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Bakalauro darbo santrauka

Bakalauro darbe analizuojami neformalaus sveikatgdymo mokykloje ypatumai.
Tyrimu siekta atskleisti neformalaus sveikatos ugdy mokykloje samprat mokslingje
literatiroje, nustatyti sveikatos temas, nagyamas neformalaus sveikatos ugdymo proceso
metu; iSanalizuoti neformalaus sveikatos ugdynmubir metod; efektyvuma; iSsiaiskinti
mokytoju poziiri apie j kompetenciy vykdyti sveikatos ugdymmokykloje.

Tyrime dalyvavo 95 respondentai, i§35 dalyky mokytojai, 47 pradini klasiy mokytojai ir 13
specialist;, dalyvaujadiy prevencigs ir pagalbos mokiniui darbo grégveikloje.

Anketinés apklausos metodu tirta, kaip pedagompivendina neformaji sveikatos
ugdyma mokykloje, kokias temas renkasi, kaip daznai vezEemimus, kokius taiko sveikatos
ugdymo metodus, kaip vertina savo kompetencijaskatreimo srityje. Analizuojant tyrimo
duomenis, buvo palygintas dalyko mokytojpradini klasi mokytoj ir specialist,
dalyvaujatiy prevencigs darbo grugs veikloje, poZiris | neformal; sveikatos ugdym
mokykloje, say kompetenciy vertinimas.

Tyrimu nustatyta, kad neformalaus sveikatos ugdymacese pedagogai renkasi ne
visas sveikatinimo temas. Patiems ugdytiniams isrtkimas silo tik nedidet dalis pedagog

Pedagog ir prevenciis darbo grugs specialist poZziiris | sveikatos mokymo metad
efektyvumy skiriasi, jie neturi vieningos nuomés apie uzsimimuose taikom metod,
efektyvum.

Maziau negu pus pedagog mano turintys pakankamai Ziniir jgudZiy sveikatos
ugdymo srityje, téiau tik maza dalis respondgninano, kad tai ne mokytpgdarbas.

Pedagogai supranta savo atsakognylz neformaliojo sveikatos ugdymo vykdym
objektyviai vertina mokyklos aplinkostaka sveikatai, vertina prevencs darbo grugs

dalyvavim sveikatos ugdyme.
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Jvadas
Temos aktualumas.Sveikata — vienas pagrindingmogaus gyvenimo kokgb rodikliy. Ji —
didZiausia vertyb, kasdienio gyvenimo Saltinis.
Siuolaikinis gyvenimas Zmogui kelia vis didesniwskalavimus, kuriemsvykdyti reikalinga
gyvenimo patirtis, zinios, profesinkvalifikacija. T&iau pirmiausia btina gera sveikata. Tik
sveikas, gerai besijaiantis, optimistiSkas, fiziSkai ir protiSkai darlgigis Zzmogus galiekmingai
prisitaikyti prie nuolat besik&iancios aplinkos. Poreikis sveikai gyventi &ty bati formuojamas
nuo pat gimimo, ir pirmiausia uz tai yra atsakirggama. Ne maZesnis vaidmuo tenka waik
ugdymo institucijoms — ikimokykliemsistaigoms ir mokykloms (ProSkuvier2004).
Pasaulio sveikatos organizacija amma sveikat kaip fizing, dvasir ir socialirg gerow, o ne
tik ligu ar negalavim nebuvim. Zmogaus savijauta ne visada sutampa su fizirevgikatos
bukle — ji priklauso nuo daugelio psichologinikultiriniy ir socialiny veiksni. Mokiniy
sveikatai ir savijautai turi reiksgs vidiniai ir iSoriniai veiksniai: paveldimumasziiné aplinka,
socialire aplinka, gyvenimo iidas, asmenés nuostatos irjprociai.. Valstybires Svietimo
strategijos 2003-2012 metnuostai igyvendinimo programoje numatyta sudaryilygas
mokiniui iSsaugoti ir stiprinti sveikat uztikrinti nuolatire jo sveikatos prie#ira; subalansuoti ir
su sveikatos reikalavimais suderinti mokinmokymosi Kkifivius. Igyvendinant strategijos
nuostatas, svarhuertinti Lietuvos mokiny sveikatos bklg bei jos pokyiy tendencijas.
Nuo 1990 met Lietuvos mokyklose iSaugo mokipi turinciy regos, laikysenos, virskinimo
sutrikimy, sergatiy nerw ir jutimo orgam ligomis, skatius.( Lietuvos sveikatos informacijos
centras, 2005).
Per 2000-2005 met laikotarg padictjo daznai sergaiy uwumiomis ligomis, neretai
psichosomatiniais negalavimais besiskunddiamrmokiniy. ( Lietuvos sveikatos informacijos
centras, 2005).
Sveikatos apsaugos ministerijos, Lietuvos sveikatésrmacijos centro duomenimis 2005 m.
Lietuvoje bent viea karty sirgo 76,1 proc. 0-17 mgamziaus vail. DaZniausios tarpijbuvo
kvepavimo (55,8 proc.), virskinimo sistemos (19,7 pyoakiy ir ju priediny organ ligos (13,3
proc.).
Per 2000—-2006 m. laikotarp,2 procentinio punkto padip keturis ir daugiau kagtper metus
sergadiy mokiniy dalis, o 1-3 kartus per metus serfau skatius iSaugo 11,6 procentinio
punkto. Letiniy ligu paplitimas per iSlaikotarg nepakito, téiau tokios ligos tarp mokinigana
daznos. Gyvenimo laikotarpis, praleistas mokyklojea labai svarbus formuojantis jauno
Zmogaus poifirj i gyvenimo vertybes ir sveikatTatiau mokykla gali kti ir sveikatos rizikos
veiksnys. Vaiko savijautai mokykloje tutakos ne tik mokomosios medziagos apimty&atair
mokymo proceso organizavimo, mokytdy mokiniy tarpusavio santykiai, bendras mokyklos
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kaip mikrosistemos funkcionavimas.A. Zaborskis, |. Letiauskiere, A. Klibavicius (2005),
atlike tyrimus nustat, kad 44,2 proc. mokytoj nuomone, y mokyklose mokini sveikatos
stiprinimui skiriama per mazaiéthesio. R. Pro3kuvien V. Zlatkuviere, M. Cerniauskien
(2001), atlikk 1 kurso student, istojusiy i VPU IS jvairiu Respublikos mokykl, apklaug
medikai. IS mokytaj Siy zinip nurodt gaw tik 15,4 proc. apklausfy. Taigi, tyrimy
duomenimis, kasmet blég Lietuvos vaik sveikata, msy Salies vaikai jatiasi gerokai
nelaimingesni negu kit Europos Sali vaikai, blogiau vertina savo sveikatKodl taip yra?
Galima teigti, kad viena svarbiausprieZzasgiy yra ta, kad ilg laika misy Salyje sveikatos
saugojimo kompetencijos ugdymui nebuvo skiriamasapkamas émesys.
Visas vaiko gyvenimas turiti grindziamas sveikatos puo&@ino, tausojimo, stiprinimo ir
rapestingoitvirtinimo idéjomis, realizuojamomis visose vaiko gyvenimo, ugdym veiklos
srityse. Kol kas Lietuvoje éma tikslingos ir kryptingos vaik sveikatos ugdymo sistemos nuo
gimimo iki brandzios jaunys&s, kai zmogus p&gus amoningai pasirinkti gyvensen suvokti
jos vertybes, prioritetus. Sveikatos ugdymas- @asekuris padeda tai padaryti. Neformalus
sveikatos ugdymas sudaro prielaidas per dorinesnamr vertybes, tarpusavio santykius,
pedagog ir ugdytiniy saveika kompleksiSkai diegtissnoning rapinimasi sveikata.
Tyrimo objektas - neformalus sveikatos ugdymo mokykloje ypatumai.
Tyrimo tikslas —atskleisti neformalaus sveikatos ugdymo mokyklgatymus.
Tyrimo uzdaviniai:

1. Atskleisti sveikatos ugdymo sampamokslirgje literatiroje.

2. Nustatyti, kokios sveikatos temos nagfamos neformalaus sveikatos ugdymo proceso

metu.

3. ISanalizuoti, kokie neformalaus sveikatos ugdyrmddd ir metodai yra efektyviausi.

4. ISsiaiskinti mokytoy poziiri apie j1 kompetenci vykdyti sveikatos ugdymmokykloje.
Tyrimo metodai-

1. Literatiros analiz.

2. Anketiré apklausa.
Tyrimo dalyviai — Tyrimo imtis tiksline, imtj sudaro Siauli mokykly specialistai ir mokytojai,
dalyvaujantys neformaliame sveikatos ugdyme.
Tyrimas atliktas 2010 m. vasariones.
Bakalauro darbo struktara. Si bakalauro darp sudaro: santrauka lietuyikalba, jvadas, 2
skyriai, iSvados, naudotos litefiabs sirasSas (sras sudaro [42] Saltiniai), santrauka andghlba,
priedai. Tyrimo duomenis iliustruoja [4] lentés| [14] paveiksl. Prieduose pateikiama

originalios anketos pavyzdys. Darbo apimtis- [4fdi.
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1. SVEIKATOS UGDYMO PROGRAMOS

1. 1. Formalus ir neformalus Svietimas

Remiantis Salkauskio (1992) pateikta ugdymo agiimi, galima suformuluoti sveikatos
ugdymo samprat Sveikatos ugdymas yra globojamasis, lavinamasaikkjamasis veikimas,

kurio sveikatos vertymis (idealais, asmenimis ir visuomegfils) Zzmogus rengiamas siekti
gyvenimo tikst,.

Pagal Lietuvos Respublikos Svietinigtatymo ( antrasis skirsni€003-06-17, Zin., 2003, Nr.
63-2853 (2003-06-28)

Lietuvos Svietimo sistema apima:

1) formabji Svietimp (pradin, pagrindin, vidurini ugdyma, profesin mokym,
aukstesnisias ir aukstojo mokslo studijas);

2) neformalji Svietima (ikimokyklini, prieSmokyklin ugdym ir kita neformatyji vaiky
bei suaugusiy Svietimg);

3) savidviet;

4) pagalla mokiniui (informacir, psichologiR, socialik pedagogin, speciakja
pedagogin ir specialaja pagalla bei sveikatos prieiira mokykloje);

5) pagalla mokytojui ir mokyklai (informacin, konsultacig, kvalifikacijos tobulinimo
bei kita pagalh).
Formalusis Svietimas- apribojamas mokymo laikas, mokomieji dalykaetai Akcentuojamas
konkretus rezultatas, Zzinios. Baigus formaliojo ymod istaigy yra suteikiamas oficialiai
pripagstamas issilavinimpatvirtinantis dokumentas (atestatas, diplomasur.).
Siai ugdymo formai priskiriamos tokios ugdymo pasisp
- pradinis ugdymaskurio paskirtis suteikti asmeniui doém ir socialies brandos pradmenis,
kultaros, taip pat ir etnis, pagrindus, elementarastinguna, pacti jam pasirengti mokytis
pagal pagrindinio ugdymo program
- pagrindinis ugdymaskurio paskirtis suteikti asmeniui doésy sociokuliirinés ir pilietines
brandos pagrindus, bemnir rastingum, technologinio raStingumo pradmenis, ugdyti tautin
samoninguma, iSugdyti siekim ir gekejima apsispgsti, pasirinkti ir mokytis toliau; vidurinis
ugdymas kurio paskirtis pagti asmeniuiigyti bendnji dalykini, sociokulfirinj, technologimn
rastingum, dorire, tautirg ir pilieting brand, profesirts kompetencijos pradmenis ir (ar)
kvalifikacija; - profesinis mokymaskurio paskirtis pagti asmeniuiigyti, keisti ar tobulinti
kvalifikacija ir pasirengti dalyvauti kintaioje darbo rinkoje; -aukStesniosios studijpguriy
paskirtis padti asmeniuijgyti aukstesyi iSsilavinimg bei tam tikg kvalifikacija ir pasirengti
dalyvauti darbo rinkoje ir visuomeniniame Salieygyime; -aukstosios studijosuriy paskirtis

6



pactti asmeniuiigyti auksSaji iSsilavinimg bei atitinkana kvalifikacija ir pasirengti aktyviai
profesinei, visuomeninei ir kditinei veiklai.
Formalus sveikatos ugdymas- i integruotdsty mokymo dalyk programas ir turin Tai per
pamokaggyjamos Zinios apie sveikatnuostatos, vertyis, sveikos gyvensenggidZiai.
Neformalusis Svietimas— Neformalus ugdymas apé#iamas, kaip sudiné Svietimo sistemos
dalis, egzistuojanti lygiagt&ai formaliojo Svietimo, skirta tikslingam irstiniam beijvairaus
amziaus vaikams, suaugusiems prigimtigaliy, jvairiy gekejimy, polinkiy atskleidimui,
saviraiskos poreiki, pazintini interes tenkinimui, KirybiSkumo pétojimui, kultiriniy vertybiy
puosetjimui, turiningo laisvalaikio praleidimui, sociabzijai ir nusikalstamumo prevencijai
skirtingose ugdymo institucijose if koncentruose.
Dabartiniu metu, Lietuvoje didZiausiagndesys skiriamas formaliam Svietimui ir ugdymui,
taciau norint paruosSti Zzmones gyventi ir veiksmingaibtd XXI amziuje, turi funkcionuoti
neformalus ugdymas, kaip neatsiejama nékstamo ugdymo dalis, nes formalus privalomasis
ugdymas vienas negali iSgpti ty uzdaviny, kurie jam keliami ugdymastaig; koncepcijoje.
(LR SMM , Neformaliojo vaiky $Svietimo koncepcija®, 2005). @ent: laiduoti kuo
visapusisSkesy) fiziniy, psichiniy ir dvasini jégu plétote, sudaryti glygas atsiskleisti zmogaus
individualybei ir t.t. Kuriant Siuolaikisk ir tuo p&iu savit Svietimo sisteny siekiant jos
struktiriniy elemend dernes, turi keistis ir neformalaus ugdymo sistema.
Jos tikslas éra oficialaus dokumento ar konkie moksliniy Ziniy suteikimas. Neformalus
sveikatos ugdymas orientuojamasijvairiapusiSk ziniy suteikimy ,svarbiausj gyvenimo
vertybiy perdavim ,sveikos gyvensenos, kabs .praktini jgadziy lavinima bei asmenys
tobulinima. (Dapkiere, 1998).
Vaiko sveikatos ugdymas glaudziai siejasi su kigouaiklos fiSimis. Kartais sveikatos ugdymas
grindziamas ziniomis, m@kmais ir jgudziais, igytais kitoje veikloje (pavyzdziui, pasaulio
pazinimas, kno kulfiros ir kt.), o kitos veiklos remiasi Ziniomis apsyeikat ar sveilg
gyvensen. Kartais kehy veikly pagrindas- tos g#s vertybires nuostatos arba jau suformuoti
mokejimai ir igidziai pritaikomi konkréioje veikloje.
Adamkevtiene, (1999) pazymi, kad bendraujant su vaikaigiriose veiklos srityse atsiranda
progy suteikti jiems Zini apie sveikat, mokyti sveikos gyvensenos. Glaisdsveikatos ugdymo
rySiai su vaiko veikla padedaksningiau pratinti vaik prie sveikos ir saugios gyvensenos,
igyjamos zinios yradomesais, labiau suprantamos ir gfeiu pritaikomos kitose situacijose. O
jei dar atsizvelgiama met, laika, ivairias Sventes ir palankias progas, tai sveikaeggena
greiciau tampa vaiko savastimi, vidinasmenybs gali iSskleidimo varaéiaja jéga.
Neformalus jaunimo ugdymas - kryptinga veikla, Ryrpktojant jauno Zmogaus asmenines,
socialines ir edukacines kompetencijas, siekiamdytigsamonings asmenyh, sugebatia
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atsakingai ir Krybingai spesti savo problemas ir aktyviai dalyvauti visuorégrgyvenime.
Jaunimo neformalaus ugdymo praktikoje yra svarbuanekaip pavadinami tam tikri dalykali,
bet tai kas iS tikgju yra daroma.

