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Opinia
Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych
nr 163/2012 z dnia 13 sierpnia 2012 r.
o projekcie programu ,,Profilaktyka zwalczania otytosci wsrod dzieci
szkot podstawowych oraz szkét gimnazjalnych w Radomiu”

Po zapoznaniu sie z opinig Rady Przejrzystosci wydaje negatywng opinie o projekcie
programu ,Profilaktyka zwalczania otytosci wsrdod dzieci szkét podstawowych oraz szkot
gimnazjalnych w Radomiu”.

Uzasadnienie

Projekt dotyczy waznego problemu zdrowotnego, jakim jest diagnoza i profilaktyka nadwagi
i otytosci wystepujgca wsrdd dzieci i mtodziezy, wraz z kszattowaniem sie prawidtowych
nawykow zywieniowych, jednak brak oszacowania kosztéw realizacji programu i informacji
o budzecie, nie pozwala na jego pozytywng ocene. W programie nie okreslono ponadto
sposobu naboru uczestnikdw, wyboru realizatora-wykonawcy, ani zasad monitorowania
i ewaluacji programu. Projekt nie przewiduje takze wigczenia opiekundéw i rodzicow
w dziatania objete programem.

Przedmiot opinii

Przedmiotem opinii jest projekt programu zdrowotnego miasta Radomia w zakresie
profilaktyki nadwagi i otytosci wsrdd dzieci i mtodziezy, zaktadajacy przeprowadzenie akcji
informacyjno-edukacyjno-profilaktycznej oraz badania przesiewowego w kierunku nadwagi
u dzieci i mtodziezy ze szkdt podstawowych i gimnazjalnych z terenu miasta Radomia. Za
gtowny cel programu uznano zwiekszenie Swiadomosci i wiedzy rodzicédw, nauczycieli
i uczniow o otytosci i nadwadze, ich przyczynach, skutkach i mozliwosciach leczenia
profilaktycznego. Jako cele szczegdétowe wskazano: diagnoze nadwagi i otytosci wsrdd dzieci
i mtodziezy objetych programem; diagnoze przyczyn i ewentualnych powiktan zwigzanych
z nadwagg lub otytoscig; wprowadzenie prawidtowych nawykéw odzywiania; zwiekszenie
aktywnosci fizycznej; dodatkowe zajecia dotyczgce zwalczania nadwagi otytosci wsrdad dzieci
w formie zabaw, pogadanek z nauczycielami, pielegniarkami szkolnymi, pedagogami oraz
konkurséw; przygotowywanie zdrowych positkdbw (w siedzibach szkdét) organizowane
wspolnie przez Wydziat Zdrowia i Polityki Spotecznej Urzedu Miejskiego w Radomiu oraz
dietetykdw z Zespotu Szkét Gastronomicznych i Hotelarskich w Radomiu; dazenie do
aktywnego zdrowego stylu zycia. Planowane dziatania obejmujg: zorganizowanie konkursu
dotyczacego zwalczania nadwagi i otytosci wsréd dzieci objetych programem; konferencje
podsumowujgcg wyniki konkursu i bedacg oficjalng inauguracjg programu; kampanie
informacyjno-edukacyjng w szkofach (ulotki, plakaty) i mediach (telewizja, prasa, radio,
strona internetowa Urzedu Miasta Radomia); szkolenie nauczycieli z zakresu zdrowego
odzywiania oraz profilaktyki i leczenia nadwagi i otytosci; przeprowadzenie badan w szkole w
celu wykrycia nadwagi lub otytosci polegajgce na pomiarze wskaznika masy ciata BMI (ang.
body mass index; iloczyn masy ciata przez kwadrat wzrostu, wyrazony w metrach, obliczany
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wedtug wzoru: BMI = masa[kg]/(wzrost)? [m?]) lub obwodu talii dzieci objetych programem
przed, w trakcie i po zakonczeniu programu; pogadanki, szkolenia przeprowadzane
w siedzibach szkét przez specjalistéw — dietetykdw; indywidualne konsultacje z dietetykiem
ucznidow zagrozonych otytoscia; coroczne sprawozdanie z realizacji programu i uzyskanych
efektdw i koncowe podsumowanie w formie konferencji. Program ma by¢ realizowany
w latach 2012-2014 ze srodkéw budzetu gminy miasta Radomia.

Problem zdrowotny

Otytos¢ to choroba przewlekta charakteryzujaca sie nadmiernym nagromadzeniem tkanki
ttuszczowej. Przyczyng otytosci mogg byé: czynniki dziedziczne, Srodowiskowe, zte nawyki
zywieniowe, zmniejszona aktywnosc¢ fizyczna, stres i zaburzenia emocjonalne, czynniki
kulturowe i tradycje rodzinne, mata masa urodzeniowa, wysoki wskaznik BMI noworodka,
przyjmowane leki, uszkodzenia podwzgorza.

