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1.1. Opis gtownych dziatan podjetych przez organizacje

1) Uczestnictwo w Kongresie ,Zdrowie Polakéw” 2021

A) Wyktad Eksperta: "Profilaktyka raka piersi. Dlaczego sienie badamy?"

dr Matgorzata Synowiec-Pitat, socjolog zdrowia, adiunkt w Zaktadzie Humanistycznych Nauk Lekarskich
Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu, przewodniczgca Zarzadu Sekcji Socjologii Zdrowia i Medycyny Polskiego
Towarzystwa Socjologicznego (kadencja 2019-2021), prezes Zarzgdu Fundacji Kreatywnie dla Zdrowia.

Opis: W wyktadzie przedstawione zostaty wyniki badan dotyczgcych uczestnictwa wroctawianek w onkologicznych
badaniach profilaktycznych dotyczacych raka piersi.

Rak piersi jest najczestszym kobiecym nowotworem ztosliwym w naszym kraju (blisko 22% wszystkich zachorowan
na nowotwory ztosliwe) oraz gtéwng przyczyng zgonéw kobiet z powodu wszystkich nowotworow (13%).
Zachorowalnos¢ na nowotwory ztosliwe piersi w Polsce wzrosta ponad 2-krotnie w ciggu ostatnich trzech dekad
(Krajowy Rejestr Nowotwordw, 2018a). W profilaktyce raka piersi zalecana sg nastepujgce badania:
mammografia/USG piersi oraz samobadanie piersi.

We Wroctawiu prowadzone sg od wielu lat programy profilaktyki raka piersi. Waznym zagadnieniem jest ocena ich
skutecznosci - w jakim stopniu kobiety uczestniczg w badaniach profilaktycznych oraz jakie sg spoteczno-kulturowe
przyczyny braku zainteresowania profilaktyka.

W wyktadzie przedstawione zostaty wyniki badanh zrealizowanych przez Fundacje Kreatywnie dla Zdrowia w roku
2018 na probie dorostych (od 18 roku zycia), zdrowych (bez diagnozy nowotworowej) mieszkancach Wroctawia (
n=495), metodg sondazu, z uzyciem jako narzedzia badawczego autorskiego ustrukturyzowanego kwestionariusza
wywiadu o wysokim poziomie standaryzacji; préba kwotowa, wyrdzniona ze wzgledu na 3 zmienne: wiek, pte¢ i
wyksztatcenie.

Badania wykonano w ramach projektu badawczego finansowanego ze srodkéw Urzedu Miasta Wroctawia (umowa nr
D/WZD/19A/68/2018).

Link do Raportu: http://www.kreatywniedlazdrowia.pl/kdz/raportbadania.pdf
Analizie poddano czestotliwosci uczeszczania na badania piersi za pomocg aparatu USG lub mammografu oraz
wykonywania samobadania piersi, a takze na badania kontrolne do ginekologa, ze wzgledu na mozliwo$¢ wykonania
palpacyjnego badania piersi przez lekarza:

- 1/3 Wroctawianek (38% kobiet, w tym 8% raz na p6t roku, a 30% minimum raz na rok) uczeszcza na zalecane
przez specjalistow badania diagnostyczne piersi — mammografie lub USG. Natomiast 42% uczeszcza na nie rzadziej
niz raz na rok (w tym 28% — minimum raz na 3 lata, a 20% - rzadziej niz raz na 3 lata), zas az 20% w ogodle.

- wykonywanie samobadania deklaruje 45% Wroctawianek (w badaniu — kategoria raz na pét roku), a ponad potowa
nie stosuje sie do zalecen (55%, w tym nigdy nie bada sie samodzielnie — 22%).

- profilaktycznie do ginekologa uczeszcza dokfadnie 1/5 respondentek co pét roku lub czesciej oraz 45% — minimum
raz na rok. Co najmniej raz na 3 lata do ginekologa chodzi 17% badanych kobiet, 9% — rzadziej niz raz na 3 lata, a
nigdy lub prawie nigdy — 9%.

Potwierdzono, ze uczestnictwo w onkologicznych badaniach profilaktycznych dotyczacych raka piersi warunkowane
jest zmiennymi spoteczno-demograficznymi (wiek, stan cywilny), strukturalnymi (wyksztatcenie, dochéd, subiektywna
ocena sytuacji materialnej) oraz kulturowymi (przekonania fatalistyczne, lek przed rakiem).

W oparciu o wyniki badan stworzone zostaty rekomendacije i zalecenia praktyczne:

- Koniecznos$¢ uwzgledniania w interwencjach prozdrowotnych spoteczno-kulturowych uwarunkowan uczestnictwa
kobiet w badaniach profilaktycznych dotyczacych raka piersi.

- Dziatania na rzecz popularyzacji profilaktyki raka piersi powinny by¢ skierowane przede wszystkim do
nastepujgcych kategorii wroctawianek: kobiet o nizszym poziomie wyksztatcenia oraz pochodzgcych ze srodowisk o
nizszej pozycji spot. (niskie wyksztatcenie matki/ojca), mniej zamoznych oraz gorzej oceniajgcych swojg sytuacje
ekonomiczna.

W zwigzku z wysokim poziomem zalezno$ci choréb nowotworowych od stylu zycia, we wspoétczesnej promocii
zdrowia akcentuje sie potrzebe podejmowania statych i cyklicznych interwencji na rzecz wzmacniania podmiotowosci
jednostek i grup spofecznych w utrzymaniu i utrwalaniu potencjatu zdrowia.

- Podmiotowosci tej, braniu odpowiedzialno$ci za swoje zdrowie, nie sprzyja jednak ,rakofobia” oraz wysoki poziom
przekonan fatalistycznych dotyczgcych choréb nowotworowych.

- Koniecznos¢ prowadzenia cyklicznych interwencji prozdrowotnych i kampanii spotecznych, majacych na celu
zmniejszenie poziomu ,rakofobii” i fatalizmu nowotworowego oraz spotecznych nieréwnosci w zdrowiu.