Iki Siol neformalus ugdymas buvo tapatinamas ssvédaikiu, papildomu ugdymu. Tiau
Siuolaikiniam Zmogui vien Zini neuztenka, reikia ir tam tigrkompetenciy. [sivedus nauj
termim ,neformalus ugdymas”, apiitus naujus tikslus ir metodus, &ama ir jo vieta
Svietimo sistemoje. Ka#ldami apie tokias kompetencijas kaip savarankiSkuntEsmiy
nugakjimas, darbas komandoje, bendravimas, bendradamiaavir pan., pirmiausia galvojame
apie j svarla mokykloje, darbe, papildomojo ugdynistaigose, pagaliau gyvenime. Dabar
aiSkiai suvokiama, kad zinios neiSsprendzia; yisoblemy. Iki Siol buvo siekiama, Svietimo
istaigoje, suteikti kuo daugiau zinibet niekas negali pasakyti, kokr kam j reikia.
Neformalusis sveikatos ugdymas yra toks, kai swesk&iny ir jgadZiy moksleiviai gauna
mokykloje per elgesio normawairias dorines paiiras ir vertybes, savitarpio santykius ir t. t.
Informalusis Svietimas (saviSvieta) - suteikti galimybes asmeniui nusktarankiskai mokytis
remiantis supaha informacijos erdve (bibliotekos, ziniasklaidatarnetas, muziejai ir kt.) ir iS
kity perimama gyvenimo patirtimi. Tai kiekvieno asmendividualus, natralus ugdymasis

vykstantis kasdienipatyrimy metu. Jis éra strukiiruotas ir vyksta savaime.

1.2. Sveikatos ugdymas mokykloje
Ugdymasyra Zzmog tobulinantis bendravimas su aplinka. Viena iStegigu , nurodoma PSO
sveikatos politikos dokumentuose, yra sveikgarantuojatios aplinkos krimas. Ugdymo
institucijy uzdavinys- sukurti palankiausias fizines, socesiir psichologines ugdymalggas.
Sveikatos ugdymasrocesas, padedantis asmenims ir bendruémerdaugiau apintis savo
sveikata ir § gerinti, didinti sveikat lemiartiu veiksni kontrok (WHO, 1990). Sveikatos
ugdymas apima:
e Zmoniy iSmanymo apie sveikattobulinima, kai jie sprendZia sveikatos problemas,
naudodamiesi turimomis Ziniomis ir gaudami papildanformacip;
e Skatinimg laikytis tinkamos ir priimtinos dietos, veiklosrgtimy) ir pakankamai miegoti;
e Mokymosi ir darbo, atitinkafio jégas, galimyhi garantavim;
¢ Tinkamas gyvenaasias patalpas, Swavanden ir tinkama sanitarij;
e Fizinés, ekonomias, kultirinés ir socialirts aplinkos gerinirng
e Socialirg param.
Sveikatos ugdymo tikslai:
1. Skatinti sveilg gyvensen lemiani elges.
2. Kurti saugy ir sveika bendruomea
8



3. Tobulinti asmens ir visuomeés sveikatos prieitros sistem.
4. Mazinti ligas ir sutrikimus, gkoti profilaktika. (Sveikauskas, 2000).

Mokymas metodiSka pagalbos sistema individui ar grap, siekiatioms perimti kuliiros ir
sociumo vertybes, apimanti mokymosi motyvacijos nfavima ir iSmokimo veiksmo
organizavim. Mokymas- organizuota ir stimuliuojama komunikacimokymo tikslams
realizuoti (Veltkiené ir kiti, 1996).

Sveikatos mokymaga pagrindig sveikatos stiprinimo priemeén Jo tikslas — ugdyti elggs
poziarj 1 vertybes, formuojafias ne tik individo, bet ir visos visuome&nsveikos gyvensenos
pamatus. Pasaulio sveikatos organizacijos Zégn (1998) sveikatos mokymas apiblamas
taip: Sveikatos mokymas — taiamoninga Zzinip perdavimo veikla,iskaitant kai kurias
bendravimo formas, kuri tikslas — padidinti supratign apie sveikat, plétoti gyvensenos
igudzius, siejamus su asmens ir bendrucieaveikata.

Svietimas-informacijos perdavimo, pfimimo ir giZtamyjuy rySiu organizavimas, rengiant
jaunimg ir suaugusiuosius socialiniam gyvenimui. Tai naujoformacijos skleidimas. Mokant
sveikos gyvensenos, labai svarbu zmones skatinterprasti su sveika gyvensena susijusia
informacij. Tik suvokes informaciy individas gali keisti savo pakii | gyvensenos veiksnius,
priimti sprendimus, gerindius sveikad.

Sveikatos SvietimasSi sivoka gagtinai plati ir apibendrinantij ja jeina ir informavimas
sveikatos klausimais, ir sveikatos pedagogika.visapusis informavimas apie ligas, sveikat
profilaktika, neiSskiriant nei metagd nei vykdytoji. Svarbiausia, kad ta perteikiama informacija
suteiky kokiy nors ziny, nurodyt;, kaip reikia elgtis, pady susidaryti nuomofi (Bydam,
2000).

Sveikatos ugdymo paskirtisstskleisti, kaip sveiko zmogaus idealas tampa aghésnir
visuomers ugdymo tikslu, kaip jis skatina zmaniaktyvumy rapintis savo sveikata ira]
gerinti.(Sveikauskas, 2008). Siuolaikingdymo samprata grindziama prielaida, jog indisida
ugdosi , tobuja visa gyvenims; taigi bet kurio amziaus tarpsniu jis yra ugdynigestas

(Bitinas, 2000).

Pagrindinis bruozas, kuris skiria sveikatos stipnim nuo sveikatos mokymo, yra tai, kad jis
apima politig ir aplinkosaugos veill Sveikatos stiprinimas yra platus terminas, apiman

intervencijas, kurios skiriasi tikslais, uzdavisiai praktikui skiriamu vaidmeniu.

Sveikatos ugdymas apima sveikos gyvensenos propagar yra daug platesnsavoka nei

sveikatos mokymas, Svietimas ar piréiiigu profilaktika. Tai visuome¢s nariy skatinimas

labiau prisiziiréti ir gerinti savo sveikat Sveikatos gerinimo procesas apima ir afskidivida,

ir visag visuomeR. Visi uzdaviniai, kurie iSkyla mokyklos ir mokinigeimos aplinkoje, turiti
9



sprendziami taip, kad jie kuo glaudziattb susig su moking sveikatos gerinimu ir skatint
mokyklos bendruomernbei £vus & gerinima palaikyti.(Proskuvieé, 2004).
Sveikatos ugdymdar galima apilizti kaip proces, kuriame Zmoés gali mokytis #ipintis savo
sveikata, o tuo @@ visuomers, kurioje gyvena, sveikata.(Gudzinskier2007) Tdiau
sveikatos ugdymaséra vien tik ziniy perteikimas. Mokiniai, mokytojai irevai domisi mokslo
duomenimis apie sveikair sveika gyvenimy: jie masto, nusprendzia ir veikia sveikatos labui
(sau ir visuomenei) ir kéia gyvenimo Inda sveikatos naudai.
Salyje igyvendinama sveikatos ugdymo programaiata mokslininky atlikti tyrimai rodo, kad
musy visuomers narip sveikatos rodikliai, tarpyj ir vaiky, kasmet blogja: platiai paplies
dant; éduonis, netaisyklinga laikysena, regos aStrumaksonai, ir net psichikos susirgimai.
Taip pat dide} itaka mokiniy sveikatai turi y§ gyvenimo Ikdas, zalingijprociai. Mokiniali
papildomai mokosi su repetitoriais, lanko papildesmpamokas, nerimaujaéld basimos
specialylés pasirinkimo. llgalaikis intensyvus protinis dasbéizinio aktyvumo ir poilsio, taip
pat ir miego stoka sukelia pervarginm gali biti sveikatos sutrikim priezastisNepakankamas
miegas turijtakos dazniems psichosomatiniams vaik jaunuoly negalavimams. 2006 m.
tyrime dalyvavusi mokiniy teige valgantys tik 2 kartus per dien (2000 m. — 13 proc.).
Daugiau nei pus (56,7 proc.) mokinj nuroct, kad kartais negfa papusryiauti ar papietauti.
Mokiniy taip megstamas uzkandziavimas greitojo maisto produksasdat pazeidzia visavest
mitybos rezim. Mokiniy mitybos rezimo pazeidimai turi esmiitaka ju savijautai, nes sukelia
psichosomatinius negalavimus. Motina Gamta Zmoguadoja nuostabidovar- kiing ir siek.
Taciau Zmogus tampa sveikas, stiprus ir dorasaamsgas tik per ugdym kuris yra ne tik
menas, bet ir mokslas, Kuobulino daugelis kagt VidutiniSkai kas antram mokiniuitldingas
nors vienas, o kas penktam SeStam — du sveikab®siveiksniai. Zaborskis, Lémuskiers,
Klibavicius (2005), atlik tyrimus nustat, kad 44,2 proc. mokytgj nuomone, y mokyklose
mokiniy sveikatos stiprinimui skiriama per mazaiéntesio. ProSkuvien Zlatkuviere,
Cerniauskiea (2001), atlik | kurso studen, jstojusiy i VPU i$ jvairiy Respublikos mokyk,
apklaug atskleid, kad pagrindiniai y ziniy apie sveikat Saltiniai - tvai, ziniasklaida,
vadouliai, medikai. IS mokytaj Sy ziniy nuroct gaw tik 15,4 proc. apklausfu. Medikai,
mokytojai ir €vai ilga laika didZiausa déemeg skye fizinei sveikatai. Palikdami nuoSaly dvasin
sveikatos srit nekreipdami émesioj vaiko emocig bisery, nors ji yra neatsiejama sveikatos
dalis. Ta patvirtina midienos tyrimp duomenys: Lietuva pirmauja pagal savizudykkatiy
(LSIC). Gana plaai paplit ir psichosomatiés sveikatos negalavimpozymiai: vieniSumas,
depresiSkumas, stresas. Didelis procentasyrialies vaik daznai Zmonj vartoja vaistus. Tai
rodo, kad valstyb ir visuomer turi daugiau skirti @mesio vaiki emocinei sveikatai stiprinti.
Mokykla yra ta vieta, kurioje daug vaikne tik mokosi ir dirba, bet ir siekiama sveikatos
10



ugdymo bei stiprinimo. Joje realizuojamos mokymosweikatingumo programos, galios

paveikti ugdytinius imliausiuy gyvenimo periodu- vaikyéfe ir paauglystje. Todtl mokykla

néra tik viena is institucij, kurioje realizuojamas mokinisveikatingumo ugdymo veiksnys. Jau

irodyta,(Gudzinskie®y 2007). kad Svietimas ir sveikata tarpusavyje glaudziai susy.

Sveikatos ugdymas mokykloje yra svarbi investidijai mokym, ir i sveikah. Sveikatos

ugdymas mokykloje integruojamabendsji ugdymo turin (1 pav. ):

Budas

Privalumai

Sveikatos ugdymo programa

integruojama i Visus

mokomuosius dalykus

Integravime dalyvauja Vis
pedagogai (vaik darzelis,
mokykla).

. 1
ugdytiniy problemas ir gal

Pedagogai isigiling

atsakyti i rapimus (vaikams

iSkylargius) klausimus

operatyviai, t. y. tuomet, kainenagrigtos/neanalizuotos.

vaikai paklausia.

Trakumai
i Sunku kontroliuoti kaip
igyvendinamas sveikatd

todkl dazniai pasitaiko, ka

keli mokytojai, o kai kurios

temos lieka visa

* Pedagogams daznaiiksta

spec. Zini sveikatos
saugojimo  ir  stiprinimaQ
klausimais.

« Daznai pedagogai nelaik
sveikatos ugdymo prioritetini

dalyku.

kalbéti sveikatos saugojimo i

stiprinimo klausimais.

Kai sveikatos

programa

ugdymo
integruojama i
viena ar kelis mokomuosius

dalykus

« Tam tikra grup pedagog
iSipareigoja ir jatia
atsakomyh uz sveikatos
ugdymo programo
igyvendinimo realizavim
mokykloje.

» Sveikatos ugdymas vyks
spiraks principu (nuosekliai).

[gyvendinama  program

* Nedalyvauja visi pedagog

(kity  dalyky
Pasitaiko atve,

mokytojai).
kad

ne

net

ssusiprieSina, nes ja
skiriamos papildomo ugdym
valandos.
ta Vaikas, pateiks pedagogu

asaugojimu ir stiprinimu  né

ugdymo programos turinys,

tomis p&iomis temomis kalba

| =

« Pedagogams nelieka laiko

klausing, susijus su sveikatos

S

o

=8

=]

D
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pilnai, analizuojamos VisQ
temos.

» Galima planuoti uzémimus,
priklausomai nuo ugdytini

poreikiy

svisuomet gali gauti atsakymn

nes Kkartais, net zinodar

atsakym mokytojai pasako
kad Sis 4 klausimy pateiki
sveikatos ugdymo specialisty
dél to dalis vaiky ilgainiui
nebepateikia klausim

mokytojams, nes ana
isitiking, kad gaus atsakyan

e Sunku pasiekti kokyds, nes
dalyko mokytojas pirmenyb
teikia savo dalykui.

» Pedagogui kartais pritksta

laiko iSstudijuot program ir

ni

I

pasiruosti
Integruota  kaip  atskiry | * Programos igyvendinimui| « Dazniausiai kiti toje p&aoje
programy sudetiné dalis | yra atskiras mokytojasugdymo institucijoje dirbantys
(pvz. Gyvenimo jgadZiy | specialistas. pedagogai  atsiriboja  nuo
programa) . Sios programos sveikatos ugdymo proceso.
igyvendinimui  skirta vieta e Gali dl to padicti pamoky
pamok; tvarkarastyje. skatius.

