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Promocija zdravja
mladih v Evropi

Prirocnik
za ucitelje in vse,
ki delajo z mladimi

Priro¢nik zdravstvene vzgoje, ki je pred vami, je rezultat vecletnega
razvojnega dela in mednarodnega sodelovanja. Nastal je ob pomoc¢i Komisije
za Evropske skupnosti, prvi osnutek pa sta podprla tudi Svetovna
zdravstvena organizacija (Evropski urad) in Svet Evrope. Za koordinacijo pri
njegovi izdelavi, ki temelji na izkuSnjah mnogih evropskih drzav, gre zahvala
Svetu za zdravstveno vzgojo Skotske. Priro¢nik obsega snov seminarjev, ki so
jih poskusno izpeljali v razlicnih evropskih drzavah. NajpomembnejSi med
njimi je bil v Edinburghu na Skotskem, kjer so ga ocenili predstavniki iz
tridesetih drzav Clanic.

Avtorske pravice za ta prirocnik ima Mednarodna komisija za planiranje
Evropske mreze zdravih Sol, ki je skupni projekt Komisije za evropske
skupnosti, Svetovne zdravstvene organizacije (Evropskega urada) in
Sveta Evrope.

Ian Young
koordinator projekta
Edinburgh 1994

“Ta dokument so izdali skupaj Evropski urad Svetovne zdravstvene
organizacije, Komisija za evropske skupnosti in Svet Evrope leta 1994 pod
naslovom “Promocija zdravja mladih v Evropi”. Za ustreznost prevoda je
odgovoren prevajalec.”

"This document was issued jointly by the Regional Office for Europe of the
World Health Organization, the Commission of the European Communities
and the Council of Europe in 1994 under the title "Promoting the Health of
Young People in Europe". The translator alone is responsible for the
accuracy of the translation".
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Promocija zdravja
mladih v Evropi

UVOD

OSNOVE

Prirocnik zdravstvene vzgoje je rezultat vecCletnega razvojnega dela in
mednarodnega sodelovanja. Nastal je ob podpori Komisije za Evropske
skupnosti, njegov osnutek pa sta podprla tudi Svetovna zdravstvena
organizacija (SZO) (Urad za Evropo) in Svet Evrope. Pri izdaji te publikacije,
ki je plod izkuSenj mnogih evropskih drzav, je kot koordinator sodeloval tudi
Svet za zdravstveno vzgojo Skotske. Priro¢nik vsebuje dognanja mnogih
seminarjev, ki so jih izvedli in preiskusili v mnogih evropskih drzavah, med
njimi v evropski poletni Soli o zdravstveni vzgoji v Southamptonu 1.1990, v
Montpellieru 1.1991 in v Edinburghu 1.1993.

ZAKAJ PRIROCNIK POTREBUJEMO?

Na vseh pomembnejSih evropskih konferencah o zdravstveni vzgoji v zadnjih
desetih letih so poudarjali, da je treba za ucitelje izboljSati izobrazevalne
programe zdravstvene vzgoje, ki naj potekajo pred zacetkom njihovega
sluzbovanja in med njim. UCcCitelji si zZelijo stalnega izobrazevanja pri
predmetu zdravstvene vzgoje, saj bodo le tako lahko kos stalno se
spreminjajoCim potrebam svojih ucCencev na tem podrocju. Poleg tega, da
obravnavajo aktualna zdravstva vpraSanja, kot sta npr. aids ali uzivanje
drog, pa je vedno bolj v ospredju tudi uciteljeva vloga pri stalni promociji
zdravja na $oli. Ceprav je bilo o tem Ze veliko napisanega, je Se vedno Sibka
tocka pomanjkanje Solskih priro¢nikov za ucinkovitejSe posredovanje znanja
na podro¢ju zdravstvene vzgoje. In prav to praznino skuSa zapolniti ta
prirocnik.

KOMU JE PRIROCNIK NAMENJEN?

Priro¢nik je namenjen izkuSenim pedagogom pri njihovem delu z ucitelji pred
zacetkom ali pa v ¢asu njihovega poucevanja na Soli. Je uvod v teorijo in
prakso Solske zdravstvene vzgoje, njegov namen pa je, da bi uciteljem
priblizal klju¢ne probleme zdravstvene vzgoje in promocije zdravja na Soli.
Dograjevati skuSa ze pridobljeno znanje in izkusSnje uciteljev in temelji na ze
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dosezeni stopnji tega znanja. Za to pa so potrebni pedagogi andragogi, ki si
znajo pridobiti zaupanje sodelujoc¢ih in jih pritegniti k obravnavanju
dolocenih vprasanj. Vaje bodo koristno uporabljali tako ucitelji osnovnih in
srednjih Sol kot tudi vsi drugi pedagoski delavci, ki so odgovorni za
zdravstveno vzgojo in promocijo zdravja na Soli v vsem ¢asu Solanja .

UPORABA PRIROCNIKA

V vsakem poglavju prirocnika so naslednji simboli:

Bralec v ozadju:

Vaje:
$°2

Listi, ki jih dobe udelezenci:

Listi, ki jih je treba rezati s Skarjami:
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Besedilo s sliko bralca vsebuje dodatne informacije o kljuénih temah, ki jih
obravnavajo vaje v poglavju, pa tudi navodila za "pripravo terena" pred
navodili za posamezno vajo. Vodja sam odloci, ¢e bo besedilo s sliko bralca
posredoval udelezencem pred vajo ali pa po njej. V njem je tudi kratek
seznam referencne literature s Stevilko ISBN, Ce je ta na voljo. Vodje
izobrazevanja v posameznih drzavah lahko dopolnijo seznam s publikacijami
v svojem jeziku, saj v osnovnem priro¢niku ni bilo mogoce zajeti virov vseh
drzav.

Vaje so predstavljene v prakti¢ni in poenoteni obliki s kratkim povzetkom
ciljev, navedbo trajanja posamezne vaje in opisom pripomockov, ki jih
potrebujemo pri vaji, z opisom nacina izvedbe in morebitne dodatne pomoci.
V prazno rubriko z naslovom "Opombe za vodjo" si lahko vodja
izobrazevalnega seminarja vpiSe svoje ugotovitve in izkuSnje pri uporabi
prirocnika.

Pred zacetkom nekaterih vaj udelezencem razdelimo liste, ki smo jih Ze prej
fotokopirali.

Priro¢nik je razdeljen na dva dela. Prvi obravnava osnovne pojme in procese
poucevanja ter vodenja zdravstvene vzgoje in promocije zdravja v Soli.
Priporocljivo je, da vodja uposteva vrstni red poglavij v priro¢niku. Drugi del
prirocnika vsebuje kljucna vpraSanja in glavne teme zdravstvene vzgoje, ki
jih lahko voditelj obravnava v poljubnem vrstnem redu. Tudi zaporedje vaj v
posameznem poglavju lahko spremeni. Snov v tem drugem delu je izbrana
selektivno, zato tu ne gre za celostno obravnavo posameznega ucnega nacrta
ali predmetnika. NajrazlicnejSi nacini sodelovanja udelezencev v tem drugem
delu temeljijo na ucnih in izobrazevalnih nacelih, opisanih v tretjem
poglavju.

Ko si vodja z uporabo priro¢nika nabere ze vec izkusSenj, ga lahko dopolnjuje
in ustrezno prilagaja okolju, v katerem dela.

Martin Williams
Ian Young (urednika)
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ZAHVALA

Avtorji:

Owen Metcalfe Department of Health (Oddelek za zdravstvo), Irska

Katherine Weare University of Southampton (Univerza v Southamptonu)
Anglija

Piet Wijnsma Dutch Health Education Centre (Nizozemski zdravstveni
izobrazevalni center), Nizozemska

Trefor Williams  svetovalec, Univerza v Southamptonu, Anglija

Martin Williams Northern College of Education (Severna visoka pedagoska
Sola), Skotska

Ian Young Health Education Board for Scotland (Svet za zdravstveno
vzgojo Skotske)

Urednika:

Martin Williams
Ian Young

Zahvaljujemo se tudi za pomo¢, ki so jo na razlicnih stopnjah tega projekta
pispevali:

Simone Chaze Francija
Consuelo Lopez Nomdedeu Spanija
Yellje Snel Nizozemska

Avtorji se zahvaljujejo vsem Stevilnim posameznikom, ki so prispevali
zamisli za ta priro¢nik z razvojnim in pilotskim delom v okviru poletnih Sol
v Southamptonu in  Montpellieru. Posebna zahvala gre tudi Treforju
Williamsu za njegovo zamisel o tem projektu in za vodilno vlogo, ki jo je imel
pri izdelavi osnutka tega priroc¢nika in pri uveljavljanju koncepta poletnih Sol
v okviru Solske zdravstvene vzgoje.

Izdajo te publikacije je usklajeval lan Young, ¢lan Sveta za zdravstveno
vzgojo Skotske, v imenu Komisije za evropske skupnosti.
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Prvo poglavje

ZDRAVJE

KAJ JE ZDRAVJE?

Preden zacnemo 2z obravnavo vprasSanj, ki sodijo na podrocje Solske
zdravstvene vzgoje in promocije zdravja, moramo pojasniti nekatere temeljne
predstave o zdravju. Kaj je zdravje? Kdaj lahko recemo, da je nekdo
zdrav? Svetovna zdravstvena organizacija je 1.1947 opredelila zdravje kot
"stanje popolne telesne, duSevne in socialne blaginje, in ne le odsotnost
bolezni in invalidnosti".

Ta definicija, ki poudarja celostni vidik zdravja, je bila za svoj cas zelo
napredna, Ceprav se je nekaterim zdela prevec idealisticna. Drugi spet so ji
prigovarjali, da ne uposSteva dinamicnega medsebojnega vpliva med
telesnimi, duSevnimi in druzbenimi razseznostmi. Nekateri so celo menili, da
bi morala prava holisti¢na definicija upostevati tudi duhovno plat zdravja in
dobrega pocutja.

Nekatere opredelitve so poudarjale, da je treba zdravje pojmovati kot vir
zivljenja, druge pa so zdravju pripisovale sposobnost prilagajanja.
Antonovsky je uvedel pojem ohranjanja "obcutka za skladnost', ki po
njegovem mnenju pomaga ljudem obvladovati pomembne spremembe v
okolju. Menil je, da je ta sposobnost prilagajanja bistvena za ohranjanje
zdravja. Obcutek za skladnost je opisal kot "splosno naravnanost cloveka, ki
kaze, kako mocno in trajno, Ceprav dinamicno, je njegovo prepricanje, da je
dogajanje v nas in zunaj nas predvidljivo, in izrazil vero v to, da se bodo stvari
odvijale tako, kot lahko s trezno presojo predvidimo”.

Nacelo prilagajanja se lepo ujema s sodobnim ekoloSkim pojmovanjem
zdravja. Le-to velja tako na lokalni ravni kot tudi na ravni biosfere, na kratko
pa je povzeto v geslu SZO "misli globalno in ukrepaj lokalno."

