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Tisztelt Képviselő-testület!

Kőszeg Város Önkormányzata a 27/2004 (III.2.) számú határozatával fogadta el Kőszeg Város Egészségtervét. Az önkormányzat vállalta a terv bevezetését és ehhez rövid (2005-ig) és hosszú távú (2013-ig) feladatokat határozott meg a tervben. Mára szükségessé vált az egészségterv aktualizálása. Ennek első lépéseként áttekintettük a rövidtávú tervben meghatározott feladatok teljesítését, majd a jelen problémáihoz kapcsolódó célokat és feladatokat fogalmaztuk meg. A terv aktualizálásához széles társadalmi réteget igyekeztünk bevonni. Két fórumot szerveztünk, ahol orvosok, védőnők, ÁNTSZ, nevelési-oktatási intézmények, civil szervezetek, klubok véleményét, javaslatait gyűjtöttük össze a témában. Ezeket figyelembe véve dolgoztuk át az egészségtervet. A terv cselekvési programjának megvalósítására ad lehetőséget a várhatóan a közeljövőben megjelenő  TÁMOP pályázat.

A Bizottság nevében tisztelettel kérem “Kőszeg város egészségterve” című előterjesztés megtárgyalását és elfogadását.

Kőszeg, 2008. április 10.


Raposa Helga s. k.

     a szociális és egészségügyi bizottság


elnöke

KŐSZEG VÁROS EGÉSZSÉGTERVE

Bevezetés

Kőszeg Város Önkormányzata a 27/2004. (III. 2.) határozatával fogadta el Kőszeg Város Egészségtervét. Az önkormányzat vállalta a terv bevezetését és ehhez a végrehajtás munka- és ütemtervében rövid (2005-ig) és hosszú távú (2013-ig) feladatokat határozott meg.

A terv elfogadása óta eltelt több mint három esztendő az egészségterv aktualizálását tette szükségessé, ennek első lépéseként áttekintettük a rövid távú tervben meghatározott feladatok teljesítését, majd a jelen problémáihoz kapcsolódó célok és feladatok megfogalmazása történt. Az egészségterv aktualizálásához, az új célok megfogalmazásához széles társadalmi réteg bevonására került sor, amelynek köszönhetően a helyi közösségek, szakemberek javaslatait tükrözi a program, akik remélhetően aktív közreműködői lesznek a részletes programok kidolgozásának és azok megvalósításának. 

Az új egészségterv elkészítéséhez Kőszeg Város Önkormányzatának Egészségügyi- és Szociális Bizottsága létrehozott egy szakmai munkacsoportot. Tagjai: szakbizottság elnöke és négy tagja, ANTSZ Kistérségi Intézetének egészségfejlesztéssel foglalkozó munkatársa, polgármesteri hivatal két kijelölt munkatársa.

A szakmai munkacsoport 2007. október 9-én szakmai fórumot szervezett orvosok, védőnők részvételével, 2007. október 26-án pedig közösségi fórum megtartására került sor városi intézmények, civil szervezetek, klubok, vállalkozók, munkahelyi vezetők aktív részvételével.

Az „Egészség Évtizedének Johan Béla Nemzeti Programja”, a meglévő egészségterv és a fórumokon elhangzottak alapján készítettük el Kőszeg Város Új Egészségtervét. Az Egészségterv céljai megegyeznek a város Képviselő-testületének négy éves cselekvési programjával. A végrehajtás munka- és ütemtervében rövid (2008-ig) és hosszú távú (2013-ig) feladatokat határoztunk meg. 

Az Egészségterv társadalmi összefogással, a város egészségügyi intézményeiben dolgozókra, a civil szervezetekre, önsegítő csoportokra alapozva kívánja a lakosság egészségi állapotát javítani, életminőségét emelni megfelelő szakmai irányítással. A város földrajzi környezetének (domborzat, éghajlat) kihasználásával olyan egészségmegtartó, egészségfejlesztő programokat tervezünk, amelyek a város teljes lakosságának, esetenként a kistérségi települések lakosságának bevonását teszi lehetővé. Az Írottkő Natúrpark és a Kőszegi Uszoda fokozott bekapcsolásával az egészségnevelésbe, új programok bevezetésével (gyalogtúrák, életmód tanfolyam, közös sportolás stb.) minden korosztályt be kívánunk vonni az Egészségterv megvalósításába.

Az Önkormányzat vállalja a terv bevezetését, és végig vitelét a szükséges támogatások, és a helyi kontroll biztosításával.

Az Országgyűlés a 46/2003. (IV. 16. OGY) határozattal elfogadta „Az Egészség Évtizedének Nemzeti Programja” című dokumentumot. Ez nem a klinikai és ambuláns gyógyító szakellátás fejlesztésével foglalkozik, hanem az egészségmegőrzés és egészségfejlesztés társadalmi lehetőségeivel, amit a jelen Egészségtervben helyi, települési szintre adaptálunk. Az orvosi szakellátás és közegészségügyi szakigazgatás területére az önkormányzatnak szakmai beavatkozási lehetősége nincsen. A városban egészségügyi feladatokat ellátó dolgozókon és az itt működő intézményeken, egyesületeken és egyéb civil szervezeteken keresztül viszont megfelelő összefogással és szakmai irányítással az egészségmegőrzés és fejlesztés bőséges tárházát tudjuk a helyi lakosság, a környező települések lakossága és az ide látogató turisták számára kiaknázni. Ennek eszköze „Kőszeg város egészségterve”.

Kőszeg földrajzi fekvése minden tekintetben optimális. A Kőszegi-hegység karéjában, a Gyöngyös patak völgyében elterülő város szubalpin klímájával, történelmi, műemléki nevezetességeivel kedvelt kiránduló- és üdülőhely. Régebben ezt a mainál jobban kihasználták, mert a közelmúltban az osztrák határ közelségéből eredő elzártságot, az intézményi és szolgáltatói leépítéseket a város még nem tudta helyreállítani. Napjainkban az Írottkő Natúrpark Egyesület Kőszeg központtal 15 településen jó gazdájának bizonyul a térség ökoturisztikai, tájvédelmi és bizonyos ebből eredő fejlesztési feladatainak az Őrségi Nemzeti Parkkal együtt. 
Az egészségnevelés és egészségfejlesztés egyik legfontosabb színtere a városban a Kőszegi Uszoda, amit a Dr. Nagy László Gyógypedagógiai Intézmény üzemeltet. Az uszoda országos és nemzetközi gyógyúszó centrum, ahol Kőszeg egyéb (domborzati és klimatikus) gyógyhatású lehetőségeit is kihasználva (túrázás, kerékpározás, sízés) a városban és környékén lévő gyermekintézményekben élő mintegy 950 asztmás, tartáshibás és enyhén értelmi fogyatékos, szociálisan rászorult gyermek komplex sportterápiás kezelését is ellátják élettani, pszichés és pszichoszociális téren egyaránt, az iskolai úszásoktatás mellett. Így tehát a város egészségtervében központi szerepet kap, az Írottkő Natúrparkkal együtt.

Kőszegen mindig sok volt a társadalmi és civil szervezet, ma is. Ezek is sokat tesznek az életminőség és egészségfejlesztés érdekében, hiszen legtöbbjük a Vöröskereszt, a Védőnői Szolgálat, a Kőszegi Sportegyesület, a Művelődési Központ vagy a Szociális Gondozási Központ keretében működik és céljaik, programjaik között sok ilyen téma szerepel.

Az önkormányzat is igyekszik eleget tenni jogszabályi és önként vállalt feladatainak, mert az emberek testi-lelki-szociális egészségét, jólétét, az egészséges életmód közösségi feltételeinek elősegítését mindennél nagyobb értéknek tartjuk.

