V istem colnu — integrirana preventiva kronicnih bolezni v praksi: podatki, zgodbe,
vizija. Okrogla miza
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ZAKAJ GOVORIMO O KRONICNIH BOLEZNIH?
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BREME KRONICNIH BOLEZNI
Vzroki umrljivosti
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BREME KRONICNIH BOLEZNI
Zdrava leta zivljenja
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BREME KRONICNIH BOLEZNI

Zdrava leta zivljenja
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BREME KRONICNIH BOLEZNI
Bolezni srca in zilja
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Leta 2023:
7.797 umrlih
36.788 hospitalizacij
2.009 oseb vsak dan v povprecju
bolnisko odsotnih

Odsotnost z dela zaradi bolezni obtocil narasca, podaljSuje
se povprecno trajanje odsotnosti.
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BREME KRONICNIH BOLEZNI
Sladkorna bolezen
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BREME KRONICNIH BOLEZNI

Sladkorna bolezen
.

174,71 MILIJONA EVROV

so znasali neposredni povprecni letni izdatki ZZZS za storitve, povezane s sladkorno boleznijo,
v opazovanem obdobju od avgusta 2019 do avgusta 2022.

v Ve kot polovico neposrednih izdatkov za
sladkorno bolezen povezanih z zapleti.
zaradi v' Kljuénega pomena je prepreéevanje zapletov.

520 EVROV

na bolnika na leto stane zdravljenje sladkorne bolezni brez zapletov;
izdatek na bolnika pa je pri zdravljenju sladkorne bolezni z zapleti nekajkrat vegji.
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BREME KRONICNIH BOLEZNI
Cezmerna hranjenost in debelost

v" % odraslih prebivalcev s priporoceno telesno
maso (ITM 18,5-24,9) se skozi leta ni
bistveno spreminjal.

v’ Leta 2020 vs. 2016: upad % odraslih s
cezmerno telesno maso (ITM 25-29,9).

v Leta 2020 vs. 2016: rahel porast % oseb z
debelostjo (ITM 30 ali vec).

v" Visji v starostni skupini 55—74 let ter pri
moskih
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SKUPA) | Drzavniprogram integrirane preventive
ZAZDRAVJE | kronicnih bolezni za odrasle

Pot do boljsega obvladovanja kroni¢nih bolezni vodi skozi preventivo.
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ZAZDRAVJE | kronicnih bolezni za odrasle

Preventivni pregledi v ADM
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SKUPA) | Drzavni program integrirane preventive
ZAZDRAVJE | Rronicnih bolezni za odrasle Preventivni pregledi v ADM

Odkrite kronic¢ne bolezni pri presejanju v ADM (2019-2023)
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SKUPA) | Drzavni program integrirane preventive
ZAZDRAVIE | kronicnih bolezni za odrasle Preventivne obravnave v CKZ/ZVC

50.000
45.543
40.000 Stevilo oseb, vkljuéenih v
2 preventivne obravnave v CKZ/ZVC
= (2019-2023)
S 29.856
$ 30.000 27.937
2
2
5
o
2 20.000
3
& 13.888
10.000 I
0 SKUPA)
2019 2020 2021 2022 2023 d ZA ZDRAVJE

Vir: ZZZS



ZA ZDRAVIJE

d SKUPA) ‘ DrZavni program integrirane preventive

kroniénih bolezni za odrasle Preventivne obravnave v CKZ/ZVC

Stevilo obravnavanih oseb, ki so
se udelezile vsaj ene preventivne
obravnave v CKZ/ZVC, po
zdravstvenih regijah glede na
1000 prebivalcev, starih 30 let ali
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* ZAZDRAVJE | kronicnih bolezni za odrasle

NACIONALNA MREZA CENTROV ZA KREPITEV ZDRAVJA:
ANALIZA DELOVANIA, POTENCIAL IN NADALINJI RAZVOJ
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Posodobitev trenutnega modela kategorizacije CKZ

Kadrovski izzivi

Integracija v zdravstvenem sistemu

Prestrukturiranje preventive v CKZ

Infrastrukturna neenakost

Obracunski model CKZ

Vklju€evanje ciljne populacije v program

Skupnostni pristop in vloga CKZ v lokalni skupnosti

Fleksibilno nacrtovanje preventivnih obravnav

Ucinkovitost programov in dolgoro¢no spremljanje; vzpostavitev
mehanizmov za longitudinalno spremljanje in klini¢ne raziskave
Razvoj kazalnikov kakovosti za CKZ

Razvoj kazalnikov PREMS (Patient Reported Experience Measures) za

merjenje izkusenj uporabnikov z obravnavami v CKZ
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Nacionalna mreza CKZ




IZDATKI ZA PREVENTIVNO ZDRAVSTVENO VARSTVO V EU

7,9%
458 €

Current expenditure on preventive healthcare, 2022

(€ per inhabitant)
EU aggregate, Finland, Poland and Norway: provisional data.

500
400
300
200
100

eurostati&



CE ZELIMO VESLATI SKUPAJ, MORAMO PREMAGATI KLJUCNE IZZIVE

MAKRO RAVEN

Promocija programa
Skupaj za zdravje (na

nacionalni ravni, v splosni

in strokovnih javnostih)

Podpora pri reSevanju
kadrovskih izzivov
Boljsa povezanost med
strokovnjaki na primarni,

sekundarni in terciarni
ravni ZV

Krepitev raziskovanja

MEZO RAVEN

Promocija programa
Skupaj za zdravje (na
lokalni ravni)

Implementacija
skupnostnega pristopa k
zdravju

Krepitev povezovanja med
zdravstvom in lokalno
skupnostjo (obcinami,

delodajalci, NVO)

MIKRO RAVEN

Vkljucevanje ciljne
populacije, zlasti ranljivih
skupin

Krepitev zdravstvene
pismenosti

Motivacija odraslih, ki se
pocutijo zdravi in ne vidijo
potrebe po preventivi

POZICIONIRANIJE
PREVENTIVE

Krepitev njenega pomena
v zdravstvenem sistemu

Krepitev njenega pomena
v druzbi

Priblizati preventivo kot
pomembno in vredno
nalozbo
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