Rene Dubos meni, da "smo iluzijo o tem, da c¢lovek lahko sam doseze trdno
zdravje in sreco, v razlicnih oblikah srecevali skozi vso zgodovino". Zdravje
opisuje kot modus vivendi, ki nepopolnim cloveSkim bitjem omogoca, da
Zivijo relativno zadovoljno in brez prehudih tezav in da so kos nepopolnemu
svetu, ki jih obdaja.

Nas§ odnos do zdravja mora biti realistiCen, pa vendar pozitiven. V zadnjih
letih se vedno bolj uveljavlja pozitiven, dinamicen, celosten in ekolosko
naravnan odnos do zdravja.
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Nas pristop do vprasSanj zdravstvene vzgoje bo zahteval od nas, da si
pojasnimo in analiziramo lastne poglede na zdravje. Pri tem nam bo v pomoc¢
vaja la.

IZHODISCE NAJ BO DEJANSKO
ZNANJE NASIH UCENCEV

Eno glavnih vodil izobrazevanja, ki ga moramo upoStevati tudi pri
zdravstveni vzgoji, je, da moramo z izobraZevanjem naSih ucencev ali
Studentov vedno zaceti na ze dosezeni stopnji znanja in pri tem uposStevati
njihov razvoj, izoblikovana mnenja, vrednote in odnos do zdravstvenih
vpraSanj. Ob zacetku izobrazevanja ucenci nikakor niso nepopisani listi.
Imajo veliko znanja, ki so ga osvojili po neformalnih poteh, kar zelo vpliva na
to, kako se bodo odzivali na uciteljeve pobude. To dejstvo moramo upostevati
pri izbiri vsebine in metod, kajti tudi pri zdravstveni vzgoji mladostniki
osvojijo novo snov le na podlagi poprejSnjih socialnih izkuSenj; zato pa
moramo uporabiti takSne metode, ki nam pomagajo osvetliti znanje,
misljenje in odnose nasih ucencev.

IN KJE SMO?

Vsak ucitelj prinasa s seboj najrazlicnejSe vplive in izkuSnje, vrednote in
mnenja, ki se odrazajo v njegovem pristopu k pouku zdravstvene vzgoje, in
pomembno je, da se jih tudi zaveda. V tem priro¢niku je vec¢ vaj, ki mu bodo
pri tem v pomoc.

ENKRATNA PRILOZNOST

Sole so edinstveno okolje za promocijo zdravja, saj mladostniki v kljucnem
zivljenjskem obdobju od otrostva do adolescence v njej prezivijo vsaj 15 tisoc
ur. V sodelovanju s starsi in SirSo druzbeno skupnostjo lahko Sola razvije
dolgoro¢ne, usklajene in razvojno usmerjene programe zdravstvene vzgoje in
promocije zdravja. S tem, da mladim pomagajo razviti sposobnosti za
dejavno reSevanje problemov v zZivljenju, jim ti programi ponudijo mnogo vec
kot sredstva mnozicnega obveScanja, ki se omejujejo zgolj na posredovanje
informacij in opozarjajo na probleme. Naucijo jih sposobnosti in spretnosti
reSevanja problemov, medtem ko tradicionalni pouk obravnava le posamezne
probleme in vpraSanja, povezana z zivljenjskim slogom.
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KONCEPT ZA ZDRAVO ZIVLJENJE

Ko govorimo o povezavah in odnosih med Zivljenjskim slogom in zdravjem, je
treba opozoriti na naért za zdravo zivljenje, ki v SirSem in ozjem pomenu
predstavlja model druzbenih vplivov na posameznikovo vedenje in odnos do
zdravija.

Po nasem mnenju vplivajo na kajenje predvsem naslednji druzbeni dejavniki:

* toleranten odnos starSev do kajenja

» kajenje bratov in sester ter bliznjih prijateljev

2 posnemanje vedenjskih vzorcev vrstnikov

2 mocan vpliv mnozi¢nih ob¢il in

» toleranten odnos do kajenja, ki prevladuje v okoljih, kjer mladostniki
prezivljajo svoj prosti Cas.

Vsi ti dejavniki lahko prispevajo k oblikovanju vrednot, miSljenja in vedenja
otrok in mladostnikov v zvezi s kajenjem. Tako dobi posameznik prve
informacije o zdravju v Casu socializacije, ki poteka v druzini, ali v SirSem
druzbenem okolju. To je temeljni referencni okvir, v katerega posameznik
umesca novo znanje in v katerem ga vrednoti.

Usmeritve pa k sreci lahko opremo na izsledke vedno StevilnejSih
znanstvenih raziskav, ki potekajo v zadnjem casu. Tako sta Charlton in Blair
v Veliki Britaniji preucevala skupino vec¢ kot tiso¢ deckov in deklic starih od
dvanajst do trinajst let, da bi ugotovila, kateri dejavniki vplivajo na to, da
mladostniki zacnejo kaditi.

V S§tudiji sta obravnavala naslednje spremenljivke: kajenje starSev, kajenje
najboljsih prijateljev, dozivljanje pozitivnih plati kajenja, dozivljanje njegovih
negativnih strani, pravilno razumevanje zdravstvenih vpraSanj, poznavanje
tobac¢nih znamk, najljubSo reklamo za cigarete in Sport na TV, ki ga finan¢no
podpira toba¢na industrija.

Zanimivo je, da so se odgovori deckov in deklic zelo razlikovali. Pri fantih
nobena od preucevanih spremenljivk ni bila statisticno pomembno povezana
z zaCetkom kajenja, najpomembnejSi napovedni dejavnik pri deckih je bilo
kajenje najboljSega prijatelja. Pri dekletih so kar S§tiri spremenljivke
statisticno pomembno napovedovale kajenje, in sicer v naslednjem vrstnem
redu: 1) da je kadil vsaj eden od starSev, 2) da so imele do kajenja pozitiven
odnos, 3) da so poznale znamke cigaret in 4) da je kadil(a) najboljsi(a)
prijatelj(ica).
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Ce zelimo, da bo Solska zdravstvena vzgoja o kajenju in o drugih
zdravstvenih vpraSanjih uspeSna, moramo na vsak nacin upoStevati tudi
tovrstne druzbene .

DRUGI VPLIVI

Poudariti pa je treba, da si otroci izkuSenj na podroc¢ju zdravja ne pridobijo le
v Soli, temve¢ tudi v druzinskem in SirSem druzbenem okolju in da nanje
mocno vplivajo tudi mnozi¢na obcila.

KONCEPT ZA ZDRAVO ZIVLJENJE
IN ZIVLJENJSKI SLOG

Zivljenjski slog ali vsaj tiste njegove prvine, ki imajo neposreden vpliv na
zdravje, sestavlja mnozica opredelitev za zdravo zivljenje. O zdravem
zivljenjskem slogu govorimo lahko takrat, ko je veCina njegovih sestavin
pozitivno usmerjena in v katerem so prevladujoci elementi telesna aktivnost,
zdrava prehrana, odklanjanje kajenja, zmerno pitje alkoholnih pija¢ in
ubrani medcloveski odnosi. V svoji nedavni raziskavi je Currie ugotovila, da
predstavlja zivljenjski slog pri mnogih ljudeh meSanico zdravih in
potencialno nezdravih vedenjskih vzorcev, in to dejstvo je treba pri
izobrazevanju vsekakor upostevati.

KAJ VSE MORAMO VEDETI V ZVEZI
Z ZDRAVSTVENO VZGOJO

> Da ima druzba v doloéenem kulturnem okolju izreden vpliv na
posameznikov odnos do zdravja. Jahoda in Crammond sta ta mocan
vpliv druzbeno pogojenega ucenja obSirno opisala v svojem delu o
misljenju in vrednotah otrok, ki so odrascali v okolju, kjer se je veliko
pilo. Tudi Goldmanova raziskava o tem, kako poznajo in dozivljajo
spolnost otroci razlicnih kultur, poudarja pomen vpliva okolja.

» Da sta zdravstvena vzgoja in promocija zdravja, ki bi temeljili le
na obravnavanju kriznih situacij, v glavhem neuspesni.
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. 1'-'.

Da moramo upostevati ugotovitve strokovnjakov o fazah
posameznih druzbenih vplivov na posameznika, da bi tako bolj
ucinkovito izkoristili sredstva za izobrazevanje.

Da moramo razviti enoten in progresiven model zdravstvene
vzgoje, ki bo ustrezen in enako ucinkovit v vseh obdobjih otrostva
in adolescence. Upostevati moramo tudi dejavnike, ki prvi oblikujejo
mladega cloveka, obenem pa opredeliti nacin, kako vplivati na te
dejavnike, tj. na ucitelje, starSe, druzbene vodstvene delavce, medijske
osebnosti in druge kljuéne posameznike, ki pomembno vplivajo na
mladostnike.

Da zdravstvena vzgoja ne more biti osredotocena le na
posameznikov zivljenjski slog, ampak mora upoStevati vse vplive
druzbenega okolja na njegovo zdravje; zazeleno je, da bi hkrati
vsakomur pomagala razvijati tiste sposobnosti, s katerimi bo lahko
vplival na SirSe druzbeno okolje.

Da lahko Sola kljub obseznosti in zapletenosti tega podrocja
pomembno prispeva k promociji zdravja mladine. O tem bo govor v
naslednjih poglavjih tega priro¢nika.
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VIRI IN PRIPOROCILA ZA NADALJNJE BRANJE
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ZDRAVJE JE...?

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Ugotoviti, kaj nam pomeni pojem | List §t. 1a: "Krog zdravja "
"zdravje" in kako to vpliva na
zdravstveno vzgojo.

TRAJANJE

Od 45 do 60 minut.

METODA

1. Udelezence razvrstimo v skupine po 4 ali 5.

2. Skupine oznac¢imo s ¢rkami od A do G in jim razdelimo liste 1a "Krog
zdravja".

3. Skupine naj v roku desetih minut dokonc¢ajo svoj stavek na cimvec
moznih nacinov.

4. Zdaj naj posamezniki zamenjajo svoje skupine in pokazejo novi skupini
stavke, ki so jih napisali v prejSnji skupini.

5. Ko je vsak od njih zbral dokoncane stavke iz vseh preostalih skupin, se
vrne v svojo prvotno skupino, kjer skupaj opredelijo besedo ZDRAVJE in
ugotovijo, kako ta definicija vpliva na oblikovanje in izvajanje programa
zdravstvene vzgoje.

6. Zdaj si vse skupine izmenjajo svoje definicije in ugotovitve.

OPOMBE ZA VODJO

Koristno je, da pred zacetkom obravnavanja zdravstvene vzgoje v Solah
nekaj casa namenimo samemu pomenu besede zdravje. S pomocjo te vaje
bodo udelezenci laze nasli odgovor na to vprasSanje, ki se zdi na prvi pogled
povsem jasno, ko pa zacnemo o njem podrobneje razmiSljati, se Sele zavemo,
kako zelo je zapleteno.

