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Wstep

Dbatos¢ o zdrowie ucznia to jedno z zasadniczych
zadan wspoftczesnej szkoty dgzqcej do petnego i wszechstronnego rozwoju
swoich wychowankéw

Karta Ottawska’

W XXI wieku szkolna edukacja zdrowotna i promocja zdrowia staty sie koniecznym pro-
cesem edukacyjno-wychowawczym, stanowigcym odpowiedz na zagrozenia zdrowia
dzieci i mtodziezy spowodowane niewfasciwym, tzw. konsumpcyjnym stylem zycia.
Zgodnie z powszechnymi obserwacjami dokonywanymi na $wiecie niebezpieczenstwo
obnizenia kondycji zdrowotnej mtodego pokolenia jest nastepstwem:

e pasywnosci ruchowej i preferowania siedzacego trybu zycia - bezruchu przed

ekranem telewizora, komputera czy smartfonu;

e niezdrowego odzywania - spozywania produktéw wysoko przetworzonych;

e zaburzen zdrowia psychospotecznego - stresu, lekdw adaptacyjnych, depresji;

e uzaleznien od wspétczesnych mediow, w tym internetu;

e stosowania uzywek - alkoholu, nikotyny, narkotykéw, dopalaczy oraz dziatania
uzaleznien behawioralnych;
kultu szczuptego ciata w ponowoczesnej kulturze - anoreksji, bulimii.

W mysl stanowiska Swiatowej Organizacji Zdrowia (ang. WHO - World Health Organi-
zation): zdrowie jest nieodtqcznym warunkiem osiggniec szkolnych, dobrej jakosci zycia
i wydajnosci ekonomicznej. Wyposazajqc dzieci w wiedze, umiejetnosci i postawy wobec
zdrowia, mozemy zwiekszy¢ ich szanse na zdrowe zycie oraz zdolnosci dziatania na rzecz
zdrowia spotfecznosci w ktdrej zyjq*.

Wspieranie dziatarh promujacych zdrowie dzieci i mtodziezy, z uwzglednieniem zr6z-
nicowania ich potrzeb rozwojowych i edukacyjnych w szkotach i innych placéwkach
os$wiatowych?, uzupetnia realizowang od wielu lat edukacje zdrowotna i profilaktyke®.

! Karski J.B., Wasilewski B.W. (red.), (1994), Promocja zdrowia, Warszawa: Sanmedia, s. 423.

2 Nakajima H., (1993), Wprowadzenie w szkole wszechstronnego programu edukacji zdrowotnej i promocgji
zdrowia, ,Lider” nr 5, s. 3.

3 Zgodnie z prawem o$wiatowym placéwki oswiatowe to: publiczne i niepubliczne przedszkola, szkoty
podstawowe, szkoty ponadpodstawowe, policealne, artystyczne oraz szkoty specjalne i placéwki oswia-
towo-wychowawcze oraz opiekunicze, Ustawa z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo oswiatowe, t.j. Dz.U. 2021,
poz. 1082, z pdzn. zm.

4 Por. Rozporzqdzenie Ministra Edukacji i Nauki z dnia 6 lutego 2023 r. zmieniajqce rozporzqdzenie w sprawie
podstawy programowejwychowania przedszkolnego oraz podstawy programowej ksztatcenia ogélnego dla szkoty
podstawowej, w tym dla uczniéw z niepetnosprawnosciq intelektualng w stopniu umiarkowanym lub znacznym,
ksztafcenia ogdlnego dla branzowej szkoty | stopnia, ksztatcenia ogdlnego dla szkoty specjalnej przysposabiajqcej
do pracy oraz ksztafcenia ogdlnego dla szkoty policealnej, Dz.U. 2023, poz. 312 oraz Rozporzqdzenie Ministra



Barbara Wolny e Tomasz Wojtasik e Promocija zdrowia w szkotach i placdwkach oswiatowych

Promocja zdrowia moze skutecznie wzmacnia¢ edukacje zdrowotng w wymiarze prak-
tycznym dzieki popularyzowaniu zdrowego stylu zycia we wszystkich srodowiskach
edukacyjnych.

Waznym elementem promocji zdrowia w szkotach i placowkach oswiatowych jest
zagwarantowana przez ministra zdrowia profilaktyczna opieka zdrowotna>. W jej ra-
mach — w formie badan profilaktycznych - systematycznie powinien by¢ kontrolowany
rozwoj dzieci i mtodziezy, szczegodlnie istotny w okresie przedszkolnym i szkolnym,
i to we wszystkich obszarach: fizycznym, psychicznym oraz intelektualnym.

Zadania te w jednostkach oswiatowych realizuja pielegniarki srodowiska nauczania
i wychowania lub higienistki szkolne, ktére wykonuja np. badania wzroku, stuchu, dia-
gnostyke prochnicy zebow czy postawy ciata dziecka. Wigczenie tych zdan do systema-
tycznego dziatania z zakresu promocji zdrowia pozwala przygotowac dzieci i mtodziez
do profilaktyki zdrowotnej po zakoriczeniu edukacji szkolnej, w tym do wykonywania
badan profilaktycznych w réznych okresach zycia.

Promocja zdrowia w szkotach i innych placéwkach oswiatowych powinna uwzglednia¢
zréznicowane potrzeby rozwojowe i edukacyjne dzieci i mtodziezy oraz przygotowywac
mitode pokolenie do dbatosci o zdrowie przez cate zycie. W obszarze zréznicowania
potrzeb rozwojowych i edukacyjnych szczegdlnej uwagi wymagaja uczniowie z nie-
petnosprawnosciami, z réznymi deficytami rozwojowymi, chorobami przewlektymi,
trudnosciami w uczeniu sie lub adaptacji, zaniedbani srodowiskowo, niedostosowani
spotecznie, ale rowniez uczniowie wybitnie uzdolnieni. Proponowane im dziatania z za-
kresu promocji zdrowia maja stuzyc integracji i wigczaniu wszystkich uczniéw w zdrowe
srodowisko szkoty lub placowki oswiatowej. Dziatania te majg wzmacnia¢ poczucie
bezpieczenstwa podopiecznych, usuwad bariery komunikacyjne i edukacyjne, czyli
praktycznie pokazywac, jak razem zdrowo zy¢.

Niniejsza publikacja sktada sie zdwdéch czesci: Czes¢ | - teoretyczna obejmuje podstawy
dziatan z zakresu promocji zdrowia, Czes¢ Il — praktyczna dotyczy elementéw procesu
promoc;ji zdrowia.

Pierwsza czes¢ zawiera zatozenia wspotczesnej koncepcji zdrowia w odniesieniu do pro-
mocji zdrowia oraz oméwienie poje¢ waznych dla realizacji dziatan prozdrowotnych
i wspierania ich w szkole i innych placéwkach o$wiatowych. Promocja zdrowia zostata
przedstawiona jako wazny obszar dziatan jednostki oswiatowej, uzupetniajacy dotych-
czas realizowana edukacje zdrowotng i profilaktyke. W teoretycznym ujeciu w czesci

EdukadjiiNaukiz dnia 6 lutego 2023 r. zmieniajqce rozporzqdzenie w sprawie podstawy programowej ksztafcenia
ogdlnego dla liceum ogdlnoksztatcqcego, technikum oraz branzowej szkoly Il stopnia, Dz.U. 2023, poz. 314.

> Zob. Zdrowie ucznia. Standardy profilaktycznej opieki zdrowotnej, https://www.gov.pl/web/zdrowie/
zdrowie-ucznia/ [dostep: 21.08.2023].
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tej zaprezentowano kategorie promocji zdrowia zwigzane z holistycznym podejsciem
do zdrowia. Okre$lono rowniez miejsce promocji zdrowia w programie wychowawczo-
-profilaktycznym. Tym samym problematyka promocji zdrowia ukazana zostata jako
integralny element wychowania, edukacji zdrowotnej i profilaktyki.

W drugiej czesci omdéwiono elementy promocji zdrowia w szkole, zwigzane z diagno-
z3, planowaniem, monitorowaniem i ewaluacjg dziatan. Przedstawiono wspotczesne
podejscie do promowania zdrowia, oparte na wykorzystaniu metod aktywizujacych.
Omowiono zatozenia ogodlne realizacji promocji zdrowia oraz zarekomendowano dzia-
tania przydatne w planowaniu i realizacji postepowania prozdrowotnego.

Opracowanie zawiera aneks z propozycjami dotyczacymi diagnozy potrzeb rady peda-
gogicznej, pracownikéw niepedagogicznych, rodzicéw i ucznidow. Zamieszczone w nim
scenariusze spotkan moga by¢ pomocne w realizacji dziatan z zakresu promocji zdrowia
w szkole lub innej placowce oswiatowej.

W aneksie zawarte zostaty takze wskazoéwki przydatne do przygotowania planu dziatan
w obszarze promocji zdrowia. Zamieszczono propozycje struktury planu i omoéwiono
poszczegoblne jego elementy. Nalezy przy tym zaznaczy¢, ze plan stanowi jedynie pro-
pozycje, ma charakter otwarty, a jego struktura moze by¢ zmieniana i modyfikowana
w zaleznosci od potrzeb szkoty czy innej placéwki. Aneks zamykaja informacje na temat
programu ,Przedszkole i Szkota Promujaca Zdrowie”
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1. Definicja zdrowia w kontekscie szkolnej edukacji

Definiowanie zdrowia w kontekscie szkolnej edukacji nie nalezy do najtatwiejszych
zadan, poniewaz zdrowie jest pojeciem abstrakcyjnym. Trudno$¢ wzmacnia subiektyw-
no-obiektywne rozumienie tego terminu nie tylko przez dzieci i mtodziez, ale réwniez
przez dorostych. Whasciwa interpretacja zdrowia jest jednak szczegdlnie wazna w od-
niesieniu do dziatan nauczycieli i wychowawcow, bowiem: (...) koncepcja pracy wycho-
wawczo-zdrowotnej nauczycielii wychowawcdw zalezy od sposobu rozumienia zdrowia °.

Decydujacy wptyw na konstytuowanie sie wspotczesnego ujecia zdrowia wywarta opra-
cowana w latach 70. XX wieku koncepcja ,p6l zdrowia” M. Lalonde’a, zgodnie z ktéra
zdrowie cztowieka zalezy od wielu czynnikéw, takich jak: styl zycia (53%), czynniki ge-
netyczne (16%), czynniki Srodowiskowe (21%) oraz opieka medyczna (10%). Spojrzenie
Lalonde’a dato podstawy do opracowania tzw. socjoekologicznej koncepcji zdrowia,
opartej na holistycznym, czyli catosciowym, podejsciu do zdrowia (holos z gr. — caty,
catkowity) i czynnikéw je warunkujacych’.

Obecne ujmowanie i rozumienie zdrowia ucznia wywodzi sie z tzw. otwartej definicji
zdrowia, ogtoszonej przez Swiatowa Organizacje Zdrowia w latach 40. XX wieku: (...)
zdrowie to kompletny fizyczny, psychiczny, spoteczny dobrostan cztowieka, a nie tylko brak
choroby lub kalectwa ®. Powyzsza definicja przedstawia zdrowie w kategorii pozytywnej.
Pojecie dobrostanu to synonim dobrego samopoczucia, rozumiany jako: (...) poznaw-
czo-emocjonalna ocena wtasnego Zycia (...) w szerokim ujeciu, obejmujqcym zaréwno
doswiadczanie przyjemnych emocji, niskiego poziomu negatywnych nastrojéw i wysokiego
poziomu zadowolenia z zycia®.

Socjoekologiczna koncepcja zdrowia wskazuje, ze istniejg skomplikowane powigzania
miedzy dzieckiem i jego srodowiskiem. Stan zdrowia dziecka uzalezniony jest nie tylko
od wrodzonego potencjatu zdrowotnego, ale réwniez od wielu czynnikéw i wptywu
sytuacji zewnetrznych. Na zdrowie cztowieka wptywaja bowiem np. nieréwny dostep
do opieki zdrowotnej, styl zycia rodziny, sytuacja demograficzna, spoteczna i ekono-
miczna: pte¢, wiek, wyksztatcenie, dochody'®. Kondycje ucznia warunkuja zatem liczne

6 Demel M., (2000), Z dziejéw promocji zdrowia w Polsce. Tom Il Studia i monografie, nr 13, Krakéw: Aka-
demia Wychowania Fizycznego, s. 59-60.

7 Zob. Kulik T.B., Wronska . (red.), (2000), Zdrowie w medycynie i naukach spotecznych, Stalowa Wola:
Oficyna Wydawnicza Fundacji Uniwersyteckiej, s. 15-39.

8 W literaturze przedmiotu czesto wystepuje definicja: (...) zdrowie to nie tylko brak choroby lub niepetno-
sprawnosci, ale stan dobrego samopoczucia fizycznego, psychicznego i spofecznego. Por. — definicja wedtug
Swiatowej Organizacji Zdrowia, (1946).

° Diener E., Lucas E., Oishi R.E., (2002), Subjective well-being: The science of happiness and life satisfaction,
[w:] Snyder C.R., Lopez S.J. (red.), Handbook of positive psychology, Oxford University Press, s. 63.

19 Jabtonski L., (2000), Mierniki zdrowia, [w:] Kulik T.B., Wronska . (red.), Zdrowie w medycynie i naukach
spotecznych, Stalowa Wola: Oficyna Wydawnicza Fundacji Uniwersyteckiej, s. 43.
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determinanty zdrowia, wérdd ktérych wymienia sie czynniki genetyczne, sSrodowiskowe,
prowadzony styl zycia oraz pomoc stuzby zdrowia''.

Zgodnie z tg koncepcja szczegdlnie wazny jest wiasciwy styl zycia dziecka oraz jego
rodziny'?. Powigzane ze sobg styl zycia i warunki zycia wskazuja na zalezno$¢ podej-
mowanych przez ucznia zachowan w odniesieniu do srodowiska, w ktérym przebywa,
np. udziat dzieci i mtodziezy w systematycznie organizowanych w szkole zajeciach pro-
mujacych aktywnosc fizyczng zwieksza prawdopodobienstwo wyboru takich zachowan
w czasie wolnym (obecnie i w przysztosci)'>.

1.1 Holistyczny model zdrowia w szkole z perspektywy promocji zdrowia

W realizacji edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia — ze wzgledu na potrzebe integral-
nego rozwoju ucznia — najbardziej wskazany jest model holistyczny. Zgodnie z tym
podejsciem zdrowie postrzega sie jako kategorie pozytywna, dlatego w dziataniach
edukacyjnych akcent potozony jest na zdrowie, a nie na chorobe.

Holistyczny model zdrowia zaktada rozpatrywanie zdrowia ucznia w wymiarach fizycz-
nym, psychicznym, spotecznym i duchowym oraz przewiduje aktywnosci dotyczace
wzmacniania catego organizmu. Konsekwencja przyjecia takiego modelu jest ponadto
uwzglednianie wzajemnych powiagzan i przenikania sie poszczegdélnych wymiaréow
zdrowia oraz wptywu na jego stan czynnikéw zewnetrznych i sSrodowiskowych. Dziata-
nia placowek oswiatowych w ramach edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia powinny
zatem polegac na wzmacnianiu kondycji zdrowotnej ucznia w poszczegolnych sferach
jego rozwoju i obejmowac aspekty zdrowia: fizycznego, psychicznego, spotecznego
i duchowego'.

Zdrowie fizyczne odnosi sie do ciata, zwtaszcza do biologicznego funkcjonowania or-
ganizmu w kontekscie poszczegdlnych jego uktadéw oraz narzagdéw'>. Wszechstronna
i wielokierunkowa aktywnos¢ fizyczna ucznidw, dostosowana do mozliwosci i zainte-
resowan kazdego z nich, wskazana jest dla ich prawidtowego rozwoju.

" Waszkiewicz L., (2000), Zagadnienia polityki zdrowotnej, [w:] Kulik T.B., Wronska I. (red.), Zdrowie w me-
dycynie i naukach spofecznych, Stalowa Wola: Oficyna Wydawnicza Fundacji Uniwersyteckiej, s. 80-82.

12 W odniesieniu do zdrowia styl zycia to zespét zachowan zwigzanych ze zdrowiem, moga to by¢ za-
chowania prozdrowotne (wzmacniajace zdrowie) lub antyzdrowotne (szkodzace zdrowiu). Zob. Wolny B.,
(2018), Zdrowie jako wartos¢ w edukacji wczesnoszkolnej. Uczen w Swiecie wartosci. Poradnik aksjologiczny
dla nauczycieli, tapczyce: Wydawnictwo REGIS, s. 25-26.

13 Vilaga T, Darlington E., Velasco M.J.M, Martinis O., Masson J., ttum. Todorovska-Sokotowska V., (2019),
SHE. Poradnik dla szkét SHE 2.0. Poradnik metodyczny jak tworzy¢ szkofe promujqcq zdrowie, Dania, Hader-
slev: Fundacja Europejskiej Sieci Szkét dla Zdrowia w Europie, s. 12.

' Por.Wolny B., (2019), Edukacja zdrowotna w szkole. Poradnik dla dyrektordw szkéti nauczycieli, Warszawa:
Osrodek Rozwoju Edukacji, s. 10.

> Woynarowska B., (2007), Zdrowie jednostki jako ,,catos¢”, [w:] Woynarowska B., Edukacja zdrowotna.
Podrecznik akademicki, Warszawa: Wydawnictwo Naukowe PWN, s. 30.

10
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Réznorodna aktywnos¢ fizyczna wzmacnia bowiem zdrowie, w mysl zasady: nie ma
uczniow niezdolnych ruchowo, sg tylko uczniowie o réznych mozliwosciach psychoru-
chowych i zainteresowaniach. Kazdy uczenn moze by¢ dobry w wybranej przez siebie
aktywnosci fizycznej, a szkota powinna mu w tym poméc. Nauczyciel, diagnozujac
ucznia, odkrywa jego mocne i stabe strony, a to stanowi podstawe indywidualnego
rozwoju i daje mozliwos¢ doswiadczania radosci i zadowolenia.

Zdrowie psychiczne wraz z jego dwoma komponentami:

e poznawczym, czylizdrowie umystowe (mentalne), okreslane jako zdolnos¢ do ja-
snego, spdjnego myslenia, uczenia sie i realizowania indywidualnego potencjatu
intelektualnego'®.

Wzmacnianie zdrowia umystowego ucznia stanowi podstawe rozwoju poznaw-
czego, czyli jest to kolejne wazne zadanie edukacji zdrowotnej i promocji zdro-
wia w szkole, realizowane przez kazdego nauczyciela bez wzgledu na nauczany
przedmiot.

Nauka oparta na nowoczesnej koncepcji, tzw. edukacji elastycznej, to atrakcyjna
oferta edukacyjna skierowana do ucznia. Metody aktywizujace i interaktywne,
trend odwréconego nauczania inspiruja ucznia do uczenia sie - wzmacniaja jego
potencjat psychiczny. Uczen jest zainteresowany nauka, poszukuje, analizuje
i dzieli sie wiedzg - jest aktywny — nie nudzi sie na lekcjach.

o afektywnym, czyli zdrowie emocjonalne, oznaczajace:

» zdolnos¢ do kontrolowania emocji (m.in. takich jak lek, rados¢, ztos¢ czy
zal), w tym rozpoznawania ich i wyrazania w sposob adekwatny do sytuacji,
zapewniajacy poczucie komfortu i akcepcje spoteczna'’;

» zdolnos¢ doradzenia sobie z trudnosciami, stresem, napieciami i lekiem.
Zdrowie emocjonalne wymaga wzmacniania w okresie nauki szkolnej po-
przez odpowiednia atmosfere i klimat zaje¢, w tym wtasciwe relacje nauczy-
ciela z uczniem, oparte na wzajemnym szacunku, zrozumieniu i akceptacji.

Dobry klimat i atmosfera zaje¢ wzmacniaja zdrowie emocjonalne. Uczen nie doswiad-
cza w nadmiarze stresu szkolnego. Szkota jest przyjazna dziecku. Uczen jest otwarty
na dziatania edukacyjne, podejmuje relacje z nauczycielami i réwiesnikami. Poznaje
swoje emocje i uczy sie ich kontrolowania. W codziennych sytuacjach szkolnych i po-
zaszkolnych stosuje poznane techniki relaksacyjne.

¢ Tamze.

17 Zob. Sokotowska M., (2000), Funkcjonowanie szkoty jako potencjalne Zrédto zagrozeri zdrowia psychiczne-
go. Zatozenia ogdine, definicje, [w:] Czabata Cz. (red.), Zdrowie psychiczne. Zagrozenia i promocja. Warszawa:
Instytut Psychiatrii i Neurologii, s. 12.
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Zdrowie spoteczne wiaze sie ze zdolnoscig do utrzymywania prawidtowych relacji
interpersonalnych i wspétpracy z innymi oraz ksztattowaniem niezaleznosci, tzw. au-
tonomii w stosunkach miedzyludzkich'®.

Dobre relacje zinnymi nauczycielami i rowiesnikami wzmacniaja zdrowie. Relacje oparte
na szacunku i wzajemnym zrozumieniu sprzyjaja nauce. Uczen akceptowany w grupie
klasowej i rowiesniczej nie doswiadcza wykluczenia i alienacji, przynalezy do spotecz-
nosci szkolnej.

Zdrowie duchowe jest szczegdlnie trudne do zdefiniowania ze wzgledu na wielo-
znaczno$¢ pojecia, moze bowiem: (...) wigzac sie z wyznawangq religiq lub dotyczy¢ za-
sad i sposobow utrzymywania wewnetrznego spokoju'®. W definiowaniu tego wymiaru
akcentuje sie: odniesienie do wartosci i poczucia celu Zycia cztowieka®.

Edukacja oparta na wartosciach wzmacnia zdrowie ucznia. Ukazywanie zdrowia w ka-
tegorii wartosci to pomoc w odkrywaniu, przyjmowaniu i urzeczywistnianiu wartosci
zdrowego stylu zycia. To wsparcie ucznia w budowaniu indywidualnej hierarchii wartosci
zdrowego zycia. Uczen wybiera, wartosciuje, preferuje i urzeczywistnia w codziennym zy-
ciu proponowane, w ramach szkolnej edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia, wartosci.

W holistycznym modelu zdrowia akcentuje sie pozytywna koncepcje zdrowia, oparta
na personalistycznym ujmowaniu wychowanka?'. Zaktada ona, ze: (...) zdrowie to pewien
potencjat fizyczny, psychiczny i spoteczny, ktdry ulega dynamicznym zmianom (pozytywnym
lub negatywnym) pod wptywem codziennych dziatan (lub ich braku)?.

Nalezy zauwazy¢, ze powyzsza definicja wskazuje nie tylko na potrzebe wzmacniania
potencjatu zdrowotnego ucznia przez szkote, ale réwniez podkresla koniecznos¢ trak-
towania zdrowia jako zasobu, czyli bogactwa spoteczenstwa, gwarantujacego rozwaj
spotecznoekonomiczny. Tylko bowiem zdrowe spoteczenstwo moze tworzy¢ dobra
materialne i kulturowe, rozwijac sie i osigga¢ odpowiednig jakos¢ zycia.

