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l. Bevezeto

Az egészséget sokan és sokléleképpen értelmezik. Altalanosan megallapithato, hogy tarsadalmi
hovalartozas, iskolazottsag, szakmai ismeretek birtokdban vagy a nélkil, eltérd egészségkeép
embertarsaink gondolatvitagahan. A l6riénelem soran az egészség, mint alapvetd ember jog
meghatarozasan, az egyen és kozdsseg, allam felelisségén, az eyészségligy alapellatas biztositasan
tul, az egyre fokozodd elvarasok jelentek meg.

Napjainkra az egészséq megdrzése és fejlesztése valt gondolkodasunk kozponti eleméve. A médiumok
sugallta egeszségkep sok esetben forz vilagat egyre inkabb athatia a bellilrdl fakado, cnmaga
egéeszségeert felelds, autonom személy alkotta egészségkép. Az egészségmegorzést és fejlesziést
célul kitlizo egyan atformalta korunk egészségpolitikajat éppligy, mint az egészségszolgaltatasck korét,

Az Ottawai Charta 6t pontban fejtette ki a korszer(i egészségfe|lesziés fébb elveit és kulesteriileteit:

- 8z egészseget tamogald tarsadalompolitika fejlesztése;

- 3z egoszseget seqitd kimyezeti fellételek kialakitasa;

- kiizisseqi cselekves;

- az egészsénes &let egyéni készségeinek erdsitése;

- az egeszsegugyi ellatas megeldzési szerepének hangsllyozasa,

Az egészségleflesztést az Oftava Charta (1986) szerint a kovetkezdképpen definialhatiuk: Az a
folyamat, amely képessé teszi az emberekel az egészséalk feletti kontroll megszerzésére és

ageszseqilk fejlesziésers.”

1.1, Az egészséqg

Az egeszseg nem stafikus allapot, fontos szempont, hogy elérése és megtariasa aklivitast igényel.
Folyamatosan tenni kell érte, hiszen torekeny &s milando, Az egészseg a teljes testi, lelki és szocialis
jolét allapota, &s nem csupan a betegség vagy fogyatékossag hianya” fogalmaztak meg a WHO
konferencidn, 1946-ban. Egészen az 1950-es évekig kétféleképpen gondolkodtak az egéseségril. Az
eqyik a biomedikalis felfogas, amely szerint a betegségek okat kell megkeresni &s ezek clharitasaban
gondoltdk a megeldast. E szerint, a személy passziv elszenveddje a bajnak. A maslk a betegség bio-
pszicho-szocialis megkozelitése, mely szerinl szomatikus &s pszichologiai fakiorok, valamint a
tarsadalmi tényezik befolyasoliak a betegséget,

A naturalista egeszségszemlélet szerint egészséges az, aki az dllaghoz kozelit, A normativista
szemiélet alapjan, pedig aki el tudja végezni feladatat. A mechanisziikus szemlélet gépként gondolt az
emberre, akkor vagyunk betegek, ha elramlik benniink valami (Barabés, 2006).
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Koppenhagaban a WHO (1984) (lesen fontosnak tartottak Ojragondolni az eddig megfogalmazotiakat.
Kiegoszitellek azzal, hogy az egészség nem élelcél, hanem a mindennapok megélésghez lényeges
erdforras. Szintén ebben az idében irtdk le kutatési eredménylket, mely szerint az Grokiott
tulajdonsagok 25%-ban, az egészseqlayi elldtas 18%-han az egyen egészséggel szembeni attitidje,
&letmodja 37%-ban és a kornyezeti hatasok 20%-ban feleldsek eadszséqiink alakulasaban (Acs,
Borsos és Rélsagi, 2011).

Az egeszsegre tehal elsdsorban a komyezelen és az életstiluson keresztil tudunk hatast gvakorolni,

Az életstilust harom tenyezd befolyasolja:

Egyrészril a személy vagy a kozdsség ludasa, atlitlidje, értékei.

Masrészrol a lehetdvé tevd tényezék, azaz az erbforrasok hozzaferhetbsége, szolgaltatasok
elérhetisage.

Harmadrészrdl a megerdsitt tényezdk, igy a sziilék, csalad bizonyos funkcidit atvevd kiscsoportok

allitiidie &s viselkedése ar egyénnel szemben

1.2, Egészségfejlesziési stratégia

Az egeszségfejlesziesi stratégia célja olyan helyi farsadalompolitika kialakitasa, melyben a
hagyomanyos hatarvonalakon atlatva, a killonbozé szektorok képwviselsi egyuttmikodnek egy (j,
egyenld alapon torténd partneri viszony kialakitasaval, az egészség érdekében, a kildnbdzd agazatok
kozotl.

Az uj trend olyan szemléletbeli megujulast kell hozzon, amellyel az sgészségiellesziés egyre inkabb
eqyfajla életmad programma valik, mely a tarsadalom egészére kiterjed; idoseket &5 fiatalokat, farfiakat

és noket, egészségeseket &s betegekel egyarant magaban foglal.

.3. Jogszabalyi hattér

Magyarorszag Alaptérvenyének XX, cikke kimondja

1) Mindenkinek joga van a testi és lelki egészseghez,

(2) Az (1) bekezdés szerinti jog érvényesllését Magyarorszag genetikailag médositott éldlényektdl
mentes mezdgazdasaggal, az egészséges eElelmiszerskhez és az ivovizhez vald hozzaféres
biztositdsaval, a munkavédelem és az egészségigyl ellatds megszervezésével, a sporfolds és a

rendszeres testedzés tmogatasaval, valamint a kdrnyezet védelmének hizlositasaval segiti el6.”

A helyi onkormanyzatokrol szold 1990, évi LXV. torvény 8. §-a az alabbiak szerint rendelkezik:
A leleplilési  onkormanyzat feladala, a helyi kozszolgaliatasok korében  kulonosen: a
telepllesfejlesziés, a telepiilésrendezés, az épitett és ftermészetes kiryezet védelms, a
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lakasgazdalkodas, a vizrendezes és a csapadékviz elvezetés, a csatornazas, a koztemetd fonntartasa,
a helyi kozutak és kizterllelek fenntartasa, helyi tomegkozlekedés, a kizlisztasag és teleplléstisztasan
biztositasa, gondoskodas a helyi tiizvedelemrdl, a kozbiztonsag helyi feladatairdl; kozremiikddés a helyi
energiaszolgaltaiashan, a foglalkoztatas megeldasaban; az dvodardl, az alapfoki nevelésrdl, okiatasrol,
az egeszségugyl, a szocialis ellatasral, valamint a gyermek és ifjisagi feladatokrdl valo gondoskodas; a
knzGsségl er biztositasa, kozmivelddési, tudomanyos, miveszeli tevekenység, sport tamogatasa; a
nemzeti &s elnikai kisebbségek jogai érvényesitésének a biztositasa; az egészséges életmdd kizdsséy
felttteleinek elosegitése.”

Az Onkormanyzat feladata elsésorban tehal az egészséges életfellételek biztositisa és az egészséget
befolyasolo tenyezdk kedvezd alakitasa.

Az egészseglinyhioz kapesolodd jogszabdlyok jol korlihatarolhatéan szabalyozzak a lakossag
egészségi allapota érdekében eljard szervek kdrét és a szlikséges intézkedésekel, feladatokat,

Il. Szekkutas telepiilés

Szekkutas kozség Magyarorszag Dél-Alfold Regidjaban, Csongrad megye kozépsd részének keleti
felén, Hodmezdvasarhelyi Kistérségében fekszik, A kistérség a Kdrosdk és a Maros folyd altal lehatarolt
Koros-Maros kozi stksag teriiletén helyezkedik el. A kisterseg ket kistajat, a Del-Tisza volgyét és a
Csongradi-sikot érinti.

Székkutas teriilete: 12 398 ha. Népessége: 2355 f0. Tengerszint feletti magassaga 80 és 101 méter
kozctti. Foldiat a Koros, Maros és Tisza folydk aradmanyai képeziék, A hatér felszini talaiat, az oskori
ndvényvilan elkorhadt és folyton halmozodott iszapjaval elegyssedettnek talaltak, A kakasszéki és a
Kutvolgy-ér ket oldala homokos természell. A 4] takardja viszonylag vallozatos. A hatarban van
televény, de van szikes, agyagos és mesziartalmi rész is. A csernozjom talajtipusok a talajtakard dssz
felliletenek nagyobb részét teszik ki. Ezen belil a legnagyobb teriiletre agyagos valyog, valyog
mechanikai dsszetélell, gyengén savanyl kémhatast, melyben sos réti csemozjom talajok terjednek ki.
A vedett arteren a humuszos dntéstalajok, a hullamtéri részen pedig nyers dntéstalajok a jellemzoek,

A falu teriiletenek éghajlata igen szeszélyes. A napi, illetve az évi hdmérsékleti értekek pozitiv és
negativ iranyban is nagy kilengéstiek. Az évi aflagos kizéphomérséklet 18 C. A vidéket koral
tavaszodés, fartos forrd nyar &s hosszantario meleg sz jellemzi. & napsiitéses 6rak szama megkdzeliti
a 2100 oral, a legoptimalisabb napfénysliatotisagi teriiletekhez tartozik. A teriilet csapadékeliatolisaga
elégoé szlikos, a csapadék evi mennyisege 580 mm. A forrd nyarakon vizhiany keletkezik, amelyet
ontozéssel probalnak enyhiteni. A tél enyhe, rovid, fagyos idfszakok elGfordulnak. Korai fagyok méar
okioberben, kesdi fagyok meg aprilisban is jelentkezhetnek. A t&li napok szama kb. 28 nap. A falu

teriiletén a delnyugati-deli szelek a jellemzdek,



Szekkutastol delkeletre foldutakon jarhato be az egészen a kardoskiti rezervatumiy elnydlo székkutasi
vagy ficséri puszta. A pusztan, féleg a szikes foliokon terem — napjainkban is — a kamilla. Jelenleg is
mitkodik kozségiinkben az orszag eqyik Herbaria kirendeltsége, mely munkahelyteremtés
szempentjabdl is igen fontos a helyisknek,

A kozség nevezelessege a Piroska-féle szélmalom, a Békéscsaba felé tarto vasitvonal tololdalan, az
alloméastol 750 méterre talalhato, a 47-es fo0t mentén. Az 1920-as években, didk koraban a faluban
vendégeskedetl Hugo Hartung (1902-1972), késGbbi hires német iro. Kutaspusztai élményeit orokitette
meq az: Ich denke oft an Piroschka (Gyakran gondolok Piroskara) cimil regényében, amit 1954-ben irt
meg. Mind a kdmyv, mind a beltle készilt film vilaghiril lett. Hugo Hartung kényve az elsd és utolsod
olyan mii a vilagirodalomban, amelynek ioriénete a kutasi pusztan és kimyékén jatszodik.

