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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
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Stownik skrétow i pojec:

BTR — ang. Business and Technology Roadmap: Mapa drogowa dotyczaca przygotowania i wdrazania
studidw wykonalnosci inwestycji B+R+l;

DPS — Dom pomocy spotecznej;

JCET - ang. Jagiellonian Centre for Experimental Therapeutics: Jagiellonskie Centrum Rozwoju Lekéw;
KLSK — Klaster LifeScience Krakdw: operator Platformy Zdrowe Spoteczenstwo;

MOPS — Miejski osrodek pomocy spotecznej;

MSIM — Matopolski System Informacji Medycznej;

Platforma Specjalizacyjna: sieé¢ wspotpracy tworzgca sSrodowisko gromadzenia oraz zarzgdzania wiedzg
na temat obszaru Zdrowe Spoteczenstwo; stanowi instrument realizacji PPO w Matopolsce, w ramach

ktérego odbywajg sie procesy animacyjne?;

POCT - ang. Point-of-Care Testing: diagnostyka przytézkowa; wykonywanie szybkich badan
laboratoryjnych bezposrednio w miejscu opieki nad pacjentem;

POZ — Podstawowa opieka zdrowotna;
PSA - ang. Prostate Specific Antigen: antygen swoisty dla stercza;

RIS3 — ang. Research and Innovation Strategies for Smart Specialisation: Strategie badan i innowacji na
rzecz inteligentnej specjalizacji;

SL — ang. Smart Lab: Rodzaj spotkania warsztatowego, prowadzonego przy pomocy okreslonej
metodologii, podczas ktérego uczestnicy identyfikujg potencjat innowacyjny danego obszaru
biznesowego;

UX/UI — ang. User Experience/ User Interface: projektowanie zorientowane na uzytkownika/ interfejs
(elementy wizualne i interaktywne) uzytkownika stuzgcy wchodzeniu w interakcje podczas korzystania
z zasobow cyberprzestrzeni;

ZS — Zdrowe Spoteczenstwo: nazwa wytyczajgca zakres Platformy Specjalizacyjnej, ktdrej operatorem
jest Klaster LifeScience Krakdéw.

1 Wiecej na temat Matopolskich Platform Specjalizacyjnych, patrz: Szklarczyk (2024).
[https://www.malopolska.pl/_userfiles/uploads/RG-X/badania%20i%20analizy/platformy%20MIS%20(do%20publikacji).pdf]
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1. Kluczowe wnioski

1. Dziatania w obszarze Profilaktyki majg potencjat uczynienia z Matopolski regionu, ktory
szczegolnie i systematycznie dba o dobrostan zdrowotny mieszkancow ograniczajgc lub
opdzniajac zapotrzebowanie na kosztowne procedury medyczne.

2. Dziatania profilaktyczne powinny uwzglednia¢ fakt, ze region w ramach prac nad
obszarem Cyfrowy Blizniak Cztowieka / Cyfrowy Pacjent (Virtual Human Twin) oczekuje
naptywu wysoko wyksztatconej kadry oraz inwestoréw. Szeroka oferta profilaktyki w
tym kontekscie jest doskonatym wsparciem dla tych planéw i w toku analizy moze
stanowi¢ istotng mocng strone za osiedlaniem sie specjalistow i inwestowaniem przez
aniotéw biznesu.

3. Matopolska powinna skupi¢ sie w szczegdlnosci na dziataniach o charakterze
promujgcych pozadane nawyki i zachowania poprzez zréznicowane a zaproponowane
w toku prac akcje promujace zdrowy tryb zycia.

4. Dziatania o charakterze profilaktycznym powinny by¢ skierowane do miejscowosci
catego regionu (w tym matych miasteczek i wsi). Zapewnienie infrastruktury (jak sciezki
spacerowo-rowerowe z zapleczem sanitarnym i dostepem do wody pitnej) to
inwestycje, ktére postuzg zaréwno mieszkanncom jak i podniosg walor okolicy w oczach
turystéw i bedg mogty by¢ wykorzystywane w dziataniach promocyjnych.

5. Dziatania ukierunkowane na profilaktyke powinny obja¢ wszystkie kategorie wiekowe
mieszkancow. Szczegdblnie warto uwzglednic dzieci i mtodziez szkolng regionu, gdyz jest
to nie tylko inwestycja w przysztosé, ale takze nosnik postaw i zachowan przekazywany
w rodzinie i najblizszym otoczeniu.

6. Potencjat firm matopolskich zwigzanych z diagnozowaniem stanu zdrowia pozwala na
podjecie systemowych dziatan i dotarcie z ustugg do wszystkich rejonéw Matopolski.
Niezbedne jest przygotowanie adekwatnych programéw i warunkéw ich
przeprowadzenia.
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2. Wprowadzenie metodyczne i cele

Raport powstat w oparciu o przebieg i rezultaty warsztatéw realizowanych w ramach projektu
,Organizacja struktury zarzadczej i animacja PPO oraz kontynuacja tych dziatan w ramach
matopolskiej platformy Zdrowe spoteczenstwo” realizowanego przez Klaster LifeScience
Krakdw na zlecenie Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa Matopolskiego. Warsztaty
zrealizowano technikg Smartlab, umozliwiajgcg identyfikacje potencjatu innowacyjnego
okreslonego obszaru biznesowego. Technika ta zostata przetestowana w Matopolsce w
Srodowisku Life Science w latach 2021, 2022 i 2023.

Celem nadrzednym warsztatow byto wypracowanie programu (Mapy drogowej) wspétpracy w
Matopolsce dla obszaru Profilaktyka poprzez zaangazowanie interesariuszy reprezentujcych
podmioty sektoréw biznesu i jego otoczenia, nauki, stuzby zdrowia, administracji regionalne;j i
Il sektora, kluczowe dla rozwoju tej dziedziny w Matopolsce.

Celami podrzednymi byty integracja S$rodowiska Platformy Zdrowe Spoteczenstwo i
wypracowanie strategicznych zatozen zwigzanych z wizjg i rozwojem obszaru Profilaktyka,
ustalenie wspdélnych rekomendacji wobec zatozen polityki innowacyjnej, dyskusja o mozliwych
wspdlnych projektach innowacyjnych wykreowanych wokét obszaru, podnoszeniu kwalifikacji
pracownikéw, czy mapowaniu potencjatu regionalnego w rzeczonym obszarze.

Profilaktyke zdefiniowano na potrzeby komunikowania i uruchomienia warsztatéw jako:

pierwsze ogniwo tancucha zdrowia, odpowiedzialne w 50% za stan naszego zdrowia i jakos¢
naszego zycia. Oczekiwany impakt spoteczny powoduje, ze obszar ma olbrzymi potencjat
rozwoju i wdrozen.

Planujac i przygotowujgc warsztaty, odwotywano sie do nastepujgcych, podstawowych faktow,
przekonan i racjonalizacji o obszarze Profilaktyka:

e jest jednym z 6 strategicznych kierunkéw rozwoju ekosystemu innowacji Platformy
Zdrowe Spoteczenstwo w Matopolsce;

o zostat zdefiniowany w oparciu o nowe trendy, potencjat rozwoju i wdrozenia oraz
wptywu na spoteczenistwo;

o zidentyfikowano w jego ramach tematy o najwiekszym potencjale rozwoju: (a)
Edukacja dla zdrowia, (b) Aktywne, zdrowe starzenie sig, (c) Innowacje dla zdrowego
stylu zycia, (d) Zdrowa zywnos¢;

o z danych Swiatowej Organizacji Zdrowia wynika, ze kazda ztotéwka wydana na
rehabilitacje w ramach profilaktyki to 7 odzyskanych ztotych.
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Warsztaty poprzedzone byty szeroko zakrojonymi dziataniami promocyjnymi, skierowanymi do
przedstawicieli wspomnianych sektorow. Zaproszono indywidualnie blisko 2000 oséb
(kontakty osobiste, informacje przekazywane podczas innych wydarzenn KLSK, celowane
kontakty mailowe, kontakty masowe przez odpowiednio skonfigurowane listy mailingowe),
ponadto prowadzono akcje promocyjng w mediach spoteczno$ciowych i na stronie Operatora
Platformy.

Centralne dla procedury SL warsztaty odbyty sie 7 X1 2025 r. w formie stacjonarnej w Krakowie.
Wozieto w nich udziat ponad 20 przedstawicieli podmiotéw identyfikujacych sie z kategoriami
biznes (9 osbb), nauka (3), otoczenie biznesu (9), Ill sektor (2), stuzba zdrowia (4). Byty one
poprzedzone warsztatami promujgco-organizacyjnymi w formule zdalnej, a kontynuowane w
formie warsztatéw stacjonarnych 21 XI 2025 r. i zdalnych warsztatéw podsumowujgcych 28 Xl
2025 r. Pomiedzy warsztatami oraz po ostatnim spotkaniu pozyskiwano od interesariuszy
dodatkowe materiaty w postaci odpowiedzi na strukturyzowane pytania otwarte, uwag i
komentarzy do wypracowywanych na biezgco rozwigzan, oraz fiszek stanowigcych zalgzki
przysztych projektow.

Raport realizuje nastepujace cele, ktérych porzadek jest zbiezny z uktadem podrozdziatow
wynikowej czesci opracowania

o Uszczegotawia regionalne rozumienie obszaru Profilaktyka, proponuje delimitacje jego
zakresu;

e Oferuje analize silnych i stabych stron oraz szans i zagrozen dla Profilaktyki w wymiarze
regionalnym;

o Identyfikuje gtéwnych regionalnych graczy i interesariuszy obszaru Profilaktyka;

e Proponuje skonfigurowane pod regionalne warunki projekty rozwijajgce obszar
Profilaktyka;

¢ Formutuje wnioski i zalecenia do rozwoju obszaru Profilaktyka w regionie.
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3. Profilaktyka — pojecie i zakres

Punktem wyjscia do rozwazan s zapisy zawarte w Aneksie specjalizacyjnym do dokumentu
RIS3 Nauki o Zyciu Aktualizacja 20242, z ktérych wynika, ze profilaktyka:

e (..) ma wyznaczy¢ kierunki rozwoju o najwiekszym potencjale w takich zakresach jak
edukacja dla zdrowia; aktywne, zdrowe starzenie sie; innowacje dla zdrowego stylu
zycia czy zdrowa zywnosg¢;

e prowadzi do zmniejszenia zachorowalnosci na choroby cywilizacyjne, a przez to do
redukcji obcigzenia w systemie opieki medycznej.

Zadaniem za$ organow ksztattujacych polityke w zakresie profilaktyki powinno by¢:

e zwiekszenie dostepnosci do wiedzy na temat edukacji zdrowotnej i profilaktyki;

e ustalenie kierunkéw rozwoju szkolnictwa wyzszego w konsultacji z biznesem, np.
kursy dedykowane;

e inkubowanie spin-offéw na poziomie uniwersyteckim, finansowanie, mentoring;

e stworzenie i dotarcie z wytycznymi profilaktyki prozdrowotnej do indywidualnego
odbiorcy.

W opisie do Struktury Regionalnej (Matopolskiej) Bazy Wiedzy LIFESCIENCE? wskazano, ze
profilaktyka to dziatania majace na celu zapobieganie chorobom, poprzez ich wczesne
wykrycie i leczenie, w tym:

e pierwotna (Il fazy) — zapobieganie chorobom poprzez kontrolowanie czynnikdw ryzyka,

e wtdrna (Il fazy) — zapobieganie konsekwencjom choroby poprzez jej wczesne wykrycie
i leczenie,

e profilaktyka Il fazy — zahamowanie postepu choroby oraz ograniczenie powikfan.

Kierujgc sie tymi zapisami i dyskusjg w toku SL postanowiono rozpatrywac aktywnosci
w zakresie profilaktyki ujete w macierzy, ktérej:

e kolumny — odpowiadajg powyzszym fazom, tj.: zapobieganie, wczesne wykrywanie i
wczesne leczenie,

e wiersze za$ opisujg nastepujgce komponenty: badania profilaktyczne, dieta, ruch,
psychika, sen, bezpieczernstwo oraz srodowisko.

Na przecieciu wskazanych wierszy i kolumn ujeto charakterystyczne dla nich aktywnosci.

2 Klaster LifeScience Krakéw (2024). [https://www.malopolska.pl/_userfiles/uploads/RG-
X/badania%20i%20analizy/Aneks%20specjalizacyjny%20Nauki%200%20%C5%BCyciu%20aktualizacja%202024.pdf]
3 Por: https://innowacyjna.malopolska.pl/uploads/pdf/platformy-specjalizacyjne/Struktura-Regionalnej-Bazy-Wiedzy.pdf
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Tabela 1: Wyrdznione w toku SL aktywnosci w obszarze Profilaktyka

Aktywnos¢ Zapobieganie

Wczesne wykrywanie i leczenie

Budowanie swiadomosci badan

Budowanie nawykéw badan profilaktycznych

Badania profilaktyczne (laboratoryjne) oraz obrazowe
obejmujace tak dzieci jak i dorostych

Program badan profilaktycznych dla oséb dorostych (kiedy
jakie zrobi¢ — by¢ moze aplikacja, platforma)

Dostep do informacji sprawdzonej

Materiaty dydaktyczne

Przygotowanie do badan

Badanie np. lipoproteiny / lipidy

Powigzanie z wodg, jedzeniem, toaletami

Badania
profilaktyczne

Budowanie swiadomosci badan
Rozpoznanie wczesnych objawoéw - badania
Badania przesiewowe
Dostep do informacji
Program badan (kalendarz) profilaktycznych dla oséb dorostych:
e Jak skorzystac¢ z badan
e Jakie dostepne
e Co dalej zrobi¢
Promowanie badan dostepnych — programy profilaktyczne informacja jak z nich
skorzystac

profilaktyczne np. wit D

Dieta Budowanie swiadomosci zdrowych nawykéw Budowanie swiadomosci zdrowych nawykéw
Akcje promocyjne Poprawa nawykow
Woda — powigzanie z dostepnoscig wody i toalety Plany dietetyczne
Jedzenie - dostep do zdrowego jedzenia - materiaty Co zrobi¢ — jak poprawi¢ — informacja
Propozycja badan laboratoryjnych i obrazowych Dostep do sprawdzonej informacji
Propozycja badan laboratoryjnych i obrazowych
Ruch Budowanie swiadomosci zdrowych nawykéw Budowanie swiadomosci zdrowych nawykéw
Promocja miejsc, aktywnosci, podpowiadanie aktywnosci Promowanie aktywnosci
Co zrobi¢, zeby poprawic swoj stan zdrowia i go nie pogtebiaé
taweczki — dostep do wody i toalet
Tworzenie miejsc aktywnosci
Wsparcie w udziale w aktywnosciach
Psychika Budowanie swiadomosci zdrowych nawykow Budowanie swiadomosci zdrowych nawykéow
badania profilaktyczne np. wit D Informacja o jak rozpoznac i co z tym zrobi¢ — jak dziata¢, gdzie p6jsé
badania profilaktyczne np. wit D
Sen Budowanie swiadomosci zdrowych nawykéw badania Budowanie swiadomosci zdrowych nawykéw

Diagnostyka snu — badania profilaktyczne np. wit D

Bezpieczenstwo | Budowanie Swiadomosci zdrowych nawykéw

Budowanie swiadomosci zdrowych nawykéw

Rzeczpospolita

- Polska

Fundusze Europejskie
dla Matopolski

il | N\ MALOPOLSKA




[ ] LifeScience

¥
. Klaster J“y_
KRAJOVIY
A y KLASTER
s. KLUCZOWY
)

® @ titow Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
o w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych
Platforma Zdrowe spoteczeristwo
Aktywnosc Zapobieganie Woczesne wykrywanie i leczenie
Oznaczanie pieszych
Zasady bezpieczenstwa w sieci,
Kaski
Srodowisko Budowanie swiadomosci zdrowych nawykéw Budowanie swiadomosci zdrowych nawykéw

zapobiegajacych negatywnym skutkom zdrowotnym zmian
w $rodowisku

Dbanie o wypoczynek i relaks w odpowiednich warunkach
Dbanie o srodowisko (np. oszczedzanie wody, redukcja
$mieci) jako forma i sposdb profilaktyki zdrowotnej.
Fundamentem dla zapobiegania chorobom jest dbanie o
srodowisko we wszystkich jego przejawach

Monitoring parametrdéw, ktérych przekroczenie wywotuje pogorszenie stanu zdrowia

Zrédto: opracowanie wtasne.
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Zbudowanie tablicy aktywnosci w ramach obszaru Profilaktyka byto punktem wyjscia do
dalszych prac a w szczegdlnosci do opracowania fiszek projektowych.

W odniesieniu do poszczegdlnych obszaréw uczestnicy podzielili sie nastepujgcymi uwagami
(o czym warto pamietac, projektujgc uruchamiajgc przedsiewziecia w ramach profilaktyki w
Matopolsce):

1. Badania profilaktyczne:

e Poziom lipoprotein ksztattuje sie do okoto 5 roku Zzycia, wykonanie badan
przesiewowych wskaze poziom ryzyk wystgpienia choréb sercowo — naczyniowych w
przysztosci.

e Przesiewowe badanie glukozy u dzieci wytapuje zagrozenie cukrzycy i mozna podjac
wczesdnie dziatania zaradcze.

e Badania postawy — w razie wykrycia potrzeb odpowiednio sprofilowa¢ ¢wiczenia na
lekcjach wychowania fizycznego.

e Do bilansu dzieci wiaczy¢ co najmniej podstawowe badania laboratoryjne.

e ,Zanim siegniesz po suplementy zréb badania czego w Twoim organizmie brakuje” -
propozycja kampanii dla wszystkich grup wiekowych.

e Suplementacja dla senioréw, np. stany depresyjne u senioréow mogg ulec poprawie
dzieki uzupetnieniu witaminy D.