'8 Tones K., Green J., (2004), Health promotion. Planning and strategies, London: SAGE Publications, s. 132.
19 Borzucka-Sitkiewicz K., (2006), Promocja zdrowia i edukacja zdrowotna. Przewodnik dla edukatoréw
zdrowia, Krakéw: Oficyna Wydawnicza,,Impuls” s. 10.

20 Por.Wolny B., (2018), Zdrowie jako wartos¢ w edukacji wczesnoszkolnej. Uczeri w Swiecie wartosci. Poradnik
aksjologiczny dla nauczycieli, tapczyce: Wydawnictwo REGIS, s. 19.

21 Antropologiczne podstawy wychowania proponowane w zatozeniach wspoétczesnej szkoty wskazuja
na personalistyczna koncepcje wychowania ucznia, w mysl ktérej uczen jest osoba. Stad prowadzone
dziatania edukacyjne musza uwzglednia¢ ztozonos¢ i integralnosé jego osoby. Por. zatozenia programowe
wychowania i nauczania w szkole, Reforma edukacji 2017, Warszawa: Ministerstwo Edukacji Narodowe;.
2 Stonska Z., Misiuna M., (1993), Promocja zdrowia. Stowik podstawowych terminéw, Warszawa: Agencja
Promo-Lider, s. 42.
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Pozytywna koncepcja zdrowia podkresla ponadto, ze zdrowie jest srodkiem, a nie celem
do osiagania lepszej jakosci zycia, rozumianej jako sprawne funkcjonowanie do péznej
starosci, zwiekszajacym wydajnos¢ pracy, zarobki, satysfakcje z zycia®.

Zgodnie ze stanowiskiem Swiatowej Organizacji Zdrowia: (...) zdrowie jest jednym z pod-
stawowych praw cztowieka, co oznacza prawo kazdego dziecka do ochrony i promowania
zdrowia w szkole i placdwce oswiatowej**.

3 Por. Syrek E., (2009), Srodowisko, kultura, zdrowie, [w:] Syrek E., Borzucka-Sitkiewicz K., Edukacja zdro-
wotna, Warszawa: Wydawnictwa Akademickie i Profesjonalne, s. 47.

24 Zdrowie dla wszystkich w XXI wieku. Podstawowe zatozenia polityki zdrowia dla wszystkich w Regionie
Europejskim, www.parpa.pl/index.php/alkohol-w-europie/zdrowie-21-zdrowie-dla-wszystkich-who
[dostep: 22.06.2023].
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2. Pojecia wazne dla realizacji dziatan z zakresu promocji zdrowia

W procesie edukacji uczestnicza dzieci i mtodziez z r6znych srodowisk, dlatego przygo-
towanie ich do zdrowego stylu zycia musi obejmowac trzy obszary dziatan szkoty lub
innej placowki oswiatowej:
e edukacje zdrowotna, zwigzang z nauka, jak zdrowo zy¢;
e promocje zdrowia, opartg na praktycznych dziataniach promujacych zdrowy styl
Zycia;
e profilaktyke, ukierunkowang na zmiane zachowan ryzykownych dla zdrowia
ucznia i wzmacnianie czynnikéw chronigcych.

Potrzeba integralnego wychowania® wymaga zdefiniowania powyzszych pojec¢ w celu
ukierunkowania dziatan prozdrowotnych nauczycieli i wychowawcédw na skuteczne
przygotowanie dzieci i mtodziezy do zdrowego stylu zycia.

2. Edukacja zdrowotna w szkole

Edukacja zdrowotna jest to: proces, w ramach ktérego uczer uczy sie, jak zdrowo zZy¢, oraz
dowiaduje sie, ze zdrowie jest podstawowq wartosciq jego wtasnego Zycia i oséb najblizszych?®®.

Edukacja zdrowotna ukierunkowana jest na jednostke i stanowi podstawe promocji
zdrowia. Uczen, aby promowat zdrowie, potrzebuje wiedzy na temat zdrowia, potaczonej
z umiejetnosciami dokonywania zdrowych wyboréw.

Wazna rola szkoty czy innej placowki oswiatowej w zakresie edukacji zdrowotnej? jest
zbiezna z zatozeniami wszechstronnej edukacji zdrowotnej, propagowanej przez Swia-
towa Organizacje Zdrowia. Gtéwne kierunki dziatan tych jednostek wedtug powyzszych
zatozen stanowia zarazem cechy wspotczesnej edukacji zdrowotnej dzieci i mtodziezy.

Dziatania jednostki oswiatowej w zakresie edukacji zdrowotnej powinny byc¢ oparte na:
e holistycznym podejsciu do zdrowia, co oznacza wielowymiarowos¢ zdrowia
ucznia, z uwzglednieniem roznych czynnikdéw warunkujacych zdrowie, zwigza-

nych z ludzmi i Srodowiskiem;
e wykorzystaniu w szkole wszystkich okolicznosci sprzyjajacych edukacji zdrowot-
nej — programoéw i projektow, sytuacji edukacyjnych oraz wzorcéw osobowych;

% W zatozeniach programowych wspoétczesnej koncepcji wychowania podkresla sie potrzebe integral-
nego rozwoju ucznia w czterech sferach: fizycznej, poznawczej, emocjonalnej i spotecznej. Por. Reforma
edukacji 2017, Warszawa: Ministerstwo Edukacji Narodowe;j.

% Por. B.Wolny (2019), Edukacja zdrowotna w szkole. Poradnik dla dyrektoréw szkéti nauczycieli, op. cit., s. 15.
% Rozporzqdzenie Ministra Edukacji i Nauki z dnia 6 lutego 2023 r. zmieniajqce rozporzqdzenie w sprawie
podstawy programowej wychowania przedszkolnego oraz podstawy programowej ksztatcenia ogélnego dla
szkoty podstawowej, w tym dla ucznidéw z niepetnosprawnosciq intelektualng w stopniu umiarkowanym lub
znacznym, ksztatcenia ogdlnego dla branzowej szkoty | stopnia, ksztatcenia ogdinego dla szkoty specjalnej
przysposabiajqcej do pracy oraz ksztatcenia ogélnego dla szkoty policealnej, Dz.U. 2023, poz. 312.
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e uwzglednieniu w organizacji i realizacji edukacji zdrowotnej zainteresowan i po-
trzeb zdrowotnych uczniéw;

e dazeniu do zharmonizowania wiedzy o zdrowiu, ktérg uczen uzyskuje z réznych
zrédet - od rodzicow, nauczycieli, rowiesnikow, ze sSrodkéw masowego przekazu,
reklam itp., co oznacza tzw. spdjnosc informacji, czyli méwienie jednym gtosem;

e zachecaniu ucznidéw do zdrowego stylu zycia poprzez aktywne uczestnictwo
uczniéw w planowaniu i realizowaniu edukacji zdrowotnej;

e stworzeniuw placéwkach o$wiatowych warunkéw i mozliwosci sprzyjajacych zdrowiu®.

Powyzsze kierunki dziatarh podkreslaja potrzebe przyjecia w szkole czy innej placéwce

oswiatowej odpowiedniego podejscia i rozumienia edukacji zdrowotnej, zgodnie z ktérym:

e edukacja zdrowotna ucznidw realizowana jest w kontekscie edukacji pojmowanej
integralnie, czyli jest waznym elementem catosciowej edukacji dziecka;

e edukacja zdrowotna ukierunkowana jest na formowanie postawy prozdrowotnej
ucznia®® obecnie (aktualizm) i na przyszto$¢ (prospekcja), czyli na przygotowanie
do dbatosci o zdrowie przez cate zycie;

e edukacjazdrowotna jest skuteczna i efektywna jedynie w takim procesie wycho-
wania, w ktéorym podstawowym i zasadniczym zrodtem celéw wychowawczych
sq wartosci istotne dla osobowego rozwoju.

211, Celeifilary szkolnej edukacji zdrowotnej

We wspétczesnym systemie oswiaty edukacja zdrowotna realizowana jest na wszystkich
etapach edukacyjnych. Rozpoczyna sie w przedszkolu, kontynuowana jest w szkole
podstawowej i ponadpodstawowej. Obejmuje szkoty ogdlnodostepne i specjalne®.

W preambule podstawy programowej ksztatcenia ogélnego podkreslono znaczenie
edukacji zdrowotnej m.in. poprzez zapisy odnoszace sie do gtéwnych zadan szkoty
podstawowej: (...) Waznq role w ksztatceniu i wychowaniu uczniéw w szkole (...) odgrywa
edukacja zdrowotna®' oraz szkoty ponadpodstawowej: (...) Waznym zadaniem szkoty jest
edukacja zdrowotna, ktdrej celem jest rozwijanie u uczniéw postawy dbatosci o zdrowie
wtasne i innych ludzi oraz umiejetnosci tworzenia Srodowiska sprzyjajqcego zdrowiu*.

2 Por. ZatoZenia wszechstronnej edukacji WHO. Wszechstronna edukacja zdrowotna. Przewodnik do dzia-
tania, ,Lider” 1993, nr 5.

2 Przedrostek pro — oznacza ku zdrowiu.

30 Tamze.

31 Por. Rozporzqdzenie Ministra Edukacji i Nauki z dnia 6 lutego 2023 r. zmieniajqce rozporzqdzenie w sprawie
podstawy programowej wychowania przedszkolnego oraz podstawy programowej ksztatcenia ogélnego dla
szkoty podstawowej, w tym dla uczniéw z niepetnosprawnosciq intelektualng w stopniu umiarkowanym lub
znacznym, ksztatcenia ogdlnego dla branzowej szkoty | stopnia, ksztatcenia ogdinego dla szkoty specjalnej
przysposabiajqcej do pracy oraz ksztatcenia ogdlnego dla szkoty policealnej, Dz.U. 2023, poz. 312.; Rozpo-
rzqdzenie Ministra Edukacji i Nauki z dnia 6 lutego 2023 r. zmieniajqce rozporzadzenie w sprawie podstawy
programowej ksztatcenia ogélnego dla liceum ogdlnoksztatcqcego, technikum oraz branzowej szkoty Il
stopnia, Dz.U. 2023, poz. 314.

32 Tamze.

15



Barbara Wolny e Tomasz Wojtasik e Promocija zdrowia w szkotach i placdwkach oswiatowych

Jak juz zaznaczono, zasadniczym celem szkolnej edukacji zdrowotnej jest przygotowanie
uczniéw do zdrowego stylu zycia obecnie i po zakonczeniu szkolnej edukacji. Wiaze sie
to z ukierunkowaniem i wdrazaniem dzieci i mtodziezy do dbatosci o zdrowie wtasne
i innych przez cate zycie. Oznacza takze zachecanie ich do przestrzegania zasad zdro-
wego stylu zycia oraz uczenie radzenia sobie z réznego rodzaju zagrozeniami zdrowia
w odniesieniu do dwéch biegunoéw zycia: zdrowia i choroby.

Szkolny proces edukacji zdrowotnej ucznidéw oparty jest na trzech filarach:
e przekazywaniu wiedzy na temat zdrowia,
e ksztattowaniu umiejetnosci praktycznych wykorzystania wiedzy w codziennych
sytuacjach zycia,
e formowaniu postawy?.

Tresci zawarte w poszczegodlnych filarach przenikaja sie i uzupetniajg wzajemnie, sta-
nowigc podstawy skutecznej i efektywnej edukacji.

W obowigzujacym uregulowaniu prawnym zostaty zawarte dwa ujecia dotyczace reali-
zowania edukacji zdrowotnej w szkole podstawowej i ponadpodstawowej:

e ujecie przedmiotowe, z wyraznym zaakcentowaniem przewodniej roli wychowa-
nia fizycznego jako przedmiotu kierunkowego (nauczanie — uczenie sie o zdro-
wiu w ramach bloku: edukacja zdrowotna) oraz wpisaniem tresci zdrowotnych
do materiatéw z r6znych przedmiotéw - ujecie rozproszone. Blok tematyczny:
edukacja zdrowotna zostat zamieszczony réwniez w przedmiocie edukacja dla
bezpieczenstwa?!. W szkole ponadpodstawowej edukacja zdrowotna realizowana
jest podobnie jak w szkole podstawowej - na zajeciach wychowania fizycznego,
jako przedmiocie wiodacym, oraz w zakresie wielu innych przedmiotéw, takich jak
np. biologia, wychowanie do zycia w rodzinie czy edukacja dla bezpieczenstwa
(blok: edukacja zdrowotna) - w ramach modelu rozproszonego®;

e ujecie wychowawczo-profilaktyczne, z akcentem na strone aksjologiczng — war-
tosci zdrowia i zdrowego stylu zycia: program wychowawczo-profilaktyczny,
w ktérym jednym z obszardéw jest edukacja zdrowotna*®.

3 Por.Wolny B., (2019), Edukacja zdrowotna w szkole. Poradnik dla dyrektoréw szkét i nauczycieli..., op. cit.
s. 16-17.

34 Zob. wiecej: Edukacja zdrowotna w podstawie programowej ksztatcenia ogdlnego — charakterystyka
0gdlna, [w:] Wolny B., (2019), Edukacja zdrowotna w szkole. Poradnik dla dyrektoréw szkét i nauczycieli...,
op.cit, s. 18-26; oraz Rozporzqdzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 6 lutego 2023 r. w sprawie podsta-
wy programowej ksztatcenia ogdlnego dla liccum ogdinoksztatcgcego, technikum oraz branzowej szkoty Il
stopnia, Dz.U. 2023, poz. 314.

¥ Tamze.

36 Zob. Szczego6towy opis tresci edukacji zdrowotnej oraz sposéb realizacji, Edukacja zdrowotna w podsta-
wie programowej ksztatcenia ogdlnego — charakterystyka ogdina, [w:] Wolny B., (2019), Edukacja zdrowotna
w szkole. Poradnik dla dyrektoréw szkét i nauczycieli, op.cit., s. 18-19.
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Rozszerzenie zakresu programu wychowawczo-profilaktycznego o tresci z obszaru
edukacji zdrowotnej stanowi bardzo wartosciowe rozwigzanie ze wzgledu na potrzebe
ksztattowania postawy prozdrowotnej ucznia.

Wychowanie do zdrowia, realizowane w ramach programu wychowawczo-profilak-
tycznego, obejmuje réwniez dziatania o charakterze profilaktycznym, polegajace na za-
pobieganiu niewtasciwym zachowaniom uczniéw poprzez wzmacnianie czynnikéw
chroniagcych i ostabianie czynnikéw ryzyka.

2.2. Promocja zdrowia w szkole

Promocja zdrowia to koncepcja i strategia dziatan dla zdrowia. Jej definicja wyjsciowa
zawarta jest w Karcie Ottawskiej. Zgodnie z brzmieniem definicji: (...) promocja zdrowia
jest to proces umozliwiajqcy ludziom uzyskanie kontroli nad wtasnym zdrowiem oraz jego
poprawe?’.

2.2, Zadaniaiobszary promociji zdrowia

Podstawowym zadaniem promocji zdrowia jest ksztattowanie optymalnych dla zacho-
wania zdrowia warunkow zycia, a takze mediacja miedzy ludzmi a ich srodowiskiem,
odnoszaca sie zarébwno do indywidulnych wyboroéw, jak i do dziatalnosci spotecznej.
Efektem tych dziatarh powinien by¢ wzrost odpowiedzialnosci spotecznej za zdrowie
dzis i w przysztosci®.

Promocja zdrowia ukierunkowana jest na potencjat zdrowotny, jaki kazdy cztowiek
ma i moze pomnaza¢; dotyczy catej populacji, np. obejmuje wszystkich cztonkéw spo-
tecznosci szkolnej, podkreslajac znaczenie takich determinantoéw, jak styl zycia, wzory
codziennych zachowan oraz interakcje miedzy jednostka a jej spotecznym i fizycznym
srodowiskiem?®.

Promocja zdrowia w szkole i innej placowce oswiatowej obejmuje dziatania ukierunko-
wane na zmiane srodowiska fizycznego i spotecznego, zajmuje sie popularyzowaniem
zdrowego stylu zycia oraz wspiera uczniow, rodzicéw i nauczycieli w tym zakresie.
Przyktadem dziatan na rzecz zdrowia catej spotecznosci szkolnej jest program ,Szkota
Promujgca Zdrowie™,

37 Ottawa Charter for Health Promotion. An International Conference on Health Promotion. 17-21 November 1998.
38 QOstrowska A., (1999), Styl zycia a zdrowie. Z zagadnieri promocji zdrowia, Warszawa: Wydawnictwo IFiS
PAN, s. 163-164.

39 Por. Borzucka-Sitkiewicz K., (2009), Promocja zdrowia a edukacja zdrowotna, [w:] Syrek E., Borzucka-Sit-
kiewicz K., Edukacja zdrowotna, Warszawa: Wydawnictwa Akademickie i Profesjonalne, s. 72.

40 Program ,Szkota Promujaca Zdrowie” to jeden z najdtuzej realizowanych w polskim systemie oswiaty
dodatkowych programéw poszerzajacych oferte szkoty lub placéwki o systemowe dziatania z promocgji
zdrowia oparte na tzw. catosciowym podejsciu do promocji zdrowia, https://www.ore.edu.pl/category/
szkola/promocja-zdrowia/ [dostep: 21.08.20231.
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Kluczowe dla promocji zdrowia jest doprowadzenie do skutecznego uczestnictwa catej
spotecznosci szkolnej w definiowaniu problemoéw zdrowotnych, podejmowaniu decyzji
i dziataniach na rzecz zmiany dotychczasowego stylu zycia*'.

W promoc;ji zdrowia podkresla sie potrzebe wiaczenia zdrowia w rézne systemy spo-
teczne i aktywnosc istniejgcych organizacji. Szczegdlnie wazne jest potaczenie dziatan
na rzecz zdrowia w rodzinie, szkole, ochronie zdrowia, spotecznosci lokalnej i krajowej,
€O 0znacza spojnos¢ dziatan*.

Promocja zdrowia w szkole czy innej placéwce oswiatowej powinna obejmowac dzia-
tania majace na celu tworzenie:
e zdrowego srodowiska szkoty i placowki;
e szkolnej polityki i programéw nauczania, umozliwiajacej dostepnos¢ wyboréw
prozdrowotnych;
e warunkow do dziatan ukierunkowanych na ochrone i poprawe zdrowia uczniow;
e klimatu i atmosfery sprzyjajacej uczestnictwu wszystkich cztonkéw spoteczno-
$ci — uczniow, nauczycieli, pracownikéw i rodzicow*.

Promocja zdrowia taczy sie z edukacja zdrowotna: (...) aby uczeri promowat zdrowe
zachowania musi posiadac wiedze, a to zadanie realizuje edukacja zdrowotna**.

Promocja zdrowia poprzedza profilaktyke i dlatego powinna wejs¢ we wszystkie $ro-
dowiska zycia cztowieka, zwtaszcza srodowiska edukacyjne, takie jak szkota i placowki
osSwiatowe.

W nawiazaniu do zatozen Karty Ottawskiej dziatania z zakresu promocji zdrowia w szkole
lub innej placéwce oswiatowej powinny wigzac sie z tworzeniem odpowiednich warun-
kow i obejmowac catosciowe podejscie do promocji zdrowia, co oznacza:
1) Budowanie prozdrowotnej polityki szkoty i placowki oswiatowej
Zdrowie stanowi integralny element procesu wychowania, opieki i edukacji. Po-
niewaz prozdrowotne wybory uczniéw zaleza od uregulowanych, zaplanowanych
i systemowych dziatan, promocja zdrowia powinna by¢ wpisana do dokumentéw
szkoty, placéwki, w formie np. koncepcji pracy.
2) Tworzenie sSrodowiska szkoly i placowki sprzyjajacego zdrowiu, tzw. etosu zdrowia
Srodowisko moze stwarza¢ korzystne badz niekorzystne warunki dla zdrowia
w nastepujacych wymiarach:

41 Stonska Z., (1999), Edukacja zdrowotna a promocja zdrowia, [w:] Karski J.B. (red.), Promocja zdrowia,
Warszawa: Wydawnictwo ,Ignis, s. 310.

42 Zob. Wolny B,. (2010), Edukacja zdrowotna w szkole. Poradnik dla nauczycieli realizujqcych edukacje
zdrowotng, Stalowa Wola: Fundacja Campus, s. 19-20.

4 Vilaga T., Darlington E., Velasco M.J.M, Martinis O., Masson J., (2019), SHE. Poradnik dla szkét SHE 2.0.
Poradnik metodyczny jak tworzy¢ szkote promujqcq zdrowie... ., op. cit., s. 13-15.

4 Tamze, s. 13.
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3)

4)

5)

e fizycznym —wazne, by Srodowisko fizyczne szkoty korzystnie wptywato na to,
co dzieci uzyskuja w ramach edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia, np.
brak w szkole odpowiedniego miejsca na spozywanie drugiego sniadania,
pospiech, krétkie przerwy niweczg to, czego nauczyciel uczyt dzieci o za-
sadach odzywania w ramach zajec lekcyjnych;

e spotecznym - dobre relacje, atmosfera i klimat placéwki;

e zasoboéw - zasoby finansowe;

e infrastruktury, zasobéw informacyjnych i zasobdéw ludzkich — na co skta-
da sie m.in. posiadana wiedza i umiejetnosci nauczycieli, wychowawcéw
w zakresie promowania zdrowia w szkole, réowniez postawy wzgledem
zdrowia. Istotne jest, zeby nauczyciel swoim zachowaniem byt wzorcem dla
uczniéw, np. promowat zdrowe odzywianie lub aktywne formy spedzania
czasu wolnego®.

Wzmacnianie dziatan spotecznosci szkoty lub placowki na rzecz zdrowia
Skutecznos$¢ dziatan w zakresie promocji zdrowia zalezy od aktywnego uczest-
nictwa catej spotecznosci w dziataniach na rzecz zdrowia. Podejscie to umozliwia
wspodlne podejmowanie decyzji i ich wdrazanie, w przeciwienstwie do modelu
uczestnictwa, w ktérym decydujaca jest rola eksperta, brak natomiast aktywnosci
uczestnikow procesu®.

Rozwijanie indywidualnych umiejetnosci stuzacych zdrowiu

Istotna w promocji zdrowia jest tatwos¢ wyboréw. Rozwijaniu indywidualnych
umiejetnosci stuzacych zdrowiu sprzyja uswiadomienie dzieciom i mtodziezy, ze
utrzymanie zdrowia zalezy od nas samych, naszej postawy, sposobu odzywiania,
trybu zycia, sposobu spedzania wolnego czasu itp. W zwiazku z tym szczeg6lnego
znaczenia w szkolnych dziataniach z zakresu promocji zdrowia nabiera podejscie
ukierunkowane na rozwijanie umiejetnosci zyciowych (ang. life skills), upowszech-
niane przezWHO (1993) i UNICEF (2001), a od wielu lat wdrazane w przedszkolach
i szkotach promujacych zdrowie. W promocji zdrowia podkresla sie, ze dzieki tym
umiejetnosciom uczen moze przetozy¢ wiedze, postawy i wartosci na dziatanie,
co umozliwia mu zachowywanie sie w sposob sprzyjajacy zdrowiu. Nalezy pod-
kresli¢ jednak, ze wykorzystanie posiadanych umiejetnosci zyciowych zalezy od
wielu czynnikow natury spotecznej, kulturowej i sSrodowiskowej*’.

