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PROMOCJA ZDROWIA - REALIZM CZY UTOPIA?
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STRESZCZENIE

Dziedzing, ktdra w ciagu ostatnich lat osiggneta znaczny stopiei popularnosci w skali globalnej jest promocja zdrowia. Wynika to nie tylko z jej historii (choc stosunkowo
krotkiej) czy dorobku, ale dziataii podejmowanych na jej ptaszczyznie i nigjednokrotnie bardzo dobrych efektow tych dziatan. Wspétczesne trendy zdrowotne jak i staty-
styki dotyczace zachorowalnosci czy umieralnosci wskazujg na koniecznosé realizowania zadan z zakresu promocji zdrowia, bowiem tendencje te wynikaja w duzej mie-
rze z niewtasciwego czy tez nieracjonalnego stylu zycia jednostek, a czesto rowniez z deficytu wiedzy. Aby jednak uczyni¢ go bardziej racjonalnym, potrzebna jest wiedza
upowszechniana przez profesjonalistow, tj. osoby merytorycznie przygotowane do jej krzewienia. Promocja zdrowia nie jest jedynie idea, ktdra ma zapetniac nisze w na-
ukach o zdrowiu, ale przez lata wdrazania i kultywowania pewnych zasad i przekonan, wynikajacych z doswiadczef i obserwacji, okazuje sie by¢ inicjatywa przynosza-
g wymierne korzysci. Przeglad rozpowszechnionych i coraz bardziej popularyzowanych zagadnief zdrowotnych w mediach pozwala na stwierdzenie, ze zdrowie i jego
umacnianie staje sie tematem modnym. W zwigzku z powyzszym, aby moc istniec we wspdtczesnych realiach nalezy mie¢ Swiadomos¢ procesow i standw rzeczy jakie
dziejg sie wokot jednostki. Dlatego tez promocja zdrowia stanowi integralng czes¢ zdrowia publicznego, zas cztowiek, bedac czescig spoteczefstwa, partycypuje wia-
snym zdrowiem w zdrowiu zbiorowosci, stanowiac jej podmiot sktadowy. Przyczyniajac sie jednak do jego budowania, powinien posiadac elementarng wiedze o tej nie-
materialnej wartosi.

Stowa kluczowe: promocja zdrowia, edukacja zdrowotna, zdrowie publiczne, healthism.

ABSTRACT

Health promotion is the field, which has gained in recent years considerable degree of popularity on a global scale. This is not only a result of its relatively short history and
achievements, but it is caused by operations taken on the basis of the discipline and often spectacular effects of these actions. Contemporary health trends as well as sta-
tistics on morbidity and mortality clearly indicate on necessity to carry out tasks in the field of health promotion, because these trends result to a large extent from irratio-
nal and improper individual's lifestyle habits and often from a lack of knowledge. In order to make the lifestyle more rational, there is a need of knowledge disseminated by
professionals, which means by persons essentially prepared to its dissemination. Health promotion is not just an idea filling a niche in the health sciences, but through years
of implementation and the cultivation of certain principles and convictions resulting from experience and observation it turns out to be an initiative generating measura-
ble benefits. Review of the widespread and increasingly popularized health issues in media allow us to state, that strengthening health as an issue is becoming fashionable.
Accordingly, in order to exist in the contemporary world one should be aware of processes and conditions occurring around the human. Consequently, health promotion
is an integral part of public health, and every person being a part of population, participates with their own health and contributes to creation of public health. Therefore,
every man should have an elementary knowledge about this immaterial value.

Keywords: health promotion, health education, public health, healthism.

Wstep
Idea promogji zdrowia znana jest od dawna, bowiem od
wiekdw ludzie dbali o swoje zdrowie, stosujac sie do r6z-
norodnych zalecer higieniczno-sanitarnych, ktére w rze-
czywistosci byty zaleceniami prozdrowotnymi. Te w isto-
cie swej praktyczne zalecenia stosowane na co dzien,
zarbwno sprzyjaty wzmacnianiu zdrowia, jak i chronity
przed dziataniem szkodliwych czynnikdw, zapobiegajac
jednoczesnie ich niekorzystnym wptywom. Obecnie je-
stesmy Swiadkami, jak idee o wielowiekowych tradycjach
przezywaja swoj renesans [1]. Promocja zdrowia, jako idea
oraz nauka i sztuka zbiorowych dziatan na rzecz zdrowia,
wyprzedzita swoéj czas i dopiero wspbtczesnie dostrzega
sie jej wszystkie walory [2].