2. Dieta (odzywianie)

e Jak dowodzg wyniki badan, czesto mylimy gtéd z pragnieniem, predzej cos zjemy niz sie
napijemy, co prowadzi tez do otytosci.

e Odwodnienie jest duzym problemem we wszystkich grupach wiekowych i prowadzi na
szkodliwych nastepstw, nalezy prowadzi¢ promocje waznosci picia wody.

e Mate butelki na wode dla senioréw, ktorzy zabierajg wody, bo jest za ciezka, nie miesci
sie w matej torebce.

e Kampania informacyjna pokazujaca, ktére produkty dostepne prawie w kazdym sklepie
poprawiajg nasze funkcjonowanie a ktére szkodza.

e Dieta dedykowana w zwigzku z chorobg — materiaty na temat diety dostepne u lekarzy
POZ.

e Edukacja dzieci i mtodziezy, ze zanim siegnie sie po tabletki mozna wptynac¢ dietg na
funkcjonowanie naszego organizmu.

3. Ruch

e Kazdy ruch jest wazny, powinnismy przeznacza¢ 30 min piec razy w tygodniu na spacer.
e Umozliwienie ruchu na $wiezym powietrzu dzieciom w czasie pobytu w szkole.
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4. Psychika
e Wtasciwa kampania informacyjna np. jesli chodzi o depresje i jej nastepstwa w
szczegolnosci adresowana do rodzicow i nauczycieli dzieci i mtodziezy.
e Szeroko dostepna informacja jakie kroki podjgé, gdzie skorzystaé z pomocy.
e Nauka samodzielnosci, odpowiedzialno$ci, prowadzi do tez do poczucia sprawczosci i
doceniania, co wptywa na zdrowie psychiczne.
e Uczenie samodzielnosci u dzieci od najmtodszych lat, ale tez wspieranie samodzielnosci
u senioréw jak najdtuze;.
5. Sen

e Ulotki do szkét np. dotyczace higieny snu- same ulotki mogg by¢ mato zauwazone, za
ulotka

e powinna is¢ rozmowa np. na lekcji wychowawczej, wspdlne przeczytanie tych ulotek,
wielki

e plakat wiszacy w kazdej klasie, napisy na schodach.

e Kampania np. pazdziernik miesigcem snu.

6. Bezpieczenistwo

e W okresie zimowym obowigzkowe kamizelki odblaskowe dla dzieci, rowerzystéw.

e Sprawdzenie czy informacja o zagrozeniu dociera do wszystkich obywateli na danym
terenie (np. w Krakowie sg osiedla, gdzie nie stycha¢ uruchomionej syreny alarmowej).

e Dostepnosc informacji nie tylko w Internecie - dostepnos¢ réznych stacji telewizyjnych,
radiowych, telewizyjnych réwniez w matych miejscowosciach, nie tylko w duzych
miastach.

7. Srodowisko

e Obejmuje zaréwno srodowisko naturalne jak i antropogeniczne. Oba rodzaje oddziatujg
na nasz dobrostan.

e Jest wainym, aby zapewnial takg rownowage, dzieki ktérej zycie i zdrowie
mieszkancéw ulega mozliwie najmniejszym szkodom a warunki pracy (Srodowisko
przeksztatcone przez cztowieka: utechnicznienie i automatyzacja) stuzg zaspokajaniu
potrzeb spotecznych.

e Tematyka profilaktyki jest prowadzono w Polsce przez Narodowy Instytut Zdrowia
Publicznego PZH — PIB (Instytut Zywnosci i Zywienia — NIZP PZH - PIB). Instytut ten
opublikowat wiele ebookdéw, ktére mogg by¢ przydatne podczas planowania
przedsiewziec regionalnych.
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e Tematyka ta w wymiarze badan naukowych zajmujg sie jednostki niektérych uczelni
Krakowa (np. Instytut Zdrowia Publicznego UJ).
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4. Analiza SWOT

Zestawione ponizej argumenty sg zapisem opinii wypracowanych w toku warsztatow i
wywiadéw indywidualnych ekspertéw zaangazowanych w niniejsze przedsiewziecie.

Mocne strony obszaru Profilaktyka w Matopolsce

Mocne strony pozwalajg mysle¢ o rozwoju Profilaktyki jako znaczgcej wizytéwce regionu, jako
czynniku ksztattujgcym dobrostan obecnych mieszkaricow oraz jako czynniku wyzwalajgcym
naptyw wartosciowej kadry oraz inwestoréw chcgcych finansowac liczgce sie przedsiewziecia
(start-upy). Do kluczowych mocnych stron zaliczono:

e Srodowisko uniwersyteckie, szpitale, centra diagnostyczne, firmy medyczne,

e wiele organizacji, instytucji Swiadczacych réznorodne ustugi z pogranicza profilaktyki
takze w matych osrodkach,

e wieloletnie doswiadczenie w zarzadzaniu finansowanym od 2018 roku przez
Wojewddztwo Matopolskie i realizowanym jako jedyny w Polsce projekcie wsparcia w
codziennym funkcjonowaniu oséb poprzez realizacje dziatan na rzecz rozwoju ustug
opiekunczych i sgsiedzkich w miejscu zamieszkania pod nazwg Matopolski Tele-Aniot
2.0 (https://www.malopolska.pl/malopolski-teleaniol-2/).

Stabe strony obszaru Profilaktyka w Matopolsce

Stabe strony to czynniki wewnetrzne, ktére ograniczajg (uniemozliwiajg) rozwéj. Powinno sie
im jak najszybciej przeciwdziata¢ (poprawi¢, wyeliminowa¢ itp.). Dla powodzenia obszaru
Profilaktyka w Matopolsce zidentyfikowano nastepujgce czynniki wymagajgce poprawy lub
wyeliminowania:

e duzy koszt wielu dziatan profilaktycznych a efekt (zysk) oddalony w czasie i trudny do
o0szacowania na wstepie,

e automatyzacja, ktéra moze byé pozbawiona kontroli i prowadzi¢ do znacznego
uzaleznienia szczegdlnie najmtodszego pokolenia.

Szanse obszaru Profilaktyka w Matopolsce

Szanse zaistnienia i rozwoju obszaru Profilaktyka dostarczajg czynniki otoczenia, ktére warto
wykorzystac. Zidentyfikowano nastepujace:

e budowanie samoswiadomosci mieszkancéw Matopolski,
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o Swiadomos$é mozliwosci wydtuzenia czasu zycia w dobrostanie, bez koniecznosci opieki
zdrowotne;j.

Zagrozenia dla obszaru Profilaktyka w Matopolsce

Wsréd czynnikdw zewnetrznych zagrazajacych stabilnemu i dynamicznemu rozwojowi
zidentyfikowano:

e naptyw obcych nieakceptowalnych wzorcéw,
e presja klimatyczna kwestionujgca zasadno$¢ lub niwelujgca dziatania profilaktyczne.
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5. Interesariusze obszaru

W toku warsztatow przeprowadzono wstepng analize interesariuszy obszaru Profilaktyka.

Na potrzeby dyskusji przyjeto, ze interesariusz to podmiot (osoba fizyczna, spotecznosci,
instytucja, organizacja, urzad), ktory:

e moze wptywac na technologie
e pozostaje pod wptywem jej dziatalnosci
e albo aktywnos¢ podmiotu moze mieé¢ wptyw na powodzenie technologii.

Opis zostat przeprowadzony z uzyciem nastepujacych kryteriéw:

e Kto? —zwiezte okreslenie pozwalajgce jednoznacznie odrdznic¢ od innych
interesariuszy.

e Co dostarcza? — wskazanie produktéw (fizycznych, cyfrowych lub ustug), ktérych
mozna oczekiwaé od interesariusza lub jest zobowigzany je dostarczy¢.

e C(Czego potrzebuje? — wskazanie produktow (fizycznych, cyfrowych lub ustug), ktérych
oczekuje od otoczenia lub ktérych otoczenie jest zobowigzane mu dostarczyc.

e Wptywa na ... - swojg obecnoscig, zachowaniem / dziataniem wywiera wptyw na
innych interesariuszy.

e Jest zalezny od ... - dobrostan interesariusza jest zalezy na innych wskazanych
interesariuszy.

Tak przygotowana analiza interesariuszy pozwolita na w miare kompletne ujecie tak
podmiotdéw jak i powigzan miedzy nimi. Zestawienie zamieszczono na kolejnych stronach.

15

Fundusze Europejskie Rzeczpospolita Dofinansowane przez
dla Matopolski I s Unie Europejska M ALO P 0 L S I( A



*
@ ‘ @ Klaster J"y_
(@ LifeScience A

] @ «iakow 3

KRAJOVIY
KLASTER
s. KLUCZOWY

Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Tabela 1: Interesariusze obszaru Profilaktyka i ich wybrane uwarunkowania

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

Kto?

Co dostarcza?

Czego potrzebuje?

Wptywa na ...

Jest zalezny od ...

Cztowiek (niemowle, dziecko)

potrzeb w zakresie profilaktyki
adekwatnych do wieku

,madre;j” opieki, czyli
Swiadomych rodzicéw,
opiekunéw, wychowawcow
odpowiedzialnych placowek

rozwoj emocjonalny,
intelektualny, zdrowie,

ustug dostarczanych przez
otoczenie (rodzice,
opiekunowie, wychowawcy)

Cztowiek (nastolatek)

potrzeb w zakresie profilaktyki
adekwatnych do wieku

bezpieczenstwa
emocjonalnego,

ruchu,

zdrowej zywnosci,
umiejetnosci krytycznego
myslenia

potrzeby w zakresie
infrastruktury (np. sportowej)

rozwigzan opracowanych przez
dorostych

Cztowiek dojrzaty

potrzeb w zakresie profilaktyki
adekwatnych do wieku,
dostarcza sktadki zdrowotnej

dobrej medycyny pracy,
obowigzkowych badan
profilaktycznych,
rzetelnej wiedzy na temat
profilaktyki zdrowia

oferte rozwigzan

swoich kompetenc;ji (stanu
uswiadomienia) ale tez od
otoczenia ksztattujacego
przekaz

Cztowiek (senior)

potrzeb w zakresie profilaktyki
adekwatnych do wieku
wiedze, doswiadczenie

aktywnosci dostepnej,
dostosowanej do réznych
barier,

zainteresowania,
akceptacji,

szacunku

zdrowie w dobrostanie

swoich kompetencji (stanu
uswiadomienia) ale tez od
otoczenia ksztattujacego
przekaz

zalecen postepowania,
informacji wskazujgcych na
zakres i sposéb korzystania w
ustug profilaktyki

biurokracji,
gotowych aplikacji dajgcych
mozliwosci wiekszej ilosci czasu

Pacjent informacji o stanie zdrowia i wsparcia procesu leczenia stan wiedzy oraz poziom i oferty i ustug w zakresie
wynikajacych stad potrzebach i rehabilitacji zakres oferowanych ustug, profilaktyki i rehabilitacji
ocene ksztattujgcych sie
trendéw
Lekarz diagnozy, uproszczonych procedur, mniej | zdrowie swoich podopiecznych | oferty dziatan profilaktycznych i

wiedzy o miejscu ich
Swiadczenia

Fundusze Europejskie
dla Matopolski

- Polska
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Platforma Zdrowe spoteczeristwo

Kto?

Co dostarcza?

Czego potrzebuje?

Wptywa na ...

Jest zaleiny od ...

dla pacjenta a mniej na sprawy
administracyjne

Przedszkole

podstawowych danych o stanie
populacji

wsparcia dziatan (np. materiaty
do wykorzystania w pracy z
dziec¢mi)

samoswiadomosci rodzicow

dostepnosci oferty i akceptacji
rodzicow

Szkota

podstawowych danych o stanie
populacji

wsparcia w prowadzeniu
dziatan profilaktycznych

wptywa wychowawczo na
postawy dzieci i mtodziezy

specjalistéw mogacych
zorganizowac i przeprowadzié¢
przedsiewziecia

Miejsce pracy

ryzyk zwigzanych z
bezpieczenstwem

oferty adekwatnej do miejsc
pracy

pracownikow w zakresie badan
(okresowych i profilaktycznych)

przepiséw prawa

Domy opieki

ustug dopasowanych do
potrzeb pensjonariuszy

wsparcia w zakresie
uatrakcyjnienia pobytu

dobrostan podopiecznych

mozliwosci finansowych,
organizacyjnych, kadrowych,
prawnych

Lokalne wtadze (matopolskie
JST)

finansowania,

inicjowania przedsiewziec
wsparcia organizacyjnego,
konkurséw wytaniajacych
wykonawcéw zatwierdzonych
aktywnosci

informac;ji o potrzebach,
rzetelnych ocen stanu
rozwigzan, planéw i pomystéw
na przedsiewziecia niezbedne
w najblizszym czasie i wazne
strategicznie

warunki zaistnienia
zaplanowanych projektow
zasady ogtaszanych konkurow

wtadz centralnych,
budzetu
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W toku dyskusji zidentyfikowano takze wielu innych interesariuszy, jak:

e CAS (rozwigzania w obszarze witgczenia spotecznego),

e Uniwersytety trzeciego wieku, ktorych w samej Matopolsce jest 56,
e Kota Gospodyn Wiejskich,

e Gminne Osrodki Kultury,

e LOWE - Lokalne Osrodki Wiedzy i Edukacji,

e gminne rady senioréw oraz kluby seniora.

Nie zostali oni jednak scharakteryzowani dostatecznie szczegétowo, stad nie zostali
zamieszczeni w powyzszej tabeli.
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6. Fiszki projektowe

Na réznym etapie dyskusji w ramach SL pojawiaty sie sygnaty o potrzebie zainicjowania
przedsiewzie¢ ukierunkowanych na:

e profilaktyke zdrowotng dzieci i mtodziezy (opisano inicjatywy dedykowane jak gry
tematyczne),

e profilaktyke dorostych — zachecanie i oferowanie szerokiej gamy badan
profilaktycznych,

e profilaktyke senioréow, w przypadku ktérych podkreslono potrzebe rozbudowy sieci
tawek pozwalajacych odpoczgé podczas spaceru, fawki te powinny znalez¢ sie takze
poza aglomeracje krakowska, w mniejszych osrodkach miejskich i na wsiach, zwrécono
uwage na potrzebe rozbudowy sieci uje¢ wody pitnej dostepnej na Swiezym powietrzu
(w miejscach publicznych).

Dyskusja nad tematyka oczekiwanych w regionie przedsiewzieé¢ zostata poprowadzona zgodnie
z uktadem (strukturg opisu) przedstawiong ponizej.

Tabela 2: Struktura fiszki projektowej w ramach obszaru Profilaktyka
Pytanie Rozszerzenie — pytania pomocnicze

Uwagi Ocena priorytetu realizacji
Charakter przedsiewziecia
Dziatanie jednorazowe / powtarzalne / ciggte
Dlaczego? Opis problemu, czyli uzasadnienie podejmowania dziatania;
Co trzeba zmienié? Jak osiggna¢ zmiane? Jaki jest cel dziatania i jakie podejscie do
rozwigzania problemu? Jak mozna przygotowac sie do zmiany?
Jak mozna osiggna¢ zmiane?
W jaki sposdb? Opis sposobu realizacji dziatania — metoda wdrozenia zmiany.
Jakie bedga potrzebne zasoby, jakie kluczowe ustugi/ rozwigzania
/produkty? Jaki jest ogdlny zarys planu dziatania (etapy,
poziomy)?
Z jakim rezultatem? Spodziewane rezultaty — jaka zmiana nastgpi w wyniku
zaplanowanych dziatan, jesli sie da, wyrazona mierzalnie (jako
%, ilo$¢, max/min, itp.). Jaki bedzie efekt — co i jak sie zmieni w
perspektywie srednio- i dtugookresowej?
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Tytut projektu: Badania majace na celu ustalenie planu dziatania w zakresie zwiekszenia
ID: P-1 frekwencji mieszkarncow Matopolski w badaniach profilaktycznych

Wysoki priorytet

Przedsiewziecie o charakterze badawczym w zakresie przyczyn braku zgtaszalnosci na

U .
wagl badania profilaktyczne
Dziatanie jednorazowe

Dlaczego? Od lat obserwowana jest niska frekwencja w badaniach profilaktycznych (m.in.

o Zwiezty opis problemu do rozwiqzania
e Uzasadnienie dla podjecia dziatan

Profilaktyka 40 Plus, cytologia, mammografia i inne) mimo ich petnej refundacji i na
ogot fatwej dostepnosci. Tymczasem regularnie wykonywane badania profilaktycznie
skutecznie obnizajg zachorowalno$¢é na zaawansowane postaci wielu choréb i
pozwalajg unikad ciezkich powiktan, utraty zdrowia i zycia. Pozwalajg takze obnizy¢
koszty leczenia choréb i unikngc¢ utraty zdolnosci do pracy.

Jaki jest cel projektu?
e Jakg zmiane chcemy osiggngc?
e Jak przygotowac sie do zmiany?
e Jakie podejscie zastosowac?

1. Rozpoznanie przyczyny unikania udziatu w badaniach profilaktycznych.

2. Przygotowanie skutecznych programdéw promujgcych badania profilaktyczne i
zachecajace do ich wykonywania.
Zwiekszenie frekwencji w badaniach profilaktycznych.

W jaki sposob dziatac¢?
e Sugerowana metoda dziatania / podejscie
o Niezbedne zasoby
e 0gdlny planu dziatania (etapy, poziomy)

Naukowe, socjologiczne, statystyczne badanie postaw obywateli i obywatelek
co do przyczyn braku korzystania z badan profilaktycznych.

2. Metodyka badan duzych i zréznicowanych grup spotecznych.

3. Rozpoznanie wynikéw frekwencyjnych w programie Profilaktyka 40 Plus w
Matopolsce na podstawie danych wtasnych Diagnostyka SA. Opracowanie
metodyki badan socjologicznych z ekspertami naukowymi. Przygotowanie
propozycji dziatan promocyjnych.

Jaki bedzie rezultat?