In kako je opredelila zdravje Svetovna zdravstvena organizacija?

"Zdravje je stanje popolne telesne, dusSevne in druzbene blaginje, ne le
odsotnost bolezni ali invalidnosti".

V prvem poglavju najdemo Se druge opredelitve zdravja.
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KROG ZDRAVJA

A

Zdrav je tisti
clovek, ki ...

G B
Zdrav je tisti Zdrava je tista
pouk, ki ... druzina, ki ...

F C
Zdravo je tisto Zdrava je tista
zivljenjsko skupnost, ki ...
okolje, v
katerem ...

Zdravo je tisto Zdrava je tista
delovno okolje, Sola, v kateri ...

v katerem ...

E

D
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DEJAVNIKI, KI VPLIVAJO NA NASE ZDRAVJE

NAMEN KAJ POTREBUJEMO
Pojasniti najpomembnejSe dejavnike, | List §t. 1b: "Dejavniki, ki vplivajo na
ki vplivajo na zdravje posameznika. nase zdravje', velike liste papirja,
pisala.
TRAJANJE

Od 20 do 30 minut.

METODA

1. Oblikujemo skupine od 8 do 10 udelezencev.
2. Vsaka skupina dobi list "Dejavniki, ki vplivajo na nase zdravje".

3. Udelezenci naj se v skupinah pogovorijo o nastetih dejavnikih pa tudi o
tistih, ki jih ni na listu . Nato naj jih razvrstijo glede na vpliv, ki ga imajo
na zdravje posameznika.

4. Skupine zdaj porocajo o svojih ugotovitvah pa tudi o razlogih za svoje
odlocitve.

OPOMBE ZA VODJO
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DEJAVNIKI, KI VPLIVAJO NA NASE ZDRAVJE

# Kraj, kjer Zivimo

# Dednost

# Vedenje oz. zivljenjski slog

* Teza

# NajSirSe okolje (biosfera)

% Dohodek (denar)

# Kultura

# Druzbeni odnosi

# Druzinski odnosi

# Dostopnost zdravstvenega varstva
# Starost

# Spol

# Sluzba oz. delo, ki ga opravljamo
# Vera

# Izobrazba

# Drugo?
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Drugo poglavje

KAJ JE ZDRAVA
SOLA?

ZASNOVA

Preden se poglobimo v samo naravo zdrave Sole, si na kratko oglejmo, kako
se je razvijala zamisel o tej vrsti Sol.

Do opredelitve pojma promocija zdravja je priSlo v osemdesetih letih.
Evropski urad SZO je dal v razpravo Siroko zastavljen nacrt in nacela
promocije zdravja. Razprava se je koncala s sprejemom posebne izjave o
promociji zdravja, ki so jo podpisali v Ottawi. Promocija zdravja je
opredeljena kot proces, ki "omogoci ljudem, da v vecji meri vplivajo na lastno
zdravje in ga izboljsujejo".

V osemdesetih letih pa se je tudi vedno bolj krepilo spoznanje, da Sole svoje
vloge pri promociji zdravja ne morejo v celoti izpolniti le z obravnavanjem
zdravstvenih vprasanj v okviru rednega ucnega nacrta. Vedno bolj jasno je
postajalo, da lahko v Solskem okolju poteka poleg zdravstvene vzgoje Se
veliko drugih dejavnosti za ohranjanje in izboljSevanje zdravja vseh c¢lanov
Solske skupnosti.

Zamisel o wustanovitvi zdravih Sol pa je povezana tudi z vedno vecjim
zanimanjem za "zelene teme" med mladimi v Evropi. Na Danskem je Jensen
ucencem starim od dvanajst do Sestnajst let zastavil naslednje vprasanje:

"Kaj lahko mi vsi storimo za to, da bi bilo nase zivljenje in zivljenje drugih ljudi
bolj zdravo?"

Vecina ucencev je dala prednost ukrepom za zmanjSanje onesnazevanja
okolja pred spremembami v zvezi s kajenjem in slabimi prehranskimi
navadami.

Geslo SZO "Misli globalno, ukrepaj lokalno" lahko zdrave Sole s pridom
uporabijo pri uresnicevanju nacel varovanja okolja, ki so bistvene za zdravje
Sole v ekoloSkem smislu. Mladi so izredno zavzeti za reSevanje ekolosSkih
vprasSanj, zato mora program zdrave Sole poleg vprasanj, ki se ticejo zdravija,
vkljucevati tudi vprasanja varstva okolja.

23



Promocija zdravja mladih v Evropi

Ze dolgo vemo, da se zdravi otroci laze ucijo in da tudi ucitelji bolje opravljajo
svoj poklic, ¢e so zdravi. Vendar pa v zdravih Solah nikakor ne smemo videti
zgolj nekakSnega "nad" izobrazevalnega sistema. Zdrava Sola je skupnost, ki
skrbi za zdravje vseh svojih c¢lanov, ucencev, uciteljev in drugih Solskih
delavcev, pa tudi vseh tistih, ki z njimi sodelujejo.

Vse Sole imajo moznosti za promocijo zdravja, prav zdrave Sole pa lahko
predstavljajo enotno merilo uciteljem, starSem, zdravstvenim delavcem,
drugim delavcem na S$oli in ucencem, ki si vsak po svoje zamisljajo vlogo
Sole.

PRESEGANJE INDIVIDUALNEGA PRISTOPA

Zdravstvena vzgoja, ki je bila vedno osredotocena na posameznika, je
skuSala spremeniti njegovo vedenje oz. miSljenje, ne oziraje se na Stevilne
vplive iz druzbenega, fiziCnega in politicnega okolja. V zadnjem casu se vedno
bolj zavedamo, da moramo pri posamezniku upoStevati druzbene in politicne
okolis¢ine, saj lahko le tako razumemo Stevilne dejavnike, ki vplivajo na
clovekovo zdravje, in prav to dejstvo morajo obvezno upostevati vsi programi
zdravstvene vzgoje in promocije zdravja. Zdravje se izgrajuje v najrazlicnejsih
okoljih, kjer ljudje zivijo, delajo in prezivljajo prosti ¢as. Kot smo omenili v
prvem poglavju, pa je prav Sola klju¢no okolje za promocijo zdravja.

ZDRAVA SOLA

Naziv zdrava Sola prica, da zdravstvena vzgoja ni le stvar rednega ucnega
programa, ki poteka v razredu. Koncept zdrave Sole temelji na dejstvu, da se
ob podpori Sole, druzine in druzbene skupnosti bistveno poveca ucinkovitost
razrednega pouka. Govorimo o tako imenovanem '"skritem ucénem
programu’'. Kadar snov, ki jo obravnavamo v razredu, ne najde svoje
potrditve v praksi in v vrednostnem sistemu Sole, druzine ali druzbenega
okolja, je v ocCeh mladih, ki so zelo dovzetni za zunanje vplive, njena
sporocCilna vrednost mocéno zmanjSana. Da bi zasnovo zdrave Sole prav
izpeljali, moramo mnogo ve¢ pozornosti nameniti nacinu, kako bi
obravnavano snov potrdili:
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v

Z vrednotami in idejami, na katerih temeljijo organizacija, program
in kader v Solah (npr. Solsko okolje, Solska prehrana, odnosi med
ucenci in ucCiteljem in med samimi ucitelji in enako vrednotenje za
enake prispevke, ne glede na intelektualne sposobnosti ali u¢ni uspeh
posameznega ucenca).

> S tesnejSim povezovanjem s starSi in druzino. Te stike lahko
spodbujamo na razlicne nacine, npr. z razvojem in uporabo skupnih
gradiv za Solo in druzino. Tako v dejavnosti vkljuc¢imo tudi starSe in jih
tesneje povezemo s prizadevanji njihovih otrok in Sole na podroc¢ju
promocije zdravja.

» S tesnejSimi vezmi in sodelovanjem med $olo in druZbeno skupnostjo
ter Solsko okolico.

v

S podporo politicnega in zakonodajnega "okolja" kot, npr. z zakoni,
ki urejajo prodajo cigaret mladini, ali z obveScanjem o zdravju
Skodljivih proizvodih.

NALOGE

Biti pa moramo realisti: Sole ni moc¢ spremeniti ¢ez noc. V svojih
prizadevanjih moramo biti tudi optimisti¢ni in vztrajni. Majhne spremembe
lahko pripeljejo do velikih sprememb in resni¢no ustvarjalen je v bistvu tisti
inovator, ki zna zacrtati in izpeljati vrsto sprememb, ki so morda manjSe po
obsegu, a so usmerjene k jasno opredeljenemu cilju. Pri oblikovanju Sole, ki
bo zgrajena na vrednotah k promociji zdravja usmerjene druzbe , nas ¢akajo
vsaj tri pomembne naloge.

Izdelava Solskega nacrta zdravstvene vzgoje

2 Spiralni uéni nacrt predvideva, da se med Solanjem veckrat povrnemo
k obravnavanju dolocene snovi (glej vajo 10d). Nacrt mora upoStevati
trenutne in bodoce zdravstvene potrebe ucencev pa tudi razvojno
naravo ucenja.

» Izobrazevanje uciteljev o naravi, vsebini in metodah zdravstvene
vzgoje in promocije zdravja.

» Sprejem smernic in ukrepov za razvoj in oblikovanje Solskega etosa,
ki temelji na nacelih zdrave Sole kot, npr. nacrtovanje pouka, ki
poudarja pomen cistega, varnega in zdravega okolja.
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Sodelovanje z druzino

> S starSi se moramo posvetovati predvsem o obcutljivih temah, kot sta
spolna vzgoja in uzivanje drog.

» StarSem predstavimo cilje Sole.

» StarSe moramo, kjer se le da, vklju€iti v proces izobrazevanja njihovih
otrok, in sicer s pomocjo dobro pripravljenega gradiva in metod, ki
spodbujajo medsebojni dialog in sodelovanje v razlicnih dejavnostih in
manjSih projektih.

Usklajevanje Solskih dejavnosti z dejavnostmi druzbene skupnosti

» S sodelovanjem ustreznih zdravstvenih delavcev (zdravstvenih
pedagogov, zdravnikov, sester, zobozdravnikov) pri nacrtovanju in
izvedbi Solskega zdravstvenega izobrazevalnega programa.

# S Ssiritvijo Solskih dejavnosti v zunajSolsko okolje; z obiski
ustreznih zdravstvenih ustanov, s stiki z ljudmi, ki ucencem lahko
predstavijo nekatere probleme v resnicnem zivljenjskem okolju in
pokazejo, kako se druzbeno okolje odziva nanje.