W ramach w/w opisanej dziatalnosci zostata zawarta 1 umowa cywilnoprawna.
B) czynne uczestnictwo w 2 Sesjach oraz Wykiad Eksperta:

* Sesja ,Zdrowie w stylu zycia. Wnioski z badan socjologicznych”
Sesja pod patronatem Sekcji Socjologii Zdrowia i Medycyny Polskiego Towarzystwa Socjologicznego oraz Fundacji
Kreatywnie dla Zdrowia

Jakie miejsce zajmuje troska o zdrowie w stylu zycia wspoétczesnego spoteczenstwa polskiego i jakie style dbania o
zdrowie realizujg rézne jego grupy — to pytania od lat stawiane w badaniach i analizach socjologicznych. Podczas

sesji omowione zostang gtéwne ustalenia dotyczgce spotecznego zréznicowania i dynamiki kluczowych dla zdrowia
elementdw stylu zycia Polek i Polakéw, a takze mechanizmy tworzenia sie i pogtebiania spotecznych nieréwnosci w
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zdrowiu zwigzanych ze stylem zycia. Podjeta bedzie proba odpowiedzi na pytanie, czy poprzez legislacje i
popularyzowanie wiedzy o wptywie zachowan na zdrowie (m.in. w sferze odzywiania, aktywnosci fizycznej, palenia
tytoniu oraz uczestnictwa w badaniach profilaktycznych) mozna skutecznie zmniejsza¢ istniejgce nieréwnosci w
zdrowiu. Zidentyfikowane bedg te grupy spoteczne, ktére wymagaja szczegolnej uwagi w politykach stuzacych
prozdrowotnym modyfikacjom styléw zycia oraz metody oddziatywan adekwatne do specyfiki tych grup.
Wyktadowcami/Panelistami bedg doswiadczeni wykladowcy z wiodgcych osrodkéw akademickich w Polsce oraz
praktycy promociji zdrowia.

Moderator: dr n. hum. Malgorzata Synowiec-Pitat

socjolog zdrowia, adiunkt w Zaktadzie Humanistycznych Nauk Lekarskich Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu,
przewodniczgca Zarzgdu Sekcji Socjologii Zdrowia i Medycyny Polskiego Towarzystwa Socjologicznego (kadencja
2019-2021), prezes Zarzadu Fundaciji Kreatywnie dla Zdrowia.
http://kongres-zdrowiepolakow2019.pl/czlonek-rady/dr-n-hum-malgorzata-synowiec-pilat/

Wyktadowcy:

Prozdrowotny styl zycia - czym jest i jakie sg jego uwarunkowania?

dr n. spot. Agnieszka Borowiec, Zaktad Epidemiologii, Prewencji Chorob Uktadu Krazenia i Promocji Zdrowia, Instytut
Kardiologii w Warszawie; sekretarz Zarzgdu Sekcji Socjologii Zdrowia i Medycyny Polskiego Towarzystwa
Socjologicznego

Czy edukacja zdrowotna wystarczy, by uzdrowic styl zycia Polakow?

dr n. hum. Krzysztof Puchalski, Instytut Medycyny Pracy im. prof. J. Nofera, Krajowe Centrum Promocji Zdrowia w
Miejscu Pracy; wiceprzewodniczgcy Zarzadu Sekcji Socjologii Zdrowia i Medycyny Polskiego Towarzystwa
Socjologicznego

Kompetencje zdrowotne (health literacy) a edukacja zdrowotna. Cele i zwigzki

dr n. hum. Zofia Storiska, Wice-Prezydent Europejskiego Towarzystwa Socjologii Zdrowia i Medycyny (European
Society for Health and Medical Sociology, ESHMS)

Znaczenie priorytetu aktywizacji i upodmiotowienia w interwencjach na rzecz zdrowego stylu zycia - aspekty etyczne
lek. Michat Jedrzejek, Katedra i Zaktad Medycyny Rodzinnej Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu, wiceprezes
Zarzadu Fundacji Kreatywnie dla Zdrowia; przewodniczgcy Sekcji Mlodych Lekarzy Rodzinnych Polskiego
Towarzystwa Medycyny Rodzinnej

* Sesja ,Aplikacja wynikdw badan socjologicznych w rozwigzywaniu kluczowych probleméw zdrowotnych Polakéw”
Sesja pod patronatem Sekcji Socjologii Zdrowia i Medycyny Polskiego Towarzystwa Socjologicznego oraz Fundacji
Kreatywnie dla Zdrowia

.Zdrowie jest sprawg zbyt powazna, by powierzy¢ je WYLACZNIE lekarzom” — zgodnie z duchem tego stwierdzenia
sesja skupia sie wokot pytania, jak badania socjologiczne i ich wyniki mogg pomdc w przezwyciezaniu gtéwnych
probleméw zdrowotnych spoteczehstwa polskiego, takich jak m.in. choroby uktadu krgzenia, nowotwory, cukrzyca,
problemy psychiczne, uzaleznienia, choroby wieku starczego, a wspotczesnie rowniez COVID-19. Ukazuje, w jaki
sposéb badania te mogg uzupetnia¢ aplikacyjng wiedze medycyny i zdrowia publicznego. Przedstawia kluczowe
ustalenia z ostatnich lat, ktérych praktyczne wykorzystanie moze przyczynic sie do podniesienia efektywnosci polityk
i interwencji zdrowia publicznego oraz usprawni¢ codzienng prace lekarzy. Podejmuje tez problem jakosci i
wiarygodnosci wspotczesnie prowadzonych badan spotecznych oraz efektéw ich upowszechniania w Swiadomosci
zbiorowe.

Wyktadowcami/Panelistami bedg doswiadczeni wyktadowcy z wiodacych osrodkéw akademickich w Polsce oraz
praktycy promocji zdrowia.

Moderator: dr n. hum. Krzysztof Puchalski,

socjolog zdrowia, adiunkt w Instytucie Medycyny Pracy im. prof. J. Nofera, Krajowym Centrum Promocji Zdrowia w
Miejscu Pracy; laureat (wraz z zespotem) nagrody Swiatowej Organizacji Zdrowia za wybitny wktad w badania
promociji zdrowia; v-ce przewodniczgcy Zarzadu Sekcji Socjologii Zdrowia i Medycyny Polskiego Towarzystwa
Socjologicznego (kadencja 2019-2021).

