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Badanie Ocena trafnosci i skutecznosci programow
profilaktycznych realizowanych w ramach PO WER zostato
zrealizowane na zlecenie Ministerstwa Zdrowia w okresie
sierpien — grudzien 2020 roku.

W ramach PO WER projekty profilaktyczne realizowane sg w Dziataniu 5.1 Programy
profilaktyczne. Realizujg one Cel szczegdtowy 1: Wdrozenie programow
profilaktycznych w zakresie choréb negatywnie wptywajgcych na zasoby pracy
dedykowanych osobom w wieku aktywnosci zawodowej. W badaniu ewaluacyjnym
zostata przeprowadzona ocena frafnosci i skutecznosci programodw profilaktycznych
realizowanych w ramach PO WER, w ramach Celu Tematycznego 8 ,,Promowanie
trwatego i wysokiej jakosci zatrudnienia oraz wspierania mobilnosci sity roboczej”, w

ramach Priorytetu Inwestycyjnego 8vi ,,Aktywne i zdrowe starzenie sie”.

Rozwazania o programach profilaktycznych realizowanych w ramach PO WER
nalezy rozpoczgc¢ od stwierdzenia, ze sg to wazne i potrzebne przedsiewziecia.
Niewqgtpliwie analizowane programy wpisujg sie w istniejgce potrzeby i zwiekszajg
dostepnosci do swiadczen profilaktycznych. Profilaktyka chordb to dziatania majgce
chroni¢ cztowieka przed potencjalnymi zagrozeniami zdrowia i ich szkodliwymi
konsekwencjami. Moze ona skutkowac uniknieciem choroby, zahamowaniem

progresji lub ograniczaniem jej skutkéw.

Projekty realizujgce Programy Profilaktyki Zdrowotnej byty wspdtfinansowane w
ramach dziatania 5.1 PO WER. Zostato przeprowadzonych 18 (w tym jeden projekt
pozakonkursowy) nabordw. Warto$¢ catkowita alokacii dla naboréw wynosita 235
997 868,20 zt



CEL BADANIA

Celem ewaluaciji byto dokonanie charakterystyki i oceny jakosci interwencji ze
Srodkéw finansowych z Europejskiego Funduszu Spotecznego w zakresie wdrazania
ogdlnopolskich programow polityki zdrowotnej, a takze ocena sposobu i efektow
realizacji tych Programoéw, a w szczegdlnosci: ocena adekwatnosci PPZ
wspotfinansowanych w ramach PO WER do potrzeb zdrowotnych indywidualnych
uczestnikdw projektéw (pacjentdw) oraz mozliwosci i potencjatu beneficjentow;
ocena skutecznosci, efektywnosci oraz uzytecznosci wsparcia otrzymanego dzieki

3PPZ wspotfinansowanych w ramach PO WER;

METODY BADAWCZE

W trakcie badania wykorzystano szereg jako$ciowych iilosciowych metod
badawczych. Dokonano takze analizy wybranych opracowan i zrédet naukowych
dotyczgcych tematyki profilaktyki zdrowotnej. Na etapie ilosciowym
przeprowadzono trzy niezalezne badania ankietowe w trakcie, ktérych pozyskano
opinie beneficjentdéw konkursowych, uczestniczgcych w projektach przedstawiciel
podmiotdw leczniczych i pacjentdw. W Badaniu jakosciowym przeprowadzono
wywiady indywidualne z 24 beneficjentami oraz é pracownika administracii
publicznej. Tele-Diady zrealizowano z é pacjentami. Badanie ilosciowe CAWI zostato
zrealizowane z 68 beneficjentami konkursowymi, natomiast CAWI i CATI z 550
uczestnikami projektow i przedstawicielami podmiotdw leczniczych. W badaniu CATI

wzieto udziat 1050 pacjentéw.



