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Tematické prilohy:
- Podpora zdravi senior(i (zdravé starnuti)

Priprava zdravotnich plani mést a kraji i aktualizace tohoto Manudlu jsou realizovdny v ramci projektu
Ndrodni sité Zdravych mést CR s ndzvem ,,Spoluprdce obci ke zvyseni kvality verejné spravy za pomoci metody MA21“, .
Aktivita byla podporena financnimi prostredky ESF, které byly poskytnuty z OP Zaméstnanost.
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A.l. Co je Zdravotni plan a pro€ ho mésto potrebuje

Koncep¢ni podpora zdravi

Koncepcni podpora zdravi je nedilnou soucasti postupu kazdého mésta, které snazi o dlouhodobé systematické kroky
ke zdravi a kvalité Zivota svych obyvatel. Je nezbytnou soucasti snahy o komplexni udrZitelny rozvoj.

Predpokladem uspéchu v této oblasti je zavedeny a fungujici systém mistniho strategického planovani a fizeni.
V okamziku, kdy se tento systém podati stabilizovat, je mésto pfipraveno pro zavadéni planovani pro zdravi.

Jinym nez strategickym postupem nelze dosdhnout upokojivych vysledkd v dlouhodobém zlepSovani zdravi obyvatel.
Je tedy dullezité, aby mésta zpracovala svoji odbornou koncepci postupu — Zdravotni plan, vramci které budou
specifikovany konkrétni cile a aktivity vici podpore zdravi, a kterd bude provazdna na kazdorocni tizeni financi
v rozpoCtu mésta, prip. ziskavani podpory z externich zdroji. Zdravotni plan je tedy konkretizovanym vyjadienim
strednédobé zdravotni politiky mésta Ci kraje.

Zdravotni plan je duleZitou souéasti strategické dokumentace mésta.
Jeho ucelem je nastavit koncepcni ramec pro oblast ochrany a podpory zdravi a prevenci nemoci mistnich obyvatel.

Ndavaznost na mezindrodni a narodni dokumenty

V lednu 2014 schvélila vidada CR dokument ,,Zdravi 2020 — Nérodni strategie ochrany a podpory zdravi a prevence
nemoci“. Dokument vychazi zejména z programu Svétové zdravotni organizace (WHO) , Health 2020“, schvéleného na
62. zasedani Regionalniho vyboru WHO pro Evropu v zafi 2012, a navazuje na hodnoty programu WHO ,,Zdravi pro
véechny“ (Health for all). Navazuje na ,,Dlouhodoby program zlep$ovani zdravotniho stavu obyvatelstva CR — Zdravi 21“
schvaleny vladou CR v roce 2002.

Zdravotni plan navazuje na uvedené dokumenty ve své strukture (viz schéma na str. 12). Sleduje vertikalni provdzanost
mezi zaméry na mezinarodni a narodni drovni s cili, konkrétnimi aktivitami a vlozenymi finanénimi prostredky na urovni
mést a kraja.

Obr. Zdravi a jeho souvislosti v komunité a spolecnosti (dokument Zdravi 2020)
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Zdroj: The Contribution of health to the economy in the EU, Brussely 2005
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A.ll. Jak souvisi Zdravotni plan s dalsimi dokumenty mésta

V soustavé strategické dokumentace mésta je Zdravotni plan expertni koncepci. Je vytvaren ve spolupraci zastupct
mésta s odbornymi partnery, jsou do ného zapojeny nazory mistni verejnosti (budto pfimym pfipominkovanim nebo
zprostfedkované — napf. vystupy jinych procest komunikace mezi radnici a obyvateli).

Zdravotni plan je opren o odborné analytické podklady, kterymi jsou zejména analyza zdravotniho stavu. Analyza vyuziva
data, ktera poskytuji uceleny prehled o zdravotnim stavu populace v daném uzemi, ale zohledriuje i jiné informace
(demografické trendy, diléi studie apod.).

Zdravotni plan ma byt systémové provazan se strategickym planem mésta a s rozpoctem mésta.

Pti formulaci Zdravotniho planu jsou zaroven zohlednény vystupy komunitniho planovani, které predstavuji poptavku
verejnosti (zejména komunitni Plan zdravi a kvality Zivota, komunitni planovani socialnich sluzeb aj.). Pro zpfehlednéni
vazeb mezi dokumenty je mozno vyuZit bezplatny systém ,, DataPlan NSZM“.

A.lll. Kdo jsou hlavni aktéfi v ramci tvorby, realizace
a vyhodnocovani Zdravotniho planu

Hlavnimi aktéry v ramci tvorby, realizace a periodického vyhodnocovani Uspésnosti Zdravotniho planu jsou zastupci nize
uvedenych organizaci. Z téchto zastupcl je ustaven staly pracovni tym pro Zdravotni plan, ktery je soucasti ¢innosti
komise Zdravého mésta (komise by méla rozhodnout o slozeni tymu). Vystupy pracovniho tymu mUze komise jako
poradni organ doporucovat k projednani ¢i schvaleni politickému vedeni mésta.

Hlavnimi spolupracujicimi subjekty pfi tvorbé Zdravotniho planu jsou:

a. Uzemni samosprava a mistni partnefi
(znalost mistnich podminek a souvislosti)

—  zastupci mésta — politici a pracovnici Uradu, ktefi maji v gesci oblasti s vlivem na zdravi obyvatel v regionu
napft. politik Zdravého mésta, koordinator Zdravého mésta, radni pro oblast zdravi, vedouci odboru
zdravotnictvi, pracovnik odboru socidlnich véci, odboru Zivotniho prostfedi, odboru skolstvi, a dalsi vedouci ¢i
pracovnici relevantnich odbor(

— partnefi mésta — organizace, které mohou mit vliv na zdravi obyvatel v regionu
napr. materské a zakladni skoly, odborné skoly — zejména zdravotniho zaméreni, relevantni NNO, materska
centra, domy déti, firmy ve sluzbach k podpore zdravi, Zdravé podniky, odbornici pro pedagogiku,
andragogiku, ap.

b. Odborni partnefi v podpore zdravi
(znalost odborné zdravotni problematiky, sledovdni a vyhodnocovdni dat)

— Krajska hygienicka stanice,

— Statni zdravotni Ustav a jeho regionalni pracovisté, zdravotni Ustavy,

—  Narodni sit podpory zdravi, z.s. i jiné odborné zaméfené NNO,

—  zastupci vyznamnych zdravotnickych zafizeni v regionu (nemocnice, ldzné), zdravotni pojistovny, samostatni
odbornici pro prioritni témata, ad.

Dalsi odbornici by méli pomahat zejména jako hosté stvorbou, nastavenim priorit a periodickym hodnocenim
uspésnosti dokumentu. Po etapé pripravy a schvaleni planu jsou zvani vétSinou 1x ro¢né k vyhodnoceni planu, pripadné
k nékolikaletému hodnoceni Uspésnosti a nastaveni priorit pro dalsi obdobi. Specialnimi hosty nebo externimi
spolupracovniky mistniho tymu jsou odborni garanti za jednotlivé cile (pokud nejsou pfimymi ¢leny tymu), ktefi
pomahaiji s interpretaci dosahovanych vysledk( a trend( pfi realizaci planu.
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B.I. Vstupni informace pro Zdravotni plan

Vstupni informaci pro analyzu ke Zdravotnimu pladnu je ,screeningova“ sada indikator(i zdravotniho stavu (viz déle),
ktera byla navrzena v rdmci ¢innosti Pracovni skupiny MZ pro Zdravotni plany a politiky.

Zamérem sady indikatord je poskytnout méstu vstupni data o zdravotnim stavu populace na jeho Uzemi (pfip. Gzemi
regionu) v nékolika zakladnich oblastech:

e délka Zivota

e Umrtnost

e nemocnost

e reprodukéni zdravi
e  zdravi déti

+ doplnkové sady (zdravi senior(, ad.)

Kompletni sada indikatorti zdravotniho stavu je uvedena dale.

B.Il. Zdroje a zpracovani dat

Zakladnimi daty pro zpracovani indikator(i zdravotniho stavu disponuje Ustav zdravotnickych

informaci a statistiky (UZIS), ktery spolupracuje s dal§imi odbornymi partnery (zejména Ceskym -
statistickym Gradem). UZIS shromaidi a kaZzdoro¢né aktualizuje data v zakladni sadé indikatort UZIS
zdravotniho stavu na drovni vSech ORP.

Zpracovani analyzy zdravotniho stavu garantuji zpracovatelé analyz, kterymi mohou byt odborné kvalifikované
organizace jako jsou Narodni sit podpory zdravi, z.s., Statni zdravotni Ustav, Zdravd Vysocina, z.s. ad., pfiemz
spolupracuji s dal$imi odbornymi pracovisti (napf. KHS). Nedilnou soucasti analyzy je kromé grafickych a tabulkovych
vystupl také odborna interpretace zjisténych dat a trend( vyvoje v dostatecné dlouhé casové radé (obvykle 10
poslednich let).