* Procesas vyksta nuosekliai| ¢ Gali nekti
bendradarbiavimo su kit
dalyky mokytojais

Kai programa | * Mokytojai gerai paista savg ¢ Ne visi klasy aukktojai turi
realizuojama per klasés | aukktinius ir gali lengvail pakankamai zimi realizuoti
valandéles kalbeti jiems fipimais| Sia program.

klausimais. e Dél jvairiy organizacini

* Glaudis santykiai jgalina

mokytoja  uZzkirsti kelp

zalingiemsjpro¢iams

reikaly mokytojai tiiksta laiko

programai realizuoti

1lpav.Sveikatos programos turinio integravinhagdymo procesgbidai (pagal V Gudzinskien
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Lietuvos bendrojo lavinimo mokykloms jau parengiaikatos ugdymo programa. Jos tikslas —
didinti sveikatos prioritet vertybiy sistemoje, diegti visumirsveikatos supratiay suteikti zini

ir ijgudziy, padedad&iy ugdyti, stiprinti bei gerinti savo ir kitzmoni, sveikas.

Taciau kol kas sveikatos ugdymo programa vykdoma &augelyje respublikos mokykl-Ji
ne visur planuojama, vykdoma epizodiSkai. Tuo tggsusocialinis poreikis diga.

( Davidavtiene, 1999).

Konkrefis moksleiviy sveikatos ugdymo tyrimai parddkad daugelyje mokyll sveikatos
programos yra labai tradics, suteikiatios informacip tik apie pagrindinius sveikatos
objektus. Nurodomas komunikaainipriemoniy stygius, mokantis ir suteikiantis praktinius
igudzius priimti deramus sprendimus, propaguojant kavajyvensen, kovojant su stresu,
socialiniais bei kitais gyvenimo reiskiniais.

Norint suprasti, koki vieta Lietuvos Svietimo sistemoje uzima neformalus ugdgmreikia

susipazinti su Lietuvos Svietimo sistemos sandara.

1. 3. Slygos, hitinos sveikatos ugdymui
Ugdant sveikos gyvensenos nuostatas labai svarbwrtsusalygas ugdymo procese.
(Gudzinskieg, 2007).
Svarbiausiosaygos yra:
1. Laikas Suvokti sveikatos svaglreikia laiko. Kiekvienam prireikia laiko: prisimiin Zzino ar
mano tam tikra tema; iSreiksti mintis savais ZodzZipasikeisti kritigmis mintimis; giZztamajam
rysiui.
2. Galimylk¥ laisvai reiksti savo mintisStimuliuojanti ir produktyvi aplinka — viena iglggu
sveikos gyvensenos nuostatoms ugdytis. Mokiniamasnd suteikti galimyb samprotauti,
formuluoti idkjas, — suprat kad tai priimtina, jie aktyviaujsitraukia i kriting analiz. Taiau
galimyké laisvai reiksti savo mintis neturiib suprantama kaip raginimas ti& ausinti burg ar
nenuosekliai rpstyti.
3. Nuomong jvairove. Kai mokiniams leidZziama laisvai samprotauti, r@sda midiy nuomoni
ivairove. Klasgje turi hati sukurta tokia atmosfera, kad mokiniaitip tikri: laukiama icjy ir
ViS0s jos bus toleruojamos. Varzyti nuomones -vaaryti mokiniy mastyma, apribojimy reikia
vengti.
4. Aktyvus kiekvieno grép nario dalyvavimasAktyvus dalyvavimas pamokoje yra svarbus
sveikatos ugdymui. Tokiose pamokose, kuriose makisi leidZziama likti pasyviems,
nesudaromos a/gos ju nuomorms reikStis, ar ignoruojama nuompnvaikas vargu, ar
iISsiugdys sveikatai palankiggadzius irjprocius.
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5. Nebijojimas rizikuoti Laisvai mystyti gali kati rizikinga. Gali kilti keist;, juokingy,
prieStaring idéju. Ugdytojas turi uztikrinti, kad igJu iSjuokimas nebus toleruojamas, nes
pernelyg didelei asmeninei rizikai, varzomagstgmas. Efektyviausiai gstoma ir mokomasi
nepavojingoje aplinkoje, kai &bs gerbiamos, o mokiniai skatinami aktyvigitraukti {
ugdymo(si) proces
6. Pagarba [sitiking, kad 3 nuomor vertinama, o igos ir jsitikinimai gerbiami, mokiniai ir
patys ima jausti savo getymo verg¢, i S proceg bei jo rezultatus ima @iéti daug rintiau.
Didéja asmenia atsakomyb uz savo ir Kiiy sveikas.
7. Mokytojo vertinimas Atsakymai vertinami. BNdienos mokyklose jau néfa labiausiai
vertinamas mokytojo pateiktminciy pakartojimas. Jei norime, kad vaikai uggyt kriting
mastyma, bendraudami su jais ir uzduodami jiefivairiu klausimy, privalome parodyti, &
vertiname. Mokiniai turi jausti, kad vertinamos pintys, iniciatyvumas, savarankiSkumas,
karybiSkumas.
8. Mokiniy pasitikejimas Mokiniai turi pasitikéti klases draugais, iiti isitiking, kad 1 nuomor
vertinama. Jie turi i tikri dél savo garbs ir orumo, nes kitaip susilaikys nuo visiSko
isitraukimoi aktyw, mokymo(si) proces
9. Turinio patrauklumasLabai svarbu, kad mokiniams mokymosi turinygubpatrauklus kad
mokymosi medziagaiiby pateikiama nenuobodziai, pasirenkaririus mokymosi metodus bei
priemones.
10. Nuomong kaita, tolerancija Tai disciplinuotas elgesys, reikalaujantis iS itb@ganciojo
padaryti k nors kit labui. Vaikai pradeda dalytis ne tédkad to pageidauja mokytojai ikvai,
bet toal, kad jie suvokia, jog & nors atiduodami, jie turi ir tam tikros naudos.igtamiesi
idéjomis mokiniai taip pat turi nemazos naudos. Antegitus, ugdomayj tolerancija. Vaikas
mato, kad ne visada jo nuomiosutampa su draugo nuomonegiida tai anaiptol nereiskia, kad
Sis jo negerbia.
11. Aktyvus klausymasis- labai svarbus dalykas, norint, kad vaikaastgty ir kalbétysi
tarpusavyje. Susilaikymas nuo vertinimeidzia iSgirsti kit nuomones. Mainaiggyjama
kolektyvinés iSminties, o tai pasireiSkia bent jau iSraiSksmgekalba ir platesniu kontekstu savo
idéjoms pritaikyti.
12. Mokymosi aplinka kaip viena i&lggy kritiniam nystymui pétoti. Svarbiausi mokinj
mokymosi aplinkos veiksniai yra Sie: efektyvus pgu#inio proceso organizavimas,
mokymo(si) metod jvairove (ypa paremip kritinio mastymo schema, skatinda mokiniy
iniciatyvuma, ugdagia ju karybiSkuma, sudaratia slygas pazintink interes plétrai ir
saviraiSkai); iSmokymas ipratinimas sistemingai, nuosekliai ir produktywd#ibti, pasitikejimu
ir pagarba pagsty mokinio ir mokytojo santyki kirimas; nerimastingum sukeliagiy
14



priezasiy paSalinimas; pasitfimo savo ¢gomis skiepijimas, savo véd jausmo ugdymas;
mokiniy sveikatos nuolatinis stéjimas beijvertinimas Seimoje ir mokykloje; tinkamas mokinio
protinés veiklos ir poilsio derinimas su jo galiomis; m&lgs ir Seimos viening reikalavimy
vaiko veiklai ir poilsiui uztikrinimas; higienos noy paisymas, sudarant mokinio dienotwark
paties mokinio iniciatyva: noras daugiau suzZingtirti, dmesysivairiai veiklai, aktyvus
poilsis, fipinimasis savo sveikata.
Neformaliajame ugdyme naudojami kitokie ugdymo rdatp kitaip organizuojamas ugdymo
procesas ir siekiama kittiksly nei formaliajame. Jei formaliajame ugdyme svarbi@yra tam
tikrai profesijai reikalingi jgudziai ir gelgjimai (tokie kaip mokjimas groti instrumentu,
iISlavinta klausa ir muzikinis iSsilavinimas studijant muzikos mokykloje), tai neformaliajame
ugdyme svarbiausias — benpr socialinyy ir asmeninig kompetenciy lavinimas (tokip kaip
bendravimo, bendradarbiavimo, pasijiio savimi, saviveds, laikko planavimo,
atsipalaidavimo, sveikos gyvensenos ir kt.).
1. 4. Sveikatos ugdymo formos ir metodai

Ugdymo formos laiko ir erdws apribota ugdytojo ir ugdytini saveika (Stulpinas, 1995).
Grieztai atskirti metog ir forma sunkina y organiski rySiai, vieno péjimas i kita. Ugdymo
formos, atsizvelgianugdymo turin ir raiSkos Iida, salygiSkai skirstomog dvi grupes:

a. Bendmgsias,

b. Konkretigsias.
Bendrosios ugdymo formos glaja prasme yra kompleksas, bet ne pavieniai renginia
Sveikatos ugdymo pakiiu svarbi yra asmenygs ugdymo bendruomeéje forma.
Konkrefios ugdymo formo$rie konkreéiyju ugdymo forny priskiriami renginiai, kurie galiifi
mokomieji ir aukéjamieji. Atsizvelgianti ju sistemos specifik skiriamos Sios konkgos
ugdymo formos (Stulpinas):

e Mokymo formogteorinio, darbinio ir papildomo mokymo);

e Aukljimo formos(masires, grupirgs ir individualios).
Teorinio mokymo formoms priklauso: pamoka, mokonekskursija, nam ruosa, paskaita ir
seminaras, fakultatyvai, moksliniai lektoriumakonferencijos, sveikatos mokyklos ir kt.
Prie darbinio mokymo form priskiriama: praktikumai, gamyhis ekskursijos, bendruomenei
naudingi darbai ir kt. Papildomo mokymo formoms kfaiso\; konsultacijos, pokalbiali,
papildoma individuali ir grupiéveikla, olimpiados, specialios radijo ir televasjlaidos ir kt.
IndraSie® (2004) teigia, kad sprendziant kompleksines syetkaigdymo problemas labai
svarbus grupinis darbas, nes jis ,remiasi socialipagalbos etika ir principais, bet pirmeayb
teikia Zmogaus socialini potencij iSsivystimui  grupje, santykiuose su kitais zmimis,
iSgyvenasgiais panagi problemy”.
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Aukléjimo formos skirstomos, atsizvelgiamt vyraujarfius pedagoginio susitikimo metodus
(Jovaisa, 1997):
e Rodomosios aukjimo formos (televizijos, film, spektakhy perziira, parod lankymas
ekskursijos);
e Zodines auktjimo formos (susirinkimai, susitikimai, individuz pokalbiai, radijas,
spauda);
e Veikdinamosios aukjimo formos (laisvalaikio formos, bendruomenei niaga veikla).
Papildomas ugdymas:
1. formalus papildomas ugdymas;
2. neformalus papildomas ugdymas;
3. informalus papildomas ugdymas.
Labai svarbi papildomo ugdymo reik8mjgyvendinant integruojaims sveikatos ugdymo
programas bendrojo lavinimo mokykloje, nes papild@rugdymo institucijoje ugdytinis noriai
renkasi norim uzseémima, pasirinks aktyviai veikia, be tojjteigiamai veikia bendravimas su
kitais Sios veiklos dalyviais.
Mokymo(-si) metodar ugdytojo ir ugdyting bendros veiklos imy sistema, kuri padeda
ugdytiniams igyti Ziniy, mokejimy ir jgudZiy, lavinti savo gegimus. Ugdymo mokslo
literatiroje mokymo metodai skirstomi klasikinius (tradicis) ir Siuolaikinius. Skiriami Sie
klasikiniai mokymo metodai Jovaida, 1997; Simkiere, Stankeutiene, 2002):
e informaciniai,
e praktiniai- operaciniali,
e karybiniai.
Atsizvelgianti tai, ar mokymo dalyvis yra aktyvus ar pasyvus, ymo& metodai skirstomi
pasyvaus (paskaita) ir aktyvaus mokymo metodugégrdiskusija, projekt metodas, vaidmen
atlikimas, atvejo analiz zaidimai, seminarai, mén lietus, mokymasis pagal sutartis)
(LukoSianiere, Béksta, 2005).
Informaciniai teikiamieji mokymo metoddrie ju grupes priskiriamas pasakojimas, paskaita,
pokalbis, demonstravimas, aiSkinimas ir konsultasm
informacijos apie sveikatos pri@ka ir stiprinima yra Sip dieny informaciniuose leidiniuose,
kompiuteriy programy diagramose, grafikuose, schemoseéziniuose.
Karybiniai mokymo metodaidie suprantami kaip individo polinki$ naup, originaly ar
novatorisk komponavina, modeliavina ar mystym.
Visockiere, Siawiulien¢ ir Talijaniere (2006) netradicinius (Siuolaikinius) mokymo(-osi)
metodusiSsamiai aptaria vadelyje ,Siuolaikines didaktikos pagrindai*. Knygos audsr
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apibadina skaitymo, rasymo, klaugyimo, mokymosi bendradarbiaujant iwvairias veiklas
jungiartius metodus. Dazniausiai integruotose sveikatoymgdramokose mokiniai atlieka tam
tikrus darbus . Be jau mihy metod;, yra daug kitoki netradiciny karybiSkumo ugdymo
metody: netiesioginiai socialiniai psichologiniai metodatiesioginiai socialiniai psichologiniai
metodai. Prie netiesiogipi socialiniy psichologini metod; galima priskirti psichologiskai
sveikos, saugios ir laisvosilkybisSkuny skatinagios aplinkos ir slygu kirimo badus. Prie
tiesioginy socialinyy psichologinig metod; priskiriamos krybini mastyma ir karybiSkuny

lavinartios tikslines programos — pratybos, vadovaujant specialistams.