1. Wozrost frekwencji w badaniach profilaktycznych.
2. Poprawa poziomu opracowania rzetelnych wskaznikéow populacyjnych.

20

Fundusze Europejskie
dla Matopolski

Rzeczpospolita

- Polska

Dofinansowane przez
Unie Europejskg

| N\ MALOPOLSKA




*
@ ‘ @ Klaster J"y_

P ® °® E{eifiencs I_S-y :Zﬁé;%::’vvrv Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
o rakow w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych
Platforma Zdrowe spoteczeristwo
e Spodziewane rezultaty — jaka zmiana nastqpi
w wyniku zaplanowanych dziatan?
e (Coijak sie zmieni w perspektywie srednio- i
dtugookresowej?
. »Matopolska Rodzinna Misja Zdrowia”
Tytut projektu: P )
Edukacyjna gra prozdrowotna dla przedszkoli i szkét podstawowych pod
ID: P-2 . N .
patronatem Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa Matopolskiego
Priorytet wysoki
Uwagi Charakter  przedsiewziecia promocyjno-informacyjny  majacy  na celu
& rozpowszechnienie zachowan z zakresu profilaktyki zdrowia
Dziatanie ciagte (podzielone na rundy)
Dlaczego? 1. Niska zgtaszalno$é na badania profilaktyczne.

e Zwiezty opis problemu do rozwiqgzania
e Uzasadnienie dla podjecia dziatar

Konsekwencje zdrowotne:

e Brak regularnych badan przesiewowych zwieksza ryzyko péznego wykrycia
chordb cywilizacyjnych (np. nadci$nienia, cukrzycy, miazdzycy) oraz
nowotworow.

e Pdine rozpoznanie chordb oznacza gorsze rokowania, wieksze koszty leczenia
i obcigzenie systemu opieki zdrowotnej.

2. Brak systematycznego i zdrowego snu.
Skala problemu:
e W Polsce problemy ze snem sg powszechne: wedtug badani populacyjnych
niemal jedna czwarta dorostych zgtasza objawy bezsennosci.
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[ ] w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

e Az do 20% ludzi deklaruje, ze budzi sie zmeczonych, nawet po nocnym
odpoczynku.
Konsekwencje zdrowotne:
e Zaburzenia snu wigzg sie z podwyzszonym ryzykiem chordb uktadu krazenia,
nadcisnienia, cukrzycy, otytosci.
e Brak regenerujgcego snu moze prowadzi¢ do pogorszenia stanu
psychicznego: zmeczenia, problemy z koncentracjg, depresja.
e U 0sdb z nadci$nieniem czesciej wystepuje bezdech senny, co dodatkowo
pogarsza jakos¢ snu i zdrowie sercowo-naczyniowe.
e Zaburzenia snu mogg prowadzié¢ do czestego stosowania lekéw nasennych —
co z kolei niesie ryzyko uzaleznienia.
3. Niewystarczajgce picie wody (niedostateczne nawodnienie).
4. Brak wystarczajacej ilosci ruchu co moze powodowac wiele choréb.

Jaki jest cel projektu? Celem gry jest zwiekszenie Swiadomosci zdrowotnej oraz wdrozenie zdrowych
e Jakq zmiane chcemy osiggngc? nawykow wsrdd dzieci, rodzicow, dziadkdw i nauczycieli poprzez zabawe i
e Jak przygotowac sie do zmiany? wspotprace miedzypokoleniowa.
e Jakie podejsicie zastosowaé? Gra promuje cztery kluczowe filary zdrowia:

1. regularne zgtaszanie sie na badania profilaktyczne,
2. prawidfowe nawodnienie — picie odpowiedniej ilosci wody,
3. wilasciwy i regularny sen,
4. zwiekszenie aktywnosci fizycznej mieszkancéw, poprawa ogdlnego stanu
zdrowia i wydolnosci fizyczne;j.
Projekt realizowany jest na terenie catego wojewddztwa we wspdtpracy z
placéwkami edukacyjnymi.

W jaki sposob dziata¢? Projekt zaktada realizacje dziatan edukacyjnych w szkotach i przedszkolach w formie
e Sugerowana metoda dziatania / podejscie gry zespotowej. Dziatania angazujg dzieci, rodzicéw, dziadkdw i nauczycieli, promujac
e Niezbedne zasoby cztery filary zdrowia:
e 0gdiny planu dziatania (etapy, poziomy) 1. badania profilaktyczne,
22
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

2. picie wody,

3. sen,

4. aktywnos$¢ fizyczna.

Placéwki otrzymujg pakiet edukacyjny, a uczestnicy zdobywajg Punkty Zdrowia za

realizacje zadan.
Cele projektu

e wzrost zgtaszalnosci na badania profilaktyczne,

e ksztattowanie zdrowych nawykéw zdrowotnych,

e zwiekszenie swiadomosci zdrowotnej Matopolan,

e integracja rodzin wokot dziatan prozdrowotnych.
Zatozeniem projektu jest opracowanie platformy z aktualnymi informacjami
dotyczacymi profilaktyki zdrowia, aktualnie dostepnych programoéw profilaktycznych
i informacji jak z nich skorzysta¢ oraz informacjami i materiatami dotyczacymi gry
wraz z aplikacjg do prowadzenia gry (np. rejestracji punktéw) (bardziej szczegdtowy
opis koncepcji w zatgczniku).

Jaki bedzie rezultat?
e Spodziewane rezultaty — jaka zmiana nastgpi
w wyniku zaplanowanych dziatan?
e (Coijak sie zmieni w perspektywie srednio- i
dtugookresowe;j?

Rezultaty
o wieksza aktywnos¢ ruchowa dzieci i dorostych,
e zwiekszenie spozycia wody,
e poprawa jakosci snu,
e wzrost liczby badan profilaktycznych w regionie,
o zwiekszenie kompetencji zdrowotnych rodzin.
Dtugofalowe korzysci
e wzmocnienie zdrowia publicznego,
o profilaktyka chordb cywilizacyjnych,
e budowanie kultury zdrowia w Matopolsce.
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[ ] w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych
Platforma Zdrowe spoteczeristwo
Tytut projektu: Aktywna analiza danych w celu wczesnego wykrywania trendéw i mozliwosci
ID: P-3 dostosowywania programoéw profilaktycznych do aktualnych potrzeb
Wysoki priorytet
Projekt odpowiada na rosngca potrzebe szybkiego reagowania na zmieniajgce sie
Uwagi czynniki ryzyka zdrowotnego i spotecznego. Wczesne wykrywanie trendow pozwala
na bardziej efektywne zarzgdzanie programami profilaktycznymi oraz optymalizacje
kosztéw
Dlaczego? Obecne programy profilaktyczne czesto opierajg sie na danych historycznych

o Zwiezty opis problemu do rozwiqzania
e Uzasadnienie dla podjecia dziatan

analizowanych z opéznieniem, co ogranicza ich trafnos¢ i adekwatnos$é. Brakuje
narzedzi pozwalajgcych na biezgce wykrywanie nowych trendéw lub sygnatow
ryzyka.

Systematyczna analiza aktualnych danych (np. epidemiologicznych, srodowiskowych,
demograficznych, behawioralnych) umozliwi lepsze dopasowanie programow
profilaktycznych do rzeczywistych potrzeb populacji. Wczesna reakcja zmniejsza
koszty interwencji i zwieksza skutecznos¢ dziatan prewencyjnych.

Jaki jest cel projektu?
e Jakq zmiane chcemy osiggngc?
e Jak przygotowac sie do zmiany?
e Jakie podejscie zastosowac?

Jaka zmiane chcemy osiggnac?

e Wprowadzenie systemu statego monitorowania danych, ktéry pozwoli na
automatyczne identyfikowanie trendéw, anomalii oraz pojawiajgcych sie
czynnikow ryzyka.

e Zwiekszenie responsywnosci programoéw profilaktycznych —ich regularna
adaptacja do aktualnej sytuacji.

Jak przygotowaé sie do zmiany?

e Zapewnienie dostepu do zrédet wiarygodnych danych medycznych,
populacyjnych, socjologicznych o odpowiednie] jakosci.

e Przygotowanie zespotdw analitycznych oraz kadry zarzadzajacej programami
do pracy w modelu opartym na danych.
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

e Stworzenie procedur reagowania na wykryte trendy.
Jakie podejscie zastosowacd?
e Podejscie oparte na data-driven decision making (DDDM?).
e Integracja narzedzi analityki predykcyjnej oraz wizualizacji danych.
e Wspodtpraca interdyscyplinarna (specjalisci ds. zdrowia publicznego, analitycy,
IT, programisci, eksperci merytoryczni).

W jaki sposob dziata¢?
e Sugerowana metoda dziatania / podejscie
e Niezbedne zasoby
e QOgolny planu dziatania (etapy, poziomy)

Sugerowana metoda dziatania / podejscie:
e Budowa zintegrowanej platformy analitycznej z modutami monitorowania
trendow.
e Zastosowanie metod: analizy statystycznej, uczenia maszynowego,
wykrywania anomalii, modeli predykcyjnych.
e Regularne przeglady wynikéw przez dedykowany zespét ds. monitoringu i
rekomendacji.
Niezbedne zasoby:
e Dostep do aktualnych zrédet danych (wewnetrznych i zewnetrznych).
e Oprogramowanie analityczne i infrastruktura (hurtownia danych, systemy
integracji).
e Zespot: analitycy danych, epidemiolodzy, specjalisci IT, koordynatorzy
programow profilaktycznych.
« Srodki na szkolenia oraz utrzymanie systemu.
Ogolny plan dziatania (etapy):
1. Analiza potrzeb i zrédet danych — identyfikacja dostepnych baz, ocena jakosci
danych.
2. Projekt architektury systemu — narzedzia, integracja, metody analityczne.

4 Jest to metoda poprawy efektywnoéci organizacyjnej poprzez usprawnienie operacji, identyfikacje waskich gardet, optymalizacje alokacji zasobéw, identyfikowanie trendéw
rynkowych, preferencji klientéw i pojawiajacych sie mozliwosci wykorzystujgc dane produkcyjne w czasie rzeczywistym i odpowiednio dostosowujgc harmonogramy

dziatania.
Patrz np. Miser E., Sarioguz O. (2024).
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

3. Budowa i konfiguracja platformy — tworzenie paneli sterowania i algorytmoéw
detekcji trendow.

4. Pilotaz i testy — walidacja wynikow, dostosowanie algorytmow.

5. Wdrozenie operacyjne —wdrozenie do codziennej pracy i powigzanie ze
Sciezkami decyzyjnymi.

6. Staty monitoring i rozwdj — ulepszanie modeli, rozszerzanie zakresu danych.

Jaki bedzie rezultat?
e Spodziewane rezultaty — jaka zmiana nastgpi
w wyniku zaplanowanych dziatan?
e (Coijak sie zmieni w perspektywie srednio- i

Spodziewane rezultaty:

Mierzalny efekt:

e Skrdcenie czasu reakcji na nowe trendy zdrowotne o x%.

e Zwiekszenie skutecznosci programow profilaktycznych (np. spadek wskaznikow

dtugookresowej? ryzyka w grupach objetych interwencjg o x% po wdrozeniu adaptacji).
e Redukcja kosztow nieefektywnych interwencji o x%.
Zmiany w perspektywie srednio- i dtugookresowej:
e Utrwalenie kultury podejmowania decyzji w oparciu o dane.
e Lepsze dopasowanie programodw profilaktycznych do potrzeb spotecznosci.
e Woczesna identyfikacja zagrozen zdrowotnych, co przetozy sie na zmniejszenie
liczby przypadkéw choréb mozliwych do zapobiegania.
o Staly rozwdj kompetencji analitycznych w organizacji.
Tytut projektu: Kalendarz badan profilaktycznych i szczepien dla oséb dorostych
ID: P-4

Uwagi

Wysoki priorytet

Projekt odpowiada na potrzebe zwiekszenia profilaktyki zdrowotnej wséréd
dorostych, poprawy swiadomosci zdrowotnej oraz systematycznego monitorowania
stanu zdrowia populacji
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[ ] w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych
Platforma Zdrowe spoteczeristwo
Dlaczego? WSsréd dorostych oséb czesto wystepuje brak systematycznego podejscia do badan

Zwiezty opis problemu do rozwiqzania
Uzasadnienie dla podjecia dziatar

profilaktycznych i szczepien. Wielu pacjentéw nie wykonuje badan w zalecanych
terminach, co opdznia wykrycie choréb i zmniejsza skutecznosé profilaktyki.
Stworzenie kalendarza badan i szczepien pozwoli na indywidualne planowanie
profilaktyki, poprawi terminowos¢ wykonywania badan oraz zwiekszy
bezpieczenstwo zdrowotne populacji dorostej. Dodatkowo, system utatwi
personelowi medycznemu monitorowanie stanu zdrowia pacjentéow

Jaki jest cel projektu?

Jakg zmiane chcemy osiggnqgc?
Jak przygotowac sie do zmiany?
Jakie podejscie zastosowac?

Jakg zmiane chcemy osiggngc?
e Wprowadzenie spersonalizowanego, tatwego w obstudze kalendarza badan i
szczepien dla dorostych.
e Zwiekszenie Swiadomosci i systematycznosci w zakresie profilaktyki
zdrowotnej.
e Poprawa terminowosci realizacji badan profilaktycznych i szczepien.
Jak przygotowac sie do zmiany?
e Opracowanie standardéw medycznych i zalecen dotyczacych badan
profilaktycznych i szczepien w réznych grupach wiekowych.
e Zebranie danych o pacjentach i aktualnym stanie wykonania badan.
e Zapewnienie kanatow komunikacji z uzytkownikami (aplikacja, SMS, e-mail,
portal pacjenta).
Jakie podejscie zastosowaé?
e Podejscie systemowe i spersonalizowane — kalendarz dopasowany do wieku,
ptci, historii medycznej pacjenta.
e Wykorzystanie cyfrowych narzedzi wspierajgcych przypomnienia,
monitorowanie i raportowanie.

W jaki sposob dziataé?

Sugerowana metoda dziatania / podejscie
Niezbedne zasoby
Ogalny planu dziatania (etapy, poziomy)

Sugerowana metoda dziatania / podejscie:
e Stworzenie cyfrowego kalendarza zintegrowanego z systemem medycznym.
e Automatyczne generowanie przypomnien o badaniach i szczepieniach.
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

Niezbedne zasoby:

Ogolny plan dziatania (etapy):
1.

Monitorowanie realizacji oraz generowanie raportow dla personelu
medycznego i pacjentow.

Zespot projektowy: lekarze, specjalisci ds. IT, analitycy danych, graficy UX/UI.
System informatyczny (aplikacja, portal pacjenta, baza danych).

Tresci edukacyjne i przypomnienia (SMS, e-mail, powiadomienia push).
Fundusze na rozwdj, wdrozenie i utrzymanie systemu.

Analiza potrzeb i wymagan uzytkownikdéw — badania ankietowe, konsultacje
medyczne.

Projekt kalendarza i funkcjonalnosci systemu — cyfrowa i papierowa wersja
kalendarza.

Rozwdj systemu IT — integracja z bazg danych pacjentéw, modut
przypomnien, panel raportowy.

Testy pilotazowe — sprawdzenie dziatania kalendarza w grupie kontrolnej.
Wdrozenie ogdlnokrajowe / regionalne — udostepnienie pacjentom i
placéwkom medycznym.

Monitoring i aktualizacja — dodawanie nowych zalecen, poprawa
funkcjonalnosci na podstawie opinii uzytkownikow.

Jaki bedzie rezultat?
e Spodziewane rezultaty — jaka zmiana nastgpi
w wyniku zaplanowanych dziatan?
e (Coijak sie zmieni w perspektywie Srednio- i
dtugookresowej?

Spodziewane rezultaty:
Mierzalny efekt:

Wzrost liczby oséb wykonujacych zalecane badania profilaktyczne o x% w
ciggu pierwszych 2 lat.

Wzrost liczby dorostych oséb otrzymujacych zalecane szczepienia o x%.
Zmniejszenie liczby przypadkdw wykrycia choréb w zaawansowanym stadium
dzieki wczesniejszej diagnostyce.

Zmniejszenie liczby przypadkdw wykrycia chordb zakaznych dzieki
regularnym szczepieniom.
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

Zmiany w perspektywie srednio- i dtugookresowej:
e Poprawa profilaktyki zdrowotnej dorostych.
e Wyzsza Swiadomos¢ spoteczenistwa w zakresie regularnych badan i szczepien.
o Dtugofalowa redukcja kosztéw leczenia zaawansowanych choréb dzieki
wczesnemu wykrywaniu probleméw zdrowotnych.
e Utrwalenie systemu przypomnien i monitorowania profilaktyki w placéwkach
medycznych.

Tytut projektu:
ID: P-5

Program profilaktyczny — rezonans prostaty dla mieszkancéw Matopolski z
nieprawidtowym wynikiem PSA

Uwagi

Bardzo wysoki priorytet
Profilaktyczno-diagnostyczny

Powtarzalne / cykliczne

Dlaczego?
o Zwiezty opis problemu do rozwiqgzania
e Uzasadnienie dla podjecia dziatan

Woczesne wykrycie raka prostaty znaczgco zwieksza skutecznos¢ leczenia; wiele oséb
z nieprawidtowym wynikiem PSA nie ma dostepu do specjalistycznych badan
rezonansu magnetycznego (MRI).

Rak prostaty jest jednym z najczestszych nowotwordw u mezczyzn, a wczesne
wykrycie zmian w prostacie znaczgco zwieksza skutecznosc¢ leczenia i przezywalnosé.
Mezczyzni z nieprawidtowym wynikiem PSA nie zawsze majg dostep do
zaawansowanej diagnostyki obrazowej. Brak wczesnej diagnostyki rezonansowej
ogranicza mozliwos$¢é szybkiej interwencji i zwieksza ryzyko rozwoju zaawansowanego
nowotworu.

Program umozliwia wczesng diagnostyke zmian w prostacie przy uzyciu rezonansu
magnetycznego, co pozwala na precyzyjng oceng kazdego przypadku i zaplanowanie
adekwatnych dalszych dziatan diagnostycznych i terapeutycznych. Dziatanie zwieksza
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

wykrywalnos¢ nowotworédw w wczesnym stadium i zmniejsza ryzyko powiktan oraz
liczbe zgondéw z powodu raka prostaty.

Jaki jest cel projektu?

Jakg zmiane chcemy osiqgnqc?
Jak przygotowac sie do zmiany?
Jakie podejscie zastosowac?

