Ogodlne zalozenia promocji zdrowia na podstawie pi$miennictwa

(Przeglad Stomatologii Wieku Rozwojowego 2001, 2, 36)

Autor wyjasnia pojecie promocji zdrowia oraz przedstawia
gtdbwne zatozenia realizacji programdéw promocyjnych ze szczegdlnym
uwzglednieniem zagadnien stomatologicznych.

Termin ,promocja zdrowia” uzywany jest w naszym stownictwie od bardzo nie-
dawna - po raz pierwszy wypowiedziano go w 1977 roku w czasie XXX Swiatowego Zgro-
madzenia Zdrowia w Atma Acie - jednak szerzej mowi sie o tym od zaledwie kilku lat (6). Dla
wielu pojecie to nie stanowi nic wiecej anizeli nowe hasto, ktére ma zastapi¢ dotychczasowg
profilaktyke. Tymczasem profilaktyka jest postepowaniem skierowanym przeciw okreslone;j
chorobie lub grupie chordb. Dziatania profilaktyczne i promocyjne czesto zblizone sg do siebie,
majg wiele wspdélnego i zmierzajg w tym samym kierunku. Promocje zdrowia (health promo-
tion) okresla sie jako proces umozliwiania jednostkom i spoteczenstwu zwiekszania kontroli
nad czynnikami determinujgcymi zdrowie. Jest to do dzi$ najczes$ciej cytowana w réznych
opracowaniach, obiegowa definicja. Podobng zawarto w Karcie Ottawskiej — podstawowym
dokumencie z tego zakresu, uchwalonym na Pierwszej Miedzynarodowej Konferencji Promocji
Zdrowia, ktéra odbyta sie w Ottawie w dniach 17-21 listopada 1986 r. Wedtug niej: ,Promocja
zdrowia jest to proces umozliwiajgcy kazdemu cztowiekowi zwiekszenie oddziatywania na jego
zdrowie w sensie jego poprawy i utrzymania. W celu osiagniecia catkowitego dobrostanu (do-
brego samopoczucia) fizycznego, psychicznego i spotecznego, zaréwno jednostki jak i grupa
spofeczna, muszg umie¢ okresla¢ i urzeczywistniaé swoje aspiracje, zaspokajaé¢ potrzeby,
radzac sobie z wyzwaniami swojego srodowiska w jego istniejacym stanie lub dokonujac w
nim odpowiednich zmian. Dlatego zdrowie nalezy rozpatrywac¢ w kategoriach zasobu, na kto-
rym cztowiek sie opiera w swoim codziennym zyciu, a nie traktowaé go jako cel, do ktérego
zmierza. W zwigzku z tym, odpowiedzialno$¢ za rozwiniecie dziatah promocyjnych dla zdrowia
spada nie tylko i wytgcznie na stuzbe zdrowia, lecz spoczywa ona réwniez na tych wszystkich
dziedzinach aktywnosci spotecznej, ktore wywierajg swéj wptyw na zdrowy tryb zycia i szeroko
pojmowane dobre samopoczucie wszystkich cztonkdéw spoteczenstwa” (4,6).

Promocja zdrowia to przedsiewziecie, w ktérym z jednej strony jest niezbedny
udziat politykow i decydentéw, z drugiej zas$ jest to idea, ktérg kazdy indywidualnie moze pod-
jac¢ i rozwija¢ w swoim zyciu. W stuzbie promocji zdrowia konieczne sg m.in.:

- czynne zaangazowanie do walki o polityke ogolnospoteczng, ktéra opowiadataby sie za
dziataniem na rzecz zdrowia w réwnej mierze we wszystkich dziedzinach zycia;

- przeciwstawienie sie wszelkim naciskom ze strony wytworcow produktow szkodliwych dla
zdrowia, a takze poczynaniom, w efekcie ktérych dochodzi do wyczerpania sie zasobdéw
naturalnych, do powstania niezdrowych warunkéw zycia i dewastacji srodowiska, pogar-

szania sie jakosci pozywienia itp.;
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- skoncentrowanie uwagi na zagadnieniach zdrowia publicznego, m.in. na zanieczyszczaniu
srodowiska naturalnego, zagrozeniach w miejscu pracy, zdrowotnych aspektach budow-
nictwa mieszkaniowego itp.;

- uznanie samego cztowieka za zrédto oryginalnego zasobu naturalnego, jakim jest zdrowie,
udzielenie kazdemu niezbednego wsparcia i wskazéwek jak zabiega¢ o zdrowie swoje,
swej rodziny i otoczenia;

- uznanie zdrowia oraz utrzymanie go w dobrym stanie za gtéwng inwestycje spoteczng i
naczelne zadanie (4,6,10).