Narodni sit Zdravych mést CR (dale jen NSZM) nabizi pro zdravotni indikatory prostiedi informaéniho systému DataPldn
NSZM, ktery umoziuje ziskana data prehledné ttidit, sledovat jejich vyvoj v ¢ase, a v neposledni fadé také porovndvat
je s vysledky dalSich mést prostrednictvim info-systému DataPlan.

B.IIl. Tematické sady indikatorU: zdravi senioru ad.

Zdravotni indikatory lze vyuZivat i pro sledovani dalsich vyznamnych trend( zdravotniho stavu, zejména s ¢lenénim na
cilové skupiny. Jako prvni vznikla sada indikatord zdravotniho stavu seniorské generace, jejimz cilem je poskytnout
méstu potiebné informace pro systémovy postup v oblasti zdravého starnuti (blize viz samostatna kapitola manudlu).
Do budoucna mohou vznikat dalSi tematické sady.

B.IV. Ukazatele Uspésnosti Zdravotniho planu

Kromé uvedenych Zdravotnich indikatort je méstim doporuceno sledovat také vlastni ukazatele uspésnosti realizace
jednotlivych cilti, které indikuji Uspésnost planu v plnéni jednotlivych cill (zejména téch, které jsou uréeny jako
prioritni). Nejsou zde vymezeny zadné predem definované ukazatele — mésta mohou stanovit vlastni, odpovidajici jejich
podminkam a potiebam.
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Indikatory zdravotniho stavu

Zakladni sada indikatorl zdravotniho stavu

Frekvence Dostupnost

Oblast / Indikator Zdroj dat

sledovani dat

1. DEMOGRAFICKE UDAJE

1.1 Pocet obyvatel

1.1.1  Pocet obyvatel — muZi, Zeny

1.1.2  Pocet obyvatel ve véku do 14 let a nad 65 let 1 rok ORP, mesto U, UzIS
1.1.3  Index stafi
2. DELKA ZIVOTA
2.1 Stfedni délka Zivota
2.1.1 Stiedni délka Zivota pfi narozeni — muzi, zeny 1 rok ORP ¢su, UzIs
2.1.2  Stredni délka Zivota v 65 letech — muzi, Zeny
3. UMRTNOST
3.1 Umrtnost celkova (standardizovand)
3.1.1  Umrtnost celkova — muzi, Zeny 1 rok ORP uzis

3.1.2  Umrtnost predc¢asna (0-64 let) — muzi, Zeny

vove

3.2 Umrtnost dle pficin (standardizovana)

3.2.1  Nemoci obéhové soustavy
3.2.2  Novotvary celkem 1 rok ORP vzis
3.2.3  Poranéni (Urazy) a otravy

3.2.4  UmyslIné sebeposkozeni (sebevrazdy)

3.3 Umrtnost nejmladsich déti

3.3.1 Novorozeneckd umrtnost 1 rok ORP vzIs
3.3.2 Kojenecka umrtnost

4. NEMOCNOST

4.1 Incidence novotvart (standardizovana)

4.1.1 Incidence zhoubnych novotvari a novotvar( in situ celkem bez dg. C44

4.1.2 Standardizovana incidence ZN tlustého stfeva, rektosigmoidealniho
spojeni, koneéniku a fitniho kanalu (C18-21)

4.1.3 Standardizovana incidence ZN pradusnice, pridusky a plice
(C33-34)

4.1.4 Standardizovana incidence zhoubného melanomu klize (C43) 1 rok ORP vzIs

4.1.5 Standardizovana incidence ZN prsu u Zen (C50)

4.1.6 Standardizovana incidence ZN hrdla délozniho (C53)

4.1.7 Standardizovana incidence ZN téla délozniho (C54)

4.1.8 Standardizovana incidence ZN vajecnikd a jinych a neurcenych
Zenskych pohlavnich organ( (C56-57)

4.1.9 Standardizovanad incidence ZN prostaty (C61)
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4.2 Hospitalizace v nemocnicich (podle mista bydlisté pacienta)

4.1.1 Pocet pfipadd hospitalizace celkem
4.1.2 Nemoci obéhové soustavy 1rok ORP vzis
4.1.3 Novotvary

4.1.4 Poranéni (Urazy) a otravy

4.3 Incidence vybranych infekénich onemocnéni

43.1 Syfilis

, KHS,
4.3.2 Tuberkulo,za 1 rok ORP 520,
4.3.3 Salmoneldza UzIS
4.3.4 Kampylobakteriéza
4.3.5 Virové hepatitidy (A,B,C)
4.4. Alergie (podle sidla zdravotnického zafizeni)
4.4.1 Pocet lé¢enych pacientl v alergologickych ordinacich na 100 tis. obyv. 1 rok ORP uzis
4.5 Diabetes mellitus (podle sidla zdravotnického zafizeni)
4.5.1 Pocet léCenych diabetikl na 100 tis. obyvatel 1 rok ORP uzis
5 REPRODUKCNI ZDRAVI A ZDRAVI NEJMLADSICH DETI
5.1 Spontanni potraty na 1 tis. fertilnich Zen
5.2. Zivé narozeni s vrozenou vadou zji$ténou do 1 roku Zivota
na 10 tis. Zivé narozenych 1 rok ORP UzIs

6.3 Podil Zivé narozenych s nizkou porodni hmotnosti (do 2 500 g)
z celkového poctu Zivé narozenych

Dle mistnich podminek, zejména pro kraje a velkd mésta a podle dalSich okolnosti Ize rozsifit obsah analyzy o dalsi
ukazatele. V pfipadé malych municipalit nebo v odGvodnénych pripadech Ize naopak analyzu vyskytu nékterych méné
Casto se vyskytujicich onemocnéni neprovadét.

POUZITE ZKRATKY:

CSU - Cesky statisticky urad

UzIs - Ustav zdravotnickych informaci a statistiky
$zU - Stdtni zdravotni ustav

KHS — Krajskd hygienicka stanice

ZU - zdravotni ustavy

CS5z - Ceskd sprdva socidlniho zabezpeceni

ORP — obec s rozsifenou plsobnosti 3. stupné
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Zkusenost z ptipravy, realizace a vyhodnocovani uvedenych pland je promitnuta do tohoto metodického ,,Manudlu pro
Zdravotni plan mésta“, jehoz cilem je poskytnout dalSim zdjemcim prehledny a uceleny navod ke zpracovani jejich
vlastniho Zdravotniho planu mésta (pripadné Zdravotni politiky kraje).

Postup tvorby a nasledné implementace Zdravotniho planu obsahuje v souhrnu nasledujici zakladni kroky (podrobny
popis jednotlivych krok( obsahuje tato kapitola).

I. START ZDRAVOTNIHO PLANU - ZAMER

%+ Projednani zaméru Zdravotniho planu ve vedeni mést
«* Spoluprace s narodnimi odbornymi partnery

«+ Ustaveni pracovniho tymu pro Zdravotni plan

Il. ZPRACOVANI a INTERPRETACE PODKLADOVYCH ANALYZ
“* Analyza zdravotniho stavu obyvatel / b. Profil zdravi
* Urceni slabych stranek zdravi a zdravotnich rizik pro obyvatele mésta

Ill. TYMOVA PRIPRAVA PROGRAMOVE CASTI PLANU

«+ Stanoveni struktury Zdravotniho planu dle Zdravi 2020/ Zdravi 21
“+ Tvorba obsahu (cile, navrhy aktivit, ukazatele), vybér priorit

“* Popis implementace - postupu realizace a vyhodnocovani

IV. SCHVALENI ZDRAVOTNIHO PLANU v zastupitelstvu

V. REALIZACE ZDRAVOTNIHO PLANU

“* Prubéina realizace aktivit dle rocniho harmonogramu

«* Propojeni feseni prioritnich cili s rozpoétem (dotaéni systém aj.)

** Prubézna jednani pracovniho tymu dle potfeby

VI. VYHODNOCOVANI a AKTUALIZACE PLANU

“+ Kazdoro¢ni hodnoceni Uspésnosti feSeni prioritnich cill, inovace aktivit
“* Hodnoceni a pfipadné zména priorit (za 3 roky)

“» Aktualizace analyzy a planu (za 5-6 let)

C.l. Start Zdravotniho planu —zamer

Projednani zaméru Zdravotniho planu ve vedeni mésta

Odstartovani praci by mélo predchazet projednani a schvaleni zaméru pfipravy Zdravotniho planu ve vedeni mésta,
které je pro dalsi kroky zcela nezbytné. Doporuceno je projednat zdmér zpracovani Zdravotniho planu minimainé na
urovni rady mésta. Zamér by méla radé mésta navrhnout komise Projektu Zdravé mésto, v jejiz gesci by mél plan
vzniknout a nasledné by méla komise vici radé garantovat jeho kvalitni realizaci. Zamér by mél radé prednést politik
Zdravého mésta, pripadné za pomoci koordinatora Zdravého mésta.