Jakg zmiane chcemy osiggngé?
e Woczesne wykrycie zmian nowotworowych u mezczyzn z nieprawidtowym
PSA.
e Zwiekszenie skutecznosci leczenia.
e Podniesienie Swiadomosci profilaktyki raka prostaty.
Jak przygotowac sie do zmiany?
e |dentyfikacja pacjentéw z nieprawidtowym wynikiem PSA.
e Przygotowanie placowek medycznych wyposazonych w sprzet do rezonansu
magnetycznego.
e Zapewnienie wykwalifikowanego personelu do przeprowadzania i
interpretacji badan.
e Kampania informacyjna uswiadamiajgca znaczenie wczesnej diagnostyki.
Jakie podejscie zastosowac?
e Podejscie proaktywne: selekcja mezczyzn z wysokim ryzykiem i skierowanie
ich na badanie.
e Integracja dziatan diagnostycznych, edukacyjnych i medycznych.
e Podejscie patient-centered (ukierunkowanie na pacjenta) — komfort pacjenta,
szybki dostep do wynikdw i Sciezki dalszej diagnostyki.

W jaki sposob dziatac¢?

Sugerowana metoda dziatania / podejscie
Niezbedne zasoby
Ogdlny planu dziatania (etapy, poziomy)

Identyfikacja pacjentdéw z wysokim ryzykiem, przygotowanie placéwek MR,
wykwalifikowany personel, kampania informacyjna.
Sugerowana metoda dziatania / podejscie:
e Selekcja pacjentéw na podstawie wynikdw PSA.
e Wykonanie rezonansu magnetycznego prostaty w wyspecjalizowanych
placéwkach medycznych.
e Analiza wynikdéw przez radiologdw i urologdw.
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

e Kierowanie pacjentdw na dalszg diagnostyke (np. biopsje) w przypadku
wykrycia zmian podejrzanych.
e Edukacja pacjentéw na temat profilaktyki i czynnikéw ryzyka.
Niezbedne zasoby:
e Sprzet do rezonansu magnetycznego i jednostki medyczne z doswiadczeniem
w diagnostyce prostaty.
e Wykwalifikowany personel: radiolodzy, urolodzy, technicy MRI.
e System rejestracji pacjentéw i przekazywania wynikow.
e Fundusze na badania, konsultacje i dalsze procedury medyczne.
Ogolny plan dziatania (etapy):
1. Identyfikacja grupy docelowej — analiza wynikdéw PSA i wytypowanie
uczestnikow.
2. Rekrutacja pacjentéw — zaproszenia do programu, kampania informacyjna.
Przeprowadzenie badan rezonansowych — wykonanie MRI prostaty.
4. Ocena wynikéw i kierowanie na biopsje/leczenie — wdrozenie procedur w
przypadku wykrycia zmian.
5. Edukacja pacjentow i profilaktyka — materiaty informacyjne i konsultacje
urologiczne.
6. Monitoring i ewaluacja programu — analiza skutecznosci programu w
wykrywaniu wczesnych zmian.

w

Jaki bedzie rezultat?
e Spodziewane rezultaty — jaka zmiana nastgpi
w wyniku zaplanowanych dziatan?
e (o jak sie zmieni w perspektywie srednio- i
dtugookresowe;j?

Mierzalny efekt:
e Wykrycie zmian nowotworowych u x% pacjentow z nieprawidtowym PSA.
e Zmniejszenie smiertelnosci z powodu raka prostaty o x% w perspektywie 3-5
lat.
e Woczesne skierowanie na biopsje i leczenie zwieksza szanse wyleczenia.
e Wozrost Swiadomosci mezczyzn w zakresie profilaktyki raka prostaty i
systematycznych badan PSA.
Zmiany w perspektywie srednio- i dtugookresowe;:
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

e Redukcja liczby zaawansowanych przypadkdéw raka prostaty w Matopolsce.

e Poprawa przezywalnosci i jakosci zycia pacjentéw dzieki wczesnej
diagnostyce.

e Utrwalenie modelu wczesnej diagnostyki rezonansowej w systemie
profilaktyki zdrowotne;.

Tytut projektu:
ID: P-6

Program profilaktyczny ,,zawaty i udary” angiografia naczyn wiencowych
dla mieszkancéw matopolski przy wysokim cholesterolu czy nieprawidiowych
czynnikach krzepniecia

Uwagi

Wysoki priorytet
Choroby sercowo-naczyniowe sg jedng z gtdwnych przyczyn zgonéw w Matopolsce

Wczesna ocena stanu naczyn wieicowych u oséb z wysokim ryzykiem
kardiologicznym moze znaczgco zmniejszyé ryzyko zawatu serca i udaru moézgu

Dlaczego?
o Zwiezty opis problemu do rozwiqgzania
e Uzasadnienie dla podjecia dziatan

Osoby z wysokim poziomem cholesterolu i zaburzeniami krzepniecia czesto nie sg
objete systematycznym badaniem naczyn wiericowych. Brak skutecznej oceny stanu
naczyn wiencowych zwieksza ryzyko zawatéw i udaréw, ktére prowadza do
powaznych powiktan lub $mierci.

Program profilaktyczny umozliwia wczesne wykrycie zmian w naczyniach
wiencowych, co pozwala na szybkg interwencje medyczng (leczenie farmakologiczne,
procedury inwazyjne) i zmniejszenie liczby powaznych zdarzen sercowo-
naczyniowych w regionie.

Jaki jest cel projektu?
e Jakg zmiane chcemy osiggngc?
e Jak przygotowac sie do zmiany?
e Jakie podejscie zastosowac?

Jaka zmiane chcemy osiggnac?
e Zmniejszenie ryzyka zawatdéw serca i udarow mézgu w grupie wysokiego
ryzyka.
e Poprawa wykrywalnosci choroby wieicowej w Matopolsce.
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

e Podniesienie $wiadomosci mieszkancéw na temat czynnikdéw ryzyka i
profilaktyki choréb sercowo-naczyniowych.
Jak przygotowac sie do zmiany?
e |dentyfikacja oséb z wysokim ryzykiem kardiologicznym w systemach
medycznych i bazach danych.
e Szkolenie zespotéw medycznych do przeprowadzania angiografii naczyn
wiencowych i interpretacji wynikow.
e Przygotowanie kampanii informacyjnej dla mieszkancéw regionu.
Jakie podejscie zastosowac?
e Podejscie proaktywne: identyfikacja oséb wysokiego ryzyka i skierowanie ich
na badania.
e Integracja dziatan profilaktycznych, diagnostycznych i edukacyjnych.
e  Wspodtpraca z lokalnymi placéwkami medycznymi i laboratoriami
diagnostycznymi.

W jaki sposob dziata¢?

e Sugerowana metoda dziatania / podejscie
o Niezbedne zasoby
e 0gdiny planu dziatania (etapy, poziomy)

Sugerowana metoda dziatania / podejscie:
e Selekcja 0séb wysokiego ryzyka na podstawie danych medycznych i
wywiadow.
e Wykonanie angiografii naczyn wieficowych w jednostkach medycznych.
e Ocena wynikow i wdrozenie odpowiedniej terapii (farmakologicznej lub
inwazyjnej).
e Edukacja uczestnikdw dotyczaca stylu zycia i czynnikéw ryzyka.
Niezbedne zasoby:
e Jednostki medyczne z dostepem do angiografii i wykwalifikowany personel.
o System identyfikacji i rejestracji uczestnikdéw.
e Fundusze na badania, konsultacje i interwencje medyczne.
e Zespot ds. edukacji pacjentdéw i monitorowania efektéw programu.
Ogolny plan dziatania (etapy):
1. ldentyfikacja grupy docelowej — analiza danych zdrowotnych mieszkacéw.
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

2. Rekrutacja uczestnikéw — informowanie i zapraszanie oséb wysokiego ryzyka.

3. Przeprowadzenie badan angiograficznych — badania naczyn wiericowych w
placowkach medycznych.

4. Ocena wynikéw i wdrozenie leczenia — farmakoterapia lub procedury
interwencyjne.

5. Edukacja i profilaktyka — indywidualne zalecenia i kampanie edukacyjne.

6. Monitoring i ewaluacja programu — analiza skutecznosci w redukcji zdarzen
sercowo-naczyniowych.

Jaki bedzie rezultat?
e Spodziewane rezultaty — jaka zmiana nastgpi
w wyniku zaplanowanych dziatan?
e (Coijak sie zmieni w perspektywie srednio- i

Mierzalny efekt:

e Wykrycie choroby wiencowej u x% uczestnikdw wysokiego ryzyka.

e Zmniejszenie liczby zawatéw i udaréw w objetej programem populacji o x% w
perspektywie 3-5 lat.

dtugookresowe;? e Zwiekszenie sSwiadomosci mieszkarnicdw dotyczacej czynnikdw ryzyka i profilaktyki

sercowo-naczyniowej.

Zmiany w perspektywie srednio- i dtugookresowej:

e Poprawa stanu zdrowia sercowo-naczyniowego mieszkaricow Matopolski.

e Redukcja kosztéw leczenia powiktan zawatéw i udarow.

e Trwata integracja profilaktyki i wczesnej diagnostyki w systemie opieki
zdrowotnej w regionie.

Tytut projektu: HPV — badanie dla kobiet z pobraniem materiatu w domu
ID: P-7

Uwagi

Bardzo wysoki priorytet

Projekt odpowiada na potrzebe wczesnego wykrywania wirusa HPV, ktéry jest
gtéwnym czynnikiem ryzyka raka szyjki macicy, a jednoczesnie zwieksza dostepnosc
badan profilaktycznych dla kobiet
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

Dlaczego?

Zwiezty opis problemu do rozwiqzania
Uzasadnienie dla podjecia dziatar

Wiele kobiet nie wykonuje regularnych badan w kierunku HPV i raka szyjki macicy ze
wzgledu na bariery logistyczne, brak czasu, dyskomfort zwigzany z wizytg w
gabinecie lekarskim lub brak sSwiadomosci o znaczeniu badan.

Sfinansowanie badania i umozliwienie pobrania materiatu w domu zwieksza
dostepnosé, komfort i anonimowos¢, co moze znaczgco poprawi¢ wykrywalnosé
zakazen HPV we wczesnym stadium i zmniejszy¢ ryzyko rozwoju raka szyjki macicy.

Jaki jest cel projektu?

Jakg zmiane chcemy osiqgnqgc?
Jak przygotowac sie do zmiany?
Jakie podejscie zastosowac?

Jakg zmiane chcemy osiggngc?

e Zwiekszenie liczby kobiet wykonujacych badania profilaktyczne w kierunku HPV.

e Woczesne wykrycie zakazen HPV, co pozwala na szybkg interwencje medyczna.

e Podniesienie swiadomosci kobiet w zakresie profilaktyki nowotworowe;j.

Jak przygotowac sie do zmiany?

e Stworzenie systemu dystrybucji zestawdw do pobrania materiatu w domu.

e Zapewnienie bezpiecznego transportu prébek do laboratorium i procedur
analitycznych.

e Kampania informacyjna uswiadamiajgca znaczenie badan i sposdb ich wykonania
w domu.

Jakie podejscie zastosowac?

e Podejscie patient-centered (ukierunkowane na pacjentke) — wygodne,
anonimowe i dostepne rozwigzanie.

e Potfaczenie dziatan edukacyjnych, logistycznych i diagnostycznych.

e Integracja z systemem opieki zdrowotnej w celu monitorowania wynikow i
dalszej diagnostyki.

W jaki sposob dziataé?

Sugerowana metoda dziatania / podejscie
Niezbedne zasoby
Ogalny planu dziatania (etapy, poziomy)

Sugerowana metoda dziatania / podejscie:
e Dystrybucja zestawow do pobrania materiatu w domu z instrukcjg i kodem do
rejestracji online.
e Odbidr probek przez kuriera lub poczte i analiza w laboratorium
certyfikowanym do badan HPV.
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

e Powiadamianie uczestniczek o wynikach i zapewnienie $ciezki do dalszej

diagnostyki w przypadku uzyskania pozytywnego wyniku badania.
Niezbedne zasoby:

e Zestawy diagnostyczne do pobrania materiatu w domu.

e Laboratoria do analizy probek.

e System rejestracji online, baza danych i kanaty komunikacji z pacjentkami.

e Personel ds. logistyki, edukacji zdrowotnej i obstugi pacjentek.

e Fundusze na zakup zestawdw i finansowanie badan.

Ogolny plan dziatania (etapy):

1. Projekt i przygotowanie zestawdw — opracowanie instrukcji, przygotowanie
materiatow i pakietow. (Diagnostyka dysponuje juz takimi zestawami z
instrukcja).

2. Kampania informacyjna i rekrutacja uczestniczek — uswiadamianie kobiet o

mozliwosci i znaczeniu badan.

Dystrybucja zestawdw — wysytka do kobiet w domu.

4. Pobranie i transport prébek — zapewnienie bezpiecznej logistyki do
laboratorium.

5. Analiza prébek i przekazanie wynikdw — powiadamianie uczestniczek,
monitorowanie wynikéw.

6. Dalsze dziatania w przypadku wykrycia HPV — skierowanie na diagnostyke u
lekarza lub do programu profilaktyki.

7. Ewaluacja i raportowanie — analiza efektywnosci projektu i poprawa
procesoéw.

w

Jaki bedzie rezultat?
e Spodziewane rezultaty — jaka zmiana nastgpi
w wyniku zaplanowanych dziatan?
e (Coijak sie zmieni w perspektywie Srednio- i
dtugookresowe;j?

Mierzalny efekt:

e Wozrost liczby kobiet wykonujgcych badania HPV o x% w grupach objetych
projektem.

e Woczesne wykrycie zakazen HPV u x% uczestniczek, co pozwala na szybkie
podjecie adekwatnych dziatan medycznych.
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Platforma Zdrowe spoteczeristwo
e Wozrost Swiadomosci w zakresie profilaktyki nowotworowej u kobiet objetych
kampania.
Zmiany w perspektywie srednio- i dtugookresowej:
e Zmniejszenie liczby przypadkdéw raka szyjki macicy poprzez wczesne wykrycie i
interwencje.
e Trwata poprawa dostepu do badan profilaktycznych dla kobiet, zwtaszcza w
grupach o ograniczonej dostepnosci do opieki zdrowotne;.
e Utrwalenie modelu badan z pobraniem materiatu w domu, ktéry moze byé
skalowany na inne badania profilaktyczne.
Tytut projektu:
Walka z fake newsami w obszarze zdrowia
ID: P-8
Bardzo wysoki priorytet
Uwagi Dezinformacja w obszarze zdrowia moze prowadzi¢ do ryzykownych decyzji
zdrowotnych, spadku zaufania do systemu opieki zdrowotne]j oraz obnizenia
skutecznosci dziatan profilaktycznych i leczniczych
Dlaczego? W sieci i mediach spotecznosciowych szerzy sie wiele nieprawdziwych informacji

o Zwiezty opis problemu do rozwiqzania
e Uzasadnienie dla podjecia dziatar

dotyczacych zdrowia — szczepieni, chordb przewlektych, metod leczenia. Fake newsy
prowadzg do nieprawidtowych decyzji zdrowotnych i moga zwiekszac ryzyko
epidemii lub powikfan choréb.

Konieczne jest wczesne wykrywanie i neutralizowanie dezinformacji oraz edukacja
spoteczenistwa w zakresie rozpoznawania rzetelnych zrdédet informacji. Projekt
przyczyni sie do zwiekszenia $wiadomosci zdrowotnej i zaufania do instytucji
medycznych.

Jaki jest cel projektu?
e Jakg zmiane chcemy osiggngc?

Jaka zmiane chcemy osiggnac?
e Zmniejszenie rozprzestrzeniania sie fake newséw w obszarze zdrowia.
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

e Jak przygotowac sie do zmiany?
e Jakie podejscie zastosowac?

e Zwiekszenie $wiadomosci spoteczeristwa w zakresie weryfikacji informacji
medycznych.
e Wzmocnienie zaufania do rzetelnych Zrédet informacji i ekspertéw
medycznych.
Jak przygotowac sie do zmiany?
e Analiza najczesciej wystepujgcych tematéw dezinformacyjnych i kanatéw ich
rozpowszechniania.
e Przygotowanie materiatéw edukacyjnych, kampanii informacyjnych oraz
systemoOw monitorowania tresci.
o Szkolenie zespotdw do szybkiej identyfikacji i reagowania na dezinformacje.
Jakie podejscie zastosowac?
e Podejscie wielokanatowe: edukacja, media spotecznosciowe, wspdtpraca z
mediami tradycyjnymi.
e Data-driven monitoring tresci w sieci i automatyczna identyfikacja
potencjalnych fake newséw.
e Wspodtpraca interdyscyplinarna: eksperci medyczni, analitycy danych,
specjalisci ds. komunikacji, prawnicy.

W jaki sposob dziata¢?
e Sugerowana metoda dziatania / podejscie
o Niezbedne zasoby
e QOgolny planu dziatania (etapy, poziomy)

Sugerowana metoda dziatania / podejscie:
e Stworzenie systemu monitorowania informacji w mediach i mediach
spotecznos$ciowych.
e Szybkie reagowanie poprzez publikacje rzetelnych tresci edukacyjnych,
komunikatdw eksperckich i kampanii informacyjnych.
e Prowadzenie szkolen i warsztatéw dla spoteczeristwa i personelu
medycznego.
Niezbedne zasoby:
e Zespot ds. monitoringu dezinformacji i reagowania kryzysowego.
e Eksperci medyczni i edukacyjni.
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

Ogodlny plan dziatania (etapy):
1.

Narzedzia analityczne do $ledzenia tresci online (Al/ML do detekgji
dezinformacji).

Kanaty komunikacyjne (media spotecznosciowe, portal edukacyjny,
newsletter).

Analiza sytuacji — identyfikacja najczesSciej powtarzajgcych sie fake newsow i
zagrozen.

Projektowanie dziatan edukacyjnych i komunikacyjnych — opracowanie tresci
weryfikujacych informacje.

Budowa systemu monitorowania — automatyczne narzedzia do wykrywania
dezinformacji.

Pilotaz kampanii informacyjnej — testowanie komunikatéw w grupach
docelowych.

Wdrozenie dziatan w skali krajowej — ciggte publikowanie rzetelnych
informacji i reagowanie na pojawiajgce sie fake newsy.

Ewaluacja i aktualizacja strategii — monitorowanie skutecznosci dziatan i
aktualizacja materiatéw edukacyjnych.