Wyktadowcy:

Znaczenie badan socjologicznych w promocji zdrowia i profilaktyce choréb nowotworowych

dr n. hum. Matgorzata Synowiec-Pitat, Zaklad Humanistycznych Nauk Lekarskich Uniwersytetu Medycznego we
Wroctawiu; przewodniczgca Zarzadu Sekcji Socjologii Zdrowia i Medycyny Polskiego Towarzystwa Socjologicznego;
prezes Zarzadu Fundaciji Kreatywnie dla Zdrowia

Znaczenie badan socjologicznych w opiece nad pacjentem w wieku podesztym

dr n. hum. Magdalena Wieczorkowska, Zaktad Socjologii Uniwersytetu Medycznego w todzi

Postawy wobec COVID-19 a stosowanie sie do zalecen epidemicznych. Wyniki badan Sekcji Socjologii Zdrowia i
Medycyny Polskiego Towarzystwa Socjologicznego

dr n. spot. Agnieszka Borowiec, Zaktad Epidemiologii, Prewencji Chorob Uktadu Krazenia i Promocji Zdrowia, Instytut
Kardiologii w Warszawie; sekretarz Zarzgdu Sekcji Socjologii Zdrowia i Medycyny Polskiego Towarzystwa
Socjologicznego

Dlaczego jest potrzebna i co daje diagnoza potrzeb zdrowotnych spotecznosci? Przykiad badan wroctawskich

lek. Michat Jedrzejek, Katedra i Zaktad Medycyny Rodzinnej Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu, wiceprezes
Zarzadu Fundaciji Kreatywnie dla Zdrowia; przewodniczacy Sekcji Mtodych Lekarzy Rodzinnych Polskiego
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Towarzystwa Medycyny Rodzinnej

» Wyktad Eksperta: ,Rekomendacje i postulaty praktyczne dla promocji zdrowia i profilaktyki onkologicznej”

dr Matgorzata Synowiec-Pitat, socjolog zdrowia, adiunkt w Zaktadzie Humanistycznych Nauk Lekarskich
Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu, przewodniczgca Zarzgdu Sekcji Socjologii Zdrowia i Medycyny Polskiego
Towarzystwa Socjologicznego (kadencja 2019-2021), prezes Zarzgdu Fundacji Kreatywnie dla Zdrowia.

Opis: Stale rosngce wskazniki zachorowalnosci i umieralnosci na nowotwory ztosliwe oraz zwigzane z tym powazne
konsekwencje zdrowotne i psycho-spoteczne, zaréwno dla pacjentéw i ich rodzin, jak i dla spoteczenstwa, ukazujg
nieskutecznos¢ dotychczasowych dziatan antynowotworowych w Polsce. Konieczne staje sie zatem wypracowanie
nowych strategii walki z rakiem. Badania socjologiczne wskazujg na potrzebe szerokiego i wnikliwego uwzgledniania
w dziataniach antynowotworowych perspektywy spoteczno-kulturowej, ze szczegdlnym zwrdceniem uwagi na laickie
przekonania zwigzane z chorobami nowotworowymi oraz ich wptyw na postawy i zachowania zdrowotne (profilaktyke
onkologiczng, zgtaszalnos¢ sie do lekarza w przypadku zaobserwowania niepokojgcych objawdw, podjecie leczenia
oraz stosowanie sie do zalecen lekarskich w przypadku diagnozy nowotworowej). Zgodnie z zasadami wspoétczesnej
promocji zdrowia, konieczne jest réwniez wzmacnianie podmiotowosci jednostek i spotecznosci w ich dgzeniu do
utrzymania i pomnazania potencjatu zdrowia.

Oczywiscie, w walce z chorobami nowotworowymi niezmiennie konieczne sg dziatania makrostrukturalne, majgce
na celu zwiekszenie jakosci i dostepnosci do ustug onkologicznych (profilaktyki, leczenia i rehabilitacji), zmniejszenie
skazenia srodowiska i narazenia na kontakt z rakotwoérczymi substancjami oraz poprawe stylu zycia spoteczenstwa
poprzez prozdrowotng dziatalnos¢ legislacyjng oraz prozdrowotne rozwigzania systemowe. Jednakze, zaréwno w
dziataniach na poziomie makro-, jak i miktostrukturalnym (w srodowisku bezposredniego funkcjonowania jednostek),
niezbedne jest uwzglednianie spoteczno-kulturowych determinant stylu zycia poszczegdlnych spoteczno$ci, w tym:
czynnikéw spoteczno-demograficznych (pte¢, wiek, miejsce zamieszkania, stan cywili, ilo$¢ dzieci) oraz
strukturalnych (poziom wyksztatcenia i dochdd); norm spotecznych dotyczgcych zdrowia; warto$ci zwigzanych ze
zdrowiem; a takze zachowan i przekonan zdrowotnych zwigzanych z rakiem.

Uwzglednianie perspektywy spoteczno-kulturowej w dziataniach antynowotworowych jest konieczne ze wzgledu na
istnienie ,rakofobii”, czyli wysokiego poziomu leku przed tg grupa choréb. ,Rakofobia” rozpatrywana jest jednak w
literaturze przedmiotu nie w kategoriach choroby w sensie medycznym, lecz jako zjawisko spoteczno-kulturowe, ze
wzgledu na powszechnos$¢ wystepowania w spoteczenstwie oraz rozlegte konsekwencje zdrowotne, psychiczne i
spoteczne choréb nowotworowych.

Socjologiczne badania poréwnawcze (2012/2018), prowadzone na dorostych, zdrowych (bez diagnozy
nowotworowej) mieszkancach Wroctawia (n=910/898) potwierdzity istnienie wysokiego poziomu leku przed rakiem w
przypadku 80% respondentéw (81,98%/81,29%), w tym 46,27%/43,65% z nich odczuwa go w bardzo duzym i duzym
stopniu. Nowotwory utozsamiane sg przede wszystkim ze Smiercig, cierpieniem, bélem i meczarniami. Lek przed
rakiem w wiekszym stopniu odczuwajg: kobiety, osoby starsze, samotne, gorzej oceniajgce swojg sytuacije
materialna oraz osoby, w ktérych rodzinie byly przypadki zachorowania na raka.

Wysokiemu poziomowi leku przed nowotworami towarzyszg ponadto przekonania fatalistyczne na temat tej grupy
choréb. Fatalizm to przekonanie, zgodnie z ktérym wydarzenia i/lub problemy zdrowotne, z ktérymi mamy do
czynienia, sg kontrolowane przez czynniki zewnetrzne, a zatem sg poza kontrolg indywidualng. Przekonania
fatalistyczne charakteryzujg sie pesymizmem, bezsilnoscig i zagubieniem odnosnie mozliwo$ci uniknigcia raka oraz
poradzenia sobie z chorobg. Przekonania fatalistyczne nie sg budowane w odniesieniu do faktéw oraz do wtasnego
wktadu w dang sytuacje i wlasnych mozliwos$ci kontroli oraz wptywu, a w zwigzku z tym ograniczajg, demotywujg
jednostke w jej postawach i zachowaniach zdrowotnych. Badania wskazujg jednoznacznie, ze przekonania
fatalistyczne blokuja / negatywnie wptywajg na: podejmowanie zachowan prozdrowotnych, w tym prewencyjnych;
uczestnictwo w badaniach profilaktycznych, w tym — w badaniach przesiewowych; zgtaszalnos¢ do lekarza w
przypadku zaobserwowania niepokojgcych objawdw; stosowanie sie do zalecen lekarskich i kontynuowanie leczenia.
A w konsekwencji przekonania fatalistyczne negatywnie wptywajg na przezywalnosc.