A kozségtol hat kilométerre Oroshaza felg talalhaio Kakasszék, mely kizigazgatasilag Székkutas |V,
kerulete. Az 1920-as években az akkor még mintegy 3 km hossz( kakasszéki Sziksostd partjara
tditshazak es villak épiiliek.

Dr. Genersich Antal, korhazigazgatd, fdarvos felismerte és bebizonyitotta a viz gyogyhatasat és a méar
meglévd bérelt ingatlanokban, elhelyezte a vasarhelyi Erzsébet kdrhaz betegeit,

1930-1932-ben épiilt fel a kakasszéki szanatdrium Szathméary Janos tervei alapjan.

A reuma- &s mozgasszervi szanatérium jelenleg a Hodmezdvasarhelyi Erzsébel Korhaz reuma- és
rehabilitacids osztalyaként mikadik, a betegek nem csupan Hodmezdvasarhelyrdl, hanem a kdrnyezd
varosokbol és falvakbal is érkeznek,

Székkutas latnivaldinak részét képezi a neoroman Reformatus templom, a neogotikus Romai Katolikus
templom, Kardoskiti-Fehér-to, a Maczelka- és a Temesvary-kiria is.

lll. Az egészsegi allapotot befolyasold tényezdk

1. Demografiai mutatok

Szekkutas népessége 2014, janudr 1-jén: 2254 16, amely az uldbbi években folyamatos cstkkenés

credmeanye,



Megoszlasat a kovetkezd diagram mutatja:
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Korcsoporiok

A nepesseg alakulasat a termeszetes népmozgalom - az élve sziletések és halalozasok — valamint az

el- &s bevandorlas befolyasolja. Az elvandorlas a fiatalabb korosztélyra jellemzd, melyet a munka és a

magélhetés lesz sziksegesse.

A lelepulésre vald bevandorlas igen csekély menekil,

A zsdy demografiai adottsagal kedvezdtlenek, mind az élve szlletési, mind a halalozasi aranyszamok

lekintetehen, A népesség kor szerinll megoszlésal figyelve észrevehetd tendencia a népesség

Oregedéese, amil a gyermekletszam csokkenése okoz. Ennek kivetkeztében az idGsebb korosztaly

aranya nd. Telepliiés az eldregedés felé tart.

A telepuilés lakonépességének korcsoporl szerinti megoszlasa:

korcsoportok 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013
0-3 64 53 48 53 - 51 54 50 47
4-6 £ 66 60 51 44 40 38 34
7-14 211 189 185 175 173 153 138 149
1518 143 144 137 175 125 118 114 @
[1960 1399 1401 1398 | 1400 1391 1385 1371 | 1372
B0 felett 609 610 609 607 578 | 579 570 560
Gsszesen 2490 2463 2437 | 2481 7362 2330 2781 2254
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Szliletés és haldloras:

2008 2007 2008 | 2009 2010 2011 2012
Szilletés (f6) 15 10 12 16 14 12 14
Haldlozas (f6) |33 30 50 | 34 27 33 30

A fenti adatokbel jo! lathato, hogy a telepiilés lakoi eldregszenek, és létszama folyamatosan csokken

lermészetes szaporodasrol nem csak lermészetes fogyasrol beszélhetiink.

l1l.2. Gazdasagi kornyezet

A fejezet 10 celja, hogy felvazolia az egyének életmddjat, egészségi Allapotat kizvelve befolyasold
tényezok helyzetet, amelyek egészségre és mentalis allapotra qyakarolt hatasa vitathatatlan,

Az emberek gazdasagi, tarsadalmi kdriilményei jelentdsen befolyasoljak egészséqi allapotukat, Az
alacsonyabb tarsadalmi szinten él0 emberek esetében gyakoribb a silyos betegség az idd eldt]
elhalalozés veszélye, Ennek 6 oka a hatrdnyos anyagi helyzet, a |éthizonytalansag, a szorongas, a
tarsadalmi beilleszkedés hidnya, vagy kirekesziettsége. Minél tovabb élnek az emberek megterheld
szocidlis es gazdasagl korlimények kozéll, annal kisebb a valoszinlisége, hogy eaészséges derlis
oregkort érnek meg.

Székkulas mezogazdasagi jellegil telepiilés, ezen belill a novénytermesztés a jellemzd, mely egyben a
lakossag 6 megélhetésl formaja. A mezdigazdasagi dstermelok aranya magas, A Székkutasi Uj Elet
Mezdgazdasagi Szovetkezet jelenleg 55 fének ad munkat. A HERBARIA Gyogynoveny Zri. helyi
uzemében 70 fét foglalkoztatnak. A harmadlk legnagyobb munkaltatd Székkutas Kozség
Onkarményzata és intézményel. Telepilésinkon az egyszemélyes vallalkozasok a jellemzdk,
alkalmazattat igen kevesen foglalkoztatnak,

Kdzségiinkben is egyre magasabb a munkanélkiliségi rata, a munkalehetdségek csdkkennek, az
eletszinvonal romlik, N6 azon csaladok aranya, ahol egyk sziild sem rendelkezik rendszeres
jovedelemmel. Mindezek negativ hatassal vannak az érinttettek egészségi és mentalis allapotara is. NG

a szorongasos és depresszios betegségekre vald hajlam.

A lakossag iskolai végzettség szerinti megoszlasa ( 2013.)

. , Gimnazium,
Iskolai 8 altalanosnal | Altalanos Szakmunkask o Egyetem,
. Szakkozépisko |
Vegzeliséy kevesebb Iskola epzd I Faiskola
o
Fé 14% % | 23% 18% 8%




A lakossag iskolal vegzettseget figyelembe véve lathato, hogy 10bb az Altalanos iskolai végzettséggel
vagy meg annal kevesebbel rendelkezdk szama (51%), Ez minden képen hatrany a munkaerdpiacon,

ami a nehezebb megelhetést vetiti eld.

IIIl.3. A természetes és épitett kornyezet

A komyezeli hatdsok 20%-ban befolyasoljak a lakossag egészségi dllapotat. Az egyes komyezeti
artalmak betegségek kialakulasat okozhatjak, illetve hozzajarulhatnak azok kialakulasahoz,

Szekkutas 1950-101 kozigazgatasilag is onallo feleptilés. Az 1963-ban jovahagyott kizségrendezési terv
biztositotta a falukdzpont kialakitasal. Kultimhéz, dvoda, iskola, egészséghaz, ABC Aruhdz és sorhazak
épliltek. A legnagyobb szami maganhaz épitkezés a 70-gs, Bi}—a.s evekre tehetd. Napjainkban kevés (j
lakas &pul,

Telepiilésiink kiterjedt kiltertletiel rendelkezik, 7 tanyai korzetre tagozadik. A lakasok szama 1080 db.
Belteriileti 761 db, killteriileti 319 dh.

Vezetékes gazellatasha bekapcsolt lakasok szama 628 db. Vezetékes ivovizzel ellatolt lakasok szama
667 db. Szennyvizcsalornaba bekapesolt lakasok szama 103 db,

A kbzseg részben kozmiivesitett, A villanykiépitetiség a belterileten 100 %, ivovizhalozat 99 %, a
foldgazvezeték 90 %-os mértéki,

Telepiilestink a 47-es szamu 60t két oldalan épiilt, mely jo forgalmi adottsagokat biztosit, valamint
kedvazd kapesolatokat leremt a kornyezd varosokkal és kozségekkel. Az Gnkormanyzati utak hossza 15
km, ebbdl 9.4 km burkolt, kiépitett. Sajnos az utak allapota egyre romlik, telepiilésiinkén 6 utcaban
nincs szitard burkolat,

A kilterlleti utak megterhelése igen nagy, ess iddszakokban szinte jarhatatlanok, A jardak allapota
reszben Kielégitd, sok helyen javitasra, felljitasra szorulnak. A faluban 1400 méter hosszd kerékparit
van kiepitve. Oroshaza iranyaba torténd bdvitésére sor kerlllt, illetve Hodmezdvasarhely felé torténd
bovitésére a kdzeljiovoben kerdl sor.

A vasiti es autobusz kézlekedés a kimyezd telepilésekre biztositolt, A kommundlis hulladék
elszallithsa heli rendszeresseggel torténik az Oroshazi Varosiizemeltetési és Szolgaliato Zr. altal,
Szekkuias levegimindsége tiszta, megfeleld mind a fiitési, lletve nem fitési idoszakban. Ipari jellegl
levegdszennyezés nem jellemzd.