» 7 vkljucevanjem drugih strokovnjakov in SirSe druzbe v pomo¢ pri
programul.
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UCITELJEVA NALOGA -
POGLED NA STVARI OD ZNOTRAJ

Opisanih treh nalog pa ne moremo obravnavati izolirano, saj so vse tri
sestavni del celostnega pristopa k promociji zdravja. Srce zdrave Sole pa je
seveda ucitelj in njegovo strokovno delo, saj bi bila brez njega zdrava Sola le
neuresnicena zamisel. Poudariti je treba pomen pragmati¢nega pristopa, saj
z majhnimi koraki lahko pridemo do pomembnih sprememb. Vztrajnost naj
bo glavno vodilo ucitelja - inovatorja v zdravstveni vzgoji.

PODPORA IN

SOLSKI
POVEZAVA S

PROGRAM

SOLSKI ETOS IN
_ORGANIZACIJA

27




Promocija zdravja mladih v Evropi

VIRI IN PRIPOROCILA ZA NADALJNJE BRANJE
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ZDRAVA SOLA

NAMEN

KAJ POTREBUJEMO

Pojasniti naziv '"zdrava Sola" in
njegov pomen za Solsko zdravstveno
VZgojo.

TRAJANJE

Od 45 do 60 minut.

List §t. 2a "Petnajst znacilnosti zdrave
Sole", flomastre, papir na stojalu

METODA

1. Udelezence razvrstimo v skupine po 3 do 4.

2. Skupine predstavljajo strokovne time Evropskega urada SZO, Sveta
Evrope in komisije Evropske skupnosti. Njihova naloga je, da v vsaki
evropski drzavi poiScejo Solo, ki ima vse odlike zdrave Sole.

3. Skupine strokovnjakov zaprosimo, da povedo, kaksni bodo njihovi glavni
kriteriji. Zaradi preglednosti bomo uporabljali le osem kriterijev.

4. Z raziskovalno Studijo so opredelili petnajst znacilnosti zdrave Sole v
pomoc¢ strokovnemu timu. Seveda pa lahko sami dodajo Se druge

znacilnosti.

5. Strokovne time prosimo, da predstavijo svoje sklepe z ustreznimi

utemeljitvami.

6. Nato primerjamo rezultate in se skupaj pogovorimo o podobnostih in

razlikah.

OPOMBE ZA VODJO
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30

PETNAJST ZNACILNOSTI
ZDRAVE SOLE

. Prepricanje, da mora Sola za izboljSanje zdravja Solske skupnosti poleg

zdravstvene vzgoje organizirati Se druge dejavnosti.
Skrb za dobro pocutje vseh zaposlenih in ucencev.

Zavestno vkljucevanje ucencev in uciteljev v proces promocije zdravja.

4. Zdravstvena vzgoja na Soli poteka kot del rednega Solskega programa,

10.

11.

12.

in sicer v obliki individualnih in druzbenih izobrazevalnih programov
in v okviru glavnih Solskih predmetov.

. Skrb za zdravje je del t.i."skritega ucnega nacrta", ki med drugim

poudarja pomen prijaznih in sposStljivih medcloveskih odnosov ter
zdrave notranjosti in okolice Sole.

Povezanost in sodelovanje med Solo, domom in druzbeno skupnostjo.

Pomembna in uposStevana vloga zdravstvene sluzbe pri zagotavljanju
zdravstvenih storitev in cepljenja; prav tako pomembno je sodelovanje
psihologov, socialnih delavcev in drugih strokovnjakov ter ustanov, ki
skrbijo za zdravje ucencev, njihovih druzin in vseh Solskih delavcev.

Poseben cas je namenjen premisleku o vrednotah in nacelih zdrave
Sole in informiranju o teh vrednotah ter o nacinu njihovega
uveljavljanja v zivljenju vse Sole.

Sola namenja enako pozornost tako procesu ucenja in pridobivanja
izkuSenj kot vsebini pouka.

Osnovno nacelo Sole je, da spodbuja samosposStovanje ucencev, starsSev
in uciteljev v vseh medsebojnih odnosih.

Poskrbljeno je za bogato izbiro zanimivih izobrazevalnih in rekreativnih
dejavnosti, ki dajejo ucencem veliko veselja in zadovoljstva z
dosezenimi uspehi.

Povezanost razrednega programa zdravstvene vzgoje s Solsko
zdravstveno sluzbo.
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13.

14.

15.

Ucitelji in starsSi imajo priloznost, da v okviru programov za ucitelje in
na srecCanjih starSev sodelujejo v dejavnostih zdravstvene vzgoje in
promocije zdravja.

Pozornost na znake stresa pri ucencih in Solskih delavcih, skrb za
zmanjSanje stresa in usposabljanje wucencev in uciteljev za
obvladovanje stresa.

Prepricanje, da imajo Solska prehranska sluzba in drugi viri prehrane
pomembno vlogo pri promociji zdravja vseh ¢lanov Solske skupnosti.
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MERILA ZDRAVE SOLE

NAMEN

KAJ POTREBUJEMO

Ocena lastne(ih) Sol(e) na podlagi
kriterijev, ki veljajo za zdrave Sole in
nacrtovanje ukrepov za doseganje
zdravju bolj naklonjenega vzdus§ja na
Soli(ah).

TRAJANJE

Od 45 do 60 minut.

Osem kriterijev, ki smo jih opredelili
v vaji 2a

METODA

1. Udelezenci naj na osnovi meril iz prejSnje vaje s tockami od 1 do 3
ocenijo svojo Solo ali kaksno drugo Solo, ki jo dobro poznajo.

2. Nato naj vsak od njih ugotovi, katero merilo s seznama je na njegovi Soli
slabo uposStevano. Udelezenci, ki so prisli do enakih ugotovitev, se

zdruzijo v skupine.

3. Te podskupine se nato pogovorijo o svojih ocenah in predlagajo ukrepe

za izboljSanje stanja na Soli.

4. Ob koncu vsi udelezenci skupaj pregledajo svoje ugotovitve in razmislijo,
¢e se jim zdi koncept zdrave Sole koristen in uporaben.

OPOMBE ZA VODJO
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Tretje poglavje

METODA

POTREBA PO CELOSTNEM PRISTOPU

Zdrav clovek ni le seStevek zdravja posameznih delov svojega telesa. Ucitelji
zdravstvene vzgoje morajo upostevati celostni pristop k pouku, ki obravnava
tako telesne kot tudi druzbene, custvene in duhovne razseznosti zdravja in
dobrega pocutja.

Znacilno za holisticno obravnavo je, da daje enak poudarek tako custvenim
kot tudi kognitivnim elementom pouka. UpoSteva oboje, custva in dejstva.
Zdravje je vpraSanje, ki se dotika nasih custev. Ce pri zdravstveni vzgoji ne
uposStevamo custev, je malo verjetno, da bo obravnavana snov prinesla
spremembe v zivljenje ucencev, pa tudi za samostojno ucenje, ki je pri
zdravstveni vzgoji tako pomembno, jih ne bo prav motivirala.

VSEBINA

Za zdravstveno vzgojo sta bistvena informacija in znanje. Od nikogar ne
moremo pricakovati , da se bo premisSljeno in uspeSno odlocal o svojem
zdravju ali nac¢inu zivljenja, ¢e ne bo mogel priti do najnovejsih in zanesljivih
podatkov s tega podroc¢ja. Tudi ucenci imajo pravico do obvescenosti.

Tako ucenci kot ucitelji iz svojih izkuSenj vemo, da si hitreje zapomnimo in
lazje uporabljamo tisto znanje in podatke, do katerih smo prisli s
sprasSevanjem ali reSevanjem problemov. Prav tako vemo, da je mnogo bolj
verjetno, da bomo informacije in pridobljeno znanje v Zivljenju res uporabili,
¢e imamo priloznost, da jih preizkusimo v praksi in prevzamemo odgovornost
za lastna dejanja, kot pa ¢e nam nekdo le pove, kaj moramo na osnovi
naSega znanja storiti. Prav zato je pomembna naloga zdravstvene vzgoje, da
uporablja takSne metode poucevanja in ucenja, ki spodbujajo sodelovanje
ucencev in poudarjajo njihovo odgovornost. Znano je, da zgolj poznavanje
dejstev Se ni dovolj, da bi zaceli ljudje zdravo ziveti ali pa da bi spremenili
svoj nezdrav nacin zivljenja. Posredovanje informacij, ki je bilo vcasih sine
qua non vsakega pouka, je zato le eden od nacinov oz. pristopov, ki jih
uporabljamo pri naSih prizadevanjih za ¢im bolj u¢inkovit in uspesen pouk.
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Edini pravi dolgoro¢ni ucinek zdravstvene vzgoje pa je zivljenjski slog, ki smo
ga sprejeli in po katerem se ravnamo tudi potem, ko smo vse podatke in
Stevilke, ki smo jih izvedeli pri zdravstveni vzgoji, osvojili, sprejeli in tudi
pozabili.

ODGOVORNOST ZA UCENJE

VprasSanje odgovornosti je sestavni del vsakega programa zdravstvene vzgoje.
Ucenci sami so odgovorni za aktivni pristop k ucenju. Ta pristop temelji na
nacelu, da mora vsak izmed nas prevzeti del odgovornosti za izbrani nacin
zivljenja in za posledice, ki jih ima takSna izbira za naSe zdravje in dobro
pocutje.

AKTIVNO UCENJE

Program zdravstvene vzgoje mora ufencem omogocati, da svoje znanje
uporabijo v najrazlicnejSih prirejenih in resni¢nih situacijah. Ucence
moramo spodbujati, da razmislijo o lastnem vrednotenju stvari in odnosu do
njih, pa tudi, da si pridobijo spretnosti, povezane z zdravim nacinom
zivljenja in jih wuporabijo v vsakdanjem zivljenju. Bistveno v procesu
zdravstvene vzgoje je prav gotovo naslednje: dogovarjanje, odlocanje,
reSevanje problemov, igranje vlog, Studije primerov, intervjuji, ukrepanje v
namiSljenih situacijah in raziskovalno delo.

Sredisc¢na tocka vseh teh dejavnosti je ucenec, aktivno ucenje pa je kljucni
dejavnik izobrazevanja. Da pa bi u¢encem omogocili aktivnho ucenje, morajo
ucitelji najprej natancno opredeliti svojo vlogo. Vloga ucitelja je predvsem ta,
da ucence spodbuja in jim pomaga, ne pa, da nastopa le kot strokovnjak ali
direktor. Biti mora kos najrazlicnejSim ucnim situacijam; usklajevati mora
vire, spodbujati razprave in na vsem tem graditi poucevanje.

Posredovanje informacij naj bo zanimivo in dostopno. Ucencem mora biti na
voljo razumljivo gradivo, dobri avdio in video posnetki, pripravljeni obiski ali
srecanja. Snov, ki jo obravnava zdravstvena vzgoja, se zdi v¢asih zapletena in
nejasna. Daje nam vtis, da se stalno spreminja in nadgrajuje in nam ne
dopusca jasnih in dokon¢nih odgovorov. Le-te si mora poiskati vsak ucenec
sam, Ceprav ima ucitelj s svojimi bogatimi izkuSnjami seveda bistveno vlogo
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pri motiviranju ucencev ter usklajevanju in utrjevanju znanja s pomocjo
razlicnih dejavnosti, v katerih sodelujejo vsi ucenci. Kadar pa aktivni pristopi
k ucenju niso dovolj razumljivi, jih je treba ucencem priblizati tako, da jim
pojasnimo njihov smisel in pomen, ki ga imajo za zdravstveno vzgojo.