Célcsoportjaink a város lakosságának egészét felölelik. Intézményeink és társadalmi szervezeteink, csoportjaink, egyesületeink alkalmasak arra, hogy az egész életpályát átfogják a magzati kortól az öregkorig. A viszonylag nagyszámú gyermekkorú népességet azért preferáljuk, hogy megalapozzuk a jövő egészséges társadalmát; az aktív korúakat, hogy gondoskodhassanak családjuk és a rászorulók jólétéről, szociális biztonságáról; az időseket, hogy életminőségük minél hosszabb ideig optimális legyen; a hátrányos helyzetben lévőket az esélyegyenlőség egészséghez szükséges megteremtése miatt. Mindezt az egészségügyi ellátó rendszer folyamatos fejlesztése mellett és azon túl a társadalmi környezet szolidaritására építve, aktivitásukat kihasználva és fokozva, az egymás iránti szeretet és felelősség alapján kívánjuk megvalósítani.

I. Egészségkép-állapotleírás

A.) Demográfiai jellemzők:
Kőszeg város népességének alakulása 1990., illetve 1996-2006.évekre ( Az adatok „Törzskönyvi adatok – Kőszeg 1990-2006., KSH Vas Megyei Igazgatóság Szombathely, 1991-2007.)
	Mutató megnevezése
	1990.
	1996.
	1997.
	1998.
	1999.
	2000.
	2001.
	2002.
	2003.
	2004.
	2005.
	2006.

	lakónépesség
	11945
	11716
	11867
	11845
	11715
	11440
	11731
	11783
	11903
	11992
	11938
	12016

	Állandó népesség
	11209
	11448
	11409
	11356
	11371
	11116
	11383
	11232
	11503
	11501
	11513
	11604

	odavándorlás
	
	615
	702
	574
	507
	524
	552
	639
	641
	701
	593
	661

	elvándorlás
	
	515
	483
	562
	629
	502
	518
	529
	507
	558
	606
	580

	migrációs egyenleg
	
	100
	219
	12
	-122
	22
	34
	110
	134
	143
	-13
	81

	élveszületés
	146
	118
	111
	102
	122
	109
	107
	106
	108
	96
	109
	107

	halálozás
	139
	163
	179
	136
	130
	130
	129
	164
	144
	158
	175
	145

	Természetes szaporodás
	7
	-45
	-68
	-34
	-8
	-21
	-22
	-58
	-36
	-62
	-66
	-38

	házasságkötés
	
	56
	52
	44
	54
	42
	49
	44
	43
	59
	44
	60

	válás
	
	25
	22
	23
	25
	20
	21
	24
	27
	19
	32
	41


A város állandó népessége az 1990-es évektől nézve soha nem volt olyan magas, mint 2006-ban, amikor is megközelítette a 12. 000 főt. Emellett a lakónépesség száma is jelentős, meghaladta az 1990-es évek adatait.

Az ország keleti feléből sokan költöztek ide a könnyebb megélhetés, a jobb elhelyezkedési lehetőségek, és kereseti lehetőségek reményében.  
 A következő két táblázat adatai Kőszeg Város szociális szolgáltatástervezési koncepciójából nyert források:

Főbb korcsoportok %-ban és az öregedési index




	Naptári év
	0-14 éves
	15-39 éves
	40-59 éves
	60-x éves
	öregedési index

	1970
	30,6
	35,6
	20,4
	13,4
	0,44

	1980
	31,8
	35,6
	19,7
	12,9
	0,41

	1990
	24,2
	38,6
	21,9
	15,3
	0,63

	2001
	18,6
	36,6
	27,5
	17,3
	0,93

	2005
	15.6
	37.3
	28.1
	19
	1.21

	2006
	15.5
	37.2
	28
	19.29
	1.24


A táblázatból jól látszik, hogy a gyermekkorúak aránya az 1980-as évektől folyamatosan csökken, még az idősebb felnőtt korúak és az időskorúak aránya folyamatosan emelkedik. Ez azonban az egész országra jellemző tendencia, hiszen Magyarország népessége öregedő, fogyó. 2006-ban az öregedési index (a 60-x évesek/0-14 évesek számával) 1, 24, ami azt jelenti, hogy 100 gyermekkorúra 124 időskorú jut, vagyis a város is öregedő tendenciát mutat.

A népesség gazdasági aktivitás és nemek szerint
1980., 1990., 2001., 2005.évek 




	év
	foglalkoztatott

aktív kereső
	regisztrált

munkanélküli
	inaktív kereső
	eltartott

	
	nő
	férfi
	össze

sen
	nő
	férfi
	össze-

sen
	nő
	férfi
	összesen
	nő
	férfi
	összesen

	1980
	2.444
	2.967
	5.411
	-
	-
	-
	1.427
	719
	2.146
	2.562
	2.585
	5.147

	1990
	2.442
	2.846
	5.288
	35
	85
	120
	1.679
	829
	2.508
	1.952
	2.077
	4.029

	2001
	2.194
	2.608
	4.802
	92
	168
	260
	2.033
	1.122
	3.155
	1.832
	1.795
	3.627

	2005
	-
	-
	-
	191
	262
	453
	1796
	1167
	2.963
	-
	-
	-


A táblázatból kitűnik, hogy a városban az 1980-as évektől az aktív keresők száma csökken és jelentősen emelkedik az inaktív keresők (nyugdíjasok, járadékban részesülők, gyermekgondozás címén ellátásban részesülők, stb.) valamint a munkanélküliek száma.

B.) Egészség-mutatók

Az ÁNTSZ Szombathelyi, Csepregi, Kőszegi Kistérségi Intézetének kistérségi tiszti főorvosa a városi önkormányzat képviselő-testülete részére 2007. szeptember 26-i ülésén adott tájékoztatást „Kőszeg város népegészségügyi helyzetről”. Az egészségügyre vonatkozó adatok a tájékoztatóból, illetve a KSH Győri Igazgatóságán a Szombathelyi Képviselet közreműködésével készült, Vas Megye Statisztikai Évkönyv, 2005” kiadványából származnak.

1. Halandóság

A város lakónépessége 2006. év végén 12016 fő, a halálozások száma 145 volt (12,066..‰). A halálokok között a daganatos betegségek gyakoriak (35 fő). Nemek szerinti megoszlásban: férfiak 19, nők 16 fő arányban szerepelnek. A daganatos betegségek között leggyakoribbak a  légcső, hörgő és tüdő daganatai: a férfiak körében 42 %, míg a nők esetében ez 19 %.
A nők korai daganatos halálozásának 19%-áért az emlő daganatos megbetegedései felelősek, annak ellenére, hogy a szervezett szűrővizsgálaton való részvétellel és időben történő felfedezéssel, a betegség jó eséllyel gyógyítható. 1996. óta kedvező változás következett be a korai halálozásban mind országos, mind regionális szinten. Kiemelésre szorul azonban a Kőszegi nők korai halandósága, ami az országos átlag másfélszeresét is meghaladja, külön hangsúlyozandó a 45-59 évesek veszélyeztetettsége. 
A hipertónia és a cerebrovaszkuláris betegségek, a keringési rendszer betegségei okozta halálozás kb.30-40%-áért felelősek Ezen betegségek okozta halálozás a 65 év alattiak körében kistérségenkénti bontásban igen változékonyan alakult. Az országos átlaghoz képest statisztikailag igazoltan hátrányos helyzetűnek tekinthető a Kőszegi férfi lakosság mindkét nem esetében. Ezen betegségek okozta magas halálozás miatt a Kőszegi kistérség kiemelten veszélyeztetett helyzetben van.            A keringési rendszer betegségei következtében 2006. évben Kőszegen 85 fő hunyt el, nemek  
            szerinti megoszlásban: férfiak 36, nők 49 fő arányban.