Az Woviz fluortartalma kevés, arzéntartalma magas. Az ivoviz mindségének javitasa érdekében

telepulésiink csatlakozoll & Dél-alfoldi Régio lvovizmindség- javitd Programhoz.



lIl.4. Kozbiztonsdg

A nyugodt, biztonsagos komyezel kedvezd hatassal van az egészséyi dllapotara, mig a bizonytalan,
stresszes helyzelek kedvezdtlenul befolyasoljak azt.

2012. évi Székkutas Kozség Onkormanyzat Képviseld- testilete eldlli beszamols szerint Székkutas
kozség renddri ellendrzeset dontGen a telepiilésen szolgalatot teljesitd 2 fo korzell meghizott hajtja
vegre. A folyamatban lévd renddrségi programok ,a lakkossag szubjektiv biztonsagérzetét- a telepiilési,
lletve kistérsegi szinten mutatkozd igényekre figyelemmel- leginkabb javitd, a prevenciot eldtérbe
helyezé renddri intézkedések megtételére vonatkoznak, Székkutas kozség kozbiztonsaga hossz( évek
dla kiemelkedden jonak ériékelhetd.

Megallapithatd, hogy a Hodmezdvasarhelyi Renddrkapitanysag illetékességi teriiletén az értékelt
iddszakban az ismertté vall blncselekmények szama az elizfi évhasonld idészakahoz képest a
regisztrall blincselekmenyek szama jelentds emelkedést mutat (34-859), Az emelkedést alapvetden egy
a Csongrad Megyei Renddr-fokapitanysag Gazdasagvedelmi Osztélya altal lefolytatolt biintetdiigyben
ismertté valt 821 rendbeli sikkasztas sorozal okozta. Ezt leszamitva a felepiiléseken elkdvetett
blincselekmenyek szama (39) csak kisebb mértéki 14%-0s emelkedést mutat.

A kizseg terlileten regisziralt biincselekményekel elemezve megallapithatd, hogy a vagyon elleni
bincselekmények kozill — a fentiekben emlitett sikkasztés blincselekményeken kiviil a lopasok
szamaban (15-19), tovabba a betoréses lopasok szdmaban (3-8) tortént emelkedés.

Erdszakos vagyon elleni biincselekmény a telepiilésen a targyévben nem tortént.

A kizrend elleni blincselekmények vonatkozasaban megéailapithatd, hogy a telepiilésen a 2012. évben
a garazdasagok (83-1) és a kabitoszerrel vald visszaélés (1-2) biincselekmények alakulasa kozel
azonos érlekel mutat.

Tovabbd megéllapithatd, hogy a testi sérések szama nem valiozott (1-2), 2 esetben iBrtént
maganlaksertes, illetve ittas jarmiivezetés miall egy esetben rendeltink el nyomozést.

A lopasok vonatkozasaban jellemz6 az lizemanyag (gazolaj), szerszémgépek, készpénz eliulajdonitasa

lIL5. Intézmények, kulturalis szolgaltatasok, civil szervezetek

Oktatas

A Kismacko™ csalddi napkozi 2009. januar 1-étdl mikodik Székkutas Kézseg Onkormanyzat
Polgarmesteri Hivatalanak fenntartasa alall. Az intézmény miikédése nagy seqitséget jelent azoknak a
csaladoknak, ahol a sziilinek a gyermek 3 éves kora eldtt lehetdsége van visszamenni, dolgozni vagy
akar alkalmi munkat vallaini, és problémat jelent a kisgyermek napkézis ellatasa. A csaladi napkdzi a

kisgyermekek részére az életkoruknak megfelelden nydjt nappali feligyeletet, gondozast, valamint



elosegil testi, szellem fejlidesiiket. A gyermekek ellatasat egy 6 ovodapedagogus és eqy 6 csecsemd

s gyermekgondozond latja el.

Szekkutason 1947-48-tol milkddik a Napkdzi-olthonos Ovoda. A tulajdonosi jogok az utobhi idészakban
gyakran valtoztak, 2013, janudr 1-161 Székkutas Kozség Onkormanyzatanak fenntartasa ala tartozik.

A 6-14 éves korosztaly tanulmanyait a nemrégiben faltjitolt, korszeriisitett Hodmezdvasarhelyi Klauzal
Gabor Altatanos Iskola Gregus Maté Tagintezményében végzi. A tagintézmény 2013. januérdatdl a
mikodtetdi és fenniart6 jogokat gyakorld Klebersherg Intézményfenntarté Kozpont Hodmezévasarhelyi
tankeriletchez tartozik. 2013. okldber 1-jei statiszlika alapjan az iskola tanuld letszama 130 f5,
evolyamonkent egy-egy 12-20 fés osztaly mikodik. A diakoknak a tanuléson kivil lehetdségiik van
szakkorokre, sportrendezvényekre, tancoktatasra jami,

A falu kozpontjaban falélhato Mivelddési Haz ad teret az innepségeknek, kiallitasoknak,
falugydléseknek, rendezvenyeknek. Itt talaihatd a tébb mint 15000 kitetes kinyviar, ahol a kilcsénzés,
olvasas mellett az e-Magyarorszag.hu Internetes szolgéltatast is igénybe lehet venni. Az intézmeny

jelenleg felljilas alatt all.

A Polgari Torvenykonyv 1987-es és 1993-as modositasa, és az egyesiilési jogrol szold 1989. évi Il
torveny garantaliak az egyesiilési jogot, és biztosiljak az egyesiiletek, alapitvanyok létrehozasanak
icheldsegét,

Az egyesulési jog mindenkit megilletd alapvetd szabadsagjog, amelyet a Magyar Koztarsasag elismer,
és biztosltja annak zavartalan gyakorlasat.” (Az egyesiilési jogral szolo 1989. évi I tarveny 1.§)

Az egyesuleteknek nagy szerepe van a kozség fejlodésében, atalakulasaban. Tagjalk rendezvényeket
szerveznek, kilonbozd orszagos és megyel versenyekre jarnak, lgy dregbitve telepiilésiink hirmevét,
Jelenleg 6 bejegyzell, civil szervezet mikadik a kozségben. Szamukra a Teriiletl Gondozasi Kézpont

biztosit lehetoséget a rendszeres Gsszejovetelre.

IV, A lakossag egészséqiigyi helyzetének hemutatasa

IV.1. Az egészségiigyi és szocialis ellaté rendszer bemutatasa

Feliegyzesek alapjan a Székkutas kozség teriletén éld lakosok egészséoligyl alapeliatisa mar tobh
mint 100 éve biztositoll. Kezdethen halottkémliést, himidoltast, az iskolak kdzegészséqligyi ellendrzésat
vegeziék, lovabba ellattak a hatésagi szegénybetegek gyogyitasat is. 1948-ban a kilteriileti tisztiorvost
egy helyi, vezetd kirzeti orvos valtotfa fel. A nivekvd megbetegedésck kovetkeztében 1952-ben
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megindult a betegellalas és az orvosi munkakorok megosziasa, a teriiletet ketto korzetre osziottak. Ez a
megosztottsag napjainkig is megmaradt.

Szekkutas kbzpontjaban a fodtvonaltel néhany méter tavolsagra a Bem utca 1, szam alatt talalhato az
Egeszseghaz epllete. Az intézmény 1985-ben épillt, felljitasa 2004-ben torlént. Az épiiletben helyet
kaptak a korabban a kizseg kilanbozd pontjain elhelyezkedd rendeldk és a gyégyszertar,

Az egészséghaz teriilete 654 m2. Az épliletben kilonallo gyagyszertar taldlhato 5 helyiséggel, valamint
jarabeteg-szakellalas helyiségei 4 rendeld, 2 vard, 2 kezeld, 2 vizsgalo, 1 laboratorium, 7 kbzlekedd, 20

szocialis helyiség.

Gyogyszertar
A telepulesen 1933 auguszlusa ota mikddik gydgyszertar, Tertlete 185,45 m2, Az igényesen felszerelt
gyégyszerar jelenleg vallalkozasban Uzemel. A szolgaltatdés minden hétkdznap igénybe veheld,

lgyeletes patika a kdrmyezd varosokban lalalhato.

Haziorvosi rendeld

A falu polgarainak egeszséqgugyi alapellatasat a két haziorvosi praxisban 1 6 haziorvos biztositja. Az
orvos munkajat két i assziszlens segiti.

. A7 egyik korzethez 1314 f, mig a masikhoz 761 fd bejelentett beteg tartozik,

A lequtobbi felmérés alapjan a lakossag csupan 5%-a nem jelentkezett az orvosi rendeldben, Az
orvoshoz fordulas gyakorisaga: napi forgalom 30-45 {6,

Labor
A ket orvosi rendeld kdzoll helyezkedik el a laboratorium helyisége. It hetente egy alkalommal helyben
torténik vérvétel orvosi asszisztens kozremiikddésével Vizsgélatra a vért Oroshazara szallitjak, igy a

Székkutasiaknak nem kell vidékre utazniuk a vizsgalatért,

Fogorvosi rendeld

A fogorvosi rendeld a haziorvosok rendelGjével egyitt a kozségi Egészséghédzban taldlhatd, A
szolgaltatast a fogorvos vallalkozasban lafja el, munkajat eqy 6 asszisztens segiti, Rendelési idd
hetente ketszer, hétfon és csiitaridkan, keddenként iskolafogaszatot végeznek. A leggyakoribh elldlas a
fogtomés és a gyOkérkezelés, a legsiribben jelentkezd fogpanaszok a foginygyulladas és a

fogszuvasodas.