TRI STOPNJE IZKUSTVENEGA UCENJA

To vrsto pouka lahko razdelimo na tri stopnje. Obravnavanje snovi v treh
fazah bo ucencem snov bolj priblizalo, ve¢ja pa bo tudi verjetnost, da bodo
znali znanje tudi prakticno uporabiti. Oglejmo si nekaj moznih dejavnosti za
vsako stopnjo.

Stopnja A: Zacetek
> Medsebojno spoznavanje
# Dogovarjanje o osnovnih pravilih
» Vaje za ogrevanje

Stopnja B: Strukturiranje uéne dejavnosti

> Miselni vihar ob obravnavi neke snovi oz. vprasanja
» Jgranje vlog in namisljenih situacij

» Strukturirana razprava

> Intervju

2 Anketa

#» Video in spremljajoce dejavnosti

» Studij primera in spremljajoce dejavnosti

» Vprasalnik

> Obiski

» Raziskovalno delo - individualno in skupinsko
> Jgre

2 Kvizi

Stopnja C: Pregled in ocena
» Razmislek o tem, kaj sem se naucil(a):
# sebi
# drugih
# zdravju in zdravem zivljenju.
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Kaj mi pomeni obravnavana snov?
Kako bo novo znanje vplivalo na moje misljenje in vedenje?

VRVEY

Kaj moram, kaj si zelim oz. kaj bom storil(a) po vsem tem, kar sem se
naucil(a)?

SKUPINSKO DELO

Delo v razlicno velikih skupinah naj bo bistvena znacilnost pouka
zdravstvene vzgoje. Skupine predstavljajo prostor, kjer se sprejemajo
informacije in kjer se oblikuje zgradba ucne dejavnosti. Delo v skupinah daje
uCencem obcutek, da so del skupnosti, v skupini lahko preverijo svoje
zamisli, vrednote in miSljenje ter se naucijo spretnosti komuniciranja.
Medsebojni odnosi v skupini in pripadnost razlicnim skupinam bodo
sestavni del razvoja in zorenja vsakega ucenca. Z delom v skupini si lahko
vsak od njih oblikuje svojo identiteto in spozna obcutke zadovoljstva in
razoCaranja, ki jih prinaSa pripadnost in soustvarjanje Zzivljenja v skupini,
katere sestavni del je. Z medsebojnim sodelovanjem v skupini ucenci urijo
osebne sposobnosti in spretnost medsebojne komunikacije, kar jim je v
pomoc¢ pri zavestnem odlo¢anju in pozitivhem ukrepanju pri vprasSanjih, ki
se ticejo njihovega zdravja.

AKTIVNO UCENJE - POVZETEK

Znacilnosti aktivnega pristopa k ucenju:
» Ucitelj ima predvsem vlogo pomoc¢nika in vodnika v procesu
izobrazevanja.
# Ucenec je pri pouku kar se da dejaven in prevzema odgovornost za
svoje ucenje.
» Pouk poteka pretezno kot proces odkrivanja novega, s poudarkom na
zastavljanju vpraSanj, reSevanju problemov in sprejemanju odlocitev.

2 Delo se odvija v razlicno velikih skupinah s poudarkom na sodelovanju
med ucenci in v vzduSju medsebojnega zaupanja, strpnosti in podpore.

» Pouk enakovredno upoSteva tako kognitivni kot Custveni element
ucenja.

» Vsebina in nacin njenega obravnavanja sta enako pomembna.
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PRISTOPI K POUKU IN UCENJU - SEZNAM

Ko za¢nemo s programom zdravstvene vzgoje, se vprasajmo naslednje:

V kolik$ni meri v mojem razredu:

;
-
E

>

i
p-'

A

Yy

priznavamo enkratnost in dragocenost vsakega ucenca;

sprejemamo dejstvo, da je pouk za vsakega ucCenca osebna in
subjektivno obarvana izkusnja;

spodbujamo dejavno sodelovanje ucencev, da bi tako razvili oseben
odnos do obravnavane snovi in jo povezali z vedenjem;

priznavamo vsakomur pravico do tega, da se zmoti in poudarjamo, da
so napake lahko spodbuda za nadaljnje ucenje;

nudimo uc¢encem podporo pri tem, da bodo znali biti strpni;
poudarjamo, da je vsak od nas odgovoren za svoje zdravje in dobro
pocutje;

spodbujamo ucence, naj bodo odprti in naravni in naj se to pokaze v
njihovih odnosih s sosolci;

razvijamo v razredu vzdusSje medsebojnega zaupanja;

spodbujamo ocenjevanje?
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VIRI IN PRIPOROCILA ZA NADALJNJE BRANJE
Brandes, D. & Ginnis, P., "A Guide to Student Centred Learning", Blackwell.
ISBN 0-631-14933-3
Brown, G. "Human Teaching for Human Learning”, Viking Press, 1971.
Canfield, J. & Wells, "100 Ways to Enhance Self Concept in the Classroom’,
Prentice Hall, 1976.

ISBN 0-13-636944-8

Claxton, G. "Live and Learn", Harper & Row, London, 1984.
ISBN 0-335-09-809-6

Hendricks, G. and Roberts, T. "Second Centering Book", Prentice Hall.
ISBN 0-13-798448-0

Rogers, C. "Freedom to Learn for the 80's", Merril, 1983.
ISBN 0-675-20012-1

Timmerman, T. "Growing Up Alive"”, Mandala, 1975.
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POUK, KI TEMELJI NA SODELOVANJU UCENCEV

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Ugotoviti prednosti takSnega ucenja | Flomastre, papir na stojalu
na podroc¢ju zdravstvene vzgoje.

TRAJANJE

Od 40 do 60 minut.

METODA

1. Oblikujemo skupine po §tiri do Sest udelezencev.

2. S pomocjo "miselnega viharja" naj prisotni nastejejo ¢im vec¢ prednosti,
ki jih ima za zdravstveno vzgojo pristop, ki poudarja sodelovanje
ucencev.

3. Skupine naj zdaj vsem predstavijo svoje ugotovitve .

OPOMBE ZA VODJO
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LASTNO UCENJE

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Premislek o vlogi lastnega ucenja v | Liste papirja, pisala
zdravstveni vzgoji.

TRAJANJE

Od 40 do 60 minut.

METODA

1. Udelezence razvrstimo v pare.

2. Na voljo imajo deset minut, da se skuSajo spomniti pomembnih stvari, ki
so se jih naucili in ki so neposredno vplivale na njihovo zdravje ter da
pomislijo, na kakSen nacin so si pridobili to znanje.

3. Skupaj napravimo seznam vseh metod, ki so se udelezencem zdele
ucinkovite pri njihovem spoznavanju podrocja zdravja in dobrega
pocutja.

OPOMBE ZA VODJO
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TRI STOPNJE IZKUSTVENEGA UCENJA

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Opredeliti in poiskati primere za prikaz | List §t. 3c: "Tri stopnje izkustvenega
tristopenjskega modela izkustvenega | ucenja"
ucenja

TRAJANJE

Od 30 do 60 minut.

METODA

1. Udelezenci naj se razvrstijo v dvojice.
2. Razdelimo liste 3c "Tri stopnje izkustvenega ucenja".

3. Vsaka dvojica naj si izbere eno od zdravstvenih tem, npr. alkohol, in se
pogovori o tem, kako bi tristopenjski model uporabili za obravnavo
izbrane teme.

4. Sledi skupna razprava o uporabnosti tristopenjskega modela za pouk
zdravstvene vzgoje.

OPOMBE ZA VODJO
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TRI STOPNJE IZKUSTVENEGA UCENJA

To vrsto pouka lahko razdelimo na tri stopnje. Obravnavanje snovi v treh
fazah bo ucencem snov bolj priblizalo pa tudi znanje bodo znali bolje
uporabiti v zivljenju. Oglejmo si nekaj moznih dejavnosti za vsako stopnjo.

Stopnja A: Zacetek
» Medsebojno spoznavanje
» Dogovarjanje o osnovnih pravilih
» Vaje za ogrevanje

Stopnja B: Strukturirano ucenje

"Miselni vihar"

Igranje vlog in namiSljenih situacij
Strukturirana razprava

Intervju

Anketa

Video in spremljajoce dejavnosti

Studij primera in spremljajoce dejavnosti
Vprasalnik

Obiski

Raziskovalno delo - individualno in skupinsko
Igre

YYVYVYYVYVYVVYVVYY

Kvizi

Stopnja C: Pregled in ocena
2 Razmislek o tem, kaj sem se naucil(a) :
# sebi
# drugih
# zdravju in zdravem zivljenju.
Kaj mi pomeni obravnavana snov?
Kako bo novo znanje vplivalo na moje misljenje in vedenje?

¥YYY

Kaj moram, kaj si zelim oz. kaj bom storil(a) po vsem tem,kar sem se
naucil(a)?
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OSEBNA PRESOJA

NAMEN KAJ POTREBUJEMO
Pregled in ocena lastnih pristopov k | List §t. 3d: "Nacini pouka in ucenja -
zdravstveni vzgoji. Seznam'
TRAJANJE

Od 20 do 45 minut.

METODA

1. Razdelimo liste 3d "Nacini pouka in ucenja - Seznam".
2. Udelezenci naj se razvrste v pare.

3. Udelezenca v paru imata na voljo petnajst minut, da razmislita o
vprasanjih v seznamu in o tem, kako bi v bodoc¢e lahko izboljsala lastni
nacin pouka zdravstvene vzgoje.

4. Vsi skupaj se zdaj pogovorimo o ciljih, ki smo si jih zastavili.

OPOMBE ZA VODJO
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PRISTOPI K POUKU IN UCENJU -
SEZNAM

Ko za¢nemo s programom zdravstvene vzgoje, se vprasajmo naslednje:

V kolik$ni meri v mojem razredu:
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priznavamo enkratnost in dragocenost vsakega ucenca;
sprejemamo dejstvo, da je pouk za vsakega ucenca osebna izkusnja;

spodbujamo dejavno sodelovanje ucencev, da bi tako razvili oseben
odnos do obravnavane snovi in jo povezali z vedenjem;

priznavamo vsakomur pravico do tega, da se zmoti in poudarjamo, da
so napake lahko spodbuda za nadaljnje ucenje;

nudimo ucencem podporo pri tem, da bodo znali biti tolerantni;
poudarjamo, da je vsak od nas odgovoren za svoje zdravje in dobro
pocutje;

spodbujamo ucence, naj bodo odprti in naravni in naj se to pokaze v
njihovih odnosih s soSolci;

razvijamo v razredu vzdusje medsebojnega zaupanja;

spodbujamo ocenjevanje?
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Cetrto poglavje

UCNI NACRT
ZDRAVSTVENE VZGOJE

ZDRAVSTVENA VZGOJA IN OKOLJE

Glavna podroc¢ja Solske zdravstvene vzgoje izbiramo glede na zdravstvene
potrebe Solskega okolja. Te zahteve so v nerazvitih dezelah bistveno
drugacne od tistih v gospodarsko razvitih podroc¢jih sveta. Tudi v podobnih
druzbenih okoljih dobijo nekatera vprasanja razlicen poudarek, kar pomeni,
da morata biti okvir uénega nacrta in pristop k njegovi izvedbi ¢im bolj
elasticna.