Diky tomuto kroku bude zajistén nejen formalni ,, politicky souhlas” se zpracovanim nové odborné koncepce, ale zaroven
bude vedeni mésta prakticky obezndmeno se zakladnimi souvislostmi (co je Zdravotni plan, jaké jsou jeho ptinosy pro
mésto, jaké jsou kroky pfi jeho zpracovani ad.).

Spoluprace s ndrodnimi odbornymi partnery

Dalsim krokem po projednani praci na dokumentu v Radé mésta je uzavreni dohody s odbornou organizaci ke zpracovani
analyzy zdravotniho stavu (KHS, SZU, NSPZ, ad.) — viz kapitola 3.2 analytickd ¢dst.

Soucasné je vhodné informovat Nérodni sit Zdravych mést €R, ktera celostatné eviduje a propojuje Zdravotni plany
v systému DataPlan NSZM, a poskytuje metodickou pomoc pfi zpracovani planu.

Ustaveni pracovniho tymu pro Zdravotni plan

V mezidobi prace na analyze je doporuceno vytipovat a oslovit ¢leny stadlého pracovniho tymu pro Zdravotni plan
a pripadné dalsi hosty — blize viz kapitola A.lll. Je doporuceno, aby tym byl ustaven pfi existujici komisi Zdravého mésta
(ktera je oficialni komisi, tedy poradnim organem rady mésta).

Organizacnim a administrativnim pracovnikem pro tym je koordinator Zdravého mésta.
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C.Il. Zpracovani a interpretace podkladovych analyz

Zdravotni plan a jeho cile vznikaji na podkladé téchto informaci:

- vysledky analyzy zdravotniho stavu obyvatel
- cile Zdravi 2020 / Zdravi 21
- Zdravotni politika kraje (je-li zpracovana).

Analyza zdravotniho stavu obyvatel

Analyza zdravotniho stavu je zakladnim a nezbytnym podkladem pro tvorbu Zdravotniho planu mésta a jeji zpracovani
predstavuje prvni krok vramci praci na dokumentu. Pro Analyzu zdravotniho stavu je nutnad spoluprace mésta
s odbornym partnerem (NSPZ, KHS, SZU ad.). Potfebné kontakty na konkrétni zpracovatele Ize ziskat prostfednictvim
Kancelaie NSZM CR (viz kontakty kap.F).

Aktualizace Analyzy zdravotniho stavu by mély probihat v cyklu 3-5 let.

Pfiprava analyzy zdravotniho stavu zahrnuje:

- zajisténi sady indikatorl zdravotniho stavu a dalSich potrebnych informaci
(indikdtory zdravotniho stavu poskytuje UZIS a €SU — viz kapitola B.1I1.)
- interpretace vysledkl trendd zdravotniho stavu a problémovych témat zdravi obyvatel

(zpracuje odborna organizace, zpravidla zpracovatel analyzy zdravotniho stavu,
a to ve spolupraci se zastupci mésta).

,Profil zdravi mésta“ — nepovinna soucast

Rozsifenou verzi Analyzy zdravotniho stavu predstavuje Profil zdravi. Jedna se
o komunikacni materidl — souhrnny pohled na zdravi ve mésté, ktery lze vyuzit
pro zastupitelstvo, odbornou verejnost i pro externi PR.

Profil zdravi neni nezbytnou podminkou pro zpracovani Zdravotniho planu
mésta — nutnym zdkladem je pouze Analyza zdravotniho stavu.

Struktura Profilu zdravi miZe byt nasledujici:

1. Analyza zdravotniho stavu v¢. interpretace (v¢. sady indikator()
2. komunitni plan zdravi a kvality Zivota
3. sociologicky prizkum, anketa
4. demografické udaje %’g
5. analyza podminek pro zdravi ASIEEm TR
6. stanoveni slabych stranek zdravi a hlavnich zdravotnich rizik ve mésté
Zpracovani Profilu zdravi je vétSinou finan¢né narocnéjsim krokem (je treba s
pocitat s rozpotem nejen na analyzu samotnou, ale téZ na sociologicky prizkum
ap.). Predpoklada se také tisk materidlu. Z toho divodu je vhodné ziskat na @ m
pripadné zpracovani a vydani Profilu externi financni zdroje. -

C.IlIl. Tymova priprava programové casti planu

Na analyzu zdravotniho stavu navazuje priprava programové ¢asti Zdravotniho planu. Obsah planu je standardné ¢lenén:
oblasti dle Zdravi 2020/Zdravi 21, cile, skupiny aktivit a navrhy konkrétnich aktivit ¢i naméty (viz popis struktury ddle).
Obsah mohou navrhovat vsichni ¢lenové pracovniho tymu; za redakci dokumentu zodpovida koordinator Zdravého
mésta, pricemz vétsinou vyuziva DataPlan NSZM.

Soucasné s definovanim oblasti, cil(i, skupiny aktivit (opatfeni) a aktivit je u kazdé aktivity potfebné popsat zakladni
postup realizace Cili implementace do konkrétni ¢innosti mésta:

e Dobu realizace a termin splnéni.

e  Garanta plnéni za predkladatele, Cili za municipalitu: odbor ¢i funkce v rdmci mésta — napf. mistostarosta
zodpovédny za danou problematiku nebo odbor Skolstvi apod. Kromé organizacniho garanta je mozné stanovit
si i odborného garanta, tam, kde je to vhodné (u opatreni vyzadujicich odbornost, kterou nemdze municipalita
sama zajistit)
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e Realizatora: aktivitu mdZe realizovat nejen mésto, ale i partnefi, napt. skoly, NNO, zdravotnicka zafizeni apod.

e Odhad nakladi realizace vtis. K¢ pokud realizace aktivity nevyzaduje finanéni prostfedky, uvést
,bez financnich nakladd“ evn. ,nelze odhadnout”

o Predpokladané zdroje financi, a to jak zdroje z rozpoCtu mésta, tak i predpokladané dalsi zdroje, jsou-li — napf.
dotacni tituly, dary apod.

e Indikatory plnéni: indikatory maji byt konkrétni a méfitelné. Nedoporucuji se ukazatele zamérené pouze na
proces (napt. pocet akci nebo Ucastnik(l). Je zapotrebi zaméfit ukazatele také na dosaZzeny pfinos — efekt
realizovanych aktivit, promitnuty v méfitelném zlepseni sledovaného cile. Jediné timto zptisobem, tedy vici
dosazenému meéfitelnému prinosu, lze posoudit ekonomickou efektivitu vloZzenych financnich prostfedka.
Ukazatele mohou mit charakter nejen ,tvrdych” statistickych dat, ale také vysledkd sociologickych Setreni.
V mnoha pfipadech je nutné pro vyhodnoceni Uspésnosti provadét vlastni sledovani indikator( (napf. pocet
Urazl) nebo provadét sociologické prizkumy ¢i vyuZivat jiné relevantni metody.

e  Trvani aktivity: sdéleni, zda se jedna o prabéznou, pokracujici Uspésnou aktivitu z pfedchoziho obdobi nebo
zda se jedna o novou iniciativu.

Tyto Udaje mohou byt soucasti primo zdravotniho planu nebo se pfikladaji jako pfiloha ve formé tabulky, kterd umoznuje
snadné prlibézné i konéené vyhodnoceni pInéni planu.

Soucasné je mozné ke konkrétnim aktivitdm pfipojit i vyhled, tj. odborné zdlGvodnéné a potiebné kroky, které ovsem
v horizontu stfednédobého planu nelze realizovat. Tyto vize predstavuji strategické cile sméfovani mésta v oblasti
zdravi do budoucna.

Obr. Ukadzka struktury popisu aktivit planu

Obr. Vzor popisu aktivit zdravotniho planu

7.1.Bude 7.1.1 Zmapovat 7.1.1.1 Realizace | 2015 | ORRUP | ORRUP | 45 tis. K¢& Rozpocet | mapa bariér | aktualizace | édsteéné
snizena stavajici stav studie mésta + Analyzy z ano
bariérovost bariérovosti interaktivni | r.2011
mésta verejnych budov x:ss;‘;sm
a prostor
7.1.2 Zajistit 7.1.2.1 Zajistit 2016 | OKS OKS ne realizace ne
bezbariérovost jednani jednani,
veFejnych budov s provozovateli 1x/rok
instituci a sluzeb
ve mésté
o odstranéni
bariér
7.1.2.3 Zajistit 2015- OKS OKS 500 tis. (odhad | Rozpocet | realizace ne
bezbariérové 2017 rekonstrukce) mesta opatreni
WC pro
verejnost v
centru mésta

VYHLED (dal3i potFebnd opatieni): 1. Rekonstrukce vsech zastavek MHD a Uprava pro bezbariérovy pristup.

