
III. Életmód

Az életmóddal kapcsolatos témakörök közül az alábbiakat vizsgáltuk:

· Táplálkozás

· Testmozgás

· Dohányzás

· Stressz

· Szabadidőtöltés

Táplálkozás
Ma már tudományosan igazolt tény, hogy a legnagyobb egészséget befolyásoló tényező, az úgynevezett energiaegyensúly. A táplálkozás és a mozgás egymástól szinte elválaszthatatlanul fontos eleme az egészséges életnek. Ezért bár ezt a kérdést külön is vizsgáltuk, a táplálkozás kérdése mégis valamivel mélyebb elemzésre szorul.

Rákérdeztünk a táplálkozási ismereteikre, arra, hogy mennyire törekszenek az egészséges táplálkozásra, valamint arra is kíváncsiak voltunk, hogy amennyiben rossznak ítélik meg a saját táplálkozásukat, akkor annak milyen okai lehetnek.

68 %-ban úgy ítélik meg, hogy teljesen vagy többnyire birtokában vannak az egészséges táplálkozási ismereteknek, ugyanakkor 58 %-uk törekszik teljesen vagy többnyire az egészséges táplálkozásra. A saját táplálkozásukat 80 %-ban egészségesnek vagy kielégítően egészségesnek tartják. Ezzel szemben, a válaszadók 29 %-a küzd súlyproblémával. 

36. ábra bemutatja, hogy a táplálkozási ismeretek milyenek.

37. ábra bemutatja, hogy mennyire igyekeznek az egészséges táplálkozásra.

38. ábra bemutatja, hogy milyennek ítélik meg a saját táplálkozásukat.
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36. ábra 
37. ábra
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38. ábra

A rossz táplálkozás legfőbb oka az anyagi korlátok és a saját ízlés, valamint a családi szokások.
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39. ábra

Testmozgás

A felmérésben résztvevők 47% hetente, vagy hetente többször sportol, 8% havonta több alkalommal, 28% azonban ritkábban, mint havonta. Ennél a kérdésnél magas azok száma, akik nem tudtak/akartak a kérdésre válaszolni (17%). 
Az is kitűnik, hogy a legnagyobb problémát a „lustaság” jelenti, de gondot okoz a idő-és a pénz hiánya is, az egyéb faktorok kevéssé játszanak szerepet a mozgáshiányban.
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40. ábra 
41. ábra

Dohányzás
A válaszadók 24 %-a vallotta be, hogy dohányzik, jó eredmény azonban, hogy 53%-uk sohasem dohányzott (42. ábra).
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42. ábra

Stressz

A mai nehéz gazdasági helyzetben külön jelentősége van annak, hogy mennyire tudják kezelni a mindennapokban, illetve a munkahelyen az emberek magukat.

Ennek érdekében az általános lelki állapotuk felől kérdeztük a kérdőív kitöltőit, majd az őket érő stressz intenzitásáról, okairól kíséreltünk meg tájékozódni.

Kérdésünk így hangzott: "Hogyan érezte magát az elmúlt két hétben? Kérjük jelölje 0-3-ig terjedő skálán, hogy a felsorolt állapotok milyen szinten voltak jellemzőek Önre az elmúlt két hétben! (0= nem jellemző; 1= alig jellemző; 2= jellemző; 3= teljesen jellemző)”
A válaszadók többsége, vidámnak, jókedvűnek tartotta magát az elmúlt két évben, és ébredéskor aktívnak és élénknek, de azoknak a száma sem sokkal marad el, akik azt állították, hogy nyugodtnak és ellazultnak, ébredéskor frissnek és kipihentnek érezték magukat, valamint a napjaik tele voltak számukra érdekes dolgokkal.
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43. ábra

Legnagyobb stresszforrást az anyagiak jelentik, ezt követi a munkakör miatti stressz szint, de bizonyos mértékben stresszet okoz még a munkatársak miatti stressz is.
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44. ábra

Baleseti tájékozottság

Bevallásuk szerint a kitöltők 76 %-a tudja, hogy balesetnél mit kell tennie, míg csak 16%-ban nem kellően tájékozottak. 
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45. ábra

Szabadidő

Felmértük, hogy mire fordítják szabadidejük nagy részét az alkalmazottak.