W badaniach wtasnych (Synowiec-Pitat, 2020) potwierdzono istnienie w Swiadomosci respondentéw przekonan
fatalistycznych dotyczgcych bardzo wielu zagadnien zwigzanych z chorobami nowotworowymi, sposréd ktérych
warto wspomnie¢ o nastepujgcych: ,rak zawsze boli i wigze sie z cierpieniem” (70% / 67%); ,nowotworu nie da sie
wyleczyé¢, zawsze kohczy sie smiercig” (24.40% / 24.17%); 1/3 respondentéw nie widzi zaleznosci pomiedzy stylem
zycia a mozliwoscig zachorowania na ,raka” (31,87%/ 38,64; wzrost 0 6,77 punktéw procentowych); ¥ respondentow
oceniata jako niskie kompetencje zawodowe onkologéw w naszym kraju (wiedze i umiejetnosci); ponad 40%
(43,19%/48,89%) negatywnie ocenia umiejetnosci interpersonalne onkologicznego personelu medycznego (spadek
pozytywnych ocen o 5,70 punktéw procentowych); ponadto nisko oceniana jest jakos¢ i dostepnosé do
onkologicznych ustug medycznych.

Przekonania fatalistyczne czesciej przejawiajg: mezczyzni, osoby starsze, osoby nizej wyksztatcone i mniej
zamozne oraz gorzej oceniajgce swojg sytuacje materialng.

W badaniach wtasnych, podobnie jak w w badaniach zachodnich, potwierdzono, iz wraz ze wzrostem poziomu leku
respondentow przed ,rakiem”, rosnie rowniez poziom przekonan fatalistycznych. Co warte podkreslenia,
potwierdzono réwniez istnienie zjawiska ,spirali fatalizmu nowotworowego”, czyli wzajemne zaleznosci pomiedzy
réznymi wymiarami przekonan, oznaczajgce de facto wzmacnianie sie przekonan fatalistycznych dotyczacych raka.
Badania pokazaly, ze ponad 60% respondentow (63%/68%) nie wykonato w ostatnich trzech latach
poprzedzajgcych badanie Zadnego badania profilaktycznego zwigzanego z chorobami nowotworowymi.
Potwierdzono réwniez, ze im wyzszy poziom ,rakofobii” oraz przekonan fatalistycznych, tym mniejsze
prawdopodobienstwo uczestnictwa w onkologicznych badaniach profilaktycznych.

W oparciu o powyzsze wyniki badan, nakresli¢ mozna nastepujgce rekomendacje i postulaty praktyczne dla
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promocji zdrowia i profilaktyki onkologicznej:

1. Koniecznos$¢ szerokiego i wnikliwego uwzgledniania czynnikéw spoteczno-kulturowych, w tym przekonanh
dotyczgcych nowotwordw, w tworzonych interwencjach prozdrowotnych.

2. Poznanie wielowymiarowego obrazu, na ktory sktadatyby sie przekonania dotyczgce nowotwordéw, dotykajgce
réznorodnych aspektéw funkcjonowania jednostki, ma szczegdlne znaczenie diagnostyczne, ale przede wszystkim
implementacyjne — zastosowanie w budowaniu i wdrazaniu strategii antynowotworowych.

3. W zwigzku z wysokim poziomem zaleznosci chordb nowotworowych od stylu zycia, we wspétczesnej promocji
zdrowia akcentuje sie potrzebe podejmowania statych i cyklicznych interwencji na rzecz wzmachniania podmiotowosci
jednostek i grup spotecznych w utrzymaniu i utrwalaniu potencjatu zdrowia.

4. Podmiotowosci tej, braniu odpowiedzialno$ci za swoje zdrowie, nie sprzyja jednak ,rakofobia” oraz wysoki poziom
przekonan fatalistycznych dotyczgcych choréb nowotworowych. W kontekscie badanej spotecznosci, na szczegding
uwage zastuguje ponadto fakt istnienia tzw. ,spirali fatalizmu nowotworowego”.

5. Koniecznos$¢ prowadzenia cyklicznych interwencji prozdrowotnych i kampanii spotecznych, majacych na celu
zmniejszenie poziomu ,rakofobii” i fatalizmu nowotworowego.

Dogtebne poznanie przekonan laikéw odnosnie choréb nowotworowych oraz ich wptywu na postawy i zachowania
zdrowotne (np. udziat w badaniach profilaktycznych) jawi sie zatem jako obiecujgca droga do wypracowania bardziej
skutecznych strategii walki z nowotworami.

2) Organizacja IV Krajowej Konferencji Naukowo-Szkoleniowej ,Socjologia medycyny — promocja zdrowia — zycie
codziennie”

Termin: 27-28 wrzesnia 2021 r.

Forma: on-line

Strona Konferencji: https://www.kreatywniedlazdrowia.pl/IVKKNS.htm

Program Konferencji: https://www.kreatywniedlazdrowia.pl/kdz/IVKKNSprogram.pdf
Ksigzka Streszczen: https://www.kreatywniedlazdrowia.pl/kdz/IVKKNSstreszczenia.pdf

Organizatorzy Konferencji:

» Fundacja Kreatywnie dla Zdrowia, Wroctaw

» Sekcja Socjologii Zdrowia i Medycyny Polskiego Towarzystwa Socjologicznego
« Uniwersytet Medyczny im. Piastéw Slgskich we Wroctawiu

Przewodniczgca Komitetu Organizacyjnego:

dr Matgorzata Synowiec-Pitat, Zaktad Humanistycznych Nauk Lekarskich Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu;
Przewodniczgca Zarzadu Sekcji Socjologii Zdrowia i Medycyny Polskiego Towarzystwa Socjologicznego; Prezes
Fundaciji Kreatywnie dla Zdrowia. Wroctaw

Ramowy program Konferenc;ji:

2 dni obrad, tgcznie 8 sesji naukowych:

SESJA [: Zycie codzienne z chorobg przewlektg (czesé 1)