2. Zajisténi nizkopodlaznich autobust vhodnych pro bezbariérovy provoz
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V rdmci pfipravy Zdravotniho planu jsou doporu¢ena minimdiné 3 setkani pracovniho tymu:

a. Pocatecni setkani pracovniho tymu
(pred setkdnim tymu je nutné zaslat tymu Analyzu zdravotniho stavu)

- informace o celkovém zaméru Zdravotniho planu

- predstaveni vystupl analyzy zdravotniho stavu

- tymova prace k urcéeni slabych stranek zdravi a zdravotnich rizik pro obyvatele mésta

- stanoveni struktury Zdravotniho planu v navaznosti na Zdravi 2020 / Zdravi 21 (pfipadné v ndvaznosti
na Zdravotni politiku kraje), fizena diskuse o obsahu planu.

Ddle probihd e-mailové pripominkovdni a doplriovdni obsahu pldnu ze strany tymu, které organizuje koordindtor ZM.
Koordindtor pribéZné zaznamendvd, tridi a redakéné upravuje informace od clent tymu do struktury planu
(byla stanovena na pocdtecnim setkdni tymu).

b. Pribézné setkani pracovniho tymu / pfip. dalsi jednani dle potreby
- projednani a doplnéni navrzeného obsahu Zdravotniho planu (cile, navrhy aktivit)

vy

- stanoveni prioritnich cilli na nejblizsi roky: obvykle 3 cile v celém planu + jejich ukazatele, ptipadné uréeni
odbornych garantl k hodnoceni téchto cild.

c. FindIni setkani, spolecné s komisi Zdravého mésta
(pred setkdnim tymu je nutné zaslat vSem ucastnikiim Analyzu zdravotniho stavu a ndvrh Zdravotniho planu)

- projednani, pfipadné doplnéni a schvaleni Zdravotniho planu, predani radé mésta.

Obr. Ukdzka struktury a obsahu Zdravotniho pldnu v prostredi systému DataPldn NSZM

¥ 3. SNIZENI VYSKYTU PORANENI ZPOSOBENYCH NASILIM A URAZY

3.1 BUDE REALIZOVAN PROJEKT BEZPECNA KOMUNITA NI

Naméty [ Zameéry:
. L es .. @
MNavrh indikatoru: podet drazu

3.1.1 Podporovat programy zabyvajici se Grazy déti a mladeie

3.1.1.1 kampan Na koclo jen s pfilbou

ce: MP

2oky realizace: 2008, 2009, 2010

3.1.1.2 kampaii Vidi& mé&?

3

.1.1.3 realizace projektu Bezpecna cesta do Skoly

&dnost: DSK

eglizace: 2010

3.1.1.4 realizace projektu Bezpecna £kola

Roky realizace: 2010

3.1.2 Podporovat programy pro seniory a verfejnost

Maméty / Zaméry:
prednagky
Bezpetna cesta po mésté zamé&rena na seniory a celou verejnost
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C.IV. Schvaleni Zdravotniho planu v zastupitelstvu

Jakmile je Zdravotni plan vySe popsanym zplisobem zpracovan, doporucuje komise Zdravého mésta projednani
dokumentu v radé mésta a nasledné schvaleni Zdravotniho planu v zastupitelstvu. Soucdsti kompletniho materialu,
ktery komise predklada vedeni mésta, je navrh usneseni dle obvyklych pravidel Uradu a divodova zprava (viz ukdzka
ddle).

K projednani je predkladan kompletni dokument:

— programova Cast Zdravotniho planu, tj. oblasti, cile a navrhy aktivit
—  popis dalsiho postupu realizace a vyhodnocovani planu (implementace)
— prilohou je analyza zdravotniho stavu nebo Profil zdravi.

Obr. Ukadzka propojeni Zdravotniho planu s rozpoctem v prostredi systému DataPldn NSZM

Zdravotni plan mésta Chrudim 2008-2009 / Rozpocet 2008

2008

Vlastni Externi Celkem
zdroje  zdroje
[tis. KE] [tis. KE] [tis. KE]

CELKOVA SUMA 24577 0 24577
Zdravotni plan mésta Chrudim 2008-2009 / Rozpocet 2008

2. SNIZENT VYSKYTU NEINFEKENTCH ONEMOCNENT 7766 0D 7766
2.3 Bude posilena prevence alergii 7747 0 7747
2.3.1 ddr¥ba zelené a stroml 7577 o 7577
2.3.2 snifovani negativnich vlivd zvifat 170 0 170
2.4 Bude posilena prevence diabetu 0 0 0
2.4.1 0o 0 0 0
2.5 Bude posilena prevence dusevnich poruch a 19 0 19

neurclogickych onemocnéni

Vazba struktury Zdravotniho planu na cile
dokumentd Zdravi 2020 / Zdravi 21

Zdravotni plan je vertikalné provazan s dokumenty Zdravi 2020 a Zdravi 21 (viz kapitola A.l.). Soucasné je zajisténa
moznost horizontalnich tematickych provazeb mezi plany a jejich benchmarkovani.

Technicky jsou provazby zajistény vloZzenim Zdravotniho planu do systému DataPlan NSZM, ktery umoZniuje zobrazovat
vazby mezi dokumenty navzajem, mezi dokumenty a rozpoctem, indikatory ad. Systém je bezplatné k dispozici vSem
zajemclm — méstdm a krajim.

Specializovanou funkci DataPlanu je prace se Zdravotnimi plany z celé CR, prehledy a souhrny jejich obsahu. Pro detaily
je mozné kontaktovat Narodni sit Zdravych mést CR (viz kontakty kap.F), ktera zajistuje provoz systému DataPlan
a zaskoleni obsluhy pro jednotlivé municipality.

Na obrazku na str. 13 je zndzornéna ndvaznost strategickych cild a prioritnich oblasti Zdravi 2020 na cile Zdravi 21.
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Obr. Ukdzka diivodové zpravy ke Zdravotnimu pldnu (pro schvalovdni v zastupitelstvu)

Dlvodova zprava

Zastupitelstvu mésta je predloZen ke schvaleni ndvrh ,Zdravotniho planu mésta“, ktery byl pfipraven
komisi Projektu Zdravé mésto a jejim odbornym pracovnim tymem. Dokument vznikl ve spolupraci
se odbornymi organizacemi a institucemi (zejm. ...) a pod metodickym vedenim Narodni sité Zdravych mést
CR a Narodni sité podpory zdravi. Diky této spolupraci byly méstu zajistény veskeré podklady, data
a nastroje pro Zdravotni plan (zdravotni indikatory, analyza zdravotniho stavu, prostfedi informacniho
systému DataPlan ad.).

Zdravotni plan je méstim doporucovan jako dilezity koncepéni material Ministerstvem zdravotnictvi CR
i Svétovou zdravotni organizaci (WHO).

Dokument je pfipraven podle manualu odborné Pracovni skupiny Ministerstva zdravotnictvi CR pro
Zdravotni plany a politiky. Pfijetim Zdravotniho planu se mésto .......... zafazuje mezi skupinu mést, kterd
timto typem dokumentu v Ceské republice disponuiji.

Zdkladni informace

Zdravotni plan predstavuje duleZitou soucast strategické dokumentace mésta. Jednd se o odbornou
koncepci, jejimz cilem je nastavit zakladni systémovy radmec v oblasti podpory zdravi obyvatel.

Zdravotni plan navazuje na Zdravi 2020 a Zdravi 21 — mezinarodni dokumenty WHO, které rozpracovava
dle mistnich podminek na zédkladé odborné analyzy. Expertni Zdravotni plan navazuje na jiz probihajici
aktivity mésta (zejména komunitni Plan zdravi a kvality Zivota ad.) a je vyznamnou soucasti v postupu
pokrocilého ,Zdravého mésta“.

Zdravotni pldn mésta

Zpracovani Zdravotniho planu predchdzela Analyza zdravotniho stavu, kterda je nedilnou soucasti
dokumentu. Tato analyza se soustfedila na provéreni zdravotniho stavu obyvatelstva na Uzemi mésta,
pfipadné blizkého regionu z hlediska zakladnich indikatord (napf. délka Zivota, nemocnost, imrtnost).
Pro analyzu byla vyuZita sada indikator( doporucena ministerstvem zdravotnictvi, pro kterou poskytuji
data odborné celostétni instituce (CSU, UZIS).

Po schvaleni Zdravotniho planu v zastupitelstvu mésta jsou pfipraveny navazné kroky, zejména postupnd
realizaci dil¢ich aktivit k FeSeni prioritnich cild planu. Aktivity budou probihat v soucinnosti se zdravotnimi
institucemi, Skolami, neziskovymi organizacemi a dalSimi partnery mésta v oblasti podpory zdravi.
Pro vyhodnocovani Gspésnosti plnéni prioritnich cilli jsou stanoveny ukazatele.