Megállapíthatjuk, hogy a legfőbb elfoglaltságot a kirándulás jelenti. Ezt követően jelenik meg a mozi és színház, valamint az egyéb relaxáció, szórakozás. Viszont jelentős számmal töltik szabadidejüket a családdal és a számítógép előtt is. Meglepő, hogy a szabadidejüknek csak 4%-át áldozzák TV/DVD nézésre.

Ezek arányát az alábbi ábrán szemléltetjük:
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46. ábra

IV. Egészségfejlesztési programok

A válaszadók a következő programtípusokon vennének részt legszívesebben, sorrendben:

	1. Lelki egészség megőrzés

	2. Egészséges táplálkozás

	3. Életvezetési kompetenciák növelése

	4. Családi életre való felkészülést támogató programok

	5. Testmozgás programok
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47. ábra

Összefoglaló a kérdőíves felmérések tapasztalatairól

A kérdőíves felmérés kapcsán megállapíthatjuk, hogy a megkérdezettek körében probléma a túlsúly és a stresszel is nehezen tudnak megküzdeni, ezzel összecseng, hogy szívesen vennének részt stresszkezelő és lelki egészségvédő programokon, egészséges táplálkozást elősegítő programokon, valamint a családi életüket is szeretnék boldogabbá és kiegyensúlyozottabbá tenni.

Az Egyesület elsődleges feladata így a fenti programtípusoknak megfelelő foglalkozások megvalósítása.
Összegzés:

Az Egyesület eddigi partnerei és tagjai összetett értékeléséből egyértelműen megállapítható, hogy szükség van arra a szakmai tudásra, összefogásra, amit az egyesület képvisel.

A jövő útja mindenképpen az, hogy a telephelyek támogassák azokat a helyi kezdeményezéseket, amelyek ilyen jellegű munkára vállalkoznak. Az összegzett vélemények alapján, a helyi adottságokat figyelembe véve, az Egyesület kiemelt programjai új TÁMOP pályázatok mintaértékű megvalósítása, majd a megvalósítók tartós szakmai támogatása lehet.

A helyi igényeket, a kecskeméti telephelyhez kapcsolhatóan vizsgáltuk meg, mivel ezen telephely rendelkezik olyan adottságokkal, hogy vállalkozni tudjon az igényekhez igazodó szemléletformáló egészséges életre nevelésre.

1.1. Problémák megfogalmazása

Fentiek alapján a következő problémákat fogalmazhatóak meg:
· Nincs kellő számú helyi saját programja az Egyesületnek.

· A telephelyek nem működnek kellően forráshiány miatt,

· Kevés a foglalkoztatott szakember.

· A kapcsolatok kiépítésére csökken a lehetőség.

· Nincs kellő mintaprogram és gyakorlat.

· A vezetőség kifáradása.

· A marketing tevékenység nem elégséges

· A népegészségügyi problémák nem oldódnak meg társadalmi szinten.

· Működési nehézségek.

· A fiatalok egészségtelen életmódja.
· A gyermekek egészségmagatartásának nem kielégítő volta.

· A fogyasztói társadalom erősödése.

· A csökken társadalmi szerepvállalás

· Az emberek érdektelensége a saját egészségükkel kapcsolatosan.

· A fiatalok egészségtelen életmódot folytatnak.

· Az egészséges élet szemlélet hiányzik.

· Az egészséges élettel kapcsolatos ismeretek nem elégségesek.

· Nem törekszenek az egészséges táplálkozásra, 

· Általában keveset mozognak, főleg a fiatal életkorban.

· Nincs kellő érdeklődés az egészségfejlesztési programok iránt.