Otytos¢ i nadwaga sg czesto przyczyng wielu innych choréb m. in.: cukrzycy,
zaawansowanych zmian zwyrodnieniowych stawdw, urazéw w obrebie uktadu kostnego,
przerostu lewej i prawej komory serca z niewydolnoscig serca, zatoréw tetnicy ptucnej,
zawatow, udarow, sttuszczenia watroby, kamicy zéfciowej, bezdechu sennego, nowotworow
ztosliwych, depresji oraz wielu innych choréb. Nadwagi i otytosci, wraz z chorobami im
towarzyszagcymi, mozna unikng¢ poprzez profilaktyke polegajacg na ksztattowaniu
odpowiednich nawykdéw zywieniowych oraz systematycznej aktywnosci fizyczne;.

Prawidtowe Zzywienie dzieci oraz zapewnienie im wfasciwego rozwoju fizycznego
i psychicznego majg korzystne znaczenie dla zachowania zdrowia zaréwno w wieku
rozwojowym, jak i dorostym, dlatego w walke z otytoscig u poza rodzing zaangazowana
powinna by¢ rowniez szkota.

Do zadan i roli szkoty powinno nalezeé¢: kontrolowanie wagi ciata uczniow 3 razy w roku
szkolnym; pisemne informowanie rodzicow o pomiarze wagi i analiza wynikéw
z uwzglednieniem wskaznika BMI w celu oceny stopnia nadwagi i otytosci, lub niedowagi ;
indywidualne rozmowy z dzieémi (analizowanie wagi ciata, kontrola kalorii w spozywanych
produktach) prowadzone przez pielegniarki szkolne, pedagogdow, wychowawcow, ¢wiczenia
indywidualne na zajeciach gimnastyki korekcyjnej, wskazywanie zestawow ¢wiczen dla dzieci
z nadwagg i otytoscig do wykonywania w domu.

Alternatywne $wiadczenia

W Polsce od 2006 roku realizowany jest ogdlnopolski Program edukacyjno-informacyjny
»Trzymaj forme", wspétorganizowany przez Gtéwny Inspektorat Sanitarny (GIS) oraz Polska
Federacje Producentéw Zywnoéci Zwigzek Pracodawcéw (PFPZZP) w ramach realizacji
strategii Swiatowej Organizacji Zdrowia dotyczacej diety, aktywnosci fizycznej i zdrowia.

Celem programu "Trzymaj forme!" jest edukacja w zakresie trwatego ksztattowania
prozdrowotnych nawykéw wsréd mtodziezy szkolnej poprzez promocje zasad aktywnego
stylu zycia i zbilansowanej diety, w oparciu o odpowiedzialnos¢ indywidualng i wolny wybdr
jednostki. Program pomaga rozwija¢ zainteresowania ucznidw i poszerza ich wiedze
o zasadach zdrowego trybu zycia. Realizowany jest metoda projektu, dzieki czemu wykracza
poza podstawe programowag i programy nauczania szkoty. Z informacji zamieszczonej na
stronie programu www.trzymajforme.pl wynika, ze projekty winny stuzy¢ promocji
aktywnosci fizycznej, uczy¢ prawidtowego, czyli zréznicowanego i zbilansowanego sposobu
odzywiania sie dzieci i mtodziezy, ze szczegdlnym uwzglednieniem odpowiedzialnosci
indywidualnej za zdrowie,. W programie mogg uczestniczy¢ wszystkie publiczne
i niepubliczne szkoty gimnazjalne. Zainteresowane programem szkoty otrzymajg materiaty
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edukacyjne dla uczniéw i nauczycieli przygotowane przez PFPZ przy wspotpracy z Instytutem
Zywnosci i Zywienia oraz Zaktadem Medycyny Szkolnej Instytutu Matki i Dziecka.

Na potrzeby programu opracowano nowoczesne materiaty dydaktyczne przeznaczone dla:
nauczycieli, (zawierajgce miedzy innymi: porady dla szkdét w zakresie higieny stotéwek,
przyktadowe scenariusze zaje¢, liste produktdw zywnosciowych zalecanych do rozszerzenia
asortymentu sklepikow szkolnych), rodzicédw dzieci i mtodziezy.

»Trzymaj forme!” zostat wpisany pod numerem 1113 do oficjalnego rejestru dziatan
promujgcych prozdrowotny styl zycia prowadzonego przez Europejska Platforme ds. Diety,
Aktywnosci Fizycznej i Zdrowia. Ponadto ,w lutym 2010 r. program zostat przedstawiony na
plenarnym posiedzeniu Europejskiej Platformy ds. Diety, Aktywnosci Fizycznej i Zdrowia,
w trakcie ktérego Robert Madelin (Dyrektor Generalny Dyrekcji Generalnej ds. Zdrowia
i Ochrony Konsumentéw DG SANCO Komisji Europejskiej) uznat te inicjatywe za wzorcowy
przyktad realizacji programéw edukacyjnych na zasadzie partnerstwa publiczno-prywatnego,
przy szerokim zaangazowaniu strony rzgdowej, Swiata nauki oraz sektora prywatnego.