Jaki bedzie rezultat?
e Spodziewane rezultaty — jaka zmiana nastgpi
w wyniku zaplanowanych dziatan?
e (o jak sie zmieni w perspektywie srednio- i
dtugookresowe;j?

Mierzalny efekt:

Redukcja liczby oséb wierzgcych w popularne fake newsy w obszarze zdrowia o
ustalony z fachowcami % w ciggu 2 lat.

Wzrost swiadomosci zdrowotnej i umiejetnosci weryfikacji informacji w
spoteczenstwie (badania ankietowe).

Zwiekszenie liczby 0sdb korzystajacych z rzetelnych Zzrédet informacji zdrowotnej
0 x%.

Zmiany w perspektywie srednio- i dtugookresowe;:

Wzrost zaufania do instytucji medycznych i ekspertéw.

Lepsze podejmowanie decyzji zdrowotnych przez spoteczenstwo.
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Platforma Zdrowe spoteczeristwo
e Ograniczenie negatywnego wptywu dezinformacji na zdrowie publiczne, np.
wieksza liczba 0séb szczepionych, terminowo wykonywane badania
profilaktyczne.
e Wprowadzenie modelu monitorowania i reagowania na fake newsy, ktéry moze
by¢ skalowany na inne obszary zdrowia lub edukacji publicznej.
Tytut projektu: ] . )
Program profilaktyczny ,Bilans 40-latki”
ID: P-9
Wysoki priorytet
Uwagi Przedsiewziecie o charakterze profilaktycznym przeznaczony dla kobiet w okresie
& przed i w czasie menopauzy
Dziatanie jednorazowe
Dlaczego? Z przyczyn demograficznych obserwowany jest zwiekszony udziat kobiet w wieku

o Zwiezty opis problemu do rozwiqgzania
e Uzasadnienie dla podjecia dziatan

pow. 40 lat posréd pracownikéw firm. W wielu firmach oczekuje sie —i ten trend
bedzie sie wzmacniat — wydtuzania okresu aktywnosci zawodowej kobiet. Warto
zatem zwrdcié uwage na aspekt zdrowia kobiety czesto pomijany w debatach
publicznych, jakim jest menopauza. Tymczasem ten naturalny okres w zyciu kazdej
kobiety moze nie$¢ ze sobg specyficzne problemy zdrowotne, ktére warto
uwzglednic tak w regionalnej polityce zdrowotnej jak i w polityce kadrowej firm.

Jaki jest cel projektu?
e Jakq zmiane chcemy osiggngc?
e Jak przygotowac sie do zmiany?
e Jakie podejscie zastosowac?

1. Wozrost wiedzy o menopauzie wsérdéd kobiet, mezczyzn, pracodawcéw.

2. Ustanowienie systemu wsparcia zdrowotnego kobiet w okresie menopauzy
(takze w okresie przed menopauzalnym) poprzez stworzenie programu
profilaktycznego ,,Bilans 40-latki”.

3. Zaangazowanie potoznych jako oséb pierwszego kontaktu dla kobiet, w tym
przeprowadzanie ww. bilansu i edukacji zdrowotne;j.
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

W jaki sposob dziatac¢?
e Sugerowana metoda dziatania / podejscie
e Niezbedne zasoby
e 0gdiny planu dziatania (etapy, poziomy)

1. Przygotowac zakres diagnostyczny Bilansu 40-latki — jakie badania
laboratoryjne powinny wejsé¢ w bilans (nie nalezy powtarzac badan np., z
zakresu programu profilaktycznego Twoje Zdrowie, Profilaktyki Raka Szyjki
Macicy, Profilaktyki Raka Piersi) — ale w Bilansie uwzglednia¢ wyniki tych
badan).

2. Okresli¢ poziom przygotowania potoznych do prowadzenia Bilansu i
interpretacji uzyskanych wynikéw. W razie potrzeby opracowac kursy
doskonalgce dla potoznych w zakresie opieki nad kobietg w okresie
menopauzy.

3. Przygotowac programy edukacyjne dla kobiet, mezczyzn, dla szkét, dla
pracodawcow.

Jaki bedzie rezultat?
e Spodziewane rezultaty — jaka zmiana nastgpi
w wyniku zaplanowanych dziatan?
e Coijak sie zmieni w perspektywie srednio- i

1. Zwiekszenie Swiadomosci o ewentualnych problemach zdrowotnych kobiet w
okresie przed i w czasie menopauzy.

2. Zmniejszenie leku kobiet.

3. Rozpropagowanie idei ,WIDZE Cie ..” czyli wykorzystanie doswiadczenia,

dtugookresowe;? wiedzy, umiejetnosci kobiet powyzej 40 roku zycia w dziataniu w grupie
wielowiekowej.
4. Zmiana krzywdzacych stereotypdw dotykajgcych kobiety w tym okresie.
5. Wydtuzenie aktywnosci zawodowej kobiet.
6. Wozrost udziatu kobiet w programach profilaktycznych.
Tytut projektu: Profilaktyka w wieku senioralnym — zwiekszenie aktywnosci i samodzielnosci oséb
ID: P-10 starszych

Uwagi

Wysoki priorytet

W starzejgcym sie spoteczeristwie — duze znaczenie
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Dziatanie o charakterze ciggtym
Dlaczego? Profilaktyka w wieku senioralnym jest bardzo waznym priorytetem, poniewaz

e Zwiezty opis problemu do rozwiqgzania
e Uzasadnienie dla podjecia dziatan

pozwala opdznic lub ograniczy¢ rozwdj chordb neurodegeneracyjnych, przewlektych,
oraz utrate sprawnosci i samodzielnosci, co bezposrednio wptywa na jakos¢ i dtugosc
zycia 0s6b starszych. Dodatkowo zmniejsza obcigzenie systemu opieki zdrowotnej i
spotecznej, wspierajgc samodzielnosc senioréw i ich aktywne uczestnictwo w zyciu
spotecznym.

W wieku senioralnym rosnie ryzyko chordb neurodegeneracyjnych, przewlektych,
spadku sprawnosci fizycznej i psychicznej oraz izolacji spotecznej, co prowadzi do
obnizenia jakosci zycia. Coraz wiecej oséb starszych doswiadcza probleméw
zdrowotnych i spotecznych, ktdrym mozna czesciowo zapobiegac poprzez dziatania
profilaktyczne, wsparcie aktywnosci i edukacji (podstawowy problem to samotnosg,
brak dostepu do wiedzy o istniejgcych rozwigzaniach, brak miejsc, do ktérych senior
moze sie wybrac). Podjecie dziatan profilaktycznych pozwala na zachowanie
samodzielnosci, utrzymanie poczucia sprawczosci, poprawienie zdrowia i kondycji
psychicznej seniorow.

Pozwoli to na zmniejszenie kosztéw opieki zdrowotnej i spotecznej.

Zapewni wsparcie oséb aktywnych zawodowo w opiece nad cztonkami rodzin w
wieku senioralnym.

Jaki jest cel projektu?
e Jakq zmiane chcemy osiggngc?
e Jak przygotowac sie do zmiany?
e Jakie podejscie zastosowac?

1. Poprawa jakosci zycia senioréw poprzez dziatania profilaktyczne aktywizujgce
i edukacyjne.

2. Przeciwdziatanie izolacji i marginalizacji oséb starszych w spotecznosci
wiejskiej/miejskiej. Umozliwienie aktywnosci przez odpowiednia
infrastrukture (tawki, toalety, dostep do wody pitnej, barierki przy
schodach/schodkach w przestrzeni miejskiej, windy), przeciwdziatanie
wykluczeniu komunikacyjnemu.
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

Zaangazowanie instytucji i organizacji zwigzanych z pracg z osobami
starszymi. Utworzenie/rozwdj sieci miejsc wspierajacych aktywnos¢
senioréw. Zwiekszenie programow Asystenta seniora/osoby z
niepetnosprawnoscia tak aby zapewnié codzienne wsparcie osobom, ktérych
zdrowie czy miejsce zamieszkania nie pozwala na dotarcie do miejsc
aktywnosci seniorow.

W jaki sposob dziata¢?
e Sugerowana metoda dziatania / podejscie
e Niezbedne zasoby
e QOgolny planu dziatania (etapy, poziomy)

Monitoring i ocena efektow dziatajgcych organizacji i instytucji (CASy, Kluby
Senioréw, Miejsca Aktywnosci Mieszkancéw, LOWE, UTW), wsparcie ich
rozwoju, zmian adekwatnych do potrzeb, dofinansowanie oraz tworzenie
nowych tego typu miejsc tam, gdzie ich nie ma.

Ksztatcenie wykwalifikowanych kadr do pracy z seniorami, wzmocnienie tych
stanowisk pracy (wzrost wynagrodzenia, kursy, wsparcie
psychologiczne/superwizoréw), promocja zawoddw socjalnych i
opiekunczych wsréod mtodych ludzi oraz oséb podejmujgcych decyzje o
przekwalifikowaniu sie zawodowym.

Nacisk w miejscach aktywnosci dla senioréw na zajecia ruchowe, edukacje:
zdrowotng, krytycznego myslenia, cyfrowa, z jednoczesnym uwzglednieniem,
zeby byly to miejsca spedzenia czasu z innymi, wystuchania, uzyskania
informacji.

Dazenie do utrzymania kontaktu z seniorami, ktérzy juz nie mogg dotrze¢ do
instytucji ze wzgledu na stan zdrowia, poprzez utworzenie stanowiska pracy
zapewniajgcego takie wsparcie czy koordynujgcego wolontariat.

Rozwdj sieci Dziennych Doméw Opieki, Osrodkéw Opieki Wytchnieniowej
(Srodowiskowych form wsparcia) poprawe warunkéw w Domach Opieki, DPS-
ach.

Dotarcie z informacjg o tych miejscach do senioréw oraz ich bliskich (np.
poprzez lekarzy, aptekarzy, biblioteki, urzedy gminy czy cztonkéw rodziny).
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

7. Stworzenie bazy danych (materiatéw informacyjnych) na temat istniejgcych
rozwigzan, dostepnych badaniach profilaktycznych, wsparcia na jakie mozna
liczy¢ ze strony MOPS-u, innych instytucji, istniejgcych zasitkdw, kolejnych
krokéw starania sie o nie, pomocy udzielanej przez hospicja i hospicja
domowe (w tym wypozyczalni sprzetu), programéw Asystenta Senioréw.

8. Rozwodj programu opaski SOS skoordynowanego z MOPS-em czy Strazg
Miejska czy ratownictwem medycznym.

Jaki bedzie rezultat?
e Spodziewane rezultaty — jaka zmiana nastgpi
w wyniku zaplanowanych dziatan?
e (Coijak sie zmieni w perspektywie srednio- i
dtugookresowe;j?

1. Poprawa stanu zdrowia, kondycji fizycznej i psychicznej oraz poczucia
bezpieczenstwa senioréw.

2. Wozrost zasobdéw wiedzy o istniejgcych rozwigzaniach, programach wsparcia,
programach profilaktycznych.

3. Wozrost uczestnictwa w zyciu spotecznym oraz wzajemnego wsparcia
senioralnego dzieki nawigzanym relacjom.

4. Zmniejszenie liczby hospitalizacji lub interwencji medycznych, opdznienie
momentu trafienia do DPS.

5. Zwiekszenie sSwiadomosci spotecznej na temat potrzeb oséb starszych.

6. Wsparcie opiekunéw nieformalnych, oséb aktywnych zawodowo w opiece
nad cztonkami rodzin w wieku senioralnym.

Tytut projektu:
ID: P-11

Kampania informacyjna: ,,Zacznijmy od podstaw — poprawa jakosci snu,
a wiec zdrowia i bezpieczenstwa”

Uwagi

Priorytet wysoki (strategiczny — ze wzgledu na powszechnos¢ problemu i skutki
zdrowotne)

Charakter przedsiewziecia: Profilaktyczno-edukacyjny, informacyjny oraz badawczy
(oparty na dowodach naukowych / evidence-based)
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Dziatanie: Ciggte (proces dtugofalowy, wymagajgcy statego podtrzymywania
Swiadomosci spotecznej)

Dlaczego?
e Zwiezly opis problemu do rozwigzania Opis problemu: Dane z 2023 roku ujawniajg krytyczny stan higieny snu w
e Uzasadnienie dla podjecia dziatari spoteczenstwie: zaledwie 30% dorostych sypia w zalecanym wymiarze 7-9

godzin na dobe. Co gorsza, regularnos¢ tego wypoczynku (przez minimum 5
nocy w tygodniu) utrzymuje jedynie 15% populacji. Skala tego zjawiska stanowi
istotne wyzwanie dla zdrowia publicznego, zwtaszcza w Swietle raportéw
taczacych niewfasciwe nawyki senne z wystepowaniem az 172 jednostek
chorobowych (na podstawie 7-letniej obserwacji).

Konsekwencje psychofizyczne: Liczne badania potwierdzaja, ze deficyt snu degraduje
funkcjonowanie poznawcze, drastycznie ograniczajgc zasoby pamieci i uwagi.
Przektada sie to bezposrednio na spadek jakosci i tempa pracy oraz efektywnosci
nauki. Ponadto zaburzona regeneracja upos$ledza zdolnos$¢ regulacji emocji, co
negatywnie rzutuje na relacje w srodowisku domowym, szkolnym i zawodowym.

Jaki jest cel projektu?
e Jakg zmiane chcemy osiggngé? Zmiana paradygmatu spotecznego: Niezbedne jest przetamanie powszechnego mitu,

e Jak przygotowac sie do zmiany? Ze ograniczenie snu jest skuteczng metoda na ,zyskanie czasu”. Obecnie dominujaca
postawa stoi w sprzecznosci z dowodami naukowymi, ktére jednoznacznie wskazuja,
ze nawet niewielki deficyt snu degraduje precyzje, tempo i efektywnos¢ dziatania.
Celem jest wiec trwata zmiana postrzegania snu — z ,,czasu straconego” na niezbedny
fundament produktywnosci.

e Jakie podejscie zastosowac?

Edukacja oparta na faktach (evidence-based): Aby skutecznie wyprzeé fatszywe
przekonania, dziatania muszg opieraé sie na promowaniu rzetelnej wiedzy naukowe;j.
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych
Platforma Zdrowe spoteczeristwo

Kluczowe jest odejscie od powierzchownej wiedzy na rzecz popularyzacji zdrowych
praktyk dostosowanych do wymogdéw wspotczesnego zycia.

Synergia swiadomosci i narzedzi: Dziatania projektowe muszg faczyé budowanie
Swiadomosci (,,dlaczego warto?”) z dostarczaniem konkretnych rozwigzan
wdrozeniowych (,jak to zrobi¢?”). Tylko potgczenie edukacji z praktycznymi
wskazowkami (higiena snu) gwarantuje wysoka skutecznosc¢ profilaktyczng i realng
zmiane nawykow.

W jaki sposob dziata¢?
e Sugerowana metoda dziatania / podejscie
e Niezbedne zasoby
e QOgolny planu dziatania (etapy, poziomy)

1. Kampania Swiadomosciowa i demitologizacja:

e Realizacja dziatan medialnych ukierunkowanych na dekonstrukcje
szkodliwych mitow (np. ,,wyspie sie po smierci”).

e Wykorzystanie komunikacji opartej na dowodach (evidence-based):
prezentowanie naukowo potwierdzonych skutkdw deprywacji snu (aspekt
zdrowotny i kognitywny) oraz promowanie korzysci ptyngcych z wtasciwej
regeneracji (wzrost efektywnosci, stabilnos¢ emocjonalna, tatwiejsze
utrzymywanie zdrowej masy ciafa).

2. Praktyczne narzedzia edukacyjne (,,Higiena Snu”):

Opracowanie i dystrybucja materiatéw instruktazowych (poradniki,
infografiki, webinary) segmentowanych dla réznych grup wiekowych.

e Chronobiologia i regulacja rytmu dobowego
Edukacja dotyczgca wspierania naturalnego rytmu okotodobowego poprzez
stabilny harmonogram snu i czuwania, regularng ekspozycje na swiatto
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dzienne w pierwszej czesci dnia oraz ograniczanie czynnikdw zaktécajacych
rytm biologiczny (np. nieregularnych godzin pracy, drzemek w pdznych
porach). Podkreslanie roli $wiatta jako gtéwnego synchronizatora zegara
biologicznego, zgodnie z europejskimi standardami profilaktyki zaburzen snu.
e Zarzadzanie ekspozycjg na swiatto cyfrowe i sztuczne
Kompleksowe podejscie do higieny swietlnej obejmujgce korzystanie z
ekrandéw, oswietlenia LED oraz Swiatta dziennego. Obejmuje to:
O stopniowe ograniczanie intensywnego i niebieskiego swiatta
wieczorem,
O stosowanie bardziej cieptego i niskiego natezenia $wiatta w porze
przygotowania do snu,
O wspieranie aktywnosci w ciggu dnia przez ekspozycje na silne Swiatto
naturalne.
e Ergonomia srodowiska snu i rytuaty wyciszajace
Ksztattowanie optymalnych warunkdéw sprzyjajacych wysokiej jakosci snu,
takich jak:
o odpowiednia temperatura i wentylacja sypialni,
O skuteczne zaciemnienie pomieszczenia,
o redukcja hatasu i bodZzcéw sensorycznych,
O wprowadzanie rutynowych czynnosci wyciszajgcych w godzinach
wieczornych (np. relaks, ograniczenie stymulacji poznawczej).

3. Zasoby systemowe i wsparcie specjalistyczne:
e Stworzenie i promocja ogélnodostepnej Cyfrowej Bazy Specjalistow
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® Zapewnienie tatwej sciezki dostepu do pomocy interdyscyplinarnej: od
lekarzy POZ i psychologéw (pierwszy kontakt), po certyfikowane osrodki

medycyny snu zajmujace sie leczeniem klinicznych zaburzen (np. bezsennos¢,
bezdech senny).

Jaki bedzie rezultat?
e Spodziewane rezultaty — jaka zmiana nastqpi | 1- Efekty systemowe (Dostepnosc):

w wyniku zaplanowanych dziatan? Swiek o d (i d fesionalnei di ki
e Coijak sie zmieni w perspektywie Srednio- i e Zwiekszenie dostepnosci do profesjonalnej diagnostyki oraz wczesnego

diugookresowe;? wykrywania i skutecznego leczenia klinicznych zaburzen snu (usprawnienie
Sciezki pacjenta).