Kis forrásigényű és helyi szinten jól kezelhető problémák (van kompetencia, forrás)

· szakmai programok kidolgozása

· táplálkozási ismeretek terjesztése

· Ismeretek növelése az egészséges életmódról

· példamutató magatartás

· Kapcsolatépítés, kommunikáció fokozása egymás között
Helyi szinten megoldható, amennyiben van rá forrás

· Új mintaprogramok indítása

· Táplálkozási ismeretek terjesztése

· Rendezvények tartása

· Hatékony egészségkommunikáció 

· Sport és szabadidő eltöltéséhez eszközök biztosítása, programok szervezése és lebonyolítása

· Életkészségek javítására és a stressz kezelésére tréningek tartása

· Helyi klubok működtetése

Kis forrásigényű, de helyi szinten rosszul kezelhető problémák

· Egészséges értékrend kialakítása

· Motiváltság az egészségvédelmi programokon való részvételre

· Társadalmi szerepvállalás erősítése

Nagy forrásigényű, de helyi szinten rosszul kezelhető problémák:

· Gazdasági válság

· Nemzeti népegészségügyi programok, azaz az egészség értékének társadalmi megbecsültségét szolgáló kampányok szervezése, és az azon való részvétel

·  A civil szervezetek működési nehézségei.
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1.2. SWOT
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SWOT analízis kapcsolódási pontjai, megállapítások

Melyik erősségünk melyik lehetőség megvalósulását segíti?

· A stabil szakmai csapat, és az előzmények lehetővé teszik, hogy kellő marketing tevékenység mellett, stabil partneri kapcsolatokat alakítsunk ki. Szakmai erősségünk, jó partneri kapcsolatrendszerünk és a 2011 évi önkéntes év az önkéntesség fejlesztést és új programok kidolgozását és megvalósíthatóságát teheti lehetővé. Az erős informatikai háttér a portál működését és az eddigi kérdőíves rendszerek használhatóságát támogatják megfelelő szakmai alátámasztással. A társadalmilag hasznos tevékenységünk is támogatja ennek a lehetőségnek a megvalósulását.

· Az országos lefedettség és a szakmai sokszínűség, felkészültség akár szakpolitikai erőt adhat, biztosítja a pályázati források megszerzését, helyi új programok kivitelezését.
Melyik gyengeségünk, melyik lehetőséget gátolja?

· A tagok más irányú elfoglaltsága és érdekeltsége beszűkíti a tervezett programok megvalósulását. 

· A nem kellő szakmai publikáció, az eddigi munkáról az összefoglalók hiánya csökkenti az elismertséget, az elért eredményeinket.

· Az érdekeltségi rendszer hiánya csökkenti a szolgáltatások érvényesülését, eladhatóságát.

· Az elégtelen marketing tevékenység hiánya is, az ismertséget csökkenti, a konkurencia győzelmét jelenti.

· A pályázatírási tudás és a támogató források hiánya a működést nagymértékben gátolja. 
· A főleg elkötelezettségből és elhivatottságból eredő munkavégzés gátolja az üzleti szolgáltatáscsomagok kidolgozását és érvényesítését.

· A földrajzi távolság akadályozza a személyes konzultációk, találkozások megszervezését.

· Stabil forrás hiánya akadályozza a fenntartható működést és a szervezeti biztonságot.

Melyik erősségünk segít, hogy a veszélyt elhárítsuk?

· Az előzmények, a stabil szakmai csapat és tevékenység segít az elismertség növelésében, ismertségünket növelhetjük. Megfelelő színvonalú publikálása az eredményeknek szakmai hitelességet, elismertséget biztosít.
· Az eddigi jó kapcsolati rendszer felújítása és megerősítése, a társadalmilag hasznos tevékenység az önkéntes programon keresztül anyagi támogatást hozhat. HR bővítést segít az önkéntes program.
· A pályázati lehetőségek kihasználását segíti az erős szakmai csapat és a sikeres múlt.

· Az erős informatikai háttér a szolgáltatáscsomagok kidolgozását teszi lehetővé- jól kezelhető, eladható szolgáltatást biztosít.
Melyik gyengeségünk akadályoz meg bennünket a veszély elhárításában?

· A túlterheltség miatt nem jut kellő idő a marketing tevékenységre és a folyamatos külvilág felé való megjelenésre.

· A marketing munka hiánya csökkenti a hozzánk fordulók számát, ami az elismertséget is csökkenti és anyagi ellehetetlenedést okoz.

· A működési feltételekhez szükséges forráshiány miatt nem tudjuk megvalósítani a tervezett programokat.