Whioski z oceny przeprowadzonej przez Agencje

Ogolne wnioski i zalecenia wynikajace z opinii ekspertow, odnalezionych rekomendacji oraz
dowoddéw naukowych, dotyczacych skutecznosci i efektywnosci kosztowej programow
dotyczacych edukacji z zakresu zdrowego odzywiania oraz profilaktyki i leczenia otytosci:

Programy dotyczace edukacji z zakresu zdrowego odzywiania oraz profilaktyki i leczenia
nadwagi i otytosci powinny by¢ realizowane przez jednostki samorzadu terytorialnego ze
wzgledu na bliski kontakt z pacjentami oraz znajomos¢ potrzeb spotecznosci lokalnej.

Programy profilaktyki powinny obejmowa¢ zaréwno populacje zdrowg (profilaktyka
pierwotna), jak i populacje cierpigce na nadwage i otytos¢ (profilaktyka wtdrna).

Edukacja jest podstawg wszelkich interwencji medycznych. Edukacjg zdrowotng powinny
zajmowac sie osoby wykwalifikowane w tym kierunku. Programy zdrowotne dotyczace
nadwagi i otytosci powinny by¢ prowadzone poczgwszy od dzieci przedszkolnych i szkolnych,
ze szczegdlnym uwzglednieniem tych grup wiekowych. Prowadzenie programéw wsréd
mtodziezy i dorostych jest rowniez zalecane. Programy polegajgce na edukacji dzieci powinny
obejmowac takze rodziny i opiekundéw dzieci . Za najskuteczniejsze uwazane sg programy
wieloletnie oraz wielokomponentowe. Nalezy wtgcza¢ w nie diete, aktywnos¢ fizyczng oraz
psychologiczne terapie behawioralno-poznawcze. Sugeruje sie takze wprowadzanie zmian
srodowiskowych sprzyjajgcych utrzymaniu zdrowego stylu Zzycia. Interwencje edukacyjne
powinny aktywnie wigcza¢ uczestnikdw w zajecia. Badania przesiewowe w szkotach powinny
odbywac sie z zachowaniem prawa do intymnosci.

Zalecanym wskaznikiem nadwagi i otytosci u dzieci jest pomiar BMI skorygowany o wiek
i pte¢ w postaci centyli. Normy w populacji polskiej to: dla nadwagi- pomiedzy 90 a 97
centylem, dla otytosci- powyzej 97 centyli. Zalecanym wskaznikiem nadwagi i otytosci
u dorostych jest pomiar BMI, obwodu talii oraz WHR (ang. waist/hip ratio). Otyto$¢ stwierdza
sie dla wartosci powyzej 80 cm u kobiet i 94 cm u mezczyzn. W przypadku potwierdzonej
nadwagi i otylosci zaleca sie wykonanie podstawowych badan laboratoryjnych w celu
wykluczenia choréb towarzyszacych: badania cisnienia krwi, poziomu glukozy we krwi,
lipidogramu.

Programy obejmujace zmiane diety u dorostych powinny polega¢ na ograniczeniu
kalorycznosci dziennej racji zywieniowej o 500-1000 kcal/dzien. Zaleca sie redukcje wagi o 5-
10% w ciggu 6 miesiecy lub 0,5-1/tydz. Nieliczne dostepne dane na temat efektywnosci
kosztowej wskazujg na potencjalng efektywnos¢ kosztowg programow profilaktyki otytosci.
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Otytos¢ jest jednym z podstawowych czynnikdw etiologicznych choroby zwyrodnieniowej
kolan, bioder oraz kregostupa. Zasadnym jest fgczenie diagnostyki i terapii choroby
zwyrodnieniowej stawdw z profilaktykg i leczeniem otytosci. Odnalezione dane oraz opinie
ekspertow potwierdzajg bezpieczenstwo interwencji profilaktyki otytosci oraz edukacji
w zakresie zdrowego zywienia.

Po dokonaniu oceny projektu programu miasta Radomia, z uwagi na brak informacji
o budzecie, nieokreslenie sposobu naboru uczestnikdw, wyboru realizatora-wykonawcy
i zasad monitorowania i ewaluacji programu oraz brak witgczenia opiekundéw i rodzicéw
w dziatania objete programem, wydaje opinie jak na wstepie.

Tryb wydania opinii

Opinie wydano na podstawie art. 48 ust. 2a ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych, z uwzglednieniem raportu ,Profilaktyka zwalczania otytosci wsrdd dzieci szkot
podstawowych oraz szkét gimnazjalnych w Radomiu” realizowanym przez Miasto Radom, nr: AOTM-0T-441-
132/2012, Warszawa, lipiec 2012 i aneksu ,Edukacja w zakresie zdrowego odzywiania oraz profilaktyka i

leczenie nadwagi i otytosci — wspdlne podstawy oceny”, Aneks do raportéw szczegdtowych, Warszawa, lipiec
2012.
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