Polskie pismiennictwo z zakresu promocji zdrowia
moze sie juz poszczyci¢ znacznym dorobkiem i coraz wyz-
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szym poziomem teoretycznym i praktycznym w tej dzie-
dzinie [3]. Zaréwno szereg publikagji, jak i wydawnictw
zwartych stanowi baze teoretyczng dla tej dyscypliny.
Ponadto w proces ksztatcenia na réznych kierunkach stu-
diéw wpisano zagadnienia z zakresu promociji zdrowia, co
moze Swiadczy¢ zardwno 0 jej umacniajacej sie pozydji, jak
i potrzebie realizowania takich tresci czy poruszania takiej
problematyki, ktéra moze okaza¢ sie przydatna w prakty-
ce zawodowej wielu specjalistow.

Dazenie do zdrowego i dtugiego zycia stato sie norma
w nowoczesnych spoteczefistwach. Zdrowie spoteczen-
stwa odzwierciedla ogdlng zmiane wartosci spotecznych,
ktére majg zwigzek z nowoczesnoscig i filozofig zycia. In-
dywidualizacja i zréznicowanie troski o zdrowie zajmuja
centralne miejsce w dyskusjach spotecznych [3]. Pomimo
faktu, iz wcigz mozna spotkac sie z pewnego rodzaju scep-



tycyzmem w odniesieniu do zagadnienia promocja zdrowia
wydaje sie jednak, ze ta dyscyplina zaczyna byc ta, ktéra
wpisuje sie w wiele sfer zycia i wiele zawodéw. Dotyczy
to nie tylko zawodéw medycznych czy paramedycznych,
ale takze innych dziedzin zycia. Wystarczy zastanowic sie,
jak mozna skutecznie dba¢ o zdrowie bez elementarnej
wiedzy o zdrowiu? Wychodzac z zatozenia, ze zdrowie
jest stanem, ktory towarzyszy kazdemu cztowiekowi na
wszystkich etapach jego zycia, cho¢ w réznym stopniu
i zakresie, edukowanie do zdrowia wydaje sie zupetnie
uzasadnione. Siegajac jednak do historii promocji zdrowia,
mozliwa jest ocena efektywnosci jej dziatarh dopiero z per-
spektywy czasu i dzieki analizie pewnych faktow.

Pojecie ,promocja zdrowia” nie jest synonimem okre-
Slenia ,profilaktyka”, ,higiena” czy tez nawet ,zdrowie
publiczne”. Przekonanie o tym, ze trzeba sie nauczy¢ roz-
r6zniania tych poje¢ w praktyce, aby zrozumienie to prze-
tozyto sie na dobrg praktyke promotoréw zdrowia wywo-
dzacych sie z réznych zawodbw [4], powinno stanowic
punkt wyjscia w procesie ksztatcenia.

Promocja zdrowia najczesciej jest kojarzona z pro-
cesem wspierania rozwoju oraz zdrowia pozytywnego,
natomiast prewencja choréb z dziataniami zapobie-
gawczymi polegajacymi na zabezpieczeniu cztowieka
przed réznymi zagrozeniami zdrowia. Istnieje rowniez
tendencja do traktowania ich ekwiwalentnie i uznawa-
nia tych terminéw jako nierozerwalng pare (...). Czesto
rowniez uzywa sie terminu profilaktyka zdrowia, ktory
jest terminem semantycznie niefortunnym, oznaczajs-
cym zapobieganie zdrowiu, podczas gdy chodzi o pro-
filaktyke choréb [1, 5]. Trudno sie z tym nie zgodzi¢,
mimo to, wcigz mozna spotka¢ to niepoprawne ze-
stawienie stdw zarébwno w publikacjach, na plakatach
propagujacych akcje profilaktyczne czy nawet w wy-
powiedziach ekspertéw z zakresu nauk medycznych.
Warto zatem uwrazliwia¢ osoby zajmujace sie zdro-
wiem na uzywanie poprawnych sformutowan, bowiem
profesjonalizm, ktéry winien by¢ wpisany w ich zawéd,
powinien réwniez przejawiac sie w prawidtowym na-
zewnictwie. Rozréznianie podstawowych pojec z ob-
szaru nauk o zdrowiu umozliwia odpowiednie ukierun-
kowanie dziatar, gdyz zaréwno cel, odbiorcy jak i same
dziatania sg zupetnie r6zne w przypadku tych dwéch
zagadnien, tj. promocji zdrowia i profilaktyki. Co praw-
da wszystkie podejmowane inicjatywy zdrowotne od-
noszace sie do jednostki moga rzutowal czy nawet
rzutujg na zdrowie publiczne, jednakze to wtasnie jed-
nostka tworzy spoteczefistwo, zatem spoteczny cha-
rakter dziatania powinien by¢ uprzednio rozpatrywany
jednostkowo, czyli indywidualnie. Wszak cztowiek to