Következtetések, releváns döntési kritériumok:
Az erős szakmai csapat és hit nagymértékben segítette fenntartani az Egyesületi munkát. A fenti szempontokat figyelembe véve, arra kell törekedni, hogy ennek az értéknek a mentén, valamint a népegészségügyi feladatok társadalmi hasznosságán keresztül próbáljuk meg megfogalmazni az Egyesület megújítását célzó új szakmai programokat, helyi erőkre éíptve.
Legfőképpen az önerőre, a meglévő eredményekre, a tagok szakmai kiválóságára és elkötelezettségére lehet alapozni, valamint arra a tényre, hogy igencsak szüksége van a társadalomnak arra a szakmai tudásra és az innovációra, amelyek az Egyesület erősségeit és a lehetőségeit körvonalazzák. 

A szervezet megújulásra szorul, szervezeti struktúráját, kompetenciákat, feladatköröket át kell tekinteni, akár külső szervezetfejlesztő bevonásával.

1.3. Célfa



                                                                                                                               


      






2. Stratégiai célok

Globális cél: Az Egyesület szakmai elismerésének, ismertségének és működésének stabilizálása és erősítése a népegészségügy területén.

Középtávú célok:

· Megfelelő erőforrás megteremtéses és feltételrendszer kialakítása az egyesület stabil működése érdekében

· A tagok lelkesedésének és kitartásának növelése, szakmai eredményeinek az összegzése, fejlesztése és továbbterjesztése

· A szakmai projektek összegző befejezése

· Új projektek indítása

Rövidtávú cél: Kecskeméti mintaprogramok megvalósítása
2.1. Stratégiai terv

Az Egyesület eddigi tevékenységével, olyan társadalmilag hasznos és kiemelkedő munkát végzett, hogy szükségszerű kötelezettség az elért eredményeket megőrizni és másoknak is bemutatva követendő példának tenni. Ugyanakkor a népegészségügy területén, a támogatott mintaprogramok során, az Egyesület tagjai olyan új utakon jártak, melyek során új módszerek eszközök kerültek megalkotásra, felhasználásra. Ezek új lehetőséget nyitnak a települések, közösségek egészséget és az egészséget befolyásoló tényezők együttes kezelésében, a beavatkozások tervezhetőségét és az eredmények mérhetőségét teszi lehetővé és segíti elő, megkönnyíti az új informatikai eszközhasználattal az egészségtervek készítését. Ugyanakkor szembe kell nézni azzal, hogy az Egyesület munkájának finanszírozása nem biztosított, mintahogyan a területen az egészségesebb életért dolgozó emberek munkájának a finanszírozása is kérdéses. Sok új konkurens ütötte fel a fejét, de legtöbbször hiányzik a szakszerűség, viszont tény, hogy a népegészségügyi területi szakembereket sem tudják finanszírozni. Nem jut kellő figyelem és elismertség erre a munkára, így azok az emberek, akik ezen a területen dolgoznak, leginkább ezt elkötelezettségből teszik. 

Az Egyesület munkájának stabil finanszírozása nem várható, és az eddigi támogatók és a megbízhatatlan pályázati finanszírozás más megoldást követel.

Az Egyesület szervezettségét erősítette, hogy bejegyezték hivatalosan a felnőttoktatásba, valamint Önkéntes fogadószervezetté vált. Így az Egyesület fejlesztési tervében elsősorban a kiemelkedő szakmai munkára, tudásra, a sikeres programok eredményeire és tapasztalataira, s valamint ennek átadására kell törekedni. Ehhez az önkéntes alapú tevékenység ad lehetőséget.
A céloknak megfelelően a következő feladatokat kell megvalósítani:

· Megfelelő erőforrás megteremtése és feltételrendszer kialakítása az egyesület stabil működése érdekében

· Kiszámítható bevételszerzés

· Önkéntes munkavállalók toborzása

· A népegészségügy területén lévő szolgáltatások piackutatása, az ehhez való illeszkedés, szolgáltatások kifejlesztése

· Új partnerek keresése

· Régi támogatók megerősítése, megnyerése a folytatáshoz, újak keresése

· Marketing program, portálfejlesztés

· A tagok lelkesedésének és kitartásának növelése, szakmai eredményeinek az összegzése, fejlesztése és továbbterjesztése

· Önkéntes szerződések kötése az EPE tagokkal

· Új egészségfejlesztési munkatársak megnyerése a programhoz

· Szakmai ismertség növelése, szakanyagokkal, szakmai fórumokon való szerepléssel

· Marketing tevékenység, Internet megjelenítés

· Publikációs terv elkészítése az elismertség fokozására

· A szakmai új helyi összefogással megvalósítható programok szervezése, pályázati támogatások elnyerése.
· „Gyermekeink egészségéért” kecskeméti mintaprojekt

Globális cél: Egészséges felnövő ifjúság

Középtávú cél: rendszeres szolgáltatások „Egészségfészek” kialakítása.