1. 5. Formaliojo ir neformaliojo ugdymo programos
Mokykla turety ugdyti vaiky atsparum socialiniam spaudimui i gyvenimy iSleisti, taip
vadinamus, "mazos" rizikos zmones. Tai asmenysjekpasitiki savimi, tvirtai suvokia
kiekvieno asmens svaylbendravime; elgiasi tvirtai apsisprendino, ko jiems is tikujy reikia
ir kontroliuoja savo veiksmus; suvokia kas vykstaviduje, valdo savo emocijas ir mokosi i$
savo patyrimo; sugeba dirbti su kitais ir uzmezgaudyst bendraujant, derantis, dalijantis ir
ISklausant; turi aiSk kritini mastyma; sugeba jausti ribas ir atsako uz kiekvienos dieno
pasekmes ir panasiai. (Davidéeine, 1999).
Pereinant prie mokykl mokymo program deekty aptart paf termim "programa"? Yra
iISskiriama keletas programtipu - rekomenduojamos (mokslinink pateikiamos iéos);
bendrosios programos (tai oficialios pastangos Sstiraikslus, uzdavinius ir procadas i
dokumentus, kuriais mokytojai gali vadovautis); molosios (jos vykdomos kiekvienais mokslo
metais); remia&ios (gyvendinime dalyvauja papildomi Zms); eksperimentis ir t.t.
Kaip sumazinti skirtump tarp paraSyt prograny ir mokomyuy programy? Pirmiausia tai
priklauso nuo p&os mokyklos, kuri turi uztikrinti, kad mokymo progmos atitikty keliamus
valstykes tikslus. Po to labai svarbu, kad procesas nesygiokiame nors taske, t.yitina, kad
programa tuity testinunmy nuo pradzios mokyklos iki pabaigimo. Sveikatos gmoks tuéty
vykti ta linkme, kad darbas, kuris buvo petats ikimokyklirntje vaiky istaigoje lity tesiamas
pirmoje klagje, o &liau natiraliai jsijungiy arba paruogtmokinius darbui sek#&roje klagje ir
it
Siandien Lietuvoje sveikatos ugdymo programa mass&ligyvendinama integravimoabu.
Davidavtiené (1999m.) raso, kad neretai mokymas apie svgilaZniausia apsiriboja tuo, kad
vaikams suteikiamos tam tikros zinios apie maistalpktus, apie higiep) anatomiy. Vyresrese
klasise tik biologijos pamokose aptariami atskiri svedkaklausimai. Gal it etikos mokytojai
dali pamok; skiria Siai temai. O kaip yra su tais vaikais, ikurenkasi tikyR? Ne kiekvienas

mokytojas dalykininkas skirs prioritetsveikatos ugdymui, te@tl jam paprasiausiai nebeliks
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laiko leistisi diskusijas su vaikais apie lytiSkumo klausimusgiao ir brendimo laikotarpio

problemas, konfliki sprendimo labirintus ar Seimyninio gyvenimo ypatism
Siandien sveikatos ugdymas vyksta ne visose mokgklo kur jis vyksta, tai tik atskiromis,
pavieremis temomis (pagal mokyklos nuagi). Jeigu kalbama vien apie narkotikus, vien apie
lytiSkuma ar vien tik apie AIDS, tai medziaga pateikiama kikip apie atskir dalyka. Taiau
nepateikiama, kaip vienas su kitu betarpiSkai ssisgisSkinys. Tuo #du mokiniai niekada gali
nesuzinoti, kokias pasekmes dsirfjy apsisprendimas vartoti alkolhar narkotikus ir kaip tai
paveiks ji apsisprendimui lytiskai santykiautijivertinti rizika del ZIV / AIDS, nepageidaujamo
néstumo ir t.t. Tarkime, kad mokiniai iSmokomi pasaKpe" nelegaliems narkotikamsgtau ar
visada liks laiko paskaitoje apie narkotikus pakalbpie tai, kaip tie patys apsauginiai barjerai
gali pactti atsisakant lytiSkai santykiauti, atsisakantugyti cigaret, iSgerti alkoholio ar &sti |
masiny su iSgrusiu vairuotoju.(Davidaviené, 1999).
Jeigu kiekviena mokykla pefiity savo sveikatos mokymo programas, tikraiyassy, kurias
buty galima papildyti, Ziniomis apie naujausius mokghsiekimus. Ko gero ne vien biologijos
mokytojas turi kalbti apie sveikat. Mokyklos valgykloje galty bati maitinimas
organizuojamas atsizvelgiansveikos mitybos principus ir t.t.
Sveikatos ugdymo programa é&tiy tapti sudtine visos mokyklos sveikatos programos dalimi,
kuria sudary sveika mokyklos aplinka; medicinos aptarnavimaszinés kultiros
propagavimas; sveikos mitybos organizavimas, sweskagdymo pamokos bei fakultatyviniai
uzsémimai mokiniams, viso mokyklos personalo ir mok&heitévy jsijungimasi progranm,
mokykloje rengiamos sveikatos temomis konferenckoskursai ir t. t.
Daugelyje pasaulio Saliyra sukurtos ir vykdomos sveikatos ugdymo progmanj@udzinskieé,
2007). Vienose Salyse Sios programos yra visiSkeggruotosj Svietimo sisteny kitose —
sveikatos ugdymo kursagsiomas, kaip atskiras dalykas. Yra iSskiriama ksl@rogram tipu:

» rekomenduojamos (mokslininkpateikiamos i&os);

 parasytosj(dokumentus, oficialiomis pastangomis, surasyslék uzdaviniai ir
procediros, kuriais mokytojas gali vadovautis);

* mokomosios (programos, kurias vykdo kkakiekvienais mokslo metais);

* remiartios (ju vykdyme dalyvauja papildomi Zzmés);

» bandomosios (kai vertinameg knes mokome)
Sveikatos ugdymo programos daugnesio skiria vail sveikatingumui ugdyti.
Visos sveikos gyvensenos programos yra panaSangiueciau skirting; tikshy, bei uzdavini.
Sveikatos mokymas téiy vykti ta linkme, kad darbas, kuris buvo pirmojeagk|e, paruosi
mokinius darbui sekaioje klasje.
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Lietuvos mokyklose, sveikata ugdoma vadovaujantisivetsalaja (integracine) sveikatos
ugdymo programa, pagal kayikiekvieno dalyko mokytojas savo pamokose ir latogikloje
turéty packti suformuoti sveikos gyvensenos nuostatas ir ¢lggalinani gyventi sveikai. Yra
vykdomos ir valstybiss (tikslines) sveikatos programos, kuriomis siekiama stipritiky ir
paaugli sveikas. DidZiausias vaidmuo vykdant Sias programas sk Svietimo ir sveikatos
ugdymoistaigoms. (ProSkuvien2004).

Universali sveikatos ugdymo programa numasiinum. Sis principas yra svarbus tddkad
jis numato vig etam plétra. Vertikalaus ¢stinumo principas apilgina zZiniy, nuostaj elgsenos
formavimo perimamum visais amziaus tarpsniais. Tai savotiSkas sveskatgdymo
nenuttikstamumo principas, puosgntis ji visa gyvenimy. Horizontalausestinumo principas
igalina sveikatos zinias, nuostatas ir elgsenos zuys puoséti ne tik mokykloje, bet ir
Seimoje, tarp bendraanqauz mokyklos riln, bendruomegje ir kt.

~Spiralés” principas padeda suvoktestinuma, nuoseklum ir turinio plétra. (Vaitkevicius,
Vaitkevicien¢, 2008).

Kaip jau mireta, mokykloje integruota ,Universalioji sveikatogdymo programa*“.(2000).

Si programa — viena i$ sociokiifiniy programy, turinciy padti parengti Zmog visavetiam
gyvenimui, iSugdyti asmens vertybines nuostatagidzius. Programos pagrindinis tikslas:
.Diegti visuminj (holistin)) sveikatos supratim t.y. suprasti fizia, dvasir, protirg, emocir ir
socialirg gerow, kaip itin svarbi asmeniui, Seimai, bendruomenei ir visai visuomdpéiti
Ziniy ir jgudziy padedad&iu ugdyti, stiprinti, gerinti savo ir kit sveikay — iSmokyti vaikus
sveikai gyventi. Pasak ProsSkuvisn(2004), & program galimajgyvendinti keliomis kryptimis:

» formalusis sveikatos ugdymas, kai Zinios apieikatg sveikos gyvensenos
igudZiusigyjamos per pamokas;

» neformalusis sveikatos ugdymas, kai ginapie mokiniai igyja stelddami
suaugusijy elges;

» mokyklos santykis su moksleiviévais ir visuomene;

Siuolaikireje mokykloje sveikos gyvensenos kursas galti bntegruojamasi kity dalyky
pamokas, taip pat galitb déstomas kaip atskiras dalykas, tai priklauso tik mmokyklos
bendruomeés sprendimo.

Integruojamos temos gali keisti savo reliatyapibgzima, taciau tugty islikti pagrindiniai
tikslai:

1. Teikti moksleiviui zinig apie: save ir aplinkinius, augan vystymasi, kiino
prieziara; turintius jtakos Zmogaus santykiams veiksnius bsius, kuriais fizig ir socialire
aplinka veikia sveikat fizing, protire, dvasir, emocir ir socialire sveikat, Sy aspeki
saveika kasdieniame gyvenime; palailkus ir stiprinadius sveikad veiksnius; mityl, darky ir

19



poils, fizini aktyvuny ir saugum; Zalingusiprocius ir ju pasekmes; alkoholio ir narkotiku
vartojimo prevency; lytini ugdyma ir pasirengim Seimai; jvairias su sveikata susijusias

vertybes ir nuostatas.

2. Ugdyti jgudzius, kurie: skatint racionalius sprendimus ir poelgius; formwot
gebkejima pasiprieSinti neigiamam socialiniam spaudimui; gpadvaldyti konfliktus ir stresus;
formuoty pagarl sau ir kitiems; formuat gelejima vertinti savo ir kitu sveikatos svaripadtty
suvokti atsakomyb uz savo poelgius; path kurti ir palaikyti teigiamus tarpusavio santykius

Seimoje, bendruomeje ir visuomesje; skatintu sveikai gyventi.

Esminis programos ypatumas — mokskeiviraukimasi praktire veikla. Pasak Proskuviés
(2004), jei pasikeit vaiko elgsena, jei kasdien laikomasi sveikos ggeens princip, tikslas

pasiektas.

Universalioji ugdymo programa skirta tam, kad ddtenéme ziny, kurios tuéty itakos
mastymui ir elgsenai. 1992 m. buvo iSleista Univagabveikatos ugdymo programa, 1994 m.
ir 1997 m. buvo iSleista kartu su Bendrosiomis paogpomis (pavadinta Sveikatos ugdymo
programa), o 2000 m. — iSspausdinta atskiru laidibiniversalioji sveikatos ugdymo bei
Rengimo Seimai irlytiSkumo ugdymo programa. Bendrosiose programaséssilavinimo
standartuos€2003) taip pat ypatingaséihesys skiriamas sveikatos ugdymui. Visos étoa
programos yra patvirtintos Svietimo ir mokslo misi§os, ekspett komisijy ir jau beveik 15

mety turéty bati jgyvendinamos Respublikos mokyklose.
Formalioji sveikatos ugdymo programa

Formalus sveikatos ugdymas vykdomas per pamokais, tketu mokiniaijgyja sveikatos Zimj,
formuoja sveikos gyvensenggudzius. Sveikatos pamokas galima jungti su pasaqdionimo,
kiino kultiros, technologij, etikos ir tikybos pamokomis, taip pat su tgkatrodyt;, tolimy
dalyku pamokomis, kaip matematika ofko mass, Ggio matavimas, pulso ska&vimas),
pieSimas (nupiesti piesimpries tikyma) ir pan. Mokytojo uzdavinys sveikat@grociu ugdymo
darbe, anot Zaborskio (2001), yra sudaryti svegkaigpdymo plasm numatant atskirus sveikatos
uzsemimus (pamokas) bei kai kurtemy integraving i kitas disciplinas. Adasketiené (1999)
iSskiria tris mokymo proceso pakopas: 1) zisuteikimas, 2) po#rio ir isitikinimy keitimas, 3)
igudZiy itvirtinimas. Pamatas visada yra vaiko gyvenimasaajb patirtis. Ji papildoma,
praturtinama, patikslinama. Esnisveikatos ugdymo ypatybpasak Zaborskio, tai moksleivi
itraukimasgj praktire veikla, sveikos gyvensenos pringigasdieniskas vykdymas.

Svarbus ne tik ugdymo turinys, bet ir metodika.i@nturi atitikti vaiko amij ir psichines

ypatybes, turi titi lengvai suprantamos igsisavinamos, medziaga tutiitbpateikta patraukliai,

iISradingai,jdomiai. Mokymo metugyjamos zinios, kurias moksleiviai taiko praktikoiadangi
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ypa& daug informacijosigyjama uz mokyklos rip per pamokas labai svarbu panaudoti iS
ivairiy Saltiniy savarankiskaigytas zinias ifvairaus pobdzio patirf (Rajeckas, 2004).

Formali sveikatos ugdymo programa — tai ziniagndziai, vertylés, nuostatos, kurias
moksleiviai gauna per pamokas; sveikatos ir svetypgensenos, lig prevencijos, pirmosios
medicinires pagalbos samprathformaliaja sveikatos ugdymo progranitraukta deSimt tem
pazink save, asmens higiena, asmens santykiataa dbendravimas), maistas ir mityba, darbas,
poilsis ir fizinis aktyvumas, aplinka ir sveikat&ino apsauga, medziagvartojimas ir
piktnaudziavimas, Seima ir lytinis ugdymas, ligogui prevencija. Formali sveikatos ugdymo
programa sudaryta spiéal principu, kai mokinys per wisnokymosi lailk turi galimybiy plésti

ir gilinti savo zinias ir susiformavugoziirj, itvirtinti vertybiy sistema ir sveikatos problem
suvokima. Visos deSimt PSO rekomenduojarsveikatos ugdymo tesmn (1) ligu prevencija ir
kontrok; (2) augimas ir vystymasis; (3) priklausonmagligu prevencija; (4) saugumas ir pirma
pagalba; (5) informacija vartotojui; (6) Seimos ikata; (7) lytinis ugdymas; (8) visuomen
sveikata; (9) dvasinsveikata; (10) mityba (Universalios sveikatos ugdyprogramos, 2000)
yra pradedamos nagéin ikimokykliniame amziuje, ¥liau, pradiniame mokykliniame amziuje,
paauglysije ir jaunystje pagrinding temy idéjos ir klausimai pdtojami, gilinimasi i kitas, to
amziaus tarpsnio aktualias potemes. Taigi, ugdjtisiisieja ankstesnes, jau turimas ir naujas
Zinias beiigudzius. Ikimokykliniame amziujggytas tam tikras zigi minimumas kituose
ugdymo koncentruose gilinamas ir glanas, bet jau kitu lygmeniu, kol tampa vientisaigi
sistema. ,Spirals” principas reiSkia, kad mokant einama ir gilynpiatyn. Sveikatos ugdymo
programos temos aptariamos (nagamos/analizuojamos) ,spikd” principu, kai visi
pagrindiniai klausimai tam tikrais intervalais kgami per viag mokymosi laik, kad icjos ir
savokos, iSmoktos ankgu (atsizvelgiani ugdytiny amziy ir Ziniy perimamum), toliau ity
stiprinamosjgyvendinama sveikatos ugdymo programa daugelyjai, Saks tokia spirali
programa yra patogi nuosekliam sveikatos ugdymaogdianui. Spirats principu remiamasi ir
Lietuvoje. Taigi, sveikatos ugdymo temoslsmos atsizvelgiant vaiky amziy. Prie t p&iu
temy sugiztama kas metai, bet jau kitu lygmeniu. Vystant@sky protiniams gelgimams
sveikatos ugdymas vyksta ne tik platyn, bet ir giliKiekviena tema iSptéama papildomais
klausimais. Spiraliét programa patogi planuoti nuosek$veikatos ugdym Vaiky darzelyje
vaikas kaupia patirtper veikh, bandymus, gyvendamas ir taip daug duzino. Sveikatos
ugdymas susideda iS artimiausios aplinkos étab, konkreiy sveikatos dalylk suvokimo.
Mokykla padeda susisteminti ir apibendrinti prakai§gyta vaiku Zinojima.