W promociji zdrowia wyroznia sie pie¢ wzajemnie ze sobg powigzanych obsza-
réw dziatania:

1. Okreslenie polityki zdrowia publicznego. Jej celem jest budowanie wspie-
rajgcego zdrowie $rodowiska umozliwiajgcego ludziom prowadzenie zdrowego zycia oraz do-
konywanie prozdrowotnych wyboréw. Polityka prozdrowotna wyraza sie poprzez respektowa-
nie dobra zdrowia i rownoséci w procesie ustalania polityki w obrebie wszystkich sektoréw pan-
stwowych, a w szczegdlno$ci w rolnictwie, handlu, edukacji, przemysle i komunikacji. Naczel-
ng zasadg jest, aby dobro zdrowia byto rozwazane na rowni z problemami natury ekonomicz-
nej. Zdrowia bowiem nie da sie oddzieli¢ od innych celéow spotecznych. Dziatajagc w duchu tak
pojetej polityki prozdrowotnej, rzad i wszystkie inne ciata kontrolujace zasoby, winny czu¢ sie
odpowiedzialne za skutki zdrowotne podejmowanych decyzji (13). Obok rzadu, znaczacy role
w ksztaltowaniu warunkéw sprzyjajgcych zdrowiu majg takze dziatania zwigzkéw zawodo-
wych, handlu, przemystu itd.

Ogromnag role w promociji zdrowia odgrywa polityka podatkowa. Daje ona mo-
zliwo$¢ podejmowania decyzji w celu ksztattowania poziomu opodatkowania towaréw, produk-
téw i ustug majacych znaczenie dla zdrowia i prozdrowotnych stylow zycia. Pozwala oddziaty-
wac na podaz i konsumpcje towarow i ustug, tak by stuzyty one zdrowiu. Takie samo znacze-
nie ma prozdrowotne prawodawstwo sprowadzajgce sie do stanowienia przez rzad prawa,
ktére ma na celu promowanie i ochrone zdrowia. Niektore regulacje prawne, jak np. przepisy
ruchu drogowego, nie musza by¢ przy tym bezposrednio zwigzane z promocjg i ochrong
zdrowia, a moga znaczgco na nie oddziatywaé (13).

2. Tworzenie srodowisk wspierajacych zdrowie. Istnieje piaé zasadniczych
grup $rodowisk wspierajacych zdrowie. Nalezg do nich:

- $rodowisko fizyczne to powietrze i woda, odpady i inne zZrodta i substancje szkodliwe,
mieszkanie i inne miejsca przebywania cztowieka, natura i przestrzenie otwarte;

- srodowisko spoteczne to jego normy, wartosci i obyczaje, spoteczno-ekonomiczna row-
nos¢ i sprawiedliwos¢, a takze moda i uprzedzenia;

- srodowisko polityk to kierunki dziatan i strategie reprezentowane przez takie sektory zycia
spoteczno-gospodarczego jak rolnictwo, energetyka, transport, przemyst, rynek, ochrona

srodowiska, kultura, ochrona zdrowia, nauka, opieka spoteczna;
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- $rodowisko zasobow to istniejace lub pozadane zrédta finansowe, ktére mogg pochodzi¢
od spoteczenstwa handlu lub oséb fizycznych, zrédta infrastrukturalne (infrastruktury fi-
zyczne - transport, system $ciekéw itp., infrastruktury prawne i administracyjne - $rodki na-
cisku, kontrola), zrodta informacyjne oraz zrodia, jakie stanowig umiejetnosci i zdolnosci
osobnicze jednostek;

- o0golne srodowisko polityczne to warunki, w ktérych zyje spoteczenstwo, przestrzeganie
praw cztowieka, petne korzystanie ze swobdd obywatelskich, struktury konstytucyjne, cha-
rakter partii politycznych, wolnosc¢ informacji i petny do niej dostep (2).