Rövidtávú cél:

· Életkészségek fejlesztését szolgáló programok végzése, feltételeinek a kialakítása.
· A lelki egészség megőrzése céljából klubok indítása
· Energiaegyensúly mintaprogramok kidolgozása, mintaértékű kifejlesztése.

· Egészséges életmód ismeretek terjesztése.

2.2. Logikai keretmátrix

	
	Intervenciós logika
	Objektíven mérhető Teljesítési indikátorok
	Indikátorok információ forrása. Ellenőrzési lehetőségek
	Feltételezések, külső tényezők

	Globális cél

(Átfogó cél)
	Szakmailag erős, ismert és közkedvelt Egyesületi tevékenység
	Országos megjelenés
	Internet
	

	Specifikus cél
	· Egészségfejlesztési programokhoz segítségnyújtás

· Egészségterv készítése

· Oktatás, kutatás a fenti területeken
	· Szakmai tanácsadások száma

· Elkészült egészségtervek

· Akkreditált oktatóprogram
	· Egyesületi dokumentáció

· Felnőttképzési nyilvántartás
	· TÁMOP pályázat újra kiíródik

· Társadalmi igény lesz az egészségfejlesztésre.

· Nemzeti népegészségügyi program kidolgozása

	Eredmények
	· Folyamatos működés 

· Bemutatható mintaprojekt

· Szakmai elismerés, sikerek Népegészségügyi szolgáltatáskínálat

· Ismertség 

· Bővülő taglétszámmal működő felfrissült Egyesület
	· Portál, naprakész működés

· Sikeres működő egészségfejlesztési programok

· Meghívások, elismerések

· Portálmegjelenés

· Portál látogatottság.

· Hozzánk fordulók elégedettsége.
	· Internet kereső rendszer

· Referenciahelyek

· Konferencia és médiaszereplés

· Egészségporta Portál

· Egyesületi nyilvántartás

· Partnerek honlapján való megjelenések
	· EPE tagok következetes munkavállalása

· Sikeres pályázatok

· Szponzorok megnyerése

· Megrendelések

	Az eredményekhez vezető tevékenységek
	· Kecskeméti telephely fejlesztése

· „Gyerekeink egészségéért” mintaprojekt megvalósítása

· Marketing terv, portál működtetése, felújítása

· Tagtoborzás, partnerkapcsolatok kiépítése
	· sikeres program, a  részvevők száma, 
· Működő klubok, foglalkozások száma

· Szakmai előadások, cikkek száma.

· Használható portál 

· Kommunikációs anyagok és események, azon résztvevők száma.

· Tagok és partnerek száma.
	Források szerzése

· szponzorok

· pályázatok

· tagbefizetések

· Szolgáltatások


	· Sikerül az egyesületi aktivistákat rávenni a szervezésre és találni közreműködő szakembereket.
· Sikeres pályázat

	Előfeltétel
	
	
	
	Elkötelezett Egyesületi vezetőség, tagok, megfelelő forrás, nyertes TÁMOP pályázat


2.3. Programok 2013. szeptember és 2014. április között 
1. Az Egyesület működésének biztosítása önkéntes alapon 

· rögzíteni az önkéntességet és az önkéntes munkát meghatározó feladatokat

· ehhez toborozni embereket (hallgatók, önkéntesek – pl. pályázati program kiírása, hogy ki segít önkéntes munkával az Egyesületnek?)

2. Szakmai összefoglalók készítése 

3. Marketing tevékenység 

3. Visszacsatolás

3.1. Monitoring

A programok folyamatának monitorozásával biztosítjuk, hogy a tervezetben megfogalmazott célok és tevékenységek optimálisan valósuljanak meg. Biztosítjuk továbbá, hogy az időszakos értékelésekkel, melyeket előre megtervezzük, a felmerülő problémákra olyan megoldásokat találjunk, ami segíti a kitűzött célok megvalósítását nem veszélyezteti.