Daugelio pasaulio Salj ypa Europos, mokykloseéna atskiros sveikatos disciplinos. Sveikatos
ugdymo klausimai integruojami kitu mokymo dalyk programas ir turin Pradiny klasiy
tradicirgs disciplinos yra aplinkos pazinimas, gimtoji kalbaurinéje mokykloje sveikatos
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ugdymo programa integruotabiologijos, Kino kultiros, ekonomikos, geografijos, matematikos
ir kitas pamokas. Bendrojoje mokyklos programojeilsatos ugdymui skirtina koordinuota ir
integruota vieta ir laikas kjtdiscipliny turinyje. I kokias disciplinas jigeity, turéty nulemti
Salies bendrojo lavinimo mokyklos strikd, ugdymo turinio programos ir ugdymo planai.
Integruojant sveikatos ugdyim; atskirus mokomuosius dalykus, kyla pavojus, kadp#di
informacija, pvz., apie tabak narkotikus ar vitaminus, kartosis per biologijesikos ir kitas
pamokas, o tai moksleiviams gali sukelti nuobgdupasiprieSinimo reakeij Todl skirtingy
dalyku mokytojai turi iS anksto suplanuoti, koks bus katis j; indélis | viem ar Kita tema. Taip
pat yra pavojus, kad integruotas sveikatos ugdyonaspadrikas, liks daug spradoidek dalis
pedagog ir mediky mano, kad tuty bati atskiras sveikatos ugdymo kursas, jkdéstyty
kvalifikuoti mokytojai.

Pasauligs sveikatos organizacija, iSanalizavusi Europosy Safeikatos ugdymo programas,
rekomenduoja tokius bendruosius komponentus (GsHigre, 2007):

1. Asmens sveikatos prigita, apimanti asmens higigir danty prieziara. Poilsis
ir aktyvumas, darbas ir laisvalaikis.

2. Asmens ir zmonj santykiai, apimantys ir lytiSkumo ugdymNagrirejami ir
protinés (psichirgs) bei emociés sveikatos aspektai, kurie integruptkitas
temas.

3. Tinkamas maitinimasis, sveikas maistas. Augimagstymasis.

4. Vaisty vartojimas ir piktnaudziavimas jais bei narkotgai

5. Aplinka ir sveikata, vis labiagtraukiant aktuali informacip apie branduolig

energip ir problemas, susijusias su atmosferos; dglansu.
Saugus elgesys ir nelaimipgtvej prevencija (ir AIDS problemos).
Vartotojo ugdymas.

Visuomergs sveikatos prie#ra ir jos pritaikymas.

© 0 N o

Seimos gyvenimas.

10.Ligu prevencija ir kontra.

Neformalioji (arba neplanuotoji) sveikatos ugdymo pograma

Neformalus sveikos gyvensenos ugdymas yra itin besar siekiant iSugdyti asmgn
propaguojaritsveiky gyvensen, kadangi ne pamakmetu gauta informacija yra priimtingsir
geriau priimama. Zini jgyjama ne tik mokykloje — ypatingeikdne asmenybs vystymuisi turi
savimoka, zini igijimas savarankiSkai (per spaiidelevizif, bendraujant su kitais Zzmémis,
stebintjvairius reiskinius) (Rajeckas, 2004).
UZklasirgje veikloje mokiniai dalyvauja savo noru, @ik ir tobulina turimasjgyja naujas Zinias
bei jgudzius, kurie pateikiami kitokia forma ir metodalgginant su uzgimimais klasje), juos
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taiko realiomis gyvenimo afygomis, atiau susipaista su praktiniu visuomeés gyvenimu.
Labiausiai paplitusios uzklasig veiklos formos — ireliai, saviveiklos, meno, sporto rateliai,
sekcijos, grups ir kt. Pastaraisiais metais Lietuvos mokyklos&&apie 30 pavadinimbireliy,
kuriuose uzsiimigjo mazdaug 75 % wvisV-IX klasiy mokiniy. Lietuvos mokyklose gausiai
lankomi meninio lavinimo ir sportodipeliai, teatro, krepSinio, gimnastikos ir kt. Panageikla
uzsiimirgja ir uzmokyklires Svietimojstaigos, kum tikslas — pésti ir tobulinti fizines, protines,
dorovines-dvasines galias, interesus, skatinti onsenin aktyvumy (Vaitkevicius, 1995;

Ignatavtius, 2003).

Neformalus sveikatos ugdymas yra toks, kai sveskatmiy ir jgadZiy moksleiviai gauna
mokykloje per elgesio normagjairias dorines paiias ir vertybes, savitarpio santykius ir t. t.
saveika tarp moksleivi ir pedagog personalo, taip pat personalo maturi didZiuk ugdomja
galia. Suaugusiju nuostatos, paiios, elgesio manieros labai veikia moksleigocialire raida.
Netinkamas mokytoj elgesys (kymas, girtavimas, sveikos gyvensenos ignoravimas),
prieStaraujantis tam ko jie moko, zZlugdo mokskeipasitikejima, skatina irjtvirtina blogus

ipracius.(Jakdianiere, Juskelien, 2001).

Tai geri mokytoy ir mokiniy, mokyklos darbuotgj savitarpio santykiai; sveikatai palankus
elgesys mokykloje; sveikatai palankios finikimokyklinés ugdymoistaigos ar mokyklos
aplinkos ir palankj ugdymuisi slygy karimas; fizinio aktyvumo skatinimas; racionalus ugay
kravio planavimas ir kt. Prie sveikos gyvensenos pgapano tugty prisideti ugdymo
institucijos maitinimas valgykloje, visuom&n sveikatos prie#iros specialistas. Ygasvarbus
mokytoju asmeninis pavyzdys, jo vertylBs nuostatos ir profesinkompetencija. Neformalus
sveikatos ugdymas yra toks, kai sveikatoswinigudziy mokiniai gauna mokykloje, per elgesio
normas,jvairias dorines paitfas ir vertybes, savitarpio santykius ir t. t. Tabai svarbus
ugdymo veiksnys. Mokiniai greitai pastebikipaslaugura, etiket, geruma ir rapestingum;
tolerancip ir nora iSklausyti kito nuomog Netinkamas mokytgj elgesys (tkymas, alkoholio
vartojimas, sveikos gyvensenos nuastagtugjimas, teorijos ir praktikos vienég nebuvimas),
prieStaraujantis tam, ko jie moko, zlugdo mokipiasitikejima, skatina irjtvirtina netinkamus
poelgius. Ugdymo institucija turi visokeriopai peguoti sveik gyvensen. Ji turi pritraukti prie
naudingos veiklos — muzikuoti, piesti, sportuotvafi mokyklos personalo sveikata ir darbo
salygos. Ugdymo institucija privalo sukurti geras ifies ir psichologines personalo darbo
salygas, kurios leist kuo geriau dirbti. Problemas, kurios kelia siginima ir streg, gali
sumazinti geri mokyklos vadovo ir viso mokyiokolektyvo santykiai. Ypa svarbu, kad
mokytojas nesijaustvieniSas, sugtingoje situacijoje jis turi tiktis praktires paramos. Taigi
mokykloje rekomenduojama personalo sveikatos tausay stiprinimo programa.
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Kitas svarbus neformaliosios sveikatos ugdymo mogrs elementas yra mokyklos personalo
sveikata ir darboatygos. Mokykla privalo sukurti geras fizines ir pisologines personalo darbo
salygas, kurios leist kuo geriau dirbti. Problemas, keltaas susiiipinima ir stres, gali
sumazinti geri mokyklos vadovo ir visos mokyklosmdmriomegs santykiai. Taigi mokykloje
rekomenduotina personalo sveikatos tausojimoprisimo programa. (Davidasiene, 1994).

Dar vienas svarbus Sios programos elementas-éfimokyklos aplinka. Sveik ir sauga
mokyklos aplink, tinkamas darbo a/gas daznai lemia jos materiadirbaz. Tinkamoms
higienos glygoms sudaryti pakanka supratimo, gewon ir karybiSkumo. Apie koki asmens
higiera galima kallgti, jei moksleivis po Kno kultiros pamokos negali nusiprausti po dusu, o
persirengimo kambaryjecra patogum. Net SiukSliadziy stygius gali lati zalingas sveikatai.
Patalmy Svara, tvarka,yj meninis apipavidalinimas- tai ne vien estetikolykk. Tatiau tyrimai
rodo, kad tik 54 proc. mokytgjsavo vaidmensaugant ir stiprinant mokinisveika vertina
kaip labai svarb (Davidavtiené, 1996). Grinieas (2000) tyring duomenimis apie sveikat
niekada nekalmavo 13,7 proc., retai uzsimindavo 30,1 proc. maojkyt labiau sveikatos
ugdymu fipinasi pradini klasiy mokytojai.

Moksleiviy sveikatos ugdymui turi pat ir mokyklos valgyklos bei bufetai. Racionalus
maitinimasis, sveikas maistas padgtlartinti kai kurias Zinias irjgadzius, skatina sveikai
maitintis.

Mokyklu sveikatos ugdymo programojdittma numatyti § stiprinant fizini aktyvum (kiino
kultara, manksj, sport, organizmo dgrdinima), darbo slygu gerinima, mokymosi kivio
racionai; reguliavimy ir kitas priemones.

Suprantama, kad vykdant neformaliojo sveikatos ogulyprogram yra svarbus kompleksinis
sveikatinimo program ir projekiyy diegimas. Jis sietinas su projektine veikla (dalgk
mokyklos, rajono, respublikine, tarptautine), pop&ime veikla (klags valandlés, menig
raiSka), papildomu ugdymu (vaiklubai, kireliai, sporto ir meno kolektyvai ir kt.) ir palaioks
aplinkos kirimu (fizine, emocine, socialine).(Jakaniere, Juskeliea, 2001).

IS sveikatos ugdymo komponentsvarby vieta modelyje uzima individualios, grupig
konsultacijos vaikams,étams bei pedagogams. Formuojant sveikos gyvenseoostatas,
svarbi mokyklos psichologo, socialinio pedagogmedicinos darbuotojo veikla.tBna Sviesti
vaikus, tvus, pedagogus , dti ju samprai, koncentruoti dmeg | sveikatos tausojimir
stiprinima, aktyvaus judjimo naud, pakeisti arba sudaryti palankoziiri i sveikas.

Rysiai su moksleiviq Seimomis ir visuomeneKalbant apie mokyklos mikrosociunnegalima
nepamirgti Seimos indlio | savo vaik sveikatingumo vertyliugdym. Matyt, gaétume teigti

kad tik darni mokyklos ir Seimos ugdomojo poveikistema, paremta didelévty atsakomybe

s e e s

24



Svarbu palaikyti gerus santykius tiek mokyklojektiarp mokyklos,évy ir visuomers. Namai,
mokykla, visuomeé yra trys partneriai, turintys atsakonggbuz jaunosios kartos ugdyndal;.
Negalima atimti iSdvy atsakomybs uz vaiki sveikaf. Tévai turi biti vaiky sveikatos ugdymo
partneriai. Mokyklos pagalbawams galty bati tokia;
e [steigti €vu biblioteka, kurioje jie gaut knygely apie sveikai, rikymo zah,
maitinimasi, dietas, IytiSkumo ugdyanr kt. ;
e Organizuoti kursusévams. Tokie kursai taptpuikia proga diskusijoms, leigsfvertinti
tévy paziiras, o évams suprasti, ko mokykla siekia;
e [kurti tevy kambaj. Jame gaky bati informacijos apie vail sveika;
e Lankyti vaiky namus- tai ne vien susipazinti su Seima, jos Gpadiis, sveikata,
gyvenimo glygomis, bet aktyviai propaguoti svaikyvensen.
Glaudesni tusty biti mokyklos ir visuome#s rysiai. Ziniasklaidos priemones visuoragn
sveikatos ugdymo klausimais rétl sieti su ugdymo programomis, kad mokykla is ujkr
jaustyy param. (Davidavtiene, 1996).

1. 6. Prevenciris ugdymo programos, y igyvendinimas

Prevencija- iSankstinis kelio uzkirtimas, @gbmas uz aki. Prevencine veikla siekiama ugdyti
sveilka gyvensen, formuoti prosocial elges ir mokymasi, ugdyti socialinius ir gyvenimo
igudzius, siekiant mazinti rizikos veiksniitaka. Tai ilgas ir sistemingas darbas, ¢ébdgra
efektyvesg, kai yra planuojama ir vykdoma remiantis mokgiedytomis teorijomis. Praktinis
teoriju taikymas yra efektyvus tél] kad padeda nustatyti prioritetus ir identifikucgikalinga
intervencijos @§j. (Merfeldait, 2005).
Prevencigs sveikatos programos mokykloje pagal savoidpira skirstomos tokias:

¢ Informacijos teikimo;

¢ Veikiancias jaum Zmoniy emocijas;

e Paaugh; saviveres stiprinimo bei elgesio pokiy.
Elgesio pokyius numata&ios kompleksigs sveikatos stiprinimo programos veiksmingos ir
laikomos perspektyviausiomis.
Literatiiroje apie sveikatos stiprininir iSsaugojina pateikiama labai daugyairiausiy teoriniy
modeliy, kurie pasizymi panaSiomis veiklos formomis¢ida skiriasi vartojimo terminai ar
kriterijai.(Karmaza, Grigutyt, Karmaz, 2007)
Prevencinés veiklos modeliai

Medicininio modeliatikslas —sumazinti sergamugnir ankstyva mirtingunm, t. y. juo siekiama

padidinti medicining intervencij; efektyvuna, iSsaugoti sveikatir apsaugoti nuo ankstyvos
prieslaikires mirties. Si koncepcija suvokiama kaip ligos igyiemas.
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Elgesio keitimo modelitkslas —paskatinti asmenis vengti rizikingo elgesio. Mosi@opuliarus

dél to, kad sveikata laikoma asmens nuosavybe iiaelnd individai gali pagerinti sveikat
jeigu patys suvoks svathx keis rizikingy elges.

Informatyviojo modelidikslas —suteikti Ziny ir informacijos bei ugdytigadzius, kad individai

patys gadty priimti racionalius sprendimus. Modelis apitinamas zinj ir elgesio santykiu, t. y.
nuostata, kad zinios kea elges.
[galinimo_modeliotikslas — jgalinti individus kontroliuoti savo sveikat Sveikatos ugdytojo

tikslas padti jvertinti rizika ir pokyciu galimybes.