O postupu a pribéznych vysledcich bude pribézné informovano vedeni mésta. Zastupitelstvu mésta bude
k plnéni Zdravotniho planu predkladdna jedenkrat ro¢né pravidelnd hodnotici zprava. Po tfech letech
mohou byt zménény prioritni cile planu, pokud soucasné priority budou naplnény nebo se objevi jiné
zavaznéjsi problémy v oblasti zdravi obyvatel. Po 5-6ti letech by méla probé&hnout aktualizace Analyzy
zdravotniho stavu a Zdravotni plan bude ndsledné aktualizovan.

Prilohy:
- Zdravotni plan mésta
- Analyza zdravotniho stavu
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Obr. Ndvaznost strategickych cilt a prioritnich oblasti Zdravi 2020 na cile Zdravi 21

Strategicky cil 1. Strategicky cil 2.
Zlepsit zdravi obyvatel a Posilit roli vefejné spravy
snfzit nerovnostiv oblasti v oblasti zdravi a prizvat
zdravi k fizeni a rozhodovani
$echny slozky spoleénosti,
socialni skupiny i
Jjednotlivce
Zdravi21 -Cil 1
Solidarita ve zdravi - N Zdravi21 -Cil 14
v evropském regionu = Spoleéné
- Zdravi 21 - Cil 20 odpovédnost riznych
Mobilizace partnera e | odvétvi za zdravi
Zdravi21 -Cil 2 . pro zdravi J —
Spravedinost ve zdravi m
i = .| Opatienia postupy
o Zdravi21 -Cil 19 sméfujici ke zdravi
Vyzkum a znalosti pro vechny
ks pro zdravi -
Prioritni oblast 1.
Prioritni oblast 2. Prioritni oblast 3. Prioritni oblast 4.
Realizovat
celoZivotni investice Celit zavaZnym Posilovat Podilet se na
do zdravi a prevence zdravotnim zdravotnické vytvareni podminek
nemoci, posilovat problémiim v oblasti systémy zamérené pro rozvoj odolnych
roli obZanti neinfekénich i na lidi, zajistit socialnich skupin,

a vytvafet podminky infek&nich nemoci pouZitelnosta tedy komunit Zijicich
pro réist a naplnéni a priib&iné dostupnost v prostiedi, které je
jejich zdravotniho monitorovat zdravotnich sluzeb pfiznivé pro jejich

potencialu zdravotni stav z hlediska prijemcd, zdravi
obyvatel soustfedit se na
(Zdravi 21 - ochranu a podporu - ~
Cil3 pr—— zdravi a na prevenci
i - nemoci, rozvijet R
;drr::y Zdravi2l -Cil 7 kapacity vefejného | | Zdravi21 -Cil 11
i:, ¢ 0 1 Prevence zdravotnictvi, zajistit Zdravéjsi Zivotni styl
\é’\ infekénich krizovou
Zdravi 21 - onemocnéni pfipravenost, t J
Cila N prabéiné 7~ N
1 I ) monitorovat Zdravi2l1 -Cil 12
mhz‘y.ch Zdravi21-Cil 8 zdravotnlh s;t;ad a Snitit Skody
— 3 | SniZeni vyskytu Zajistit vhodnou Fi zpGsobené
neinfekénich reakci P’! alkoholem, drogami
ZdsaviZl - onemocnéni mimotédnych a tabdkem
£ s situacich L -}
P Zdravi2l -Cil 9 il !
ravi2l - ~ ~
ﬂ : Zdravi21 -Cil 15 Zdravi2l -Cil 13
" Zdravi 21 - ) Snizeni vyskytu )
ol B poranéni .| Integrovany 1  Zdravé mistni
o zplisob&nych zdravotnicky zivotni podminky
7| Zlepseni nasilim a urazy e sektor |
dusevniho 7 4 \. J
)
zdravi
Zdravi 21 - Cil 10 Zdravi 21 - Cil 16
i Zdravé a | Rizeniv zajmu
bezpe&né Zivotni kvality péce
prostiedi \ )
— (" Zdravi21-Cil17 )
Financovani
™~ zdravotnickych
sluzeb a
rozdélovani zdroji
Zdravi21 -Cil 18
L) PFiprava
zdravotnickych
pracovnikd
w
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D.I Rizeni realizace planu

Po schviéleni Zdravotniho planu v zastupitelstvu mésta je mozno pfistoupit k praktické realizaci planu (implementaci):
zejména k plnéni aktivit nutnych pro Gspésné dosazeni jednotlivych cild. Je dllezité, aby rdmcovy zamér jak bude plan
realizovan, byl obsazZen jiz ve schvalovaném dokumentu (v kapitole , realizace a vyhodnocovani“ ¢i ,,implementace”).

Nékteré aktivity v planu maji organizacni charakter nebo je mozné je financovat z rezerv zapojenych organizaci. Vétsina
aktivit vsak vyZaduje financ¢ni podporu ¢i motivaci. Proto je nutné provazat plan s rozpoctem mésta, externimi zdroji
a dalsimi finanénimi nastroji, kterymi mésto disponuje.

Finance souvisejici s realizaci Zdravotniho planu Ize evidovat za vyuZiti systému DataPlan NSZM, ktery umozZnuje
v oblasti strategického planovani a fizeni propojovat dokumenty s rozpocétem, pripadné uvadét finan¢ni narocnost
u jednotlivych aktivit i celkové za cely plan.

Pro jednotlivé aktivity v planu je zapotrebi vZdy stanovit odpovédnost za realizaci. Pokud neni stanovena odpovédnost,
nejednd se o aktivitu, ale namét. Je zapotrebi v planu odlisit skuteéné aktivity od pouhych ndmétl, aby nedochazelo
k vytvareni neredlné predstavy o aktivitach v planu.

D.Il Vyhodnocovani a aktualizace planu

Stanoveni postupu, jak bude plan vyhodnocovdn a aktualizovan, ma byt obsazeno jiz ve schvalovaném dokumentu

i v

(v kapitole ,realizace a vyhodnocovani“ ¢i ,,implementace”).

Pribéznému hodnoceni Zdravotniho planu a zejména zavére¢nému hodnoceni je v pracovnim tymu potieba vénovat
patfi¢nou pozornost. Vyhodnoceni planu se spravné nastavenymiindikatory je ukazatelem Uspésnosti zdravotni politiky
mésta. Zdravotni plan bez validniho vyhodnoceni se stava pouze deklaraci bez konkrétniho dopadu.

PFi hodnoceni je potfeba popsat i pfipadné neulspéchy, tj. nesplnéni planovanych opatteni ¢i aktivit. Vyhodnotit, proc
dana ,neulspésna“ aktivita Ci opatfeni nebyly naplnény: zda ztratily své opodstatnéni a byly proto cilené zruseny,
nepodafrilo se ziskat financni dotaci atd. V pfipadé, Ze se jedna o stale potfebny krok, Ize aktivitu pfepracovat a znovu
zaradit do dalSiho obdobi ke splnéni.

Pro vyhodnocovani Uspésnosti realizace Zdravotniho planu je zapotrebi mit ke kazdému prioritnimu cili stanovené
méfitelné ukazatele — jeden nebo vice. Stanoveni ukazatelll by mélo probéhnout jiz ve fazi pripravy dokumentu
(viz kapitola C.1ll.), ve spolupraci s odbornym garantem pro konkrétni prioritni cil.

Komise Zdravého mésta spolec¢né s pracovnim tymem projednava pravidelné hodnoceni ro¢ni tuspésSnosti realizace
Zdravotniho planu. Vedeni mésta, pfipadné zastupitelstvo, je o vysledcich informovano prostrednictvim kazdorocni

hodnotici zpravy.

PFi pribézném hodnoceni se vyuZivd semaforovy systém, navazujici na strukturovanou tabulku aktivit planu (viz C. Ill),
k némuz je mozno pripojit kratky komentar napt. o skutecnych finanénich nakladech, dlivodech neplnéni, pozitivnich
souvislostech apod.

Stejny postup Ize pouzit i pfi zavérecném hodnoceni planu, kde je ovsem slovni komentar rozsahlejsi a popisuje nejen
miru plnéni dané aktivity a dalSi konkrétni okolnosti, ale je vice zaméfen na celkovy dopad na podminky pro zdravi
ve mésté.

