisko oraz stanowisko stuzbowe.
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