Promocja zdrowia, jako praktyczna strategia, dziata bardziej efektywnie, gdy
jest umieszczona w kontekscie miejsca ludzkiego zycia, pracy, nauki, rozrywki. Ze strategicz-
nego punktu widzenia bardzo celowe jest koncentrowanie sie na ,siedliskach”. Siedlisko (ang.
setting) jest to miejsce, w ktérym ludzie zyja, pracujq i korzystajg z réznorodnych swiadczen.
Sa to pola, na ktére sktadajg sie rézne rodzaje srodowisk odnoszacych sie do okreslonej gru-
py lub grup spotecznych.

3. Wzmacnianie dziatan spotecznych na rzecz zdrowia. Aktywne uczestnic-
two spotecznosci w promowaniu zdrowia ma zasadnicze znaczenie dla procesu jej rozwoju i
stanowi istotny warunek przejawiania przez jednostki i grupy odpowiedzialnosci za zdrowie.
Aktywizacja spotecznosci lokalnych, w tym zwtaszcza wspieranie spontanicznych akcji lokal-
nych skierowanych przeciwko zagrozeniu zdrowia, mobilizowanie ludnosci do aktywnego
uczestnictwa w dziataniach podejmowanych na rzecz zdrowia, wspieranie sie wzajemne w
procesie radzenia sobie z trudnosciami i napieciami codziennego zycia to charakterystyczne
zatozenia programu promoc;ji zdrowia (3,11).

Przedsiewziecia podejmowane na rzecz zdrowia inicjowane mogq by¢ przez
rozmaite formy zbiorowego dziatania. Zazwyczaj sg to réznorodne ruchy spoteczne i konsu-
menckie. Punktem wyjécia dla ich rozwoju jest stan niepokoju spotecznego, wynikajgcego z
niezaspokojonych potrzeb. Przyktadem mogg by¢ tu rézne ruchy ekologiczne, ochrony przyro-
dy, dotyczace kultury fizycznej i sportu masowego. Ruch konsumencki za swoj cel stawia so-
bie oddzialywanie na produkcje, dystrybucje i sprzedaz oferowanych towardéw i ustug, kon-
centrujgc sie na ich wartosciach zdrowotnych (13).

4. Rozwijanie indywidualnych umiejetnosci stuzacych zdrowiu. Prawie
kazde zachowanie, bedgce elementem codziennego zycia, moze mie¢ wptyw na zdrowie w
sensie pozytywnym lub negatywnym. Zespét codziennych zachowan specyficznych dla danej
jednostki czy zbiorowosci stanowi jej styl zycia. Uksztattowany jest on w procesie wzajemnego
oddziatywania bardzo szeroko pojetych warunkéw zycia oraz indywidualnych wzorcéw zacho-
wan (kultura, tradycja, srodowisko) i cechy osobiste. Zadaniem promocji zdrowia jest wspiera-
nie tych aspektéw codziennego zycia, ktére prowadzg do zdrowia i neutralizowanie lub ograni-
czanie wptywu tych, ktore stanowig dla niego zagrozenie. W stylu zycia do zachowan promo-

wanych zalicza sie przede wszystkim przestrzeganie rygorow zrownowazonej diety, aktyw-
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nos¢ fizyczng oraz zdobywanie i wykorzystywanie umiejetnosci opanowywania sytuacji stre-
sowych. Jako zachowania niepozadane uwaza sie palenie tytoniu, naduzywanie alkoholu i
lekéw, niebezpieczne prowadzenie pojazdéw oraz agresje i przemoc (7).

Tylko w petni Swiadomie podjete przez jednostke dziatanie, niezaleznie od jej
stanu zdrowia, moze by¢ uznane za zachowanie zdrowotne. Jednostka moze dokonywaé wy-
boréw sprowadzajgcych sie do decydowania sie na te z dostepnych mozliwosci, ktérych wyko-
rzystanie dziata na rzecz wzmocnienia zdrowia, np. wyboér z oferowanych przez handel takich
produktow, o ktérych wiadomo, Ze najlepiej stuzg zdrowiu (5). Promocja zdrowia skupia uwage
nie tylko na wyposazaniu jednostek w konieczng wiedze oraz umiejetnosci podejmowania de-
cyzji zwigzanych ze zdrowiem, ale takze na tworzenie szerokiego wachlarza mozliwosci, z
ktérych mogg one korzystaé w trakcie dokonywania wyboru.