A monitorozás a cselekvési terv megvalósítása során történő adat és információgyűjtésen alapszik, melyet a programtervezetben meghatározott módon és indikátorok szerint a programmenedzser gyűjt.

A monitoring folyamatát, a projekt megvalósítási tervének következetes követése biztosítja.
3.2. A programok értékelési területe

A programok ciklikus működésének biztosítása szempontjából az értékelést az alábbi szempontok szerint végezzük:

· A program célkitűzései mennyire valósulnak meg (szakmai visszajelzések, a program résztvevőinek elégedettsége és tudásszintjének változása)

· A problémák megoldás mennyire történt meg.
· Milyen volt a program kommunikációja (információáramlás – belső és külső, visszajelzések)
· A program milyen partnerségi viszonyban valósult meg.
· Megfelelő volt-e a programdokumentációja.
· A program szervezeti és működési területei megfelelőek voltak-e (működési jellemzők, finanszírozási kérdések megoldása, határai)

· A program a fenntarthatóság szempontjából mennyire releváns
(tudják-e folytatni a programot az első ciklus befejezése után és milyen módon, milyen feltételekkel)

3.3. Alkalmazott indikátorok

Az alkalmazott indikátorok meghatározása két szempont alapján történik:

· globálisan, az egészségterv eredményességének mérésére

· az egészségtervben megvalósuló programoknak megfelelően.

A két indikátor csoport szorosan összefügg, azaz a programok megvalósításánál használt fő indikátorok egy része alkalmazható kell, hogy legyen az egészségtervben szereplő átfogó célok ellenőrzésére.

Jelen tervezetben használt indikátorok:

· a lakosság (érintett személyek) egészségi állapotában történt pozitív változás,

· a tervben megvalósuló programok száma.

A megvalósuló programokban alkalmazott indikátorok:

· A programokon résztvevők egészségi állapotának és tudásszintjének mérése

· A programokon résztvevők száma

· Partneri együttműködések száma.

· Kommunikációs anyagok száma.

4. Összegzés

Jelen tervezet három évre szól. A jól megfogalmazott stratégiai célok mentén, minden évben felül kell vizsgálni a tevékenységet és ha szükséges, évenként módosítani azt. 

A cselekvési programok részletes kibontása külön dokumentumokban a programok szerint kerülnek kidolgozásra. 

Az első évre tervezett programok –melynek megvalósítását a TÁMOP pályázat lehetővé tesz- egy hosszútávú prevenciós tevékenységet alapoz meg. Az intézet dolgozóinak és vezetőségének elkötelezettségét és kitartását tartjuk biztosítéknak a programok folytatására és az eredmények széleskörű, mintaértékű terjesztésére.

5. Mellékletek

1. sz. melléklet: menedzsment segéddokumentum minták

A program megvalósítása, a résztvevők, érintettek, feladataik és tevékenységeik
	Rendezvények, meg-

beszélések

Programban szereplők és érintettek
	Előkészítő megbeszélés
	Programindító belső tájékoztató

megbeszélés
	Nyilvánosság tájékoztatása (Programindító rendezvény)
	Köztes programértékelő szakmai első megbeszélés
	Köztes program

értékelő szakmai második megbeszélés
	Program

értékelés belső
	Internetes kommunikáció
	Kommunikáció az érintettek felé

	Programmenedzsment
	x
	x
	x
	x
	x
	x
	x
	

	Programvezetők
	x
	x
	x
	x
	x
	x
	x
	

	Programszakértők 
	
	x
	x
	x
	x
	x
	x
	

	Programszervezők
	
	x
	x
	
	
	
	x
	

	Tevékenységekben egyéb közreműködők
	
	x
	x
	
	
	
	
	


A találkozók időrendi táblázata /2013. szeptember 01. – 2014. április 30./
	2013-2014.
	szept.
	okt.
	nov.
	dec.
	jan.
	febr.
	márc.
	ápr.