SESJA 1I: Promocja zdrowia wobec nowych wyzwan (czes¢ 1)

SESJA lll: Codzienne zachowania zywieniowe jako szansa dla zdrowia lub ryzyko zdrowotne
SESJA IV: Promocja zdrowia psychicznego w czasach pandemii COVID-19

SESJA V: Zdrowie i praktyki zdrowotne w zyciu codziennym

SESJA VI: Zycie codzienne z chorobg przewlektg (czes$é 2)

SESJA VII: Promocja zdrowia wobec nowych wyzwan (czes¢ 2)

SESJA VIII: Zdrowotne konsekwencje pandemii COVID-19

Opis problematyki Konferencji: Promocja zdrowia w Polsce, coraz cze$ciej nazywana promocjg zdrowego stylu zycia,
oderwata sie od idei, do ktérych nawigzywali jej tworcy — autorzy Karty Ottawskiej. Wspotczesnie, w praktyce zycia
codziennego i systemu ochrony zdrowia, stata sie gtéwnie nosnym hastem medialnym, propagujacym polimorficzne i
uniwersalne zalecenia typu ,jak zdrowo zy¢”. Zyskata przy tym prominentne zaplecze w nowej dziedzinie medycznej,
nazwanej medycyng stylu zycia. Natomiast trudno bytoby odnalez¢ jej realne powigzania z socjologia, z ktérg jeszcze
w minionym wieku byfa blisko kojarzona, zwtaszcza na ptaszczyznie teoretycznej. Paradoksalnie, socjologiczna
kategoria stylu zycia oddalita promocje zdrowia od socjologii.

Promocja zdrowia, wyalienowana z kontekstu spotecznego i socjologicznego, nie dokonata rewolucyjnych zmian w
codziennych praktykach zdrowotnych i stylach zycia wiekszosci obywateli. Nie uczynita ich zycia codziennego
odwzorowaniem medycznych zalecen. Co wiecej, w niektorych srodowiskach wywotata opér przed zalecanymi
zmianami. Zostata tez oskarzona o kreowanie w spoteczenstwie healthismu, foodismu, ,$wira” na punkcie fit-
sylwetki, a takze o wspieranie ,biznesu zdrowotnego” oraz wzmacnianie spotecznych nieréwnosci zdrowia. Ale, z
drugiej strony, rézne zbiezne z nig idee, pochodzace zazwyczaj spoza sektora zdrowia, zyskujg uznanie w coraz to
nowych grupach.

Sytuacje skomplikowata dodatkowo pandemia COVID-19, ktéra wymusita zmiany w hierarchiach wartosci i
priorytetach zycia codziennego wielu oséb oraz funkcjonowania instytucji systemu zdrowia (i szerszego systemu
spotecznego). Zmienita potrzeby i oczekiwania zdrowotne obywateli, takze te dotyczace poczucia podmiotowosci
oraz dostepu do informacji’/komunikacji w sferze zdrowia. Wystawita na prébe dotychczasowe autorytety zdrowotne,
ujawnita zréznicowanie postaw wobec zaistniatego ryzyka zdrowotnego.

Ideg przewodnig konferencji jest dgzenie do ponownego osadzenia promoc;ji zdrowia i myslenia o niej w spotecznym
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i socjologicznym kontekscie. Na poczgtku chcemy spojrze¢ na nig z punktu widzenia ,codziennego zycia zwyktych
ludzi” — jego specyfiki, przejawdw, wzoréw, zréznicowania, uwarunkowan i przemian. Takie spojrzenie wydaje sie
szczegolnie wazne z tego powodu, ze wspoétczesna promocja zdrowia usituje na ogét dokonywac zmian wiasnie w
tym obszarze, pomijajgc ksztattowanie systemoéw, polityk, Srodowisk, infrastruktur, dziatan profesjonalnych.
Uwazamy tez, ze w debacie publicznej dotyczacej spotecznych problemoéw zdrowia, takze jego promociji, bardzo
brakuje gtosu socjologii, ktéra zdecydowanie ustgpita juz miejsca nie tylko medykom, bo takze tzw. coachom
zdrowego zycia i coraz bardziej popularnym influencerom.

Chcemy, aby konferencja stata sie okazjg do refleksji nad realiami wdrazania w spoteczenstwie idei promog;ji
zdrowia. Na ile jej abstrakcyjne zatozenia sg akceptowane w spoteczenstwie, jakie odzwierciedlenie znajdujg w
codziennym zyciu réznych grup i sSrodowisk spotecznych (a nie tylko w uroczystych deklaracjach), jakie sg spoteczne
uwarunkowania (mozliwosci i przeszkody) ich realnej realizaciji.

W ramach w/w opisanej dziatalnosci zostaty zawarte 2 umowy cywilnoprawne.
3) Redakcja 2 toméw tematycznych w czasopismach naukowych:

A) Folia Sociologica:

Rok 2021, Tom 79

Redakcja: Matgorzata Synowiec-Pitat, Emilia Garncarek

Temat wydania: Zdrowie - Choroba - Zycie codzienne

Petna tres¢ tomu: https://www.kreatywniedlazdrowia.pl/kdz/FoliaSociologica2021-79.pdf

Spis tresci:

» Magdalena Wieczorkowska: Celiakia — perspektywa socjomedyczna — Coeliac disease — a sociomedical
perspective

» Kamila Smyczek, (...): Obratam sobie cel, by zy¢ i mie¢ nad tym zyciem kontrole — zachowania w chorobie
przyjmowane przez chorych na SM w celu utrzymania niezaleznego funkcjonowania — (...) | set myself the goal of
living and having control over this life — illness behaviors adopted by MS patients in order to maintain independent
functioning

* Maja Drzazga-Lech, Monika Kteczek, Marta Ir: Rézne sposoby definiowania autyzmu. Przeglad stanowisk—
Overview of different definitions of autism

 Katarzyna Pawlak-Sobczak: Trudnos$ci i wyzwania dziatan z zakresu promoc;ji zdrowia wsréd osob bezdomnych—
Difficulties and challenges of health promotion activities among homeless people

* Krystyna Dzwonkowska-Godula: Znaczenie pojecia intymnosci i prawa do jej poszanowania w Swietle doswiadczen
rodzgcych kobiet — The meaning of the notion of intimacy and the right to respect for it in the light of the experiences
of women giving birth

* Alicja Laska-Formejster: Is Polish patients’ fear too big to be true? Emotions expressed by patients on medical
portals — Czy strach polskiego pacjenta ma wielkie oczy? Emocje wyrazane przez pacjentéw na portalach
medycznych