Csalad és ndvédelmi tanacsado

Kulon bejérattal rendelkezik a csalad és ndvédelmi tandcsads, régebbi nevén anya- gyermekvédelem,
vagy koznyelv szerint a vedd. A kozség teriiletén 1 16 veddnd teljesit szolgalatot. Feladata tobbek kbzott
a csaladiervezéssel kapesolalos lanacsadas, az anyasagra vald felkészilés segitése, a varandos
anyak gondozasa, a gyermekagyas idOszakban segitségnylitas és tanacsadas az életméddal
szoplatassal kapesolathan. Elfatia a 08 éves kord gysrmekek gondozasat, elvegzi a helyi oktatasi
intézmenyben a véddéndi feladatokat, szlirdvizsgalatokal. A didkok szamara ggészsegformalo, életmad-

alaklta, neveld hatast elSadasokat szervez,

Fizioterapias kezeld

Az ellatas szintén az Egészséghaz epiiletében mikodik. A reumatoldgus javaslatara foleg a 40-59 éves,
s a 60 év felelli koroszialy veszi igénybe ezt a szolgaltatast. Az 1 5 fizioterapias asszisztens
elstsorban mozgasszervi betegek gondozasal végzi reumatolagiai szakrendelések felirasa alapjan. A
fizioterapia targykdrébe esd minden kezelést ellatnak helyben a Balneo terapia kivételével,

Teriileti Szocialis Gondozasi Kézpont

Az Intézmeny szocidlis alapellatasokat biztosit a kézségben &6 idds polgarok, illetve a szocilisan
raszorultak részére. A szakmai feladatokat 4 dolgozé latja el: 2 gondozond a hézi seg itségnyujtashan, 2
a nappali ellatasban és étkeztetésben vesz részt.

2011, julius 1. napjatol (j szakfeladattal bovill az intézményi elldtds, bevezetésre Keriilt a
lanyagondnoki  szolgalal, melynek céla a kulterdleten &8k korilményeinek javitasa, az
alapeliatasokhoz, orvosi ellatashoz valo hozzajutés eldsegitése, az izolacio elkeriilése. A tanyagondnoki

s7olgalatol 1 5 férfi dolyozo latia el,

IV.2. Az egeszségi allapot jellemzdi

A megbetegedesi elemzések mutatdi a haziorvosi praxisok altal gyiijtott adatokbol allnak rendelkezésre,
Az adatok elemzése soran pontos tajékoztatést kapunk az ] megbetegedésekril, melyek segitstgével
leheidségiink van a lakossag egészségi llapotaban bekovetkezd véllozasokra mihamarabb reagaini,
eselleg a tervel modositani, vagy a megel6zés és gyogyitas prioritasait megvaltoztatni.

A telepiilest ellato haziorvosi statisztikai adatok alapjan a leggyakoribh megbetegedések aranya a
kovetkezd tablazatban lathato. (2013. évi stalisztikai adatok)



2013, évi egeszségiigyi adatok a haziorvosi jelentéshol
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A lablazatbol kitdnik, hogy a telepllésen a megbetegedési adatok mind az orszagos mind a régio
adatainoz hasonloan szlv ~errendszert érinté megbetegedések fordulnak eld legnagyobl szamban. Ezt
koveli & diabetes, majd a daganatos megbetegedés. Kiemelendd a csonlsiirliség rendellenessége a

menopauza ulan lévd holgyek esetében.

IV.3. Alakossag egészségi dllapotat befolyasolo kockazati tényezdk

A lakossag egészségi allapotal, a szlletéskor és a tovabbi életkorokban varhato atlagos elettartam
hosszat, alapvetden befolyasolia az életmod, az életvitel. Egyes betegségesoportokban a betegségek
kialakulasaban az életmodnak, az ehhez kitddo kockazati tényezoknek meghatarozo jelentdsége van
mind a halalozdshan, mind a népesseget érnld egészségkarosodasban, A rizikofaktorok kézil a
dohanyzasnak kiemelkedd szerepe van a rosszindulati daganalok, szivkeszoriér betegségek,

tiddbetegségek, valamint az érelmeszesedés kialakulasaban,



A dohanyzés a legjelentdsebl népegészségugyi sulyl életmodi tényezd, ez okozza a leglibb
megbelegedest, haldlesetel. Az életmodot befolyasolo elemek kiziil nincs még egy, amely Gnmagaban
llyen nagy hatassal lenne a haldlozas és megbelegedés alakulasara. A daganatok 25-30%-anak
kialakulasaban a dohényzas Jatszik szerepet. A dohanyzo egyéneknél haromszor nagyobb
valosziniiseggel jelentkezik daganatos korkep, mint a nem dohanyzok esetén. A dohdnyzas a férfiak
szllleteskor varhatd élettartamat 7.5, az alkohol 3 évvel roviditl meg.

Az alkoholfogyasztasnak kiemelkedd szerepe van az idiilt majbetegséqgek, balesetek, dngyilkossagok,
mentalis &3 viselkedészavarok kialakulasaban. A kritikus 35-64 éves férfinépesség koréhen a
dohanyzésnak a halalozasban 35%-ban, az alkoholfogyasztasnak 27%-ban van szerepe.

Az elhizas nemcsak a mozgasszervi, sziv- és érendszen, hanem bizonyos daganatos
megbetegedasek keletkezésének valdsziniséget |

Az elhizas, a mozgasszegeny eletmad, a dohanyzas, és az alkoholfogyasztas egyiilles jelenléte novel

a kockazatat a vezetd halalokok valamelyikének vagy halmozott kialakulasanak.

Az elstdleges forrasbdl szarmazd informaciok azok, amelyek az egészségtery elkészitéséhez
elstsorban hozzajarulnak, mivel felszinre kerlinek a kizosséget érintd egészséglgyi problémak,
melyek fokent a helytelen taplalkozéssal, és a mozgashiannyal kapesolatosak.

Az Egészsegterv elkeszitese soran az a feladal, hogy megoldast talaljunk a telepiilést &rintd aktualis
eyeszseggel 0sszefliggd problemakra.

A helyi allapotfelmérés adataira, sajalossdyaira, vizsgalati Osszesiiésékre, tanulmanyokra, a
statisztikara, illetve a székkulasi altalanos iskolasokra (4-8. osztaly), azok csaladjara és a kdzségi
intézmények dolgozoira epitve hataroziuk meg a telepilési szintéren elérendd célokat, és az azok
elerese érdekében szilkséges tannivalokat,

A 2011.evi kérdoives felmérés soran (147 darab) arra kaptunk vélaszt, hogy milyen a kzségben élak
egészseqi allapota taplalkozas-, és mozgaskultirajukat tekintve. Ennek megismerésével kinnyebben

felmérhetd, illetve tervezhetd a beavatkozasi terv is.

V. A telepiilés sziikségletfelmérése

A szikségletielmérés céla az életmindséget, az egészségi dllapotot befolyasols tényeztk
felterképezese, a feltart tenyekbdl a problémak dsszefoglalasa, ezek alapjan a tovabbi stratégiai célok
megfogalmazasa, és a célok eléréséhez szikséges cselekvési programok &s a konkrét akcidtery

meghatdrozasa,



V.1, Alakossag életmadja

Székkulas lakoOinak szabadidejet tavasztol dszig f0kénl a mezdgazdasagi 6s haztdji munkalatok
vegzese tolti ki. A napjainkra jellemzd szenvedélybetegségek a dohanyzéas és az alkoholfogyasztas a
telepiilés lakoira is jellemzd. A telepiilésen &l kbzosség f6 jellemzbje a mozgasszegény életmdd, az
egészségtelen taplalkozas a hidnyos egészsegkultira és siressz sok betegség forrasa.

Mindezek megeldzésere az onkormanyzal igyekszik felhivni a lakossag figyelmél. Az egészséges
eletmadra nevelést szolgalo prevencios tevékenységet mar a legfiatalabb korosztalynal is biztositjak az
evek ota rendszeresen meglartoll dvodai és iskolai egészségnapokon.

Annak ellenére, hogy a kozsegben 1958 dta sporipalya miikodik labdarugé-, kézilabda-,
strandroplabda-palya konditerem &ll rendelkezésre, a lakossag sportolasi affinitisa igen csekély, A
lakossag koreben a legelterjediebb sportag a kerékpérozés és a futas, de tobben jamak 4t a kérnyezd
varosokba uszni és leniszezni is. Letszamuk a helyi polgérok csupan 37%-a, az aktiv sportolok 8%-a
mellelt.

Az altalanos iskofdban minden oszialy szamara naponta tartanak testnevelés orat A felméréshil
kiderill, hogy a fiatalok tobbsége gdrkarcsolyazni, kerékparozni, kézilabdazni, és focizni szerel, de
kedvelik az iskola altal szervezett sporttevékenységeket is, példaul az lszast.

Rohano vilagunkban a kozdsségl rendezvényeknek még nagyobb a szerepiik. A helyi lakosok — a civil
szervezeteknek kdszonhetden — tobbféle program kozott is valaszthatnak. A megkérdezetiek a Mezi
feszlivalt, a Lovasnapot, a kardcsonyi lnnepséget és a Nemzeti Unnepekrdl vald megemiékezéseket
részositik  eldnyben. Tobben szorgalmaznak a szinhdzi elSadasokat, a mozit, valamint a
sportagvalaszto rendezvenyt, mely nagy sikernek drvend a kdmyezd varosokban (Hédmezévasarhely,
Maka).

