Glogow ,17.03.2014r

WK.DPSIng 2014

Pan Zbigniew Sienkiewicz
Przewodniczacy Rady Miejskiej w Gtogowie

W odpowiedzi na wniosex zgloszony  przez Pana Antoniego Krechowca Radnego Rady
Miejskiej w Glogowie zgloszonym podczas sesji w dniu 25 lutego 2014r . w sprawie przekazania
sprawozdania Z realizacji programu zapobiegania chorobom nowotworowym i samobadania Diers

realizowanych w 2013 w szkolach prowadzonych przez Gmine Miejska Glogow , W zalaczeniu

przekazujg sprawozdanie z w/w programu,

......

Do wiadomosci:

+ Sekretarz Gminy Miejskiej Glogow

9 Pan Antoni Krechowiec Radny Rady Miejskiej w Glogowie.
3.Biuro Rady w/im
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Dotyczy: realizacjl pmgammmpmﬁhtkt}fl{i zdrowotnej . Profilaktyka Chorob
Nowotworowych Piersi-Nauka samobadania piersi dziewczat W szkolach

eimnazjalnych”

Zgodnie z zawarta umowd WPS.DZOS, Nr 140/2013 z dnia 09 wrzesnia 2013 r.
przedkiadam koncowe sprawozdanie i rozliczenic finansowe programu.

W dniach od 09.09.2014 r. do 15.12.2015 . realizowany byl program Profilaktvka
Choréb Nowotworowveh Piersi- Nauka Samobadania Piersi w szkofach gimnazjalnych
[ 11 11 klas z terenu Gminy Miejskiej Glogow™. Szkolenia w ramach programul

dziewczat a
w szkotach gimnazjalnych. Odbiorcami programu  byly dziewczeta

przeprowadzona
uczeszczajace do w/w AN

Uczestniczki szkolen zapoznaty si¢
z budowa piersi i ich zmianami W cvklu miesigczkowym
.z czvnnikami ryzyka i rodzajami chorob jakie moga wvstapic
.z symptomami dwiadezacymi 0 zmianach chorobowych
. 7 metodami wykrywania chorob piersi
. ztechnika badania
. uzyskaty wiedzg 1 praktyczna sprawnos¢ badania piers
. same wykonuja badanie piersi na fantomie.

W trakcie realizacii programu wykorzystano zestaw ( fantom ) do nauki badania piersi

naturalnej wielkosci.
Kazda z uczestniczek szkolenia otrzymala broszure informacyjna przedstawiajaca na

schematach instrukcje prowadzenia samobadania piersi.

'ROZLICZENIE KONCOWE PLANU FINANSOWEGO WG TABELI

E1 P.|  Koszty rzeczowe 1 Liczba \ Cena % Wartosc

L osobowe ' jednostkowa  Dofinansowania: |
1 |Ulotka informacyjna - 600 - 0.50 300,00 |
'2 | Ankiety 00 |

600 | 050 | 300,00

E Szkolenia grupowe | 06 80,00 - 4400,00
| | - o |
- e - - iy " *'
| Razem ) I 5 000,00 K

Wyjasnienic:

Wszvstkie uczestniczki szkolenia otrzymaty ankiety do wypelnienia.
Wypelnienie ankiet byio dobrowolne.

Wszystkie uczestniczki szkolenia wypelnily i zwrécily ankiety.
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Zgodnie Z zatlozeniami, zrealizowano program profilaktyki zdrowotnej pt. ,,Profilaktyka
~horéb nowotworowych piersi — nauka samobadania piersi dziewczat w szkotach gimnazjalnych
w roku 2013” z gminy Miejskiej Glogow. W ramach zadan przeprowadzono grupowe szkolenia
edukacyjno — instruktazowe, W ktorych uczestniczyio 500 uczennic z klas pierwszych, drugich
i trzecich gimnazjum. Efektywno$é programu zbadano za pomocg kwestionariusza ankiety.
Kazda uczestniczacg W szkoleniu 0sobg poproszono O wypelnienie kwestionariusza ankiety.
Udziat w badaniu byl dobrowolny i anonimowy. Otrzymano zwrol ankiet w ilosci 500, od cafej
badanej populacit.