« KOMUNIKAT Z BADAN / RESEARCH COMMUNICATION

« Julita Czernecka: The social definition of love and its role in maintaining and intimate relationship. Typology of
attitudes towards love — Spoteczne definiowanie mitosci i jej roli w relacji intymnej. Typologia postaw wobec mitosci

B) Wiadza Sadzenia:

Rok 2021, Tom 21

Redakcja: Matgorzata Synowiec-Pitat, Alicja Laska-Formejster

Temat zeszytu: Codziennos¢ zdrowotna podczas pandemii COVID-19. Perspektywa spoteczna

Petna tres¢ tomu: https://www.kreatywniedlazdrowia.pl/kdz/wladza-sadzenia-2021-21.pdf

Spis tresci:

+ Stowo wstepne: Alicja Laska-Formejster, Matgorzata Synowiec-Pitat

* Learning global solidarity in the Covid-19 pandemic?: Christoph Rehmann-Sutter

* The Failure of Schools under Covid-19 Policies in Germany — what it means and how it could happen. A social-
hermeneutical ethics perspective: Ole Ddring

» The Power of Judgement regarding Covid-19 policies or practices. A reflection from New Zealand: Ben Gray

* Niewidzialne miejsca Fotogaleria: Marek Domanski

* Spoteczenstwo ryzyka i zdrowotne implikacje pierwszej fali epidemii COVID-19 w Polsce — wyzwania dla socjologii i
promociji zdrowia: Anna Dudkowski-Sadowska

» Wybrane aspekty spotecznego i zdrowotnego funkcjonowania oséb 55+ w pandemii COVID-19: Agnieszka
Pawlak-Katuzinska, Pawet Przytecki, Magdalena Wieczorkowska

* Praca zdalna a zdrowie w czasach pandemii na przyktadzie podmiotéw procesu edukaciji: Natalia Gtodz,
Matgorzata H. Herudzinska

» Zmiany zachowan zywieniowych i wybranych zachowan zdrowotnych w okresie lockdownu podczas pandemii
SARS CoV-19: Anna Przeliorz-Pyszczek

» Czekajgc na... Fotogaleria: Bartosz Fatek

» . Tozsamosciowo mocni” i ,zakorzenieni” — elektorat Prawa i Sprawiedliwosci: Marcin Kotras

W ramach w/w opisanej dziatalnosci zostata zawarta 1 umowa cywilnoprawna.

4) Opracowanie dokumentu ,Kierunki dziatan w zakresie zdrowia publicznego dla mieszkancéw Wroctawia na lata
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2022-2026”

Zespot badawczy Fundacji w sktadzie dr n. hum. Matgorzata Synowiec-Pitat oraz lek. Michat Jedrzejek opracowat
merytorycznie i koncepcyjnie dokument ,Kierunki dziatan w zakresie zdrowia publicznego dla mieszkancow
Wroctawia na lata 2022-2026” w ramach umowy dotacyjnej nr P/PZ/1/2021.

Link do Uchwalty z trescig dokumentu: Uchwata nr XLIX/1299/22 Rady Miejskiej Wroctawia z dnia 24 lutego 2022 r.:
https://baw.um.wroc.pl/UrzadMiastaWroclawia/document/64219/Uchwata-XLIX_1299 22

Niniejszy dokument dotyczy planowanej na lata 2022—2026 realizacji zadan i polityki, majgcych na celu ochrong i
promocje zdrowia oraz poprawe jakosci zycia mieszkancéw Wroctawia. Jest rowniez prébg usystematyzowania juz
realizowanych dziatan prozdrowotnych z ich kontynuacjg na nastepne 5 lat oraz propozycji nowych przedsiewziec¢,
zgodnie z aktualnymi wymogami i przepisami prawnymi.

Przedtozony dokument nakresla kierunki dziatah w zakresie ochrony i promocji zdrowia oraz podnoszenia jakosci
zycia mieszkahncow Wroctawia ze szczegdlnym uwzglednieniem priorytetowych potrzeb zdrowotnych. Zakres
przedstawionych programow koresponduije z priorytetami zdrowotnymi zawartymi w planach i programach
narodowych oraz w rezolucjach Swiatowej Organizacji Zdrowia (World Health Organization, WHO).

Celowym zabiegiem jest przyjeta w dokumencie otwarto$¢ zagadnien w zakresie programéw ochrony zdrowia,
profilaktyki i promocji zdrowia. Zakres oraz formy realizacji poszczegoélnych interwencji prozdrowotnych mogg by¢
modyfikowane oraz poszerzane adekwatnie do potrzeb i biezgcej sytuacji, a krag ich realizatorow uzupetniany o
nowe podmioty.

Dokument "Kierunki dziatah w zakresie zdrowia publicznego dla mieszkaricow Wroctawia na lata 2022-2026"
wpisuje sie takze w zatozenia spoteczno-ekologicznego modelu zdrowia jako podstawy teoretycznej wspotczesnej
promocji zdrowia oraz w idee aktywizacji i upodmiotowienia jednostek i spotecznosci na rzecz zdrowia, stanowigca
kluczowy paradygmat promocji zdrowia.

Projekt ,Kierunki dziatan w zakresie zdrowia publicznego dla mieszkancow Wroctawia na lata 2022-2026” jest
finansowany ze srodkéw gminy Wroctaw.

W ramach w/w opisanej dziatalnosci zostaty zawarte 2 umowy cywilnoprawne.

[ najblizsze sasiedztwo (osiedle, dzielnica, sotectwo, wies, przysidtek)
1.2. Zasieg terytorialny faktycznie prowadzonej (] gmina [J wojewodztwo
przez organizacje dziatalnosci pozytku [ kilka gmin [ kilka wojewodztw
publicznego
(Nalezy wskazac jedng lub wiecej pozycji) D powiat E caty kraj

[] kilka powiatow [] poza granicami kraju
2.1. Liczba odbiorcéw dziatan organizacji Osoby fizyczne 200

(Nalezy oszacowac liczbe odbiorcéw dziatari organizacji w okresie

sprawozdawczym, w podziale na osoby fizyczne i osoby prawne) Osoby prawne 3

2.2. Informacje na temat
odbiorcéw innych, niz
wymienieni w pkt 2.1., na
rzecz ktérych dziatata
organizacja

(Np. zwierzeta, zabytki)

nie dotyczy

3.1. Organizacja prowadzita dziatalnos¢ nieodptatng pozytku publicznego O Nie

3.2. Nalezy wskaza¢ nie wiecej niz 3 najwazniejsze, pod wzgledem wielkosci wydatkowanych $rodkdéw, sfery dziatalnosci pozytku publicznego, o ktérych mowa
w art. 4 ust.1 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie, zaczynajqc od najwazniejszej, wraz z odnoszqgcym sie do
nich przedmiotem dziatalnosci
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Lp.