	Előkészítő megbeszélés
	x
	
	
	
	
	
	
	

	Belső Programtájékoztató
	x
	
	
	
	
	
	
	

	Nyilvánosság tájékoztatása
	
	x
	
	
	
	
	
	

	1. szakmai értékelő megbeszélés
	
	
	x
	
	
	
	
	

	2. szakmai értékelő megbeszélés
	
	
	
	
	x
	
	
	

	3. programértékelés
	
	
	
	
	
	
	x
	

	Zárás
	
	
	
	
	
	
	
	x


Összefoglaló a prevenciós programokról

	Tervezett tevékenység (program)
	Célcsoport
	Vállalt minimum létszám és alkalom
	Elérendő cél
	Mérőeszköz mérés
	Összköltség

	Pl. stresszkezelő foglalkozások
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Ütemterv

	Programok
	Szept.
	Okt.
	Nov.
	Dec.
	Jan.
	Febr.
	Márc.
	Ápr.
	Programok összesen

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Összesen:
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Emlékeztető sablon

Találkozó célja, típusa:

Dátum:
 Helyszín: 


Résztvevők:

Napirendi pontok

1.:


2.:


Megbeszélés eredményei:

Vállalt feladatok, kötelezettségek és határidők:

6. Szakirodalom

1. Kopp Mária-Kovács M.E: A magyar népesség életminősége az ezredfordulón. /Semmelweis.2006/

2. Megelőzőorvostan és népegészségügy /Szerk: Ádány Róza.Medicina. 2006/

3. Ádány Róza: A magyar lakosság egészségi állapota az ezredfordulón. /Medicina.2003./

4. http://statinfo.ksh.hu: Éves településstatisztikai adatok

5. OEFI. Egészségfejlesztési Módszertani Füzetek. /2004.- 2009/ www.oefi.hu

· Az egészségfejlesztés alapelvei

· Korszerű törekvések az egészségfejlesztésben

· Egészségfejlesztés régiókban és településeken

· Egészségfejlesztés és közösségfejlesztés a színtereken

· Legalább ennyit a közösségfejlesztésről

· Kutatás – monitorozás, értékelés az egészségfejlesztésben

6. OEFI. Egészségfejlesztési szakkifejezések glosszáriuma /2008./

7. Községi Egészségtervek.- Módszertani útmutató – Soros Alapítvány 1998

8. De Blasio Antonio: Az Európai Unió egészség stratégiája és az „Egészség Minden Szinten” program./NETT. 2008./

9. Dr. Füzesi Zsuzsanna, Szőke Katalin, Dr. Tistyán László: Egészségmegőrzés a közösségekben

10. Kiss Judit: Adatok és adatforrások a települési egészségtervek állapotleírásának elkészítéséhez

11. Nemzeti Népegészségügyi Program

12. Szív és érrendszeri betegségek megelőzésének nemzeti programja

Gyengeségek


Marketing hiánya


Korban nem vagyunk kellően fiatalok


Sok az elmélet és kevés a gyakorlat


Nincsenek új programok, a régieknek nincs kellő bemutatása, összefoglalója (nem publikus)


Nincsenek kidolgozott szolgáltatáscsomagjaink


A megkezdett oktatási program nincs befejezve


Anyagi működési feltételek hiánya


Magunkra maradtunk, szűk szakmai csoportban


Stagnál a portál, nincsenek új hírek, aktualizálás


Pályázatírás gyakorlata nem elégséges


Érdekeltségi rendszer hiány


Nincs kellő számú lakossági programunk


Rendszeres és hatékony kommunikáció hiánya











Csak szervezeteknek


Nehézségek a szakmai karrieben





Erősségek


Szakmai sokszínűség – különféle szakterületeken szerzett jártasság – tükrözve az egészség társadalmi determinánsait


Területen (a „végeken” ) szerzett tapasztalat


Szakmai felkészültség, elhivatottság


Eddigi sikeres projektek


Társadalmilag hasznos tevékenység


Hatalmas adatok és tapasztalat birtokában vagyunk


Hivatalosan bejegyzett oktatási jegyzék (felnőttoktatás)


Önkéntesek fogadására hivatalos lehetőség


Országos szintű kapcsolatrendszer


Jó partneri együttműködés


Informatikai eredmények, lehetőségek, portál


Országos lefedettség








Veszélyek


Forrásszerzés nehézségei, sok a „vadász”, verseny van


Szakmai összeférhetetlenség ( a munka és a civil együttműködés között)


A jelenlegi szakmapolitikai bizonytalanságok


A hallgatás miatt a partnerek nem bennünket választanak


Pályázatoktól való függőség


Ránk kerülhet a címke, hogy alkalmatlanok vagyunk a feladatra Mitől kerülhet ránk?