2. Bezpieczenstwo i Gospodarka:

® Wzrost bezpieczenistwa publicznego: Wymierna redukcja liczby wypadkéw
komunikacyjnych (zasniecia za kierownicg) oraz btedéw zawodowych
wynikajgcych z obnizonej koncentracji.

e Efektywnos¢ ekonomiczna: Ograniczenie deficytu snu w populacji przetozy sie
na wzrost wydajnosci pracownikéw i zmniejszenie kosztéw zwigzanych z
absencja chorobowsa.

3. Jakos¢ zycia i Zdrowie psychiczne:

e Stabilizacja emocjonalna: Poprawa regulacji nastroju u wypoczetych
obywateli, skutkujgca spadkiem liczby konfliktéw w relacjach rodzinnych i

zawodowych.
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

® 0Ogodlny dobrostan: Dtugofalowa poprawa zdrowia somatycznego i jakosci
zycia spoteczenstwa dzieki systematycznej regeneracji organizmu.

Tytut projektu:
ID: P-12

Pokolenia dla zdrowia — miedzypokoleniowe wyzwanie na rzecz dtugiego zycia w
dobrostanie

Uwagi

Priorytet wysoki (ze wzgledu na koniecznos¢ nadrobienia wieloletnich zalegtosci).

Forma: Konkurs na miedzypokoleniowe dziatania na rzecz profilaktyki zdrowia
w Srodowisku lokalnym.

Charakter przedsiewziecia: Dziatanie o profilu profilaktyczno-informacyjno-
integracyjnym.

Harmonogram: projekt zaktada cyklicznos¢ dziatan. W fazie poczgtkowej planowana
jest zwiekszona czestotliwos¢ (raz na kwartat), co pozwoli na skuteczne zaistnienie
inicjatywy w swiadomosci odbiorcdw. W miare rozpropagowania przedsiewziecia
czestotliwos$é spotkan zostanie dostosowana do biezgcych potrzeb.

Dlaczego?
e Zwiezty opis problemu do rozwiqgzania
e Uzasadnienie dla podjecia dziatar

MISJA: ZDROWIE £tACZY POKOLENIA
Kogo wspieramy? Od dzieci zagubionych w cyfrowym $wiecie po samotnych senioréw.

Kluczowe filary edukacji: Odzywianie e Ruch ¢ Sen e Profilaktyka ¢ Ekologia
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych
Platforma Zdrowe spoteczeristwo

Nasz sposdb dziatania: Integracja zamiast izolacji. Odbudowujemy autorytety i
szerzymy rzetelng wiedze poprzez wspdlne dziatanie wszystkich grup wiekowych,
poprzez wspolne zbieranie informacji, generowanie pomystéw i dziatania w
Srodowisku lokalnym.

Jaki jest cel projektu?
e Jakq zmiane chcemy osiggngc?
e Jak przygotowac sie do zmiany?
e Jakie podejscie zastosowac?

WIZJA: OD SWIADOMOSCI DO SPRAWSTWA

Dtugowiecznos¢ w Dobrostanie (Wellbeing). Nie chodzi tylko o to, by zy¢ diuzej, ale by
zy¢ w zdrowiu.

e Cel: Edukacja o tym, jak codzienne wybory realnie wydtuzajg sprawnos¢
fizyczng i umystowa.

Wiedza i Autorytety: w erze szumu informacyjnego wracamy do korzeni.

e Weryfikacja zrédet: nauka odrdézniania faktéw od opinii.
e Doswiadczenie jako warto$é: odbudowa szacunku do wiedzy zyciowej
Seniorow.

Poczucie Sprawstwa (Agency) ,,Mam wptyw, wiec dziatam”.

® Przejscie od postawy biernej do aktywnej.
e Budowanie odpowiedzialnosci za zdrowie wtasne, rodziny i sgsiadow.

Lokalny Ekosystem Zdrowia Swiadome zycie tu i teraz.

Koniecznos¢ analizy naszego najblizszego otoczenia — co w naszej gminie/dzielnicy
sprzyja zdrowiu, a co mu szkodzi?
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

W jaki sposob dziatac¢?
e Sugerowana metoda dziatania / podejscie
e Niezbedne zasoby
e 0gdiny planu dziatania (etapy, poziomy)

MODEL REALIZACJI: WYZWANIE DLA LOKALNYCH SPOtECZNOSCI

Klucz do sukcesu: ZESPOt Aby wzigé udziat w konkursie, grupa musi spetniaé
rygorystyczne kryteria integracji:

o Wielopokoleniowos¢: wiek uczestnikdw musi by¢ zréznicowany (Dziecko —
Rodzic — Senior).

e Poparcie Instytucjonalne: wymagane rekomendacje (np. od lekarza POZ,
dyrektora szkoty).

e Podziat Kompetencji: kazdy uczestnik ma przypisang role w projekcie.

WSPARCIE MERYTORYCZNE | NARZEDZIOWE Uczestnicy projektu nie dziatajg sami —
zapewniamy im kompleksowe zaplecze:

e Dostep do Kapituty Ekspertéow: mozliwos¢ konsultacji z interdyscyplinarnym
zespotem specjalistow, w sktad ktérego wchodzg: lekarze réznych specjalizacji
(w tym somnolodzy i diabetolodzy), psycholodzy, trenerzy oraz ekolodzy.

e Narzedzia diagnostyczne: udostepniamy pakiet wdrozeniowy zawierajgcy
Arkusz Diagnozy Lokalnej, ktéry utatwi zidentyfikowanie kluczowych
problemdéw zdrowotnych w najblizszym otoczeniu.

Cykl Zycia Projektu

1. Start: ogloszenie i nabor.
2. Akcja: dziatania w terenie + zbieranie danych, projektowanie dziatan,
konsultacje.
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

3. Weryfikacja: sprawozdawczo$¢ i ocena ekspercka.
4. Swieto Zdrowia: coroczna Gala i nagrodzenie lideréw zmian.

Jaki bedzie rezultat?
e Spodziewane rezultaty — jaka zmiana nastgpi
w wyniku zaplanowanych dziatan?
e Coijak sie zmieni w perspektywie srednio- i
dtugookresowe;j?

KORZYSCI Z REALIZACJI PROJEKTU
POZIOM INDYWIDUALNY (Uczestnik):

e Kompetencje przysztosci: umiejetnosc krytycznej analizy informacji o zdrowiu
(szczepionka na dezinformacje).

® Poczucie sprawstwa: wiedza, jak we wtasnym domu i najblizszym otoczeniu
stworzy¢ warunki do dtuzszego zycia w zdrowiu.

e Wzrost witalnosci: lepsza jako$é snu, diety i ruchu dzieki poradom ekspertow.

POZIOM LOKALNY (Spotecznogé):

e Odbudowa autorytetow: przywrdcenie szacunku dla wiedzy eksperckiej i
doswiadczenia zyciowego senioréw.

® |Integracja sgsiedzka: zespoty wielopokoleniowe stajg sie lokalnymi liderami
zdrowia.

e Diagnoza potrzeb: zebranie realnych danych o tym, co w naszym srodowisku
utrudnia zdrowy tryb zycia.

EFEKT KONCOWY: SWIADOMA WSPOLNOTA

e tgczymy pokolenia: wymiana energii mtodych z madroscia starszych.
o Uczymy weryfikacji: koniec z wiarg w "cudowne diety" z Internetu. Stawiamy
na rzetelng wiedze i walke z fake newsami.
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Platforma Zdrowe spoteczeristwo
e Definiujemy dobrostan na nowo: zdrowie to nie tylko wyniki badan — to czyste
srodowisko, dobre relacje i sen.
e Dziatamy lokalnie: znamy problemy naszego osiedla/gminy i wiemy, jak je
rozwigzywac, by zy¢ dtuze;j.
Tytut projektu: Matopolski Konkurs Inicjatyw Miedzypokoleniowych ,,taczymy Pokolenia dla
ID: P-13 Zdrowia”
Wysoki priorytet
Uwagi Charakter edukacyjno-integracyjny
Dziatanie cykliczne (edycje kwartalne lub roczne)
Dlaczego? 1. Niska jakos¢ wiedzy: mieszkancy opierajg swoje decyzje zdrowotne (dieta, sen)

e Zwiezty opis problemu do rozwiqgzania
e Uzasadnienie dla podjecia dziatan

na niesprawdzonych informacjach z Internetu, co prowadzi do bteddéw
profilaktycznych.

2. Zerwany transfer miedzypokoleniowy: brak dialogu miedzy seniorami a
mtodziezg skutkuje utratg naturalnych wzorcéw i osamotnieniem oséb
starszych.

3. Brak skutecznosci obecnych metod: bierne formy edukacji (wykfady) nie
budujg poczucia sprawstwa. Konieczne jest zastgpienie ich dziataniem
angazujacym, aby skutecznie wdrozy¢ zdrowe nawyki w tkanke spoteczng

Jaki jest cel projektu?
e Jakg zmiane chcemy osiggngc?
e Jak przygotowac sie do zmiany?
e Jakie podejscie zastosowac?

1. Zmiana modelu aktywnosci (od biernosci do sprawstwa): Niezbedne jest
odejscie od modelu, w ktérym mieszkancy sg biernymi odbiorcami ustug
zdrowotnych, na rzecz podejscia partycypacyjnego. Konieczna jest aktywizacja
spotecznosci, aby uczestnicy sami wspottworzyli mikro-projekty zdrowotne,
biorgc odpowiedzialnos¢ za dobrostan swéj i sgsiadow.
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

2. Przebudowa wiezi spotecznych (Budowa Koalicji): Nalezy zmieni¢ sposdb
funkcjonowania w srodowisku lokalnym z odizolowanych jednostek na lokalne
koalicje na rzecz zdrowia. Trzeba zintegrowac dziatania rodzin, sgsiadéw oraz
instytucji zaufania publicznego (POZ, szkoty), aby stworzy¢ spdjny ekosystem
wsparcia i wymiany wiedzy.

3. Podniesienie kompetencji poprzez wymiane: Konieczne jest przetamanie
barier w przeptywie informacji. Zamiast polegac¢ na niesprawdzonych zrédfach,
nalezy stworzyé przestrzen do miedzypokoleniowej wymiany wiedzy i
doswiadczen, co realnie zwiekszy kompetencje zdrowotne mieszkarncow.

W jaki sposob dziata¢?

Sugerowana metoda dziatania / podejscie réznych pokolen (np. Senior + Wnuk/Mtodziez). Warunkiem udziatu jest
Niezbedne zasoby rekomendacja lokalnej instytucji zaufania (Szkota, POZ, NGO).
Ogdlny planu dziatania (etapy, poziomy) Zasoby: Kapituta Ekspertéw (lekarze, dietetycy, pedagodzy), srodki na nagrody i

Metoda: Konkurs grantowy/zadaniowy dla zespotéw sktadajgcych sie z przedstawicieli

promocje, platforma do zgtoszen.
Plan dziatania:
1. Opracowanie Regulaminu: kryteria wymuszajgce réznorodnos$é¢ wiekowa

zespotu i merytoryke prozdrowotna.

2. Powotanie Kapituty: zespot ekspertéw oceniajgcych merytoryke.
Nabdr i Promocja: kampania w szkotach, UTW, Klubach Seniora.

4. Realizacja Mikrodziatan: zespoty realizujg lokalne zadania (np. wspdlny
trening, warsztat dietetyczny, walka z fake newsami).

5. Gala Finatowa: prezentacja efektéw, nagrodzenie najlepszych inicjatyw,
publikacja ,,Dobrych Praktyk”.

Jaki bedzie rezultat?

Spodziewane rezultaty — jaka zmiana nastqpi
w wyniku zaplanowanych dziatan?

Mierzalny efekt:
e Stworzenie X miedzypokoleniowych zespotéw projektowych.

e Realizacja X lokalnych inicjatyw prozdrowotnych w pierwszej edycji.
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Platforma Zdrowe spoteczeristwo
e (Coijak sie zmieni w perspektywie srednio- i e Wzrost wiedzy nt. weryfikacji fake newséw zdrowotnych u X% uczestnikow.
dtugookresowej? Perspektywa dtugofalowa:
e Wydtuzenie zycia w dobrostanie dzieki lepszemu stylowi zycia.
® Zmniejszenie poczucia izolacji senioréw.
e Stworzenie bazy oddolnych lideréw promocji zdrowia w regionie.
Tytut projektu: .
ytut proj ,Profilaktyka 360”
ID: P-14
Wysoki priorytet
Uwagi Charakter edukacyjny
Dziatanie powtdrzone kilkukrotnie
Dlaczego? W Matopolsce rosnie liczba oséb z chorobami przewlektymi, otytoscia, zaburzeniami

o Zwiezty opis problemu do rozwiqzania
e Uzasadnienie dla podjecia dziatan

psychicznymi oraz problemami wynikajacymi z niewtasciwej diety, niskiej aktywnosci
fizycznej, pogarszajgcej sie jakosci snu i ograniczonej wiedzy na temat profilaktyki.
Jednoczesnie wiele grup pozostaje wykluczonych z badan profilaktycznych, a poziom
zaufania do specjalistéw i stuzb zdrowia spada. Brakuje tez prostych, dostepnych
form edukacji oraz centralnej, wiarygodnej bazy wiedzy.
Za podjeciem niniejszej aktywnosci przemawiajg nastepujgce przestanki:
e niski poziom $wiadomosci mieszkancéw w zakresie zdrowego stylu zycia,
e ograniczona dostepnos¢ badan profilaktycznych oraz brak rGwnosci w
dostepie,
e brak spéjnych materiatdw edukacyjnych dostosowanych do wieku i potrzeb
odbiorcow,
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

e niewystarczajgca edukacja specjalistow w zakresie konsekwencji sposobu
komunikaciji,
e brak srodowiskowych standarddéw sprzyjajgcych zdrowiu (np. dostep do
wody, toalet, odpowiednie swiatto),
o brak systemowej, atrakcyjnej motywacji do utrwalania zdrowych nawykodw,
szczegodlnie u dzieci.
Profilaktyka jest najtaniszg i najbardziej efektywng metodg zmniejszania ryzyka
choréb. Inwestycje w zmiane nawykdw i edukacje zdrowotng mieszkarncéw
przektadajg sie na nizsze obcigzenie systemu, lepszg jako$¢ zycia oraz wzrost
potencjatu regionu. Matopolska dysponuje zasobami ludzkimi i kompetencjami,
ktdre pozwalajg rozwijaé rozwigzania profilaktyczne oparte na nauce i technologii,
przy stosunkowo niskich naktadach finansowych.

Jaki jest cel projektu?
e Jakq zmiane chcemy osiggngc?
e Jak przygotowac sie do zmiany?
e Jakie podejscie zastosowac?

Jakg zmiane chcemy osiggngc?
1. zwiekszenie liczby wykonywanych badan profilaktycznych (np. witamina D,
badania przesiewowe),
2. poprawa jakosci snu, diety i aktywnosci fizycznej mieszkaricéw,
3. wazrost znajomosci podstaw zdrowia psychicznego i dostepnosci prostych
narzedzi wsparcia,
4. zwiekszenie poczucia bezpieczenstwa i zaufania do specjalistow,
5. wyrdwnanie szans w dostepie do profilaktyki i informacji,
6. rozwdj matopolskich technologii zwigzanych z monitoringiem zdrowia i
edukacja digital,
7. trwafa zmiana nawykéw zdrowotnych dzieki mechanizmom nagradzania i
edukacji.
Jak przygotowaé sie do zmiany
e stworzenie centralnej bazy rzetelnych materiatéw edukacyjnych i instrukcji
profilaktycznych,
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

przygotowanie standardéw komunikacji zdrowotnej dla specjalistow i
edukatorow,

identyfikacja grup o utrudnionym dostepie do ustug i materiatéw,
dostosowanie form przekazu informacji do wieku, mozliwosci i kontekstu
odbiorcy,

konsultacje spoteczne z ekspertami i przedstawicielami mieszkarcow,
wybor obszaréw technologicznie najkorzystniejszych dla rozwoju profilaktyki:
sen,

dieta i dostep do wody,

aktywnosc¢ fizyczna,

zdrowie psychiczne,

o $rodowisko przyjazne zdrowiu.

o O O O

W jaki sposob dziata¢?
e Sugerowana metoda dziatania / podejscie
o Niezbedne zasoby
e QOgolny planu dziatania (etapy, poziomy)

1. Edukacja i narzedzia dla mieszkancow i specjalistow

2. Dziatania szkolne z systemem nagrdd etapowych

programy edukacyjne dotyczace snu, diety, aktywnosci i zdrowia
psychicznego,

tworzenie prostych narzedzi (aplikacje, checklisty, materiaty drukowane),
szkolenia dla specjalistdw dotyczgace komunikacji i interdyscyplinarnej wiedzy
zdrowotnej.

wdrozenie monitoringu prozdrowotnych nawykéw w szkotach (sen, ruch,
nawyki zywieniowe, udziat w badaniach),
system punktéw za:

o dziatania zdrowotne ucznidw,

o inicjatywy prozdrowotne tworzone przez dzieci i ich rodziny,

o aktywnos¢ w akcjach edukacyjnych,
punkty sg oceniane przez nauczycieli i szkolny zespét ds. zdrowia,
system nagrdd jest waloryzowany na poziomie Wojewddztwa Matopolskiego
przez Urzad Marszatkowski.
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

e nagrody raz do roku, np.:

o wycieczka edukacyjna dla najbardziej zaangazowanych klas/szkot,
o warsztaty rozwojowe,
o udziat w regionalnym wydarzeniu ,Dzien Profilaktyki”,

e wspieranie oddolnych inicjatyw uczniéw i rodzin — punkty za projekty typu:
ogrédki szkolne, akcje zdrowotne, mapowanie terenéw zielonych, dni bez
cukru, spacery rodzinne, kampanie informacyjne,

e stata ewaluacja postepdw i nagradzanie pozytywnych zmian (model
pozytywnego wzmochnienia).