jednostka spoteczna (indywiduum), ktéra posiada ca-
toksztatt indywidualnych cech.

Trudne jest bycie promotorem zdrowia bedac jedynie
teoretykiem, podobnie jak trudne jest promowanie zdro-
wia wytacznie na bazie dziatalnosci praktycznej bez pod-
staw teoretycznych. Podkresla sie bowiem tagczenie teorii
z praktyka jako dziatan komplementarnych wzgledem sie-
bie, a co za tym idzie pozwalajgcych uzyskac najlepsze wy-
niki. Nie umniejszajgc jednak ani roli wytacznie teoretyka,
ani praktyka w realizowaniu dziataf edukacyjnych wiado-
mo, ze nauka poprzez doSwiadczenie najbardziej sprzyja
nabywaniu i ugruntowywaniu wiedzy i umiejetnosci. Jest
to korzystne zaréwno dla uczgcego sie jak i nauczajgcego.
Promocje zdrowia trzeba nie tylko polubi¢, ale tez zrozu-
miec i chciec realizowac w praktyce. To ona bowiem staje
sie szansg na poprawe stanu zdrowia ludnosci w kontekscie
ogblnospotecznym, za$ indywidualnie moze przyczynic sie
do zmiany postaw i zachowan wzgledem zdrowia oraz by¢
pasjg realizowang z poswieceniem i dobrymi efektami.

Promocja zdrowia wydaje sie niepotrzebna i nieefek-
tywna, poniewaz dziatania z jej zakresu nie przynoszg
,od razu” widocznych efektow. Jesli jednak siegng¢ do
powszechnej definicji promocji zdrowia (Karta Ottawska,
1986) mozna znalez¢ odpowiedZz na powyzszy dyskurs,
poniewaz jest ona procesem, a wiec czyms roztozonym
w czasie. Promocje zdrowia najlepiej moga zrozumiec di,
ktérzy zajmuijg sie nig od strony teoretyczneji praktycznej.
Oznacza to, ze podwaliny teoretyczne stanowig jedynie
punkt wyjscia do realizowania dziatarh praktycznych. Isto-
tg sprawy jest praktykowanie teorii. Zatem efektywnos¢
i wiarygodnos¢ mozna w tym wypadku osiggnaé wytacz-
nie poprzez teorie potaczong z praktyka. Niektérzy opo-
nenci nie widzg jednak potrzeby scalenia tych dwéoch kom-
ponent, zas jeszcze inni, w ogdle potrzeby podejmowania
takich dziatan. Promocja zdrowia jest realna, ale oprocz
podstaw teoretycznych wymaga réwniez checi dziatania.
Mowienie o byciu fanatykiem czy propagatorem dziatan
z zakresu tej dyscypliny wigze sie by¢ moze z pewnym nie-
zrozumieniem jej idei. Otdz, aby nauczy¢ kogos nalezy sa-
memu wiedzie¢, umie¢ i by¢ przyktadem. Wowczas biorcy
dziatafh edukacyjnych moga mie¢ przekonanie, ze istnieje
zbieznos¢ teorii z praktyka, a jak wiadomo jest to swoiste
optimum dla utrwalania wiedzy i postaw.