K westionariusz ankiety skladal si¢ z 13 pytan w trzech blokach. Blok pierwszy (o
3 pytania, ktore dotyczyly wieku ankietowanych 0sdb, uczgszczania do szkoly 1 informacji
dotyczacej samobadania piersi. Kolejne 6 pytan dotyczyto stanu wiedzy uzyskanego po
przeprowadzonym s7koleniu w zakresie wykrywania chorob oruczotu piersiowego. Te pytania
podlegaty weryfikacji efektywnosci przeprowadzonych szkolen. Natomiast blok trzect to
5 pytania, ktore dotyczyly umiegjgtnosci samodzielnego wykonania samobadania picrsi oraz
uzyskaniu informacji od kogo ankietowane 0soby uzyskaty wiedzg o zaletach samobadania
piersi. Ostatnie pytanie informowato, ktory raz uczestniczki  szkolenia braty  udziafu
w programie.

Uzyskane wyniki badan przedstawiono w formie opisowej i tabelaryczne) za pomocg

liczb 1 procentow.
Wyniki badan

Najliczniejszg grupa ankietowanych oséb byty uczennice z klas pierwszych i stanowily
(250 0s6b) 50% badane; populacji, kolejng grupa byty uczennice z klas drugich (162 osdb) co
dato 32.4%. Z klas trzecich uczestniczyo (88 0s6b) 17,6% badanych.

[ iczba ankietowanych w poszczegdlnych kategoriach wiekowych:

s =

Klasa i I1 III | Razem

t

[iczba | 250 | 162 | 88 500

osob

Yo 50 | 32,4 )17,6 | 100




W pytaniu trzecim zapyte

piersi. Twierdzaco na a to pytanie odpowiedziato

swoich piersi (428 0sob) 85,6%.

W pytaniu czwartym zapytano ankietow

Odpowicdz, ze na samyin ogladaniu uzyskano od (7

piersi palce wskazujacym odpowiedzialo (3 0sOb

polega na ogladaniu w lustrze, dotyk

hadaniu weziow chionnycn

7 ogolne) liczby ankietowanych. Nie uzyskano odpow!

tano UuCzZestnikow s7zkolema czy

7 anki

anyeh na

aniu piersi cala powierzchnig pa

h w dole pachowym Of dpowiedzialo (4¢

obecnie wykonuja samobadanie

etowanvch) 14, 4%,. natomiast nie bada

czym polega samobadanie piersi.
osob) 1.4%. Informacje¢, ze na dotvkaniu
y 1%. Natomiast, z€ samobadanie piersi
lcow, $ciskaniu brodawkl.
27 badanvch) co stanowi 97.4%

cdzi na to pytanie od (1 0soby) 0,2%.
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| A B L. Brak Razem

- Pytanic nr 4 | odpowiedzi |

. |

1, B o ————r—T——rr e ..1..,:.,_ i — — 3 it _._. e —... I R ——

| Liczba mipowmdxa 7 D . 487 i 500

e | ' ; -

| % 14 ] 074 | 0.2 100 |

' | ! . SO R j
Nastepne — pytanic dotvczyto posiadane} informacji co do czestotliwoscl

przeprowadzanego s
(495 0s0Ob) CO stanowi 99%o rcsm}ndt‘:mﬁw. Po

wystarczy badac sie raz na rok lub zawsze ody si¢

odpowiedzi (3 0soby) 0,6%.

amobadania piersi. Wiedzg, Ze nal

ezy badad piersi raz w miesiacu wykazalo

osobie) 0.2°

o

% udzielito odpowiedz, ze

o tym przypomnt. Natomiast nie udzielity

\ ytanic nr 5 Q.m A r BWMT C 1; Brak | RAZEM
| |
| % I; ; E odpowiedzl |
1L czba odpowiedzi | 495 1 ] 1 | 3 500 |
— oz | oz | 06 | 1o
S 5 [EEm——— _
W szostym pytaniu zapytano ankietowane 0soby CZY¥ samobadanie piersi i badanie
wskazan powinno by¢ uzupetnmone innymi badaniami.

