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ZDDROWIE CZLOWIEKFA
I JEGO

UWADRUNKOWANIA




to catkowity dobrostan fizyczny,
psychiczny i spoteczny cztowieka,
a nie wylacznie brak choroby
lub niedomagania.
(wg. Swiatowej Organizacji Zdrowia 1948r)



W strategii Swiatowej Organizacji Zdrowia
"Zdrowie dla wszystkich w roku 2000"
podkreslono, ze jest:

- wartoscia, dzieki ktorej jednostka lub grupa
moze realizowac swoje aspiracje i potrzebe
osiggniecia satysfakcji oraz zmieniac
srodowisko i radzi¢c sobie w nim;

- zasobem (bogactwem) dla spofeczenstwa,
gwarantujgcym jego rozwoj spoteczny i
ekonomiczny (tylko zdrowe spoteczenstwo
moze tworzy¢ dobra materialne i kulturowe,
rozwijac sie, osiggac odpowiedniag jakos¢ zycia);

- srodkiem do lepszej jakosci zycia.



nie jest stanem statycznym,
we wszystkich okresach zycia nalezy je:

- chronic- czyli zapobiega¢ chorobom
- doskonalic- pomnazac, zwiekszac jego

potencjat ),
- przywracac- gdy pojawi sie choroba



UWARUNKOWANIA STANU
ZDROWIA N
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Na podstawie wynikow badan medycznych
uzyskano cztery zasadnicze grupy czynnikow:

*zwyczaje dietetyczne, *aktywnosc fizyczna,
*palenie tytoniu, *picie alkoholu, * inne natogi,
*sposob prowadzenia pojazdow,

*ogolna skionnosc¢ do ryzyka,

*podejmowanie dziatan zapobiegawczych

*uwarunkowania genetyczne, *predyspozycje
wrodzone,*cechy systemu immunologicznego,
*charakterystyki : biochemiczne, fizjologiczne
| anatomiczne

cztowieka oraz cztonkéw rodziny



fizycznego- warunki mieszkaniowe, cechy
srodowiska pracy, cechy otoczenia cztowieka
(powietrze, woda, gleba) oraz
psychospotecznego- pozycja spoteczna,
status ekonomiczny, umiejetnosc¢ radzenia
sobie ze stresem

zasoby | procedury
dziatania instytucji powotywanych celowo
do dziatan na rzecz zdrowia.



Giownymi elementami zdrowego stylu zycia s3a:

- przestrzeganie zasad prawidiowego odzywiania,

- utrzymywanie wszechstronnej aktywnosci fizycznej,

- higieniczne relacje pracy | wypoczynku (w tym snu),

- rozwijanie umiejetnosci walki ze stresem,

- eliminowanie natogow (nikotynizm, alkoholizm,
narkomania, kofeinizm),

- nie naduzywanie lekow,

- zyczliwos$¢é dla innych (wyzbycie sie konfliktowosci
i agresji w stosunkach z ludzmi),

- zachowanie | demonstrowanie postawy radzenia

sobie w zyciu (optymizm zyciowy).



Spofeczno- ekonomiczne uwarunkowania zdrowia
Srodowisko spofeczne, relacje i sposoby
komunikowania sie ludzi w rodzinie, miejscu nauki
i pracy, w spofecznosci lokalnej oraz czynniki
ekonomiczne wplywaja w istotny sposob na
kondycje psychofizyczng i stan zdrowia ludnosci.

Powszechnie obserwowanym zjawiskiem w krajach
rozwinietych jest zroznicowanie stanu zdrowia
czionkow spofeczenstwa, zaleznie od ich statusu
spotecznego.
Giowne czynniki to:

- dochod

- wyksztaicenie

- zatrudnienie.



Dane WHO wskazuja, ze dla populacji krajow
gospodarczo rozwinietych (w tym Polski) obecnie
najczestszymi przyczynami zgonow sg:

- choroby serca i ukfadu krazenia (choroba
wiencowa, nadcisnienie tetnicze),

- choroby nowotworowe (rak ptuc, zotadka,
okreznicy, piersi, szyjki macicy),

- wypadki, urazy I zatrucia (wypadki drogowe),

- choroby drog oddechowych (przewlekta
obturacyjna choroba ptuc, astma oskrzelowa),

- choroby uktadu pokarmowego (marskos¢ watroby).
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zewnetrzne przyczyny

urazow i zatrué

przyczyn w Polsce

Struktura zgonow wg



Zgony wedtug przyczyn w latach 1990, 2000, 2005, 2010 i 2012
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Wyroznia sie zachowania zdrowotne:

- prozdrowotne - wykazujgce pozytywny wptyw na
zdrowie, majace na celu, lub dajgce w efekcie
podtrzymanie, umacnianie, przywracanie zdrowia
| sprawnosci,

- antyzdrowotne- majgce negatywny zwigzek ze
zdrowiem, wywolujgce jego zagrozenie, chorobe
lub utrate sprawnosci, utrudniajace profilaktyke,
wczesng diagnoze, opozniajgce proces leczenia
| rehabilitacii.



Btedy zywieniowe

Nadmierne spozycie Niewystarczajace spozycie

-energil pobierane) z pozywieniem | -energil pochodzace]
w stosunku do zapotrzebowania z weglowodandéw  zlozonych

organizmu -wielonienasyconych kwaséw
-energil pochodzacej z thuszczow thuszczowych w tym NNKT
zwierze¢cych o wysokiej -blonnika pokarmowego z powodu
zawartosct NKT 1 cholesterolu niskiego spozycia roslin
- cukrow prostych 1 dwucukrow straczkowych, warzyw 1 owocow,
-chlorku sodu pieczywa ciemnego

- wapnia

- jodu

- zelaza

Najczesciej wystepujgce btedy w zywieniu Polakow.



Btedy zywieniowe sprzyjajg rozwojowi
nastepujacych chorob:

- miazdzyca tetnic,

- choroba niedokrwienna serca,

- nadcisnienie tetnicze,

- nadwaga i otylos¢,

- cukrzyca typu I,

- prochnica zebow,

- niektoére nowotwory: rak sutka, ptuc, prostaty,
trzonu macicy, jajnika, raka zotadka, raka jelita
grubego,

- osteoporoza,

- wole endemiczne,
- niedokrwistosc¢ z niedoboru zelaza.



OCENA PRAWIDLOWOSCI MASY CIALA

BADANIE PRZESIEWOWE:
WSKAZNIK WAGOWO - WZROSTOWY

BMI = masa ciata [kg] / wys. ciata [m?]

<16 NIEDOZYWIENIE 3°

16,0 — 16,9 NIEDOZYWIENIE 2°

17,0 — 18,4 NIEDOZYWIENIE 1°
18,5-24,9 PRAWIDLOWA MASA CIALA
25,0 -29,9 NADWAGA

30,0 — 39,9 OTYLOSC

> 40 OTYLOSC OLBRZYMIA



Na aktywnosc¢ ruchowa sktadajg sie :

- wysitki zorganizowane: treningi sportowe,
zajecia wychowania fizycznego, zajecia
rekreacyjne i korekcyjne, nauka tanca itp.,

- wysitki spontaniczne: zwigzane z rozrywkami
i zabawami w grupach rowiesniczych,

- prace fizyczne zawodowe | hobbystyczne:
uprawianie dziafki,

- wymagajace zwiekszonego wysitku prace
domowe,

- Jazda rowerem.



Niska aktywnosc¢ fizyczna zwieksza ryzyko
zachorowania na:

- chorobe wiencowa,

- udar mozgu,

- nadcisnienie tetnicze,
- cukrzyce typu ll,

- osteoporoze.