By¢ moze wiarygodnos¢ promocji zdrowia nie wzrasta
wraz z podejmowanymi akcjami prozdrowotnymi, ale wie-
lo3¢ problemow obliguje wszystkich tych, ktérzy zajmuja
sie promocja zdrowia do intensywnego jej popularyzowa-
nia, podejmowania dziataf w kierunku ich rozwigzywania
oraz utwierdzenia sie w przekonaniu, ze dziatajg w stusz-
nym celu — dla dobra swojego i innych [6].

Promocja zdrowia — realizm czy utopia?
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Jak postrzegana jest promocja zdrowia?

Zdrowie z perspektywy promocji zdrowia jest wielowymia-
rowa koncepcja, ktéra idzie daleko poza tylko nieobecnos¢
choroby lub skutki zachowan i stylu zycia. Angazuje ono
subiektywne i obiektywne, a takze Srodowiskowe i poli-
tyczne komponenty i te, ktére odnoszg sie do jednostki
oraz muszg by¢ oceniane w kategoriach ilosciowych i ja-
kosciowych. Autorzy definiujg zdrowie jako zdolnos¢ ludzi
do adoptowania, odpowiadania i opanowywania wyzwan
zyciowych oraz wprowadzania zmian [7, 8].

W odréznieniu od modelu o3wiaty zdrowotnej zorien-
towanego na chorobe, w modelu promocji zdrowia nie
wystarczy powiedzie¢ w sposéb nakazujacy: ,nie pal”,
Jwiasciwie sie odzywiaj” lub ,uprawiaj sport”, aby wy-
wotal pozadane zachowania. Model promogji zdrowia
zorientowany na populacje postuguje sie argumentacja
wskazujgcg na zaleznosci czynnikdw ryzyka i zachowan,
a stanem zdrowia i jakoscig zycia i uzywa ,wzmocniei”
majacych utrwali¢ pozgdane zmiany zachowarn [9]. Zatem
nie wystarczy tylko moralizowac¢ w mysl rozpowszechnia-
nia ideologii, ale bazowa¢ na przyktadach i wskazywaé na
powiazania, ktére umozliwig zrozumienie faktéw i ocene
postepowania na zasadzie zwigzku przyczynowo-skutko-
wego albo tez ,akcji-reakgji”.

Promocja zdrowia jest zagadnieniem w sensie teore-
tycznych rozwazah — interdyscyplinarnym, wykorzystuje
bowiem wiedze réznych dyscyplin naukowych, zaréwno
nauk biologicznych jak i humanistycznych, dla ukazania
ztozonosci tego problemu, a nastepnie wykorzystuje ja dla
tworzenia wieloaspektowych i wielosektorowych dziatah
na rzecz poprawy stanu zdrowia spoteczefistwa, w tym
dzieci i mtodziezy [10].

Wspbtczesnie promocje zdrowia postrzega sie z réz-
nych perspektyw czasem zapominajac o tym, czemu ona
stuzy. Wcigz niestety zbyt czesto mozna spotkac jej licz-
nych sceptykow, zas zwolennicy nie zawsze majg mozli-
wos¢ efektywnego dziatania czy interakcji. Ow scepty-
cyzm przejawia sie niekiedy brakiem widocznych efektéw
podejmowanych dziatan, dtugofalowoscia, tj. czasem jaki
musi uptyng¢ od momentu zadziatania do oceny efektow
(ewaluacji) czy baza teoretyczng konieczng do przyswo-
jenia po to, by méc podejmowac skuteczne inicjatywy.
U odbiorcéw moze wiec powodowaé narastanie scepty-
cyzmu, zas u propagatoréw pewne zniechecenie. Zdaniem
Cianciary [11] to wtasnie sceptycy moga postrzegac ja jako
rodzaj utopii, manii albo populistycznej retoryki.

Nalezy wzig¢ pod rozwage podatnos¢ jednostki na
wptywy zewnetrzne i bodZce ptynace z otoczenia. Racjo-
nalizacja wyboréw dokonywana pod wptywem roznych
impulséw zewnetrznych jest juz sprawa raczej indywi-
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dualng [12]. Zatem warto wypracowa¢ wtasne zdanie na
pewne tematy i uksztattowac swoj Swiatopoglad. Jest to
rowniez potrzebne dla zrozumienia, wdrazania jak i popu-
laryzowania idei promocgji zdrowia.