Az Egeszsegterv kapesan végzett empirikus felmérések kapcsan megéllapithatd

a tanuld ifjusag allokepessége elmarad a kivantakiol

- az ovodai és iskolai egészségloyl szlirdvizsgalatok rendszeresen megtorténnek, nagy
eltérés a mozgasszerveket erintd lidialp &3 gerincproblemak
a rendszeres lestmozgas, sporolasi igény nem altalanos, illetve hisnyzik a kozépkord
lakossagnak is javasolhatd mozgasprogram

- ahelyes taplalkozési szokésok mind a gyermekek mind a felndttek korében hianyosak

- karos szenvedélyek jelenléte

- sziirdvizsgalatok hianya

- kézdsséoformalo, fiataloknak szold klubdsszejtvetelek hianya



A kerddivben a helyi szolgaltatasok mindségére is kitértink. A lakosok 16bh mint 80%-a elégedett 5

Posta €s a helyi takarékszbvetkezet szolgaltatasaival valamint az ovodal és iskolai elfatassal A

tdmegkoziekedés as az élelmiszervasarlasi lehetdségek esetében megoszlanak az aranyok, és tohben

hianyolnak egy igényes, kulturalt vendéglato egységel is (cukraszda, étterem).

V.2. Taplalkozasi szokasok a kérddivek alapjan

A helytelen taplalkozés, a mozgashianyos eletmad karos hatdsai nagyban hozzajarulnak a betegségek

kialakulasahoz, a korai halalozashoz. A lakossag egészségi Allapotat meghatarozo tényezének, a

taplalkozasi szokasok és testmozgas felmérésének eredményeit mutatiak be a kovetkezd abrak:
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Megallapithato, hogy a kérddivet kitoltd didkok 72,15%-a, a felndtiek 58,82%-a fogyaszt rendszerosen

zoldséget, gylimolesol. Az eredménynek 100%-os értéket kellene mutatnia, igy hatarozottan fontosnak

mandhato a rendszeres, napi szintli z6ldség és gyimales fogyasziasara valo felhivas. A zoldségek

mellett legalabb olyan egeszseges a hal, melyet a megkérdezettek alkalmanként fogyasztanak, és 1,9%

azok csoportja, akik szinte soha. A virds hisokat (seriés, marha, birka sth.) még mindig tobben
valaszljak, mint a fehereket (csirke, pulyka). Tobb vizsgalati eredmény is alatamasztja, hogy a
mediterran étrend a helyes, ami sok zoldség, gyimalcs, fehérhis és novényi magvak fogyaszlasat

Jelenti. A virds hisok boséges fogyaszldsaval egészséglinkkel fizetheliink.

A megleleld taplalkozas mellett a mozgas is nagyon fontos, Mig a didkok rendszeresen (testnevelés
orak kereteben), Ugy a kerddivet kitol6 felnditek 63,2%-a alkalmanként sportol, A legtobben
kerékparoznak, sétalnak, vagy aerobik foglalkozasokra jamak. A vélaszadd lakosok a sportolasi
lehetdsegek kozil fokent a teniszt, az Uszast, a lovaglast és a roplabdéazast hianyoljak a teleplilésral,
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A kerdoives felmérés alapjan megallapithatd, hogy a lakosok kdzvetlen komyezetében eldforduld

leggyakoribb megbetegedés a sziv- és émendszer, majd a daganatos megbetegedés, illetve a

cukorbetegsén. A megallapitas egybe esik a haziorvos jelentésben foglaltakkal,



Az egészseg vedelme, a betegségek megelézése, a felvilagositas és az egészségtudatos magatartas
fejleszlése elengedhetetlen a Székkulasi polgarck cgészségi allapolanak meglrzése és javitasa
érdekében, Azér, hogy az egészségnek, mint megdrzendd értéknek a jelentdsége az emberek életében

ndjon, prioritast kapjon, minden életkorban kiemelt figyelmet kell szentelnl,

VI. A kozseg egyészségfejlesztési programja,

VI.1. A fébb problémak, kockazati tényezdk dsszefoglalasa

Az egeszségterv onmagaban nem képes a helyzetelemzés sorén kirajzolodott probléma megoldésara,
nem is a feladata. A jelentdsége az, hogy az dnkorméanyzat a klildnbézd fejlesztési terveiben, egy-sqy
reszieriletet érintd, célzolt koncepeid mentén tudjon cselekvési célokat és programokat létrehozni.
A helyzetelemzés soran felmerilt problémak és megoldasi szintjel.

Kis forrasigényl és helyi szinten jol kezelhett problémak( van kompetencia van forras)

- Szakemberek &s civil szervezetek kozaotti parbeszéd kialakitasa, Gssrzefogés erdsitése

- Civil szervezetek kdzotli folyamatos tapaszialatcsere kialakitasa

- Kapesolat a kistérseghen mikodd EVP-Egészséqgfejlesziési Irodéval

Helyi szinten megoldhatd, amennyiben van ra forras

- Pravencios programok szervezése

- Epitett és természeti kimyezet fejlesztése

Kis forrasigényii, de helyi szinten rosszul kezelhetd problémak

- A7 egészséges életmod, mint igény megjelenitése

- A nem megfeleld egészségkultira befolyasolasa pozitiv irényba

Nagy forrasigényl, de helyi szinten rosszul kezelhetd problémak

- Tulterhelt alapellatas, szakellatas hianya

- Az erintell csaladok szocialis helyzetének javitasa

- Munkanélkiliség csokkentése

- Az egészség, mint ertek fogalmanak tarsadalmi elismertsége

- Tarsadalmi tamogatottsag elnyerése

- A térség gazdasagi helyzetenek jobba tétels.

V1.2, Problématérkep

Egy telepiiles egészsegterveben minden olyan tényezd mely hatassal lehet az oft élok kozerzetére,
eletmindségére, bizlonsagérzetére, kapcsolati rendszereire (ezen keresziill a tarsas tamogatasok
meglétére) a kozosseg allapotara, életkilatasaira ugyantgy kockazali vagy er0sitd tényezdi a lakossag

egészségl dllapolanak.



Helyzetelemzés soran feltart problémak

TIal{ﬁ:ﬁépﬁ&ﬂﬁég fogyasa
- nepesséq eldregedése
- elvandorlas

- helytelen taplalkozasi szokasok
- mozgasszegény életmod

Problemak kezelésének kozvetlen és kdzvelell
eszkizel )

Ezen tenyezok alakitasahan az
onkormanyzatnak nincs  kozvetlen eszkoze,
kozvetell eszkozkent a munkahelyteremtés és a
lakossdg egeszségi es kepzeftségi szintiének
novelésevel nyilik lehetdsége.

- Intézmenyi etkezletés reformja

- korszeri konyhatechnikai eszkozok megtanitasa
- egészseges taplalkozas megtanitasa, dietetikus
bevonasaval

- minden korosztaly szamara mozgasprogramok
biztositdsa, azok feltarasa, helyl szakemberek
bevonasa
-fozéitanfolyam

- mozgasszervi, sziv- érrendszeri daganatos
meubetegedesek magas szama
- karos szenvedélyek jelenléte
- dohanyzok magas szama
- alkohol fogyasztasi problémakkal kiizddk szama

- foglalkoztatasi leheldségek sziikossége
- alacsony iskolazotisag

- alacsony jovedelmek

- anyagi problémakkal kilzdék nagy szama

- eletmod programok

- Mozyas programok

- dohanyzas leszoktatd programok
dohanyzas megelozését szolgald

programok

- egészségfejleszto eldadasok

- prevencio népszerlisitése,

- egészseg fontossaganak tudatosiiasa

- egeészségmeqdrzd programok _

- Munkatigyi Kdzponital torénd  szoros

egyllimikodes reven iddszakos foglalkoztatas,

kepzés &5 athépzes

iskolal

- alressz novekedése, az emberek stressz g
képesseégének csokkendse

- ¢letmédprogramok folyamatos biztositasa

- egészséglgyi szervek, szolgaltatok
egeszseglejlesztd levékenységének fokozasa

- egéseségkarositc magatartasok visszaszoritasa,
betegségek megeldzése

- egészséglejlesziéshez  szikséges  human
erbforras csak részben all rendelkezésre

- egeészséqgfejlesztésben kozremiikodok
tevekenységenek modszeriani tamogatotisaganak
hignya

- {émegsport programok
- eletmod klubok

stresszkezelesi  programok,  alternativ
lechnikakkal )
-egeszsages eletmad népszerlisitése,
- kozremikodokkel kéldll  egylttmilkadés

megallapodasok.

- egyittmiikodés az EVP- Epészségfejlesziési
Irodaval )

- szakemberek képzése, lovabbképzése

- palyazati leheldségek igénybe vétele és
lerjeszlese

- egyuttmiikddés az EVP- Egészségfejleszttsi
Irodaval




VL3. Cselekvési terv
A célkitlzesek es az elerésikhoz szlikséges eszkdzik meghatarozasan kivil szikség van a konkrél
tevekenységek meghatarozasara is, amelyek hozzajarulnak a célok megvalositasahoz.
Az egeszsegfellesziesi cselekvési programok szorosan kapcsolodnak az aldbbi célkitizések
megvalositasahoz.
- kedvezd komyezeti feltételek kialakitasa
- egészsegkarosild magatartasok visszaszoritasa
- a belegségek megelizése
- 87 egészséges eletmod népszerisitése
- az egészségtudatos magalartas kialakitasa
Az Onkormanyzat az egészségi allapotot meghatérozd tényezdk eqyikére masikéra kozvelve, vagy
kozvetett modon lud hatéssal bimi. A rahatas kozvetlensége, mindsége és mennyisége fiigy a
faktoroktol.
A faktorok a kbvetkezdk:
kor, nem, genetika

- egyéni életméd

- kornyezeti okologia

- iskolazotlsag

- munkahelyi kimyezet

- hbiztonsag

- altalanos higiénia

- azegeszseglgyi es rekreacios szolgallatd rendszer fejlettsége

- az egészséglgyi és a rekredcios szolgaltatasokhoz vald hozzaférés
Bar ezek a tarsadalompolitikai feltételek meghatarozdk, sz egyének akfivitasatol, a  helyi
kezdemenyezéseken keresztiil lehet csak latvanyos eredményeket elémi.
A programok [8bb megvalosulasi szinterei a csaldd a lakohely, a munkahely, az oktatasi- nevelési
intezmények, a helyi kOz0sségek, ezért a kilonbozé programokat e mindennapi szinterekhez kotddden
kell meghatarozni.