Wspotprace szkoly lub placowki ze stuzba zdrowia

Wspotczesne podejscie do promocji zdrowia podkresla role ochrony zdrowia,
jako instytucji wspierajacych szkote lub inna placéwke oswiatowa w obszarze
dziatan promujacych zdrowe zachowania dzieci i mtodziezy. Zgodnie z ideg pro-
mogji zdrowia stuzby medyczne powinny umiec reagowac na rézne potrzeby

4 Por. Borzucka-Sitkiewicz K., (2009), Promocja zdrowia i edukacja zdrowotna, [w:] Syrek E., Borzucka-Sit-
kiewicz K., Edukacja zdrowotna, Warszawa: Wydawnictwa Akademickie i Profesjonalne, s. 76-77.

4 Por. Stonska Z., (1994), Promocja zdrowia — zarys problematyki, ,Promocja Zdrowia. Nauki Spoteczne
i Medycyna’, nr 1-2, s. 47.

47 Por. Borzucka-Sitkiewicz K., (2009), Promocja zdrowia i edukacja zdrowotna, op. cit., s. 81.
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zdrowotne ludzi, nie tylko zwigzane z leczeniem. Wzmocnienie edukacyjnych
dziatan nauczyciela przez przedstawicieli stuzby zdrowia daje wieksze mozliwosci
profesjonalnego specjalistycznego wsparcia zdrowia ucznia i jego rodziny, np.
w formie spotkan z lekarzem czy pielegniarka.

2.2.2. Rola promocji zdrowia w ksztattowaniu zdrowych zachowan

Zgodnie z powyzszymi rozwazaniami nalezy stwierdzi¢, ze promocja zdrowia w szkole
jest procesem systemowych dziataii o charakterze praktycznym. Jej celem sa zmiany
lub kontrola dotychczasowych zachowan zdrowotnych uczniéw, nauczycieli i rodzicow.

Zadaniem szkolnej promocji zdrowia jest zatem ksztattowanie optymalnych dla wzmac-
niania zdrowia uczniéw warunkéw zycia oraz zachecanie i inspirowanie ich do podej-
mowania indywidulanych prozdrowotnych wyboréw, jak rowniez dziatalnosci spo-
tecznej o tym charakterze w réznych srodowiskach zycia: szkolnym, rodzinnym czy
rowiesniczym.

Szkolna promocja zdrowia poprzez systematyczne dziatania prozdrowotne daje wska-
zowki, jak zdrowo zy¢. Do dziatan tych nalezg np. wspdlne zdrowe $niadania, aktywne
przerwy, warsztaty relaksacyjne, rodzinne pikniki zdrowia itp. Tego rodzaju praktyczne
zajecia szkolne inspirujg uczniéw do zdrowych zachowan takze w swoich srodowiskach
zycia - rodzinnym czy rowie$niczym.

Rola szkolnej promocji zdrowia jest szczegdlnie wazna obecnie - kiedy dzieci i mtodziez
preferuja niezdrowe zachowania, takie jak spedzanie wolnego czasu w pozyc;ji siedza-
cej przed ekranem telewizora, komputera czy smartfona, potagczone ze spozywaniem
produktow wysoko przetworzonych, w tym wysokokalorycznych przekasek.

Skutecznym przeciwdziataniem takim zachowaniom jest wtasnie promocja zdrowia o cha-
rakterze praktycznym — wspolne promowanie zdrowego stylu zycia uczniéw, nauczycieli
i rodzicow w srodowisku szkoty czy inne placéwki oswiatowej. Promocja taka powinna
by¢ wiaczona w zakres dziatan wychowawczo-dydaktycznych na wszystkich etapach
edukacyjnych, a dziatania zdrowotne - dostosowane do potrzeb dzieci i mfodziezy.

Potrzebe wspierania promocji zdrowia w szkotach potwierdzajg dziatania realizowane od
lat 90. XX wieku w placéwkach promujacych zdrowie w Polsce i w Europie. Doswiadczenia
tych jednostek pokazuja, ze nauka o zdrowiu, potaczona z codziennymi praktycznymi
dziataniami w ramach promocji zdrowia, pozwala skuteczniej wyposazac podopiecznych
w wiedze na temat zdrowia i ksztattuje u nich praktyczne umiejetnosci wykorzystywania
tej wiedzy w codziennym zyciu®.

“ Por. Vilaca T., Darlington E., Velasco M.J.M, Martinis O., Masson J., (2019), SHE. Poradnik dla szkét SHE
2.0...,0p.cit, s. 12.
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Jak z tego wynika, zdrowie i edukacja sg ze sobg powiazane, gdyz prawidtowe funkcjo-
nowanie organizmu oraz dobre samopoczucie psychiczne i spoteczne ucznia sprzyjaja:
e dobrej dyspozycji do nauki - procesom koncentracji uwagi, myslenia, pamieci,
przyswajania wiedzy i opanowania podstawowych umiejetnosci;
e motywacji do nauki i satysfakcji ze szkoty;
e rozwijaniu uzdolnien i zainteresowan oraz kreatywnosci;
e dobrym relacjom miedzy cztonkami spotecznosci szkolnej®.

W zwiagzku z powyzszym promocja zdrowia powinna uzupetniac szkolng edukacje zdro-
wotna i profilaktyke jako dziatanie systemowe. Tylko wtedy moze przyczyni¢ sie do osia-
gania przez uczniow waznych celow zyciowych. Jak stusznie zauwaza Andrzej Pawtucki:
(...) udziat ucznia w programach edukacyjnych, promujqcych wartosci naturalne (ciato,
zdrowie, nature), przesqdza o powodzeniu w Zyciu, zas zaniechanie aktywnosci edukacyjnej,
w nastepstwie ktorej ,rodzi sie” uczniowska niekompetencja, wywotuje w dalszym nastepstwie
zdarzeri splot niepowodzern, stajqc sie Zrédtem niejednej porazki, a nawet zyciowego fiaska®™.

2.2.3. Umiejetnosci zyciowe jako element promocji zdrowia

Waznym elementem promocji zdrowia jest rozwijanie u uczniéw umiejetnosci zycio-
wych, zwtaszcza w obszarze wzmacniania zdrowia psychicznego i spotecznego.

Badania naukowe i obserwacja rzeczywistosci szkolnej pozwolity na zgromadzenie wielu
dowodow wskazujacych, ze o pomysinosci w zyciu nie decyduje wytacznie poziom wy-
ksztatcenia i ogélny poziom inteligencji, ale rwniez: umiejetnosc radzenia sobie z emo-
¢jamiibudowania motywacji (tzw. inteligencja emocjonalna) oraz umiejetnosc rozumienia
innych ludzi (inteligencja spoteczna) i samego siebie (tzw. inteligencja intrapersonalna)*'.

Zgodnie z propozycjg WHO: (...) umiejetnosci Zyciowe to ,umiejetnosci” (zdolnosci) umoz-
liwiajqce jednostce pozytywne zachowania przystosowawcze, ktére pozwalajq efektywnie
radzi¢ sobie z zadaniami i wyzwaniami codziennego Zycia*.

Z punktu widzenia promocji zdrowia i profilaktyki zaburzen WHO wyréznia dwie grupy
umiejetnosci:
e podstawowe, zwigzane m.in. z podejmowaniem decyzji, porozumiewaniem sie
zinnymi lub radzeniem sobie ze stresem;

49 Por.Woynarowska B., (red.), (2006), Edukacja zdrowotna i promocja zdrowia w szkole, ,Warszawa: Centrum
Metodyczne Pomocy Psychologiczno-Pedagogicznej, z. 10-11, s. 9.

%0 Pawtucki A., (2007), Osoba w pedagogice ciata. Prawo pokoju olimpijskiego, Gdansk — Olsztyn: Olsztyriska
Szkota Wyzsza im. J6zefa Rusieckiego, s. 85.

1 Gardner H., (2006), Inteligencje wielorakie. Nowe horyzonty w teorii i praktyce, Warszawa: Laurum.

52 Cyt. za: Todorovska-Sokotowska V., (2007), Umiejetnosci Zzyciowe — wazny komponent szkoty przyjaznej
dziecku/szkoty promujqcej zdrowie, ,Edukacja zdrowotna i promocja zdrowia w szkole’, zeszyt 12, Warszawa:
CMPPP, s. 106.
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e specyficzne, dotyczace radzenia sobie z zagrozeniami, np. asertywne odmawianie
palenia papieroséw >3,

Umiejetnosci zyciowe mozna taczy¢ w rézne kategorie i grupy, w zaleznosci od potrze-
by jednostki lub grupy uczniéw. Podziat umiejetnosci zyciowych na pie¢ grup wedtug
koncepcji UNICEF przedstawia ponizsza tabela>*. Zgodnie z tym podejsciem do kazdej
grupy umiejetnosci zostaly przypisane konkretne ich rodzaje. Prezentowany podziat
pokazuje, ze: (...) wiele umiejetnosci zyciowych jest powiqzanych miedzy sobq (.. .), dlatego
by skutecznie wptywac na zachowania zdrowotne uczniéw, umiejetnosci Zyciowe powinny
dotyczyc¢ konkretnego zagadnienia®.

Tabela 1. Umiejetnosci zyciowe, ich grupy i rodzaje’®

Grupa umiejetnosci Rodzaje umiejetnosci

Empatia, aktywne stuchanie, przekazywanie i przyjmowanie
informacji zwrotnych, porozumiewanie sie werbalne

1) Umiejetnosci interpersonalne | i niewerbalne, asertywnos¢, odmawianie, negocjowanie,
rozwigzywanie konfliktdw, wspotdziatanie, praca w zespole,
zwiazki i wspétdziatanie ze spotecznoscia.

Samoocena, identyfikacja swoich wtasnych mocnych

2) Umiejetnosci budowania
) leje I budowani i stabych stron, pozytywne myslenie, budowanie

samoswiadomosci : . .
pozytywnego obrazu wtasnej osoby i wtasnego ciafa.
Zrozumienie réznych norm spotecznych, przekonan,
kultur, réznic zwigzanych z plcig; tolerancja; identyfikacja
3) Umiejetnosci budowania czynnikow, ktére wplywaja na system wartosci, postaw,

wlasnego systemu wartosci tworzenie whasnej hierarchii wartosci; przeciwdziatanie
dyskryminacji i negatywnym stereotypom; dziatania na rzecz
prawa, odpowiedzialnosci i sprawiedliwosci spotecznej.

Krytyczne i twércze myslenie, rozwigzywanie problemoéw,

identyfikacj ka dla siebie i i h, kiwani
4) Umiejetnosci podejmowania identyfikacja ryzyka dla siebie i innych, poszukiwanie

. alternatyw, uzyskiwanie informacji i ocena ich wartosci,
decyzji

przewidywanie konsekwencji wtasnych dziatan, zachowan,
stawiania sobie celow.

.. .. ) . Samokontrola, radzenie sobie z presja, gospodarowanie
5) Umiejetnosci radzenia sobie . . . . o
czasem, radzenie sobie z lekiem, trudnymi sytuacjami,

i kierowania stresem . .
poszukiwanie pomocy.

33 Cyt. za: Woynarowska B., Sokotowska M. (red.), (2000), Szkota Promujqca Zdrowie, doswiadczenia dzie-
sieciu lat. Poradnik dla koordynatoréw i zespotéw promocji zdrowia szkolnych, lokalnych i wojewddzkich,
Warszawa: Krajowy Osrodek Wspierania Edukacji Zawodowej i Ustawicznej, s. 72.

> Podziat wedtug UNICEF, (2000), cyt. za: Sokotowska M., Umiejetnosci zyciowe, [w:] Woynarowska B.,
(2007), Edukacja zdrowotna. Podrecznik akademicki, Warszawa: Wydawnictwo Naukowe PWN, s. 445.

% Por. Wolny B., (2007), Ksztattowanie umiejetnosci zyciowych w praktyce przedszkolnej i szkolnej — ewa-
luacja dziatan placéwek i szkét promujqcych zdrowie, ,Edukacja zdrowotna i promocja zdrowia w szkole”,
Warszawa: CPPP, zeszyt 12, 5.98-104.

% UNICEF, (2000), cyt. za: Sokotowska M., Umiejetnosci zyciowe..., op.. cit., s. 445.
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Rozwijanie umiejetnosci zyciowych, tzw. psychospotecznych, w ramach promocji zdro-
wia w szkole lub placéwce pozwala przygotowac uczniow czy wychowankow do radze-
nia sobie z wyzwaniami i problemami zycia codziennego, czyli wyposazy¢ ich w kom-
petencje do dziatania, wazne w promowaniu zdrowego stylu zycia.

Nalezy podkresli¢, ze umiejetnosci zyciowe:

* maja znaczenie dla osiggniecia przez cztowieka satysfakcjonujgcego zycia;

e pozwalajg na poznanie samego siebie, swoich mozliwosci i ograniczen, pomagaja
w rozwigzywaniu swoich problemoéw;

e decyduja o mozliwosci Swiadomego i rozsadnego kierowania wiasnymi wyborami
i podejmowania decyzji;

e 53 warunkiem budowania dobrych relacji z otoczeniem, sprzyjaja aktywnemu
uczestnictwu w zyciu spotecznym, a takze radzeniu sobie na rynku pracy?'.

Umiejetnosci zyciowe stanowig wazny element promowania zdrowego stylu zycia i od-
nosza sie do holistycznego podejicia do zdrowia, znajdujac swoje miejsce w ponizszych
kategoriach promocji zdrowia.

2.2.4. Promocja zdrowia w odniesieniu do czterech wymiaréw zdrowia

Zgodnie z holistycznym podejsciem do zdrowia promocja zdrowego stylu zycia w szko-
le powinna obejmowac integracje wszystkich obszaréw zdrowia ucznia i odnosic sie
do czterech sfer jego rozwoju: fizycznej, poznawczej, spotecznej i duchowej. Podejscie
takie oméwione zostato w podrozdziale 1.1. Holistyczny model zdrowia w szkole z per-
spektywy promocji zdrowia i jest zgodne z zatozeniami integralnego rozwoju ucznia przy-
jetymi w podstawach programowych obowigzujacych w szkotach wszystkich typow®s.

We wsparciu dziatan z zakresu promocji zdrowia w szkotach i placéwkach oswiatowych
pomocne moga by¢ zaproponowane wymiary zdrowia, odnoszace sie do wszystkich
aspektéw zdrowia ucznia>:

57 UNICEF, (2001), cyt. za: Sokotowska M., Umiejetnosci zyciowe i ich ksztattowanie w edukacji zdrowotnej
iinnych dziataniach szkoty, [w:] Woynarowska B., (2007), Edukacja zdrowotna, Warszawa: PWN, s. 444.

%8 Por. Zatozenia wychowania i edukacji dziecka w przedszkolu i w szkole, Rozporzqdzenie Ministra Edukacji
Narodowej z dnia 6 lutego r. w sprawie podstawy programowej wychowania przedszkolnego oraz podsta-
wy programowej ksztatcenia ogélnego dla szkoty podstawowej, w tym dla uczniéw z niepetnosprawnosciq
intelektualnq w stopniu umiarkowanym lub znacznym, ksztatcenia ogdlnego dla branzowej szkoty | stopnia,
ksztatcenia ogdélnego dla szkoty specjalnej przysposabiajqcej do pracy oraz ksztatcenia ogélnego dla szkoty
policealnej, Dz. U. 2023, poz. 312 oraz Rozporzqdzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 6 lutego 2023 r.
w sprawie podstawy programowej ksztatcenia ogdlnego dla liccum ogdlnoksztatcqcego, technikum oraz
branzowej szkoty Il stopnia, Dz.U. 2023, poz. 314.

%9 Kategorie uwzgledniaja poszczegdlne umiejetnosci zyciowe przedstawione w Tabeli 1. Umiejetnosci
zyciowe, ich grupy i rodzaje.
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Zdrowie fizyczne:

dbatos¢ o ciato: higiena osobista i higiena jamy ustnej, kontrolowanie masy ciata;
zdrowe odzywianie: zbilansowana dieta, urozmaicone positki, umiarkowanie
w jedzeniu, produkty zdrowe i produkty niezdrowe, wybor produktéw, przygo-
towywanie positkdw, estetyka spozywania positkow;

aktywnosc fizyczna w szkole i w czasie wolnym: r6zne formy aktywnosci, aktyw-
nos¢ dostosowana do mozliwoscii predyspozycji w mysl zasady: ruch to zdrowie,
ruch to zycie;

bezpieczenstwo w zyciu codziennym i pierwsza pomoc;

ekologia: ochrona srodowiska, segregacja odpadow i zycie zgodne z natura.

Zdrowie psychiczne

w aspekcie poznawczym:
- aktywne uczenie sig;
- rozwijanie potencjatu intelektualnego wraz z dostosowaniem nauczania
do mozliwosci intelektualnych i styléw uczenia sie;
w aspekcie afektywnym:
- rozpoznawanie i kontrolowanie emocji, np. leku, radosci, ztosci, zalu;
- adekwatne wyrazanie emogji;
- samoocena i akceptacja siebie;
- poczucie wiasnej wartosci;
- pozytywne myslenie;
- umiejetnosci podstawowe: tworcze i krytyczne myslenie;
- radzenie sobie z emocjami i stresem;
- umiejetnosci budowania samos$wiadomosci: optymizm, pozytywny obraz
wilasnej osoby i wiasnego ciata.

Zdrowie spoteczne:

komunikacja z innymi: dobre relacje uczniéw, nauczycieli i pracownikéw szkoty;
umiejetnosci zyciowe (podstawowe i spoteczne): podejmowanie decyzji i rozwia-
zywanie problemow, porozumiewanie sie bez przemocy, wspotdziatanie zinnymi,
praca w zespole, negocjowanie, dialog;

umiejetnosci specyficzne: radzenie sobie z zagrozeniami, asertywne odmawianie,
zycie bez uzaleznien i natogow.

Zdrowie duchowe - zdrowie jako wartos¢:

piekno: zewnetrzne i wewnetrzne;

dobro: normy zdrowego zycia;

prawda: stawiane sobie celéw, przewidywanie konsekwencji wiasnych dziatan
i zachowan;

zachowania prozdrowotne a antyzdrowotne;
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e odpowiedzialno$¢: wypalenie zawodowe, relaksacja, wizualizacja, rozwdj pasji
i zainteresowan;

e umiejetnosci budowania wtasnego systemu wartosci, umiejetnosci podejmo-
wania decyz;ji.

Zaproponowane zagadnienia w poszczegolnych wymiarach mogg by¢ rozszerzane
i dostosowywane do potrzeb uczniéw czy etapu edukacyjnego w oparciu o diagnoze
lub ewaluacje (zob. Aneks: Propozycja aktywnosci w zakresie diagnozy wstepnej).

2.3. Profilaktyka w szkole

Gtownym celem tak rozumianej profilaktyki jest budowanie czynnikéw chronigcych
i eliminowanie czynnikéw ryzyka u dzieci i mtodziezy®.

Takie podejscie pokazuje tacznos¢ profilaktyki z wychowaniem, edukacja zdrowotna
i promocja zdrowia, co daje mozliwos¢ realizowania wspélnych dziatan ukierunkowa-
nych na promowanie zdrowego stylu zycia, czyli budowania odpornosci i rozwijania
potencjatu zdrowotnego uczniéw (czynniki wazne w prawidtowej adaptacji).

2.31. Poziomy profilaktyki

Klasyfikacja profilaktyki wyodrebnia trzy jej poziomy:®*

1) Profilaktyka uniwersalna - adresowana do catej niezdiagnozowanej populacji
i jej podgrup, np. dzieci i mtodziezy — poziom ten faczy sie z promocjg zdrowia.
Gtéwnym celem dziatan jest dostarczenie wiedzy i uczenie najwazniejszych umie-
jetnosci zyciowych, tzw. psychologicznych i spotecznych, niezbednych do zapo-
biegania problemom. Poziom ten pokrywa sie z poziomem profilaktyki pierwszo-
rzedowej w starej klasyfikacji. Stad w nawigzaniu do powyzszych celéw ma ona
charakter zapobiegawczy i realizuje dwa cele: promocje zdrowego stylu zycia oraz
opdznienie wieku inicjacji (dziatania wedtug komunikatu: Poczekaj do dorostosci).
Gtownym terenem dziatan jest szkota®.

2) Profilaktyka selektywna - odnoszaca sie do grupy zwiekszonego ryzyka, np.
uczniow z problemami zdrowotnymi, ekonomicznymi, rodzinnymi, trudnosciami
w nauce i zachowaniu czy Zle adaptujacych sie. Jej celem jest opdznienie inicjacji
w zakresie réznych zachowan ryzykownych.

8 Szymanska J., (2015), Programy profilaktyczne. Podstawy profesjonalnej profilaktyki, Warszawa: Osrodek
Rozwoju Edukaciji, s. 31.

¢ Nowy podziat profilaktyki zostat zaproponowany w 1987 roku przez R. Gordona, a nastepnie rozbudowa-
ny przez P. Mrazek i R. Haggerty’ego w roku 1994. Od 2005 roku podziat ten jest upowszechniany w krajach
Unii Europejskiej, w tym Polsce. Zob. Prevention Initiatives for Child and Adolescent Mental Health, 2002,
cyt. za: Szymanska J., (2015), Programy profilaktyczne. Podstawy profesjonalnej profilaktyki, op. cit., s. 36.
2 Por. Szymanska, J., (2015), Programy profilaktyczne. Podstawy profesjonalnej profilaktyki, op. cit., s. 34-37.
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3) Profilaktyka wskazujaca - kierowana do poszczegolnych uczniéw, np. ekspery-
mentujacych ze srodkami psychoaktywnymi czy po probie samobojczej. Jej celem
jest ograniczenie czasu trwania dysfunkgji®.

W nowym podejsciu i definiowaniu profilaktyki w kategoriach pozytywnejlub konstruk-
tywnej zauwaza sie zbieznos$¢ promocji zdrowia i profilaktyki na pierwszym poziomie.
Dlatego wazna jest spdéjnosc dziatan zdrowotnych - edukacji zdrowotnej i promogji
zdrowia - z dziataniami profilaktycznymi.

Reasumujac, wszechstronny rozwoj cztowieka obejmuje jego wychowanie, edukacje
zdrowotng, promocje zdrowia i profilaktyke, poniewaz:

1) Wychowanie rozumiane jest jako wspieranie dziecka w rozwoju ku petnej doj-
rzatosci w sferze fizycznej, emocjonalnej, intelektualnej, duchowej i spotecznej,
wzmachiane i uzupetniane przez dziatania z zakresu profilaktyki probleméw dzieci
i mfodziezy.

2) Edukacja zdrowotna, jako specjalistyczny dziat edukacji i tzw. waskie ujecie cato-
$ciowego wychowania, ma na celu wsparcie i wzmacnianie zdrowia ucznia.

3) Promocja zdrowia ukierunkowana jest na potencjat zdrowotny, jaki kazdy uczen
ma i moze pomnazac w dziataniach zwigzanych z promocja zdrowego stylu zycia.
Dotyczy catej populacji, np. dzieci i mtodziezy w wieku przedszkolnym i szkolnym.
Jej celem jest wzmacnianie i pomnazanie potencjatu zdrowotnego.