3. Kampanie spoteczne

e odbudowa zaufania do stuzb zdrowia,

e promowanie wykluczonych grup w programach profilaktycznych,

e prezentowanie rzetelnych zrédet wiedzy i instrukcji dziatania.

4. Srodowisko sprzyjajace zdrowiu

e wytyczne dotyczace Swiatta (kiedy, jakie natezenie),

e dostepnosé do wody pitnej, toalet i przestrzeni aktywnosci,

¢ lokalne konsultacje spoteczne z udziatem specjalistéow.

Metoda dziatania / podejscie

e podejscie holistyczne: dieta—sen—ruch—psychika—bezpieczeristwo—
srodowisko,

e metoda matych krokdw, z naciskiem na utrwalanie pozytywnych nawykow,

e wzbudzanie ciekawosci i zaangazowania jako fundament budowania
profilaktyki,

e podejscie cyrkularne: stata analiza, korekta i wzmacnianie dziatan,

e aktywizacja szkét i spotecznosci lokalnych,

e wykorzystanie niskobudzetowych technologii monitorujgcych zdrowie.
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych
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Niezbedne zasoby
e specjalisci z zakresu medycyny, psychologii, dietetyki, edukacji, technologii,
e subiektywne pomiary do monitorowania snu, aktywnosci, nawykoéw,
e infrastruktura edukacyjna i spoteczna (szkoty, biblioteki, centra edukacyjne),
e centralna baza wiedzy i materiaty dydaktyczne,
e zasoby srodowiskowe: dostep do wody, toalet, przestrzeni ruchu.

Jaki bedzie rezultat?
e Spodziewane rezultaty — jaka zmiana nastgpi
w wyniku zaplanowanych dziatan?
e (Coijak sie zmieni w perspektywie srednio- i
dtugookresowej?

Rezultat (impact)
e podniesienie Swiadomosci zdrowotnej mieszkarncéw Matopolski,
o zwiekszenie udziatu w badaniach profilaktycznych,
e rozwdj pozytywnych nawykéw zdrowotnych wsréd dzieci, rodzin i dorostych,
e bardziej réwnosciowy dostep do informac;ji i ustug zdrowotnych,
e rozwdj innowacji technologicznych wspierajgcych profilaktyke,
e odbudowanie zaufania do stuzb i specjalistow,
o dtugoterminowa poprawa dobrostanu fizycznego, psychicznego i spotecznego
mieszkancow.

Tytut projektu:
ID: P-15

»Bezpieczny Dryf” — program budowania wiedzy i szkolen w zakresie przetrwania i
samoratowania na kapieliskach i akwenach Matopolski

Uwagi

Wysoki priorytet
Przedsiewziecie o charakterze edukacyjno-szkoleniowym

Dziatanie ponawiane cyklicznie

Dlaczego?
o Zwiezty opis problemu do rozwiqgzania
e Uzasadnienie dla podjecia dziatar

Na terenie Matopolski dostepnych jest okoto 20 kagpielisk strzezonych i bardzo wiele
akwendw, z ktérych korzystajg osoby zainteresowane relaksem w wodzie.
Korzystajac z kapielisk miejskich/wiejskich/gminnych (nawet strzezonych przez
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Platforma Zdrowe spoteczeristwo

ratownikdéw) w przypadku zagrozenia utonieciem niezwykle waznym jest posiadanie
wiedzy i umiejetnosci zachowania sie w razie ryzyka utoniecia.

Wychodzgc naprzeciw potrzebie minimalizowania ryzyk utoniecia lub podtopienia
proponuje sie objecie systematycznym treningiem umiejetnosci przezycia w wodzie
w czasie oczekiwanie na pomoc innych oséb. Jest to umiejetnos¢, ktdra bardzo
szczgtkowo jest obecna na kursach nauki ptywania.

Zajecia pod okiem specjalistdw powinny by¢ dedykowane réznym grupom
wiekowym (w tym dzieciom).

Jaki jest cel projektu?
e Jakq zmiane chcemy osiggngc?
e Jak przygotowac sie do zmiany?
e Jakie podejscie zastosowac?

1. Poszerzenie wiedzy i nabycie umiejetnosci z zakresu utrzymywania sie na
wodzie (dryfowania na niej).
Jest to podstawowa umiejetnos¢, ktdra w razie wystgpienia niesprzyjajgcych
okolicznosci (jak zmeczenia, skurcz, wypadniecie z t6dki) moze uratowac
zycie ptywakowi. Umiejetnos¢ swobodnego unoszenia sie na wodzie (bez
paniki i niepotrzebnej utraty sit) w oczekiwaniu na pomoc zredukuje ryzyka
uszczerbku na zdrowi czy wrecz utraty zycia.

W jaki sposob dziata¢?
e Sugerowana metoda dziatania / podejscie
o Niezbedne zasoby
e QOgolny planu dziatania (etapy, poziomy)

1. Opracowacd przez zespot specjalistow programdéw dostosowanych do wieku
oraz zréznicowanych z uwagi na akweny.

2. Zapraszac do udziatu w szkoleniach przede wszystkim dzieci zamieszkujgce
otwarte akweny oraz dzieci uczestniczgce w letniej rekreacji.

3. W kolejnym kroku takim szkoleniem powinny zostaé objete osoby na plazach.

Jaki bedzie rezultat?
e spodziewane rezultaty — jaka zmiana nastgpi w
wyniku zaplanowanych dziatan?
e (Coijak sie zmieni w perspektywie srednio- i
dtugookresowe;j?

1. Radykalne zmniejszenie konsekwencji wystgpienia probleméw zdrowotnych
wymajajacych interwencji medycznej, rehabilitacji badZ problemoéw
funkcjonowania w zwigzku z trwatym uszczerbkiem na zdrowiu.
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Pomysty na inne przedsiewziecia

Warto rozwazy¢ finasowanie w ramach Funduszy Europejskich dla Matopolski ponizszych
przedsiewzie¢ z uwagi na nastepujace cechy:

. dysponujace potencjatem know-how budowanym w Matopolsce od lat,

. mozliwo$¢ wykreowania dla Matopolsce zauwazalnej przewagi na mapie regionéw
krajowych, ale moze i w szerszej skali,

. dysponujgce infrastrukturg dla prac B+R,

. uznane w srodowisku medycznym jako strategiczne.

Biorac pod uwage powyzsze kryteria, warto rozwazyc¢ finasowanie w ramach Funduszy
Matopolskich nastepujgcych przedsiewziec:

. Uzupetnienie istniejgcych/planowanych programoéw profilaktycznych (np.
programu ,,zawaty i udary” proponowanego powyzej) o systematyczng ocene
czynnosci srodbtonka (endothelial profiling) w populacji matopolskiej — na
podstawie istniejgcych doswiadczen i ekspertyzy JCET (UJ).

. Przeprowadzenie pilotazowego zastosowania nowej metody badania zaburzen
czynnosci srodbtonka (endothelial profiling POCT) u pacjentéw poddawanych
chemioterapii w matopolskich osrodkach onkologicznych — w ramach profilaktyki
powikfan sercowo-naczyniowych. To przedsiewziecie, mozliwe do realizacji w
latach 2028-2029, miatoby skorzysta¢ z wynikéw projektu ADEVASCO (Wirtualny
Instytut Badawczy) koordynowanego obecnie w JCET (UJ).

. W ramach kontynuacji projektu Aktywna analiza danych w celu wczesnego
wykrywania trenddw i mozliwosci dostosowywania programdw profilaktycznych
do aktualnych potrzeb (P-3) proponowanego powyzej — potgczenie sit osrodkow
badawczych w regionie (m.in. JCET oraz Interdyscyplinarne Centrum Danych o
Zdrowiu (ICDZ) uruchomione w 2025 przez CMUJ) oraz jednostek klinicznych w
celu opracowania i przetestowania nowatorskich programéw profilaktycznych
nastawionych na problemy zdrowotne priorytetowe dla regionu.
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7. Wnioski i rekomendacje

W toku prac nad mapa drogowa uczestnicy zgodnie wskazali, ze profilaktyka w Matopolsce
powinna stac sie szeroko akceptowalnym i angazujgcym projektem — inwestycjg w dobrostan
mieszkancow i konkurencyjnos$é regionu. Ponizsze wnioski i rekomendacje porzadkuja
najwazniejsze dZzwignie: od budowania zdrowych nawykéw, przez wczesne wykrywanie i lepszy
dostep do badan, po madrg cyfryzacje opartg na danych i bezpieczenstwie. Wspdlnym
mianownikiem jest koordynacja dziatar wielu srodowisk, aby efekty byty trwate.

e Profilaktyka jako wizytéwka regionu i szansa ograniczenia kosztownych procedur:
Warto rozwazy¢ regionalny program profilaktyki jako pakiet interwencji (kampanie
+ ustugi) z miernikami efektu zdrowotnego i ekonomicznego, by ogranicza¢ lub
opdzniac¢ popyt na kosztowne procedury medyczne. Proponuje sie uporzagdkowadé
dziatania na Sciezce: zapobieganie, wczesne wykrywanie, wczesne leczenie oraz w
komponentach: badania, dieta, ruch, psychika, sen, bezpieczenstwo, srodowisko.

e Profilaktyka wspiera naptyw talentéw i inwestorow:
Nalezy potgczy¢ rozwaj profilaktyki z ambicjg przyciggania wysoko wykwalifikowanej
kadry i kapitatu: tworzy¢ oferte ,regionu dbajgcego o dobrostan” dla nowych
mieszkancoéw czy pracodawcow (np. korporacyjne programy badan i wellbeing),
pokazywac jg jako element przewagi konkurencyjnej ekosystemu innowaciji.

e State promowanie nawykdéw i zachowan prozdrowotnych, nie tylko pojedyncze
akcje:
Proponuje sie postawi¢ na zmiane nawykdéw poprzez edukacje i motywacje:
uruchomié¢ centralng baze rzetelnych materiatdw oraz standardy komunikacji
zdrowotnej; wdrazaé szkolne programy z elementami gry i systemem nagrdd,
angazujace dzieci i rodziny; prowadzié state, zréoznicowane kampanie dla réznych
grup wiekowych.

e Diagnostyka i dane umozliwiajg dziatania systemowe w catej Matopolsce oraz
réwnosc dostepu:
Mozna wykorzystywac potencjat firm diagnostycznych i podejscie data-driven:
rozwija¢ kalendarze badan i tatwe $ciezki korzystania z badan w catym regionie, takze
poza duzymi miastami; uruchomié aktywng analize danych do wczesnego
wykrywania trenddéw ryzyka i szybkiej korekty programow; testowac rozwigzania
mobilne/POCT tam, gdzie dostep jest ograniczony.

e Koszty i ryzyka cyfryzacji wymagajg modeli finansowania oraz bezpiecznych
standarddow:
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Nalezy zmniejszaé¢ bariery kosztowe i ryzyka automatyzacji: stosowaé montaz
finansowy (JST-biznes-granty) z perspektywg wieloletnig, gdyz potencjalny zwrot
jest odroczony; warto wymagaé oceny skutecznosci i bezpieczenstwa narzedzi
cyfrowych (uzaleznienia, jakos$¢ tresci), a komunikacje prowadzi¢ wielokanatowo
(nie tylko online), by wyréwnywac dostep do informacji i ustug.
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Zatgcznik 1 — Sen dla zdrowia

Zamieszczone ponizej materiaty zostaty przygotowane jako wktad wiasny specjalistéw
zajmujgcych sie tematyka snu. Sen jest dla wspotczesnego Matopolanina zasobem
deficytowym ograniczanym przez rozliczne bodzce i wyzwania. Z drugiej strony sen spetniajgcy
wymagania jest istotnym czynnikiem chronigcym zdrowie i zapobiegajgcym zapadanie na
wspotczesne choroby cywilizacji.

Ponizsze materiaty zawierajg propozycje wielu dziatan, ktére podjete przez Matopolske moga
pomadc w poprawie kondycji mieszkarncow redukujac zapotrzebowanie na ustugi medyczne.

Filar I: Edukacja i Kampanie Swiadomosci

Celem jest podniesienie wiedzy na temat znaczenia snu dla zdrowia fizycznego i psychicznego
na kazdym etapie zycia.

Dziatanie Grupa Docelowa

Uzasadnienie i Konkretny Wskaznik

Al. Wiaczenie
Edukacji o Snie do
Programoéw
Szkolnych

Uczniowie (szkoty
podstawowe i
srednie), nauczyciele

Sen wptywa na pamieé, koncentracje i zdrowie
psychiczne mtodziezy. Wskaznik: Liczba szkét
wdrazajgcych moduty o higienie snu (np. w
ramach WOS/biologii/wychowania fizycznego).

A2. Szkolenia dla Lekarze POZ,

To pierwszy kontakt pacjenta. Powinni umiec

Pracownikéw pielegniarki zadad trzy kluczowe pytania o sen i wczesnie
Podstawowej identyfikowac problemy. Wskaznik: Liczba
Opieki Zdrowotnej przeszkolonych placéwek POZ i wzrost liczby
(POZ) zdiagnozowanych pierwotnie zaburzen snu.
A3. Kampania Og6t spoteczenstwa Stworzenie cyklu materiatéw edukacyjnych
"Matopolska Spi (ulotki, plakaty, social media, spoty w lokalnych
Dobrze" mediach) promujacych staty harmonogram snu

i wtasciwa sypialnie. Wskaznik: Zasieg kampanii
i wzrost Swiadomosci (mierzone np.
ankietami).
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A4. Materiaty dla
Rodzicow i
Senioréw

Dedykowane broszury i webinary,
uwzgledniajgce specyfike grup wiekowych.
Wskaznik: Liczba rozdanych materiatéw i
uczestnikdéw webinarow.

Rodzice (sen
niemowlat/dzieci),
Seniorzy (zmiany snu z
wiekiem)

Filar Il: Narzedzia Diagnostyczne i Dostepnos¢ Specjalistow

Celem jest utatwienie diagnozy i leczenia zaburzen snu, ktdre s czesto nierozpoznane (np. bezdech
senny, bezsennosc).

Dziatanie Grupa Docelowa Uzasadnienie i Konkretny Wskaznik

B1. Utworzenie Osoby z Dofinansowanie i koordynacja osrodkow

Sieci Poradni
Leczenia Snu

problemami ze
snem

(Poradnie Somnologiczne), ktére sg fatwiej
dostepne niz petne laboratoria snu. Wskaznik:
Liczba nowych/dofinansowanych poradni i
skrécenie czasu oczekiwania na wizyte.

B2. Program Badan
Przesiewowych dla
Grup Ryzyka
(Bezdech Senny)

Osoby z otytoscig,
nadcisnieniem,
cukrzycg, kierowcy
zawodowi

Bezdech jest zwigzany z chorobami serca.
Wdrozenie prostych ankiet (np. skala STOP-BANG)
w placéwkach POZ i skierowanie na szybkg
poligrafie. Wskaznik: Wzrost liczby
zdiagnozowanych przypadkéw bezdechu i
podjetego leczenia (CPAP).

B3. Promocja

Osoby cierpigce na

CBT-1 jest standardem leczenia, czesto

Terapii chroniczng skuteczniejszym niz leki. Szkolenia dla
Behawioralno- bezsennos¢ psychoterapeutéw/psychologéw w Matopolsce w
Poznawczej zakresie CBT-l. Wskaznik: Liczba przeszkolonych

Bezsennosci (CBT-I)

terapeutow i placowek oferujgcych CBT-I.

Filar 111: Wsparcie Srodowiskowe i Legislacyjne

Celem jest tworzenie warunkdéw sprzyjajacych zdrowemu snu w zyciu codziennym mieszkancéw.

Dziatanie

Grupa Docelowa

Uzasadnienie i Konkretny Wskaznik
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C1. Ustalanie Mieszkancy Hatas nocny jest powaznym czynnikiem
"Cichych Stref" i Matopolski, wtadze zaktécajgcym sen, zwtaszcza w aglomeracjach
Regulacji Hatasu samorzgdowe (Krakéw). Wprowadzenie lokalnych uchwat i
Nocnego mierzenie poziomu hatasu. Wskaznik: Liczba
gmin z przyjetymi i egzekwowanymi
regulacjami dotyczgcymi ciszy nocnej.
C2."Sen w Pracy" — Przedsiebiorstwa i Zachecanie firm do tworzenia polityk
Programy w Miejscu pracodawcy wspierajgcych sen (np. elastyczne godziny
Pracy pracy, pokoje relaksu, edukacja dla
pracownikéw zmianowych). Wskaznik: Liczba
firm, ktore wdrozyty programy promujgce
higiene snu.
C3. Dofinansowanie Srodowisko Lokalna wiedza o jakosci snu mieszkaricow,
Badan nad Snem w naukowe (UJ, AGH, powigzana z lokalnymi problemami
Matopolsce lokalne uczelnie) zdrowotnymi. Wskaznik: Liczba projektéw
badawczych dofinansowanych ze srodkéw
regionalnych.

Filar I: Edukacja i Kampanie Swiadomosci — Szczegétowy Plan

Celem Filaru | jest upowszechnienie wiedzy o tym, jak znaczaco sen wptywa na kazdy aspekt zdrowia,
od odpornosci, przez psychike, po funkcje poznawcze i metabolizm.

Al. Wiaczenie Edukacji o Snie do Programéw Szkolnych (Matopolska Mtodziez Spi Dobrze)

Element Szczegoty Tresci Spodziewany Rezultat

Dziatania

Szkolenie dla Przygotowanie gotowego, modutowego Nauczyciele sg ambasadorami

Nauczycieli programu (np. 45-minutowa lekcja) o higieny snu, potrafigcymi
biologii snu, fazach REM/NREM, oraz rozmawiac z uczniami o
technikach higieny snu. problemach.

Zajecia dla Poruszenie tematéw kluczowych dla Uczniowie Swiadomie wybierajg

Ucznidw mtodziezy: sen a nauka (pamiec), sen a sen zamiast np. nocnego grania,
zdrowie psychiczne (stres, depresja), poprawiajgc wyniki w nauce i
wptyw ekrandéw (niebieskie swiatto). samopoczucie.
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Materiaty Opracowanie interaktywnych quizéw i Wzrost zaangazowania i

cyfrowe

krétkich wideo (np. na styl TikToka/Reels)
dla uczniéw, promujacych zdrowe nawyki
snu.

tatwiejsze przyswajanie wiedzy
wsréd mtodych ludzi.