W przypadku postrzegania promocji zdrowia jako uto-
pii, dziatania podejmowane w jej ramach nie sg czyms wy-
idealizowanym i niemozliwym, lecz w petni uzasadnionym
i perspektywicznie korzystnym. Namacalne dowody moz-
na uzyska¢ wprowadzajac teorie w zycie przy wsparciu
0s6b oraz siedlisk promujacych zdrowie, majac na uwadze
partnerstwo w promocji zdrowia. Zatem mit utopii promo-
¢ji zdrowia mozna obali¢ powotujac sie na fakty, jak cho-
ciazby wzrost Swiadomosci zdrowotnej spoteczefstwa,
szeroko rozumiang mode na zdrowie (nie utozsamiajac jej
z koncepcja healthismu) czy potrzebe dobrego samopo-
czucia (dobrostan, well-being) koniecznego dla zaspoka-
jania innych zyciowych potrzeb.

Co do zarzutu manii, to promocja zdrowia nie aspiruje
do zdrowia absolutnego i nie jest ono jej idée fixe. Nieste-
ty pod hastem promocji zdrowia zarysowuja sie bardzo
kontrowersyjne kierunki, takie jak healthism, lifestylism,
foodism. Mozna je charakteryzowa¢ jako kult zdrowia,
zdrowego stylu zycia lub zdrowej zywnosci. Towarzyszy
temu przedktadanie wartosci zdrowia ponad wszystko
inne, a wiec jest sprzeczne z zasadami i aksjologig pro-
mocji zdrowia, ktéra traktuje zdrowie jako zasb, site na-
pedowa, a nie cel zycia [11]. Mozna by wysunac teze, iz
healthism jest pewnego rodzaju ,produktem ubocznym”
dziatah z zakresu promocji zdrowia, jednak to stwierdze-
nie nalezatoby potraktowac z pewng dozg ostroznosci[12].
Trudno jest bowiem utozsamia¢ ,obsesje zdrowia” z racjo-
nalnym jego promowaniem. Wiedza o zdrowiu i umiejet-
ne jej wykorzystanie ma przyczyniac sie do pomnazania
potencjatu zdrowotnego, optymalizacji samopoczucia, nie
za$ powodowac jednokierunkowa intencjonalnos¢ jaka
zakfada healthism.

Niezamierzone skutki promocji zdrowia

W Polsce zawdd promotora zdrowia czy edukatora zdro-
wia formalnie jeszcze nie istnieje, tzn. ksztafci sie specjali-
stow w zakresie zdrowia publicznego, ktérzy apriorycznie
majg zmienia¢ Swiadomos¢ spoteczenstwa w zakresie
zdrowia, ale nie jest to samodzielny zawdd jak w niekt6-
rych krajach. O ile spoteczefistwo sktada sie z poszczegdl-
nych jednostek, tak dziatania w zakresie promogji zdrowia
powinny by¢ realizowane w odniesieniu do catej populagji.
Przyktadem tzw. dobrej praktyki sa programy profilak-
tyczne realizowane na duzg skale, skierowane do spote-
czehstwa badz okreslonych jego grup, ale najpierw zwykle
odnoszg sie one do jednostki. Mankamentem jest jednak



fakt, iz spoteczefistwo na poziomie jednostki jest wcigz
niezaopatrzone w wiedze dotyczacg korzystania z wcze-
$niej wspomnianych programéw, co wigze sie tez z deficy-
tem elementarnej wiedzy o zdrowiu. By¢ moze czynnikiem
utrudniajgcym zgtaszalno3¢ na badania skriningowe jest
nie tylko brak wiedzy potencjalnych pacjentdw, ale i ba-
riera wstydu czy zniechecenia. Tutaj z pomocg przychodzi
edukacja zdrowotna, ktéra dla promocji zdrowia stanowi
swoiste wsparcie. Obydwa zagadnienia, a wtasciwie dys-
cypliny sg wzgledem siebie komplementarne. Inaczej rzecz
ujmujac, aby edukowac do zdrowia nalezy mie¢ wiedze,
ale by promowaé zdrowie trzeba wczedniej posigs¢ wie-
dze, mie¢ dar przekonywania i samemu by¢ przyktadem
dla innych. Wéwczas zbieznos¢ tych trzech dyspozycji
moze okaza sie punktem wyjscia dla biorcébw dziatan
edukacyjnych z zakresu zdrowia.