4) Profilaktyka pozytywna w swoich dziataniach ukierunkowana jest zwtaszcza
na wzmacnianie czynnikdw chronigcych i niwelowanie czynnikéw ryzyka.

5) Wspolnym obszarem wychowania, edukacji zdrowotnej, promocji zdrowia i pro-
filaktyki sa dziatania budujace odpornos¢ na potencjalne zagrozenia zdrowia.

6) Aspektamitaczacymiwychowanie, edukacje zdrowotng, promocje zdrowia i profi-
laktyke jest cztowiek jako osoba oraz wartosci i normy, ktére reguluja prozdrowotne
funkcjonowanie cztowieka. Istotne zatem jest ksztattowanie wartosci i norm oraz
przestrzeganie ich w codziennym zyciu.

2.3.2. Program wychowawczo-profilaktyczny

Program wychowawczo-profilaktyczny szkoty stanowi integralny element catos$ciowego
planu pracy szkoty, wzmacnia wychowawczg role szkoty i wspomaga wychowawcza
funkcje rodziny poprzez wprowadzanie zmian w obszarze wychowania i profilaktyki®*.

Realizacje programu wychowawczo-profilaktycznego w szkole reguluje art. 26 ustawy
Prawo oswiatowe, zgodnie z ktérym: Szkoty i placéwki realizujg program wychowawczo-profi-
laktyczny obejmujqcy: trescii dziatania o charakterze wychowawczym skierowane do uczniéw
oraz tresci i dziatania o charakterze profilaktycznym dostosowane do potrzeb rozwojowych

8 Tamze.
5 Art. 44 Prawa oswiatowego.
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ucznioéw, przygotowane w oparciu o przeprowadzonq diagnoze potrzeb i probleméw wy-
stepujqcych w danej spotecznosci szkolnej, skierowane do ucznidw, nauczycieli i rodzicow®>.

Podstawe prawng do realizacji edukacji zdrowotnej stanowi podstawa programowa
przedmiotow ksztatcenia ogdlnego, specjalnego i zawodowego; tresci do realizacji
przewidziane sg podczas godzin wychowawczych oraz w ramach wielu przedmiotéw®®.

Wedtug uregulowania prawnego z 2017 roku edukacja zdrowotna w szkole realizowana
jest dwutorowo: w ramach nauczania przedmiotowego oraz jako jeden z obszaréw pro-
gramu wychowawczo-profilaktycznego (por. podrozdziat 2.1. Edukacja zdrowotna w szkole).

Program wychowawczo-profilaktyczny szkoty lub placéwki powinien zawiera¢ trzy
integralne obszary: wychowanie, edukacje zdrowotna i profilaktyke.

Zatozenia teoretyczne programu wychowawczo-profilaktycznego szkoty czy placéwki,
w ramach ktérego jednym z obszaréw jest edukacja zdrowotna, wiazg sie z przemysla-
nymi i zaplanowanymi dziataniami szkoty i nauczycieli, ukierunkowanymi na osigganie
przez uczniéw dojrzatosci osobowej w poszczegdlnych sferach:
e fizycznej, oznaczajacej zdobycie wiedzy i umiejetnosci pozwalajacych na prowa-
dzenie zdrowego stylu zycia i podejmowanie zachowan prozdrowotnych;
e psychicznej, polegajacej na umiejetnosci zdobywania réwnowagi i harmonii
psychicznej, uksztattowaniu postawy sprzyjajacej wzmacnianiu zdrowia wtasnego
i innych ludzi, ksztattowaniu srodowiska sprzyjajagcego rozwojowi zdrowia, osig-
gnieciu wtasciwego stosunku do swiata, poczuciu sity, checi do zycia i witalnosci;
e spotecznej, realizowanej jako postawa otwartosci w zyciu spotecznym, oparta
na umiejetnosci samodzielnej analizy wzoréw i norm spotecznych oraz ¢wiczeniu
umiejetnosci wypetniania rél spotecznych;
o aksjologicznej, wyrazajacej sie jako ukierunkowanie na zdobycie konstruktyw-
nego i stabilnego systemu wartosci, w tym docenianie znaczenia zdrowia oraz
poczucia sensu istnienia®’.

2.3.3. Promocja zdrowia integralnym elementem programu wychowawczo-profilaktycznego

Majac na uwadze powyzsze rozwigzania, przyjmuje sie, ze promocja zdrowia w szkole
powinna mie¢ uregulowany charakter. Przyniesie ona zamierzone efekty tylko wtedy,

% Art. 26 Prawa oswiatowego.

% Rozporzqdzenie Ministra Edukacji i Nauki z dnia 6 lutego 2023 r. zmieniajqce rozporzqdzenie w sprawie
podstawy programowej wychowania przedszkolnego oraz podstawy programowej ksztatcenia ogélnego
dla szkoty podstawowej, w tym uczniéw z niepetnosprawnosciq intelektualnq w stopniu umiarkowanym lub
znacznym, ksztatcenia ogdlnego dla branzowej szkoty | stopnia, ksztatcenia ogdinego dla szkoty specjalnej
przysposabiajqcej do pracy oraz ksztatcenia ogdlnego dla szkoty policealnej, Dz.U. 2023, poz. 312.

7 Por. Rozporzqdzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 22 stycznia 2018 r. w sprawie zakresu i form pro-
wadzenia w szkotach i placéwkach systemu oswiaty dziatalnosci wychowawczej, edukacyjnej, informacyjnej
i profilaktycznej w celu przeciwdziatania narkomanii, Dz.U. 2018, poz. 214.
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gdy bedzie stanowita integralng czescig programu wychowawczo-profilaktycznego®.
Wpisanie promocji zdrowia do struktury programu pozwoli taczy¢ i rozszerzy¢ dotych-
czasowe dziatania prozdrowotne i profilaktyczne, a tym samym bardziej skuteczniej

budowac odpornos¢ ucznidw na potencjalne zagrozenia zdrowia (patrz: tabela 2).

Tabela 2. Propozycja wlaczenia promocji zdrowia do realizowanej edukacji zdrowotnej i profilaktyki
w ramach programu wychowawczo-profilaktycznego

EDUKACJA
ZDROWOTNA
+

PROMOCJA
ZDROWIA
+

SZKOLNA
PROFILAKTYKA
+

ZDROWE ZYCIE

Cel - nauka, jak

zdrowo zy¢:

e podawanie wiedzy,

o ksztattowanie
umiejetnosci
i formowanie
postawy,

e ukierunkowanie
na jednostke.

Cel - wzmacnianie
potencjatu zdrowia
uczniow:

e promowanie
zdrowych
zachowan w szkole,

e tworzenie
zdrowego
Srodowiska,
klimatu i atmosfery,

e ukierunkowanie
na grupe,
spotecznosé, np.
przedszkolna,
szkolng
i na jednostke.

Cel - wzmacnianie
czynnikow
chroniacych,
ograniczanie
czynnikéw ryzyka:

e zapobieganie
pojawieniu sie
lub/i rozwojowi
niepozadanych
zachowan, stanéw
lub zjawisk w danej
populacji,

e ukierunkowanie
na jednostke.

Efekt: potaczenia
szkolnej edukacji
zdrowotnej,
promocji zdrowia

i profilaktyki pozwoli
na skuteczniejsze
przygotowanie
uczniow

i wychowankéw

do wyboru

i urzeczywistniania
zdrowych zachowan
w codziennym zyciu

w szkole, rodzinie,
grupie rowiesniczej

i srodowisku (aktualnie
i w przysztosci,

po zakonczeniu
edukacji — prospekcja).

realizowana
w szkole i placéwkach
os$wiatowych, m.in.
w ramach programu
wychowawczo-
-profilaktycznego

realizowana
w szkole i placéwkach
os$wiatowych
w ramach programu
wychowawczo-
-profilaktycznego

realizowana
w szkole i placéwkach
os$wiatowych
w ramach programu
wychowawczo-
-profilaktycznego

FILARDLA
PROMOCJI ZDROWIA
I PROFILAKTYKI

KROK PRZED
PROFILAKTYKA

BUDOWANIE
ODPORNOSCI
NA POTENCJALNE
ZAGROZENIA

ZDROWE WYBORY

8 Por.Young l., (1990), Zdrowa szkota. Raport Szkockiej Grupy Edukacji Zdrowotnej i Swiatowej Organizacji
Zdrowia, Warszawa: Instytut Matki i Dziecka na zlecenie Ministerstwa Edukacji Narodowej.



CZESC Il

PROMOCJA ZDROWIA W SZKOLE I INNYCH PLACOWKACH OSWIATOWYCH,
Z UWZGLEDNIENIEM ZROZNICOWANIA POTRZEB ROZWOJOWYCH
| EDUKACYINYCH DZIECI | MEODZIEZY - PRAKTYCZNE
ASPEKTY REALIZAC)I DZIALAN

BARBARA WOLNY  TOMASZ WOITASIK

W Czesci ll niniejszej publikacji zostaty zaprezentowane

praktyczne aspekty realizacji dziatan dotyczacych promog;ji

zdrowia w szkotach i placéwkach oswiatowych. Celem tej czesci
opracowania jest zainspirowanie do aktywnosci dyrektorow,
nauczycieli i koordynatoréw ds. promocji zdrowia, zainteresowanych
wprowadzeniem elementéw tej problematyki do codziennego
funkcjonowania szkoty czy placowki. W tekscie zostaty przedstawione
poszczegdlne etapy wdrazania dziatan z zakresu promocji zdrowia
oraz wyjasnione istotne elementy zwigzane z praktykowaniem
promocji zdrowia przez szkote czy placowke.



1. Promocja zdrowia w szkole

Proces edukacji zdrowotnej i promocgji zdrowia w szkole wigze sie z zatozeniem, ze skutecz-
nos$¢ dziatan promujacych zdrowy styl zycia w szkole i innej placéwce o$wiatowej zalezy od:
e diagnozy, czyli poznania potrzeb zdrowotnych i zagrozen zdrowia catej spotecz-
nosci szkolnej (ucznioéw, nauczycieli, pracownikéw niepedagogicznych, rodzicow);
e opracowania odpowiedniej do diagnozy oferty z zakresu promocji zdrowia,
uwzgledniajacej propozycje wszystkich cztonkéw spotecznosci szkolnej;
e doboru celéw, metod i form pracy;
e zaplanowaniu i wdrozeniu systemowych dziatan;
e przeprowadzeniu ewaluacji, czyli sprawdzenia, co udato sie zrobic.

Z monitorowania rzeczywistosci szkolnej wynika réwniez, ze efekty pracy z uczniem
w ramach promog;ji zdrowia uzaleznione sg od:
e systematycznosci prowadzonych dziatan;
e otwarcia sie na potrzeby ucznidw i aktywnego ich stuchania;
e wspotpracy nauczyciela z rodzicami i innymi osobami wspierajacymi zdrowie
dziecka, np. pielegniarka, lekarzem czy dietetykiem®.

1.1. Elementy szkolnego procesu promocji zdrowia

Podstawa wszelkich dziatari prozdrowotnych realizowanych w szkole czy innej placéwce
os$wiatowej jest diagnoza i opracowany na jej podstawie autorski plan promocji zdrowia
dla szkoty czy placowki.

Diagnoza stanowi baze dla wszelkich dziatar dydaktyczno-wychowawczych z uczniem.
Rozpoczecie tych dziatan od diagnozy pozwala poznac wiedze ucznidéw, ich umiejetnosci
i nawyki zdrowotne oraz okresli¢, jakie majg problemy zdrowotne, jak definiuja i rozumieja
zdrowie, jakie majg zainteresowania czy oczekiwania w stosunku do tresci nauczania itd.”.

Propozycje narzedzi do diagnozy:

e w przedszkoluinaletapie edukacyjnym (klasy I-Ill) szczegdlnie przydatne sa tech-
niki oparte na analizie prac plastycznych, np. Narysuji napisz — moje zdrowie i spraw-
nosc fizyczna’, a takze rozmowy z dzie¢mi oraz obserwacje ich zachowan w szkole;

e od Il etapu edukacyjnego (klasy IV-VIII) szkoty podstawowej i lll etapu (szko-
ta ponadpodstawowa) w diagnozie przydatne sg réwniez badania ankietowe
i socjometryczne.

% Por. Wolny B., (2019), Edukacja zdrowotna w szkole..., s. 34.

70 Por. Woynarowska B., Sokotowska M., (2001), Sciezka edukacjyjna - edukacja prozdrowotna i promocja
zdrowia w szkole, Warszawa: KOWEZiU, s. 25-54.

I Wolny B., (2010), Edukacja zdrowotna w szkole. Poradnik dla nauczycieli realizujqcych edukacje zdrowotng,
wydanie IV poprawione i rozszerzone o realizacje edukacji zdrowotnej wedtug nowej podstawy progra-
mowej, Stalowa Wola: WZNoS KUL Fundacja Campus, s. 275-278.
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W Aneksie znajduja sie propozycje aktywnosci do wykorzystania podczas spotkania
rady pedagogicznej, pracownikéw niepedagogicznych, rodzicow i ucznidw, ktére maja
na celu wsparcie zespotu ds. zdrowia oraz usprawnienie zbierania danych podczas
procesu diagnozy.

Planowanie to drugi wazny element dziatan z zakresu promocji zdrowia. Nauczyciel
na podstawie diagnozy opracowuje plan dziatan, okresla cele, formutuje zadania, do-
stosowuje metody i formy pracy, dobiera $rodki dydaktyczne oraz planuje ewaluacje
stosownie do danej grupy wiekowe;j.

Realizacja dziatan zaplanowanych przez nauczyciela i dostosowanych do danej gru-
py oraz dobdr adekwatnych metod i form pracy. Wczedniejsze przygotowanie dzia-
tan pozwala nauczycielowi na systematyczne i uporzadkowane podejmowanie pracy
z uczniem. Dla realizacji dziatan z zakresu promocji zdrowia szczegdlnie wskazane sa
metody aktywizujace, ktére pozwalajg na wieksza aktywnosc¢ ucznia, stymuluja samo-
dzielne uczenie sie i inne aktywnosci. Ponadto umozliwiajg uczniom wykorzystywanie
posiadanej wiedzy w praktycznej aktywnosci.

Monitorowanie, czyli sledzenie na biezaco efektow dziatan, umozliwia wprowadzanie
zmian i korekt w celu usprawnienia i zwiekszenia skutecznosci realizowanego procesu;
jest to tzw. trzymanie reki na pulsie.

Ewaluacja pozwala sprawdzi¢, czy prowadzone dziatania przyniosty zamierzony efekt.
W przypadku szkolnej edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia w ewaluacji nalezy znalez¢
odpowiedz na pytania, czy i na ile realizacja dziatan przyczynita sie do zmiany poziomu
wiedzy, umiejetnosci i nawykow ucznidéw w zakresie okreslonym w planie dziatania.

Ewaluacja stanowi zarazem podstawe do modyfikacji dziatan i planowania kolejnych
zadan. Powinna obejmowac: po pierwsze proces, czyli odpowiedzie¢ na pytanie, dlacze-
go tak jest, oraz po drugie — wyniki, czyli wykazac stopien spetnienia lub niespetnienia
podejmowanych dziatan.

Propozycje narzedzi do ewaluacji:

e ewaluacja procesu: obserwacja zachowan uczniéw, rozmowa lub anonimowa
ankieta;

e ewaluacja wynikéw: ankieta (mozna wykorzysta¢ ankiete z diagnozy). Opracowa-
ne wyniki ankiet pozwolg na ocene zainteresowania uczniéw proponowanymi
dziataniami w obszarze promocji zdrowia oraz pokaza np. zmiany w zachowaniach
zdrowotnych ucznidéw.
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Wdrozenie poszczegdlnych elementéw promocji zdrowia w szkole lub placéwce daje
mozliwos$¢ wielokierunkowej pracy z uczniem, uwzglednienia jego podmiotowos¢,
indywidualnos¢ i potrzeby zdrowotno-rozwojowe. Oparcie promocji zdrowia na wymie-

nionych powyzej ogniwach nadaje nauczaniu i wychowaniu szkolnemu intencjonalny
i zamierzony charakter.
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2. Etapy wdrazania dziafan z zakresu promocji zdrowia
w szkole lub innej placowce oSwiatowe;

Dziatania na rzecz promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej w szkole czy innej placéwce
oswiatowej nalezy wprowadzac etapowo. Ponizej zostata zaproponowana kolejnos¢ pracy.

2.1 Etap . Powotanie zespotu ds. zdrowia

Zalecane jest utworzenie przedszkolnego lub szkolnego zespotu ds. zdrowia lub rozsze-
rzenie zespotu ds. realizacji programu wychowawczo-profilaktycznego (jesli taki zespét
funkcjonuje) o osoby, ktore beda odpowiedzialne za implementacje dziatan z zakresu
promoc;ji zdrowia na terenie placéwki.

W sktad takiego zespotu powinni wchodzi¢:
e koordynatords.zdrowialubkoordynatords. programuwychowawczo-profilaktycznego;
e dyrektor;
e pedagog lub psycholog szkolny;
¢ nauczyciel edukacji wczesnoszkolnej (w szkole podstawowej);
e przedstawiciel zespotu wychowawcéw;
e pielegniarka lub higienistka;
e intendentka;
e reprezentant samorzadu uczniowskiego;
e reprezentant rady rodzicow;
e o0soby z zewnatrz, niebedace pracownikami szkoty lub placéwki.

Zaproszenie do pracy zespotu ds. zdrowia 0séb z zewnatrz, np. przedstawicieli stacji
sanitarno-epidemiologicznych, przychodni zdrowia, parafii, policji czy innej instytucji
zajmujacej sie zdrowiem lub profilaktyka, to szczegdlne wzmacnianie zespotu. Specja-
lista w danej dziedzinie, np. dietetyk, jest osobg szczegdlnie przydatng w planowaniu
i realizowaniu dziatani zwigzanych ze zdrowym odzywaniem.

2.2. Etap II. Opracowanie zadan zespotu ds. zdrowia

Zespot ds. zdrowia koordynuje dziatania z zakresu promocji zdrowia w szkole lub pla-
cowce. Powinien by¢ powotany na pismie, a takze mie¢ ustalony i zaplanowany harmo-
nogram spotkan na caty rok szkolny.

Zadania zespotu ds. zdrowia obejmuja:

e przeprowadzenie diagnozy, planowanie i realizacje dziatan, ewaluacje;
e prowadzenie dokumentacji dziatan w zakresie promocji zdrowia;
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e organizacje szkolen w zakresie promocji zdrowia’?;

e informowanie dyrekcji oraz przedstawicieli spotecznosci szkolnej (ucznioéw, rodzi-
cow, nauczycieli, pracownikéw niepedagogicznych) o postepach we wdrazaniu
dziatan z zakresu promocji zdrowia, wynikach monitoringu i ewaluacji — z wyko-
rzystaniem do tego wszystkich mozliwych sposobéw komunikacji, poczawszy od
gazetki szkolnej, poprzez strone internetowa, dziennik elektroniczny, zebrania
z rodzicami, spotkania rady rodzicéw i samorzadu uczniowskiego.

Praca zespotu ds. zdrowia powinna mie¢ charakter zespotowy, nie indywidualny. Tylko
wspotpraca wszystkich cztonkéw zespotu warunkuje efektywnosé prowadzonych dziatan
z promocji zdrowia.

Koordynator jest osobg inspirujaca wszystkich do dziatania, sam jednak nie powinien
podejmowac decyzji. Nie jest rowniez w stanie samodzielnie prowadzi¢ dziatan w pla-
cowce. Decyzje podejmuje caty zespot, ktérego praca powinna miec charakter demo-
kratycznego dialogu.

Szczegolnie waznymi cztonkami zespotu sa rodzice, ktérzy powinni mie¢ mozliwos¢
wspoétdecydowania o dziataniach z zakresu promocji zdrowia w szkole czy placéwce.

Wszyscy cztonkowie zespotu powinni réwniez méwi¢ jednym gtosem, na co dzien
promowac zdrowie w szkole czy placéwce oraz w ramach codziennych zajec zacheca¢
do zdrowego stylu zycia catg spotecznos¢.

2.3. Etap lIl. Diagnoza

W celu efektywnego planowania dziatan wychowawczych, prozdrowotnych i profilaktycz-
nych, ktére odpowiadaja na aktualne potrzeby i problemy uczniéw i rodzicéw, w szkotach
i placowkach oswiatowych przeprowadza sie diagnoze srodowiska szkolnego™.

Diagnoza stanowi punkt wyjscia do opracowania planu dziatan szkoty czy placéwki. Pozwala
poznac konkretne potrzeby zdrowotne uczniéw lub wychowankéw i zaja¢ sie ich zaspo-
kajaniem poprzez dostosowanie dziatari oraz dobér odpowiednich metod i form pracy.

W diagnozie powinny zosta¢ uwzglednione zréznicowane potrzeby rozwojowe i eduka-
cyjne ucznidw, tak by poprzez odpowiednie dziatania mozliwe byto osigganie przez pod-
opiecznych petnego dobrostanu fizycznego, psychicznego, spotecznego i duchowego.

2 Woynarowska B., Woynarowska-Sotdan M. (red.), (2019), Szkota promujqca zdrowie. Podrecznik dla szkét
i 0s6b wspierajqcych dziatania w zakresie promocji zdrowia, Warszawa: Osrodek Rozwoju Edukacji, s. 20,
https://www.ore.edu.pl/2017/12/promocja-zdrowia-w-szkole-materialy-do-pobrania/ [dostep 21.08.2023].
3 Art. 26 ustawy Prawo oswiatowe, https://sip.lex.pl/akty-prawne/dzu-dziennik-ustaw/prawo-oswiato-
we-18558680 [dostep 21.08.2023].

34


https://sip.lex.pl/akty-prawne/dzu-dziennik-ustaw/prawo-oswiatowe-18558680
https://sip.lex.pl/akty-prawne/dzu-dziennik-ustaw/prawo-oswiatowe-18558680

Barbara Wolny e Tomasz Wojtasik e Promocija zdrowia w szkotach i placdwkach oswiatowych

Diagnoza, jako rozpoznanie tych potrzeb, pozwala prognozowac, czyli przewidywac
zmiany i dalszy rozwoj zachowan zdrowotnych.

W odniesieniu do promocji zdrowia nastepstwem diagnozy jest zatem optymalna opie-
ka i wsparcie zdrowia ucznia, realizacja, monitorowanie oraz ewaluacja dziatan z tego
zakresu. Wykorzystanie wynikéw diagnozy w planowaniu pozwala na opracowanie
atrakcyjnej dla ucznia oferty, dostosowanej do konkretnej grupy odbiorcow.

Celem diagnozowania srodowiska szkoty czy placéwki jest rGwniez zbadanie potrzeb
i zasobow nauczycieli i wychowawcow. Rozpoznanie to pozwala sprawdzi¢ m.in., czym
nauczyciele i wychowawcy dysponuja w aspekcie dziatan z zakresu promocji zdrowia —
jaka majg wiedze i doswiadczenie, jakie metody i formy pracy potrafig zastosowag,
jak moga wzmocnic¢ swoje dziatania, kogo zaprosi¢ do wspotpracy, by poszerzy¢ swoj
potencjat i zasoby danej jednostki oSwiatowej.