Sfera dziatalnosci pozytku publicznego

Przedmiot dziatalnosci

Szacunkowe koszty
poniesione z 1% podatku
dochodowego od oséb
fizycznych w ramach sfery

ochrona i promocja zdrowia, w tym
dziatalnosé lecznicza w rozumieniu ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej (Dz. U. z 2015 r. poz. 618, 788 i
905)

Opracowanie koncepcyjne i merytoryczne dokumentu
"Kierunki dziatan w zakresie zdrowia publicznego dla
mieszkanncow Wroctawia na lata 2022-2026" (zadanie w
ramach umowy dotacyjnej nr P/PZ/1/2021). Niniejszy
dokument dotyczy planowanej na lata 2022-2026
realizacji zadan i polityki, majacych na celu ochrone i
promocje zdrowia oraz poprawe jakosci zycia
mieszkaricow Wroctawia.

Przedtozony dokument nakresla kierunki dziatan w
zakresie ochrony i promocji zdrowia oraz podnoszenia
jakosci zycia mieszkarnicow Wroctawia ze szczegdlnym
uwzglednieniem priorytetowych potrzeb zdrowotnych.
Zakres przedstawionych programdw koresponduje z
priorytetami zdrowotnymi zawartymi w planach i
programach narodowych oraz w rezolucjach Swiatowej
Organizacji Zdrowia (World Health Organization, WHO).

0,00 zt

Druk: NIW-CRSO, Data zamieszczenia w bazie sprawozdan OPP: 2022-07-17




4.1. Organizacja prowadzita dziatalnos¢ odptatng pozytku publicznego

& Tak
 Nie

nich przedmiotem dziatalnosci

4.2. Nalezy wskaza¢ nie wiecej niz 3 najwazniejsze, pod wzgledem wielkosci wydatkowanych srodkéw, sfery dziatalnosci pozytku publicznego, o ktérych mowa
w art. 4 ust.1 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie, zaczynajqc od najwazniejszej, wraz z odnoszqgcym sie do

Lp. | Sfera dziatalnosci pozytku publicznego

Przedmiot dziatalnosci

Szacunkowe koszty
poniesione z 1% podatku
dochodowego od oséb
fizycznych w ramach sfery

nauka, szkolnictwo wyzsze, edukacja,
oswiata i wychowanie

Organizacja IV Krajowej Konferencji Naukowo-
Szkoleniowej ,,Socjologia medycyny — promocja
zdrowia — zycie codziennie”

Termin: 27-28 wrzesnia 2021 .

Forma: on-line

Strona Konferencji:
https://www.kreatywniedlazdrowia.pl/IVKKNS.ht
m

Program Konferencji:
https://www.kreatywniedlazdrowia.pl/kdz/IVKKN
Sprogram.pdf

Ksigzka Streszczen:
https://www.kreatywniedlazdrowia.pl/kdz/IVKKN
Sstreszczenia.pdf

Organizatorzy Konferencji:

¢ Fundacja Kreatywnie dla Zdrowia, Wroctaw

¢ Sekcja Socjologii Zdrowia i Medycyny Polskiego
Towarzystwa Socjologicznego

e Uniwersytet Medyczny im. Piastéw Slaskich we
Wroctawiu

Ramowy program Konferencji:

2 dni obrad, tgcznie 8 sesji naukowych:

SESJA I: Zycie codzienne z chorobg przewlekta
(czes¢ 1)

SESJA II: Promocja zdrowia wobec nowych wyzwan
(czesc 1)

SESJA Ill: Codzienne zachowania zywieniowe jako
szansa dla zdrowia lub ryzyko zdrowotne

SESJA IV: Promocja zdrowia psychicznego w
czasach pandemii COVID-19

SESJA V: Zdrowie i praktyki zdrowotne w zyciu
codziennym

SESJA VI: Zycie codzienne z chorobg przewlektg
(czes¢ 2)

SESJA VII: Promocja zdrowia wobec nowych
wyzwan (czesé 2)

SESJA VIII: Zdrowotne konsekwencje pandemii
COVID-19

0,00 zt

5.1. Organizacja prowadzita dziatalnos$¢ gospodarczg

" Tak
= Nie
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5.2. Nalezy podac informacje na temat przedmiotu dziatalnosci gospodarczej organizacji wraz z opisem tej dziatalnosci w okresie sprawozdawczym, a takze
kodu(-6w) PKD 2007 odpowiadajqgcego(-ych) tej dziatalnosci. Jezeli organizacja prowadzi wiecej niz 3 rodzaje dziatalnosci gospodarczej wg klasyfikacji PKD,
nalezy podac informacje na temat 3 gtéwnych rodzajow dziatalnosci (podanie maksymalnie 3 kodéw), zaczynajqc od gtéwnego przedmiotu dziatalnosci

Lp. | Numer Kodu (PKD) Przedmiot i opis dziatalnosci

1. taczna kwota przychoddw organizacji ogétem (zgodnie z rachunkiem zyskow i strat) 59 930,00 zt
a) przychody z dziatalnosci nieodptatnej pozytku publicznego 53 680,00 zt
b) przychody z dziatalnosci odptatnej pozytku publicznego 6 250,00 zt
c) przychody z dziatalnosci gospodarczej 0,00 zt
d) pozostate przychody (w tym przychody finansowe) 0,00 zt
1.2. taczna kwota dotacji ze zrédet publicznych ogétem 51 000,00 zt
1.3. t3czna kwota przychodéw z darowizn (od 0séb fizycznych i oséb prawnych) ogétem 2 680,00 zt

2.1. taczna kwota kosztéw organizacji ogétem (zgodnie z rachunkiem zyskow i strat) 61722,88 zt
2.2. Informacja o poniesionych kosztach:
a) koszty z tytutu prowadzenia nieodptatnej dziatalnosci pozytku publicznego 53 590,67 zt
b) koszty z tytutu prowadzenia odptatnej dziatalnosci pozytku publicznego 5710,81 zt
c) koszty z tytutu prowadzenia dziatalnosci gospodarczej 0,00 zt
d) koszty administracyjne 2421,40 zt
e) pozostate koszty (w tym koszty finansowe) 0,00 zt
-1792,88 zt
4.1. Przychody z 1% podatku dochodowego od oséb fizycznych 0,00 zt
4.2. Wysokos¢ kwoty pochodzacej z 1% podatku dochodowego od oséb fizycznych wydatkowanej 0.00 2t
w okresie sprawozdawczym ogétem !