ZDRAVSTVENA VPRASANJA

Ni dneva, da nas ne bi tako na lokalni kot na drzavni ravni obvescali o
pereCih zdravstvenih problemih posameznikov ali SirSe druzbe. Vsakemu
"novemu" zdravstvenemu vprasanju moramo takoj posvetiti naSo pozornost,
kmalu pa slede tudi zahteve, da ga je treba vkljuciti v redni Solski program.
V zadnjem Casu so to v prvi vrsti vpraSanja aidsa, drog, kajenja, spolne
zlorabe otrok, alkohola, prometne varnosti in srénih obolenj, ¢e omenimo le
nekatera izmed njih. Prav narasScajoce Stevilo perecih zdravstvenih
problemov, s katerimi se moramo ukvarjati, pa otezuje razvoj programa
zdravstvene vzgoje. Na sploSno je mnogo bolj zazeleno nacrtovano ucenje in
oblikovanje zivljenjskih spretnosti kot pa "gasSenje" kriznih situacij.

Ucitelji vse prepogosto mislijo, da so ob prihodu v Solo otroci nekakSen
"nepopisan list" in zato zacCnejo z ucCenjem tam, kjer se zdi njim najbolj
primerno. V zadnjem c¢asu pa so ugotovili, da ze majhni otroci na razlicne
nacine dojemajo vrsto vpraSanj povezanih z zdravjem. Zato moramo ze pred
zacetkom pouka vedeti, koliko nasi ucenci vedo o teh vprasanjih.

Solam bi zelo koristil razmeroma enostaven okvir u¢nega nacrta zdravstvene
vzgoje, ki bi ga lahko prilagajale lokalnim in nacionalnim potrebam. Tako jim
ne bi bilo treba spreminjati osnovne zgradbe programa vsakic, ko se soocijo s
kaksSnim perecim zdravstvenim vprasSanjem.
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Ceprav morajo posamezne drzave in pokrajine izdelati svoje lastne okvirne
programe, pa v tem prirocniku predstavljamo skupni evropski nacrt, ki je
zasnovan na naslednjih treh temeljih:

> skrb zase
» skrb za druge
» varovanje okolja.

Ti temelji so seveda tesno povezani med seboj, saj predstavljajo klasi¢ne
medsebojne vplive na relaciji jaz-druzina-druzba.

SKRB ZASE

Ena bistvenih nalog zdravstvene vzgoje je, da otrokom in mladini pomagamo
nauciti se skrbeti zase in da si utrdijo samospoStovanje. Zato jih moramo
spodbujati, da prevzamejo odgovornost za svoja dejanja, pri tem pa
upostevati sploSno raven njihovih sposobnosti. Tako otroke pripravimo na
prehod iz otrostva v zgodnjo odraslo dobo. Ugotoviti moramo, katere navade
in odlocitve posameznik v Zivljenju najpogosteje izbere, ob tem pa moramo
poznati tudi najpomembnejSe podatke, ki jih potrebujemo za uspesSno vzgojo.
Pomembno je tudi, da pojasnimo pomen pojmov "odgovornost" in
"sprejemanje odlocitev", tako da ju bodo razumeli otroci vseh starosti.
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MEDSEBOJNI ODNOSI

Kakovost medcloveskih odnosov je temelj druzbenega zivljenja in je zato
izredno pomembna pri obravnavanju zdravja v ozjem in SirSem pomenu
besede. Zgled dobrih medsebojnih odnosov naj bi otrokom dajali starsi in
ucitelji, vendar pa to na zalost ni vedno tako. Custva, ki jih zbudijo razli¢ni
odnosi med ljudmi in nacini, kako jih sprejemamo in obvladujemo,
predstavljajo zapleteno, a zelo pomembno podrocje, ki v uénem nacrtu ni
dovolj upostevano. Se zlasti pomembno je vprasanje odnosov med dvema
clovekoma pa tudi odnos posameznika do razlicnih skupin in njegovo
odzivanje nanje. Pomembno je tudi, kako ucenci zaznavajo vpliv drugih ljudi
na lastno miSljenje in vedenje pa tudi svoj vpliv na druge ljudi. Seveda ima
med "odnosi" pomembno mesto tudi spolnost.

SKUPNOST IN OKOLJE

Glede na to, da se ne moremo imeti vsi radi, lahko zraste skupnost v
idealnem smislu le na temeljih medsebojnega spoStovanja in strpnosti do
medsebojnih razlik. Besedo "skupnost" pa uporabljamo tudi, ko govorimo o
zdravju skupnosti in o sluzbah in dejavnikih, ki sodelujejo pri promociji
zdravja. Okolje, v katerem se nahaja skupnost, vanjo sodijo dom, Sola in
zdravstvene ter socialne ustanove, zelo vpliva na otrokovo razumevanje
"skupnosti". Prav tako pa moramo tudi vedeti, kako lahko otroci vplivajo na
okolje in narobe. UCencem moramo zbuditi obcutek odgovornosti za okolje
tako na ozji lokalni ravni kot tudi mnogo SirSe. Raziskovalno delo na
podrocju varstva okolja, ki poteka v Soli in v lokalni skupnosti, v uc¢encih
vzbudi zanimanje za to podrocje in jih navdaja z obcutkom odgovornosti.

S pomocjo zgornjih treh temeljnih postavk lahko ugotovimo, katera
zdravstvena vprasSanja so najbolj pomembna za doloceno skupino otrok. Na
ta enostaven nacin si ucitelji lahko pomagajo pri pouku in tako zastavljajo
ucencem primerna vprasanja.
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SPIRALNA ZGRADBA
POUKA

Spiralna zgradba pouka predstavlja drugo pomembno prvino, ki jo moramo
upostevati pri razvoju Solskega programa zdravstvene vzgoje.

Gre za to, da se moramo k obravnavani zdravstveni snovi v ¢asu Solanja
veckrat vracati, vendar tako, da vsaki¢ dograjujemo Ze osvojeno znanje. Na
ta nacin razvijamo znanje in spretnosti v skladu z razvojno stopnjo ucencev.
Izkazalo se je, da ima pouk, pri katerem temelji obravnavanje snovi na eni
sami uri, omejene in kratkotrajne ucinke. To moramo upoStevati pri
nacrtovanju Solskega programa zdravstvene vzgoje, saj se morajo za uspesno
izvedbo programa dogovarjati in posvetovati vsi - ucitelji zaporednih razredov
in tudi drugi pedagoski delavci na Soli. "Spiralna" struktura uciteljem ponuja
okvir za nacrtovanje pouka, saj jim daje na voljo sestavne dele gradiva za
dolocene zdravstvene teme oz. kljuénega podrocja. Ucitelj, ki zna to
strukturo spretno in s posluhom uporabiti, doseze, da ucenci postopoma in
v skladu s svojim razvojem osvojijo dolo¢eno snov.

VIRI IN PRIPOROCILA ZA NADALJNJE BRANJE

Williams, T., Wetton, N. & Moon, A., "Health for Life Book 1: A Teacher's
Planning Guide to Health Education in the Primary School’, Health Education
Authority, Thomas Nelson, 1989.

ISBN 0-17-423111-3

Schools Council, Health Education Council, Scottish Health Education
Group, "Health Education 13-18: A Co-ordinator's Guide", Forbes Publications,
London, 1984.

ISBN 0-901-762-59-8
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OSEBNA PRESOJA

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Opredeliti cilje zdravstvene vzgoje. List st. 4a: Komplet kart, ki prikazujejo
cilje zdravstvene vzgoje, in komplet
praznih kart.

TRAJANJE Papir za stojalo, flomastre

Od 45 do 60 minut.

METODA

1. Razdelimo karte s cilji (4a) in prazne karte.

2. Oblikujemo skupine, v katerih so po trije do Stirje udelezenci.

3. S pomocjo "miselnega viharja" naj skupine ugotovijo svoje prednostne
cilje in jih nato predstavijo vsem udelezencem. Na prazne karte lahko
skupine napiSejo Se dodatne cilje.

OPOMBE ZA VODJO

Tradicionalna zdravstvena vzgoja je poudarjala predvsem izobrazevalno
vsebino in posredovanje dejstev. Tako so, npr. pri obravnavanju kajenja,
govorili v glavnem o Skodljivih vplivih, ki jih ima le-to na pljuca, srce in
druge organe, pri tem pa so pogosto zanemarjali dejavnosti, ki poudarjajo
socialne vidike posameznikove odlocitve, da poseze po cigareti. Sem sodi
tudi razvijanje socialnih spretnosti in sposobnosti, da recemo "ne", da se
upremo pritisku vrstnikov ali vplivom reklam za cigarete.
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Q

KARTE S CILJI G%&—
ODPORNOST
IZBIRA ZDRAVE PROTI KREPITEV
PREHRANE PRITISKOM SAMOZAVESTI
VRSTNIKOV
RAZVIJANJE POGLABLJANJE PZOA“’;::E%‘:T‘:)E
GOVORNIH ZNANJA O POMENU VARNE
SPRETNOSTI DROGAH SPOLNOSTI
3 OBLIKOVANJE RAZVIJANJE
RESEVANJE POZITIVNE SPOSOBNOSTI
SPOROV SAMOPODOBE POSLUSANJA
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KARTE S CILJI GZ—

BITI
ASERTIVEN(A)
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OBLIKOVANJE UCNEGA NACRTA

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Ugotoviti glavna vsebinska podrocja | List St. 4b: Komplet kart z zdravstvenimi
Solskega ucnega nacrta zdravstvene | vprasanji ali komplet praznih kart.
vzgoje in kako to doseci. Velike pole papirja ali tablo, flomastre

TRAJANJE

Od 45 do 60 minut.

METODA

Predstavimo vajo in poudarimo, kako pomembno je, da pri oblikovanju
ucnega nacrta upostevamo potrebe ucencev.

Zdravstveni vzgoji v Solah bo verjetno namenjenega vedno manj Casa,
zato bo skrbno nac¢rtovanje u¢nih programov Se toliko bolj pomembno.

starosti svojih ucencev: 5, 5-7, 8-10, 11-13, 14-15 let, nad 17 let itd.
Najbolje je, da obravnavamo zaporedne starostne skupine, npr. 5-7, 8-
10, 11-13 ali 8-10, 11-13, 14-16 let.