W diagnozowaniu potrzeb srodowiska edukacyjnego wazne jest, aby wiaczy¢ w ten
proces przedstawicieli wszystkich grup spotecznosci szkolnej — uczniéw, nauczycieli
i rodzicéw.

Przyktad metod do wykorzystania w procesie badania potrzeb i oczekiwan podany
zostat w Aneksie.

Nalezy podkresli¢, ze zaplanowane na podstawie diagnozy ucznia i Srodowiska edukacyj-
nego dziatania z zakresu promocji zdrowia w szkole czy placéwce oswiatowej podlegaja
monitorowaniu zmian w zachowaniach zdrowotnych uczniéw. Jego nastepstwem jest
dostosowywanie lub zmiana metod, form czy srodkéw w zaleznosci od potrzeb.

Diagnoza w szkole czy innej placéwce oswiatowej jest poznaniem, a nie tylko ocena.
Wobec ucznia najczesciej dokonywana jest na postawie obserwacji zachowan zdro-
wotnych. Wymaga jednak wzmocnienia, np. przez ankiete odpowiednio przygotowana
do wieku dziecka.

Przygotowane do diagnozy ankiety powinny zawiera¢ pytania dotyczace zachowan
zdrowotnych w odniesieniu do wszystkich aspektéw zdrowia: fizycznego, psychicz-
nego, spotecznego i duchowego. Otrzymane wyniki pozwola wtedy na zaplanowanie
dziatan we wszystkich wymiarach zdrowia (por. Czes¢ I, podrozdziat Promocja zdrowia
w odniesieniu do czterech wymiardw zdrowia).

Przeprowadzona diagnoza pozwala na uzyskanie odpowiedzi w dwdéch obszarach:
e ilosciowym (zachowan zdrowotnych ucznia lub wychowanka);
e jakosciowym (samopoczucia ucznia lub wychowanka w szkole oraz subiektywnej
oceny wiasnego zdrowia).
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Podsumowujac, diagnoza wigze sie z wyborem odpowiedniego narzedzia do badania
dotychczasowej wiedzy na temat zdrowia, oceny zachowan i nawykéw zdrowotnych.
W odniesieniu do ujecia ilosciowego wskazane sg np. testy, ankiety, prace plastyczne
lub literackie o tematyce zdrowia. Natomiast w stosunku do obszaru jakosciowego —
obserwacje, wywiady lub portfolia.

2.4. Etap IV. Opracowanie planu dziatan w oparciu o diagnozg potrzeb

Odbiorcami dziatan prozdrowotnych sg nie tylko uczniowie. W réwnym stopniu dotycza
one nauczycieli, pracownikéw niepedagogicznych, rodzicéw i spotecznosci lokalne;j.
Zaplanowane dziatania powinny zatem uwzglednia¢ potrzeby i problemy zgtaszane
w procesie diagnozy przez wszystkie grupy odbiorcéw. Wazne jest, aby w planowaniu
i realizacji dziatan prozdrowotnych wzig¢ pod uwage wszelkie aktywnosci majace na celu
wzrost dobrostanu psychofizycznego nauczycieli i pracownikéw niepedagogicznych
oraz rodzicéw.

Rodzice sg partnerami szkoty czy placéwki oraz odbiorcami dziatan dotyczacych pro-
mocji zdrowia, moga tez byc sojusznikami jednostki oswiatowej i by¢ uwzgledniani przy
diagnozie zasobéw. Konieczna jest wspotpraca szkoty czy placowki z rada rodzicow,
a przede wszystkim ciagte informowanie jej o dziataniach z zakresu promocji zdrowia,
ich komponentach i przebiegu w danej jednostce.

W realizacji promocji zdrowia nieodzowna jest wspoétpraca jednostki oswiatowej z pod-
miotami zewnetrznymi. Moze to by¢ kooperacja z innymi szkotami czy placéwkami,
stacjami sanitarno-epidemiologicznymi, poradniami psychologiczno-pedagogicznymi
i bibliotekami publicznymi, instytucjami kultury, w tym teatrami i domami kultury, a takze
organizacjami pozarzadowymi, placdwkami ochrony zdrowia czy klubami sportowy-
mi. Osoby z zewnatrz, reprezentujgce wyzej wymienione instytucje i stowarzyszenia,
wiaczone do dziatan z zakresu promocji zdrowia w szkole czy placéwce oswiatowej,
wzmacniajg proponowang oferte. Ponadto — co stanowi szczeg6lng wartos¢ - podmioty
zewnetrzne to zazwyczaj profesjonalisci w danej dziedzinie, wiec ich aktywnos¢ w szkole
czy placowce pozwala na uatrakcyjnienie dziatan. Przyktadowo zaproszenie na warsztaty
kulinarne dietetyka czy kucharza umozliwia przeprowadzenie profesjonalnych zaje¢ dla
uczniow czy wychowankow.

Istotnym czynnikiem wspierajgcym osiagniecia szkoty czy placéwki oraz dobrostan psy-
chiczny dziecii mtodziezy jest klimat spoteczny, ktéry jest takze czynnikiem chronigcym
przed zachowaniami ryzykownymi. Dobry klimat sprzyja przystosowaniu sie uczniéw
do wymagan i obowigzkéw szkolnych, ma wptyw na lepsze wyniki w nauce, wyzsza
motywacje do uczenia sie, wieksze zaangazowanie uczniéw w prace na lekcjach oraz
wyzsze wskazniki frekwengji.
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Klimat szkoty i placéwki jest elementem zdrowia spotecznego, wyznacza bowiem jako$¢
relacji wszystkich cztonkéw spotecznosci szkolnej. W klasie nalezy wiec zapropono-
wac dziatania, tworzace z niej zgrany zespot, ktéry pomimo réznic indywidualnych da
poszczegdlnym jednostkom poczucie wspdlnoty. Trzeba zadba¢ o wspdlne ustalanie
regut, norm i zasad postepowania, czyli stworzy¢ kontrakt klasowy. Z kolei w zespotach
nauczycieli i pracownikéw niepedagogicznych kluczowe znaczenie ma jako$¢ i ocena
relacji dyrektora z pracownikami i pracownikéw z dyrektorem, sposob zarzadzania
placowka, poczucie sprawiedliwosci i rownego traktowania.

2.5, Etap V. Wdrazanie dziatan z zakresu promocji zdrowia

2.51. Proces, a nie (tylko) akcja

Promocja zdrowia i edukacja zdrowotna sa dziataniem zaplanowanym, systematycznym,
procesualnym, roztozonym w czasie i dlugofalowym. Jezeli celem dziatan jest zmiana
nawykoéw lub ksztattowanie kompetencji, oznacza to jednoczes$nie koniecznos¢ syste-
matycznego postepowania. Jezeli napisany przez szkote lub placéwke plan dziatan jest
zbiorem mikroprogramoéw i krétkich interwencji, warto sprawdzic ich chronologicznos¢
i celowos¢ — w znaczeniu realnej odpowiedzi na potrzeby cztonkéw spotecznosci szkol-
nej, zgtaszane podczas diagnozy.

Realizacja promocji zdrowia nie moze polegac¢ tylko na organizowaniu jednorazowych
wydarzen, jak np. dzien lub tydzien zdrowia. Podobnie nie jest mozliwe poradzenie sobie
z problemem hatasu albo wprowadzenie wspdlnych przerw sniadaniowych dla catej
spotecznosci szkolnej w ciagu tygodnia lub dwdch, poniewaz takie zmiany wymagaja
dziatan dtugofalowych.

Nalezy jednak podkresli¢, ze w promocji zdrowia dziatania akcyjne sg réwniez wskazane.
Moga to by¢ np. prowadzone w ramach zaplanowanych zadan szkolne akcje promujace
zdrowy styl zycia, ktére wzmacniaja i uatrakcyjniajg dziatania systemowe. Moga to by¢ np.
organizowane raz w tygodniu czy miesigcu akcje zwigzane z propagowaniem zdrowego
zywienia pod hastem ,Jedz owoce i warzywa” czy upowszechnianie wiedzy na temat
zdrowia psychicznego ,Poznajemy emocje - oswajamy emocje”

2.5.2. Metody aktywizujace podstawg dziatan promociji zdrowia

Wspotczesna koncepcja edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia bazuje na podejsciu
aktywizujgcym ucznia do dziatania i odejsciu od ksztatcenia odtworczego™. Podejscie
to, oparte na nowoczesnej i elastycznej edukacji, zmienito role nauczyciela i ucznia oraz

74 W modelu odtwoérczym uczen traktowany byt przedmiotowo i byt biernym odbiorca gotowej wiedzy.
W edukacji zdrowotnej dominowaty akcje, prelekcje i pogadanki. Poz. Tradycyjne podejscie do edukacji
zdrowotnej i promocji zdrowia.
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dato mozliwos¢ wykorzystania przez uczniéw zdobytej wiedzy w dziataniu praktycznym,
czyli cyklu uczenia sie przez doswiadczanie”.

Wiaczanie do procesu ksztatcenia metod aktywizujgcych utatwia szkole realizacje gtow-
nego celu edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia, czyli ksztattowanie postawy proz-
drowotnej ucznia. Formowanie takiej postawy jest procesem ztozonym, zwigzanym
zaréwno ze zdobywaniem wiedzy — w ktérym nadal bardzo przydatne sa metody po-
dajace - jak i praktycznym modelowaniem umiejetnosci w dziataniu, podczas ktérego
najefektywniej moga by¢ zastosowane metody aktywizujace, rozwijajace umiejetnosci
osobiste i psychospoteczne ucznidw.

Praca metodami aktywizujgcymi, oparta na aktywnym uczeniu sie, zmienia zasadniczo
role nauczyciela i ucznia w procesie edukacji. W takim ujeciu nauczyciel:
e jest przewodnikiem uczniéw - wspiera ich, zacheca i inspiruje do pracy;
e organizuje prace ucznidw - okresla zadania, motywuje i kontroluje czas wyko-
nania zadan;
e wykorzystuje wszystkie dostepne srodki i techniki pracy;
e nie jest wszystkowiedzacym ekspertem, ogranicza swoje komentarze, nie narzuca
wiasnego zdania, docenia samodzielno$¢ ucznidéw w realizacji zadan;
e podejmuje wiasciwg komunikacje, tworzy dobry klimat i atmosfere oparta na zaufaniu;
e nie trzyma sie sztywno programu, jest otwarty na potrzeby uczniow.

Uczniowie natomiast, pracujac z wykorzystaniem metod aktywizujacych, ucza sie w dzia-
taniu, czyli:

e badaja, dotykaja, poréwnuja, analizuja;

® uczg sie samodzielnie lub w grupie;

e rozpoznaja swoje potrzeby - identyfikuja swdj styl uczenia;

e zdobywana wiedze i umiejetnosci wykorzystujg w réznych sytuacjach;

e doswiadczaja radosci z uczenia sie;

e budujg indywidualny system wsparcia w uczeniu sie’s.

Wykorzystanie metod aktywizujgcych wpisuje edukacje zdrowotng i promocje zdrowia
w nowoczesng koncepcje nauczania i uczenia sie, w ktérej uczen bierze odpowiedzial-
nosc za efekty uczenia sie. W koncepcji tej nauczyciel odchodzi od przekazywania jedy-
nie gotowej wiedzy na rzecz aktywizowania uczniéw (model uczestnictwa). Nauczanie
ma charakter aktywnego procesu poszukiwania i zdobywania wiedzy, dziecko uczy sie
samodzielnosci poprzez uczenie sie w dziataniu.

7> Taraszkiewicz M., (2001), Jak uczy¢ jeszcze lepiej, czyli szkota petna ludzi, Poznan: Wydawnictwo Arka;
Tiller M.T., (1999), O uczeniu sie przez doswiadczenie w pracy nauczyciela, Wydawnictwo Mentor; Kolb D.A.,
(1984), Experiental learning, New Jersey: Prentice Hall.

76 Tamze.
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W promocji zdrowia, podobnie jak w edukacji zdrowotnej, nauczyciel moze wykorzystac
rozne metody i techniki aktywizujace, ktérych dobér zalezy od wieku ucznidw i tematyki
zaje¢, np.: prace w matych grupach, burze mézgoéw, odgrywanie rol, symulacje, drame,
zdania niedokonczone, studium przypadkéw, dyskusje, debate, fotoekspresje, portfolio,
wizualizacje, techniki tworczego myslenia (stawianie pytan, rozwigzywanie problemoéw,
podejmowanie decyzji) itd.”’.

W realizacji promocji zdrowia nauczyciel moze wykorzystywac réwniez gotowe projekty
edukacyjne, np. dotyczace zagadnien zdrowia psychospotecznego. Praca metodg pro-
jektow pozwala zaja¢ sie danym tematem w réznych obszarach oraz zaktada zaanga-
zowanie ucznidw, rodzicow, nauczycieli i przedstawicieli spotecznosci lokalnej. Projekt
powinien dotyczy¢ konkretnego problemu, np. przeciwdziatania agresji, promowania
zdrowego odzywiania czy aktywnosci ruchowej’®.

Proces szkolnej promocji zdrowia powinien by¢ realizowany z wykorzystaniem réznych
form organizacyjnych, ze szczegdlnym wskazaniem na zajecia warsztatowe. O efektach
pracy dydaktycznej decyduja bowiem nie tylko stosowane przez nauczyciela metody
i srodki dydaktyczne, ale réwniez réznorodne formy zaje¢ dydaktycznych’. Stwarzanie
okazji do promowania zdrowia w szkole i placowce oSwiatowej, np. poprzez organi-
zowanie warsztatoéw kulinarnych, piknikéw zdrowia, debat czy konkurséw o tematyce
zdrowotnej, moze stanowi¢ inspiracje dla ucznia do promowania zdrowia w srodowisku
rodzinnym i réwie$niczym. Dziatania te powinny by¢ elementem szerzej realizowanych
dziafan, a nie tylko stanowic oddzielne akcje.

Bazujac na doswiadczeniach wyniesionych z ewaluacji realizowanych w Polsce rekomen-
dowanych programéw profilaktycznych (www.programyrekomendowane.pl), zaleca sie
maksymalne wykorzystywanie metod aktywizujacych®. Niezaleznie od tego, ktérej kate-
gorii zdrowia bedzie dotyczyt plan dziatan realizowany przez szkote czy placowke, nalezy
wiaczac uczniow, stosujgc metody aktywizujace zamiast wyktaddw, prelekcji, pogadanek.

Przy planowaniu scenariuszy zajec lub lekcji z obszaru promocji zdrowia warto wzig¢
pod uwage sugestie dotyczace cech skutecznych i nieskutecznych programéw i inter-
wencji, opracowanych w ramach realizacji rekomendowanych programoéw profilaktycz-
nych.Ta lista moze by¢ uzyteczna podczas poszukiwania efektywnych metod realizacji
zaplanowanych celéw edukacyjnych.

77 Por. Weare K., Gray G., (1996), Promocja zdrowia psychicznego w Europejskiej Sieci Szkét Promujqcych
Zdrowie, ttum. Woynarowska B.,. Dobrowolska A., Szymariska M.M., Sokotowska M., [w:] Wolny B., (2019),
Edukacja zdrowotna w szkole. Poradnik dla dyrektoréw szkét i nauczycieli, Warszawa: ORE, s. 31-174.

78 Zelich K., (2001), Projekty edukacyjne w edukacji prozdrowotnej, ,Edukacja zdrowotna i promocja zdrowia
w szkole” z. 2, Warszawa: KOWEZiU, s. 3-7.

7 Bereznicki F,, (2004), Dydaktyka ksztatcenia ogélnego, Krakéw: Oficyna Wydawnicza ,Impuls’, s. 327.

8 www.programyrekomendowane.pl [dostep 21.08. 2023].
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Cechy skutecznych programow i interwencji, istotne dla promocji zdrowia:

oparte sg na interaktywnej metodyce edukacji;

przyjmuja postac cyklu kilkunastu zajec (zwykle 10-15), realizowanych przynaj-
mniej raz w tygodniu;

przewiduja krétkie cykle zaje¢ uzupetniajacych w kolejnych kilku latach edukacji;
realizowane sg przez przeszkolonych nauczycieli, niekiedy z udziatem przeszko-
lonych lideréw mtodziezowych;

tworzg sytuacje edukacyjne do praktykowania i rozwijania umiejetnosci zycio-
wych, zwlaszcza umiejetnosci radzenia sobie z trudnymi sytuacjami i stresem,
podejmowania decyzji, radzenia sobie z negatywnymi wptywami spotecznymi
prowokujgcymi do uzywania substancji psychoaktywnych.

Cechy nieskutecznych programéw lub interwencji:

oparte sa na tradycyjnych metodach edukacji, takich jak wyktad lub pogadanka;
bazuja na strategii informacyjnej, ktorej celem jest wzbudzanie leku, np. przed
konsekwencjami uzywania substancji psychoaktywnych;

odnoszg sie do zajec bez zatozonej struktury, realizowanych poprzez swobodny
dialog realizatora z uczestnikami;

oparte sg na moralizowaniu i przestrogach dla mtodziezy;

zorientowane sg tylko na zarzadzanie emocjami i podnoszenie poczucia wlasnej
wartosci u odbiorcow programu;

wykorzystuja pracownikéw policji do realizacji tego typu programow np. w szkotach?®'.

2.5.3. Demokracja i wspotdecydowanie w promocji zdrowia

Opinia uczniéw powinna by¢ brana pod uwage na wszystkich etapach realizacji planu
dziatan z zakresu promocji zdrowia, poniewaz sg oni ich gtéwnymi odbiorcami w szkole
lub placéwce. W zwigzku z tym zachodzi konieczno$¢ zadania podstawowych pytan:

Czym moga (wspét)decydowac?

Czy wazne z punktu widzenia ucznidéw decyzje dyrektora i rady pedagogicznej
sq konsultowane z uczniami?

Czy zdanie ucznidéw jest brane pod uwage?

W jakich sytuacjach brane jest pod uwage zdanie uczniow?

Jak czesto spotykaja sie przedstawiciele samorzadu uczniowskiego?

Czy samorzad klasowy ma mozliwos¢ - np. podczas zaje¢ z wychowawca — bez-
posredniej i szczerej rozmowy z klasg?

Czy opiekun samorzadu uczniowskiego jest wybierany przez uczniéw?

W zyciu szkoty lub placéwki wspoétdecydowanie uczniéw rozwija umiejetnosci aktyw-
nego uczestnictwa w spoteczeristwie demokratycznym. Jest to podstawa promogji

81 QOstaszewski K., (2016), Standardy profilaktyki, Warszawa: Instytut Psychiatrii i Neurologii, https://pro-
gramyrekomendowane.pl/strony/artykuly/biblioteka,24 [dostep 21.08. 2023].
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zdrowia i edukacji zdrowotnej w szkole, jest to rdwniez integracyjna cze$¢ holistycznego

podejscia do zdrowia. W ten sposéb uczniowie ucza sie odpowiedzialnie decydowac

o wlasnym zyciu.

2.5.4. Imiana - ewolucja zamiast rewolucji

Diagnoza i plan dziatan stanowig kluczowe elementy promocji zdrowia. Na podstawie

ilosciowej i jakosciowej analizy wynikdw diagnozy nalezy zaplanowa¢ proces zmiany,
ktéry obejmuje trzy etapy:

wprowadzanie nowych elementéw;

usuwanie niepotrzebnych elementow;

przestawianie tego, czym dysponujemy (w czym jestesmy dobrzy), aby funkcjo-
nowato jeszcze lepie;j.

Podczas analizy wynikow diagnozy nalezy postawi¢ nastepujace pytania:

Czego nam brakuje?
Co nie dziata? Z czego mozemy zrezygnowac?
Co dziata, a mogtoby by¢ tego wiecej?

Wazne jest, aby wzia¢ pod uwage wnioski i sugestie wszystkich odbiorcéw dziatan

w szkole czy placowce.

Zmiana jest to: ciggly proces dziatan, improwizacji, oceniania oraz zmieniania kierunku

w swietle dotychczasowych doswiadczer i nowych okolicznosci®*. Robinson i Aronica®,
chcac opisac warunki brzegowe zmiany, powotuja sie na nastepujacy schemat:

wizja umiejetnosci bodzce zasoby plan dziatania = zmiana

Aby jakakolwiek zmiana zostata przeprowadzona i wdrozona, nalezy:

miec wizje celu, do ktérego maja dazy¢ realizatorzy (= wizja);
nazwac/zdiagnozowac wszystkie umiejetnosci, ktérymi dysponuja realizatorzy
i ktore sg niezbedne do rozpoczecia procesu zmiany (= umiejetnosci);

znac¢ powody dokonywania tej zmiany i mie¢ przekonanie, ze zmiana ta jest warta
wysitku (= bodzce);

poszukac i nazwac wszystkie zasoby osobiste, materialne, wewnetrzne i zewnetrz-
ne, ktérymi dysponuja odbiorcy i do ktérych moga sie odwota¢ (= zasoby);
skonstruowac plan dziatania, krok po kroku — bedacy niejako systemem dro-
gowskazdw na mapie wytyczajacej kierunek zmiany (= plan dziatania).

8 Robinson K., Aronica L., (2015), Kreatywne szkoty. Oddolna rewolucja, ktéra zmienia edukacje, Krakdw:
Wydawnictwo Element, s. 191.
8 Tamze.
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Ponizsza tabela przedstawia r6zne mechanizmy wstrzymujace lub uniemozliwiajace
zmiane oraz uczucia, ktore pojawiaja sie, kiedy brakuje ktéregos z elementéw.

- umiejetnosci bodzce zasoby plan dziatania = zamet
wizja - bodzce zasoby plan dziatania = niepokdj
wizja umiejetnosci - zasoby plan dziatania = opor
wizja umiejetnosci bodzce - plan dziatania = frustracja
wizja umiejetnosci bodzce zasoby - = chaos

Jesli nie ma wizji, to powstaje zamet, odpowiedzialnos¢ jest rozmyta, ludzie nie wiedzg,
dokad zmierzaja. Jesli nie sg zdiagnozowane mocne strony i umiejetnosci zespotu —
zwlaszcza zespotu realizatorow — to czesto hamulcem procesu jest dojmujgce i gtebokie
poczucie niepokoju, dotyczace wtasciwie tego, czy damy sobie rade, czy podotamy.
Jeslirealizatorzy, ale tutaj réwniez adresaci, nie znajg powodow ani nie rozumiejg sensu
danego procesu zmiany, to podstawowym procesem obronnym jest opor. Jezeli nie
ma sprzymierzencow, nie s nazwane i znalezione zasoby materialne i niematerialne
wewnatrz i nazewnatrz danego systemu (w tym przypadku szkoty i placéwki), to wtedy
moze pojawic sie u realizatorow frustracja, zwigzana zogromem zadan, niedostateczng
iloscig wsparcia. Jesli nie ma planu dziatania/realizacji/wdrazania, to jest chaos w zakresie
odpowiedzialnosci, harmonogramu, poszczegdlnych krokéw.

2.6. Etap VI. Monitoring i ewaluacja

Monitoring to poszukiwanie dowodéw na to, ze zaplanowany proces jest realizowa-
ny. Monitoring sygnalizuje wszelkie niebezpieczenistwa oraz zagrozenia wystepujace
podczas realizacji planu dziatania. Z kolei ewaluacja sprawdza, czy zaplanowane cele
zostaty zrealizowane i czy osiggnieto pozadane rezultaty.

Konstruujac plan promocji zdrowia i uzupetniajac szkolny program wychowawczo-
-profilaktyczny o moduty dotyczace promocji zdrowia, proponujemy postugiwanie sie
kategoriami celu i efektu.

Cel mozna poréwnac do startu w zawodach sportowych. Efekt to meta w tych zawodach.

Ewaluacja musi zatem dotyczy¢ stopnia realizacji zamierzonych celéw i osiggnietych
efektéw. Odwotuje sie przy tym do mierzalnych kryteriéw ilosciowych i jakosciowych.
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Przy konstruowaniu celéw mozna uzywac wariantu metodologii SMART, stosowane-
go w naukach spotecznych i edukacji, gdzie poszczegdlne elementy tego akronimu

0znaczaja:

S jak szczegdtowy — zawierajacy konkretny przekaz;

M jak mierzalny - aby mozna byto go zmierzy¢, czyli liczbowo wyrazi¢ jego
realizacje;

A jak atrakcyjny - aby nie byt nudny oraz wzbudzat ciekawosc i che¢ do dziatania;
R jak realistyczny — aby byt mozliwy do osiggniecia;

T jak terminowy — aby byt okreslony czasowo.

Korzystajac z wynikéw diagnozy oraz zapiséw zawartych w planie dziatania, nalezy
ustali¢ kryteria osiagniecia sukcesu dla poszczegdlnych elementéw planu oraz mie-
rzalnych (ilosciowe i jakosciowe) sposobdw potwierdzenia dotarcia do mety, czyli uzy-
skania zaplanowanych efektow. Jezeli napisany plan ma forme tabelaryczng, to zapisy
o kryteriach sukcesu powinny by¢ jedna z kolumn takiej tabeli.
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3. Zatozenia ogolne realizacji promocji zdrowia w szkole

Szkota to wazne miejsce, w ktérym uczniowie i jej pracownicy spedzaja duza czesc
swojego zycia, a zatem w Srodowisku tym powinno by¢,tworzone zdrowie”. Jest to moz-
liwe tylko wtedy, gdy zdrowie staje sie wazng wartoscig catego procesu edukacyjnego
i dziatania z zakresu promocji zdrowia s realizowane w obrebie omoéwionych juz jego
wymiaréw, zwigzanych z holistycznym podejsciem do zdrowia i jego promog;i.

Podejscie to zaktada fizyczny, spoteczny, emocjonalny i duchowy rozwdj ucznia, oddzia-
tujac tym samym na ksztattowanie jego postawy i osobowej dojrzatosci. Na rozwoj ten
ma wptyw nie tylko realizacja podstawy programowej szkoty lub placéwki, ale réwniez
+ukryty” program, definiowany jako: (...) caty etos szkoty, tworzony przez atmosfere w niej
panujqcq, zasady dotyczqce dyscypliny, obowiqzujqce standardy zachowar, postawy na-
uczycieli wobec ucznidw, wartosci, ktdre chroni sie poprzez sposéb dziatania®.

Etos szkoty tworzg zatem warunki srodowiska fizycznego i spotecznego, panujacy w niej
klimat spoteczny, sposdb zarzadzania, programy i metody nauczania oraz postawy na-
uczycieli. Wszystko to wptywa na poczucie wtasnej wartosci uczniéw i pracownikéw,
oddziatuje na osiagniecia i zadowolenie z zycia cztonkéw catej spotecznosci szkolnej.
Szkota jest wiec Srodowiskiem wspierajagcym i promujacym zdrowie, ale tylko wow-
czas, gdy jest rowniez zdrowaq organizacja®’, w ktérej zdrowie stanowi wazng wartosc
edukacyjna.

Zgodnie z takim podejsciem konieczne jest stworzenie w szkole lub placowce dobrej
atmosfery, dzieki ktdrej uczniowie beda czuli, ze nauczyciele i wychowawcy interesuja sie
nimi, oferujg im pomoc oraz wspierajg ich zdrowie.

3.1. Zalecenia dotyczace planowania i realizacji promocji zdrowia w szkole

Realizacja promocji zdrowia w szkotach i placdéwkach oswiatowych powinna by¢ spdjna
ze wskazéwkami wynikajacymi z dotychczasowej realizacji programu wychowawczo-
-profilaktycznego®’, co obrazuje ponizsza tabela:

8 Young I., (1990), Zdrowa szkota. Raport Szkockiej Grupy Edukacji Zdrowotnej i Swiatowej Organizacji
Zdrowia, Warszawa: Instytut Matki i Dziecka na zlecenie Ministerstwa Edukacji Narodowej.

8 Por. Wolny B., (2008), Edukacja zdrowotna i promocja zdrowia szansq na kreowanie zdrowego stylu
zycia, [w:] Kulik T.B., Wolny B., Pacian A. (red.), Edukacja zdrowotna w naukach medycznych i spotecznych.
Czes¢ 1. ZagrozZenia zdrowia - profilaktyka — wychowanie zdrowotne, Stalowa Wola, Lublin: Wydawnictwo
Diecezjalne i Drukarnia w Sandomierzu, s. 473-489.

8 Por. Modyfikacja i uzupetnienie na podstawie praktycznych wskazéwek waznych w planowaniu i realizacji
edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia, wynikajacych z programu wychowawczo-profilaktycznego, [w:]
Wolny B., (2019), Edukacja zdrowotna w szkole. Poradnik dla dyrektoréw szkéti nauczycieli, Warszawa: ORE,s. 30.
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Edukacja zdrowotna i promocja zdrowia, wigczone do struktury programu wychowawczo-
-profilaktycznego, stanowig nierozerwalne elementy catosciowego tzw. integralnego
wychowania ucznia. Wiaz3 sie z dziatlaniami obejmujacymi wsparcie, wzmacnianie

1. i pomnazanie (potencjatu) zdrowia dzieci i mtodziezy, uzupetniane profilaktyka
(szczegdlnie uniwersalng).

Promocja zdrowia uzupetnia i rozszerza dziatania prozdrowotne o wymiar praktyczny —
daje mozliwo$¢ doswiadczania zdrowia w codziennych sytuacjach szkoty i placéwki.

Autonomia szkoty i placéwki w opracowaniu programu wychowawczo-profilaktycznego
pozwala na zaplanowanie dziata prozdrowotnych, dostosowanych do uczniéw

i sSrodowiska na podstawie diagnozy potrzeb zdrowotnych i zagrozen zdrowia (realizacja
promocji zdrowia dotyczy konkretnej szkoty lub placéwcki).

Zagadnienia promocji zdrowia, obejmujace holistyczne podejscie do zdrowia, powinny
by¢ realizowane w czterech wymiarach zdrowia (fizycznego, psychicznego,
spotecznego i duchowego). Nauczyciel dostosowuje zakres zagadnier do danego etapu
edukacyjnego i specyfiki placéwki, w tym szczegdlnie potrzeb i zainteresowan uczniéw.

Praktyczne dziatania z zakresu promocji zdrowia, wykonywane w trakcie dodatkowych
zaje¢ pozalekcyjnych promujacych zdrowy styl zycia, uzupetniaja obowigzkowa

4. edukacje zdrowotna realizowang przez wszystkich nauczycieli w ramach przedmiotéw
szkolnych. Podstawa pracy nauczyciela z uczniem jest wtasciwa relacja i klimat spoteczny
szkoty, klasy czy grupy.

Podobnie jak w realizacji edukacji zdrowotnej i profilaktyki, w promocji zdrowia zalecana
5. jest wspotpraca szkoty z rodzicami, osobami i instytucjami zaangazowanymi w dziatania
na rzecz ochrony zdrowia.

W realizacji dziatan z zakresu edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia nalezy ukazywac¢
6. zdrowie w kategoriach wartosci oraz uwzgledniac¢ szeroki wachlarz wartosci waznych
w ksztattowaniu postawy prozdrowotnej (egzystencjalne, witalne, spoteczne, moralne itd.).

Nalezy korzystac z ogélnopolskich i lokalnych programoéw i projektéw edukacyjnych oraz
stosowac strategie edukacyjne oparte na stwarzaniu okazji do promowania zdrowia.

Uwzglednione w programie wychowawczo-profilaktycznym zadania i dziatania

z zakresu promocji zdrowia nalezy kontynuowac¢ w ramach planéw wychowawczo-
-profilaktycznych danej klasy oraz planéw zaje¢ pozalekcyjnych. Plany te daja
nauczycielowi mozliwos¢ opracowania i realizacji wtasnych dziatan prozdrowotnych
w kontekscie danej grupy ucznidw, np. dziatan dotyczacych promocji zdrowego
odzywiania czy aktywnosci fizycznej.

Uwzgledniajac aspekt praktyczny promoc;ji zdrowia, zajecia powinny by¢ atrakcyjne
i zachecac uczniéw do zdrowych wybordéw, np. w mysl zatozenia: Promujemy zdrowie nie
dlatego, Ze jest wazne, ale dlatego, Ze bez niego wszystko inne jest niewazne.

Promocja zdrowia w szkole i placowce oswiatowej to tworzenie codziennie
warunkoéw do dbatosci o zdrowie poprzez realizacje np.: warsztatéw, projektéw, debat,
konkursow, ré6znych form aktywnosci ruchowej czy aktywnych przerw srédlekcyjnych.
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Nalezy pamietac, ze wszystkie zadania podejmowane w obszarze promocji zdrowia
powinny wynikac¢ z diagnozy potrzeb danej jednostki i w odniesieniu do probleméw
zdrowotnych uczniéw w aspekcie fizycznym, psychicznym, spotecznych i duchowym
zdrowia. Powinny dotyczy¢ konkretnej rzeczywistosci szkolnej, angazowac catg kadre
nauczycieli i wychowawcow oraz pielegniarke i higienistke, a takze wtacza¢ rodzicow
i osoby z zewnatrz - przedstawicieli stuzby zdrowia, policji i innych organizacji i sto-
warzyszen wspotpracujacych ze szkotfg lub placéwka. Tylko wtedy promocja zdrowia
w jednostce o$wiatowej stanowi nierozerwalny element catego procesu wychowania
zdrowotnego, opieki i profilaktyki zdrowotne;j.
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1. Propozycja aktywnosci w zakresie diagnozy potrzeb

Opisane metody moga by¢ inspiracja do wykorzystania przez dyrektora szkoty lub placéwki
albo (przed)szkolnego koordynatora zespotu ds. programu wychowawczo-profilaktycz-
nego lub zespotu ds. zdrowia w procesie zbierania danych podczas diagnozy potrzeb.

Propozycja tworzenia planu dziatan w obszarze promocji zdrowia

Dla rady pedagogicznej
1) Zorganizuj spotkanie rady pedagogicznej, podczas ktérego zapytaj o skojarzenia

nauczycieli z pojeciem zdrowia — zapisz te skojarzenia.

2) Nastepnie przedstaw nauczycielom definicje zdrowia wedtug WHO, cytowang

w tej publikacji: Zdrowie to stan dobrego samopoczucia (dobrostanu) fizycznego,
psychicznego i spotecznego, a nie tylko brak choroby lub niepetnosprawnosci.

3) Wprowadz podziat na cztery wymiary zdrowia — wedtug opisu zaprezentowanego

w Czescili omow przyktady pojec kluczowych w kazdym z obszaréw:

Zdrowie fizyczne:

dbatos¢ o ciato: higiena osobista i higiena jamy ustnej, kontrolowanie masy ciata;
zdrowe odzywianie: zbilansowana dieta, urozmaicone positki, umiarkowanie
w jedzeniu, produkty zdrowe i produkty niezdrowe, wybér produktéw, przygo-
towywanie positkdw, estetyka spozywania positkéw;

aktywnos¢ fizyczna w szkole i w czasie wolnym: ré6zne formy aktywnosci — aktyw-
nos¢ dostosowana do mozliwosci i predyspozycji w mysl zasady: ruch to zdro-
wie - ruch to zycie;

bezpieczenstwo w zyciu codziennym i pierwsza pomoc;

ekologia: ochrona srodowiska, segregacja odpaddw i zycie zgodne z natura.

Zdrowie psychiczne:
- aspekcie poznawczym:

aktywne uczenie sie;
rozwijanie potencjatu intelektualnego — dostosowanie nauczania do mozliwosci
intelektualnych i stylow uczenia sieg;

- w aspekcie afektywnym:

rozpoznawanie i kontrolowanie emogji takich jak: lek, rados¢, ztos¢, zal;
adekwatne wyrazanie emocji;

samoocena (akceptacja siebie), poczucie wtasnej wartosci, pozytywne myslenie;
umiejetnosci podstawowe: twoércze i krytyczne myslenie;

radzenie sobie zemocjami i stresem;

umiejetnosci budowania samoswiadomosci: optymizm, pozytywny obraz wtasnej
osoby i wiasnego ciata.
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Zdrowie spoteczne:

komunikacja z innymi: dobre relacje uczniéw, nauczycieli i pracownikéw szkoty;
umiejetnosci zyciowe (podstawowe i spoteczne): podejmowanie decyzji i rozwig-
zywanie probleméw, porozumiewanie sie bez przemocy, wspotdziatanie zinnymi,
praca w zespole, negocjowanie, dialog;

umiejetnosci specyficzne: radzenie sobie z zagrozeniami, asertywne odmawianie,
zycie bez uzaleznien i natogéw.

Zdrowie duchowe - zdrowie jako wartosc:

piekno: zewnetrzne i wewnetrzne;

dobro: normy, zasady zdrowego zycia;

prawda: refleksja nad zyciem, stawiane sobie celéw, samoswiadomos¢, zdolnos¢
transcendencji, przewidywanie konsekwencji wtasnych dziatan i zachowan;
zachowania prozdrowotne a antyzdrowotne;

odpowiedzialnos¢: wypalenie zawodowe, relaksacja, wizualizacja, rozwéj pasji
i zainteresowan;

umiejetnosci budowania wtasnego systemu wartosci, umiejetnosci podejmo-
wania decyz;ji.

Zaproponuj prace w matych grupach (najlepiej mieszanych pod wzgledem na-
uczanych przedmiotéw) — wedtug nastepujacej instrukg;ji:

Przygotuj tabele z kolumnami:

Kolumna nr 1: zdrowie fizyczne

Kolumna nr 2: zdrowie psychiczne

Kolumna nr 3: zdrowie spoteczne

Kolumna nr 4: zdrowie duchowe

Wypiszcie przyktady waszych dziatan dla kazdego z wymienionych wymiaréw
zdrowia: co robisz (tresci) i jak to robisz (metody) podczas lekcji z uczniami?
Zachec nauczycieli do przypomnienia sobie réznych dziatann wynikajacych bez-
posrednio z realizacji podstawy programowej, realizowanych innowacji peda-
gogicznych, zewnetrznych programoéw, projektéw — o zasiegu ogdélnopolskim,
wojewodzkim, regionalnym, lokalnym.

Zastandwcie sie nad réoznymi programami proponowanymi przez inspekcje sa-
nitarng, kuratoria oswiaty, organy prowadzace, wynikajace z miedzynarodowej
wspotpracy w ramach programu Erasmus+.

Jesli jakas propozycja bedzie obejmowac kilka wymiaréw zdrowia, to wpiszcie ja
do kazdej z nich. Oméwcie prace wszystkich grup. Spiszcie bank gotowych pomystow.
Zaproponuj prace w matych grupach (innych niz poprzednio) — wedtug nastepu-
jacej instrukgji:

Przygotuj tabele z czterema kolumnami. Zapisz w niej:

Kolumna nr 1: rodzice

Kolumna nr 2: dzieci
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Kolumna nr 3: nauczyciele

Kolumna nr 4: pracownicy niepedagogiczni

Po czym cztonkowie grup poznajg, ze w waszej placobwce promuje sie zdrowie?
Powinni zapisa¢ 5 takich wskaznikéw dla kazdej z wymienionych grup.
Ponownie podsumuj prace w matych grupach na forum. Zachowaj karty do flip-
charta jako bank gotowych pomystow i przyktadéw zrealizowanych dziatan.

Zaproponowany scenariusz spotkania nauczycieli mozna podzieli¢ na dwie czesci.

Dla pracownikow niepedagogicznych

1)

Zorganizuj spotkanie wszystkich pracownikéw niepedagogicznych, podczas
ktérego zapytaj ich o skojarzenia z pojeciem zdrowia — zapisz te skojarzenia.

2) Postepujzgodnie zinstrukcja w pkt 2) i 3) w opisie spotkania z radg pedagogiczna.
3) Zaproponuj prace w matych grupach — wedtug nastepujacej instrukcji:
Przygotuj tabele z kolumnami:
Kolumna nr 1: zdrowie fizyczne
Kolumna nr 2: zdrowie psychiczne
Kolumna nr 3: zdrowie spoteczne
Kolumna nr 4: zdrowie duchowe
Wypiszcie przyktady waszych dziatan dla kazdego z wymienionych obszaréw
zdrowia realizowanych w tej konkretnej placéwce.
4) Nastepnie zrealizuj punkt 6) z instrukcji spotkania z radg pedagogiczna.
Uwaga!

W ramach spotkania z nauczycielami oraz pracownikami niepedagogicznymi podkres|,
ze rdbwniez oni — a nie tylko uczniowie — moga by¢ i sg beneficjentami dziatarn z obszaru
promocji zdrowia realizowanych w danej placéwce.

Dla rodzicow

1)

2)
3)

Zorganizuj spotkanie rady rodzicéw, podczas ktérego zapytaj o skojarzenia uczest-
nikéw z pojeciem zdrowia.

Postepuj zgodnie zinstrukcjg w pkt 2) i 3) w opisie spotkania z radg pedagogiczna.
Zaproponuj prace w matych grupach — wedtug nastepujacej instrukgji:
Przygotuj tabele z kolumnami:

Kolumna nr 1: zdrowie fizyczne

Kolumna nr 2: zdrowie psychiczne

Kolumna nr 3: zdrowie spoteczne

Kolumna nr 4: zdrowie duchowe

Wypiszcie przyktady dziatan szkoty waszego dziecka dla kazdego z wymienionych
wymiaréw zdrowia.
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4) Zache¢ rodzicow do przypomnienia sobie roznych dziatan.
Popros$ o zapisanie — na osobnym flipcharcie - potrzeb rodzicéw w zakresie po-
szczegolnych wymiaréw zdrowia.
Zapytaj i zapisz, w jaki sposdb moga wesprzec szkote w ich implementacji do wa-
runkow waszej placowki.

5) Omowcie prace wszystkich grup. Spiszcie bank gotowych pomystéw.

Dla dzieci i mtodszych uczniéw
W badaniu klimatu spotecznego wsrdd dzieci i mtodszych uczniéw mozna skorzystac
z nastepujacych technik badawczych.

Technika Zdrowy, niezdrowy cztowiek polega na tym, ze dzieci sg proszone o narysowa-
nie na jednej kartce cztowieka zdrowego i niezdrowego. Nastepnie prace s omawiane
z wykorzystaniem techniki wywiadu pogtebionego.

Kolejng technikg jest Tabela. Zadanie dla dziecka polega na uzupetnieniu tekstem pi-
sanym lub rysunkami przygotowanej tabeli z czterema polami: (1) zdrowe - lubig, (2)
zdrowe - nie lubig, (3) niezdrowe - lubie i (4) niezdrowe - nie lubie. Dzieci sa proszone
0 zamieszczanie w tej tabeli nie tylko jedzenia, ale rowniez codziennych aktywnosci/
czynnosci. Efekt pracy jest omawiany podczas wywiadu z dzieckiem.

Inspirujgcg metodg jest Ulotka, w ktérej dzieci sa proszone o stworzenie ulotek dla
innych dzieci na temat zdrowia - w dowolnej technice, formacie. Wazna jest tutaj samo-
dzielnos¢ - tworzenie ulotki odbywa sie w domu bez pomocy nauczyciela. Zawartos¢
ulotki jest przedmiotem wywiadu pogtebionego.

Technika uzywana do badan z dzie¢mi przedszkolnymi jest Narysuji opowiedz, w ktorej
dziecko w odstepie tygodnia wykonuje dwie prace: (1) Co lubie w moim przedszkolu,
(2) Czego nie lubie w moim przedszkolu. Kazdorazowo po narysowaniu pracy dziecko
opowiada/opisuje, co narysowato - a jego wypowiedzi s notowane przez nauczyciela®’.

W edukacji wczesnoszkolnej mozna wykorzysta¢ technike Narysuj i napisz®®, w ktorej
uczen wykonuje i opisuje dwa rysunki: (1) Co lubie w swojej klasie?, (2) Czego nie lubie
w swojej klasie?

8 Woynarowska-Sotdan M., Woynarowska B., (2017), Przedszkole promujqce zdrowie. Poradnik dla przed-
szkoliioséb wspierajqcych ich dziatania w zakresie promocji zdrowia, Warszawa: ORE, s. 64-72, https://www.
ore.edu.pl/2018/02/przedszkole-promujace-zdrowie/ [dostep 21.08.2023].

8 Woynarowska B., Woynarowska-Sotdan M. (red.), (2019), Szkota promujqca zdrowie. Podrecznik dla szkdt
i 0s6b wspierajqcych i dziatania w zakresie promocji zdrowia, Warszawa: ORE, s. 68-72,
https://www.ore.edu.pl/2010/06/narzdzia-do-autoewaluacji/ [dostep 21.08.2023].
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W badaniu ucznioéw ze zréznicowanymi potrzebami edukacyjnymi stosowane sa techniki
do wyboru w zaleznosci od stopnia niepetnosprawnosci uczniéw, np. Narysuj i napisz
lub Narysuj i opowiedz®.

Dla starszych uczniow

Bardzo prostg, a jednoczesnie diagnostyczna dla szkoty i placéwki metoda jakosciowa,
jest analiza plakatéw i ulotek wyborczych, opracowywanych przez uczniéw na potrzeby
wyboréw do samorzadu uczniowskiego.

Zachecamy do zrobienia zdje¢ tych plakatow lub poproszenie kandydatéw o ich udostepnienie.
Analizag moze sie zaja¢ nauczyciel - opiekun samorzadu szkolnego.

Istota tej metody jest proba znalezienia w ulotkach i plakatach wszystkiego, co dotyczy
zdrowia, relacji wewnatrz szkoty, klimatu placéwki. Uzyteczne moze by¢ tutaj odniesienie
do wymiaru zdrowia. Nalezy przeanalizowa¢ zwfaszcza tres¢ obietnic wyborczych -
i w nich poszuka¢ odpowiedzi na pytanie: czego potrzeba spotecznosci danej szkoty
czy placowki.

Inng metoda jest wywiad pogtebiony z przedstawicielami samorzadu szkolnego nt. tego,
co uczniowie lubig, a czego nie lubig w swojej szkole. Jezeli okaze sie to trudne, mozna
zmodyfikowac i zastosowac fragment scenariusza spotkania z rodzicami:
1) Zapytaj o skojarzenia uczniéw z pojeciem zdrowia — zapisz te skojarzenia.
2) Nastepnie przedstaw im definicje zdrowia wedtug WHO, cytowana w tej publika-
¢ji: Zdrowie to stan dobrego samopoczucia (dobrostanu) fizycznego, psychicznego
i spofecznego, a nie tylko brak choroby lub niepetnosprawnosci.
3) Wprowadz podziat na cztery obszary zdrowia - wedtug opisu z instrukcji dla na-
uczycieli — i oméw przyktady pojec kluczowych w kazdym z obszarow.
4) Zaproponuj prace w matych grupach — wedtug nastepujacej instrukgji:
Przygotuj tabele z kolumnami:
Kolumna nr 1: zdrowie fizyczne
Kolumna nr 2: zdrowie psychiczne
Kolumna nr 3: zdrowie spoteczne
Kolumna nr 4: zdrowie duchowe
Wypiszcie przyktady dziatarh waszej szkoty dla kazdego z wymienionych wymiaréw
zdrowia.
5) Zache¢ uczniéw do przypomnienia sobie ré6znych dziatan.
6) Popros o zapisanie — na osobnym flipcharcie - potrzeb uczniéw w zakresie po-
szczegolnych wymiaréw zdrowia.
7) Podsumuj prace w podgrupach na forum.

8 Woynarowska-Sotdan M., Woynarowska B., (2020), Szkota specjalna promujqca zdrowie. Podrecznik dla
szkot specjalnych ksztatcgcych dzieci i mfodziez z niepetnosprawnosciq intelektualnq i oséb wspierajgcych
ich dziatania w zakresie promocji zdrowia, Warszawa: ORE, s. 78-85, https://www.ore.edu.pl/2020/08/
podrecznik-szkola-specjalna-promujaca-zdrowie/ [dostep 21.08.2023].
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Podsumowanie etapu diagnozy

Poszukaj i zapisz na podstawie wynikéw badan jakosciowych — wywiadéw, zapisow

na flipchartach itp. (in plus i in minus):

Co jest wspdlnego w wynikach wszystkich grup badanych?

Co jest wspélnego w wynikach nauczycieli i pracownikéw niepedagogicznych?
Co jest wspdlnego w wynikach dzieci, uczniéw i rodzicow?

Co jest wyjatkowego, zaskakujacego?

To wazny etap pracy - bedzie wykorzystywany podczas tworzenia planu dziatania.

Do zapisania wynikow diagnozy mozesz wykorzysta¢ tabele Macierz wynikdéw zapro-

ponowang ponizej.

Tabela: Macierz wynikéow

Uczniowie

Nauczyciele

Pracownicy
niepedagogiczni

Rodzice

Zdrowie fizyczne

Zdrowie
psychiczne

Zdrowie
spoteczne

Zdrowie
duchowe

Przygotujcie taka tabele do: (1) zapisania wszystkich dziatan szkoty lub placéwki, ktére
wymieniajg poszczegdlne grupy spotecznosci szkolnej oraz (2) zapisu i analizy potrzeb

poszczegolnych grup.

Wykorzystajcie wszelkie dostepne wyniki badan ilosciowych i jakosciowych, w tym te,
w oparciu o ktére zostat opracowany i jest aktualizowany oraz realizowany program
wychowawczo-profilaktyczny.
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Uwaga!
Do tabeli Macierz wynikdéw wpiszcie wszystkie programy o charakterze psychoeduka-
cyjnym i profilaktycznym realizowane w waszej szkole, placéwce.

Wiele z nich moze obejmowac wiecej niz jeden obszar zdrowia i/lub wiecej niz jedna

grupe odbiorcow.
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2. Tworzenie planu dziatai w obszarze promocji zdrowia

Kazda definicja planu dziatan jest odzwierciedleniem sposobu myslenia autora o ucze-
niu sie i nauczaniu, o wzajemnych relacjach i czynnosciach zwigzanych ze specyficznymi
zadaniami szkoty, w tym nauczyciela.

Najprosciej, plan dziatan to odpowiedz na pytania:
Po co podjac dziatanie? — CEL

Co zrobi¢? — ZADANIA
Jak zrobi¢? — METODA
Jak sprawdzi¢? — EWALUACJA

Struktura planu dziatarn w obszarze promocji zdrowia powinna by¢ nastepujaca:
1) Wprowadzenie (— OPIS WYNIKOW BADAN)

2) Diagnoza (— JAKJEST?)
3) Problemy w odniesieniu do diagnozy (— CO NALEZY ZMIENIC?)
4) Cele/oczekiwane osiggniecia (— PO, CO?)

9

Zadania w poszczegdlnych wymiarach zdrowia (— CO ZROBIC?)
Sposoby/metody osiggania celow (— JAK?)

7) Termin realizacji (— KIEDY?)
8) Osoby odpowiedzialne (— KTO?)
9) Sposéb sprawdzenia wykonania zadan (— POTWIERDZENIE)

M N Y N Y~ N N~ ~—

—_
(=]

Ewaluacja (— CO SIE ZMIENILO? JAKIE SA EFEKTY?)

Plan dziatann w obszarze promocji zdrowia stanowi element programu wychowaw-
czo-profilaktycznego szkoty, uzupetnia realizowana dotychczas zgodnie z zatozeniami
podstawy programowej edukacje zdrowotng i profilaktyke.

Wdrazanie dziatan w zakresie promocji zdrowia w szkotach i innych placéwkach oswia-
towych jest okazjg do refleksji nad potrzebami wszystkich cztonkéw spotecznosci szkoty
lub placéwki oraz nad oceng jakosci dziatan przedszkola i szkoty w obszarze szeroko
rozumianego zdrowia. Przede wszystkim daje mozliwos¢ opracowania planu dziatari
z zakresu promocji zdrowia, bedacych odpowiedzig na te potrzeby.

Uwagi wazne przy opracowywaniu planu dziatan w obszarze promocji zdrowia
1) Plan opracowujemy na podstawie diagnozy przeprowadzonej w kontekscie da-
nej grupy, grup uczniow lub wychowankoéw, dokonujac rozpoznania zachowan
zdrowotnych oraz potrzeb, z uwzglednieniem diagnozy srodowiska edukacyj-
nego — zasobéw materialnych i niematerialnych szkoty lub placéwki, czyli tego,
czym dysponujemy jako nauczyciele i wychowawcy, co musimy uzupetnié, np.
zapraszajac na warsztaty specjalistow z danego obszaru zdrowia.

58



Aneks

Wybieramy cel lub cele dziatan z zakresu promocji zdrowia. Cel to drogowskaz
naszych dziatan, to odpowiedz na problemy stwierdzone w diagnozie wstepne;j.
Cel musi byc¢ realny i osiggalny, zawsze taczy sie z problemem lub problemami
zdrowotnymi, stwierdzonymi na podstawie diagnozy.
Planujemy zadania, ktére w promocji zdrowia powinny by¢ oparte na aktywnosci
i mie¢ charakter praktyczny, uwzgledniamy metody aktywizujace i interaktywne.
W planie powinny znalez¢ sie np. warsztaty, debaty, konkursy, festyny czy inne
formy praktycznej aktywnosci zachecajace do wspélnego promowania zdrowego
stylu zycia w szkole lub placéwce.
Planujemy realnie - zadania powinny by¢ atrakcyjne, powinny obejmowac wszyst-
kie wymiary promocji zdrowia i by¢ mozliwe do zrealizowania przez nauczycieli
i wychowawcow lub z udziatem oséb wspierajacych, zaproszonych do realizacji
dziafan, np. dietetyka, sportowca, psychologa czy kucharza.
Plan nie moze by¢ przetadowany, dlatego przed zapisaniem zadan powinnismy
je przemyslec i zweryfikowac.
Plan opracowuje caty zespét ds. zdrowia, poniewaz planowanie to wspoélna praca,
sprzyjajgca powstawaniu pomystéw! W ramach zespotu mozna powotac np. cztery
zespoty, kazdy do innego wymiaru zdrowia:

e Zespot1 (zdrowie fizyczne) — nauczyciele wychowania fizycznego, przyrody,

biologii, pielegniarka, higienistka;
e Zespot 2 (zdrowie psychiczne) - nauczyciele poszczegolnych przedmiotéw:
jezyka polskiego, jezyka obcego, matematyki itd.;

e Zespdt 3 (zdrowie spoteczne) — nauczyciele, wychowawcy, pedagog szkolny;

e Zespot4 (zdrowie duchowe) — nauczyciele, wychowawcy, nauczyciele religii, etyki.
Plan podlega ewaluacji - zadania realizowane w ramach planu powinny by¢ spraw-
dzone pod wzgledem:

e Conam sie udato?

e Jakie mamy efekty?

e Co musimy wzmocni¢, nad czym popracowac?
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3. Plan dziatan w obszarze promocji zdrowia - schemat

| wskazowki do opracowania

Wprowadzenie do planu

Diagnoza

Prezentacja wynikow diagnozy

Powinna obejmowac poszczegdlne sfery
rozwoju ucznia, czyli odnosic sie do aspektéow
zdrowia fizycznego, psychicznego, spotecznego
i duchowego.

Stanowi podstawe do zaplanowania dziatan
w poszczegdlnych wymiarach zdrowia:

o fizycznym;
e psychicznym, w tym umystowym
i emocjonalnym;

e spotecznym;

e duchowym.

Wskazujemy narzedzia wykorzystane
do diagnozy, ktére powinny by¢ dobrane
do badanej grupy (etapu edukacyjnego), np.:
e uczniéw klas I-lll - miniankieta lub technika
Narysuj i opowiedz;
e uczniéw klas IV=VIII - ankieta lub praca
pisemna na temat zdrowia.

W diagnozie mozna wykorzystac
wystandaryzowane narzedzia lub opracowac
wiasne.

Uwaga! Przyktadowe narzedzia do diagnozy
znajduja sie w publikacji: Woynarowska B.,
Woynarowska-Sotdan M., (2019), Szkota
Promujqca Zdrowie. Podrecznik dla szkét i os6b
wspierajqcych ich dziatania w zakresie promocji
zdrowia, Warszawa: Osrodek Rozwoju Edukacji.

Opisujemy otrzymane wyniki diagnozy

we wszystkich aspektach zdrowia.

Pokazujemy problemy zdrowotne - to, co trzeba
zmieni¢, czym nalezy sie zaja¢ w odniesieniu

do wzmacniania zdrowia fizycznego,

psychicznego, spotecznego i duchowego.

Definiujemy problemy zdrowotne i wybieramy
gtéwny problem do kazdego wymiaru zdrowia.

Okreslamy cel dziatan (do problemu) w kazdym
wymiarze zdrowia.

Planujemy ewaluacje.
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Harmonogram dziatan w obszarze promocji zdrowia w poszczegolnych wymiarach
zdrowia

Zdrowie fizyczne:

dbatos¢ o ciato: higiena osobista i higiena jamy ustnej, kontrolowanie masy ciata;
zdrowe odzywianie: zbilansowana dieta, urozmaicone positki, umiarkowanie
w jedzeniu, produkty zdrowe i produkty niezdrowe, wybor produktéw, przygo-
towywanie positkdw, estetyka spozywania positkow;

aktywnosc fizyczna w szkole i w czasie wolnym oraz rézne jej formy - aktywnos¢
dostosowana do mozliwosci i predyspozycji w mysl zasady: ruch to zdrowie —
ruch to zycie;

bezpieczenstwo w zyciu codziennym i pierwsza pomoc;

ekologia: ochrona srodowiska, segregacja odpadéw i zycie zgodne z natura,
w tym czerpanie sit z przyrody.

Problem w obszarze promocji zdrowia fizycznego:

Podajemy problem gtéwny, czyli to, co stanowi najstabsza strone zachowan zdrowot-
nych uczniow.

Problem ma by¢ konkretny i dotyczy¢ zdrowia fizycznego uczniow.

Cel dziatan w obszarze promocji zdrowia fizycznego:
Odnosi sie do problemu, wskazuje to, co chcemy osiggna¢, ma byc¢ konkretny i mierzalny.

Ewaluacja:
Nalezy podac¢ sposdb, w jaki sprawdzimy:

Czy osiagnieto cel?
Co nam sie udato?
Nad czym musimy jeszcze popracowac?
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powinny dotyczy¢
dziatan praktycznych,
np.: warsztaty,
dyskusje, konkursy,
festyny itp.

Wymieni¢ metody
i formy pracy -
szczego6lnie
wskazane

sq metody
aktywizujace, np.
praca metoda
projektu, oraz
formy zwigzane
z metodami
aktywizujacymi,
np. z praca

w grupach.

Nazwa zadania Sposdb realizacji Termin Osoby Sposéb
zadania - realizacji odpowiedzialne | sprawdzenia
metody, formy wykonania
zadania
Zadania powinny by¢ | Do kazdego Whpisac Wopisac Whpisac
konkretne, musza zadania poda¢ terminy nazwisko osoby | konkretny
odnosic sie do celuy, konkretny realizacji lub grupe oséb, | sposéb
czyli pokazywac to, sposéb jego zadania, np. nauczyciele | sprawdzenia, np.
co nalezy zrobi¢, aby | zrealizowania, czyli | np. miesiac: wychowania potwierdzenie
osiggnac cel. osiggania celu, pazdziernik fizycznego, wykonania
Zadania powinny np. orgar?lzaqa lub 1x higienistka itp. | zadania
bvé . warsztatow, W miesigcu w formie listy
y¢ atrakcyjne
. szkolen, obecnosci osob
dla uczniéw
. . konkursow itp. na warsztatach
i wychowankéw,

lub
sprawozdania
na stronie
internetowej itp.

Zdrowie psychiczne:

- w aspekcie poznawczym:
e aktywne uczenie sie;
e rozwijanie potencjatu intelektualnego — dostosowanie nauczania do mozliwosci
intelektualnych i stylow uczenia sieg;
- w aspekcie afektywnym:
e rozpoznawanie i kontrolowanie emogji takich jak np. lek, rados¢, ztos¢, zal;
e adekwatne wyrazanie emogji;
e samoocena, w tym akceptacja siebie;
e poczucie wtasnej wartosci;
e pozytywne myslenie;
e umiejetnosci podstawowe: tworcze i krytyczne myslenie;
e radzenie sobie zemocjami i stresem;
e umiejetnosci budowania samoswiadomosci: optymizm, pozytywny obraz wiasnej
osoby i wiasnego ciata.
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Problem w obszarze promocji zdrowia psychicznego:

Podajemy problem gtéwny, czyli to, co stanowi najstabsza strone zachowan zdrowot-

nych uczniow.

Problem ma by¢ konkretny i dotyczy¢ zdrowia psychicznego uczniéw: zdrowia umy-
stowego i emocjonalnego.

Cel dziatan w obszarze promocji zdrowia psychicznego:

Odnosi sie do problemu, wskazuje to, co chcemy osiggna¢, ma byc¢ konkretny i mierzalny.

Ewaluacja:

Nalezy podac¢ sposdb, w jaki sprawdzimy:
e (Czy osiggnieto cel?
e Conam sie udato?
e Nad czym musimy jeszcze popracowac?

i wychowankéw oraz
dotyczy¢ dziatan
praktycznych, np.:
warsztaty, dyskusje,
konkursy, festyny itp.

konkursow itp.

Wymieni¢ metody
i formy pracy -
szczegdlnie
wskazane

sg metody
aktywizujace,

np. praca
metoda projektu,
i formy zwigzane
z metodami
aktywizujacymi,
np. z praca

w grupach.

Nazwa zadania Sposob realizacji Termin Osoby Sposéb
zadania - realizacji odpowiedzialne | sprawdzenia
metody, formy wykonania
zadania
Zadania powinny by¢ | Do kazdego Whpisac Whpisac Whpisac
konkretne i odnosi¢ zadania podac terminy nazwisko osoby | konkretny
sie do celu, powinny | konkretny sposéb | realizacji lub grupe oséb, | sposéb
pokazywac to, zrealizowania zadania np. np. nauczyciele | sprawdzenia, np.
co nalezy zrobi¢, aby | zadania - miesiac: poszczegolnych | potwierdzenie
osiggnac cel. osiggania celuy, pazdziernik przedmiotow wykonania
Zadania powinny np.: organizacja lub 1x zadania
bvé . warsztatéw, w miesigcu w formie listy
y¢ atrakcyjne
L szkolen, obecnosci oséb
dla uczniéw

na warsztatach
lub
sprawozdania
na stronie
internetowej itp.
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Zdrowie spoteczne:
e komunikacja z innymi: dobre relacje uczniéw, nauczycieli i pracownikéw szkoty;
e umiejetnosci zyciowe (podstawowe i spoteczne): podejmowanie decyzji i rozwia-
zywanie probleméw, porozumiewanie sie bez przemocy, wspotdziatanie zinnymi,
praca w zespole, negocjowanie, dialog;
e umiejetnosci specyficzne: radzenie sobie z zagrozeniami, np. asertywne odma-
wianie, zycie bez uzaleznien i natogéw.

Problem w obszarze promocji zdrowia spotecznego:

Podajemy problem gtéwny, czyli to, co stanowi najstabsza strone zachowan zdrowot-
nych uczniow.

Problem ma by¢ konkretny i dotyczy¢ zdrowia spotecznego uczniow.

Cel dziatan w obszarze promocji zdrowia spotecznego:
Odnosi sie do problemu, wskazuje to, co chcemy osiggna¢, ma byc¢ konkretny i mierzalny.

Ewaluacja:
Nalezy podac sposdb, w jaki sprawdzimy:
e (Czy osiggnieto cel?
e Conam sie udato?
e Nad czym musimy jeszcze popracowac?
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praktycznych, np.:
warsztaty, dyskusje,
konkursy, festyny itp.

formy pracy -
szczego6lnie
wskazane

sq metody
aktywizujace, np.
praca metoda
projektu, oraz
formy zwigzane
z metodami
aktywizujacymi,
np. z praca

w grupach.

Nazwa zadania Sposdb realizacji Termin Osoby Sposéb
zadania - realizacji odpowiedzialne | sprawdzenia
metody, formy wykonania
zadania
Zadania powinny Do kazdego Whpisac Wopisac Whpisac
by¢ konkretne zadania podac terminy nazwisko osoby | konkretny
i odnosic sie do celu — | konkretny sposéb | realizacji lub grupe oséb, | sposéb
pokazywac to, zrealizowania zadania, np. nauczyciele | sprawdzenia, np.
co nalezy zrobi¢, aby | zadania - np. miesiac: wychowawcy, potwierdzenie
osiggnac cel. osiggania celu, pazdziernik pedagog wykonania
Zadania powinny np.: orgarnzaqa lub 1x szkolny itp. zadania
. . warsztatow, W miesigcu w formie listy
by¢ atrakcyjne
. szkolen, obecnosci osob
dla uczniéw
. . konkursow itp. na warsztatach
i wychowankéw oraz iub
dotyczy¢ dziatan Wymieni¢ metody u

sprawozdania
na stronie
internetowej itp.

Zdrowie duchowe - zdrowie jako wartos¢:
e piekno: zewnetrzne i wewnetrzne;

e dobro: normy, zasady zdrowego zycia;

e prawda: refleksja nad zyciem, stawiane sobie celow, samoswiadomos¢, zdolnos¢

transcendencji, przewidywanie konsekwencji wtasnych dziatan i zachowan;

e zachowania prozdrowotne a antyzdrowotne;

e odpowiedzialno$¢: wypalenie zawodowe, relaksacja, wizualizacja, rozwdj pasji

i zainteresowan;

e umiejetnosci budowania wiasnego systemu wartosci, umiejetnosci podejmo-

wania decyzji.

Problem w obszarze promocji zdrowia duchowego:

Podajemy problem gtéwny, czyli to, co stanowi najstabsza strone zachowan zdrowot-

nych uczniow.

Problem ma by¢ konkretny i dotyczy¢ zdrowia duchowego uczniéw.
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Cel dziatan w obszarze promocji zdrowia duchowego:
Odnosi sie do problemu, wskazuje to, co chcemy osiggna¢, ma byc¢ konkretny i mierzalny.

Ewaluacja:

Nalezy podac sposdb, w jaki sprawdzimy:
e (Czy osiggnieto cel?
e Conam sie udato?
e Nad czym musimy jeszcze popracowac?

wychowankéw oraz
dotyczy¢ dziatan
praktycznych, np.:
warsztaty, dyskusje,
konkursy, festyny itp.

konkursow itp.

Wymieni¢ metody
i formy pracy -
szczegdlnie
wskazane

sg metody
aktywizujace, np.
praca metoda
projektu, formy
zwigzane

z metodami
aktywizujacymi,
np. z praca

w grupach

Nazwa zadania Sposob realizacji Termin Osoby Sposéb
zadania - realizacji odpowiedzialne | sprawdzenia
metody, formy wykonania
zadania
Zadania powinny Do kazdego Whpisac Whpisa¢ Whpisac
by¢ konkretne zadania podac terminy nazwisko osoby | konkretny
i odnosic sie do celu — | konkretny sposéb | realizacji lub grupe oséb, | sposéb
pokazywac to, zrealizowania zadania np. np. nauczyciele | sprawdzenia, np.
co nalezy zrobi¢, aby | zadania - miesiac: religii, etyki, potwierdzenie
osiggnac cel. osiggania celu, pazdziernik wychowawcy wykonania
Zadania powinny np.: organizacja lub 1x itp. zadania
bvé . warsztatéw, w miesigcu w formie listy
y¢ atrakcyjne ) S
Lo szkolen, obecnosci oséb
dla uczniéwi

na warsztatach
lub
sprawozdania
na stronie
internetowej itp.
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4, Przyktadowy plan dziatan w obszarze promocji zdrowia

Rok szkolIny......ccceeeveeincncnnenees

Wprowadzenie do planu

Diagnoza

Prezentacja wynikow diagnozy

Diagnoza obejmuje poszczegodlne sfery rozwoju ucznia, czyli
odnosi sie do wymiarow zdrowia: fizycznego, psychicznego,
spotecznego i duchowego.

Stanowi podstawe do zaplanowania dziatan (zadan)
w poszczegdlnych wymiarach zdrowia:

o fizycznego;

e psychicznego, w tym umystowego i emocjonalnego;
e spotecznego;

¢ duchowego.

a)

b)

)

Opis wynikow diagnozy we wszystkich aspektach zdrowia - pokaza¢ problemy zdrowotne:
to, co trzeba zmieni¢, czym nalezy sie zajag¢ w odniesieniu do wzmacniania zdrowia fizycznego,
psychicznego, spotecznego i duchowego. Zdefiniowac problemy zdrowotne i wybraé gtéwny
problem oraz opracowac cel dzialan w obszarze promocji zdrowia do kazdego wymiaru
zdrowia (cel dziatan taczy sie z problemem).

Wskaza¢ narzedzia wykorzystane do diagnozy, odpowiednio dobrane do badanej grupy (etapu
edukacyjnego), np. w stosunku do ucznidw klas I-1ll - miniankieta nt. Ja i moje zdrowie lub technika
Narysuj i opowiedz - zaproszenie do rysowania na temat zdrowia; w stosunku do uczniéw klas IV-
VIIl - ankieta, wywiad, obserwacja, rozmowa.

Zaplanowa¢ ewaluacje - sposéb, w jaki sprawdzimy: Co nam sie udato? Nad czym musimy jeszcze
popracowac?

Przyklady dziatan w obszarze promocji zdrowia w poszczegé6lnych wymiarach zdrowia

Zdrowie fizyczne:

e dbatosc¢ o ciato: higiena osobista i higiena jamy ustnej, kontrolowanie masy ciata;
e zdrowe odzywianie: zbilansowana dieta, urozmaicone positki, umiarkowanie w jedzeniu, produkty zdrowe i produkty niezdrowe, wyboér

produktow, przygotowywanie positkdw, estetyka spozywania positkow;
e aktywnosc fizyczna w szkole i w czasie wolnym oraz rézne jej formy — aktywnos¢ dostosowana do mozliwosci i predyspozycji w mysl za-

sady: ruch to zdrowie - ruch to zycie;
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e bezpieczenstwo w zyciu codziennym i pierwsza pomoc;

e ekologia: ochrona srodowiska, segregacja odpaddw i zycie zgodne z naturg, w tym czerpanie sit z przyrody.

Problem w obszarze promocji zdrowia fizycznego:
np. niewtasciwe nawyki zywieniowe i brak aktywnosci fizycznej.

Cel dziatan w obszarze promocji zdrowia fizycznego:

np. promowanie zdrowego odzywiania i aktywnosci fizycznej.

Ewaluacja:

np. ankieta, obserwacja udziatu uczniéw w zajeciach.

Nazwa zadania

Sposéb osiagania celu - metody, formy

Termin realizacji

Osoby
odpowiedzialne

Sposob sprawdzenia
wykonania zadania

1) Warsztaty promujace zdrowe
odzywianie pod hastem
ABC zdrowego odzywiania

Organizacja warsztatéw w dwéch grupach:
1. Warsztaty dla uczniéw klas |-l
2. Warsztaty dla uczniéw klas IV=VIII

Grupa 1. Wykorzystanie zabawowych metod
aktywizujacych, np.: wyprawa po zdrowe
produkty, tworzenie piramidy zdrowego
odzywania itp.

Grupa 2. Metody aktywizujace w grupach:

opracowywanie kodeksu zdrowego odzywiania itp.

Wrzesien/
pazdziernik

Nauczyciele
edukacji
wczesnoszkolnej,
przyrody, biologii,
chemii oraz
nauczyciele
pozostatych
przedmiotow

Wypracowane materiaty,
opublikowane na stronie
internetowej lub w szkolnej
gazetce, np.:

Kodeks zdrowego odzywiania,
Przyktady zdrowych sniadan,
Przyktady zdrowych jadtospisow.

Sprawozdanie na stronie
internetowej szkoty
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Osob Sposdéb sprawdzenia
Nazwa zadania Sposdb osiggania celu - metody, formy Termin realizacji . y. P p .
odpowiedzialne wykonania zadania
2) Tydzien zdrowego odzywiania Organizowanie warsztatéw kulinarnych, 2 x w roku Nauczyciele Gazetka szkolna - informacje
w szkole, promujacy spozywanie | konkurséw, quizéw itp., zwigzanych z promocja edukacji na temat owocow i warzyw
owocdw i warzyw pod hastem owocow i warzyw. wczesnoszkolnej, . .
Sprawozdanie na stronie
Jedz owoce i warzywa - w nich Kazdy dzier zdrowego odzywania ma swdj kolor, wychowawcy . .
internetowej szkoty -
jest zdrowie i sita: np. zielone owoce i warzywa to kolor zielony, wiec poszczegdlnych .
na podsumowanie catego
e poniedziatek — dzien uczniowie i nauczyciele przychodza do szkoty klas, zaproszony tygodnia
zielony (szpinak, brokuty); ubrani w zielone rzeczy lub maja zielony akcent, dietetyk lub
o wtorek - dzien np. wstazke itp. kucharz
pomaranczowy (papryka,
marchewka) itd.
3) Aktywne przerwy w réznych Organizowanie aktywnych przerw w szkole Caty rok szkolny Uczniowie, tzw. Wskazowki dotyczace

porach roku, tzw. zielone
przerwy $rodlekcyjne.

w réznych porach roku przez lideréw aktywnych
przerw, np. na boisku szkolnym lub w sali
gimnastycznej. Promocja aktywnosci ruchowej,
np. gry i zabawy zapomniane: gramy w gume,

w klasy, w skakanke itp.

liderzy aktywnych
przerw (chetni
uczniowie),

pod opieka
nauczycieli
wychowania
fizycznego

aktywnosci ruchowej -
przyktady gier i zabaw
umieszczone w gazetce
szkolnej lub na stronie
internetowej szkoty

Okresowe obserwacje udziatu
uczniéw w aktywnych
przerwach

Sprawozdanie na stronie
internetowej szkoty (koniec
roku szkolnego)
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Nazwa zadania

Sposdb osiggania celu - metody, formy

Termin realizacji

Osoby
odpowiedzialne

Sposob sprawdzenia
wykonania zadania

4) Bieg po zdrowie pod hastem
Nie siedZ w domu - zostan
mistrzem wtasnego zdrowia

Organizacja np. jesiennego i wiosennego biegu
przetajowego, potagczonego z wykonywaniem
zadan o tematyce zdrowotnej (nt. higieny,
odzywania, aktywnosci ruchowej itp.)

i zdobywaniem punktow

Zdrowa rywalizacja o puchar Mistrz zdrowia

2x w roku, np.
jesien i wiosna

Nauczyciele
wychowania
fizycznego,
opiekun SKS-u,
wychowawcy

klas, pielegniarka,
higienistka, rodzice

Sprawozdanie na stronie
internetowej szkoty

Zdrowie psychiczne:
- w aspekcie poznawczym:
e aktywne uczenie sig;

e rozwijanie potencjatu intelektualnego — dostosowanie nauczania do mozliwosci intelektualnych i stylow uczenia sie;

- w aspekcie afektywnym:

e rozpoznawanie i kontrolowanie emocji takich jak lek, rados¢, ztos¢, zal;

e adekwatne wyrazanie emocji;
e samoocena, w tym akceptacja siebie;

e poczucie wtasnej wartosci;

e pozytywne myslenie;

e umiejetnosci podstawowe: tworcze i krytyczne myslenie;
¢ radzenie sobie zemocjami i stresem;
e umiejetnosci budowania samoswiadomosci: optymizm, pozytywny obraz wiasnej osoby i wtasnego ciata.
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Problem w obszarze zdrowia psychicznego:

np. niewtasciwe kontrolowanie emocji — brak umiejetnosci radzenia sobie z emocjami i stresem.

Cel dzialan z obszaru promocji zdrowia psychicznego:
np. nauka i kontrolowanie emocji - ksztattowanie umiejetnosci zyciowych, m.in. radzenie sobie z emocjami i stresem.

Ewaluacja:

np. ankieta, obserwacja udziatu uczniéw w zajeciach.

wczesnoszkolnej i uczniowie klas starszych)
na temat: Poznajemy, wyrazamy i kontrolujemy
emocje takie jak rados¢, ztos¢, zal

programu
wychowawczo-
-profilaktycznego,
psycholog,
wychowawcy

Osob Sposdb sprawdzenia
Nazwa zadania Sposdb osiagania celu - metody, formy Termin realizacji R y. P p .
odpowiedzialne wykonania zadania
1) Warsztaty edukacyjne Kazdy Organizacja warsztatow zwigzanych z okreslaniem | Wrzesien Nauczyciele Opracowane profile i style
uczy sie inaczej - kazdy ma stylu uczenia sie; diagnozowaniem mocnej i stabej wychowawcy, uczenia sie dla uczniow
mocngq strone strony. uc.znlow, opracowanie profiléw i styléw pS);choIog, Wskazéwki do efektywnego
uczenia sig pedagog uczenia sie umieszczone
na stronie internetowej lub
gazetce klasowej
Sprawozdanie na stronie
internetowej szkoty
2) Warsztaty Ja i moje emocje Organizacja cyklu warsztatow dla uczniow W ciggu roku Zespdt ds. zdrowia/ | Lista uczestnikow warsztatow
w dwéch grupach (uczniowie edukacji szkolnego zespol ds. realizacji

Sprawozdanie na stronie
internetowej szkoty
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Osob Sposdéb sprawdzenia
Nazwa zadania Sposdb osiggania celu - metody, formy Termin realizacji R y. P p waz ,I
odpowiedzialne wykonania zadania
3) Konkurs plastyczny: Organizacja konkursu plastycznego lub Pazdziernik/ Nauczyciele Galeria prac plastycznych lub
Uczniowie Klas I-Ill: Moja literackiego - ksztattowanie poczucia whasnej listopad plastyki, jezyka kacik literacki nagrodzonych prac
wartosci, samooceny (akceptacja siebie) polskiego

mocna strona - za co lubie
siebie... Przygotowanie pracy plastycznej lub literackiej

Uczniowie starsi: konkurs
plastyczny lub literacki Moja
mocna strona — dlaczego jestem
wartosciowym cztowiekiem?

Zdrowie spoteczne:
e komunikacja z innymi: dobre relacje uczniéw, nauczycieli i pracownikéw szkoty;
e umiejetnosci zyciowe (podstawowe i spoteczne): podejmowanie decyzji i rozwigzywanie probleméw, porozumiewanie sie bez przemocy,
wspotdziatanie z innymi, praca w zespole, negocjowanie, dialog;
e umiejetnosci specyficzne: radzenie sobie z zagrozeniami, np. asertywne odmawianie, zycie bez uzaleznien i natogéw.

Problem w obszarze zdrowia spotecznego:
np. niewtasciwe relacje w grupie réwiesniczej - przemoc réwiesénicza.

Cel dziatan z promocji zdrowia spotecznego:
np. ksztattowanie prawidtowych relacji w grupie réwiesniczej - porozumiewanie sie bez przemocy.

Ewaluacja:
np. ankieta, obserwacja udziatu uczniéw w zajeciach.
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Nazwa zadania

Sposdb osiggania celu - metody, formy

Termin realizacji

Osoby
odpowiedzialne

Sposob sprawdzenia
wykonania zadania

na grupy zadaniowe, np. klasy

Grupy zadaniowe wykonujg wspdlny plakat Stop
przemocy w grupie réwiesniczej!. Kazda grupa ma
do dyspozycji jeden duzy karton, po wykonaniu

plakatéw kartony facza sie w jeden duzy plakat -
powstaje droga bez przemocy

zespol ds. realizacji
programu
wychowawczo-
-profilaktycznego,
wychowawcy

1) Warsztaty Jaiinni- Organizacja warsztatow ksztattujacych 2 x w roku Wychowawcy, Lista obecnosci oséb
ksztattowanie wiasciwych relacji | umiejetnosci zyciowe, takie jak: pedagog, na warsztatach
interpersonalnych porozumiewanie sie bez przemocy, dobre relacje psycholog Okresowa obserwacja

interpersonalne w grupie . L
zachowan uczniéw
Praca metoda dramy, wykorzystanie symulacji
2) Asertywnos¢ - czy tatwo Organizacja warsztatow ksztattujacych 2 x w roku Wychowawcy, Lista obecnosci os6b
powiedzie¢ NIE? umiejetnosci zyciowe: asertywne odmawianie pedagog, na warsztatach.
Praca metoda dramy, wykorzystanie symulacji psycholog Okresowa obserwacja
i scenek zachowan uczniéw.
3) Happening Stop przemocy! Organizacja happeningu. Podziat uczniéw Styczen Zespdt ds. zdrowia/ | Umieszczenie potaczonych

plakatéw na Scianach

szkolnego korytarza - szkolna

droga bez przemocy

Sprawozdanie na stronie
internetowej szkoty

Zdrowie duchowe - zdrowie jako wartos¢:
e piekno: zewnetrzne i wewnetrzne;

e dobro: normy, zasady zdrowego zycia;

e prawda: refleksja nad zyciem, stawiane sobie celéw, samoswiadomos¢, zdolnos¢ transcendencji, przewidywanie konsekwencji wtasnych

dziatan i zachowan;

e zachowania prozdrowotne a antyzdrowotne;

73




Aneks

e odpowiedzialnos$¢: wypalenie zawodowe, relaksacja, wizualizacja, rozwdj pasji i zainteresowarn;

e umiejetnosci budowania wiasnego systemu wartosci, umiejetnosci podejmowania decyzji.

Problem w obszarze zdrowia duchowego:
Nieprzestrzeganie norm i zasad zdrowego stylu zycia.

Cel dziatan z promocji zdrowia duchowego:

Promowanie wartosci zdrowego stylu zycia: zdrowia, piekna, dobra, prawdy i odpowiedzialnosci za wtasne wybory zdrowotne.

Ewaluacja:

np. ankieta, obserwacja udziatu uczniéw w zajeciach.

Nazwa zadania

Sposéb osiagania celu - metody, formy

Termin realizacji

Osoby
odpowiedzialne

Sposob sprawdzenia
wykonania zadania

1) Kodeks zdrowego stylu
zycia. Zdrowie podstawowa
wartoscia

Opracowanie Kodeksu zdrowego stylu Zycia

Praca metodami aktywizujacymi, np. burza
mozgow, dyskusja

Wspdlne ustalanie Kodeksu zdrowego stylu zycia

Wrzesien

Zespét ds. zdrowia/
zespdl ds. realizacji
programu
wychowawczo-
-profilaktycznego,
wychowawcy,
nauczyciele religii,
etyki, wychowania
do zycia w rodzinie

Kodeks zdrowego stylu
Zycia — prezentacja na stronie
internetowej
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Nazwa zadania

Sposdb osiggania celu - metody, formy

Termin realizacji

Osoby
odpowiedzialne

Sposob sprawdzenia
wykonania zadania

2) Warsztaty Kazdy ma wybér - Organizowanie warsztatéw aksjologicznych 2 x w roku Zespot ds. zdrowia/ | Lista obecnosci
sam jes.tes odpo.W/edZIaIny wproyvac.izajqcych w $wiat wartosci zdrowego zespol ds. realizacji Wypracowane materialy,
za swoje zdrowie. Dobro, stylu zycia: programu .
- np. plakaty umieszczone
prawda i piekno . . e wychowawczo- . .
piekno: zewnetrzne (troska o ciato: higiena, na wystawie szkolnej
S C -profilaktycznego,
odzywianie, zycie bez uzaleznien) i wewnetrzne
s e wychowawcy,
(whasny rozwdj, zainteresowania i pasje);
dobro: normy zasady zdrowego zycia (troska nauc.zyaele rel|g|.|,
. L - . etyki, wychowania
o zdrowie, odpowiedzialnosci za wybory);
do zycia w rodzinie
prawda: stawiane sobie celéw, przewidywanie
konsekwencji wtasnych dziatan i zachowan;
zachowania prozdrowotne a antyzdrowotne (zycie
bez uzaleznien)
3) Warsztaty Techniki Organizacja warsztatow promujacych rézne 2 x w roku Pedagog, Lista obecnosci
relaksacyjne — dla kazdego cos techniki relaksacyjne, np. joga, taniec, muzyka itp. psycholog Publikacja na stronie
dobrego . .
internetowej wypracowanych
w czasie warsztatéw technik
relaksacyjnych
4) Kacik relaksu Kazdy potrzebuje | Organizacja kacika relaksu, np. na korytarzu Wrzesieh Zespdt ds. zdrowia/ | Szkolny kacik relaksu - korytarz

relaksu i wyciszenia

szkolnym, czyli przyjaznego miejsca, w ktérym
mozna odpocza¢, np. na kolorowych, miekkich
poduszkach

zespol ds. realizacji
programu
wychowawczo-
-profilaktycznego

szkolny
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Nazwa zadania

Sposdb osiggania celu - metody, formy

Termin realizacji

Osoby
odpowiedzialne

Sposob sprawdzenia
wykonania zadania

5)

Rodzinny piknik zdrowia -
Swietowanie zdrowia w szkole

Podsumowanie dziatan
w poszczegdlnych obszarach
promocji zdrowia

Organizacja szkolnego pikniku zdrowia dla
ucznidw, nauczycieli, rodzicéw i 0s6b z zewnatrz

Przygotowanie przez grupy zadaniowe stoisk, np.:

1. Zdrowy poczestunek Zdrowe pysznosci dla
zdrowia catosci

2. Quiz na temat zdrowia Zdrowy styl zycia -
sprawdy?, co wiesz?

3. Konkurencje sportowe Ruch to zdrowie -
dla kazdego cos dobrego — rozne formy
aktywnosci ruchowej

Czerwiec

Zespot ds. zdrowia/
zespol ds. realizacji
programu
wychowawczo-
-profilaktycznego,
nauczyciele
wszystkich
przedmiotéw,
uczniowie, rodzice

Sprawozdanie na stronie
internetowej szkoty
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5. Przedszkole i Szkota Promujgce Zdrowie

Szkoty i inne placéwki oswiatowe, zainteresowane poszerzeniem swojej oferty eduka-
cyjnej o whasny (autorski) pomyst na promocje zdrowia, zachecamy do przystapienia
do sieci Przedszkoli i Szkdt Promujacych Zdrowie.

W 1992 r. Polska zostata przyjeta do Europejskiej Sieci Szkét Promujacych Zdrowie (od
2009 . Szkoty dla Zdrowia w Europie — ang. Schools for Health in Europe SHE). Dziataniom
SHE wspdlnie patronuja Rada Europy, Komisja Europejska oraz Swiatowa Organizacja
Zdrowia.

Popularyzacje idei Szkoty Promujacej Zdrowie (SzPZ) w Polsce rozpoczeto od trzylet-
niego projektu pilotazowego realizowanego pod kierunkiem prof. Barbary Woynarow-
skiej. W ramach upowszechniania programu stworzono strukture wspierajacg rozwoj
sieci — utworzono Zespét ds. Promocji Zdrowia w Szkole w Osrodku Rozwoju Edukacji,
powotano krajowego koordynatora programu oraz wojewddzkich koordynatoréw. We
wszystkich wojewddztwach zorganizowano sieci, a w niektérych wojewddztwach funk-
cjonuja takze sieci rejonowe, powiatowe lub miejskie, utworzone w celu tatwiejszego
koordynowania i skuteczniejszego wspierania pracy szkolnych koordynatoréw. Do wo-
jewddzkich sieci nalezg obecnie: szkoty, przedszkola oraz inne placowki oswiatowe.

Przedszkole promujace zdrowie (PPZ) tworzy warunki i podejmuje dziatania, ktére sprzy-
jaja zdrowiu i dobremu samopoczuciu spotecznosci przedszkola oraz podejmowaniu
przez cztonkdéw spotecznosci przedszkola aktualnie i w przysztosci dziatan na rzecz
zdrowia wiasnego i innych ludzi oraz tworzenia srodowiska sprzyjajacego zdrowiu.

Szkota promujaca zdrowie to taka, ktéra we wspotpracy z rodzicami uczniéw systema-
tycznie i planowo tworzy srodowisko spoteczne i fizyczne sprzyjajace zdrowiu i dobremu
samopoczuciu spotecznosci szkolnej, wspiera rozwoj kompetencji uczniéow i pracowni-
kow w zakresie dbatosci o zdrowie przez cate zycie.

Zgodnie z koncepcja programu kazda placoéwka promujgca zdrowie (przedszkole i szko-
ta) regularnie przeprowadza diagnoze potrzeb zdrowotnych oraz samopoczucia spotecz-
nosci przedszkolnej czy szkolnej. Na podstawie wynikéw diagnozy formutuje problemy
priorytetowe oraz planuje swoje dziatania w celu rozwigzania istniejgcych probleméw.
Dlatego kazda placéwka promujaca zdrowie w obszarze wyznaczania celéw i zadan
do realizacji w zakresie promocji zdrowia jest autonomiczna, a jej dziatania sg ukierun-
kowane na radzenie sobie z aktualnymi, najwazniejszymi problemami tej placéwki.
Kazda zainteresowana placéwka moze przystapic do sieci PPZ i SzPZ.

Przedszkola i szkoty promujace zdrowie w szczegdlny sposéb zwracajg uwage na ja-
kos¢ edukacji zdrowotnej, po to by cztonkowie spotecznosci przedszkolnej i szkolnej

77



Aneks

$wiadomie dokonywali wyboréw sprzyjajacych zdrowiu, lepiej radzili sobie i kierowali
zmianami, jakie niesie zycie. Dobrze realizowana edukacja zdrowotna stanowi szanse dla
przysztosci uczniow i absolwentéw szkoty, wyposaza ich w umiejetnos¢ dbania w przy-
sztosci o wtasne zdrowie, zdrowie innych ludzi oraz swoje srodowisko. Ksztattowanie
nawykow i postaw sprzyjajagcych dokonywaniu zdrowych wyboréw jest wazne takze
dla nauczycieli, innych pracownikéw przedszkola, szkoty oraz rodzicow.

W Polsce zostaly ustalone kryteria przynaleznosci do sieci PPZ i SzPZ oraz zasady nada-
wania wojewodzkiego i krajowego certyfikatu. Certyfikacja placéwek w wojewddztwach
zajmuja sie wojewodzcy koordynatorzy. Opracowany zestaw standardow, wskaznikow
i narzedzi do autoewaluacji ma stuzy¢ ocenie jakosci pracy placowek w zakresie promocji
zdrowia. Minister Edukacji i Nauki ustanowit nadawanie szkotom (w tym szkotom spe-
cjalnym réwniez) Krajowego Certyfikatu Szkota Promujaca Zdrowie, a przedszkolom -
Krajowego Certyfikatu Przedszkole Promujace Zdrowie. Certyfikat przyznawany jest
placowce na okres 5 lat. Po uptywie tego okresu przedszkole i szkota moze starac sie
ponownie o jego nadanie. Przyznanie certyfikatu jest wyrazem uznania dotychcza-
sowych osiagnie¢, ktére sg wynikiem wieloletniej i systematycznej pracy w zakresie
promoc;ji zdrowia.

Wiecej informacji na temat programu mozna znalez¢ na stronie Osrodka Rozwoju Edu-
kacji: Program Szkota Promujaca Zdrowie

Osoby zainteresowane realizacja Programu Przedszkole i Szkofta Promujace Zdrowie
zachecamy do kontaktu z wojewdédzkimi i rejonowymi koordynatorami programu.

Dyrektorom i nauczycielom przedszkoli polecamy zapoznanie sie z publikacja Przedszko-
le promujqce zdrowie. Poradnik dla przeszkoli i 0os6b wspierajqcych i dziatania w zakresie
promocji zdrowia Przedszkole Promujgce Zdrowie

Dyrektorom i nauczycielom szkét polecamy zapoznanie sie z publikacja Szkofa promujqca
zdrowie. Podrecznik dla szkét i os6b wspierajqcych i dziatania w zakresie promocji zdrowia
Szkota Promujaca Zdrowie

Dyrektorom i nauczycielom szkét specjalnych polecamy zapoznanie sie z publikacja
Szkota specjalna promujqca zdrowie. Podrecznik dla szkét specjalnych ksztatcqcych dzieci
i mtodziez z niepetnosprawnosciq intelektualnq i os6b wspierajqcych i dziatania w zakresie
promocji zdrowia Szkota Specjalna Promujgca Zdrowie
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