2. Élveszületés 107 fő, élveszületés aránya: 8,9.‰. 
3. A városban 2 fő felnőtt korú TBC-s beteget diagnosztizáltak 2005. évben.

C.)Egészségügyi ellátásmutatók

1. A városban működő önsegélyező csoportok listája és támogató programjai a Vöröskereszt városi szervezeténél és a Védőnői Szolgálatnál hozzáférhetők.

2. Kőszeg oltókörzeteiben nagyon jó az oltási fegyelem, ennek köszönhetően 2006-ban 99 % körüli az oltási százalék.
3. Háziorvosi és gyermek háziorvosi praxisba bejelentkezettek száma 2006. évben:

A háziorvosi feladatokat 2 házi gyermekorvos és 4 háziorvos látja el. 

0-18 évesek (2332 fő) – 1166 fő/házi gyermekorvos

15-X évesek (8850 fő) – 2212,5 fő/háziorvos

Betegforgalmi adatok 2006. évben

Megnevezés                                                Háziorvosi          Házi gyermekorvosi

Rendelésen megjelentek                               44972                           17176

Szakrendelésre irányítottak:                           5604                                741
Kórházba utaltak száma:                                  346                                  47

4. A négy körzeti ápolónő által ápolt betegek száma (2006.): 833 fő, látogatások száma:2356. 
Az  ápolási tevékenységek típusának megoszlása: 
                          alapápolást nem végeznek,

                           kezelési ápolás:                        2081

                           gondozás:                                   980

                           egyéb ápolási tevékenység       1453    
                              összesen:                                4514 
5. Közgyógyellátási igazolvánnyal rendelkezők 1000 lakosra: 28.
6. A sürgősségi ügyeletet 30 percen belül gépkocsival elérő népesség aránya: 100%. A városban központi orvosi ügyeleti szolgálat (saját terepjáró gépkocsival) és mentőállomás is működik.

7. A város területén az alapellátási feladatokat két fogorvosi szolgálat – vegyes körzetben - látja el, melyeknél két fogászati asszisztens a vállalkozó fogorvos alkalmazottjaként dolgozik. 

8. A felnőtt háziorvosok közül két fő lát el foglalkozás-egészségügyi alapellátási tevékenységet is a város területén, ahol két üzemi ápoló részállásban dolgozik.

9. Az iskola-egészségügyi és ifjúság-egészségügyi, valamint a sportorvosi alapellátási feladatokat egy-egy orvos látja el a városban.
10. Az egészséggel kapcsolatos információk helyi hozzáférhetősége teljes körűen megoldott: megjelennek a rendelők hirdetőtábláin, a helyi és a megyei lapokban, a város internetes honlapján.

11. Az önkormányzat által tárgyalt egészségügyi kérdések száma évente: 1-2 (költségvetés, támogatások megállapítása, tájékoztatók). Az Egészségügyi és Szociális Bizottságnak 2 egészségügyi és 2 szociális szakdolgozó tagja van.

D.) Környezeti mutatók

Az adatok –túlnyomó részben – a Központi Statisztikai Hivatal Győri Igazgatóságán a Szombathelyi Képviselet közreműködésével készült „Vas Megye Statisztikai Évkönyv, 2005” kiadványából kerültek átvételre.
1. Levegőminőség: a Környezetvédelmi Felügyelőségtől kapott adatok alapján kéndioxid, nitrogéndioxid és ülepedő por tekintetében az éves határérték alapján a város levegője az 1 levegőminőségi osztályba sorolható.

2. Gázzal fűtött lakások száma: 2214 db, távfűtésbe bekapcsolt lakások száma: 481 db, melegvízhálózatba bekapcsolt lakások száma: 410 db. 

3. A közműves ivóvíz ellátás biztosított. Az ivóvízellátó rendszert üzemeltető VASIVÍZ Zrt. minőségellenőrző vizsgálatai és az ÁNTSZ által elvégzett hatósági vizsgálatok eredményei alapján a vízminőség megfelelő, felszámolandó vízminőségi probléma nincs. Közüzemi ivóvízvezeték-hálózat hossza 55 km, a közüzemi ivóvízvezeték-hálózatba bekapcsolt lakások száma: 4306 db, a lakásállomány 95.56 %-a. A közüzemi szennyvízcsatorna-hálózat hossza 51,4 km, a közcsatorna-hálózatba bekapcsolt lakások száma: 4251 db, a lakásállomány 94,34 %-a. 
4. Az ivóvíz kémiai minősége: A város három helyről kapja az ivóvízszükségletét, mindegyik rendszeresen ellenőrzött, közepesen kemény, viszonylag magas vas és mangán tartalommal, ezért a hálózatba engedés előtt vastalanítják és mangántalanítják.

5. A teljes szennyvíz mennyiségből kivont vízszennyező anyagok aránya nem állapítható meg, mert a város szennyvizét több település szennyvizével együtt egy központi tisztító telepen kezelik.

6. A szilárd háztartási hulladékgyűjtés minőségi mutatója (ömlesztettől a teljes szelektív gyűjtésig és visszaforgatásig): A keletkező kommunális szilárd hulladékok megfelelő elhelyezése a Kőszeg-hegyaljai Regionális Kommunális Hulladéklerakón biztosított. A hulladékudvarban mód van a lakosság által l m³ mennyiségig ingyenes elhelyezhető nem veszélyes és veszélyes hulladékok elhelyezésére, amelyek külön elhelyezése, továbbértékesítése következtében is jelentősen csökken a lerakóra kerülő hulladék mennyisége. Mára már 20 helyen létesült a városban a szelektív gyűjtést szolgáló hulladéksziget. A hulladékudvarban válogató működik, létesítés alatt van egy komposztáló telep, egy műanyag és építési törmelékaprító berendezés is. A rendszeres hulladékgyűjtésbe bevont lakások száma: 4065 db, a lakásállomány 90,21 %-a. 
7. A lakosság által észlelt szennyezések mutatói: (zaj, szag, piszok): a város területén nem jellemző

8. Az egy lakosra jutó évi ivóvízfogyasztás: 31,9 m3

9. Az összes zöldterület a városban 144 895 m², játszóterek,tornapályák, pihenőhelyek száma 8 db, ezek területe 5363 m².
10. Az egy lakosra jutó nyilvános (hozzáférhető) zöldterületek (belterületi parkok: 169 E m2) aránya: 0,4% ebből belterjesen gondozott (109 E m2) 0,2%?
11. A városban elhagyott ipari terület nincsen.

12. Sport és szabadidő: városi sportegyesület (KSE) sportcentrum, oktatási intézmények sportpályái (6 db), fedett uszoda, kerékpáros centrum, művelődési központ szabadidős létesítményei (klubok).

A létesítmények hozzáférhetősége változó: az iskolák sportlétesítményei (pályái) ingyenesek, a többi bérlettel vagy eseti térítési díjjal vehető igénybe.

13. Sétálóutcák száma: 3 utca (Főtér, Kelcz-Adelffy u., Szűk u.)

14. Kerékpárutak: 6,5 km. (A városban és a Natúrpark városhoz tartozó területén.)

15. Tömegközlekedéssel érintett városi területek: a helyi járatok a város egész területét érintik, a megállók legnagyobb távolsága légvonalban kevesebb, mint 300 m.

