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 ПРЕДМЕТ: ПРЕДЛОГ ЗА ДОПОЛНУВАЊЕ НА НАСТАВНИОТ ПЛАН ЗА   
                        ПОСТДИПЛОМСКИ СТУДИИ ПО ЈАВНО ЗДРАВСТВО –
                      МОДУЛ  4: ПОПУЛАЦИОНИ  ЗДРАВСТВЕНИ  ПОТРЕБИ :
                      “ФИЗИЧКАТА  АКТИВНОСТ  И  ЈАВНОТО ЗДРАВСТВО”
ОД: Прим. Др. Вера  Симовска, сци. мед, спец.  по  спортска  медицина и субспец. по хигиена на исхрана кај здрави и болни лица, националниот  соработник со СЗО  за  Програмата  за  превенција  и  контрола  на  незаразните  болести  и  промоција  на здравјето  во  Република  Македонија–СИНДИ.  
          Со  цел  идните  МАГИСТРИ   ПО   ЈАВНО   ЗДРАВСТВО  во   Република  Македонија  да  се  вклучат  во  превенција  на   кључните  ризик  факори  за  незаразните  болести  во прилог Ви доставувам дополнение на  наставниот  ПЛАН  и  ПРОГРАМА  за  постдипломски  студии  по  јавно  здравство  на  Медицинскиот  факултет  во  Скопје,  со  практични  и  теоретски  аспекти  на  јавно-здравствените  стратегии  за  физичка  активност.
        Предлог за дополнување  на  модулот 4: ПОПУЛАЦИОНИ  ЗДРАВСТВЕНИ  ПОТРЕБИ се однесува на  (ФИЗИЧКАТА  АКТИВНОСТ  И  ЈАВНОТО ЗДРАВСТВО. 
         Во  согласност  со  Интернационалниот  консензус  за  значење  на  физичката  активност  за  здравјето, вклучувајќи  ги  огромните  здравствени  придобивки   од   физички   активниот   начин   на   живот  на  популацијата (WHO/FEDERATION  OF  SPORTS  MEDICINE, 1995;  US Department of Health and Human Services, 1996), намаленото  ниво  на  физичка активност  не  е  единствено проблем  на  поединецот, туку  е  ñ  глобален, јавно‡здравствен  проблем. 
           Хипокиназијата  е кључен фактор на ризик за појава на најчестите хронични незаразни болести (ХНБ): кардиоваскуларните, канцерот, дијабетесот (тип 2), здебеленоста  и респитаторните   болести. 
       Предлогот е доставен во согласност со утврдените  актуелни  потреби  во  Републиката и новите јавно‡здравствени  стратегии  и  принципи, препорачани во:
1.  СЗО,(Глобалната стратегија за исхрана, физичка активност и здравје( 
(WHO (GLOBAL STRATEGY ON DIET, PHYSICAL ACTIVITY AND HEALTH(, 2003 ). 
2. СЗО Иницијативата  за  промоција  на  физичката  активност  на популационо ниво, ширум светот, под мотото: (Движење  за   здравје(
(WHO: Annual  Global (MOVE  FOR  HEALTH (Initiative: A Concept  Paper, 2003  (WHO/NMH/NPH/PAH/03.1).
3. Јавно‡здравствените   препораки  за  физичка  активност  и  национални  иницијативи  на Центарот  за  превенција  и  контрола  на  незаразните  болести во Атланта,САД  и  Америчкиот  колеџ  по  спортска   медицина (CDC, ACSM);   
  4.  Личното искуство  стекнато за време на студискиот престој во националниот   
  институт  за  јавно  здравство  во  Хелсинки, Финска, во  2003 год.
      Едукативни  цели
            По завршување на ова поглавје студентот  ќе биде во можност :
1. Да ја опише поврзаноста на физичката активност со заболувањата и здравјето и да го процени популациониот ризик
2. Да го опише мониторингот за подржување на оптимално ниво на физичка активност на поединецот и  на  популационо  ниво
3. Да формулира стратегии на ниво на заедницата  и здравствениот систем
4. Да ги употреби знаењата за примена на физичката активност со  
      здравствена намена кај  одредени  популациони групи
            Т е м и:
1 Физичка  активност  и  здравје
a. Фундаментални концепти и дефиниции на полето на физичката активност  во  јавното здравство
b. Хипокинезијата  како  фактор  на  здравствен  ризик: 
        глобален  јавно‡ здравствен  проблем.
2 Мултисекторска  јавна   политика  за  физичка  активност
a. Улога  и  задачи  на  здравствниот  и  вон‡здравствени  сектори: 
        спорт,  образование  и   култура.
b. Теоретски  и  практични  аспекти  на  промоција  на  здравјето  низ 
       физичка  активност  вклучувајќи: планирање, имплементација и евалуација              
c. Препораки  за  изготвување  на  ефективни  стратегии  за  зголемување на              
       физичката  активност  и  промени   во  бихејвиоралниот   ризик  во      
        превентиввните  служби.  
3 Програмирање  на  физичката  активност  во  превенција  и  контрола     
      на  хроничните  незаразни   болести   на   ниво   на   ПЗЗ
a. Критериуми за избор на интервентни програми на физичка активност со здравствена  намена
b. Методи  за  процена  на  степенот  на  адаптација на физички  оптоварувања  кај  различни  популациони  групи:
               ‡ Анкетни  прашалници: :  IPAQ , CINDI Health Monitor, VERB

               ‡ Теренски  и  лабораторски  тестови
· Адултна  популација : :  IPAQ , CINDI Health Monitor, VERB 
· деца  и  адолесценти : Лоренц‡ов и Бруце‡ов тест ((vita maxima()
c. Принципи на дозирање на интензитет на оптоварувања во превентивно ‡ тераписките  програми  на  физичка  активност    
d. Контраиндикации  за  бавење  со  физичка  активност  како  вид  на  
           рекреација ‡ зона  на  ризик
е.   Ефекти  на  програмираната  физичка  активност  над  ризик
      факторите  за  ХНБ ‡ ефективни  студии  во  светот  и  во  Р Македонија.
4.     Компендиум на тестирани интервенции за зголемување на физичката 
      активност наменети за превентивните служби на ниво на заедницата
5.  Примери на високо ефективни Национални програми за промоција на физичката активност ширум светот:
      - EU (HEPA( Project ‡ Европска  мрежа  на   национални проекти 
                                                за  зголемување  на  физичката активност 
                                                со  здравствена  намена
     - WHO (Move for Health(  ‡ Програма  на  СЗО, 2003.
    - (Agita Mundo(  ‡ Национална програма во Бразил, 2002.
     - U.S. (VERB(‡ Државна програма за физичка активност, исхрана и             
                            здебеленост во САД (CDC,Atlanta), 2003‡2004.         
- Глобален ден (Движење за здравје( ‡Национална  програма  во             
                                                                            Република  Македонија, 2003.
6.    Економски  бенефиции  од  промоција  на  физичката  активност
    1.U.S. Department of Health and Human Services. Physical Activity and Health: A  
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   26.11.2003 год.                                                 Прим. д‡р  ВЕРА СИМОВСКА, PhD.
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