VI.4, Az egészséglejlesztési cselekvési terv javasolt programtipusa

VI.4.1. A kedvezd kornyezeti feltételek alakitasa érdekében javasolt programok

A program célja

A lermeszeti, gazdasagi, szocialls, egészségligyi feltételek rendszerének kigpilése, fejlesztése

a szakmai koncepeidkban foglaltak szerint valamint ezek egészségfejlesziést szolgald kedvezd
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befolyasolasa az igényeknek és szilksegleteknek megfelelten.
Célesoport:
A kozseq lelies lakossaga, kilonos tekinfettel a halrdnyos helyzetl csoportokra (fogyatékkal éldk,
munkanélkuliek, sth.)
Program javaslat;
A kapcsolado fejlesztési tervekben, programokban, koncepciokban régzitellek és ltemezettek
szerinl, (Hossz( tavil teleplilésfejlesztési kancepcid, Komyezetvedelmi program, Szocialis
szolgaltatds szervezési koncepcio, Egészsegiigyi koncepcid, Lakasiigyi koncepcio, Ifjasagpolitikai
koncepcio, Esélyegyenltségi program, Blinmegeldzési koncepeio)
A pragram szervezdi és lebonyolitoi:
Dontéshozokent a képviseldtestilet, végrehajtokent és koordindloként az nkormanyzati apparatus,
segitoként a kornyezetvedelmi és egészségligyl szakemberek, egészségiigyi, oktatdsi, szocidlis
intezmenyek, szakmai szervezetek, civil szervezetek,
Varhald eredmények:
- Atermészeti, gazdasagi, szocialis, egészséquayi feltételek pozitiv irany( valtozasa, fejlddése.

- Az Gnkormanyzati dontések egészségszemponti elemzésének gyakoribba valasa.

VI4.2. Az egészsegkarosité magatartdsok visszaszoritasa érdekében javasolt programok

A.) Dohanyzas elleni programok inditédsa a kiilonbozé szintereken

A program célja
Lehetbleg minél kevesebb fiatalnal alakuljon ki a dohanyzas karos szokasa, illetve a dohanyzas kezdd
iddpontja legalabb iddsebb korra tolddjon ki,

- Csokkenjen az aktiv dohanyosok szama.

- A mar dohanyzok kérében csdkkenjen annak mértéke.

- A passziv dohanyzas artalmainak csokkentése, a nem dohanyzok érdekeinek

hatékonyabb ervényesitése.
Célcsoportok: ovoda, altalanos iskola, munkahelyek, szocidlis és gyermekjoléli, egészséqligyi
intezmények, civil kbzdsségek
Program javaslat:
Dohanyzas elleni kampanyok a mindennapi élet szinterein, a dohanyzas karos hatasainak
hangsllyozasa (felvilagosito elbadasok, mlsorok, vetélkedSk, rendezvények, plakatok, szérdlapok,
sth.),

- Az akllv dohanyzasrol valo leszokast tamogald programok szervezése, népszeriisitése.



- Az iskola egeszsegfejlesztesi programjaban kapjon nagyobb hangsilyt a dohanyzas visszaszoritasa,
az ebben kozrem(kodd szakemberek kapjanak specilis modszertani segitséget.

A program szervezdi és lebonyolitoi:

pedagogusok, munkahelyi vezettk, epészségugyi dolgozok (egészsénfejlesziési szakemberek,
orvosok, veddndk, pszichologusok), civil segitdk

Varhato eradmények;

Hosszi tavan a sziiletéskor varhato élettartam nivekedése, a korai halalozas csokkenése.

A dohanyzassal osszeflggd belegségek gyakorisaganak csokkenése.

A fiatalok dohanyzésra valo raszokasanak, az aktlv dohanyosok szamanak csokkenése.

A passzlv dohanyzas artalmainak kitett lakossag egészségének hatékonyabb védelme.

B.) Alkoholrol leszoktaté programok szervezése, rehabiliticiét segité kozosségi
gondozas fejlesztése
A program célja
Lehetdleg minél kevesebb fiatalnal alakulion ki az alkoholfogyasztas kéros szokasa, illetve az elsé
alkohiol fogyaszias idGpontja legalabb iddsebb korra tolédjon ki.
Az alkoholt rendszeresen fogyasztok kérében csokkenjen annak mérteke, kiilonos tekintettel az égetett
szeszesitalok fogyasztasénak meriékére.
- Terjedjen az igényes, mértéklartd szeszesital fogyasztas kultiraja.
- Csokkenjen az alkoholbetegek szama,
- Legyenek elerhetdk a leszokast segitd, visszaesést gatld kozosségi gondozok, klubok, intézmények,
Célcsoportok:
Az alkohollal meég csak ismerkedd fialalok, az alkalmanként és rendszeresen alkoholl fogyasztok, a
szenvedélybetegségbdl kigyogyultak, sziilék, hozzétartozok
Program javaslat
A rendszeres, nagymertek(i alkoholfogyasztas egészségkérosito haldsénak hangsilyozasa, az
alkoholizalas elleni kampanyok a mindennapi élet szintersin (felvilagosito elfadésok, vetélkeddk,
rendezvények, plakétok, szordlapak, stb.).
- Az iskola egészségfejlesztési programjaban kapjon nagyobb hangsilyl az alkoholfogyasztas
visszaszoritasa, az ebhen kozremiikiidG szakemberek kapjanak specidlis modszertani segitséget.
- A munkavegzes eldti, illetve alalt alkoholt fogyasztok, s ezzel masck festi épsénét veszélyeztetdk
elleni hatarozott fellépés szorgalmazasa. A munkahelyi alkoholfogyasztas elleni kampanyok.
- Az egeészséget karosan még nem befolyasole kulturélt alkoholfogyasztas népszeriisitése érdekében

programok szervezése.
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Az alkoholbetegek es hozzatartozdik tajékozlaldsa a  kozségben igénybe  veheld
segitoszolgaltatasokrol, egeszségligyi és rehabilitacios intézményekrdl,
- A fiatal koroszlaly szamara programok bizlositdsa a szabadidé eltéltésére (szinjatszo csoport)
A program szervezdi és lebonyolitdi: orvosok, véddndk, pedagdgusok, munkahelyi vezetdk, szocialis
intézmények munkatarsai, kozosségi gondozdi, civil segitok.
Varhato eredmények: Az alkoholfliggtség kialakulasa csdkken. Az alkoholfogyasziassal dsszefiiggd
megbetegedesek, karosodasok, halalozésok szamanak csokkenése. Az alkohol betegek szamara a
segitd szolgallatasok hozzaferhetdségének javulasa. A gydgyult alkoholbetegek szaménak

novekedése.

VI.4.3. A hetegségek megelézése érdekében javasolt programok

A.) A koszorier-és agyér betegségek megelozése, visszaszoritasa
A program célja:
A korai elhaldlozast okozo érbetegségek megelGzése, a kialakult betegségek stlyosbodasanak
megakadalyozasa,
- A betegséget okozo magas vérnyomas idobeni kiszlirése, kezelése, a szdviidmények elkeriilése
erdekeben,
- A belegség tuneteinek megismertetése, a kezelés sziikségességének fudatositasa,
Célcsoportok:
Az egesz lakossag, kulondsen a potencialisan veszélyeztetett korosztalyokra,
Program javaslat
A magas vérnyomas korai kisziirése,
- A kisziirt betegek rendszeres kezelése, ellendrzése.
- A tiinetek megismertetése érdekében tajékozlatas, szord anyagok terjesztése, rendezvények tartasa.
- Egyuttéles a betegséggel, éleimddvaltas iddsebb korban.
Kapesolodo programok:
dohanyzas elleni program, az egészseges taplalkozas, aktiv testmozgas, egészség nap, egészséq hét
szervezése
A program szervezoi s lebonyolitor:
Haziorvos, egeszséglejlesztd szakemberek, szocidlis intézmények gondozdi, munkatarsai, egyesiiletek,
civil szervezetek.
Varhald eredmények: A sziv és érrendszeri betegségek csokkenése,

Az ez okbol bekdvetkezd haldlozasok csokkenése.

Az egyeni feleldssegiudat erdsddése a betegségek megeldzésében,
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A szlirdvizsgalatok szamanak, hatékonysaganak erfdstdése,

B.) A daganatos betegségek megeltzése, visszaszoritasa
A program célja
A daganatos betegségek ndvekvd szamanak megallitisa, hosszabh tavon a csokkentése.
Az onkoldgial éberség fokozasa az alapellatasban.
A betegség okainak, tlineteinek széleskort megismerletése.
A sziirévizsgalatokon vald részvétel novelése.
Célesopaortok:
A teljes lakossag, a potencialisan veszélyezietett egyes korosztalyok.
Program javaslat
Onkologial ismeretek nyljtasa az iskolai egészségnevalés részeként.
- Elbadasok, szorolapok, plakatok, tajékoztatdo kiadvanyok a belegsén megeldzésérdl, koral
felismeréseérdl, szlirdvizsgalati lehetségekrdl,
- A leggyakorib rosszindulatl daganatos megbetegedések szlirési programjanak megszervezése
(lidd, vastagbél, emld, méh, szajlireg, anyajeay).
A programok szeleskor(l megismertetése, a részvétel szorgalmazasa.
A betegség megeldzése az egészséges életmodra Osztbnzéssel, az esclleges elvallozasok minél
korabbi idépontban torténd felismerése
Kapcsolodd programok:
- Az egészséges taplalkozas népszerisitése,
- Az aktiv testmozgds ellerjesziese,
- A dohanyzas, alkoholfogyasztas csokkentése,
- Az egészséges kirmyeze! kialakitasa.
A program szervezdi &s lebonyolitdi:
Egészségiejlesztési  szakemberek, EVP-Egészségfejlesztési  Iroda  munkatarsa,  haziorvos,
pedagdgusok, vedéndk, civil szervezetek
Varhato eredmények:
Az onkologial eberseq, a feleldsségludat erdsodése a lakossag és a szakmai ellato szervezetekben,
A szlirdvizsgalatokon vald nagyobb aranyl részvétel.
A korai gondozasba vetellel a tilelési esélyek novekedése.
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C.} A mentalis betegségek megelozése, visszaszoritasa
A program célja
A lelki betegségek elsddleges megelizése.
- A pszichés zavarok korai felismerése és kezelése,
- A depresszios, szorongasos zavarban szenveddk kezelésbe vétell arnyanak novelése
- A7 alapellatas lelki egészségvédelmi szolgaltatasainak erdsiiese.
- Az ongyilkossagok szamanak csokkentése.
Celesoportok:
A telies népesség, kiemelten a halmozottan hatranyos rétegek, az ifjisag és egyedul &6 idéskoriak.
Program javaslat
- Az egészseglgyi alapellatasban dolgozék érzékenységének fokozasa a mentélis, pszichialriai
problémak korai felismarésében.
- A kbzdssegi pszichiatriai gondozas hatékonysagénak novelése, onsegitd csoportok lélrehozdsa a
mentalisan sérultek és hozzatartozoik szamara,
- Az iskolal egeszseéglejlesziési programok integrlt része legyen a lelki egészséy megbrzése, a
betegség korai felismerése.
- A pedagdgusok, seqitd foglalkozaslak specialis képzése, lovabbképzése, lehetdség bizlositasa az
eselmegbeszelésre, szuperviziora.
- A rehabilitacios programok elérhetdségének biztositasa.
- Szinjatszo csoport mikddietése
A program szervezdi és lebonyolitoi:
Orvos, védondk, egeszséafejleszitk, pedagdgusok, civil szerveretek, csaladok, iskola, szocialis
intézmények, egyhazak,
Varhato eredmények;
A mentalis zavarok korai felismerése jawul, kezelése hatékonyabb lesz, eldfordulasi gyakorisaga
csokken.
A pedagogusok, segitd foglalkozastak lelki sgészségvédeimi szemiglete fejlédik, javulnak segits
keszségeik.
Az ongyilkossagok szama csokken.

[.) A mozgasszervi betegségek megelGzése, visszaszoritisa

A program célia
A mozgasszervi betegsegek megeldzésének és gydgyitasanak javitasa.
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- A mozgasszervi, gering, izlileti belegségben szenveddk szambell novekedésének lassitasa,
megallitasa.

- A mozgasszervi preventiv szemiélel erbsitése.

- A mozgasszervi betegségben szenveddk életmindségének javitasa.

Célcsoportok: A teljes lakénépesséy, a 0-18 éves korosztaly, idoskord népesséy kiemelten,

Program javaslat

A mindennapi iskolai teslmozgas szorgalmazasa.

- A csontritkulas, izlletl és porckopasok szlirése, népszeriisitése.

- Artendszeres mozgas szikségességénck széleskdrll terjesztése, taigkoztatassal,

- A szabadidds sportolasi lehetdségekrdl a lakossag t&jékoziatdsa, elérhetdségének segitése,
iamogatasa.

- A mozgasukban akadalyozoltak eletvitelenek segitése tamogatd szolgalat nyljtasaval.

A program szervezdi és lebonyolitoi:

Nevelesi, oklatasi intézmények, pedagogusok, haziorvos, védondk, sportszervezdk, szabadidds és
versenysport egyestiletek, civil szervezetek,

Varhato eredmények:-

- A gyermekek, fiatalok tesitartasanak, mozgaskoordinaciojanak, alloképességiik javulasa.

- A mozgasszervi betegek szdmanak novekedési temének megallitisa, hossz tavon csokkenése.

- A kronikus mozgasszervi betegek életmindsegensk javulasa.

- A mozgésszervi megbetegedést megeldzd szemlélet javulasa

VI.4.4. Az egészséges életmod népszeriisités érdekében javasolt programok

A.) Az egészséges taplalkozas népszeriisitése
A program célia
A taplalkozassal Osszeflggd betegségek gyakorisaganak csokkentése, a lakossag egészségi
allapotanak javitasa az egészséges taplalkozassal.
- Az egészséges laplalkozas ismereteinek terjesztase
A kizetkeztetesben is érvényesiilienek az egészséges taplalkozas iranyelvel.
Atalstly, elhizés gyakorisaganak megallitasa, csokkentése.
Célesoportok;
Gyermek, iskolaskoriak, fiatal felndtiek, kozéposztaly, iddsek.
Program |avasiat
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Az egészseges laplalkozasi ismerelek ferjesziése a szakemberek és a lakossdg  kordben
rendezvényeken, szdrdlapokon, internetes forumokon, stb.

- A bolcsddés es ovodas koroszialy egészséges taplalkozasanak eldsegitése a csaladi szokasok
befolyasolasaval,

- A téplalkozasi zavarban, élelmiszer allergiaban szenveddk specialis étkezésének bizlositasa,
segilése, tamogatasa.

- Korszer(i konyhatechnikai eljarasok elsajatitasa fozoklub segitségével

A program szervezdi es lebonyalitoi:

Orvos, veddndk pedagdgusok, seqith foglalkozasiak, diabetikusok, civil szervezetek, kiz étkezietd,
éleimezésvezetdk, ovondk.

Varhato eredmények;

Csokken az egészsegi allapotot kedvezdtleniil befolyasolo zsir, szénhidrat és cukorfogyasztas.

Terjed az egészséges eleimiszerek, teljes kidriési gabonak, zdldségek, gylimolcsok fogyasziasa,
Csokken a helylelen taplalkozéashol fakadd megbetegedések szama (magas vémyomas,
cukorbetegség, isily).

Csikken a taplalkozassal 0sszefliggd betegségek ckozta elhalalozas.

B.) Az aktiv testmozgés elterjesztése
A program célja
A takossag mind szélesebb kdrében alakulion ki a rendszeres mozgésra vald igény.
A testedzés valjon rendszeres szikséglatié.
- A kozossegi programokba épiiljon be a sporttevékenység, a jatékos mozgas.
- A kdzoktatdsba éplilion be a mindennapos testmozgés.
- A mozgasfejleszid jatékok, a szabadidds és versenysporthoz megfeleld fellélelek &lljanak
rendelkezésre, ezek legyenek elérheték mindenki szamara.
- Boviiljon az iskolan kiviili sportiehetdségek kére.
Celesoportok:
A teljes lakonépesséy.
Program javaslat
A mindennapi cgészségfejleszid testmozgas, sportolas valtozatossa tétele a kizoktatashan.
- A bolesddes, ovodas koroszidly mozgaslehetdségének folyamatos bévitése, biztonsagos, korszeri
jAlszoeszkazok biztositasaval.
- A fogyatékkal &ldk testmozgasanak, sportolasanak megszerverzéss, segliese.
- A munkahelyi testmozgas eldsegilése kilinbozd akciokkal, kozos rendezvényekkel.
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- Csatlakozds az orszagoes sportrendezvényekhez, az autémentes nap rendezvenyéhez.

- Az idosebb korosztély szaméra életkoruknak és képesséyeiknek megfeleld programok szervezése
(gyalogtira, sélaprogram, specialis torna, stb.).

A program szervezdi es lebonyoliti;

Sporiszervezk, pedagogusok, okiatasi, nevelési, gyermekjoleti szocidlis intézmények, szabadidd
szervezdk, civil szervezelek.

Varhatd eredmények:

A mindennapi egészséafsjleszto testmozgas ellerjedése.

A sportolasi lehelGségek, programok valasztékanak boviilése, a koroszialyok és specialis igényekhez
igazodasa.

A szabadidés sportolas| ehetGsegek ismertté valasa, szélesehb kori igénybe vétele,

A lakossag kizérzetének, egészségéneak javulasa.

VLS. Cselekvési terv

Cselekvesi Terviinkben azok a tevékenységek, prablémamegoldéasok szerepelnek, melyek megfelelnek
a stratégiai iranyoknak es aktualis helyzellink, adottsagaink ismeretében megvaldsithatoak. Kezdetben
igyekszink csak olyan problemahoz nyllni, melynek megoldasét a rendelkezésre alld idé-technikai és
hurman feliételek, valamint forrdsok lehetdvé teszik. A Cselekvési program megvaldsitasahoz
nagymértékben az elnyert TAMOP-6.1.2. forras biztositia a penzugyi kereteket, A cselekvési terv olyan
tevckenysegeket tartalmaz, melyek az egészséges életmoddal Gsszefliggd Ismeretek boviiliését, a
készsegek Tejlesztésél attittidformalast, valamint az ontevékenységre oszionzést szolgaljak javitiak a
gyerekek es felndtiek egeszséges életmddot tamogatd lehetdségeit és 16bb kozos programiehetdséqst
hiztositanak megvalosithatoak relevansak a detektalt problémékkal.

Legfontosabb, stratégiai céljaink:

1.) Dohanyzas megelizés és dohanyzasral vald leszokést tamogatd programok megvalositasa

2,) Alkohol és drogfogyasztast megeldzé tudomanyosan megalapozoll midszereket és eszkozaket
alkalmazo modszerek megvalositasa

3.) Slressz kezeld, lelki egészség meglrzésére iranyuld egészséglelesziési programok megvaldsitasa;
4.) Az egészséges laplalkozas, illetve energiaegyensily (taplalkozas és testmozgas egyenstlya)
meglartasa, ésivagy visszadllithsa érdekében kidolgozott programok megvalositasa, melyek
eredményesen befolyasoljak tobbek kozéitt a megfeleld folyadékfogyasztast, a tilzoll sé-és energia
bevitel csikkenigsét;

6.) A lakossag rendszeres testmozoésat eldseqitd szabadidés programok megvalasitasa

6.) ElsGisegély nyijtasi és baleset megeldzési programok megvalositasa.



VI. 6. Operativ feladatok a stratégiai célok érdekében

VIL.6.1. Visszacsatolas, eredmények nyomon kévetése, értékelése a program soran

Az elért eredmenyek nyomon kivetése az egylk legfontosabb és kiilikus tevékenysége az
egészsegiejlesztési programoknak. A monitoring a cselekvési program megvaldsitasa soran i6riend
folyamatos adalgytjiesen alapszik, mely alapjan a monitorozast végzé vizsgalja a program
eldrehaladasat a kitlizitt célok viszonylataban.

Az egeszségieflesztés olyan folyamal, melyben a szerepldk részvélele, visszajelzésel alapjan
folyamatosan fejicdnek, valtoznakivaltozhatnak a konkrét tevékenyséaek, programok, azok szervezési
szempontjai, megvalositasi korilményei, médja.

Az clozeles terveket a tapaszlalatok, eredmények Wkrében &s a valtozo feltéleleknek, koriilmeényeknek
megfelelden folyamatosan feliil kell vizsgalni. A felilvizsgalat és korrekcio csak akkor tud javitani, ha
megfeleld adatokra, tényekre, megfigyelésekre épill, ez biztosithatja, hogy a lehetdscégekhez és
szlksegletekhez vald kizelitese folyamatosan javuljon,

Tevekenysegeink eredményességét mémi, ériékelni szilkséges ahhoz, hogy a kotelezéen vallalt
indikatorok elérése megtonénien a vallalt hatariddre.

Az egeszseglejlesztés rovidtavon kozvetlen pénziigyi haszonnal nem jar, de nagyon fontos annak
bemutatasa, hogy melyek azok az eldnyck, eredmények, melyek miatt ezt a tevékenységet érdemes

végezni, fenntartani, fejleszteni.

A Programok belsd folyamatmonitorozasanak konkrét, jol meghatarozott célia, hogy:

1. @ megvaltsitas soran felmerild problémak, nehézségek ellenére is a megleleld korekciokkal, a
program a tervezetinek meplelelien, optimalis eredménnyel megvalésuljon,

2. ellendrizzilk, hogy az erbforrasok oda kerliltek-e ahova szantuk, szUkség van-e modosithsokra,
erbforras-atcsoportositasra,

3. visszajelzéseket kapunk, hogy céljainkat slértik-e, megvaldsulasukban milyen (ton haladunk,

4. felhivia a figyelmet a céloktol vald eltérésekre,

5. lehetivé teszi a beavatkozast,

6. az értekeleshez s a tovabbi tervezéshez tényeket, adatokat szolgaltal.

A szamszerlleredmények segilségével képesek vagyunk a visszacsatolasra ¢s a szukséges
beavatkozasi pontokon a médositasra.

A visszacsalolasnak, értékelésnek értelme ~tdl a vallalt indikatorok teljesitésének igazolasan —, hagy a
tevékenysegek mennyiségi adatainak és mindségi mutatoinak modszeres gyiijtése és az eredmények
(esetleg kudarcok) feldolgozasa rendkivill hasznos informaciot, tapasztalatot eredményeznek, melyek:
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1. egy része azonnal felhasznalhalé az aktualis tevékenyséy soran esélyt adva a korai beavatkozasra,
2. masik része a jovében jelent felhasznalasi lehetGséget, hogy esetleg mit kefl masképpen megoldani,
J. a tapaszltalatok mas szereplék szamara is hasznosak lehetnek hasonld tevekenysegeik
lervezéseben, megvaldsitasaban,

4. a donléshozoknak pedig azt mutatia meg, hogy a felhasznalt forrasok o célt szolgaltak és
eredmenyre vezellek-e7

V1.6.2. Fenntartasi terv

Székkutas Kozség Onkormanyzata elkGlelezelt az egészségesebb és élhetbhb feliételek és
leheidségek megteremtése irant.

Fontos a sajat erdforrasok Ujragondolésa, realis szambavétele.

Egy kbzosseg alapi program legfontosabb erdforrasa maga a kozdsség —a kozosség tagjainak Gtlstel,
motivacioja, aklivitisa, a megvalésitishan valo ievileges kozremikddés. Egy kozdsségalapl
programol annak (jszer(, érdekes jellege, a tervezSinek és megualdsitoinak tenni akarasa,
elkotelezeltsége viszi tovabb,

A fenntarthalésagot szolgalja a programban résztvevék szakmai ismereteinek bévitése, fejlesziése,
hiszen a program megvalositasa soran megszerzett ismereteik, készségeik és képességeik lehetdvé
teszik, hogy kilsd eldadok helyett sajat maguk vegyenek részt az egeszsegnevelési-, fejlesztési
feladatok ellatasaban.

A fenntarthatosag tervezése soran a pélyézathan megvaldsitott programelemek ismatelhetdek,
*hagyomannya" fejleszthetéek. Ha a programunk jo, sikeres, akkor a raszivevék maguk is sokat fognak
tenni annak erdekében, hogy az megismételhetd legyen. A programot a kozsség tagjai akkor érzik
jonak, sikeresnek, ha az meglévd szikségletelkre épiil: péidaul tudasvagyukat eléglti ki, a kozdsséy
tagjai szamara fontos kérdésekre ad valaszl, lerst enged kezdeményezéseiknek.

A telepilés kiemelt fontossagli szintér, ahol a kimyezeti, gazdasagi, szocialis és eqoszség
célkilizesekkel kapesolatos iranyelveket egyiittesen kell megvaldsitani,

A képviselo-testulet tagjai l@mogalisk az egészség és fenntarthatd fejiddes alapelveinek
megvalositasat, Ezek a keretek kolcsdndsen megerdsitik egymast, kozelebh hozzak egymashoz az
egeszseggel és fenntarthatd fejlddéssel kaposolatos célokat.

A fenntarihato fejlodés Osszekapesolja az oktatas, infrastrukiuralis fejlesztés (beleértve a kozlekedést
es kozerdekil fejlesztéseket) iranyelveit, tamogatja a véllalkozasokat, ndveli a jollstet és ovja a
kormnyezetet. Alapveld része a programnak a széleskarii lakosségi dsszefogas, mely elbkesziti a
meghirdetetl egeszsegfejlesziési programok lakossag allali befogadasat és a hatranyos helyzet
csoportok hozzaféresének fejlesztését. A kialakult parineri 6sszefogas hosszi tavon megmaradhat, A
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megvalositott programok hozzajarulnak ahhoz, hogy az emberek az elsajatitolt ismereteiket alkalmazni
ludjak, ezek alapjan hatékony dénléseket hozzanak az egészséqlik védelme érdekében. Ji gyakorlatok
telepilésen, kistérségen belili &s kivilli megosztasa, atadasa, kicserélise.

A palyazat megvalositasaval erdsiteni szereinénk a helyi akiivitast, Gnszerveziidést, mely a programok
tovabbélését teszi lehetove, s hozzajarul Gjabb helyi kézosségek letrejdttéhez.

A program megvalosilasa soran megvasarolt eszkozok a projekt idészak utan legalabb 3 évig —s6t
remenyeink szerint ezt kivetden is —a kizségi egészségfejleszies szolgalataban allnak majd,

VI.6.3. A fenntarthatosagot szolgalo kozéptavi célok

1. Az egészsegel szolgalo egyéni magatartasmintak és kozdssegi értékek ellerjesztésével a teleplilésen
elok egészsegének, életmindségének javitasa.

2. Ismeretek és jarlassagok kialakitdsa, amelyek segitségével képesek lesziink megeldzni az
egeszségugyi problémakal, llletve csokkenteni azok sllyosségat.

3. A népegészsegligyl szempontbol jelentds egészség-kockazati tényezok befolyasolasa.

4, Az eletmindség és az egészség valjon "rendezbelvvé”, és tAmogassa a szintéren élket, ennek
erdekeben a megalapozoft (egészség) tervekre épiild egészséget tAmogald dintéshozatali gyakorlat
aranyanak emelkedése,

3. A kozosseg vezeldi és véleménylormaloi egészségtudatos szemiéletének alakitasa az egeszség,
mint prioritas erfsilése érdekében.

6. Az egészsegugyi szereplok fokozoft részvétele az egészségfeflesziési, egészség-megdrzési
programokban.

7, Az egeszsegiejlesziés szintereinek és eszkozeinek biztositasa a projekt idGtartaman il is.

V1.6.4. A fenntarthatosagot szolgalé hosszi tavi célok

1. A telepilés tarsadalmi, gazdasagi, komyezel feliéleleinek javitisa az egészségre gyakorolt
ketvezibb hatas érdekében,

2, A teleplilésen el0k egészségének, cletmindségének, esélyegyenltsagenek javilasa.

3. Fenntarthatd erGforrasok (pl: egészséget tamogato telepiilési politikak, fejlesztések, kozos
gondolkodas, kizbsségi cselekvések) bizlositasa, az egészséafejlesziés szinterainek és eszkizeinek

hiztositasa a projekt idétariaman tal.
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