Partycypowanie w dziataniach edukacyjnych niesie
pewne ryzyko zwigzane z ich intensyfikacjg, a moze na-
wet z nieuSwiadomionym brakiem profesjonalizmu. Gra-
nica pomiedzy korzyscia a szkodg moze sie tutaj znacznie
zawezi¢ w przypadku, gdy dziatania bedg nadgorliwie re-
alizowane i zbytnio ukierunkowywane. Umiejetnos¢ wy-
posrodkowania moze okazac sie sztukg i wymagac pew-
nego doswiadczenia od edukujgcego, poniewaz edukacja
powinna polega¢ na zachecaniu edukowanych do pro-
wadzenia prozdrowotnego stylu zycia, nie za$ na usilnym
namawianiu czy zmuszaniu. Whrew pozorom takie po-
stepowanie mogtoby przynies¢ zupetnie odwrotny efekt
(wynik) do zamierzonego.

Charzynska-Gula [4] wymienia nastepujace przyktady
wypaczen promogji zdrowia:

- zdrowotna indoktrynacja — polegajaca na naruszeniu
prywatnosci edukowanych;

- tyrania zdrowia — polegajaca na usilnym namawianiu
edukowanych do zmian, pozbawianie ich mozliwosci
odmowy dokonania zmian;

—  kult zdrowia (obsesja zdrowia, healthism) - przekona-
nie, ze zdrowie jest najwazniejsza wartoscig i nalezy
dazy¢ do niego za wszelka cene;

— obwinianie ofiary — czyli przekonanie, ze wytacznie
jednostka jest odpowiedzialna za swoje zdrowie, bez
uwzglednienia np. jej srodowiska zycia.

Wszystkie powyzsze, niezamierzone skutki promogii
zdrowia moga wynika¢ zaréwno z niewtasciwego rozu-
mienia idei promocji zdrowia przez obie strony, tj. dawcow
i biorcow dziatan edukacyjnych, czyli edukujacych i edu-
kowanych, jak réwniez z braku przygotowania teoretycz-
no-praktycznego promotora zdrowia, co stanowi filar jego
dziatalnosci. Za drugi filar mozna by uzna¢ osobowos¢ jed-
nostki wraz z jej sferg wolicjonalng i behawioralng, ktére

nie pozostajg bez znaczenia dla jakosci i skutecznosci pro-
cesu edukacyjnego.

Oddziatywania promujagce zdrowie odwotujg sie do
mysli, emodji i motywagji cztowieka, bezposrednio wpty-
wajac na jego zachowanie, na jego podmiotowos¢, a tak-
ze wykorzystujg wptywy spoteczne. Postep w promodii
zdrowia jest zalezny w znacznym stopniu od $wiadomosci
cztowieka, a nie tylko od zmiany spotecznej czy nacisku na
krzewienie zdrowego stylu zycia. To indywidualna odpo-
wiedzialnos¢ cztowieka za swoje zdrowie jest istotna [13].

Srodki jakimi postuguje sie profilaktyka i promocja
zdrowia respektujg autonomie kazdego cztowieka. Powin-
ny wiec bazowa¢ na informagji, samostanowieniu, samo-
dzielnych decyzjach, ktére bedg mie¢ wptyw na zdrowie.
Zarbwno jednostki jak i grupy powinny umie¢ samodziel-
nie decydowac o swoim zyciu i zdrowiu, zeby promowac
zdrowie innych [14].

Watpliwosci zwigzane z promocjg zdrowia
Cztowiek jest w stanie oddziatywaé na wtasne zasoby
zdrowotne, podtrzymywac je i rozwijal. Traktowanie
zdrowia jako wartosci sprzyja podejmowaniu celowych
wysitkdw ukierunkowanych na wtasne zdrowie. Wysitki te
wspomaga rozwijajaca sie dynamicznie w ostatnich latach
promocja zdrowia [15].