Szakmai konkurencia, nő a hasonló szolgáltatásokat ajánló szervezetek


Stabil források hiánya (egészségfejlesztési normatíva)





Lehetőségek


Szakmai új helyi programok szervezése, támogatása


Eddigi eredményeink publikussá tétele, szaksajtóban való megjelenés


Szakmai kapcsolatfelvétel új partnerekkel


Önkéntes program kidolgozása, ehhez támogatók szerzése


Marketing tevékenység fejlesztése


Szolgáltatáscsomagok kidolgozása


Portál karbantartása, szakmai fejlesztése


Érdekeltségi rendszerek kidolgozása 


High tech eszközök, modern infokommunikáció elérhető


EU-s források elérhetőségének segítése pályázatokkal


Valós népegészségügyi szükségletek





Nem megfelelő a szolgáltatási kínálat





Kevés a szakmailag kellően irányított mozgás program





Egészséges táplálkozási program hiányzik





Az egyesület kommunikációs tevékenysége nem elégséges





Forrás hiány miatt kevés a szakember





A jelenlegi tagok szakmai tudása, részben forráshiány, részben „elfáradás” miatt nem kellően kihasznált 





Az EgészségPorta Egyesület szakmai mintaprogramjainak száma nem elégséges








Marketing és kommunikációs tevékenység kevés





Közösségek és programszervezők szakirányú segítése hiányzik





Sok a problémáikra alternatív megoldást kereső fiatal és felnőtt.





Nem készült pontos szakmai programtervezet.








Az Egyesület Tagjai elfoglaltak, forráshiány és helyi partnerek hiánya miatt kellő gyakorlati egészségfejlesztési program








Az Egyesület szerepvállalása nem kellően ismert





Az Egyesület szervezeti fejlesztése hiányos 





A prevenciós és az egészségfejlesztési programok száma kevés





�





Nincs tervezett tagújítás.





A jelenlegi tagok aktivitása csökkent





Humán erőforrás és egészségfejlesztési terv hiányzik





Nincs kellő számú média megjelenés





Helyi civil összefogás hiánya





 A lelki egyensúly megőrzésére irányuló programok száma kevés





Kevés a szakmai és az önkormányzati Együttműködés





Energiaegyensúly programok száma kevés





�








Az EgészségPorta Egyesület szakmai mintaprogramjainak a megújítása





Országos körben az egészséges életmódhoz szükséges ismeretek és az ehhez kapcsolódó egyesületi tevékenység ismertetése, együttműködések kialakítása





Az Egyesület feltételrendszerének a megerősítése





Rendszeres egészséges életmódot elősegítő közösségi, csoportos


programok szervezése.





Mintaprojektek kialakítása, helyi pályázatok szakmai vezetése, lebonyolítása





Tagrevízió, egyesület bővítésének a megtervezése, megújítása





Humán erőforrás fejlesztés, egészségfejlesztési terv elkészítése





Egészséges életmód ismeretek növelése





Energiaegyensúly programok szervezése





Célzott ismeretbővítés és konfliktuskezelési tréningek





Belső szakmai megbeszélések





Az Egyesület programjának népszerűsítése az aktív részvétel érdekébe





Tagtoborzás, tagfelújítás





Szakmai és Önkormányzati kapcsolat megerősítése





Klubok működtetése, a gyermekes családoknak az egészséges életmód érdekében





Egészséges táplálkozási programok kialakítása, klubok működtetése





Humánerőforrás fejlesztés. Szakemberek felkérése, forrásteremtés.





Egészségfejlesztési terv elkészítése és végrehajtásának megtervezése





Telephelyeken pályázati programok gyakorlati megvalósítása





Stressz helyzeteket kezelő, életkészségeket javító tréningek szervezése











Egészséges életmódot segítő, ismereteket bővítő belső kommunikációs terv








Lehetőségekhez alkalmazkodó mozgásprogramok kialakítása
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