Razdelimo prazne karte. Skupine naj s pomocjo "miselnega viharja"
poiscejo ¢im vecje Stevilo zdravstvenih vprasSanj in na vsako prazno karto
napiSejo po eno izmed njih. Lahko pa razdelimo tudi karte =z
zdravstvenimi temami in v vsak komplet dodamo Se nekaj praznih kart.

Skupine naj razvrstijo karte na velike pole papirja na tabli in opredelijo
teme, ki se njim zdijo najpomembnejSe. Ob skupni predstavitvi izbranih
tem morajo skupine navesti razloge za svojo izbiro in smoter
predlaganega programa.
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OBLIKOVANJE UCNEGA NACRTA (nad.)

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Ugotoviti glavna vsebinska podrocja | Glej prejsSno stran
Solskega ucnega nacrta zdravstvene
vzgoje in kako to doseci.

TRAJANJE

Od 45 do 60 minut.

METODA (nad.)

6. Ob vsaki predstavitvi naj udelezenci sodelujejo s konstruktivnimi
komentarji; skupina lahko svoj prvotni nacrt tudi kaj spremeni.

7. Vsi skupaj se nato pogovorimo, koga bi Se lahko povabili, da bi sodeloval
pri oblikovanju ucnega naclrta zdravstvene vzgoje (strokovnjake za
zdravstveno vzgojo, zdravnike, sestre, svetovalce, starSe, ki so
pripravljeni sodelovati in druge).

8. Razpravljajmo tudi o vprasanjih napredovanja, trajanja in prekrivanja
spiralnega uc¢nega nacrta.

OPOMBE ZA VODJO

Smotri naj temeljijo na statisticnih podatkih o zdravstvenem stanju
prebivalstva drzave, na lokalnih zdravstvenih vprasanjih, na predvideni rasti
in razvoju posameznih starostnih skupin. Ugotovimo lahko tudi, kaksni so
medsebojni vplivi med posameznimi vprasanji, ki so povezana z zdravjem, in
kaksne so omejitve metode, ki temelji na obravnavi le enega predmeta.
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Q)
KARTE Z ZDRAVSTVENIMI G35 —

TEMAMI
DROGE TOBAK ALKOHOL
pusevie | vemeana | ZRAVA
et Semas
oL e
ODNOSI PRIJATELJSTVA ggg&sl{;:
ZASCITA ORGANSKI PRVA POMOC

SISTEMI
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Q)
KARTE Z ZDRAVSTVENIMI G35 —
TEMAMI

ZDRAVJE
POTROSNIKOV

UPORABA
ZDRAVSTVENIH
STORITEV

ASERTIVNOST
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VKLJUCEVNAJE UCNEGA NACRTA

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Ko nacrtujemo pouk zdravstvene |List §t. 4c: Komplet kart s
vzgoje, moramo ugotoviti, kakSna so | posameznimi u¢nimi predmeti
pricakovanja, in celotna usmeritev | Velike pole papirja ali tablo, flomastre

Sole.

TRAJANJE

Od 45 do 90 minut.

METODA

—_

Oblikujemo manjSe skupine s tremi ali §tirimi udelezenci. Ce nam
ustreza, lahko skupine sestavljajo ucitelji razlicnih predmetov, npr.
jezikov, naravoslovja itd.

Vsaka od skupin naj si izbere enega od glavnih Solskih predmetov, npr.
zgodovino, matematiko, naravoslovje itd.

Skupine naj ugotovijo, katere zdravstvene teme bi lahko v doloc¢enih
starostnih skupinah obravnavali v okviru dolocenega Solskega predmeta
in svoje ugotovitve zabelezijo.

Vsaka skupina naj zdaj vsem drugim predstavi svoje zamisli in jih
zaprosi za kriticno mnenje.

Skupaj se lotimo vprasanj napredovanja, trajanja in prekrivanja in
predlagajmo resitve.

Pogovorimo se o tem, kdo naj bi nadzoroval celotni ucni nacrt
zdravstvene vzgoje in njegovo usklajevanje.

OPOMBE ZA VODJO

Kadar je govor o osnovnosolskem u¢nem nacrtu, opustimo vloge predmetnih
uciteljev v skupinah.
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Q

KARTE S SOLSKIMI =
PREDMETI
JEZIKI NARAVOSLOVJE MATEMATIKA
TELESNA DRUZBENE UMETNOSTNA
VZGOJA VEDE VZGOJA
TEHNICNI VERSKA
POUK IGRALSTVO VZGOJA
GOSPODINJSTVO FIZIKA ZGODOVINA
BIOLOGIJA KEMIJA ZEMLJEPIS

EKOLOGIJA
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NACRTOVANJE UCNE URE

NAMEN

KAJ POTREBUJEMO

Priprava natancneje izdelanih
kompletov uc¢nih nacrtov za dolocen
ucni predmet in doloCeno starostno
skupino.

TRAJANJE

Od 45 do 90 minut.

Papir za stojalo, flomastre, tablo ali
prosojnice in projekcijsko platno

List: PRISTOPI K POUKU IN UCENJU
- SEZNAM

Ko zacnemo s programom zdravstvene
vzgoje, se vprasajmo naslednje:

V kolik$ni meri v mojem razredu ...

List: Vzorcni primer: Kajenje

METODA

1. Navzoce razvrstimo v skupine po tri ali Stiri.

2. Vsaka skupina si izbere po eno temo. Paziti moramo, da si iste teme ne

izbere vec¢ skupin.

3. Skupine naj premislijo o snovi, namenjeni doloCeni starostni skupini
ucencev, in predlagajo podrobno izdelan uc¢ni nacrt, ki bi uposteval tako
vsebinska nacela kot tudi obliko pouka - ucne rezultate - ucne
pripomocke in sredstva - metodologijo - ucne dejavnosti - postopke

ocenjevanja in vrednotenja.

4. Nato naj vsaka skupina vsem drugim predstavi svoje zamisli in zaprosi

druge za kriticno mnenje .

OPOMBE ZA VODJO
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VZORCNI PRIMER: KAJENJE

Vidiki kajenja

Kaj je v cigareti? Zakaj oziroma kako zacnemo
» nikotin, katran itd. kaditi?
# zaradi eksperimentiranja
Gospodarski vidiki kajenja > da bi bili videti odrasli
> cena, davek > da bi se vkljucili v skupino
> uporaba zemlji§¢, zaposlitev vrstnikov
» yprasSanja dezel v razvoju » zaradi posnemanja drugih

» zaradi dostopnosti cigaret
Vplivi na ¢lovesko telo

: . } t & t
(kratkoroc¢ni / dolgorocni) Sponzorstvo - Spor

} cee

> pomirjujoéi/ pozivljajoci - mediji / reklame
gliede r?a kOhC.mo .. Zakaj ne prenehamo s kajenjem?
dihalni organi/obtocila » odvisnost od nikotina

Yy

zadah/duh po cigaretah v
laseh / v oblacilih

> sposobnost za §portno
dejavnost

» zasvojenost
» socialna vloga kajenja
> uzitek

Y

pljuéni rak/bronhitis Kajenje v javnih prostorih

v

sréna obolenja itd. 2 pasivno kajenje in vpliv na
zdravje

» nevarnost pozara

Vplivi na nerojenega otroka » pravice in odgovornost

» porodna teza
P Kako nehamo kaditi?

2 zacasni nadomestki za
cigarete

» kadilske skupine
> volja

> tezave z dihanjem
» motnje krvnega obtoka

» priroCniki za samopomoc
> vztrajanje kljub enemu ali
veC neuspesSnim poskusom
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Peto poglavje

SODELOVANJE S STARSI

UVvVOD

To poglavje obravnava vkljucevanje starSev v zdravstveno vzgojo in promocijo
zdravja na Soli ter ponuja nekaj prakticnih nasvetov za poglabljanje stikov
med Solo in starSi. Seveda ni nas namen, da bi opisali vse mozne nacine tega
vkljucevanja, predstavljamo le tiste, ki jih pri nacrtovanju sodelovanja s
starSi lahko uposteva prav vsaka Sola. Evropske drzave se razlikujejo med
seboj glede vloge starSev v izobrazevanju mladine pa tudi cilji in potrebe
druzbenih skupnosti in Sol v posameznih drzavah se razlikujejo med seboj.
Zato je prav, da se teh vpraSanj v posameznih drzavah, pa tudi znotraj njih,
lotevamo razlicno. Upamo, da bodo nekateri od predlogov v tem poglavju
spodbudili ustrezen razmislek in pripeljali do oblikovanja novih in koristnih
reSitev najrazli¢nejSih situacij, ki smo jim prica.

ZAKAJ MORAJO STARSI SODELOVATI V SOLSKI
ZDRAVSTVENI VZGOJI?

ZnacCaj druzine in vloga starSev sta se v mnogih evropskih drzavah bistveno
spremenila. Danes poznamo razlicne oblike druzin, npr. razsirjeno druzino
in majhno druzino, kjer lahko starSevsko vlogo prevzameta dve osebi ali pa
ena sama. Z besedo "starSi" zato oznacujemo ocCeta in/ali mamo, oziroma
katero koli drugo osebo, ki prevzame skrb za otroka.

VLOGA STARSEV PRI VZGOJI OTROKA

Kljub spremembam v naravi druzine pa so najosnovnejSe potrebe majhnega
otroka po hrani, ljubezni, varnosti in spodbudi ostale nespremenjene. Na
podroc¢ju vzgoje velja, da so prav prva leta Zivljenja najpomembnejSa za
otrokov telesni, socialni in custveni razvoj. StarSi so odgovorni za skrb in
vzgojo svojih otrok in ta njihova vloga se nikakor ne konca takrat, ko skrb za
formalno izobrazevanje prevzame Sola. Zanimivo je, kako se evropske drzave
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razlikujejo med seboj glede starosti vstopa otrok v Solo, saj gre za razpon od
Stiri do sedem let. Do taksSnih razlik vsaj delno prihaja tudi zaradi razlicnih
pogledov na vlogo starSev in Sole pri vzgoji otrok v evropskih drzavah.

SODELOVANJE STARSEV

Sodelovanje starsev pri Solski vzgoji je izredno pomembno. Kot smo omenili v
prvem poglavju tega prirocnika, vpliva na otrokov odnos do zdravja cela vrsta
osebnih in druzbenih dejavnikov Ze pred njegovim vstopom v Solo. Najbolj so
opazne tiste navade, ki se ticejo prehrane, spanja in osebne higiene, manj
oCiten pa je vpliv na njegovo samospostovanje in vzori starSev pri oblikovanju
otrokovega odnosa do zdravja. Le-ta se oblikuje najprej v krogu druzine, nato
pod vplivom Sole in seveda pod vplivom vrstnikov in prijateljev. Sola, ki zeli
nacrt Solske zdravstvene vzgoje graditi na razlicnosti odnosov mladih do
zdravja, mora upoStevati tudi razlicna druzinska okolja, iz katerih le-ti
prihajajo, in odloc¢ujoco vlogo, ki jo imajo starSi v procesu zdravstvene vzgoje
otrok vse od prvih let Solanja pa tja do adolescence.