REZULTATY

Ogdlnopolski program profilaktyki pierwotnej i wczesnego wykrywania

nowotworéw gtowy i szyi

W Polsce w 2013 roku nowotwory ztosliwe gtowy i szyi stanowity czwartq u
mezczyzn i pigtg u kobiet przyczyne zachorowalnosci. Wartosci
standaryzowanego wspotczynnika zachorowalnosci réznig sie pomiedzy
wojewodztwami. W ramach niniejszej analizy przeprowadzono rezultaty
wsparcia w ramach Dziatania 5.1 PO WER ,,Profilaktyka nowotwordw gtowy i
szyi”, realizowanego przez 10 beneficjentdw na tgczng kwote wydatkow
kwalifikowanych 18.323.958,22 zt. Program (PPZ) byt realizowany na terenie
catego kraju przez 10 osrodkdw, ktdre zawarty umowy o wspotpracy z
podmiotami POZ. Liczba osdb ktéra aktualnie skorzystata z programu to 37
570. uzyskano bardzo wysokie oceny zrealizowanych efektow PPZ w
obszarach: celu, produktow i rezultatow. Wysoko oceniono rowniez poziom
realizacji zaplanowanych dziatan - 72,7% beneficjentdw konkursowych jest

zdaniaq, ze zrealizowano zaktadane dziatania w projekcie

Ocena redlizacji zaplanowanych efektéw projektéw profilaktycznych.
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Zrédto: badanie CAWI z beneficjentami konkursowymi (N=9)



Ogodlnopolski program profilaktyki pierwotnej i wczesnego wykrywania
reumatoidalnego zapalenia stawéw

Reumatoidalne zapalenie stawow (RZS) jest przewlektq, postepujgca chorobg
autoimmunologiczng o nie poznanej do konca etiologii. RZS czesciej dotyczy kobiet
niz mezczyzn — proporcja 3:1. W ramach programu profilaktyki RZS analizie poddano
rezultaty projektow realizowanych w ramach konkursu POWR.05.01.00-IP.05-00-003/17
»Profilaktyka reumatoidalnego zapalenia stawdéw”, w ktérym zawarto umowy na
realizacje 10 projektdw na tgczng kwote wydatkdw kwalifikowanych 17.196.654,32 zt.
Aktualna liczba oséb ktéra skorzystata z programu to 4 425.Wszystkie Efekty zostaty

ocenione wysoko. Zaréwno cel, produkt jak i rezultat projektu.

Ocena zaplanowanych efektow projektu profilaktycznego.
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Cel projektu Produkt Rezultat

Zrédto: badanie CAWI z beneficjentami konkursowymi (N=6)

Ogolnopolski program profilaktyki choréb naczyn mézgowych

Choroby naczyn mézgowych stanowig w Polsce istotny problem epidemiologiczny.
Na podstawie dostepnych danych Centrum Systemow Informacyjnych w Ochronie
Zdrowia mozna stwierdzi¢, ze choroby naczynh mézgowych stanowiq 3,16% wszystkich
Aktualna liczba oséb, ktdre skorzystaty z programu to: 15 432. Ocena
zaplanowanych efektéw projektu profilaktycznego w obszarach: celu projektu

produktéw oraz rezultatdw — zostaty ocenione wysoko.

Ocena zaplanowanych efektow projektu profilaktycznego.

8.3 8.7 8,7

Cel projektu Produkt Rezultat

Zrédto: opracowanie wtasne; badanie CAWI z beneficjentami konkursowymi (N=9).