Naczelnym zadaniem promocji zdrowia jest uczynienie zdrowych wyboréw tat-
wymi wyborami. Rozwijaniu indywidualnych umiejetnosci stuzacych zdrowiu sprzyja uswiado-
mienie spoteczenstwu jak wiele w utrzymaniu zdrowia zalezy od nas samych, naszej postawy
w roznych sytuacjach, sposobu odzywiania, trybu zycia, stosowania uzywek, sposobu spe-
dzania wolnego czasu itp. Ludzie muszg by¢ tak przygotowani do kazdej fazy zycia, w tym
réznorodnych problemow, konfliktéw, chorob, utomnosci i réznych sytuaciji stresogennych, by
dokonywane przez nich wybory byty wyborami prozdrowotnymi.

5. Reorientacja stuzby zdrowia. Obecnie stuzba zdrowia swiadczy szeroki
wachlarz ustug leczniczych, prewencyjnych i edukacyjnych, ale jest zorientowana gtéwnie na
petnienie funkcji terapeutycznych. Tymczasem, nie zaniedbujac leczenia tam, gdzie stato sie
ono konieczne, nalezy realizowaC program dziatan kompleksowych ukierunkowanych na za-
chowanie zdrowia, niedopuszczenie do jego uposledzenia czy utraty, eliminowanie i korygo-
wanie wszelkich czynnikéw szkodliwych dla zdrowia. Takim pozytywnym programem jest wia-
$nie promocja zdrowia. Reorientacja stuzby zdrowia dla celéw promocji wymaga dokonania
szeregu zmian. Musi nastgpi¢ przesuniecie punktu ciezkoéci z choroby na zdrowie, co ozna-
cza wyjscie daleko poza dotychczasowag dziatalno$¢ leczniczg (1). Wystepuje konieczno$é
znacznego rozszerzenia zakresu dziatalnoéci stuzby zdrowia, ktéra ma wspomagac jednostki i
spotecznosci w ich dgzeniu do zdrowego zycia, nawigzywac wspotprace w dziedzinie zdrowia
Z organizacjami spotecznymi, politycznymi i gospodarczymi, z innymi instytucjami udzielaja-
cymi swiadczen zdrowotnych i socjalnych, wplywaé na gospodarke rynkowa, propagujac np.
popyt na zdrowsze produkty itp.

Jest oczywiste, ze zapewnienie korzystnych warunkéw dla zdrowia nie moze
wynikac z dziatah samej stuzby zdrowia. Promocja zdrowia jest przede wszystkim spotecznym
i politycznym przedsiewzieciem, a nie zadaniem jedynie stuzb medycznych. Niezwykle istotne
znaczenie dla promocji zdrowia ma dziatalnosc¢ resortu finanséw i parlamentu. Decyzje podej-
mowane w tych obszarach wyznaczajg bowiem udziat ochrony zdrowia w podziale dochodu

narodowego, warunkujg zakres i jako$¢ swiadczen zdrowotnych. Ogromna rola przypada tak-
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ze resortom edukacji, obrony narodowej i spraw wewnetrznych, na ktérych spoczywa ciezar

wychowania mtodego pokolenia oraz stwarzania warunkow dla przestrzegania prawa i zasad

wspoizycia spotecznego. Od resortdéw rolnictwa i handlu zalezy zaopatrzenie ludnosci w od-

powiednig zywnos¢, a takze, wspolnie z resortem finanséw, opracowanie zasad polityki ceno-

wej, preferujacej pozadane produkty zywnosciowe i stawiajgcej bariery dla importu produktéw

niekorzystnych dla zdrowia. Wazng role w polityce zdrowotnej panstwa spetniajg resorty zaj-

mujace sie ochrong srodowiska, pracg i politykg socjalna, kulturg i sztukg oraz kulturg fizyczng
i turystyka (8, 12, 13,14).