A2. Szkolenia dla Pracownikéw Podstawowej Opieki Zdrowotnej (POZ)

Lekarze i pielegniarki POZ to klucz do wczesnej identyfikacji problemdw.

Element
Dziatania

Szczegodty Tresci

Spodziewany Rezultat

Protokdt Trzech
Pytan

Wprowadzenie obowigzku zadawania podczas
kazdej rutynowej wizyty (zwtaszcza u oséb z
chorobami przewlektymi) 3 kluczowych pytan o
sen (np. ,Jak dtugo Pan/Pani $pi?”, , Czy czuje
sie Pan/Pani wypoczety/a po przebudzeniu?”,
,Czy chrapie Pan/Pani gtosno?”).

Woczesne wykrywanie
zaburzen (bezsennos¢,
bezdech senny), ktére
czesto sg przyczyng
innych chordb.

Szkolenia z
zakresu higieny
snu

Przekazanie lekarzom POZ gotowych,
ustandaryzowanych ulotek/zalecen do wydania
pacjentom jako pierwsza linia leczenia (tzw.
"Recepta na Sen").

Zmniejszenie liczby
niepotrzebnych
skierowan do
specjalistow i redukcja
naduzywania lekéw
nasennych.

Wspotpraca z
Farmaceutami

Krétkie szkolenia dla farmaceutdw, aby mogli
doradzaé w zakresie lekéw dostepnych bez
recepty i edukowac o unikaniu uzaleznienia od
lekdw nasennych.

Wsparcie dla pacjentow
w Srodowisku lokalnym.

A3. Kampania "Matopolska Spi Dobrze" (Ogélnospoteczna)

To szeroko zakrojona akcja medialna wykorzystujgca nowoczesne kanaty komunikacji.

Element
Dziatania

Szczegoty Tresci

Spodziewany Rezultat
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® Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania

w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

"Biate Paski" Stworzenie serii krétkich, chwytliwych Dotarcie do szerokiej

spotow radiowych/wideo (tzw. "paski
informacyjne") z prostymi zasadami
higieny snu (np. "Kofeina po 14:00 to
wrég Twojego snu").

publicznosci i utrwalenie
kluczowych komunikatéw.

Partnerstwo z

Nawigzanie wspétpracy z popularnymi w

Wykorzystanie zaufanych

Audyty Sypialni

Blogerami / regionie osobami promujgcymi zdrowy zrédet w mediach
Influencerami styl zycia, aby naturalnie wtgczyli temat spotecznosciowych do
snu do swoich tresci. promowania naukowych
faktow o $nie.
Bezptatne Stworzenie prostego, internetowego Zaangazowanie mieszkancow i

narzedzia typu checklisty/quizu (np. na
stronie Klaster LifeScience), ktore
pozwala oceni¢, na ile sypialnia sprzyja
zdrowemu snu (temperatura, Swiatto,
materac).

zachecenie ich do
wprowadzenia zmian w swoim
najblizszym otoczeniu.

A4. Materiaty Dedykowane dla Rodzicéw i Senioréw

Grupa
Docelowa

Kluczowy Komunikat

Forma i Kanat Dystrybucji

Rodzice (Dzieci

"Sen to rozwdj" — materiaty o roli snuw

Dystrybucja przez ztobki,

i Niemowleta) rozwoju mdzgu, nauce i stabilizacji przedszkola, szkoty rodzenia i
emocjonalnej dziecka. Bezpieczeristwo poradnie laktacyjne/pediatryczne.
snu niemowlat (SIDS).

Seniorzy "Sen a zdrowa staro$¢" — edukacja o Dystrybucja przez Kluby Seniora,

naturalnych zmianach rytmu snu z
wiekiem oraz o zwigzku miedzy
problemami ze snem a ryzykiem
demencji, upadkéw i choréb serca.

Domy Dziennego Pobytu oraz w
placéwkach POZ.

Filar 1l: Narzedzia Diagnostyczne i Dostepnosc¢ Specjalistéw — Szczegétowy Plan

Celem Filaru Il jest skrocenie sciezki pacjenta od podejrzenia problemu ze snem do skutecznej

interwencji terapeuty

cznej.
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

B1. Utworzenie i Koordynacja Regionalnej Sieci Poradni Leczenia Snu (Somnologicznych)

Element Dziatania

Szczegoty Realizacji

Spodziewany Rezultat

Mapowanie
Zasobow

Przeprowadzenie audytu istniejgcych w
Matopolsce laboratoridw snu i specjalistow.
Zidentyfikowanie "biatych plam" regionalnych
(np. poza Krakowem) z ograniczonym
dostepem.

Lepsze wykorzystanie
istniejacej
infrastruktury i
precyzyjne okreslenie
potrzeb.

Dofinansowanie
punktéw
konsultacyjnych
(poradnie,
przychodnie)

Utworzenie punktdw konsultacyjnych
(czesciowo finansowanych przez samorzad
lub fundusze unijne) w wybranych szpitalach
powiatowych/przychodniach, oferujgcych

szybkie konsultacje somnologiczne i edukacije.

Pacjenci majg szybszy
dostep do pierwszego
kontaktu ze
specjalistg, co odcigza
petne, drozsze
laboratoria snu.

Telemedycyna w
Somnologii

Wdrozenie mozliwosci zdalnej kwalifikacji
pacjentéw (np. za pomocga wideokonsultacji)
do prostych badan domowych (poligrafia).

Zwiekszenie
dostepnosci
specjalistow dla
pacjentéw z odlegtych
miejscowosci,
redukcja kosztow
dojazdow.

B2. Program Badan Przesiewowych dla Grup Ryzyka (Bezdech Senny)

Bezdech Senny jest gtdwnym czynnikiem ryzyka chordb serca, nadci$nienia i wypadkow drogowych.

Jego wykrycie to najlepsza profilaktyka tych choréb.

Element Dziatania | Szczegéty Realizacji Spodziewany Rezultat

Ankiety Wprowadzenie standardowego Automatyczne wytonienie
przesiewowe w kwestionariusza STOP-BANG?® (do 0s6b o wysokim ryzyku,
POz przesiewowej oceny ryzyka obturacyjnego ktére wymagaja dalszej

bezdechu sennego) lub podobnego,
prostego narzedzia, ktore lekarze POZ
obowigzkowo stosujg u pacjentow z

diagnostyki.

5 kwestionariusz stuzacy do oceny ryzyka wystapienia obturacyjnego bezdechu sennego (OBS), czyli
powtarzajacych sie przerw w oddychaniu podczas snu. Nazwa to akronim od osmiu pytan dotyczgcych
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® Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych
Platforma Zdrowe spoteczeristwo
otytoscia, cukrzycg, nadcisnieniem i/lub ze
zgtaszanym gtosnym chrapaniem.
Zakupi Zakup prostych, przenosnych urzadzen do Znaczne przyspieszenie
Dystrybucja domowej polisomnografii (badanie snuw diagnozy. Zamiast czekac
Sprzetu do domu pacjenta). Sprzet ten powinien by¢ miesigcami na petng
Polisomnografii dostepny do wypozyczenia w POZ lub przy polisomnografie w szpitalu,
punktach konsultacyjnych. pacjent ma wstepna
diagnoze w ciggu tygodnia.
Wspotpraca z Zobowigazanie lekarzy Medycyny Pracy Redukcja wypadkow
Medycyng Pracy (szczegdlnie w kontekscie badan spowodowanych sennoscig i
kierowcow zawodowych i operatorow poprawa bezpieczenstwa w
maszyn) do uwzgledniania ryzyka pracy.
bezdechu.

B3. Promocja Terapii Behawioralno-Poznawczej Bezsennosci (CBT-1)

CBT-I to ztoty standard leczenia chronicznej bezsennosci. Jest to terapia krétka, wysoce skuteczna i
nieuzalezniajaca.

Element Dziatania Szczegoty Realizacji Spodziewany Rezultat
Certyfikacja i Zorganizowanie i dofinansowanie Zwiekszenie liczby specjalistéw, co
Szkolenia dla cyklu szkolen dla matopolskich utatwi dostep do leczenia
Terapeutéw psychologdw i psychoterapeutéw, niefarmakologicznego.

aby uzyskali kompetencje do
prowadzenia terapii CBT-1.*

Bezptatne Organizacja pilotazowych, Zapewnienie szybkiej,

Warsztaty bezptatnych grupowych niskoprogowej pomocy dla oséb

Wprowadzajace warsztatéow edukacyjnych o CBT-I w cierpigcych na bezsennos¢, ktore
wiekszych miastach Matopolski, jeszcze nie sg gotowe na petng

terapie indywidualna.

czynnikow ryzyka: Snoring (chrapanie), Tiredness (zmeczenie), Observation (obserwowane bezdechy), Pressure
(nadcisnienie), BMI (wskaznik masy ciata >35), Age (>50 lat), Neck (obwadd szyi >40 cm), Gender (pte¢ meska).
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® Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych

Platforma Zdrowe spoteczeristwo

prowadzonych przez
przeszkolonych terapeutéw.

Materiaty Opracowanie ustandaryzowanych Utrwalenie zdrowych nawykdow snu
Pomocnicze materiatow, dzienniczkéw snu i i poprawa efektywnosci terapii.
aplikacji wspierajgcych terapie CBT-
I, dostepnych bezptatnie dla
mieszkancow.

*CBT-I to skrét od Cognitive Behavioral Therapy for Insomnia, czyli Terapia Poznawczo-Behawioralna
Bezsennosci.

Jest to terapia obecnie uwazana za ztoty standard leczenia przewlektej (chronicznej) bezsennosci. Jest
to terapia niefarmakologiczna, ktéra skupia sie na identyfikowaniu i zmienianiu mysli (aspekt
poznawczy) i zachowan (aspekt behawioralny), ktdre utrudniajg sen.

Jak Dziata CBT-I?

CBT-I jest krétkoterminowa, ustrukturyzowana terapig, ktéra zazwyczaj trwa od 4 do 8 sesji. Sktada sie
z kilku kluczowych komponentéw, ktdre eliminujg btedne koto bezsennosci.

1. Element Behawioralny (Zasady Dziatania)

Ten komponent ma na celu stworzenie silnego zwigzku miedzy tézkiem a snem, a takze wzmocnienie
naturalnych sygnatéw snu.

e Kontrola Bodzcow (Stimulus Control): Uczy, by uzywad sypialni i t6zka wytacznie do snu i
seksu. Jesli nie mozesz zasngé w ciggu 15-20 minut, nalezy wstac i wrécic dopiero, gdy
poczuje sie sennosé.

e Ograniczenie Snu (Sleep Restriction): Polega na celowym poczatkowym skrdceniu czasu
spedzanego w t6zku do faktycznej ilosci snu. Poprawia to jakos¢ snu, zwieksza zmeczenie i
efektywnosc snu, a nastepnie, gdy sen sie poprawi, czas w tézku jest stopniowo wydtuzany.

e Higiena Snu (Sleep Hygiene): Edukacja na temat optymalnego srodowiska snu (ciemnos¢,
cisza, chtdd) oraz unikania substancji i zachowan zaktdcajgcych sen (kofeina, alkohol,
niebieskie Swiatto przed snem).

2. Element Poznawczy (Zasady Myslenia)

Ten komponent skupia sie na redukcji leku i obaw zwigzanych ze snem, ktére czesto pogarszaja
bezsennosc.
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych
Platforma Zdrowe spoteczeristwo

e Restrukturyzacja Poznawcza (Cognitive Restructuring): Pomaga pacjentowi zidentyfikowad i
zmieni¢ niepomocne przekonania i zmartwienia dotyczgce snu (np. "Musze spac 8 godzin",
"Nie dam sobie rady jutro, jesli Zle spatem"). Zastepuje sie je bardziej realistycznymi i
uspokajajgcymi myslami.

e Techniki Relaksacyjne: Nauka medytacji, progresywnej relaksacji miesni lub treningu
autogennego, aby uspokoi¢ umyst i ciato przed snem.

Dlaczego CBT-I jest Preferowana?

e Skutecznos¢ Dtugoterminowa: W przeciwienstwie do tabletek nasennych, ktére sg
przeznaczone do krétkotrwatego stosowania, CBT-I zapewnia trwatg poprawe jakosci snu
nawet po zakoriczeniu terapii.

e Leczenie Przyczyny: Nie tylko maskuje objawy, ale usuwa podtoze bezsennosci (zte nawyki i
lek).

e  Brak Skutkéw Ubocznych: Eliminuje ryzyko uzaleznienia, tolerancji i dziatari niepozadanych,
ktdre sg czesto zwigzane z lekami nasennymi.

CBT-I jest zalecana jako pierwsza linia leczenia w przypadku przewlektej bezsennosci.
Filar I1l: Wsparcie Srodowiskowe i Legislacyjne — Szczegétowy Plan

Ten filar zaktada, ze zdrowy sen nie jest tylko kwestig indywidualnej higieny, ale wymaga réwniez
wspierajgcego otoczenia. Skupia sie na dziataniach systemowych, ktére zdejmuja z jednostki
koniecznos¢ ciggtej walki z czynnikami zaktécajgcymi sen.

Celem Filaru lll jest stworzenie w Matopolsce "srodowiska snu" — czyli warunkéw spotecznych i
przestrzennych, ktére minimalizujg zakiécenia i promuja nocny odpoczynek.

C1. Ustalanie "Cichych Stref" i Regulacji Hatasu Nocnego

Hatas nocny jest jednym z najpowazniejszych czynnikédw negatywnie wptywajacych na jakosc snu, co
ma bezposrednie przetozenie na ryzyko chordb sercowo-naczyniowych i stres.

Element Dziatania Szczegoty Realizacji Spodziewany Rezultat

Regionalny Audyt Przeprowadzenie szczegdtowych Precyzyjne okreslenie

Hatasu Nocnego pomiaréw poziomu hatasu (decybele) w obszaréw wymagajacych
godzinach 22:00-6:00, szczegdlnie w interwencji regulacyjnych.

rejonach mieszkalnych o wysokiej
gestosci zaludnienia (aglomeracja
krakowska, centra miast powiatowych).
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® Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych
Platforma Zdrowe spoteczeristwo
Wprowadzenie Przyjecie lokalnych uchwat, ktére Realne obnizenie poziomu
Samorzadowych zaostrzajg przepisy dotyczace nocnych hatasu, co przektada sie na
Programéw "Cisza w prac budowlanych, dostaw towaréw do lepszg jakos¢ snu
Nocy" sklepéw w strefach mieszkalnych oraz mieszkancéw i mniejsze
wzmacniajg egzekwowanie ciszy nocne;j. obcigzenie stresem.
Promocja Rozwigzan Informowanie i ewentualne programy Bezposrednie wsparcie w
Izolacyjnych doptat dla mieszkancéw do wymiany poprawie akustyki
okien na dzwiekoszczelne w budynkach sypialni.
narazonych na duzy hatas komunikacyjny
(drogowy, kolejowy, lotniczy).

C2. "Sen w Pracy" — Programy w Miejscu Pracy

Problem ze snem dotyka szczegdlnie pracownikdw zmianowych i osoby o wysokim poziomie stresu
zawodowego. Dziatania majg na celu zaangazowanie pracodawcow.

Element Dziatania Szczegoty Realizacji Spodziewany Rezultat
Wytyczne dla Opracowanie i promowanie regionalnych Minimalizacja ryzyka
Pracodawcow wytycznych dla firm zatrudniajacych wypadkow w pracy i
(Zmianowos¢) pracownikdédw zmianowych, dotyczgcych problemdéw zdrowotnych
optymalnego planowania zmian (np. zwigzanych z
ograniczenie rotacji zmian, dtuzsze desynchronizacjg rytmu
przerwy miedzy zmianami). dobowego.
Szkolenia dla Pokazanie biznesowych korzysci ze Wzrost zainteresowania
Kadry zdrowego snu: wzrost produktywnosci, pracodawcéw tematem i
Zarzadzajacej spadek absencji, mniejsza liczba btedéw. traktowanie snu jako zasobu
Propagowanie tworzenia w firmach strategicznego firmy.
"pokojow relaksu" (Power Naps).
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Animacja i decentralizacja Procesu Przedsiebiorczego Odkrywania
w oparciu o model zewnetrznie zarzqdzanych matopolskich platform specjalizacyjnych
Platforma Zdrowe spoteczeristwo
Promocja Zachecanie pracodawcéw do wiekszej Poprawa samopoczucia i
Elastycznego elastycznosci w zakresie rozpoczynania i efektywnosci pracownikdw,
Czasu Pracy konczenia pracy, co pozwala ktérzy nie sg zmuszeni do
(Chronotypy) pracownikom dostosowac sie do pracy wbrew swojej biologii.

wtasnego naturalnego rytmu dobowego
(tzw. chronotypu — sowy/skowronki).

C3. Dofinansowanie Badan nad Snem w Matopolsce

Wsparcie dla lokalnych osrodkéw naukowych jest niezbedne do opracowania spersonalizowanych,
skutecznych i mierzalnych rozwigzan dla regionu.

Element Szczegoty Realizacji Spodziewany Rezultat
Dziatania
Konkurs Ogtoszenie regionalnego konkursu Zbudowanie specjalistycznej
Grantowy grantowego, finansujgcego projekty wiedzy regionalnej i
"Zdrowy Sen badawcze skupione na: 1) wptywie smogu stworzenie naukowych
Matopolan" na sen (istotne dla Krakowa), 2) wptywie podstaw dla przysztych
lokalnej diety/stylu zycia na zaburzenia interwencji zdrowotnych.
snu, 3) pilotazowym wdrozeniu aplikacji
do CBT-I.
Wspotpraca Bezposrednie potgczenie wynikdéw badan Komercjalizacja wiedzy i
Nauki z Biznesem (np. o jakosci materacy, poduszek, zwiekszenie innowacyjnosci
(Klaster wptywie $wiatta) z producentami z klastra, lokalnych przedsiebiorstw.
LifeScience aby promowac "matopolski standard
Krakéw) sypialni" jako produkt profilaktyki zdrowia.
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