Socialinyg pokyiu modelio tikslas -. Steléti ir vertinti psichologinius , socialinius ir

ekonominius aplinkos veiksnius, galins tugti jtakos prevencinei veiklai, ir individualiam
pasirinkimui.

Prevencijos kryptys Lietuvos mokyklose Kerfeldait, 2005).

Pirminé prevencija priemonip visuma, skirta uZzkirsti kedi socialiniams rizikos veiksniams.
Formuojama sveika gyvensena, ugdomas atsparumagamems veiksniams dar pries
susiduriant su jais (formuojami idealai ir per motyvuojama) . Pirmié prevencija remiasi
formaliojo ir neformaliojo ugdymo derme. Programosentuotosi Svietima, jos nekedia
socialires siveikos ugdymo komponentu.

Antriné (ankstyvoji prevencija) tai priemés kurios ugdo@noning, atsisakym zalingy iprociy,
kai jau buvo pabandyta ar nereguliariai vartotai fekiniai, kuriems reikia konktgos
prevencigs priemoms.

Atrankire prevencija kai ddmesys skiriamas intervencijai knizatvejais ir ankstyvam problam
nustatymui. Siekiama mokyklos lygmeniu iSlaikytzikios grugs narius, kad jie nemest
mokyklos, kad neiity iSmesti ir kad tai nepabloginjy situacijos.

Tiksline prevencija daugum rizikos veiksni turinéiy vaiky galima nustatyti tikrinantuj
sveikatp ir nustatant individualias intervencijos priemonedei ankstyvoje stadijoje
neatkreipiamas a@nesysj psichopatologines ar kitokias elgesio problemaskar gali pradti
vartoti alkohol ir piktnaudziauti priklausomypsukeliagiomis medziagomis.

Turimos Lietuvoje prevencé#s programos d¢ra tiesiogiai vadinamos vaik ir paaugli
psichologin atsparuma ugdariomis programomis, taau kiekvienoje y galimajzvelgti tam

tikry elemend, susijusi; su psichologinio atsparumo ugdymu.

Prevenciniy programy kryptys mokykloje
e Mityba ir fizinis aktyvumas
e Tabakas.

e Alkoholis.
26



e Narkotikai.

e Seksualig sveikata.

e LytiSkumas.

e Psichikos sveikata.

e Aplinkos sauga.

e Darbo sauga.

e Socialiniai ir ekonominiai veiksniai.

e Traumos.

¢ Profilaktiniai sveikatos patikrinimai(ankstyva dragstika) .
e Infekcinés ligos(skiepai) .

e Palankios mokyklos aplinkos formavimas.
e Smurtas.

e Savizudylss.

e Prekyba zmoémis.

e Vasaros uzimtumas.

e Nusikalstamumas.

Pastaraisiais metais Lietuvos mokslininkai — Adagken¢, BaltruSaities, USparait,
Zvirdauskas, Tarnauskas (2005) — atsklefdkta, kad prevencies veiklos organizavimas
mokyklose siejamas tik su paskaitomis, renginikasl veikla yra vienkartiy fragmentig, kad
néra bendy vertinimo kriteriy, leidZiartiy nustatyti prevencijos veiksminguankad ji vykdoma

formaliai, nesisteminga.

Formuojant sveikos gyvensenos nuostatas neformalgadymo veiklose, svarbi mokyklos
psichologo, socialinio pedagogo ir sveikatos pfieis specialisto veikla. iBina Sviesti vaikus,
tévus, pedagogus, ¢dti ju sampraf, koncentruoti dmes | sveikatos tausojimir stiprinima,
aktyvaus judjimo naud, pakeisti arba sudaryti palankoziiri i sveikas.

Mokyklos prevencinio darbo grupé

Mokyklos prevencinio darbo grap paskirtis — spsti prevencinio darbo klausimus mokykloje
vykdant teigs pazeidim, alkoholio, tabako, narkotiniir psichotropini medziag vartojimo,
smurto, prekybos Zmemis, nusikalstamumo, ZIV/ AIDS prevencijos klausisabei

organizuojant pagalbos mokiniui, mokytojuiévams teikina.
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Mokyklos vadovai, sudarydami prevencinio darbo gsjpemiasi Vaiko minimalios ir viduis
prieziarosistatymu (Zin. , 2007, Nr. 80- 3214).
I prevencinio darbo griép sudti ieina mokyklos vadovo pavaduotojas ugdymui, mokgtoja
klases aukétojas, psichologas, socialinis pedagogas, visuémsveikatos prie#ros specialistas
ir specialusis pedagogas.
Merfeldait (2005) nurodo, kad mokyklose veikiams socialiis pedagogiés pagalbos
komandos neturi apibztos vienos veiklos srities, dazniausiai vyk@@irias prevencines
programas. Vadinasi, ugdymgstaigose organizuojamas neformalaus sveikatos ugdym
vertinimo tyrimas tampa aktualugldkeliy priezasgiy: tokio pohidzio tyrimas gali atsakyti
klausima, ar prevencié veikla mokykloje yra veiksminga, kokios jos formgsa efektyvios ir
rezultatyvios.
2. NEFORMALAUS SVEIKATOS UGDYMO YPATUM U MOKYKLOJE TYRIMAS .
2.1. Tyrimo metodika
Darbe naudoti tokie tyrimo metodai:
e Originali nestandartizuota apklausa rastu;
e Sisteminimas;
e Grafinis vaizdavimas;
e Apibendrinimas.
Tyrimui atlikti buvo sudaryta originali nestandartota apklausos anketa, sudaryta iS 21 pusiau
uzdaro tipo ir 1 atviro klausimo. Pateikiami atsakiyvariantai, bei paliekama laisva vieta
kitiems galimiems atsakyinvariantams, pastaboms, papildymams paraSyti. Ankatlaro
blokai:
1. Demografiniai duomenys apie pareigas mokykloje)@akaja klas:.
2. Klausimy blokas, skirtas tirti, apie mokyipjr specialist veikla neformalaus sveikatos
ugdymo procese.
3. Klausimy blokas skirtas iSsiaiskinti, kokios sveikatos peogos yra integruojamaos

neformatyji ugdym;

4. Klausimy blokas, skirtas suzinoti mokytpjpoziiri apie j kompetency vykdyti
sveikatos ugdymmokykloje.
2. 2. Tyrimo dalyviai
Tyrime dalyvavo 95 Siauli Jovaro, Dubijos, Juventos, Zoknipagrindiresse mokyklose
dirbantys respondentai, i$ 85 dalyky mokytojai, 47 pradini klasiy mokytojai ir 13 specialigt
dalyvaujartiy prevencins ir pagalbos mokiniui darbo grégveikloje.
Tyrime dalyvavusi respondentuzimamos pareigos mokykloje pateiktos (1 lentel
28



1 lentet

Tyrime dalyvavusiy respondenty pareigos mokykloje

1. Dalyko mokytojas (-ja) 35
2. Pradini klasiy mokytojas (-a) 47
3. Socialinis pedagogas)- 5

4, Psichologas &

5. Administracijos darbuotojas (-a) 3
6. Pagalbos mokiniui skyriaus vgds (-a) 3

DidzZioji dalis apklaustjy pedagog turi aukkjamaja klas;, toctl galima teigti, kad jie vykdo
neformalaja sveikatos ugdymo veikl

15%

85%

O TAIP- 81% B NE- 14%

1 pav.Turi aukkjamaja klas; (%)
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2.3. Pedagog veikla neformalaus sveikatos ugdymo procese

Siekiant nustatyti, ar pedagogai neformpabveikatos ugdymtapatina su papildomu ugdymu,
klausta, kas y nuomone, yra neformalus sveikatos ugdymas. Beymik specialisi,
ketvirtadalis pradini klasiy mokytopn ir daugiau nei tr&alis dalyko mokytaj neformai;
sveikatos ugdymsupranta kaip ugdymo veiklintegruod i popamokines veiklas irtipelius bei
pokalbius su mokyklos sveikatos prigis specialiste. Dalis pedagpgtsakymaj § klausimy
nezinojo, taigi tiktina, popamokia veikla, integruojant sveikatos ugdymvykdo beveik visi
pedagogai, tdau tai daro formaliai. Nuomas pateikiamos (2 lent)l :

2 lentet

Kas, mokytojy nuomone, yra neformalus sveikatos ugdymas (%)

Dalyko Pradiniy klasiy o
_ _ Specialistas(é)
mokytojas(-a) mokytojas(-a)

Pokalbiai, klags valandlés metu, sU

_ o o 37 37 16
sveikatos priefiros specialiste
Bireliai, popamokia veikla 37 23 44
[vairas projektai _ 12 8
Sveikos gyvensenos mokymas _ 12 8
Sporto lareliai 14 _ _
Prevencigs grugs vykdoma popamokin 1 8
veikla -
Bendra veikla kuriant gemikroklimaty _
Nezino 8 2 8

Atliktame tyrime bandyta iSsiaiskinti kas, pedagagiomone, turi didziausgijtaka sveikatos
ugdymo procesui mokykloje. I1Sanalizavus gautuskatea rezultatus, galima teigti, kad wjs
tyrime dalyvavusi respondent nuomone, didZiausiitaka sveikatos ugdymo procesui turi
sveikatos priefiros specialisto veikla. Tuo tarpu didégmus pradiniy klasiy mokytop mano,
kad jtaka sveikatos ugdymo procesui gali dtirpedagog veikla. Metodir param, kaip
maziausiai turitia itakos sveikatinimo veiklai,jvardijo specialistai. Galima teigti, kad
neformaliajam sveikatos ugdymui mokykloje pedagousskiria tinkamo émesio ir mano, kad

tai sveikatos specialisto veiklos sritis. Mokytojuomor pateikiama 2 pav. :
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Tinkamas planavimas

Metodiné parama

Materialin é bazé

l
Prevencings grupés
veikla
I

Pedagog veikla

Sveikatos specialisto
veikla

o
N
o
N
o
o
o
(0]
o

100 120

ODALYKO MOKYTOJAI B PRADINIY KL. MOK. OSPECIALISTAI

2pav.Kas turi didzZiausi jtakg sveikatos ugdymo procesui mokykl@j@ (

Tyrimo metu noéta iSsiaiskinti kokiomis ugdymo, programomis vadgesi pedagogai
neformalaus sveikatos ugdymo proceso metu. Buvoardévtos penkios pagrindia
sveikatinimo programos ir galimyghvardinti kitas,j ugdymo proces integruotas, programas.
Trecdalis dalyko mokytaj ir specialist nurod smurto prevencijos ir aplinkos sveikatos
progranm, tuo tarpu didesndalis pradini klasiy mokytopn igyvendina sveikos gyvensenos ir
zalingy jprociu programas. Rengimo Seimai ir IytiSkumo ugdymo paog integruoja pus
pradiny klasih mokytoj ir Siek tiek maziau specialist Tikétina, kad vaikams kartais darosi
nuobodu klausytis kelis kartus, nors iriklektoriy, ta p&ia tema vedamus uzsnimus, o tuo
tarpu dalis paaugliams ir jaunimui aktwatirograny yra ignoruojamos. Duomenys pateikiami 3
pav. :
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Kitas

. | |
Sveikos gyvensenodiEE
. | | | | | |
Zalingy jprotiy (NN | | |

Gyvenimojgidziy [ | | | |
. I I I I
Rengimo Seimai ir _I | | |

lytiSkumo |

Universaliaja [N [ [

0 10 20 30 40 50 60 70 80 D0

OPRADINI U KLASI U MOKYTOJAS BDALYKO MOKYTOJAI OSPECIALISTAI

3pav.Mokykloje jgyvendinamos prevendia sveikatos ugdymo program@s)

Domintis, kaip tyrimo dalyviai realizuoja sveikatmo programas, nustatyta, kad beveik visi
respondentai tai daro kkss valandliy metu. MaZesh dalis pradini klasiy mokytop ir
specialisy sveikatos programas realizugjairiuose projektuose, téddgalima kity teigti, kad
mokyklose @&ra sveikatinimo veiklos koordinavimogma susitarimo, kas kokiomis temomis ir
kiek giliai, ir placiai analizuoja vienas ar kitas sveikatinimo temdsi vienas iS respondent
negvardijo galimyles realizuoti programas per pazintines dienas, kurgveikatai palanki
aplinka bei bendravimo santyki tobulinime. Tikétina, kad neformal sveikatos ugdym

pedagogai supranta sigja prasme. Gauti atsakymai pateikiami 4 pav. :

32



Kitais biidais ;

lvairiuose —

projektuose

Popamokiniuose
bureliuose

Klasés valandles —_

0 20 40 60 80 100 120

O DALYKININKAI - B PRADINUKY MOK OO0 SPEAALSTA

4 pav.Programos, realizuojamos neformalaus sveikatosmggyoceso met(%o)

Sveikatinimo tem planavimas turitakos sveikatos ugdymo procesui. Planuojami reaginis
anksto apgalvotos temos leidzia iSvengtidekartojimosi, ugdymo nenuoseklumo, padrikumo.
Visi dalyko ir pradini klasihy mokytojai ir tik pug specialisi planuoja sveikatinimo temas.
Galima manyti, kad pedagogai, planuodami sveika®sginius, kvi€ia specialistus juos
pravesti, 0 temas parenka patys arba speciaetbo planai éra jtraukiamii benda mokyklos
ugdymo plan, toctl ne visi specialistai planuoja prevencines sv@gaugdymo temas.