lekarskie piersi, W przypadku istnienia




b) 1,4%, potrzebg uzupelnienia samobadania

dzi potrzeby dodatkowych badaf (7 080
iedzi (30soby) 0,6% badan.

idzi (490 osdb) 98%. Nie udzielity odpow

Nie wi

piersi W

“Pytanie nr 6 A B C Brak | RAZEM
f
odpowiedzl 1{
Ticzba odpowiedzi 7 490 | E 3 ’ 603
% 1 1,4 98 0,6 100

W pytaniu siodmym zapytano respondentow O srednice z jaka istnieje mozliwoscC

a w piersi. Fakt wykrycia zmiany wielkosc

powyze] Scm wykazato (7 badanych)

© okolo 1em potwierdzito (491 0S0D)

wykrycia guzk
1.4%, natomiast (20s0by) 0,4% nie

08.2%. Zmiang

adzielily zadne) odpowiedzl.

| Pytanie nr 7 A | B C .~ Brak RAZEM |

| | | odpowiedzi

1 [ iczba odpowiedz! | 491 7 | - i 2 500 |
% 08,2 1,4 - } 0.4 100

W nastepnym, OsSmym pytani
wykrycia guzka podczas samokontroli.
1.4%, jak najszybciej zgtasza sig do lek
badan (4910s6b) 98,2%. Natomiast nie p
Nie uzyskano odpowiedzi od (1 osoby) 0,2%.

u zapytano ankietowanych 0 postgpowanie W przypadku

Czeka kilka miesigcy | obserwuje zmiany (7 badanych)
arza ginekologa lub onkologa w celu wykonania dalszych

odejmuje zadnych dziatan (1 osoba) 0,2%.

Pytanie nr 8 A B C Brak RAZEM
odpowiedzi
Liczba odpowiedz 7 491 1 1 500
% 1,4 98,2 02 | 0.2 100




Koleine pytanie ankiety dotyczylto najlepszego terminu do Pmﬂpl‘ﬂwadzanm samobadania
piersi. Oﬁipi’)‘ﬁ-’iﬂdﬁ, s W drugie] polowie cvklu miesiaczkowego dalo (15 osob) 2.6%,

a w plerwszym tvoodniu cyklu miesiaczkowego wtedy, gdy piersi sa najmniej tkliwe 1 mickkie

odpﬂwiedxiﬂ%cj (480 badanych) €O stanowi 96%. Nie wiedziato kiedy jest najdogodmiejszy €zas
‘ . . r / G ' Lo o oty : - A 1 5 g r ﬂ;r.
dla samobadania pietsi (6 osob) 1,2%. Natomiast nie udzielilo odpowiedzl (1 osoba) 0.2%.

rm_______dwr_,_ﬂ,.,_____,_u..m - e mm e e | ; - I : 7T
" Pytanic nr 9 | A 'l b | ¢ | Brak | RAZEM
1 | | o |
| | odpowiedzi |
, g |
AR e EREAMURE, i =S F,_,_, I SR - | ; ““““““ e
[iczba odpowiedzl | 15 ll 430 6 1 L 500 1
| |
S — S S AN ey % | FETS—— |
| % 2,6 96 1,2 | 2 100

W pytaniu dziesigtym zapvtano ankietowanvch c¢zy po sakonczonym szkoleniu beda

potrafily wykonaé samodzielnie samobadanie pierst. Twierdzaco na to pvtanie odpowiedziato

(483 osoby) €O stanowi 96,6%. Nie beda potrafity przeprowadziC samodzielnie samobadania

pierst (13 osob) 2.6%. Natomiast nie udzielily udp{}wiadzi (4 osoby) 0,8%.

b e e e e B T B

iP}f{'anie —5 1 A | B | “Brak | RAZEM

| ' | | odpowiedzl |

"Ticzba odpowiedzi | 483 — 5 4 500 ]
— % | 966 | 26 T o8 | 100 |
| _ | _ i DA NS —

Bt Y S— R AR

W kolejnym jedenastym pytaniu ankietowani odpowiadall na pytanie ¢zy W trakcie

¢wiczenia technikl samobadania piersi na fantomie potrafl wyczuc ouzek samodzielnie czy przy
pOMocCy prowadzace;. Odpowiedz, ze potraf wyczué guzek daty (373 osoby) 74.6%. Wykryto
guzek przy pomocy prowadzace} «zkolenie (86 badanych) 17,2%. Nie potrafilo wykry¢ guzka

nawet przy pomocy osoby drugiej (9 0sob) 1.8%.