Wypadki drogowe stanowig giowng przyczyne urazéow
w Polsce

 STAN
NIETRZEZWOSCI

'BRAKI TECHNICZNE

NIEPRZESTRZEGANIE .
PRZEPISOW PRZEZ S
PIESZYCH i NIEPRZESTRZEGANIE
r. : ; PRZEPISOW PRZEZ
KIERUJACYCH

Gtéwne przyczyny wypadkéw drogowych.



B Nadmierna predkosce

B Nieudzielanie pierwszenstwa
przejazdu

B Nieprawidlowe przejezdzanie
przejs¢ dla pieszych

B Nieprawidlowe wyprzedzanie

B Nieprawidlowe wymijanie-
omijanie

B Nieprawidlowe skrecanie

W Jazda po niewlasciwej stronie
drogi

B Zmegczenie, zasnigcie

Nieprzestrzeganie znakow 1
sygnalow $wietlnych

Inne



Od wielu lat dominujgca przyczyng wypadkow jest
nieprawidiowe zachowanie pracownika (ok. 45% wszystkich
przyczyn), a nastepnie niewtasciwy stan czynnika
materialnego (ok. 11-13%) tj. wady konstrukcyjne maszyn,
niewtasciwe naprawy i remonty.
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Gléwne wydarzenia powodujgce wypadki przy pracy



Polska jest krajem, w ktérym urazy na terenie szkoty
zajmuja czotowe miejsce.

*Najwieksza liczba wypadkow ma miejsce w szkotach
podstawowych, nastepnie zawodowych i liceach
ogolnoksztaltcacych.

*Najczesciej obrazenia dotycza konczyn, nastepnie giowy,
tutowia i oczu.

*Najwiecej wypadkow ma miejsce w salach gimnastycznych,
na korytarzach, schodach na boiskach oraz ulicach i
drogach.

*Zajecia, w czasie ktorych wydarzajg sie najczesciej wypadki
to: wychowanie fizyczne, przerwy miedzy lekcjami

oraz wycieczki.



PROMOCJA ZDROWIA
A PREWENCJA



dziatania
zapobiegawcze, gtownie medyczne skierowane
na zwalczanie chorob.

Powszechnie przyjety w medycynie MODEL PREWENCJI
oparty jest na koncepcji Caplana z 1964, ktéry zaproponowat
podziat na:
ma na celu redukcje wystepowania

choroby, inwalidztwa lub pewnych odstepstw od dobrego
stanu zdrowia (zapobieganie wypadkom drogowym,
domowym, w miejscu pracy).
Dziatania skierowane sg na ludzi zdrowych.

ma na celu wczesne wykrywanie objawow
choroby, powstrzymanie rozwoju choroby oraz czasu jej
trwania
Prewencja trzeciego stopnia- ma na celu zapobieganie
negatywnym skutkom chorob i ulomnosci.



to proces ukierunkowany
na zachowanie |1 wzmacnianie zdrowia, jest
dziataniem miedzysektorowym.

Promocja zdrowia jest procesem umozliwiajacym
kazdemu cziowiekowi zwiekszenie oddziatywania na
wiasne zdrowie, jego poprawe i utrzymanie.

Promocja zdrowia jest potaczeniem dziatan
edukacyjnych oraz réznego rodzaju wsparcia:
srodowiskowego, spotecznego, politycznego,
ekonomicznego, prawnego I taktycznego

- sprzyjajacych zdrowiu.



*punkt wyjscia: choroba
* cel: unikniecie choroby
* grupa oddziatywania: grupy szczegolnego ryzyka

- punkt wyjscia: zdrowie

- cel: pomnazanie rezerw i potencjatu zdrowia

- grupa oddziatywania: cata populacja w kontekscie
codziennego zycia



Dziatania prewencyjne i promocyjne zachodzg na siebie,
gdyz zmierzajg w tym samym kierunku- tzn. ku poprawie
| utrzymaniu dobrego zdrowia jednostek i spoteczenstwa.
Jednakze istnienie roznic pozwala stwierdzi¢, ze sq one
odmiennymi dziataniami.