4.3. Dziatania, w ramach ktérych poniesiono koszty ze srodkéw pochodzacych z 1% podatku dochodowego od oséb fizycznych
w okresie sprawozdawczym (w szczegdlnosci okreslone w pkt 11.1.1), oraz kwoty przeznaczone na te dziatania
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ust. 1 ustawy z dnia 29 grudnia 1992 r. o radiofonii i telewizji.

[T zpodatku dochodowego od oséb prawnych 0,00 zt
[ zpodatku od nieruchomosci
[T z podatku od czynnosci cywilnoprawnych
1. Organizacja korzystata z nastepujacych ™ 2 podatku od towaréw i ustug
zwolnien
(Nalezy wskazac jedngq lub wiecej pozycji. |— z optaty skarbowej
W przypadku zwolnienia z podatku dochodowego od oséb
prawnych - dodatkowo podac kwote) |7 z optat sadowych
[~ zinnych zwolnien, jakich:
[ nie korzystata
2. Organizacja korzystata z prawa do nieodptatnego informowania przez jednostki publicznej " Tak
radiofonii i telewizji o prowadzonej dziatalnosci nieodptatnej pozytku publicznego, zgodnie z art. 23a & Nie

3. Organizacja korzystata z uprawnienia do nabycia na szczegdlnych zasadach
prawa wtasnosci lub prawa uzytkowania wieczystego nieruchomosci z zasobu
Skarbu Panstwa lub jednostek samorzadu terytorialnego, lub zawarta na
preferencyjnych warunkach z podmiotami publicznymi umowy uzytkowania,
najmu, dzierzawy lub uzyczenia i przystuguje jej w odniesieniu do tych
nieruchomosci nastepujace prawo:

O O0000

(Nalezy wskazac jedng lub wiecej pozycji)

<l

wtasnosé

uzytkowanie wieczyste
najem

uzytkowanie

uzyczenie

dzierzawa

nie korzystata

1.1. Liczba osdb zatrudnionych w organizacji na podstawie stosunku pracy
(Nalezy uwzglednic¢ wszystkie osoby zatrudnione w organizacji na podstawie stosunku pracy (etat lub
czesc etatu) w okresie sprawozdawczym, nawet jezeli obecnie nie sq juz zatrudnione w organizacji)

0 oséb

petne etaty

wpisac z doktadnosciq do 2 miejsca po przecinku)

1.2. Przecietna liczba zatrudnionych w organizacji na podstawie stosunku pracy w przeliczeniu na

(Aby okresli¢ przecietne zatrudnienie nalezy zsumowac¢ wszystkie osoby zatrudnione na podstawie stosunku pracy w 0.00 etatdw
’

poszczegdlnych miesigcach w okresie sprawozdawczym (wraz z utamkami odpowiadajqcymi czesci etatu, np. 0,5 w

przypadku osoby zatrudnionej na pét etatu), dodac do siebie sumy zatrudnionych z 12 miesiecy i podzieli¢ przez 12. Wynik

1.3. Liczba osdb zatrudnionych w organizacji na podstawie umowy cywilnoprawnej

2.1. Organizacja posiada cztonkéw

(Jezeli kilka umdéw cywilnoprawnych byto wykonywanych przez jednq osobe, to dana osoba powinna by¢ policzona tylko raz)

2 0s6b

" Tak
= Nie

0 osdb fizycznych
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0 0s6b prawnych

2.2. Liczba cztonkdéw organizacji wg stanu na ostatni dzien roku sprawozdawczego

3.1. Organizacja korzystata ze Swiadczen wykonywanych przez wolontariuszy

(Zgodnie z ustawq z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie, wolontariuszami sq osoby
wykonujgce nieodptatnie i dobrowolnie prace na rzecz organizacji, niezaleznie od tego, czy sq to osoby niezwigzane z
organizacjq, cztonkowie, pracownicy, osoby swiadczgce ustugi na podstawie umowy cywilnoprawnej czy przedstawiciele
wtadz organizacji)

" Tak
* e

3.2. Liczba wolontariuszy wykonujgcych swiadczenie na rzecz organizacji w okresie

sprawozdawczym
(Kazdy wolontariusz powinien by¢ liczony tylko raz, niezaleznie od liczby swiadczeri wykonanych na rzecz organizacji w
okresie sprawozdawczym i czasu pracy)

1.kgczna kwota wynagrodzen (brutto) wyptaconych przez organizacje w okresie sprawozdawczym

0 oséb

57 890,11 zt

a) z tytutu uméw o prace

0,00 zt

b) z tytutu uméw cywilnoprawnych

57 890,11 zt

2. Wysokos¢ przecietnego miesiecznego wynagrodzenia (brutto) wyptaconego pracownikom
organizacji, wliczajgc wynagrodzenie zasadnicze, nagrody, premie i inne $wiadczenia, oraz osobom
Swiadczgcym ustugi na podstawie umowy cywilnoprawnej

(Aby okreslic przecietne miesieczne wynagrodzenie nalezy: 1. zsumowac wszystkie kwoty wynagrodzeri wyptacone w ciggu
roku sprawozdawczego (wliczajgc wynagrodzenie zasadnicze, nagrody, premie i inne Swiadczenia oraz umowy
cywilnoprawne); 2. podzieli¢ zsumowang kwote przez 12 (miesiecy) 3. podzieli¢ przez liczbe pracownikéw)

2412,09 zt

3. Wysokos¢ najwyzszego (jednostkowego) miesiecznego wynagrodzenia (brutto) wyptaconego
pracownikowi organizacji, wliczajac wynagrodzenie zasadnicze, nagrody, premie i inne
Swiadczenia, oraz osobie $wiadczacej ustugi na podstawie umowy cywilnoprawnej

30 000,00 zt

Organ kontrolujacy

& Tak
1. Organizacja realizowata zadania zlecone przez organy jednostek samorzadu terytorialnego O Nie
: o : : o © Tak

2. W okresie sprawozdawczym organizacja realizowata zadania zlecone przez organy administracji e
rzadowej lub panstwowe fundusze celowe * Nie

Liczba kontroli
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