Natomiast (32 osoby) 6,4% nme udzielito zadne) odpowiedzi.
 Pytanie nr 11 A | B C Brak RAZEM
| | | odpowicdzi
"Ticzba odpowiedzi | 373 8 | 9 32 580
1 % 74,6 17,2 s | o 100

ks e

W pytaniu dwunastym zapytano respondentéw od kogo uzyskali wiedze o zaletach

samobadania pierst. Informacje, ze od potoznej lub pielegniarki uzyskano od (448 0s0b) 89,6%.

Wiedze dotyczaca samobadania pierst uzyskato od matki lub siostry (47 osdb) 9,4%. Natomiast

6%. Nie udzieliio odpowiedzi (13 0sob) 2,6%.

od lekarza (18 0s0b) €0 stanowl 3,

[ Pytanie nr 12 A B | C Brak 'RAZEM |
| } | odpowiedzi

Liczba odpowiedzi 448 47 | 18 13 500

% EE 04 | 3.6 2.6 100

[

W pytaniu trzynastym uzyskano informacje ktory raz badana osoba uczestniczy
w szkoleniu w zakresie nauki samobadania piersi. Po raz pierwszy udzielito odpowiedz

(288 0sdb) 37%, drugi raz (195) 39%, trzeci (120s0b) 2,4%. Nie udzielito odpowiedzi (5 0séb)
1%.

7 atozeniem programu bylo okreslenie stopnia osiggnigcia celow.
W kwestionariuszu poddano ocenie wylacznie odpowiedzi od pytania 4 do pytania 9.
7atozono, ze za kazda prawidiows odpowiedz od pytania nr 4 do pytania nr 9 mozna bylo

uzyska¢ 1 punkt. Maksymalna liczba punktéw do osiggnigeia to 6.




Uzyskanie 6 pkit.

oznacza 100% efektywnosci zatozonvch celow

Uzyskanie 5 pkt. oznacza 80% efektywnosci zatozonye
Uzvskanie 4 pkt, oznacza 60% efektywnosci zatozonych celow

Uzyskanie 3 pkt. oznacza 40% efektywnosci zatozonvch celow

Uzyskanie 2 pkt. oznacza 20% efektywnosci zatozonych celow

Uzyskanie 1 pkt. oznacza 10% efektywnosci zatozonych celow

Uzyskanie 0 pkt. oznacza 0% efektywnosci zatozonych celow

| S PSS S —

- Liczba uzy ahﬂﬂvch I 1 | - Razem |

| i

| ) | g | | I

i punktow 2 (3| 4 5 | 6 | |

TR | o ;. L : I

Liczba ankiet 1 1 - 14 1 23 1 461 | 500 |
| |

| % C 02 02 | - 28 | 46 | 922 | 100

Whnioski

. Wsrod  respondentow osiagnieto efektywnos¢ programu w przedziale od 80 do 100%
. Ankictowani w swoje] opinit widza koniecznos¢ takiego szkolenia. uswiadamiaja sobie jak

wazne jest dbanie o wlasne zdrowie 1 jak tatwo mozna wykona¢ takie badanie.

3.Wida¢  koniecznos¢  kontynuowania w2014 r. programu Profilaktyka Choréb

Nowotworowych piers”, zwazywszy na fakt, iz az 89,6% badanej populacji udzielito odpowiedz

ze informacje o samobadaniu piersi uzyskalo od pielegniarki lub potozne;.

DY R V’!f Q R
DOYAED |
\

o\
Lar fﬁ l’/x g Kﬂ?n.ﬁ:




