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Szkoła Promująca Zdrowie

- w Europie

          - w Polsce

          - na Dolnym Śląsku


Na I Konferencji Europejskiej Sieci Szkół Promujących Zdrowie (Saloniki – Halkidiki 1997 r.) zapisano znamienne słowa, które mogą być wyznacznikami do pracy resortów odpowiedzialnych za edukację i zdrowie młodego pokolenia.” Szkoła promująca zdrowie jest inwestycją dla edukacji, zdrowia i demokracji „.

„ Każde dziecko i młody człowiek w Europie ma prawo i powinien mieć możliwość uczyć się w szkole promującej zdrowie”.

Cała rezolucja a w szczególności przetoczone tu wyjątki wskazują drogę rozwoju i rozprzestrzeniania się idei promocji zdrowia. Wspomniana tu konferencja była pokłosiem dziesięcioletnich działań Światowej Organizacji Zdrowia nad opracowaniem i wdrażaniem koncepcji promowania zdrowia poprzez szkoły i środowiska zainteresowane tym tematem.


Wstępny materiał „Szkoła Promująca Zdrowie” przedstawiony został na międzynarodowej konferencji w 1986 r.w Peebles (Szkocja) a autorami jego byli I.Young i T.Williams , wiodąca rola Anglików we wdrażaniu koncepcji zaowocowała oficjalnym dokumentem programowym, przyjętym przez WHO w 1989 r.

Dwa lata później Biuro Regionalne dla Europy Światowej Organizacji Zdrowia zainicjowało realizację projektu w czterech krajach dokonujących transformacji ustrojowej: w Czechach, w Polsce , w Słowacji i na Węgrzech. Poczynania tych państw w zakresie wdrażania projektu były monitorowane przez Komisję Europejską, Radę Europy i Światową Organizację Zdrowia – Europejskiej Sieci Szkół Promujących Zdrowie z sekretariatem technicznym ŚOZ w Kopenhadze. Wyniki ewaluacji dokonanej po trzech latach od wdrożenia projektu były bardzo pozytywne, pokazywały dynamiczny rozwój szkół, zmiany metod pracy a również – co najważniejsze - zmiany zachowań i sposobu spojrzenia na indywidualny styl życia.

Ewaluacja projektu była na tyle dobra, że coraz więcej krajów europejskich zgłaszało chęć przystąpienia do Europejskiej Sieci Szkół Promujących Zdrowie. Od roku 2007 należały już do niej 43 państwa.

W okresie minionych 10 lat dla ESSzPZ zorganizowano wiele szkoleń dla krajowych koordynatorów, zwłaszcza ze wschodniej i centralnej Europy. W Polsce i w innych krajach przetłumaczono i wydano dwa podręczniki dla osób kształcących nauczycieli z zakresu edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia psychicznego, wdrożono programy promocji zdrowia do szkół podstawowych („Zdrowie dla życia”)  „ Szkoła promująca zdrowie” „Edukacja zdrowotna w szkole”, „Promocja zdrowia psychicznego”) 
Po konferencji krajowych koordynatorów 10-13 lutego 2009 r. która odbyła się z inicjatywy Instytutu Zdrowia Publicznego Holandii postanowiono zmienić nico filozofię programu i ustalono zadania krajowych koordynatorów. Polskę reprezentowała Elżbieta Nerwińska – dyrektor CMPPP. Zmieniono nazwę programu na „Szkoły dla Zdrowia w  Europie”. Europejska sieć koordynatorów obejmuje obecnie 43 kraje i została utworzona na bazie funkcjonującej do 2007 roku Europejskiej Sieci Szkół Promujących Zdrowie. Instytut Zdrowia Publicznego Holandii pełni rolę koordynatora programu „Szkoły dla Zdrowia w Europie”

*

Po trzyletnim okresie pracy nad realizacją projektu 1995 roku,  Polski Zespół ds. SzPZ dokonał wnikliwej ewaluacji w szkołach obejmującej całe środowisko. Ewaluacja wypadła bardzo pomyślnie, była ukoronowaniem wieloletniej pracy nad przygotowaniem nauczycieli,  wdrożeniem projektu do pracy szkół zjednanie środowiska lokalnego do promowania zdrowia.

Ewaluacja zamknęła pierwszy etap pracy pilotowanej przez Ministerstwo Edukacji  i Ministerstwo Zdrowia. Nie znaczyło to oczywiście zaprzestania realizacji projektu, który zyskał wielki uznanie społeczne. Ruch oddolny szkół w zakresie promowania zdrowia był tak silny, że zaczęły powstawać sieci regionalne, miejskie i gminne. Koordynatorzy tych struktur wywierali nacisk na członków Polskiego Zespołu Koordynującego pracę SzPZ, aby kontynuowali realizację projektu, wspierali działania lokalne, szkolili nowe kadry promotorów zdrowego stylu życia. W 1995 r. sieci SzPZ istniały w 23 województwach, należało do nich 350 szkół, przedszkoli i innych placówek opiekuńczo-wychowawczych. w roku 1998 sieci powstawały w kolejnych  województwach i już do 31 sieci należało ponad 600 placówek oświatowych a ponad 300 czekało na certyfikat przystąpienia do projektu. W roku 2009 w szesnastu sieciach wojewódzkich zrzeszonych jest 2314 szkół. Sieci regionalne rosły bardzo szybko, nie miały jednak możliwości wejścia do sieci krajowej , przeszkadzały temu względy formalne, nie zostało podpisane nowe porozumienie między ministerstwami a co za tym idzie przestał w zasadzie istnieć Krajowy Zespół. W chwili obecnej Ministerstwo Edukacji Narodowej i Ministerstwo Zdrowia podjęły inicjatywę  SzPZ i stosowne dokumenty są przygotowane czekając na podpisy ministrów. 
Praca idzie jednak swoim rozpędem i wbrew wszystkiemu coraz więcej szkół zainteresowanych jest realizacją projektu. Pojawiają się coraz liczniejsze wydawnictwa dotyczące promowania zdrowia, powstają różne formy kształcenia przyszłych edukatorów, organizowane są konferencje krajowe i regionalne. 
*


Po nowym podziale administracyjnym kraju ( w 1999 r.) nastąpiła reorganizacja sieci wojewódzkich. Na Dolnym Śląsku pierwsza konferencja dla wszystkich szkół promujących zdrowie odbyła się w grudniu 1999r. z inicjatywy Dolnośląskiego Ośrodka Doskonalenia Nauczycieli we Wrocławiu. W marcu 2000 roku oficjalnie przyjęto do Dolnośląskiej Sieci Szkół Promujących Zdrowie 46 placówek. Szkoły i przedszkola uzyskały certyfikaty na podstawie prezentacji dotychczasowych osiągnięć, programów i planów pracy na następne lata. 


W chwili obecnej do naszej sieci należą 174 szkoły, przedszkola i placówki opiekuńczo –wychowawcze z poza Wrocławia oraz 93 szkoły zrzeszonych jest we Wrocławskiej Sieci SzPZ. Dla nich organizowane są liczne formy szkoleniowe, przygotowywane materiały, organizowane konferencje i seminaria tematyczne. Uczestnikami tych form są koordynatorzy szkolni, rady pedagogiczne, pracownicy samorządów lokalnych, przedstawiciele rodziców. Oni są ambasadorami idei promocji zdrowia w swoich środowiskach.


Dolnośląską siecią kieruje zespół, w skład którego wchodzą przedstawiciele następujących instytucji:

· Kuratorium Oświaty

· Urzędu Marszałkowskiego

· Wojewódzkiej Stacji Sanitarno - Epidemiologicznej

· Dolnośląskiego Ośrodka Doskonalenia Nauczycieli.
Tworzą oni zespół wspierający dla działań podejmowanych przez koordynatora wojewódzkiego.
       
W DODN jest centrum kształcenia szkół  w zakresie edukacji zdrowotnej i promowania zdrowia w szkołach, tu – decyzją zespołu -  usytuowany jest wojewódzki koordynator, stąd pochodzą fundusze na organizowanie konferencji, szkoleń, wydawnictw, tu załatwiane są wszelkie sprawy organizacyjno – techniczne.
 Koncepcja Dolnośląskiej Sieci Szkół Promujących Zdrowie.

Struktura Sieci.

Kurator Oświaty – nadzór merytoryczny nad realizacją programu   

Koordynator dolnośląskiej sieci szkół promujących zdrowie- obsługa organizacyjna i administracyjno - techniczna

Zespół Koordynujący Sieć SzPZ – planowanie pracy, szkoleń, opracowanie materiałów dla   szkól

Lokalne sieci placówek promujących zdrowie: szkoły,  przedszkola zrzeszone w Dolnośląskiej Sieci Szkół Promujących Zdrowie;

Zespół wspierający złożony z przedstawicieli instytucji państwowych i samorządowych – nadzór nad prawidłowością realizacji programu, opiniowanie pracy i programów szkół ubiegających się o przyznanie certyfikatu SzPZ

1. Kurator Oświaty powołuje wojewódzkiego koordynatora.

2. Kurator Oświaty  powołuje zespół wspierający złożony z osób,  których instytucje i organizacje są zainteresowane promocją zdrowia.

3. Instytucje i organizacje delegują swoich pracowników do pracy w Dolnośląskim Zespole Koordynującym Sieć SzPZ na mocy porozumienia.

4. Instytucje wnoszą swój wkład finansowy w realizację zadań rocznych planów pracy. 

Koordynator :

1. Organizuje, kieruje i  jest odpowiedzialny za realizację projektu na Dolnym Śląsku.

2. Przewodniczy zespołowi koordynującemu DSSzPZ

3. Współpracuje z instytucjami i organizacjami wspierającymi promocję zdrowia.

4. Przedkłada Kuratorowi Oświaty roczne plany pracy, potrzeby finansowe oraz składa sprawozdania z realizacji podejmowanych działań organizacyjno -  programowych i działalności finansowej.

5. Współdziała z krajowym koordynatorem szkół promujących zdrowie, Centrum Pomocy Psychologiczno – Pedagogicznym, instytucjami państwowymi i samorządowymi, wyższymi uczelniami, organizacjami międzynarodowymi.

6. Bezpośrednio współdziała ze szkolnymi koordynatorami oraz współpracuje z zespołem ds. projektu, dyrekcjami szkół realizującymi projekt.

7. Inspiruje oraz realizuje szkolenia dla osób uczestniczących w realizacji projektu. 

8. Opracowuje i rozpowszechnia materiały teoretyczne, metodyczne i szkoleniowe.

9. Współpracuje z instytucjami i organizacjami wspierającymi promocję zdrowia, wyższymi uczelniami, Powiatowymi Ośrodkami Doskonalenia Nauczycieli.

10. Jest odpowiedzialny za dobór tematyki szkoleniowej (po diagnozie potrzeb i analizie możliwości DODN) oraz dobór kadry szkoleniowej.

Zespół koordynujący Dolnośląską Sieć Szkół Promujących Zdrowie.

1. Opracowuje założenia i strategię realizacji projektu na Dolnym Śląsku (w tym organizowanie sieci lokalnych).

2. Programuje i organizuje konferencje i formy szkoleniowe dla koordynatorów w zależności od potrzeb innych członków społeczności szkolnej ze szkół realizujących projekt.

3. Współdziała ze szkołami w zakresie:

· planowania i ewaluacji projektu,

· kształcenia  i doskonalenia członków społeczności szkolnej.

4. Popularyzuje koncepcję   szkoły promującej zdrowie i strategię jej tworzenia wśród innych szkół i placówek opiekuńczo-wychowawczych i wspomaga sieci lokalne.

5. Opracowuje koncepcję współpracy ze środowiskiem lokalnym i strukturami samorządowymi.

Zespół wspierający działalność DSSzPZ:

1. Czuwa nad prawidłową realizacją projektu zgodnie z założeniami Światowej Organizacji Zdrowia, Europejskim Biurem ds. projektu  „Szkoła Promująca Zdrowie”, „Szkoły dla zdrowia w Europie”, oczekiwaniami Kuratora Oświaty, polityką samorządu dolnośląskiego.

2. Opiniuje plany pracy i działań sieci.

3. Wspiera działalność sieci w instytucjach współpracujących.

4. Wspomaga działalność sieci w zakresie pozyskiwania funduszy na działalność sieci.


Prezentowany program promocji zdrowia  wskazuje możliwość kształtowania zdrowego trybu życia w środowisku szkolnym, znaczenie edukacji zdrowotnej dla profilaktyki pierwszorzędowej,  wskazuje możliwości budowania sieci wojewódzkiej. 

Kształcenie i doskonalenie nauczycieli przebiega w trzech kierunkach:

1. Poznanie podstawowych wiadomości na temat zdrowia, programu (jego celów, założeń,  diagnozy i ewaluacji, zasad wdrażania w szkole);

2. Poznanie metod możliwych do zastosowania w praktyce szkolnej, współpracy z rodzicami i środowiskiem lokalnym w zakresie promocji zdrowia;
3. Uwzględnienie edukacji zdrowotnej promocji zdrowia w profilaktyce pierwszorzędowej.

W dalszej części opracowania przedstawione będą programy pokazujące sposób realizacji kształcenia i doskonalenia nauczycieli.

Nieodłącznym elementem w realizacji edukacji zdrowotnej i promowania zdrowego stylu życia jest udział w tych działaniach służby zdrowia. W prezentowanym programie jej reprezentantami są pielęgniarki szkolne i stacje sanitarno – epidemiologiczne.

Zasady współpracy oraz programy przygotowane przez DODN i Sanepid dla szkół i przedszkoli prezentowane są w dalszej części opracowania.
Dla rozwoju sieci szkół promujących zdrowie niezbędna jest wymiana doświadczeń, nawiązanie konstruktywnej współpracy między szkołami w sieci, dzielenie się dobrą praktyką. W tym celu na stronie internetowej DCDNiIP  utworzono zakładkę, gdzie zainteresowani mogą znaleźć stosowne informacje dotyczące szkoły promującej zdrowie, przydatne materiały, ale też zamieszczane są wiadomości ze szkół z praktycznymi rozwiązaniami, rady, programy, scenariusze i inne materiały, którymi nauczyciele dzielą się z innymi szkołami.  Ponadto organizowane są w DODN Wrocław, filiach DODN w Jeleniej Górze, Wałbrzychu i w Legnicy seminaria dla koordynatorów, podczas których dzielą się informacjami o najskuteczniejszych sposobach promowania zdrowia z szkołach, zastanawiają się nad problemami, jakie zaistniały w ich palcówkach, poszukują sposobów rozwiązania.
PROGRAM SZKOŁY PROMUJĄCEJ ZDROWIE

Zgodnie z założeniami Europejskiej Sieci Szkół Promujących Zdrowie, której Polska jest członkiem nadrzędnym celem szkoły promującej zdrowie jest propagowanie zdrowego stylu życia całej społeczności szkolnej, tzn. pracowników,  uczniów, rodziców i społeczności lokalnej. 

Cel główny:
Tworzenie warunków sprzyjających zdrowemu stylowi życia członków społeczności szkolnej.

 Aby ten cel osiągnąć, społeczność szkolna realizuje następujące

cele szczegółowe:

· Zapewnić sprzyjające zdrowiu środowisko fizyczne pracy i nauki ( budynek obiekty rekreacyjne i  sportowe , posiłki szkolne, bezpieczeństwo itp.) ;

· Kształtować poczucie odpowiedzialności za zdrowie u każdej osoby, w rodzinie i społeczności lokalnej;

· Zachęcać do zdrowego stylu życia oraz stwarzać uczniom i pracownikom realne i atrakcyjne możliwości dokonywania zdrowych wyborów;

· Umożliwić uczniom rozwój ich potencjału fizycznego, psychicznego, społecznego i duchowego oraz wzmacniać ich poczucie własnej wartości;

· Przedstawić społeczności szkolnej (uczniom i dorosłym) jasne cele dla promocji zdrowia i bezpieczeństwa;

· Kształtować dobre relacje między:

· pracownikami i uczniami

· samymi uczniami

-      szkołą i rodzicami oraz społecznością lokalną;

· Wykorzystać wszystkie dostępne środki w społeczności lokalnej dla wspierania działań w zakresie promocji zdrowia;

· Włączyć edukację zdrowotną uczniów do programu nauczania szkoły z wykorzystaniem aktywizujących metod nauczania;

· Wyposażyć uczniów w wiedzę i umiejętności niezbędne do podejmowania wyborów dla poprawy własnego zdrowia oraz tworzenia zdrowego i bezpiecznego środowiska fizycznego;

· Włączyć do działań szkoły szkolną służbę zdrowia, zwłaszcza do  edukacji zdrowotnej oraz pomocy uczniom we wchodzenia w rolę konsumenta opieki zdrowotnej.

W ramach celu głównego i celów szczegółowych realizowane są następujące

 treści kształcenia:

1. Kształtowanie świadomości, że zdrowie społeczności szkolnej może być tworzone poprzez połączenie edukacji zdrowotnej i innych działań, które podejmuje szkoła aby chronić i poprawiać zdrowie wszystkich, którzy się w niej znajdują.

2. Prowadzenie działań w kierunku poprawy zdrowia w równym stopniu pracowników i uczniów.

3. Uwzględnianie edukacji zdrowotnej w programie nauczania i wychowania szkoły i w ramach nauczania poszczególnych przedmiotów.

4. Uwzględnienie priorytetów dotyczących zdrowia w „ukrytym” programie szkoły. Obejmuje to m. in. nacechowane szacunkiem relacje międzyludzkie, sprzyjające zdrowiu środowisko fizyczne i wyposażenia szkoły.

5. Zasady tworzenia rzeczywistego partnerstwa między szkołą, domem i społecznością lokalną.

6. Inspirowanie dyskusji i upowszechnienie wartości, ważnych dla promowania zdrowia oraz wdrażanie ich do życia szkoły.

7. Budowanie świadomości prozdrowotnej wśród uczniów i pracowników, którzy są aktywnymi uczestnikami promocji zdrowia.

8. Wdrażanie do praktyki dydaktycznej i wychowawczej aktywnych metod pracy  oraz uczenia  przez doświadczenie.

9. Akceptowanie jako podstawowej zasady potrzebę wzmacniania poczucia własnej wartości uczniów, rodziców i pracowników.

10. Dostarczanie możliwości wyboru zajęć stymulujących rozwój uczniów, tak aby mogli doświadczać współuczestnictwa oraz sukcesu w czasie zajęć szkolnych i  czasie wolnym.

11. Umożliwienie pracownikom szkoły, rodzicom i uczniom uczestniczenia w działaniach w zakresie edukacji zdrowotnej w ramach kształcenia pracowników i spotkań z rodzicami.

12. Podejmowanie działań zmierzających do zmniejszenia objawów i skutków nadmiernego stresu oraz uczenie uczniów i pracowników radzenia sobie ze stresem.

Sposoby realizacji:

Powyższe zamierzenia realizowane są poprzez:

· prowadzenie szkoleń, kursów doskonalących dla zainteresowanych projektem nauczycieli, rad pedagogicznych, koordynatorów edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia w szkole;

· organizowanie konferencji tematycznych ;

· opracowanie materiałów do bezpośredniej pracy w szkole i przedszkolu;

· stały monitoring działań poszczególnych placówek, dokonywanie cząstkowej ewaluacji zadań ich programów.

Ewaluacja:

Dokonywana jest poprzez analizę sprawozdań i raportów ewaluacyjnych poszczególnych placówek i prezentowana raz w roku na regionalnej konferencji szkół i przedszkoli promujących zdrowie. Dla celów ewaluacji opracowane zostały standardy pracy oraz wskaźniki do tych standardów.( Przedstawione w załączeniu wskaźniki są obowiązujące w Europejskiej Sieci Szkół promujących Zdrowie).

Nabór uczestników:

Do sieci szkół i przedszkoli promujących zdrowie przyjmowane są placówki, które potrafią wykazać się działaniami prozdrowotnymi, odpowiednio przygotowaną kadrą, udokumentowaną zgodą rady pedagogicznej na przystąpienie do sieci.

Do tego celu przygotowany jest odpowiedni formularz, szkoły i przedszkola przysyłają go wraz z zebraną dokumentacją ( zrealizowanymi programami zdrowotnymi, swoimi programami i planami pracy w zakresie promowania zdrowia).

Dla placówek, które zamierzają przyłączyć się do sieci organizowanych jest bardzo wiele form i  konferencji, informacja o nich znajduje się w informatorze DODN oraz na stronach internetowych naszego Ośrodka.
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