Duomenys pateikiami 5pav. :

0,00 20,00 40,00 60,00 80,00 100,00 120,00

ODALYKO MOK. BPRADINIU KL. MOK. OSPECIALISTAI O

5pav.Sveikatinimo tem planavimas neformalaus sveikatos ugdymo pro(&3e
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Apklausus pradinj klasiy pedagogus, preveném darbo grugs specialistus, dalykmokytojus,
kokias temas, planuodami neformalaus sveikatos mgdgenginius, jie renkasi, matyti, kad
pradiniy klasiiy mokytojai daugiausiai renkasi aplinkos sveikategeikos mitybos, asmens
higienos, saugaus elgesio temas. lagisveikatos ugdymo, AIDS, psichikos sveikata — &mo
kurias pradini klasihy mokytojai sveikatos ugdymo veikloje renkasiiagisiai. Specialistai
dazniausiai renkasi temas, kurios paaugf/simziuje ypaaktualios: lytiSkumo ugdymo, AIDS,
zalingy iprociy prevenciy. Reiausiai specialistai renkasi tokias temas, kaipn&pk sveikata,
pirma pagalba, sveika mityba.étiniy ligy prevencijos, asmens higienos ugdymo iem
prevencis darbo grugs specialistai nesirenka visai. Dalyko mokytajaieformatji sveikatos
ugdyma dazniausiai integruoja aplinkos sveikatos temaguRarios temos dalyko mokyipj
tarpe yra zaling jprociy (alkoholio, tkymo), IytiSkumo ugdymo, sveikos mitybos temos.
Dalyko mokytojai nenurog kad rinkysi létiniy ligu profilaktikos, AIDS temas. 8lo rinktis
temas patiems ugdytiniams tik deSimtadalis pedagtmgkl tikétina, kad mokiniai pasirinkimo

teises neturi. Atsakymai pateikiami 6 pav. :

Sialo rinktis temas

Létini y ligy prevencija

AIDS

Saugus elgesys

Aplinka ir sveikata

Pirma pagalba

Piktnaudziavimas vaistais ir narkotikais

Rakymo Zala

Alkoholio zala

Sveika mityba

Psichikos sveikata

LytiSkumo ugdymas

Asmens higiena

100

ODALYKO MOKYTOJAI B PRADINIY KL. MOK. OSPECIALISTAI

6 pav.Sveikatinimo tem pasirinkimas (%)
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Valanctliy ir kity uzsémimy sveikatinimo temomis organizavimo daZznumgedo, kad
pedagogai dirba sistemingai, nuosekliai,étaghli tikétis teigiamy Sios veiklos rezultat tatiau,
atlikus apklaus, paaisSkjo, kad tik tré&dalis prading klasiy mokytoj sveikatinimo renginius
veda viem karty per savai. Didzioji dalis dalyko mokytaj ir specialist renginius veda
nereguliariai. Galima daryti iSvad kad nereguliariai vedami sveikatos ugdymo émgnai

palanki; sveikataijgudziy ir iprociy suformuoti negali. Duomenys pateikiami 7 pav. :

Veda 1 kartg per savaii

Veda 1- 3 kartus per néneg

Veda nereguliariai

70 80 90 100

ODALYKININKAI B PRADINIU KL. MOK. OSPECIALISTAI

7 pav.Valanctliy ir kity uzsemimy sveikatinimo temomis daznumas (%)

Sveikatos ugdymo procese labai svarbus readiminio patrauklumas. Svarbu, kad mokomaoji
medziaga Bty pateikiama nenuobodZziai, pasirenkamairius mokymo metodus. Atliekant
tyrima dometasi, kokie sveikatos ugdymo metodai, pedagogomone, yra efektys. Maziau
nei pug pradiniy klasiy ir dalyko mokytoy, kaip efektyvius neformalaus sveikatos ugdymo
procese, jvardijo visus sveikatos ugdymo metodus, tuo tarpdzidji dalis specialist
efektyviausiems metodams priskyprojekiy kiirima, grupinius uzgimimus su bendraamziais,
visuomens sveikatos specialist konsultacijas. ReferarasSym ir pieSinuy konkursus dauguma
respondent jvardijo kaip neefektyvius. Dalis pedagp@tsakymoi klausinmy nezinojo, todl
tikétina, kad sveikatos renginimetod; patrauklumui neteikia reiksa ir apsiriboja pokalbiais
klas:s valandliy metu. Tikétina, kad specialistai sveikatos renginedimui naudojavairesnius

ir jdomesnius mokiniams metodus, klausia yaikiomors. Duomenys pateikiami lengg (3
lentek) :
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3 lenteé

Efektyviis sveikatos ugdymo metodai (%)

Dalyko Pradiniy  kl. o
_ ) Specialistasés)
mokytojas(a) | Mokytojas(a)

Diskusijos, pokalbiai klas
1. 31 45 88
valanctliy metu

Paskaitos, skaitomos  kviestini

2. , 26 32 64
lektoriy

3 Vaizdo filmy perziira ir aptarimas 34 45 72

4. Projekt kirimas ir vykdymas 29 40 96

5 Rasiniy, pieSiniy konkursai 29 32 32

6 Referat, raSymas 14 25 16
Pokalbiai su mokyklos sveikatos 80

7. 37 45

prieziaros specialiste

Pokalbiai jvairiuy mokomyju dalyky

8. 37 38 48
pamokose
Grupiniai uzstmimai Su
9. o 23 40 96
bendraamZziais
10. Informacijos paieSka internete 20 28 48
11. Individualis pokalbiai 29 45 80
12. Akcijos 20 30 56
13. Trumpalaikiai ugdymo projektai 20 32 32

Visuomeres sveikatos specialisto
14. . 31 43 96
konsultacijos

Siekiant iSsiaiskinti, kokius sveikatinimo metodugformalaus sveikatos ugdymo whsimy
metu taiko pedagogai, nustatyta, kadtdedis dalyko mokytaj praveda diskusijas, pokalbius
valanctliy metu ir pakviéia i uzsemimus mokyklos sveikatos prig€izos specialist, kalbasi su
ugdytiniais individualiai, organizuoja trumpalaikiu projektus, o beveik pés tyrime
dalyvavusi, pradinip klasiy mokytoj pirmenyle teikia diskusijoms, pokalbiams valaitia
metu, pokalbiams su mokyklos sveikatos piiegs specialiste ir individualiems pokalbiams.
Veda diskusijas, pokalbius valaidy metu, demonstruoja vaizdo filmus ir aptaria jyngveda
individualius pokalbius bei rengi@vairias akcijas didzioji dauguma apklausoje dalysy
prevencis darbo grugs specialist, tatiau visai neorganizuoja refetatasymo ir pokalhj
mokomyjuy dalyky pamokose. Akivaizdu, kad pedagogoziiris i sveikatos ugdymo metad
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efektyvumy sutampa suyj, uzsémimy metu taikona, metod; pasirinkimu. Gauti atsakymai (4
lentekje) :
4 lentet

Sveikatos ugdymo metod taikymas uzsemimy metu (%)

Dalyko Pradiniy k. o
_ ) Specialistas§)
mokytojas(a) | Mokytojas(a)

Diskusijos, pokalbiai klas valandliy

1. 34 43 80
metu
2. Paskaitos, skaitomos kviestjnektoriy 20 30 40
3. Vaizdo filmy perziira ir aptarimas 11 36 80
4, Projekt; karimas ir vykdymas 14 36 40
5. Rasini, pieSini; konkursai 6 38 40
6. Referai raSymas 3 15 _
- Pokalbiai su mokyklos sveikatos prigdis - 43 20
specialiste
8 E:r:iiie jvairiu  mokomyuy dalyku 5 14 )
9. Grupiniai uzsimimai su bendraamZiais 23 20 48
10. Informacijos paieSka internete 6 14 8
11. Individuatis pokalbiai 29 43 56
12. Akcijos 11 32 56
13. Trumpalaikiai ugdymo projektai 29 36 48

2. 4. Pedagog kompetencija vykdyti sveikatos ugdymo veiki mokykloje

Tyrimu nokta iSsiaiskinti, ar pedagogai kompetentingi vykdyiformalaus sveikatos ugdymo
veikla. Pakankamai zini sveikatos klausimais, teigia turintys beveik gysadiny klasiy ir
nedidet dalis dalyko mokytaj. Nors didZioji dalis specialistteigia, kad yra ¢ kvalifikacija
sveikatos ugdymo srityje ,bet zinir | gadziy turi vos deSimtadalis atsakiuypi, tatiau pug
specialist turi galimyke vykdyti sveikatinimo veild. Tik maza dalis respondenatsak, kad tai
ne mokytoy darbas. Akivaizdu, kad mokytojai kompeteactiapatina tik su ziniomis ir
mastymu, ta&iau sveikatos ugdytojo kompetencija turi savo ypatunes ji grindZziama ne tik
profesiniais ir pedagoginiais gglmais. Pedagag pateikti atsakymai véra abejoti ji galimybe
igyvendinti sveikatos ugdymo veikVaiky sveikatingumo srityje, norg jnuomone tai mokytaqj
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darbas. Apzvelgus tyrimo metu pateiktus atsakyngadima teigti, kad pedagogai sveikatos
ugdymo nelaiko svarbiu dalyku bendrame ugdymo mecees, nors ir nettdami pakankamai
Ziniy beijgudziy, mano, kad sveikatos ugdymas- takpmpetencijoje. Duomenys pateikiami 8

pav. :

80
70 —
60 —
50 —
40 —
30 —
20 A —
g il B
0

Turi pakankamai  Turi pakankamai Turi galimybi y Tai ne mokytojy Yrak éle
Ziniy jgudzZiy wkdyti veikl a darbas kvalifikacij a

O DALYKININKAI B PRADINI U KL. MOK 0O SPECIALISTAI

8 pav.Kompetentingumas sveikatos ugdymo veikloje (%)

Idomu buvo suzinoti, kokiomis temomis kétils su mokiniais pedagogai geriau pasigjad
pakanka zinj ir gekejimy vykdyti prevencimn darky. Beveik visi pradini klasiy mokytojai turi
pakankamai Zimi ir gekejimy asmens higienos, Zalimgiprociy, saugaus elgesio ir smurto
prevencijos temomis, didzioji dauguma dalyko pedagdiniy turi tik sveikos mitybos
klausimais. LytiSkumo ugdymo temomis Zjniuri daugiau negu péspradiny klasiy ir tik
deSimtadalis dalyko mokyt@j Prevencids grugs specialistai savo ggbmus ir Zzinias
atskiromis sveikatos temomisertino prasiausiai, nes,y teigimu, visai neturi Zimi pirmos
pagalbos klausimais, éra kompetentingi kaliii sveikos mitybos, AIDS, saugaus elgesio,
asmens higienos temomis. @alne teigti, kad pedagagateikti atsakym rezultatai apie Zinias
ir gekgjimus sutampa su 12 pav. pateiktais atsakymais lagmepetentingum PerSasi iSvada,
kad kalletis su mokiniaisjvairiomis sveikatos temomis, geriausiai pasieupgadiny klasiy
mokytojai. Dalyko mokytojai ir specialistai turi lggimu ir Ziniy tik viena ar kita sveikatos

tema. Duomenys pateikiami 9 pav. :
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9 pav .Ziniy ir gekejimy sveikatinimo veikloje tugimas (%)

Aiskinantis, kokie veiksniai, pedage@gnuomone, turijtakos sveikatos ugdymo kokybei,
nustatyta, kad dauguma preversingrugs specialisf nurodc metodire param, ugdytojo
kompetency ir ugdymo veiklos ¢stinuny bei veiklos veiksmingumo tyrim Vos daugiau nei
deSimtadalis dalyko mokytpjatsak i § klausimy ir neiSskyg nei vieno veiksnio kaip svarbaus
sveikatos ugdymo kokybel. klausima, ar sveikatos ugdymo, kaip atskiro dalylt@ukimasj
bendrsias ugdymo programas tutakos ugdymo kokybei, teigiamai atsaffaugiau nei pus
specialist ir tik maza dalis pedagagGalima teigti, kad dauguma pedagowesidomi sveikatos
ugdymo kokybe, nesistengia jos gerinti ir apsibejen formalia veikla , kad sveikatinimo

veiklos ataskaitoje ,, uzdy pliusa“. Pedagog nuomor atsispindi 10 pav. :
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dalyko jtraukimas j
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10 pav.Veiksniali, turintysitakos neformalaus sveikatos ugdymo kokybei (%)

Idomu buvo suzinoti pedagegnuomor, kas tuéty bati atsakingas uz sveikatos ugdym
mokykloje. Daugiau negu pégradiniy klasiy mokytoy ir specialistt mano, kad tai twty bati
ivairiy discipling mokytojai ir tik labai maza dalis dalyko mokydogutinka, kad uz sveikatos
ugdyma mokykloje ity atsakingas sveikatos edukologas. Galima teigt, dayko mokytojai
neturi aiSkios nuomass, kas tukty bati atsakingas uz neformgl sveikatos ugdym bet Zino,
kad sveikatos edukologas, vedantis atskiras swmikggamokas mokykloje nereikalingas.
Atsakymai 11 pav. :
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11 pav Atsakomylé uz sveikatos ugdyan(%o)
Neformalus sveikatos ugdymas yra toks, kai svesatmiy ir jgadZiy moksleiviai gauna
mokykloje per elgesio normagjairias dorines paiifas ir vertybes, savitarpio santykius ir t. t.
saveika tarp moksleivi ir pedagog personalo, taip pat personalo maturi didZiuk ugdomja
galia. Dar vienas svarbus elementas saugi darbo ir mog&yaplinka. Norint iSsamiau atskleisti,
ka mano pedagogai apie nokykloje kuriama psichosocialin ir sveikatai palanki aplinka, ar
aplinka turi jtakos neformaliam sveikatos ugdymui, buvo uzduatii Klausimai. Visi
respondentai sutinka su teiginiu, kadmokykloje kuriama palanki sveikatai aplinka, kagika
ir saugi darbo ir mokymosi aplinka galiitb sveikatos ugdymo proceso dalimi, nors ne visi
dalyko mokytojai sutinka, kad netinkamas pedagedgesys turi tiesiogin jtaka sveikatos

ugdymui. Nuomoa pateikiama 12 pav. :

Saugi aplinka gali buti |
ugdymo proceso dalimi

Pedagog elgesys turijtakos
sveikatos ugdymo procesui

reikSminga sveikatos ugdymui

Mokykloje kuriama palanki
aplinka

e ——
r I I I
i I I
Psichosocialire aplinka ——,
i I I
e —
! ! ! !

75 80 85 90 95 100 105

|I:IDALYKO MOKYTOJAI B PRADINIU KL. MOK. OSPECIALISTAI |

12 pav.Mokyklos aplinkostaka sveikatos ugdymui (%)
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Domeétasi kam, organizuojant ugdymo progeteikiami prioritetai mokykloje. Elgesio normoms
ir doriniy vertybiy ugdymui prioritetus teikia dauguma dalyko ir pradi klasiy mokytoj,
pastarieji atiduoda pirmenylaar ir sveikos gyvensenos ugdymui. ReikSmingiky vystymuisi

ir sveikatai fizinio aktyvumo stiprinigy prioritetu laiko prevenciis darbo grugs specialistai,
deja, sveikos mitybos ugdwrspecialistaijvardijo kaip maziausiai reikSming ISanalizavus
apklausos duomenis, galima teigti, kad neformadiveikatos ugdymo uZsnimy metu
palieiamos visos sveikatinimo temos, bet prioritetadabidami elgesio normoms. Duomenys

pateikti 13 pav.:

Sweikos gyvenseno
ugdymui
Zalingy jprotiy
prevencijai

Fiziniam aktyvumui
stiprinti

Sweikai mitybai

Mokytoj y ir mokini g

tarpusavio santykiams | | | | |

Dorini y vertybiy ugdymui —
. I I I I I I I

Blgesio normoms

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
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13 pav.Prioritetai organizuojant ugdymo proag$6)

Norint iSsiaiSkinti ar pedagogai Zinog knokykloje veikia prevencindarbo grup, klausimyne
buvo pateikti keli atsakym variantai, kurie gali atskleisti preveném grugs matom

sveikatinimo veiki mokykloje.