Tab: Semaforovy systém hodnoceni aktivit Zdravotniho pldnu

splnéno / priabézné plnéno
cdstecné splnéno

nesplnéno / neplnéno

plnéni neni pro dany rok planovdno

aktivita zrusena
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Tab: Vzor roéniho hodnoceni Zdravotniho plénu

mapa
7.1.1.1 Realizace bariér + aktualizace

i ié i . . 45 tis. R o i ktivni T :
stuvd|.e Parlerovostl 2015 | orruP | orrUP % tis ovzpocet interaktivni Analyzy z ano studie na webu.
verejnych budov a K¢ mésta mapa na 2011 http.//www.xy.cz
prostor webu ’

meésta
7.1.2.1 Jednéni's jedndni se SU 1x,
provozovateli realizace thstecné schizka s
instituci a sluzebve | 2016 | OKS OKS ne jedndni, ne splnéno provozovateli
mésté o odstranéni 1x/rok P probéhne v lednu
bariér 2017
7.1.2.2 Vydani
brozurY ’o ] 2016 | orrUP | ORRUP 3(3 tis. Rovzpocet rea{lz.ace ne nesplnveno/ z fin. duvodu presun
bezbariérovych K¢ mésta aktivity neplnéno na rok 2017
pfistupech ve mésté
7.1.2.3 Zajisténi plnéni neni
bezbariérového WC | 2017- OKS OKS 500 tis. | Rozpocet | realizace ne pro rok
pro vefejnost v 2018 (odhad) | mésta aktivity 2016
centru mésta pldanovdno
7.1.2.4 Zajisténi
Uprav vstupu do Rozpocet R .. . bazén uzavren pro
méstského bazénu | 2016 | OKS TS XY 100 tis. | TS+ rea{lz.ace Dotacni ne aktltha celkové havarijni
aktivity program xy zrusSena X

pro osoby se dotace stav po povodni
zdrav.postizenim

Po tfech letech je doporuéeno spoleé¢né s odbornymi garanty posoudit plnéni prioritnich cild (vétSinou jsou jako prioritni
oznaceny 3 cile v celém planu). Prioritni cile mohou byt nahrazeny jinymi cili v pfipadech: pokud byly cile jiZ dostate¢né
pozitivné ovlivnény; jsou jiné zavaziné problémy nebo v mezidobi doslo ke vzniku situace, kterd vyzaduje prioritni feseni.

Po 3-5ti letech je zapotifebi zpracovat aktualizaci Analyzy zdravotniho stavu (nejlépe ve spolupraci s plivodnim
zpracovatelem) a na zakladé této analyzy provést aktualizaci Zdravotniho planu. Aktualizace planu by méla projit
stejnym postupem schvaleni v zastupitelstvu, jako plvodni plan.

Ramcovy harmonogram vyhodnocovani a aktualizaci Zdravotniho
planu a Analyz zdravotniho stavu:

e nutné 1x rocné: Hodnotici zprava ke Zdravotnimu pldnu za rok ...
e doporuceno po 3 letech: vyhodnoceni pInéni prioritnich cil(l, ev. moZnost zmény priorit

e nutné po max. 5ti letech: aktualizace Analyzy zdravotniho stavu

e nutné aktualizace Zdravotniho planu vZdy v ndvaznosti na aktualizaci Analyzy
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Dobra praxe a sdileni zkusenosti

V oblasti podpory zdravi dnes existuje v prostfedi CR na mistni a regiondlni Urovni fada inspirativnich aktivit
a ukazkovych reseni pocinaje konkrétnimi akcemi a kampanémi (Dny zdravi, Dny bez Uraz( ap.) aZ po systémova reseni
na Urovni pldnovani a fizeni pro zdravi.

Mésta, ktera maji zdjem v této oblasti byt aktivni, mohou vyuzit osvédcena reseni a v dobré slova smyslu ,,opsat” postup,

ktery byl jiz nékde vytvoren a odzkousen. Za timto Ucelem jiz mnoho let existuje napfiklad internetova databaze
www.DobraPraxe.cz. Lze zde ziskat fadu inspiraci nejen v oblasti podpory zdravi, ale i celkového udrzitelného rozvoje.

Zku$enosti a aktivity z prostfedi mést soustfeduje a pfeddva viem zajemciim asociace Narodni sit Zdravych mést CR —
vice ne7 130 Zdravych mést, obci a regiondl v Cesku, realizujicich mezinarodni program Healthy Cities WHO. Asociace té7
poskytuje metodickou pomoc v pripravé Zdravotnich plan a nabizi informacni systém DataPlan NSZM pro kvalitni
strategické fizeni mést, obci a regionl. Dlouholetym odbornym partnerem NSZM pfi tvorbé Zdravotnich plant
jsou Narodni sit podpory zdravi, z.s. a Zdrava Vysocina, z.s.

Obr. Ukdzka konkrétniho prikladu v databdzi DobrdPraxe.cz
Google ) 0 liny {& u % caif pomaiy

‘-‘galene udrzitelneho rozvoje . oraschy
= | DOBRA PRAXE ;

=~

MI. Boleslav: Sportovni hry seniorii

ZaKadni informace

Nazev 0DCAM ATa Tegony Miaa \
L

Pigmens, amenn
Orgnouace vtutami mésin Miada Paies

£ mait ubnovampont

Taletnn

FRYDEX-MISTER

Tema sort put
2=

Databaze strategii

Na platformé systému DataPlan vznikla v roce 2011 celostatni Databaze strategii, kde Ize nalézt celou rfadu informaci
o strategickych zamérech municipalit a regiont v oblasti zdravi. Jako ukdzka mdze slouzit pfehled tématu podpory zdravi
ve strategiich Kraje Vysocina.

Webové stranky ke Zdravotnim planim

Celostatni prehled Zdravotnich pland mést i Zdravotnich politik krajd a dalsi souvisejici informace jsou k dispozici
na webové adrese: www.ZdravotniPlan.cz
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https://www.databaze-strategie.cz/cz/vys/strategie/prurez-deskriptory?deskriptor=XIII.c
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F.

MANUAL pro Zdravotni pldn mésta
Aktualizovand verze: 2017

Prvni verze Manualu pro Zdravotni pldn mésta vznikla v roce 2009. Zpracovani Manudlu bylo koordinovédno odbornou
Pracovni skupinou Ministerstva zdravotnictvi. V letech 2010 a 2014 byl Manudl aktualizovdn za finan¢ni podpory
Svétové zdravotni organizace (WHO) vramci projektu Biennial Collaborative Agreement (BCA), dalsi aktualizace
probéhla v roce 2017 z prostfedk( Operaéniho programu Zaméstnanost v ramci projektu Narodni sité Zdravych mést CR
s ndzvem ,Spoluprdce obci ke zvyseni kvality verejné spravy za pomoci metody MA21“.

Zpracovani a aktualizace Manualu zajistila Narodni sit Zdravych mést CR, z.s.p.o ve spolupraci se svymi odbornymi

partnery Narodni siti podpory zdravi, z.s. a Zdrava Vysocina, z.s.

V Manudlu byly vyuZity zku$enosti pokrogilych Zdravych mést a regionl v Cesku:

- Zdravé mésto Chrudim
- Zdravé mésto Litoméfice
- Zdravy kraj Vysocina

CHRUDIM

Pracovni skupina Ministerstva zdravotnictvi CR
W: www.mzcr.cz

Statni zdravotni Ustav Praha

MUDr. Marie Nejedla

vedouci Centra podpory verejného zdravi
E: marie.nejedla@szu.cz

W: www.szu.cz

Narodni sit podpory zdravi, z.s.
MVDr. Katefina Janovska
predsedkyné

E: katerina.janovska@nspz.cz
W: www.nspz.cz

ZDRAVE

&

( -
- Zdravy kraj
LlTOMEMREISg’E v Vysocina

KancelaF Svétové zdravotni organizace WHO v €R
MUDr. Alena Steflova

feditelka Kancelare WHO

E: steflova@who.cz

W: www.who.cz

Narodni sit Zdravych mést R
Ing. Petr Svec

feditel

E: svec@nszm.cz

W: www.zdravamesta.cz

Zdrava Vysocina, z.s.

MUDr. Stanislav Wasserbauer
predseda

E: zdrava.vysocina@seznam.cz
W: www.zdravavysocina.cz
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TEMA:
PODPORA ZDRAVI SENIORU / Zdravé starnuti /

Soucasti systémové podpory zdravi je v neposledni fadé dlraz na dllezité cilové skupiny ve mésté. Jednou z nich jsou
také seniofi, ktefi tvofi vyznamnou ¢ast populace.

Mésto nebo obec ma fadu moznosti, jak podporovat zdravi a zvySovat kvalitu Zivota senior( na svém Uzemi. Systémovy
postup samospravného Uradu je dllezZity v oblastech, jako je podpora aktivniho zplsobu Zivota senior(, zajisténi
moznosti starnuti v domacim rodinném prostiedi, bezpeci senior(i, dostupnost veskerych sluzeb pro seniory a vytvoreni
celkové priznivého prostredi pro seniory. Zakladni podminkou Gspésného pristupu k této problematice je zapracovani
tématu do koncepénich dokumentl mésta (napf. komunitni plan rozvoje, komunitni plan socidlnich sluzeb, nebo
v idealnim prFipadé Zdravotni plan mésta) a jeho nasledna realizace a pribézné vyhodnocovani.