16. A teljes lakásállomány 2006. évben 4506 db, a 100 lakásra jutó lakos 265 fő. A teljes lakásállományból 404 db áll az önkormányzat tulajdonában, ezeket a város bérbeadás útján hasznosítja. 
Az önkormányzati tulajdonú lakásállomány komfortfokozat szerinti megoszlása 1994-2006.év 

	Év
	Teljes önkormányzati lakásállomány 
	Komfortfokozat szerinti megoszlás

	
	
	Összkomfort
	Komfort
	Fél komfort
	Komfort nélküli      
	Szükség

	1994
	1210
	168
	911
	44
	79
	8

	1995
	805
	104
	582
	40
	72
	7

	1996
	646
	64
	492
	30
	57
	3

	1997
	646
	68
	488
	30
	57
	3

	1998
	538
	59
	409
	22
	46
	2

	1999
	475
	57
	348
	22
	48
	0

	2000
	441
	55
	322
	17
	47
	0

	2001
	412
	53
	295
	17
	47
	0

	2002
	401
	51
	286
	17
	47
	0

	2003
	365
	51
	275
	15
	24
	0

	2004
	365
	51
	275
	15
	24
	0

	2005
	404
	51
	314
	15
	24
	0

	2006
	404
	53
	312
	15
	24
	0


          A tanácsi/önkormányzati bérlakás állomány alakulása 1990. és 2006. év:
	Főbb jellemzők
	1990
	2006

	
	Lakások száma (db)
	Megoszlás %-a 
	Lakások száma (db)
	Megoszlás %-a

	1 szobás 
	389
	27,47
	139
	34,40

	1,5-2 szobás
	856
	60,45
	244
	60,40

	2,5-3 szobás
	156
	11,01
	20
	4,95

	4-x   szobás
	15
	1,07
	1
	0,25

	Összesen:        Ebből:  
	1416
	100,00
	404
	100,00



	összkomfortos
	249
	17,58
	53
	13,12

	Komfortos
	933
	65,89
	312
	77,23

	Félkomfortos
	85
	6,00
	15
	3,71

	Komfort nélküli 
	149
	10,53
	24
	5,94

	Összesen:
	1416
	100,00
	404
	100,00


        Az önkormányzati tulajdonban maradt lakás állomány minőségi összetételét mutatja fenti táblázat.
 Összkomfortos a lakások 13,12%-a, komfortos 77,23%, fél komfortos 3,71%, komfort  nélküli 5,94% ami még mindig magas, annak ellenére, hogy a korszerűsítéseket követően, 1999. év után felére csökkent ezen lakások száma.
17. A sürgősségi szolgálatok (tűzoltóság, mentők, állandó orvosi ügyelet, rendőrség) elérhetősége jó.

E.) Gazdasági mutatók

Az egészségügyi és szociális ellátásra fordított helyi költségvetés és aránya a teljes költségvetéshez (2006-ban):

a.) nem költségvetési feladatok támogatása

(támogatási keret: 59.422 E Ft)

    353.000 Ft szociális és eü. csoportok klubok

    660.000 Ft gyermeküdültetés

 9.500.000 Ft gyógyuszoda támogatása

 7.120.000 Ft központi orvosi ügyelet

 4.964.000 Ft magánbölcsőde

22.597.000 Ft összesen – a támogatási keret 38,03%-a





az össz. költségvetés 0,8%-a

b.) költségvetési feladatok (költségvetési összes kiadás: 2.720.647 E Ft)

Szociális feladatok

Szociális Gondozási Központ költségvetése(Tb.feladatokkal):

134.550 E Ft

Rendszeres pénzbeli ellátás



                          65.628 E Ft

Eseti pénzbeli természetbeli ellátás


                          23.588 E Ft


Szociális és egészségügyi feladatok összesen:                      223.766 E Ft
        
A költségvetés 8,2 %-a

F.) Szociális ellátás

1. Gazdasági mutatók:

Egy főre jutó összes bevétel: 226.149 Ft


Ebből működési bevétel: 64,13 %
Az SZJA az összes  bevételen belül: 12,7% 

Egy főre jutó SZJA: 28.723 Ft 
Egy főre jutó pénzbeli szociális normatíva: 4.618 Ft

2. Az ellátásokra kifizetett kiadás: 89.216 E Ft

3. A segélyezésre vonatkozó részletes adatok a „Kimutatás a pénzben és természetben nyújtható támogatások adatairól 2006” és a korábbi évek adatai a 1206/06 Nyilvántartási számú KSH adatszolgáltatásban megtalálhatók. (Iktatószám: 410-11/2006.)
4. A személyes gondoskodás körébe tartozó feladatokat a Szociális Gondozási Központ végzi, aminek integráns része a Családsegítő és Gyermekjóléti Szolgálat, az Idősek Gondozóháza (30 férőhely), a Hajléktalanok Éjjeli Menedékhelye (25 férőhely), a szociális étkeztetés (300 fő), nappali melegedő (20 fő), Idősek Klubja (30 fő) és a házi segítségnyújtás (3 körzet).

II. Egészségfejlesztési stratégia

Kőszeg demográfiai, társadalmi mutatói az átlagosnál jobbak, népegészségügyi mutatói az országos átlaghoz képest sok tekintetben hátrányos helyzetűnek tekinthető (lásd. I/B.1.pont)  Az önkormányzat minden programjában kiemelt jelentőséget tulajdonít a jó mutatók megtartásának, és ahol szükséges  azok javításának is.

Olyan életminőség fejlesztési, egészségi állapotjavító stratégiák, cselekvési irányok és technikák kidolgozása, elfogadtatása és meghonosítása a célunk, amik idővel beivódnak a lakosság széles rétegeibe, társadalmi gyakorlattá válnak, és ezáltal növelik a születéskor várható élettartamot, az egészségben eltöltött életéveket és ezek segítségével építik tovább a közösséget. Előnyben részesítjük azokat a programokat, amik komplex módon az életminőség egészére hatnak: élettani, pszichés és szociális téren egyaránt jó hatást fejtenek ki.

Ahhoz, hogy ezeket a szemlélet, gondoskodás és tudatbeli változásokat elindítsuk és elérjük a városban dolgozó egészségügyi szakemberekre, valamint a szép számban működő civil, társadalmi szervezetekre, egyesületekre kívánunk alapozni, mert programjaink elsősorban közösségalapú programok. Biztosak vagyunk benne, hogy számíthatunk együttműködési készségükre, mert az önkormányzat és az Egészségterv szereplőinek kapcsolata eddig is jó és konstruktív volt, valamint a megtartott fórumokon ezen szándékukat kifejezésre juttatták.. Azt szeretnénk, hogy a közösségek a megvalósítás minden fázisában aktív résztvevői legyenek programjainknak.

Általános eredményként az emberi egészség kockázati tényezőinek csökkenésére, az egészséges életmód elterjedésére és ezáltal a lakosság egészségi állapotának javulására számítunk. Az egyes célcsoportok és programok esetében természetesen rövidebb távú célokat is kitűzünk, elsősorban programjaink monitorozása, nyomon követése és korrekciója érdekében.

Terveink között elsősorban kis forrásigényű programok szerepelnek, amik helyi szinten jól kezelhetők, de nagyobb hatékonyságuk miatt kénytelenek vagyunk néhány olyan problémát is felvállalni, ami a város költségvetésének már így is jelentős megterhelést okoz (pl. új játszótér, uszoda, natúrpark). 

III. Cselekvési programok

(módszerek, eszközök)

A városi egészségterv cselekvési programjait célszerű a kiválasztott kulcsproblémák köré szervezni az érintett korcsoportok és szervezetek, egyesületek konkrét megjelölésével, a feladatok meghatározásával. Az országos program felépítésének megfelelően mi is az egészség kockázati tényezőinek csökkentése, az elkerülhető halálozások, megbetegedések, fogyatékosság megelőzése szempontjából határozzuk meg a helyi lehetőségeinket és teendőinket.

A.) Egészséget támogató társadalmi környezet

1.) Egészséges ifjúság:

a) Anya-, csecsemő- és gyermekvédelem. Ezt a tevékenységet az ÁNTSZ vezető védőnőjének irányításával és szervezésével több klub és csoport végzi.

· A szülésre felkészítő csoportokban turnusonként 12-14 „kismama” vesz részt a szakorvos, védőnők, gyógytornász vezetésével. A 14 foglalkozásból 5 „várandós torna”, 1 szülőszoba látogatás a szombathelyi Markusovszky Kórházban, 3 orvosi, a többi védőnői foglalkozás.

· Szoptatást segítő anyacsoport: 10-12 „anyuka” és kisbaba részvételével kéthetente tartanak foglalkozást az anyatejes táplálás jelentőségéről, problémáiról, ahol orvosoktól, védőnőktől és egymástól kaphatnak tanácsokat. Minden év augusztus 1-jén, az Anyatej Világnapján az önkormányzat szervezésében minden abban az évben szoptató édesanyát meghívunk egy ünnepségre, ahol műsor keretében a város polgármestere egy szál virággal köszönti őket. Mivel a megyében ez csak Kőszegen szokás, az összes helyi és megyei média hírt ad róla.

· Baba-mama klub: havonta egy alkalommal 14-15 résztvevővel tartanak foglalkozásokat, az egészséges táplálkozásról és egyéb aktuális kérdésekről, vagy gyógytornász irányításával, „baba-mama tornát”, ami az anya testformájának visszanyerését, az anya-gyermek kapcsolat mélyítését is szolgálja.

b) Az óvodák, iskolák, mint az egészségfejlesztés színterei:

A nevelési-oktatási intézményeink biztosítják mindazt, ami az ellátottak egészségének megőrzésével, fejlesztésével, a gyermekvédelemmel kapcsolatban előírt feladatuk. A városban iskolaorvos, iskolavédőnő, gyermekfogászat, gyermekjóléti szolgálat működik. 2007.09.01-től a Nevelési Tanácsadó és Pedagógiai Szakszolgálat 1 fő főállású pszichológussal, 1 fő gyógypedagógussal, 2 fő logopédussal működik a városban, kistérségi szintű feladatellátással a Bersek iskolához integrálva.
 A pedagógiai programok időszerű felülvizsgálatával el kívánjuk érni, hogy a tantervekbe (biológia, kémia, testnevelés, osztályfőnöki) beépítésre kerüljenek egészségfejlesztési szempontok az ismeretek jártasság és készség szintjén. Fokozni kívánjuk az ezirányú eddigi tevékenységek (DADA program stb.) hatékonyságát is, valamint új módszerek, segédanyagok elterjesztése.
Az óvodáktól, iskoláktól elvárjuk, hogy mindazokat a gyermekeket tartsa meg, integrálja, akiket nem feltétlenül fontos kisegítő nevelésben-oktatásban részesíteni.

c) Prevenciós és terápiás tevékenység:
Ennek gyermekkorban legfontosabb színtere városunkban a Kőszegi Uszoda. A PHARE-CBC támogatásával Vas Megye Közgyűlése és Kőszeg Város Önkormányzata beruházásában létrehozott uszoda elsősorban asztmás és egyéb úszásterápiával javítható vagy megelőzhető problémák kezelését szolgálja összekapcsolva a Kőszegi-hegység túrázás, kerékpározás és síelés adta lehetőségeivel, klímaterápiás adottságaival. Ebben a tevékenységben részt vesz az Irottkő Natúrpark és a Szombathelyi Erdőgazdaság (az erdei iskola üzemeltetője), a Kőszegi SE Chernel István Sí-szakosztálya is.

Az Uszoda terápiás és úszásoktatási tevékenységén kívül egészségfejlesztési és gyermekvédelmi szempontból egyaránt jelentősek a nyári úszótáborok, ahol aktív sportolás mellett a gyerekek az egészséges táplálkozásnak megfelelő étkeztetést is kapnak. Az uszoda városi támogatásának köszönhetően az iskolás gyerekek ingyen használhatják a létesítményt.

Az ifjúság egészségnevelése és az utánpótlás biztosítása szempontjából jelentős kezdeményezésnek tartjuk a fiatal véradók klubját a Vöröskereszt és a Védőnői Szolgálat keretében, aminek 20 tagja van és a havonta megtartott összejöveteleken, kirándulásokon 15-16 fő szokott részt venni.

2.) Idősek egészségi állapotának javítása:

Célunk a folyamatosan növekvő számú idős lakosság életminőségének javítása. Az életminőség fogalmán testi, lelki és szociális biztonságot, egészséget, jólétet egyaránt értünk. Erre időben fel kell készülnie mind az egyénnek, mind a közösségnek.

a.) A változó korban lévők klubjának (Indián Nyár Klub) havonta tartott foglalkozásait 20-30 fő látogatja rendszeresen, ahol meghívott előadóktól és egymástól tanácsokat kapnak az egészséges életmóddal, az öregedés élettani kérdéseivel kapcsolatban.

b.) Idősek Klubja: Bár a Szociális Gondozási Központ keretében intézményi nappali ellátásként működik 30 taggal, a fenntartó által finanszírozható programokon túl is szerveznek foglalkozásokat meghívott „előadóval” vagy csak beszélgetővel (legtöbbször háziorvos, reumatológus, ideggyógyász, pszichiáter) akik jó tanácsokkal és a legszükségesebb orvosi teendőivel (vérnyomásmérés, gyógyszerfelírás) látják el őket. A Római Katolikus Plébánia fenntartásában és szervezésében is működik egy 60 fős nyugdíjas, idősek klubja, akik kéthetente tartanak 35-40 fő részvételével lelki egészségvédelmi, fenntartási foglalkozásokat szakember vezetésével. 

c.) Nyugdíjas klubok: Három népes csoport működik aktívan a városban (pedagógusok, bútorszövetgyári és posztógyári). Összes taglétszámuk meghaladja a 120 főt. Tevékenységük nagyon hasonló az Idősek Klubjához, de teljesen civil társadalmi alapon működnek. A jövőben szeretnénk rendszeresebb egészségvédelmi és bűnmegelőzési programokat szervezni a részükre.

d.) Az aktív egészségmegtartás, rehabilitáció érdekében tervezzük az időskorúaknak kifejlesztett gyógyúszás bevezetését gyógytornával és egyszerűbb fizikotherápiás kezeléssel együtt. A szociális ellátó rendszer folyamatban lévő fejlesztésével módunk nyílik a jelzőrendszeres házi segítségnyújtás szolgálat biztosítására is 2008. évben.

e.) Idősügyi Tanács alakult 2007-ben. A Tanácsnak véleményezési joga van az önkormányzat időseket érintő döntéseivel kapcsolatban.

3.) A munkaképes korú felnőtt lakosság egészségkultúrájának fejlesztése társadalmi téren elsősorban a prevenciót jelenti és részt vállal a rehabilitációban is.

a) A város kedvező természeti környezete lehetővé teszi az aktív környezet- és egészségtudatos magatartás kialakítását. Ezt az egészségügyi ellátó rendszer mellett elsősorban az Írottkő Natúrparkra alapozzuk.

· Az aktív testmozgás elterjesztése érdekében az évszakoknak megfelelő túrák szervezése a Kőszegi-hegységben, korosztályonként megfelelő útvonallal.

· Gomba- és gyógynövény-ismereti tanfolyam szervezése gyakorlati gyűjtőutakkal, a gyűjtött anyagok egészséges elkészítésének, tartósításának, tárolásának begyakorlásával, szakember vezetésével.

· A Natúrpark közreműködésével alakult meg Kőszegen a közelmúltban a Nyugat-dunántúli Kerékpáros Régióért Közhasznú Egyesület és nyílt meg a regionális kerékpáros centrum. A városban és környékén jól kiépült kerékpárutak az új centrum szolgáltatásaival együtt egy kerékpáros régió kialakulásához vezet, ami rendezvényeivel (túrákkal és versenyekkel) az egészséget életmód és szemléletformálás eszköze.

· Az Európai Mobilitási Hét városi akciói között az egészségfejlesztés szempontjából legjelentősebbek a Kőszegen már évek óta megrendezett autómentes nap (szeptember 22), de 2003-tól már megrendezzük a kerékpárosok a gyalogos közlekedés és az egészség napját is, amit minden intézményben testmozgással, egészséges táplálékokkal és a családok részére készített kiadvánnyal szeretnénk eredményessé tenni. E célokból együttműködést szorgalmazunk a többi intézmény, civil szervezet és gazdálkodó között öntevékeny közös programokra és a szüksége anyagok biztosítására.

b) Sportszervezetek, létesítmények: 

Kőszegen a versenysportokat szervező Kőszegi Sport Egyesület szakosztályain kívül tömegsport lehetőségét is több egyesület, klub baráti társaság biztosítja öntevékeny formában. Legjelentősebbek a Kőszegi Kerékpáros Egyesület és az Írottkő Turista Egyesület, mindkettő 50 fő fölötti taglétszámmal. Programok, versenyek szervezésével, kiadványokkal, túravezetéssel segítik a helybeliek, de máshonnan érkező turisták programjait is.

c) A helyi és a Natúrpark területén élő kistermelők, gazdálkodók megnyerésével az egészséges táplálkozás elterjesztéséhez és élelmiszerek, élelmi anyagok előállításához meg kívánjuk honosítani és elterjeszteni a biogazdálkodást és technológiai módszereket. A városban letelepedni és biofarmot létesíteni szándékozó gazdálkodót az önkormányzat terület juttatásával és adókedvezményekkel segíti. A helyi sütöde vállalkozójával (az ÁNTSZ bevonásával) együttműködési megállapodást kívánunk kötni termékeinek táplálkozás-élettani szempontú fejlesztésére (tönkölybúzaliszt felhasználása) és bevezetésére legalább a gyermekek és az idősek étkeztetésében.

A „nyitott porták” keretében olyan egészségmegőrző módszereket szeretnénk elterjeszteni, mint a gyümölcstartósítás aszalással vagy a mézfogyasztás növelése a méhészet és méztermelés megismertetésével. A Natúrpark minden évben megrendezi a gesztenye és a méz napját, ahol még távolról érkezők is kínálják biotermékeiket.

d) Kőszegen hagyománya van, hogy a Mentők és a Nemzetközi Vöröskereszt Napján (május 8.) város egy forgalmas helyén a Mentőszolgálat látványos bemutatót tart vérnyomásméréssel, a figyelem felkeltése és a hipertónia megelőzése, szűrése érdekében. Figyelem felhívási szándékkal az önkormányzat egyéb egészségügyi alkalmakról is megemlékezik, mint a Betegek Világnapja, Semmelweis-nap, Idősek Világnapja. Ennek a kibővítését tervezzük a Rokkantak Napja (szeptember 18.) a Lelki Egészség Világnapja (október 10.) a Véradók Napja (november 27.) és a Fogyatékosok Világnapja (december 3.) alkalmával is. Szemléletformáló hatást várunk ezektől az alkalmaktól a helyi sajtó és televízió segítségével.

4.) „Esélyegyenlőség az egészégért” Az egészség vagy szociális biztonság szempontjából hátrányos, kirekesztett helyzetben lévők egészségének, életminőségének javításáról, fejlesztéséről sem mondhatunk le.

a.) A tartós betegségben, megváltozott egészségi állapotban szenvedők vagy más gyógyult de társadalmi gondozásra szorulók érdekében működnek a Vöröskereszt, a Védőnői Szolgálat keretében vagy teljesen öntevékenyen:

· Diabetes Klub: nyugalmazott belgyógyász főorvos irányításával rendszeresen tevékenykedő, önsegítő csoport 20-30 állandó résztvevővel.

· ILCO Klub: 28 főből álló nagyon összetartó csoport, a környező településekről is látogatják. Rendezvényekre a korábbi kezelő és a műtéteket végző onkológus és sebész orvosaikat is meghívják Szombathelyről.

· Írottkő Alkoholmentes Klub: kb. 40 gyógyult alkoholista alkotja. Egymás támogatása értékes segítség a részükre. Összejöveteleiket kéthetente tartják.

· Célul tűzzük ki a daganatos betegségben szenvedők pszichés segítését megfelelő szakemberek bevonásával, havi rendszerességgel tartott foglalkozások keretében.
b.) Fogyatékosok érdekében a jogszabályokból eredő kötelező segítségnyújtáson (akadálymentesítés, közlekedési támogatás) túlmenően elsősorban az önálló élet esélyének feltételeit igyekszünk megteremteni, és ezáltal rehabilitálni, integrálni őket a társadalomba.

· A fogyatékkal, tartós rendellenességgel született gyerekek szállítása Szombathelyre a Korai Fejlesztési Központba , FÉNO-ba, az önkormányzat által szervezetten, a Szociális Gondozási Központ által.

· A felnőtt fogyatékosok részére megváltozott munkaképességüknek megfelelő munkahelyek kialakítását segítettük egy 360 m2-es épület ingyen történő biztosításával.

· A hajléktalanok éjjeli menedékhelyén egy komplex fejlesztési program keretében kialakításra került a munkát vállalók pihenésére alkalmasabb környezet és bővítjük a közhasznú munkalehetőségeket is.

B.) „Az emberi egészség kockázati tényezőinek csökkentése.”

1.) A dohányzás visszaszorítása terén a prevencióra helyezzük a hangsúlyt. Az a célunk, hogy minél kevesebben szokjanak rá a dohányzásra, főleg gyermekkorban. A tiltáson kívül mindenekelőtt a meggyőzést szorgalmazzuk családban és iskolában egyaránt. A jó példát a szülőktől, de elsősorban a pedagógusoktól elvárjuk. Eljárást kezdeményezünk a gyermekeknek dohányárut kiszolgáló üzletek ellen. A fiatalok sportolási lehetőségeivel, a dohányzással össze nem egyeztethető célok közös kitűzésével kívánjuk elejét venni a káros szenvedély kialakulásának. Ha azonban már mégis rászoktak volna, a mielőbbi leszokás a célunk, még mielőtt függőségi viszonyba kerülnének és az komoly, nehéz erőfeszítéseket igényelne.

A munkahelyi dohányzás kijelölt területekre visszaszorított, szigorú korlátozásával kívánjuk elejét venni a passzív dohányzás kényszerének. A szabályokat megszegő intézmények vezetőivel szemben fenntartói jogkörünkben eljárunk. Minden évben csatlakozunk a „dohányfüst mentes nap” rendezvényeihez és az igazoltan leszokottakat kisebb sporteszközökkel, vitaminkészítményekkel, könyvekkel jutalmazzuk.

2.) Alkohol és drog prevenció: Minden korosztályt, de elsősorban a fiatalokat veszélyeztető, egyre terjedő probléma. Ebben is a megelőzést tartjuk alapvető fontosságúnak akár büntető eljárási intézkedések segítségével is. Gyermekekkel kapcsolatban mind az elsődleges, mind a másodlagos veszélyforrás kiküszöbölésére törekszünk. Erre a munkára szakmailag fel kell készíteni elsősorban a pedagógusokat egészségügyi és szociális segítőket (gyermekjóléti szolgálat, védőnők), de a szülőket is. Ennek megfelelően szélesíteni kívánjuk az érintettek ismereteit, jártasságát főleg a drogmegelőzés területén. Új szakmai anyagok beszerzésével és terjesztésével akarjuk a tevékenység hatékonyságát növelni. Képzett társadalmi aktivisták, iskolai drog prevenció bevonásával növeljük akcióink hatékonyságát. Támogatjuk (anyagilag is) a civil szervezetek, önsegítő csoportok, egyházak munkáját a szemléletformálásban a pótszereknek pozitív értéktartalmú programokkal, csoportos-közösségi módszerekkel történő kiváltásában. Az önkormányzat velük és a rehabilitációs intézményekkel együttműködve segíti a rászorulókat a társadalomba és a munka világába visszavezetni. 
3.) Az egészséges táplálkozás ismereteinek és gyakorlatának elterjesztése leghatékonyabban a gyermekkorban kezdődhet. Ezért a családokban, de elsősorban az óvodákban, iskolákban és a közétkeztetésben kell meghonosítani a korszerű táplálékokat és szokásokat. Ehhez ismeretterjesztéssel, bemutatókkal kívánjuk megnyerni a szülőket és a konyhavezetőket. A termelők, előállítók és forgalmazók segítségével pedig az egészséges alapanyagokat kell biztosítani. Ebben a tevékenységben fokozott szerepe van az ellenőrzésnek, amit az iskolaorvosi szolgálat és az ÁNTSZ támogat és ellenőriz.  Különös odafigyelést igényel a diétára szorulók étkeztetése. Főleg a gyermekétkeztetésben és az idősek ellátásában ez sem hárítható el, hanem megfelelő szervezéssel kell megoldani.

4.) Aktív testmozgás elterjesztése: Kőszeg kisváros, a külterületek is kényelmesen elérhetők gyalog és kerékpáron. Gépkocsi használata különösen a hegyi üdülőövezetben kifejezetten káros mind emberi, mind környezet-egészségügyi szempontból. Ezért a sportolás mellett szinte mindenki számára ajánlható az aktív mozgást igénylő gyalogos vagy kerékpáros közlekedés. Szabadidőben megfelelő számú sportpálya (futball, kosárlabda, atlétika) áll rendelkezésre, ahol megoldható tömegsport keretében a tanulók mindennapos testmozgása, testedzése. A Natúrpark, az Uszoda és a Kerékpáros Egyesület jó gazdái a mozgáskultúra, mozgásigény fejlesztésének és kielégítésének. Ami hiányzik az egy strand, de ennek a létesítése messze meghaladja a város anyagi erőforrásait. Szerepét nagy részben átveszi a fedett uszoda.

5.) Egészségügyi szakellátás, közegészségügyi és járványügyi biztonság területén: Az önkormányzat a belterületi földek esetében elege tesz a 2000.évi XXXV. Törvényben előírt földhasználói kötelezettségének (parlagfű irtás). Az eddigi jó gyakorlatot folytatva a Vöröskereszt és a Védőnői Szolgálat nyújtson szakmai támogatást a különböző egészségfejlesztő kluboknak, egyesületeknek.

A háziorvosi, házi gyermekorvosi és a központi ügyeleti szolgálatot szerződéses formában vállalkozó orvosok látják el, jó színvonalon. A felnőtt háziorvosi rendelőnek helyet adó épületet- adottságainál fogva – a mozgáskorlátozott betegek nem tudják megközelíteni, miután az emeleti, tetőtéri részen is vannak rendelők. Közegészségügyi szempontból nem szerencsés, hogy a földszinti háziorvosi rendelőt ügyeleti rendelőnek is használják. A házi gyermekorvosi rendelőket, a védőnői tanácsadót és a szakrendelőt szintén nem tudják megközelíteni a mozgáskorlátozottak. A probléma megoldására a II. Nemzeti Fejlesztési Terv keretében egy Komplex Egészségház fejlesztési projekt megvalósítása adhat lehetőséget. 
Az önkormányzat az orvosi ellátás jelenlegi színvonalának megtartására, és a Dr. Batthyány-Strattmann László Kórház Kft.-val közösen a szakorvosi ellátás bővítésére, korszerűsítésére törekszik. 

C. /Fentiekhez szorosan kapcsolódó KIEMELT rövid távú cselekvési program:
       1.) Cél: Aktívan, egészséges a mindennapokban.

             Célcsoport: Átfogó, kiemelten: gyermek korosztály, felnőttek 

· Tevékenység:
· Szabadidőpark létrehozása ( kresz park, ügyességi játékok).
· „Váltsunk együtt” –életmódváltási program felnőttek részére (tanfolyamok.    

· Szervezése: sport, táplálkozás, stressz megelőzés). 
· História –futás lebonyolítása, közel 1500 fő részvételével.
· Közös sportolás a város Fő terén (meghívott neves sportoló irányításával) cél: minimum 2000 ember tornázzon egyszerre.
· Életmódformáló Városi egészségnap rendezvények évente 2 alkalommal.

· Városkörnyéki sétaútvonal kialakítása és kiadvány készítése, amit minden lakoshoz eljuttatunk – különböző nehézségi fokozatú útvonalak, leírással-, hozzákapcsolva pecsétgyűjtő-ajándék akció, az útvonal egy év alatt történő teljesítése esetén ajándék adományozása.

· Munkahelyi egészségfejlesztés (munkahelyi torna, masszázs támogatása), ösztönzése a vállalatoknak az Egészséges Munkahelyekért Egyesületbe való belépésre.
· Valamennyi óvodás, iskolás gyermek úszásoktatásának ingyenes biztosítása fél év időtartamra.

          Partnerek: Civil szervezetek, KSE, Kőszegi Kerékpáros Egyesület, Kőszeg Város Önkormányzata,    
                            Irottkő Natúrparkért Egyesület.

     2.) Cél: Szűrővizsgálatok kiterjesztése minél szélesebb körre  
          Célcsoport: Adott szűrési protokollnak megfelelő

          Tevékenység:   -    Szív- és érrendszert vizsgáló szűrések.

· Daganatos betegségek szűrése

a) tüdőszűrés

b) prosztata

c) szájüreg

d) vastag- és végbélszűrés

e) emlő és méhnyakrák

                                     -    Csontritkulás: kérdőíves felmérés alapján rizikócsoportba sorolás, ez alapján                               

                További vizsgálatra irányítás.

· Daganatos betegek pszichés segítése.

             Partnerek: háziorvosok, védőnők, ÁNTSZ, munkahelyek, Markusovszky Kórház, 
     3.) Cél: Prevenciós program fiataloknak

          Célcsoport: Fiatalok ( 10-18 éves korosztály) 

           Tevékenység: -     Alkohol, drog, dohányzás megelőzés.

                                          KORTÁRS program (középiskolások részére, 2 tanfolyam)

                                          KÖZTES ÁTMENETEK (interaktív drogkiállítás megszervezése)

· Korai terhesség megelőzése

Szülők tájékoztatása szülői értekezleten

KORTÁRS program (általános iskolásoknak csecsemőgondozás)

           Partnerek: ÁNTSZ Egészségfejlesztés, Iskolák, ifjúsági közösségek, iskolaorvos, védőnők, 

KIEMELT RÖVID TÁVÚ cselekvési program keretében megfogalmazott célok megvalósításához szükséges anyagi eszközökre sikeres pályázat készítése a Társadalmi Megújulás Operatív Program keretében.

IV. Munka- és ütemterv

Egészségtervünk végrehajtását egy egységes és állandó folyamatnak tekintjük, amiben nem lehetnek már elvégzett és még hátralévő részek, mert ugyanaz a feladat idővel más formában és szinten tér vissza. Azt várjuk a programtól, hogy a közösség szellemi és anyagi erőforrásinak bevonásával növelje az egészségügyi problémák megelőzésének és megoldásának esélyét az életminőség és egészség, mint rendező elv segítségével építse tovább a közösséget. A közösség tagjainak bevonása a beleszólás, az aktív közreműködés lehetőségét biztosítja, ezáltal erősítve az egyének, közösségek autonómiáját és felelősségét is.

Rövid távú céljainkat folyamatosan, a hosszabb távúakat 2013. december 31-ig kívánjuk folyamatában elérni vagy megközelíteni.

Hosszú távú céljaink:

1. Az egészséges ifjúság érdekében:

· Javuljon a gyermekek ellenálló-képessége, egészségi állapota és ennek következtében csökkenjenek 10%-kal az óvodai, iskolai hiányzások, a szülők gyermekgondozás címen igénybevett táppénzes ellátása.

· Csökkenjenek a gyermekek pszichés zavarainak tulajdonítható iskolai kudarcok, javuljon fizikai és szellemi teljesítményük (5%)

· Preventív eljárásokkal előzzük meg a gyerekek allergiás, asztmatikus panaszainak, tartáshibáinak, mentális zavarainak (pl. iskolafóbia) kialakulását. 

· Javuljanak a város demográfiai mutatói (természetes szaporodás 3%-kal)

2. Idősek egészségi állapotának javítása:

· Jelzőrendszeres házi segítségnyújtás bevezetése.

· A természetes életmód és egészséges táplálkozás hatására javuljon az idősek egészségi állapota, életminősége, ezzel párhuzamosan csökkenjen a gyógyszerfogyasztásuk és annak költségei 5%-kal.

· Növekedjen a civil szervezetekben, klubokban résztvevő idősek száma, ezáltal csökkenjen elszigeteltségük és ebből eredő pszichés problémáik.

· Kornak, egészségi állapotnak megfelelő tornaszoba kialakítása, szakember irányításával rendszeres foglalkozások.

3. A munkaképes korú felnőtt lakosság egészségkultúrájának javítása terén:

· Kedvező munkahelyek teremtésének ösztönzésével el kívánjuk érni, hogy 10%-kal csökkenjen az eljárók (ingázók) száma, ezáltal több idejük jusson családjukkal közös egészségmegtartó programokra.

· Különböző ösztönzőkkel (új programok, díjak, jutalmak) minél többeket szeretnénk bevonni a Natúrpark, Uszoda, sportegyesületek, Vöröskereszt és egyéb szervezetek egészségnevelő, egészségfejlesztő munkájába.

· Minél többen azonosuljanak az egészséges életmód alapelveivel, sajátítsák el és alkalmazzák azok technikai, életvitelbeli elemeit (korszerű táplálkozási módszerek, mozgásigény.)

· Tanúsítsanak szolidaritást, nyújtsanak aktív segítséget a környezetükben rászorulóknak, alakuljanak önkéntes segítő csoportok (2-3 csoport).

4. Az „esélyegyenlőség az egészségért” programban

· Tovább kell növelni a rászorulók és fogyatékosok részére az önálló életvezetésükhöz szükséges forrásokat. Az erre fordított összeget a város évente az inflációt meghaladó mértékben növelje.

· Ki kell bővíteni a Roma Klub tevékenységét további, az egészségkultúra körébe tartozó témákkal, minél többüket vissza kell vezetni a munka világába. 

· Megteremtjük a halmozottan fogyatékos gyermekek fejlesztésének, képzési kötelezettségének helyben történő teljesítését.

5. A dohányzás visszaszorítása:

· Felvilágosító rendezvények, a leszokást segítő készítmények ajánlása (évente 2 alkalommal.).

· „Füst helyett oxigén” szabadlevegős program bevezetése az iskolákban. Középiskolákban a bizonyítottan nem dohányzó osztályok jutalmazása.

· Önkormányzati szinten felülvizsgálni a közterületi dohányzást, különösen a nevelési-oktatási, egészségügyi, szociális intézmények környezetében.

6. Alkohol és drogmegelőzés:

Kőszeg Város Önkormányzata Képviselő-testülete a 247/2007.(X.30.) képviselőtestületi határozatával létrehozta Kőszeg Város Kábítószerügyi Egyeztető Fórumát (a KEF-et), egyben felkérte a városi drogstratégia elkészítésére és az ebben megfogalmazásra kerülő feladatok koordinálására, irányítására .
· A pedagógusok felkészítése a drogprobléma észlelésére és kezelésére szakanyagokkal, bemutató gyakorlatokkal.

· A fiatalok alkohol fogyasztásának megakadályozása vendéglátóhelyek rendőrség és a gyermekjóléti szolgálat által történő ellenőrzésével. A tapasztalatokról tájékozató készítése a város jegyzője számára.

· Alkohológiai, addiktológiai kezelésen átesett, gyógyult személyek absztinenciájának erősítése önsegítő csoportokban. Cél: a visszaesés-mentes életvitel.

7. Egészséges táplálkozás:

· Általános iskolások egészséges táplálkozásra oktatása bemutatókkal, kóstolókkal – az egészség napján.

· A gyermekétkeztetésben részt vevők számának, az önkormányzat által átvállalt térítési díjak, mint természetben nyújtott támogatás növelése évente 20%-kal.

· A közétkeztetés étrendjének vizsgálata, tanácsadás (ÁNTSZ).

· Élelmezésvezetők továbbképzése (évente, helyben: egészséges táplálkozás, élelmiszerbiztonság.)

8. Aktív testmozgás elterjesztése

· A mozgáskultúrát népszerűsítő szervezetek bevonása az egészségterv megvalósításába: együttműködési megállapodások, közös akciók, rendezvények (Natúrpark, Uszoda, Kerékpáros Centrum, intézmények, sportklubok).

· Családi sportrendezvények felújítása: intézményenként, egyesületenként évente egy nap

· Az Uszoda évente megrendezi a városi „gyógyúszó bajnokságot”, a Natúrpark a legtöbbet igazoltan túrázók jutalmazásáról gondoskodik önkormányzati segítséggel.

· A város polgármestere évente fogadáson köszönti és jutalmazza a tanév legjobb sportteljesítményeit nyújtó tanulókat.

9. Közegészségügyi és járványügyi biztonság:

· Kőszeg legnagyobb természeti kincse a jó levegő, aminek tisztaságára a város nagy gonddal vigyáz. Ezért folyamatosan figyelemmel kísérjük a Nyugat-dunántúli Környezetvédelmi Felügyelőség levegőminőségi méréseit és szükség esetén haladéktalanul intézkedünk.

Bár egészségkultúrával kapcsolatos tevékenységek egzakt mérése nagyon nehéz, azoknak legalább az igazolt megtörténtét mégis regisztrálni kell, már csak a finanszírozás indokoltsága miatt is. Az egyes tervezett akciók nyomon követése visszahat a város egészségképére (jó esetben statisztikailag is kimutathatóan), ami majd az egészségfejlesztési stratégia és a cselekvési programok módosításának alapjául fog szolgálni.
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