Dziatania promocyjne w zakresie stomatologii (te juz stosowane i te propono-

wane na przyszto$¢) mozna przedstawi¢ nastepujgco:

stworzenie skutecznego systemu ubezpieczen zdrowotnych jako czynnika ekonomicznego
mobilizujgcego do troski o zdrowie i promujgcego higiene jamy ustnej i zabiegi profilak-
tyczne stosowane przez ubezpieczonych jako zdecydowanie bardziej optacalne niz lecze-
nie i wykonywanie profesjonalnych zabiegdéw higienicznych;

uczynienie profilaktyki istotnym elementem prywatnej praktyki stomatologicznej w systemie
ubezpieczeh zdrowotnych; opracowanie mechanizmdédw konkurencji sprzyjajacych roz-
wijaniu profilaktyki;

przygotowanie i prowadzenie w sposéb racjonalny i konsekwentny dtugoletnich profesjo-
nalnych programéw profilaktycznych i edukacyjnych dla przedszkoli i szkét, realizowanych
przy wspotudziale nauczycieli i wiadz samorzadowych;

zastosowanie mechanizméw motywujacych stomatologdéw do efektywnej pracy w higienie
szkolnej oraz umozliwiajgcych wprowadzenie dla wszystkich dzieci i miodziezy do lat 18
kompleksowej, bezptatnej opieki stomatologicznej;

udziat stomatologa w rozwoju medycyny rodzinnej, zapewnienie udziatu stomatologa ro-
dzinnego w podstawowej opiece zdrowotnej, wspotpraca stomatologa rodzinnego z leka-
rzem rodzinnym (9);

polityka zywieniowa zmierzajgca do redukcji wysokokalorycznych cukrow w diecie, promu-
jaca producentéw stodyczy, napojéw, gum do zucia i innych produktéw spozywczych za-
wierajgcych zwigzki zastepcze cukru; produkcja lekarstw, gtdwnie syropow dla dzieci, w
ktérych cukier bytby zastgpiony jego substytutami;

wyrazne oznakowanie produktow spozywczych i lekow produkowanych z uzyciem sub-
stytutdow cukru znaczkiem ,bezpieczne dla zebéw” oraz umieszczanie na produktach za-
wierajgcych cukier ostrzezenia - ,cukier szkodzi zebom”; wprowadzenie znaku akceptacji
Polskiego Towarzystwa Stomatologicznego dla wysokiej jakosci sprzetu, materiatéw i pro-
duktéw stomatologicznych (w tym stuzacych do higieny jamy ustnej);

ograniczenie emisji reklam produktéw szkodliwych dla zebow, a zastosowanie ulg w rekla-
mowaniu produktow przyjaznych zebom; powotanie ciata opiniujgcego reklamy celem

wptywu na ich forme i tres¢ zgodng z aktualng wiedzg medyczng;
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- preferencje w zatrudnianiu i motywacje ekonomiczne dla higienistek stomatologicznych w
ich pracy profilaktycznej i oswiatowo-zdrowotnej;

- wprowadzenie oczyszczania zebow po gtéwnych positkach do rozktadu zaje¢ placéwek dla
dzieci: ztobkow, przedszkoli, sanatoriow, domow dziecka, a takze na wczasach, koloniach i
obozach;

- promowanie produkcji stosunkowo tanich i tatwo dostepnych, dobrej jakosci szczoteczek
do zebow, past i sSrodkdw pomocniczych, poprzez np. mniejsze opodatkowanie producen-
téw i dystrybutoréw tych produktéw;

- produkcja nici dentystycznych, wykataczek, gum do zucia ze zwigzkami fluoru;

- wprowadzenie wiekszego asortymentu tabletek fluorowych, preparatow witaminowych (wit.
D) z fluorem, fluorkowanej soli lub cukru;

- produkcja dla dzieci i miodziezy uprawiajacych kolarstwo, jazde na deskorolce, tyzwo-
rolkach, tyzwach specjalnych kaskéw chronigcych réwniez zuchwe przed urazami, i wy-
mdg ich stosowania;

- rozwigzania ustawowe dotyczace przeciwdziatania nikotynizmowi, w tym palenia tytoniu w
miejscach publicznych;

Promocja zdrowia jest dziedzing, w ktérej wszyscy powinnismy aktywnie
uczestniczy¢. Nalezy mieC nadzieje, ze choc¢by z przyziemnego, ekonomicznego punktu wi-
dzenia, sprawy promocji zdrowia i sprawnego, zdrowszego spoteczenstwa zainteresujg i zmu-
szg do racjonalnego dziatania wiele oséb, w tym dysponentéw srodkéw publicznych, pracow-

nikow kas chorych. Taniej jest przeciez zapobiegac¢ niz leczyc.
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