Zdravé a aktivni starnuti Ize prehledné popsat a prakticky resit prostfednictvim nasledujicich tematickych oblasti
(subtémat):

1) Zivot vdomacim prostiedi

S ohledem na kvalitu Zivota senior(i i na velmi ¢asto omezenou
kapacitu sluzeb poskytovanych vramci uUstavni péce je Zivot
seniorld vdomacim prostredi optimalnim resenim, ke kterému by
mélo mésto vhodnymi prostfedky napomahat. Pfi domaci péci lze
s Uspéchem vyuzit pfirozenych socidlnich siti a ptrirozeného
socidlniho prostfedi. Vrodinném prostfedi lze zajistit jak
zdravotnickou sluzbu, tak i sluzbu pecovatelskou, socidlni a dalsi
sluzby. Pokud okolnosti nedovoli, aby ¢lovék travil stafi v domacim
prostfedi, mélo by mu byt umoZnéno pFebyvat vramci tzv.
chranéného bydleni alespon ve stejné obci. V Listiné zakladnich
prav a svobod je zakotveno pravo ¢lovéka na volbu mista pobytu -
toto pravo je pravé u seniorl nejcastéji zpochybnéno.

2) Aktivni starnuti

DuleZitou soucasti zdravého a aktivniho starnuti je zdravy Zivotni
styl, zdravé stravovani a dostatecna fyzickd i psychicka aktivita.
V této oblasti ma mésto i obec fadu osvédcenych moznosti, které
se nabizi k vyuziti. Doporuc¢eno je umoznit seniorim co nejdéle
pracovat, byt tfeba jinou formou neZ v béiném zaméstnani
(zapojeni seniorli coby dobrovolnikl v rdmci komunitnich aktivit v
obci, podpora zaméstnavani seniorll mistnimi podnikateli apod.).
Osvédcenym nastrojem je také vzdélavani pro seniory (univerzity
tretiho véku, rekvalifikacni kurzy pro seniory, kurzy prace na PC
apod.). Seniofi si mohou ddle vzdjemné pomahat vramci
zajmovych sdruZeni, zapojenim do mezigeneracnich program
v celych komunitach. V neposledni radé je dlleZita také nabidka
moznosti pro pohybové a spolecenské aktivity (cviceni pro
seniory, klub seniort, kamparn Pochod vsech generaci apod.).

3) Bezpedi seniori

Bezpeci predstavuje dle nejriznéjsich priizkumi jednu z nejvétsich potieb seniort, kterou by mésto mélo byt schopno
spokojit. Pocit bezpedi zahrnuje nejen bezpecnost viéi kriminalnim Ziviim, ale také bezpecnost pfi pohybu na
verejnych prostranstvich ¢i vdopravnim provozu. Seniofi museji prekondvat nejriznéjsi bariéry a jsou vystaveni
zbytecnému nebezpedi Urazu. Pokud v obci plsobi zdravotni ¢i socidlni zafizeni s nepretrzitym provozem, je mozné
nabidnout seniordm tisriovou linku. Obec mdze zajistit dobfe fungujici komunikaci seniorl napft. s policii, ale i s ostatnimi
slozkami obecniho zachranného systému. Seniorlm muZe byt v potiZich k dispozici |ékarna, ale také tfeba obecni
straznik.
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4) Priznivé prostiedi pro seniory

Pfiznivé prosttedi je pro seniory tam, kde se citi dobre jak
z pohledu fyzického, tak i z pohledu moralniho. Ptiznivé
fyzické prostfedi lze nazvat prostfedim bezbariérovym.
Bariérou je pro seniora ve mésté Casto obycejny vysoky
schod na chodnik, chybéjici eskalator ¢i lavicka v ndkupnim
centru nebo pfilis hluboky nakupni vozik. Mésto by mélo jit
pfikladem zejména na uaradech a dalSich verejnych
prostorech, kde to mliZze nejvice ovlivnit. Nezbytné je také
pUsobit na mistni podnikatele, provozovny, dopravce, aby
zacilili své sluzby na seniory. V kazdém pripadé by obec
méla zabranit diskriminaci seniord pfi poskytovani sluzeb.

5) Dostupnost sluZeb pro seniory

Pro seniory je Zivotné dllezitd dostupnost zdravotnich a socialnich sluzeb. Obce by mély dbat na to, aby prakticti Iékari
navstévovali seniory tam, kde je to potreba. Je také nutné zajistit fungovani pecovatelské sluzby ve viech oblastech.
Lékarna muZe byt vstiicnéjsi a vytvaret zdravotné podplirné programy pro seniory, [ékarnici mohou byt poradci seniord.
V oblasti stravovani Ize motivovat podnikatele v obci, aby nabidli senioriim moznosti, jak vyuZit jejich sluzeb, misto aby
byli odkazani na donasku jidel od pecovatelské sluzby. Dalsimi vhodnymi kroky jsou napf. podpora vzdélavani senior,
tj. nabidka kurz( a volnocasovych aktivit s riznym zamérenim (pocitacova gramotnost, jazyky, rekondi¢ni aktivity apod.),
Univerzity 3. véku atd.. DlleZitd je i podpora dobrovolnickych aktivit seniorli a v neposledni fadé podpora pracovniho
uplatnéni tém seniorlm, ktefi maji zajem i v dichodovém véku nadale byt ekonomicky aktivni. Mésta mohou zvazit
zfizeni funkce komunitni sestry v dobé, kdy byly bez nahrady zruseny geriatrické sestry. Mésto muZe zfidit Radu senior,
kde se seniorlim nasloucha, kde seniofi ventiluji své potreby.

6) Koncepéni fizeni podpory zdravi senior(

Zdravotni plany, Komunitni plany péce (socialnich sluzeb) dle metodiky MPSV, a jiné nastroje ke strategickému Fizeni
v pfedmétném tématu. Ve méstech se osvédcuje v ramci koncepéniho fizeni podpory zdravi seniori zfizeni jednotného
informacniho, poradenského a metodického centra pro seniory a jejich rodiny — tzv. Senior point.

INDIKATORY ZDRAVEHO A AKTIVNIHO STARNUTI

Uspésny postup obce v oblasti systémové podpory zdravého starnuti Ize vyhodnotit za vyuZiti tematicky zamérenych
indikatord. K dispozici jsou 2 sady téchto indikatord, které zpracovala odbornda Pracovni skupiny pro zdravotni plany
a politiky pfi Ministerstvu zdravotnictvi CR:

Zakladni sada: Indikatory zdravotniho stavu seniort

— vychazi ze zakladni sady indikator(l zdravotniho stavu uvedené v kapitole 2.3 a zahrnuje dostupna data na celostatni
trovni od Ceského statistického ufadu a Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky.

Doplrikova sada: Zdravé starnuti — mistni ukazatele podle subtémat
- slouzi jako dobrovolné rozsireni zakladni sady a zahrnuje témata, ktera vyjadiuji celkové ptiznivé prostredi pro seniory.

ZKRATKY POUZITE V TABULKACH:

CsU — Cesky statisticky urad;

UzIs - Ustav zdravotnickych informaci a statistiky
$zU - Statni zdravotni tstav

KHS — Krajskd hygienickd stanice

(557 — Ceskd sprdva socidiniho zabezpeceni

ORP — obec s rozsifenou plisobnosti 3. stupné
CDV — Centrum dopravniho vyzkumu

MPSV — Ministerstvo prdce a socidlnich véci

KrU — krajsky urad
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Oblast / Indikator

Frekvence
sledovani

Dostupnost dat
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Poznamka

1. DELKA ZIVOTA

1.1. Stfedni délka Zivota

1.1.1. Stfedni délka ve véku 65+ — muZi, ‘ ¢su, . L ) "
seny 1ro ORP az1s Data jsou soucdsti databaze ,DPS — ORP
2. UMRTNOST
2.1 Un'!rtnost celkova, 1 rok ORP uzIs
2.1.1. Umrtnost celkova
2.2 Umrtnost dle picin Data budou rozdglena podle nésledujiciho Elenéni:
2.2.1. Nemoci obéhové soustavy Mui, Zeny:
2.2.1.1 Cévni onemocnéni mozku Lok " - standardizovana dmrtnost
2.2.2. Novotvary ro ORP uzis - evn. absolutné (65+, 80+)
2.2.3. Poranéni (Urazy) a otravy
2.2.4. UmysIné sebeposkozovani
(sebevrazdy)
3. NEMOCNOST
3.1. Hospitalizace v nemocnicich
3.1.1. Pocet pfipadl hospitalizace celkem
3.1.2. Nemoci obéhové soustavy
3.1.2.1 Cévni éni k 1rok ORP Uz1s
evni onemocnent mozku Data budou rozdélena podle nasledujiciho ¢lenéni:
3.1.3. Novotvary Muzi, zeny:
3.1.4. Poranéni (Urazy) a otravy ~ absolutné (65+, 80+)
" < - standardizovana hospitalizace, resp. incidence
3.2. Incidence novotvari
3.2.1. Inudeonf:e z-houbnych novotvard a 1 rok ORP UzIS
novotvard in situ celkem bez dg. C44
3.3. Incidence vybranych
mfekc,md:.onen‘,‘ocnem B . . 70 Data budou rozdélena:
akutni prdjmova onemocnéni 1rok ORP P - absolutné (65+, 80+)
3.3.1. Salmoneléza uzis - na 100 000 obyvatel (65+, 80+)
3.3.2. Kampylobakteridza
3.4. Dispenzarizovani pacienti véku 65 let a vice
pro vybrané nemoci v evidenci
praktického Iékafe pro dospélé ,
3.4.1. Hypertenzni nemoci 1rok ORP uzis
3.4.2. Ischemicka nemoci srdec¢ni
3.4.3. Cévni onemocnéni mozku
3.5. Demence Data jsou k dispozici pro vékovou skupinu 20+.
3.5.1. Organické dusevni poruchy vcetné 1rok ORP uzis Ianr:Ili(jltac:t;i(::ivaspi;?z:t’:i::?f: Zgzeé’clreenr}::;; racovistich
symptomatickych (MKN 10 — dg. FOO-F09) . p’y Y P
v daném obdobi
4, ZDRAVOTNICKE SLUZBY
4.1. Agentury domaci zdravotni péce a prakticti
lékafi
4.1.1. Pocet agentur domaci zdravotni
péce (DZP) Indikator 4.1.4 predpoklada, Ze alespon
4.1.2. Pocet pracovnikd v DZP 1 rok ORP vz1s 1 agentura DZP v rdmci ORP poskytuje péci pro cely