Dauguma prevenci#s grugs nariy atsak, kad veda paskaitas, pokalbius bei renginius

sveikatinimo temomis, kuria trumpalaikius beistinius projektus. Vos maza dalis dalyko

mokytoju Zino apie prevencés grugs inicijuotus ilgalaikius projektus. Akivaizdu, kad

pedagogai éra gerai susipazinsu prevenciés grugs atliekamomis funkcijomis, daugumos
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nuomone, specialistai praveda paskaitas ir rengibendruomenei ir inicijuoja trumpalaikius

projektus. Duomenys apie tai pateikti 14 pav.:

Popamokinés veiklos organizavimas

Integruoty sveikatos programy vykdymas

Paskaitos, pokalbiai

Renginiai bendruomenei

Trumpalaikiai projektai

Testiniai projektai ?

0 20 40 60 80 100 120

|E| DALYKO MOKYTOJAI B PRADINIU KL. MOK. O SPECIALISTAI |

14 pav.Prevencigs darbo grugs vykdoma sveikatos ugdymo veikla (%)
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ISVADOS

. Sveikatos ugdymaskryptingos ir amoningos pastangos gilinti zinias apie sveikatos
stiprinimo ir saugojimo @dus, itvirtinti teigiama poziari | sveikag ir ja stiprinar€ius
veiksnius, formuoti vaiko elgesigudzius beijproius. Sveikatos ugdymas yra viena
svarbiausi sveikatos stiprinimo grandgiglaudziai susijusi su ligy profilaktika.

Formalus sveikatos ugdymas- integruat&guy mokymo dalyk programas ir turin Tai
per pamokasgyjamos zinios apie sveikatnuostatos, vertys, sveikos gyvensenos
igudziai.

Neformalusis sveikatos ugdymas yra toks, kai swega&iny ir jguadZiy moksleiviai
gauna mokykloje per elgesio normasairias dorines paiiias ir vertybes, savitarpio
santykius, popamokée veikloje, klags valandliy metu ir t. t.

. Neformalaus sveikatos ugdymo wieimy metu pedagogai dazniausiai renkasi aplinkos
sveikatos, sveikos mitybos, asmens higienos, saugelgesio temas. Riausiai
analizuoja ¢tiniy ligy prevencijos, AIDS, psichikos sveikatos, IytiSkuogdymo temas.
Patiems ugdytiniams rinktis temaslsitik nedide¢ dalis pedagog

. Pedagog ir prevencigs darbo grugs specialist poziiris i sveikatinimo metog
efektyvumy skiriasi. Jie neturi vieningos nuominapie y taikomy sveikatos ugdymo
metod; efektyvuna, tik nedidet dalis pedagag kaip efektyvius,vardijo beveik visus
metodus, juos ir renkasi sveikatos ugdymo émsnuy metu. Specialist huomone
efektyvis ugdymo metodai yra Sie: projektarimas ir vykdymas, grupiniai uzsnimai

su bendraamziais, pokalbiai kéas valandliy metu ir individualis pokalbiai su
visuomers sveikatos prieiros specialiste. Dazniausiai specialistai Siuos oohe,
uzsemimy metu, ir taiko.

. MaZiau negu pus pedagog mano turintys pakankamai Zziniir jgadZiy sveikatos
ugdymo srityje, téiau tik maza dalis respondenimano, kad tai ne mokyipjdarbas.
Nors didzioji dalis specialigtyra kele kvalifikacija, jiems stinga zinj sveikatos ugdymo
klausimais. Sveikatos ugdymo klausimais geriaysaairuog pradiniy klasiy mokytojai.

. Pedagogai supranta savo atsakognylZ neformaliojo sveikatos ugdymo vykdym
objektyviai vertina mokyklos aplinkogaka sveikatai, teikia prioritetus doripivertybiy,
elgesio ir sveikos gyvensenos ugdymui, vertina gmeires darbo grugs dalyvavim
sveikatos ugdyme, norgna gerai susipazgsu j atliekamomis funkcijomis. Daugumos
nuomone prevencin grupe veda paskaitas ir renginius mokyklos bendruomenei,

inicijuoja trumpalaikius projektus.
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Sigita Dambinskiet

PECULIARITY OF INFORMAL MEDICAL AND HEALTH UPBRINGI NG AT
SCHOOL'S
The Bachelor Theses

Summary

In this Bachelor Theses were analysed the pedidiamf Informal Medical and Health
upbringing at school’s. With this research trieddtsclose the conception of Informal Medical
upbringing at school’s in academic literature, dts@stablish health subjects are analysed in the
process of Informal Medical upbringing, to analyde efficiency of Informal Medical
upbringing methods and ways, to elucidate schoakher's point of view about their
competence to carry out and fulfil the Informal Mxed upbringing at school.

95 respondents took part in this research, 35ahth Subject Teachers, 47 — Primary Teachers
and 13 Specialist, who take part in preventive paigroup activities.

The questionnaire method used to analyse how stlastérs put in to practise and
accomplish Informal Medical upbringing at schoolhat healthiness subjects they choose, how
often they proceeding occupations, what methodsuke for Medical upbringing, how they rate
their competence in the sphere of Medical upbrigginalysing research data were compared
the point of views of Subject teachers, Primarycheas and Specialists who takes part in
preventive group activities, also estimation onrtlo&vn competence. The research established
that in the Informal Medical upbringing process &ihmasters choose not all health subjects,
and only small part of teachers offers to pupilsioose the subjects themselves.

Teachers and Preventive work group experts haverelift views and opinions about
effectiveness of health and medical upbringing mésh they do not have unanimous opinion as
to selected medical upbringing methods efficieriass than half teachers thinks and believes
they got sufficient knowledge and skills in mediaglbringing sphere, only small part of
respondents believes its not part of teachers job.

Teachers do understand their responsibility foronmial Medical upbringing
implementation, they value objectively the influeraf schools surroundings to health, and also

they value the preventive work group’s participatio Medical and Health upbringing.
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Priedai
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1 priedas
Anketa

Gerb. Mokytojau
Siuo tyrimu siekiama atskleisti neformalaus sveikaigdymo mokykloje ypatumus.

Jisy pagalba ir nuoSiis atsakymai pas jvertinti mokytoj ir kitu mokykloje dirbadiy specialisy veikla,
organizuojant sveikatos ugdymo pragcesiokykloje; apibendrinti apklausos duomenys busapdpti Siauk
Universiteto Sveikatos edukologijos studirogramos bakalauro darbe.

Pazynekite viery ar kelis, (pagal klausimo reikalavign labiausiai Jums tink&ius atsakymus langelyje kryzeliu

(X).

1. Jusy pareigos mokykloje?

Socialinis pedagogas €)g

Psichologas (&)

Pradini klasiy mokytojas (-ja)

Administracijos darbuotojas (-ja)

Dalyko mokytojas (-ja)

o O A W N e

Pagalbos mokiniui skyriaus vgds (-ja)

2. Ar turite aukl éjamaja klase?

0 taip

I ne

3. Kas ,jisy nuomone , yra neformalusis sveikatos ugdymagé3ykite)?

4. Kas, Jasy nuomone, turi jtakos sveikatos ugdymo procesigyvendinimui mokykloje?
(Gali buti keli atsakymai).

Mokyklos sveikatos prieiios specialist veikla

Pedagog veikla

Prevencias darbo grugs veikla

Materialire baz

Metodire parama

o O A W N

Tinkamas sveikatos ugdymo planavimas

7. Kita (rasykite)

5. Ar Juasy mokykloje jgyvendinamos prevenciis sveikatos ugdymo programos?
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(Gali buati keli atsakymai).

Taip Ne

1. Universalioji sveikatos ugdymo programa

Rengimo Seimai ir lytiSkumo ugdymo programa

3. GyvenimojgudZiy programa

4, Zaling; iprociy prevencijos programa

Sveikos gyvensenos programa

6. Kitos sveikatos ugdymo programaagykite kokios)

6. Jeigui 5 klausimg atsakéte teigiamai, nurodykite ar programos realizuojamosneformalaus sveikatos

ugdymo proceso metu. (Gali iti keli atsakymai).

Programos realizuojamos per kasalandles

Programos realizuojamos per popameékiveiklos lirelius

Programos realizuojam@siriuose projektuose (mokyklos, miesto lygiu)
Kita (raSyKite) ... .o vvuie e i e e e

El I A

7. Ar Jis planuojate sveikatinimo temas neformalaus ugdymprocese (klags valandlése ir kt)?

[ taip

I ne

8. Jeiguj 7 klausimg atsakéte teigiamai, nurodykite, kokias sveikatinimo temagenkatés.
(Gali bati keli atsakymai).

Asmens higiena

LytiSkumo ugdymas (draugysimeik, Seima)

Psichikos sveikata

Sveika mityba

Alkoholio zala

Riakymo zala

Piktnaudziavimas vaistais ir narkotikais

Pirmos pagalbos teikimas

© © N o g A W N E

Aplinka ir sveikata

-
©

Saugus elgesys ir nelaimipgtvej prevencija
AIDS

-
=
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12.

Letiniy ligy prevencija

13.

Siilote pasirinkti mokiniams aktualias temas

14.

Kitos temositaSykite kokios)

9. Kaip daznai vedate klags valanckles ir kitus uzsiemimus sveikatinimo temomis?

1. Vedu nereguliariai
2. Vedu 1- 3 kartus perémeg
3. Vedu pagal planl kart per savaif

10. Kokie, Jiisy nuomone, sveikatos ugdymo metodai yra efektyg?

Efektyvis Neefektyds Nezinau
1. Diskusijos, pokalbiai klgs valanéliy metu
2. Paskaitos, skaitomos kviestinektoriy
3. Vaizdo filmy perziira ir aptarimas
4. Projekt karimas ir vykdymas
5. Rasini;, pieSiniy konkursai
6. Referaf raSymas
7. Pokalbiai su mokyklos sveikatos prigbis
specialiste
8. Pokalbiaiivairiy mokomyjy dalyky
pamokose
9. Grupiniai uzsimimai su bendraamziais
10. Informacijos paieSka internete
11. Individuatis pokalbiai
12. Akcijos
13. Trumpalaikiai ugdymo projektai
14. Visuomeas sveikatos specialisto
konsultacijos
11. Kokius sveikatos ugdymo metodus uzémimy metu taikote Jis?
(Gali biti keli atsakymai).
Taip Ne
1. Diskusijos, pokalbiai klgs valandliy metu
2. Paskaitos, skaitomos kviestjriektoriy
3. Vaizdo filmy perziira ir aptarimas
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4 Projekt karimas ir vykdymas

5 Rasini;, pieSiniy konkursai

6. Referag raSymas

7 Pokalbiai su mokyklos sveikatos pri@dis specialiste
8 Pokalbiaijvairiy mokomyjy dalyky pamokose

9 Grupiniai uzsimimai su bendraamziais

10. Informacijos paieSka internete

11. Individuatis pokalbiai

12. Akcijos

13. Trumpalaikiai ugdymo projektai

12. Pazymekite Jums tinkama teigini.

Sutinku Nesutinku Nezinau
1. Turiu pakankamai Zinisveikatos
klausimais
2. Turiu pakankamagudziy sveikatos

ugdymo srityje

3. Turiu pakankamai galimylpivykdyti

popamokig sveikatinimo veilkd

4, Esuisitikines, kad tai ne mokytgjdarbas

Esu kles kvalifikacija sveikatos

klausimais

13. Ar, Jasy nuomone , dis turite pakankamai Ziniy ir gebéjimy vykdyti sveikatos ugdymo veikhy pagal

temas? (Gali lti keli atsakymo variantai).

Asmens higiena

LytiSkumo ugdymas ( drauggsimeik, Seima)

Psichikos sveikata

Sveika mityba

Alkoholio zala

Rikymo zala

Piktnaudziavimas vaistais ir narkotikais

Pirmos pagalbos teikimas

© © N o g &~ W N

Aplinka ir sveikata

-
o

Saugus elgesys ir nelaimingtvejs prevencija

=
=

AIDS

-
N

Letiniy ligy prevencija

=
w

Kitos temositaSykite, kokios)
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14. Kokie veiksniai, Jisy nuomone, turi jtakos neformalaus sveikatos ugdymo kokybei?

(Gali bati keli atsakymo variantai).

Sutinku Nesutinku Nezinau

1. Veiklos veiksmingumo tyrimai

2. Kokybiskas veiklos plano, programos

parengimas

Sveikatos ugdymo veiklogstinumas

Sveikatos ugdymo, kaip atskiro dalyko,

itraukimasi mokymo programas

5. Siuolaikiniy sveikatos ugdymo technologij

valdymas

6. Ugdytojo kvalifikacija ir kompetencija

Metodire parama

8. Skiriama pakankamai valandveikatos

ugdymui

15. Pazymekite, Jisy nuomone, tinkam teiginj.

Sutinku Nesutinku Nezinau

1. Neformaliuoju sveikatos ugdymu ir
sveikatinimo veikla mokykloje turiapintis

visuomeRs sveikatos specialistas

2. Uz neformaliojo sveikatos ugdymo
vykdyma turi bati atsakingijvairiy

discipliny pedagogai ir specialistai

3. Uz formaliojo ir neformaliojo sveikatos
ugdymo vykdym turi bati atsakingas ir
turéti atskiras pamokas sveikatos

edukologas

16. Ar,Jusy nuomone, mokykloje kuriama palanki sveikatai aplirka?
0 Taip
[l Ne

17. Ar, Jisy nuomone, sveika, saugi darbo ir mokymosi aplinkaali bati neformalaus sveikatos ugdymo
proceso mokykloje dalimi ?

0 Taip

] Ne

18. Ar, Jasy nuomone, netinkamas pedagag elgesys, sveikos gyvensenos ignoravimas gali dtirjtakos

neformaliam sveikatos ugdymo procesui?
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0 Taip
[ Ne

19.Ar mokyklos psichosocialié aplinka ( geri tarpusavio santykiai tarp mokiniy, pedagog) reikSmingi
neformaliam sveikatos ugdymui?

0 Taip

[l Ne

20. Jasy mokykloje, organizuojant ugdymo proceq, teikiami prioritetai:

Mokiniy elgesio normoms

Mokiniy doriniy paziiry ir vertybiy ugdymui

Mokytojy ir mokiniy savitarpio santykiams

Sveikai mitybai

Fiziniam aktyvumui stiprinti

Zaling {progiy prevencijai

N o g A oW DR

Sveikos gyvensenggidZiy ugdymui

21. Ar mokyklos prevencinio darbo grup: dalyvauja neformalaus sveikatos ugdymo procese?

0 Taip
] Ne

22. Kokia sveikatos ugdymo veild Jisy mokykloje vykdo prevencinio darbo grupé?

(Gali buti keli atsakymai).

1. Testiniai projektai

Trumpalaikiai projektai

Renginiai mokyklos bendruomenei

Integruod sveikatos programvykdymas

2
3
4, Paskaitos, pokalbiai
5
6

Popamokiss veiklos organizavimas

Adiu uz iSsamius atsakymus

Ankety pareng Siauliy universiteto sveikatos edukologijos fakulteto lir$o studert Sigita Dambinskied

Sigitadambinskiene@gmail.com
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