WYPRACOWANE WNIOSKI

Wzmocniona sie¢ powigzan
wsrdd srodowiska lekarskiego.
Lekarze oraz pielegniarki w
placéwkach POZ poszerzyli swojg
wiedze w obszarze profilaktyki
oraz leczenia wybranych typoéw
schorzen

Poprawa swiadomosci
zdrowotnej pacjentow
Iwiekszenie wykrywalnosci
choréb na wczesnym etapie
Lepsza dostepnos¢ do lekarzy i
innych specjalistow

Zwiekszenie wiedzy na temat
choroby

Fachowa pomoc medyczna
Wykrycie dodatkowych choréb w
czasie badan profilaktycznych
Zwiekszenie zaufania do instytucii
ochrony zdrowia

Nabycie kompetenciji przez
lekarzy w zakresie pracy z

pacjentami

LALETY WADY

Niewielka motywacja i
zaangazowanie POZ

Duze skomplikowanie
dokumentacji

Koniecznos$¢ wielokrotnego
powielania informaciji, podpiséw i
krotkie terminy przekazywania
formularzy

brak mozliwosci zmiany stawek
jednostkowych

brak udziatu pielegniarek
Srodowiskowych

Problemy z rekrutacjg pacjentow
do badania

Problem z przekazem informaciji
Mata liczba materiatow
promocyjnych

Problemy we wspotpracy z IP

Brak udziatu lekarzy medycyny

pracy



Zaréwno Pacjenci jak i personel medyczny wysoko ocenili poziom zdobytej
wiedzy. W trakcie realizacji programu udato sie osiggngc¢ pozytywne, efekty

Ocena poziomu zdobytej wiedzy.

/7,8

Pacjenci

Personel medyczny

Zrédto: opracowanie wtasne; badanie CAWI z beneficjentami konkursowymi (N=68)

Obserwowane zmiany w zyciu Pacjentéw po udziale w projekcie

profilaktycznym.
lepszy dostep doi lekarzy specjalistow i
innych pracownikow ochrony zdrowia

/drowothe — wczesna diagnoza
Zdrowotne — otrzymanie fachowej porady
Iwiekszenie wiedzy na temat choroby

/drowotnhe — poprawd samopoczucia

Zmniejszenie nasilenia objawdw choroby

wiekszenie zainteresowania zdrowym
stylem zycia

Zdrowotne — poprawa rokowan

zwiekszenie swiadomosci jak wazna jest
profilaktyka zdrowotna

/drowotne — wyleczenie choroby

zmniejszenie obaw dotyczgcych
wykonywania badan profilaktycznych
wiekszenie zaufania do instytucji ochrony
zdrowia
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Zrédto: opracowanie wiasne; badanie CATI z pacjentami (N=1050)



WNIOSKI

e Pracodawcy sq potencjalnie waznym partnerem dla POZ i
beneficjentéw jako aktorzy, ktérzy mogg odgrywac istotng role

mobilizujgcqg pracownikdw do udziatu w programach profilaktycznych.

e Jednym z czynnikbw utrudniajgcych realizacje zatozen programow
profilaktycznych sg obcigzenia administracyjne naktadane na

merytoryczny personel projektu.

e Wazng role w projekcie odgrywajq takze dziatania promocyjne ktdre sg
finansowane ze srodkdw posrednich — zbyt matych w stosunku do

realnych potrzeb.

e Realizatorzy oraz poszczegdlne grupy odbiorcow PPZ pozytywnie

oceniqgjqg przydatnos¢ wiedzy uzyskanej w trakcie trwania programu.

e Drzieki programowi pacjenci majg wiekszg Swiadomos¢ wagi badan
profilaktycznych. Podejmowane dziatania informacyjno-edukacyjne

spetnity swojq role i poszerzyty wiedze uczestnikow projektu.

e Beneficjenci wykazywali sie duzym zaangazowaniem podejmujgc
szereg dziatan promocyjnych. Pomimo tego wysitku dziatania

informacyjno-promocyjne sq czesto niewystarczajgce.

e Okreslane pierwotnie stawki jednostkowe mogqg z biegiem czasu

odbiegac od rynkowego standardu.

e Konieczne jest zaangazowanie lekarzy POZ majgcych czesty kontakt z
pacjentami z grupy docelowej poszczegdinych programow

profilaktycznych.



REKOMENDACJE ZMIAN