Celem promocdji zdrowia jest umozliwienie ludziom
sprawowania kontroli nad ich zdrowiem oraz uzyskanie
poprawy wynikdw zdrowotnych jednostek i populacji.
Natomiast zadaniem promocji zdrowia jest uzyskanie
poprawy wynikdw zdrowotnych poprzez prowadzenie
zdrowego stylu zycia i bardziej skuteczne Swiadczenia
zdrowotne, tworzenie Srodowiska sprzyjajacego zdrowiu,
co w efekcie ma prowadzi¢ do zmniejszenia umieralno-
Sci i niepetnosprawnosci, zwiekszenia Sredniej dtugosci
zycia oraz funkcjonalnej niezaleznosci, a tym samym do
poprawy jakosci zycia. [3]. Od wielu lat celem byto zako-
twiczenie profilaktyki i promogji zdrowia jako czwartego
filara systemu ochrony zdrowia obok leczenia, pielegnadji
i rehabilitacji [16].

Promocja zdrowia moze by¢ utopig (rozumiang wg
koncepcji T. More) [17] dla jej sceptykéw. Nie tylko nie
przynosi ona natychmiastowych, widzialnych efektéw, ale
rowniez wymaga pewnego przygotowania. W zwigzku
z powyzszym, te oto sytuacje moga powodowac ogbine
zniechecenie do podejmowania dziatahn watpliwie efek-
tywnych, ale korzystnych w perspektywie czasu. W mysl
pedagogiki, ksztatci¢ i wychowywat to przejawiac cier-
pliwos¢ i zrozumienie dla niepowodzef. To podejicie jest
tym, ktdre nalezatoby zastosowac w przypadku promociji
zdrowia. Determinacja i che¢ dziatania oraz w pewnym
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sensie utylitaryzm sg sktadowymi potrzebnymi do osig-
gniecia jej zatozen.

Rezygnujac z omawiania innych czynnikéw waznych
dla kontekstu realizacji promocji zdrowia, czyli warunkdw,
aby méc to zrobi¢, warto wspomnie¢ o niektérych elemen-
tach doskonatosci wykonania (trzeba to zrobi¢ dobrze) [2].
Rozwdj jakosci oznacza podejmowanie systematycznych
wysitkdw, doskonalenie struktur, proceséw i wynikéw [14].
W zwigzku z tym, dziatania ukierunkowane na pomnaza-
nie potencjatu zdrowotnego (promocja zdrowia) réwniez
nie powinny by¢ pozbawione ewaluadji.

Istnieje wiele dowodéw, ze poprawnie realizowana
promocja zdrowia jest efektywna (daje korzysci zdrowot-
ne) oraz optacalna (przynosi zwrot naktadéw). Najwaz-
niejszym dowodem na sprawnos¢ promocji zdrowia jest
jej zdolnos¢ do wywotywania zamierzonych, korzystnych
efektéw zdrowotnych. Analizujac te kwestie, nalezy braé
pod uwage dwa istotne kryteria — warto$¢ merytoryczng
oraz metodologiczng [2]. Jednak pomimo zdarzajgcych
sie wypaczef i braku profesjonalizmu, promocja zdrowia
jest chroniona przed zakusami stosowania przymusu czy
manipulacji. Immanentng czescig promocji zdrowia s3
bowiem mechanizmy kontroli spotecznej — uczestnictwo,
posiadanie i partnerstwo [11]. Podajac za Cianciarg [2],
promocja zdrowia wykazata sie madroscig i zdolnoscia.
Zarazem jednak nie cieszy sie duzym zainteresowaniem
i Z tego powodu jest ztakniona sukcesu i chyba nieco zde-
zorientowana.