4.1.3. Dostupnost DZP nepretrzita
4.1.4. Celookresni dostupnost DZP
4.1.5. Pocet praktickych lékar( pro dospélé

okres
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SUBTEMA INDIKATOR Zdroj dat Poznamky
;I.NZFI:)I:RLI\:II?\EIIE Pocet senior( (65+, 80+) ¢su vyvoj v ¢ase min. poslednich 10 let
’

DEMOGRAFIE Index stafi ¢su vyvoj v éase min. poslednich 10 let
2 ZIVOT DOMA AV
RODINE . L .. B . .
(domdci péce, chranéné Rodina - starnuti ve spolecné domacnosti Csu
bydleni, pomdcky pro dle s¢itani obyvatelstva
samostatny a nezavisly Zivot Y
doma a v komunité)

Chranéné bydleni Obec
3 AKTIVNI STARI L )
(spolecenské, zdjmové Akce a aktivity urené pro seniory ORP, Obec, Ize méfit pocet akei za rok
a pohybové aktivity, - vzdélavani, spolecenské akce ad. pfisp. org. obce
pracovni prileZitost,
vzdéldvdni, péce o dusevni Nezaméstnani dle véku - 50+ Utad prace
zdravi) gt vz

Rekvalifikacni programy - 50+ Utad prace
4 BEZPECi SENIORU Policie —
(prevence ndsili, prevence P . oddéleni
Lo, .. Trestné Ciny na seniorech y ,
urazii, bezpeénd doprava) prestupk,

Méstska policie

vizindikatory 2.2.3a3.1.4

Urazy senior uzis (zdkladni sada indikdtori zdravot.
stavu seniort)

Pocet traz( seniord v dopravé cov

5 PRIZNIVE PROSTREDI | seniorska rada

PRO SENIORY — poradni orgén pro rozvoj mésta Obec

(A. fyzické prostiedi — L . . .. . .

mobilita, bezbariérovost, Dostupnost Ucasti seniorli na Zivoté v obci

dostupnost) — systém slev jizdného a vstupenek na spolecenské, kulturni, Obec

(B. spolecenské prostiedi — sportovni a vzdélavaci akce

komunikace, mezigeneracni | 1 munitni centrum pro seniory Obec

problematika, seniorské

rady) Bezbariérova MHD
— podil vykonu MHD vybavené bezbariérovymi vozidly z celkového o - .
vykonu MHD za kalend. rok Obec viz indikatory udrzitelné dopravy
(v osobokilometrech)

6 DOSTUPNOST SLUZEB Mo S&i

PRO SENIORY Prls!ae\{e!( na !)ea o N ORP, MPSV

Y, L - pocet lidi ve véku 65+ s pfispévkem na péci
ZDRAVOTNI A SOCIALNI . oy
s Pecovatelska sluzba . .
SLUZBY registry pfi KrU

(sluzby, zarizeni, finanéni
dostupnost, sit organizaci
se sluzbami pro seniory)

— pocet osob, jimZ je péce poskytovana

Ostatni socidlni sluzby pro seniory

registry pfi KrU

Pocet agentur domaci zdravotni péce (DZP) v ORP
- Pocet pracovnik(i v DZP

o vzis viz indikatory 4.1.1-4.1.5 (zdkladni
- Dostupnost DZP nepretrzita sada indikdtort zdravot. stavu
- Celookresni dostupnost DZP seniord)
Pocet praktickych Iékaid pro dospélé v ORP uzis
Bydleni se sluzbami ORP
— Domy s pecovatelskou sluzbou, byty pro seniory
7 SYSTEM
(systematickd. podpora
zdravého stdrnuti ze strany Zdravotni plan mésta/kraje zahrnujici problematiku seniord | Obec

mésta/kraje)
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WHO: INDIKATORY ZDRAVEHO STARNUTI VE SVETE

Svétova zdravotni organizace (WHO) sestavila vroce 2008
v ramci Evropské pracovni skupiny Zdravych mést pro zdravé
starnuti (WHO European Healthy Cities Subnetwork on Healthy
Ageing) manudl pro zpracovani profilu zdravi seniorii na mistni
urovni (,,Healthy ageing profiles — Guidance for producing local
health profiles of older people”), ktery obsahuje rovnéz seznam
doporuéenych indikatord. Tato sada indikatord WHO sleduje
3 zdkladni oblasti — Populac¢ni profil, Pristup ke zdravotnim
a socidlnim sluzbam a Socioekonomicky obraz: slabé a silné
stranky — a je univerzalnim souhrnem indikatord, které mohou
byt na mistni Grovni v oblasti zdravi seniorl sledovany.

Sady indikator( zpracované pro ceskou podobu Manudlu pro
Zdravotni  plan  mésta  vychazeji zdoporuceni WHO
a inspiruji se v navrZenych indikatorech. Pti findlnim sestavovani
sady indikatori byly ovSsem soucasné zohlednény mistni
podminky Ceské republiky. Zejména byl kladen dliraz na
moznost vyuZit pro systémovou podporu zdravi senior(l data
dostupna pro mistni/regionalni Uroven, kterd zpracovavaji
a pribéiné aktualizuji odborné instituce typu UzIS & CSU.
Primarni Udaje o zdravotnim stavu senior( poskytuje v tomto
sméru zejména zakladni sada indikatord. Doplrikova sada, ktera
obsahuje také komunikacni modely tématu zdravého stari
a zabyva se obecnéji prostfedim pfiznivym pro seniory, se svym
$irsSim zamérenim vice blizi seznamu indikator( zpracovanému
WHO.

Section A

MANUAL pro Zdravotni pldn mésta
Aktualizovand verze: 2017

Population profile
Popciation stucture

Small-area residence

Ufe expectanty

Poodanion oynamics
Depepcency ato

Sngle househald status
Wortality by couse, age and sex
Marbidty
Mansal heath

l-.sj»n_ljgr-y rpairment
Behayiou

Access to health and sodial support services
Values ~ =

City debyery 21 500! Suppor system

Health and socal care respansihiity

The socioeconomic portrait: vulnerabilities
and strengths

Employment, incormye and socll position

Ecanomic status

Income

tduration

Mousing and enviroument

Housing oaneshio

Safety and security at hame and In the neighbouthaod
ATTRSS 10 renspor

Participation and empowennent

in::;euru'n in d;(.’:;:a:gyrakl:r; i

Infiuence m the community

Zdroj: Healthy ageing profiles, WHO, 2008

DOBRA PRAXE a dal3i praktické informace v podpofe zdravi seniorti

Za podpory WHO a Ministerstva zdravotnictvi zprovoznila NSZM CR v roce 2013 specializovany webovy portal

www.MestoSeniorum.cz s ukazkami dobré praxe z mést a statistickymi Gidaji o zdravi seniorl v Cesku. Naleznete zde

i prehledem cilG strategickych dokument( se seniorskou problematikou.

Mésta pratelska senioriim

Priklady dobré praxe

Co mésta planuji

Zdravotni statistiky

DOMOV,
BEZPECT
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http://www.mestoseniorum.cz/

AUTORI A SPOLUPRACE: 5
Narodni sit Zdravych mést CR

MVDr. Katefina Janovska, Narodni sit podpory zdravi, z.s.
MUDr. Stanislav Wasserbauer, Zdrava Vysocina, z.s.

Dokument byl aktualizovén v rémci projektu Nérodni sité
Zdravych mést CR s nazvem ,Spoluprace obci ke zvyseni kvality
verejné spravy za pomoci metody MA21". Aktivita byla
podporena finan¢nimi prostredky ESF, které byly poskytnuty
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