Wiasciwe zrozumienie potrzeby i mozliwosci popra-
wy stanu zdrowia naszego spoteczenstwa, w tym takze
catej spotecznosci europejskiej, niech stanie sie hastem
i wyzwaniem nie tylko dla decydentéw kazdego szcze-
bla, lecz takze dla wszystkich mieszkafcow Polski i Eu-
ropy. Poprawa i utrzymanie dobrego stanu zdrowia jest
mozliwa, nalezy tylko skorzysta¢ z dodwiadczef i Zrodet,
ktérych mamy coraz wiecej i sg coraz doskonalsze [3].
W wielu badaniach wykazano, ze srodki wydatkowane na
realizacje celéw operacyjnych promocji zdrowia juz moga
powodowac krotkoterminowe (w ciggu 3-4 lat) zmniej-
szenie kosztow opieki zdrowotnej, a efekt ten moze byé
nawet wiekszy w dalszej perspektywie [18]. Jedynie udo-
skonalenie metod rozpoznawania choréb i leczenia cho-
rych, whrew pozorom, jest btedem w strategii zdrowia
na naszym globie. Wytyczono, albo 3cislej wskazano, ze
wiasciwy kierunek w strategii ochrony zdrowia prowadzi
przez profilaktyke i jej najwczesniejsze stadium, tj. promo-
cje zdrowia, w spoteczefistwach i w organach administra-
qji wszystkich krajow Swiata [19]. Ze strategii i obszaréw
dziatania jasno wynika, ze promocja zdrowia nie jest spra-
wa wytacznie lekarzy czy przedstawicieli zawodéw me-
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dycznych. Aby osiggnac cele, konieczna jest wspotpraca
przedstawicieli réznych zawodéw [16].

Bardzo dobry efekt na drodze edukacji zdrowotnej
i promocji zdrowia mozna uzyska¢ dzieki determinadji
wtasnej i wsparciu Srodowiska. Jednakze bycie zaréwno
sterem jak i okretem w kontekscie dziatah wspierajacych
zdrowie innych moze okazac sie dosy¢ trudne. Istotne jest
to, aby decydenci, przetozeni czy wspdtpracownicy zro-
zumieli idee promocji zdrowia i chet jej krzewienia przez
konkretng jednostke. Niewykluczone, ze dzieki temu uda
sie u wielu biorcow dziatah edukacyjnych, wirdd ktérych
realizuje sie promocje zdrowia, edukacje zdrowotng czy
programy profilaktyczne, przynajmniej czesciowo zmienic
zar6wno nastawienie jak i behawioralno¢ w stosunku do
wiasnego zdrowia.

Podsumowanie

Konkludujac — promocja zdrowia jak kazda dziedzina nauki
i praktyki, rozwija swe podtoze teoretyczne i dziatalnosé
praktyczng. To poszukiwanie znajduje odzwierciedlenie
w réznorodnosci definicji. Jednak istotne jest obecnie
ustalenie, czym promocja zdrowia nie jest. Nie jest wszak-
ze ,sprzedawaniem zdrowia”, chociaz mozna bytoby przy-
jac i taka interpretacje w Swietle wszechobecnej promogji
wszystkiego — towardw, ustug, idei, gdyz zdrowia kupic sie
nie da, nie jest ono ustuga, lecz wartoscig sama w sobie.
Nie jest edukacja zdrowotng ani profilaktyka, gdyz s one
jedynie elementami dziatania w promogji zdrowia [20].

Gdyby promocja zdrowia byta utopia, nie zwiekszataby
tak intensywnie swojego zasiegu i nie bytaby realizowana
przez coraz wiekszg grupe profesjonalistow, tym samym,
przynoszac coraz lepsze efekty mozliwe do zaobserwowa-
nia w perspektywie czasu. Gdyby za$ byta mato znaczaca
i nieefektywna, nie stanowitaby przedmiotu studiéw, ba-
daf, rozwazan czy tresci publikacji naukowych. Promocja
zdrowia jest czyms realnym, udowodnionym naukowo
i korzystnym, nalezy jednak pamietaé, ze na efekty cza-
sem trzeba czeka.

Warto przyjac za pewnik, ze warto dziata¢. Nalezy wy-
kazac che¢ dziatania i zrozumienie dla trudnosci na drodze
do realizacji celéw — wcigz bowiem trudno jest przekona
sceptykow i szukaé wsparcia wsrdéd oponentéw. Dobrze
jest jednak cieszyc sie z sukcesow zdrowotnych, zaréwno
na poziomie indywidualnym jak i zbiorowym, ale nalezy
pamietac o wysitkach i trudach ponoszonych przez jej al-
truistycznych zwolennikéw. Podsumowujac, trzeba i warto
docenia¢ i wspiera dziatania w skali mikro, aby przyniosty
efekt w skali makro. Byé moze wraz ze wzrostem efek-
tywnosci promocji zdrowia a’posteriori wzrosnie réwniez
jej wiarygodnos¢.
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