MNENJA STARSEV

Jasno je, da so mnogi od opisanih dejavnikov pomembni za vsa podrocja
izobrazevanja, ne le za zdravstveno vzgojo, vendar pa si upamo trditi, da ima
vez s starSi pri tako pomembnih in obcutljivih vprasanjih, kot so tista,
povezana z zdravjem, Se toliko vecCjo tezo. Spolnost, medsebojni odnosi in
prehrana so le nekatera od podrocij, kjer sta podpora in sodelovanje starsSev
zelo dobrodosla.

ODNOS STARSEV DO SOLE

Mnogi starSi menijo, da jim po otrokovem vstopu v Solo ni treba vec toliko
sodelovati pri izobrazevanju. Solo gledajo zgolj kot izobrazevalno ustanovo in
zato jim je treba pojasniti, da namen zdravstvene vzgoje ni le posredovanje
znanja, temvec tudi raziskovanje vrednot, miSljenja in vedenja, ki se odrazajo
na podroc¢ju zdravja. S starSi se moramo pogovoriti o pomembnosti vseh teh
nalog, ki jih opravlja Sola, in jim tako pojasniti, kakSna je njihova prava
vloga pri podpori Sole.
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IZKUSNJE STARSEV S SOLO

Vcasih imajo starSi neprijetne spomine na lastno Solanje. Zato mora Sola
starSem natanc¢no prikazati svoje poglede na ucni nacrt in jim pojasniti,
kako velike spremembe v vsebini in metodah pouka so se zgodile v zadnjih
dvajsetih letih. Zelo pomembno je tudi, da je celotna usmeritev Sole
naklonjena sodelovanju s starsi.

KAJ STARSI PRICAKUJEJO
OD SVOJE VLOGE

Mnogi starsSi od svoje vloge v izobrazevanju ne pricakujejo kaj dosti, saj so
Sole od njih dolga leta zahtevale le skrb za redno udelezbo pri pouku ter za
primerno vedenje in oblacenje njihovih otrok. Zato je potrebno preuciti
nacine sodelovanja med domom, Solo in starSi in natan¢neje opredeliti vloge.
Pomembno je tudi, da starSi razmiSljajo o svoji vlogi dobrih vzgojiteljev.

STIKI MED DOMOM IN SOLO

Povezanost med Solami in starSi je zelo pomembna za uspesno sodelovanje.
Sola mora pojasniti pomen in nacela zdrave Sole in pritegniti starSe k
nacrtovanju ukrepov za uresnicevanje teh nacel. Pri obravnavi zdravstvenih
tem kot so, npr. zdrava prehrana, spolnost in medsebojni odnosi, sta
potrebna pomoc¢ in sodelovanje starSev, Ce ZzZelimo, da Solo podpre tudi
domace okolje. StarSi pa Zelijo obravnavati tudi druga vprasanja zdravstvene
vzgoje kot, npr. zdravo zivljenje in pomen vzornikov, in tako dati pravi pomen
svoji vlogi pri podpori Solskega programa.
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DELITEV VLOG IN ODGOVORNOSTI

Sola mora starSem pokazati, da ne Zzeli oz. da ne more prevzeti vse
odgovornosti za zdravje njihovih otrok. Sola mora jasno opredeliti, kaj
pricakuje od starSev, in do njih ne sme biti preve¢ pokroviteljska. Tako kot
nekateri ucitelji tezko pristanejo na vecje vkljucevanje starSev v delo Sole,
tudi mnogi starSi tezko spregovorijo o nekaterih zdravstvenih vpraSanjih.
Sola mora najti naéin za premagovanje vseh teh zadreg. V nadaljevanju je
tudi nekaj prakticnih nasvetov za izboljSanje dialoga med Solo in starsi. Sola
torej mora ustvariti vzdusje, ki bo naklonjeno delitvi vlog in odgovornosti
med njo in domom, in bo spodbujalo oblikovanje pravega partnerskega
odnosa med obema. To ni le naloga zdravstvene vzgoje, vendar pa lahko prav
ta predmet prevzame pobudo pri tkanju pristnih vezi med starSi in Solo.
Marsikateri od ukrepov, opisanih v tretjem poglavju, je uporaben pri vseh
Solskih predmetih, vendar pa je prav zdravstvena vzgoja najblizje temu, da
zacrta pot napre;.

KAKO POGLOBITI STIKE
MED STARSI IN SOLO?

Vemo, da vsaka drzava na svoj nacin starSem zagotavlja demokrati¢no
pravico do soodlocanja o zivljenju na Soli, ki jo obiskuje njihov otrok. V
nadaljevanju je nekaj prakti¢nih predlogov, kako okrepiti stike med starsSi in
Solo. Vedeti je treba, da seznam ukrepov Se dale¢ ni iz€rpan in da nekateri
od predlogov zaradi organizacijskih razlik med izobrazevalnimi sistemi niso
uporabni za vse drzave. Kljub temu pa so lahko koristno izhodiSce za vse, ki
jih zanimajo prakti¢ne moznosti sodelovanja med Solo in druzino.
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POMOC STARSEM PRI VZGOJI IN RAZUMEVANJU
OTROKOVEGA RAZVOJA

V mnogih evropskih drzavah postaja vzgoja otrok vse manj odvisna od
tradicionalnih vzorcev. V razSirjeni druzini je ucenje vse bolj pridobivanje
znanja in spretnosti iz najrazli¢nejSih virov. DanaSnja druzba, ki je vedno
bolj raznovrstna in pluralisticno naravnana, pricakuje od starsSev, da bodo
prevzeli zahtevno vlogo. To ne vpliva le na programe, ki jih Sola namenja
mladostnikom, temvec tudi na odnose med Solo in starSi in na pomoc, ki jo
lahko ponudi starSem pri vzgoji otrok. V nekaterih drzavah se starSi
srecujejo na neformalnih sestankih v Soli in razpravljajo o vsem, kar jih
zanima v zvezi z zdravjem in dobrim pocutjem otrok.

PREDSOLSKE SKUPINE
STARSEV IN OTROK

Te skupine uvajajo starSe in otroke v Solsko Zzivljenje Ze pred uradnim
vstopom v Solo.

KNJIZNICE S KNJIGAMI ZA STARSE
IN Z IGRACAMI

V njih so starSem na voljo kakovostne igrace in knjige, ki jih lahko prebirajo
z otroki doma, pa tudi literatura o razvoju in vzgoji otroka.
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SOBA ZA STARSE

Sola ima lahko posebno sobo za starSe, ki je namenjena neformalnim
pogovorom in oddihu. V njej se starSi lahko sestajajo tudi z ucitelji ali z
zdravstvenimi delavci, npr. z zdravnikom ali s sestro.

PROGRAM OBISKOV NA DOMU

V vrtcih in osnovnih Solah pedagoski delavec obiskuje starSe na domu in jih
ozavesca o pomenu njihove vzgojiteljske vloge.

POUK O VZGOJI ZA STARSE

V postev pridejo razlicne teme kot, npr. "predSolski otrok" ali "starSi in
najstnik", ki jih udelezenci lahko obravnavajo na podlagi posnetega gradiva,
Ce je ta na voljo. Najbolje je, ce poteka pouk v skupinah, in sicer v skupinah
za samostojno ucenje ali pa v skupinah, ki jim pri pouku pomagajo
pedagoski ali zdravstveni delavci Sole.

PODPORA STARSEV SOLI

To je najpomembnejSe izhodiSCe za nadaljnje stike s starSi. Pri pridobivanju
starSev moramo biti zelo previdni, saj le-ti ne smejo dobiti obcutka, da jih
Sola "izkoriSc¢a". Starsi lahko pomagajo Soli na razli¢ne nacine:

» kot Sportni trenerji;

» kot pomocniki v knjiznici;

» z nadzorovanjem zunajSolskih dejavnosti;
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2 pri pripravi zdravih prigrizkov v Solski restavraciji (v nekaterih drzavah
starsi sodelujejo pri pripravi zdravih zajtrkov za ucence);

» pri oblikovanju ucnega nacrta; npr. starSi, ki so strokovnjaki za
dolo¢ena podrocja;

s sodelovanjem v druzabnih in kulturnih prireditvah;
z uCenjem spretnosti voznje s kolesom;

I"ﬂf -*- "lr.

s posredovanjem svojih delovnih izkuSenj uc¢encem, npr., kako narediti
intervju.

S svojim rednim sodelovanjem si starSi pridobijo zaupanje uciteljev. Tako
pride med njimi do pogovora o posameznih tockah uc¢nega nacrta in sCasoma
tudi do sodelovanja starsev pri pouku. V nekaterih Solah se pouka skupaj s
starejSimi ucenci udelezujejo tudi starSi in drugi odrasli, kar marsikje
prispeva k dobremu vzdusSju v razredu in pomaga $oli pri utrjevanju vezi s
SirSo druzbeno skupnostjo.

SODELOVANJE V PROGRAMU ZDRAVSTVENE VZGOJE

Glede na razlicne programe zdravstvene vzgoje v Solah evropskih drzav in
zaradi njegove raznovrstnosti in zahtevnosti srecanje s starsi enkrat na leto
nikakor ne zadosSc¢a. V mnogih drzavah se je pokazalo, da Zelijo starsi izvedeti
veC o vsebini Solske zdravstvene vzgoje, ta njihova Zelja pa je za Solo lahko
velik izziv. StarSem lahko pribliZamo program zdravstvene vzgoje na vec
nacinov.

Seminarji o pouku zdravstvene vzgoje

TaksSni seminarji nudijo starSem prakticne izkuSnje in moznost za nove
pobude pri pouku tega predmeta. Sole so v¢asih razocarane nad odzivom
starSev, zato je povezanost s starSi Se toliko bolj potrebna. StarSe zanimajo
predvsem obcutljivejSa podrocja zdravstvene vzgoje, npr. spolna vzgoja, in na
nas poziv se bodo gotovo odzvali, ¢e se bomo znali z njimi povezati in bo na$
pristop k obravnavani temi dovolj sproscen.
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Pomo¢ pri izvajanju uénega programa

TakSna pomoc je mozna le na Solah, kjer so se oblikovali dobri odnosi med
Solo in starSi s pomocjo raznih dejavnosti, opisanih v tem poglavju. Za to
vrsto sodelovanja je potreben cas, temeljiti mora na medsebojnem zaupanju
med ucitelji in starSi; ucitelji ga morajo skrbno nacrtovati, starsi pa morajo
pravilno razumeti svojo vlogo pri tem sodelovanju.

Obvescanje starSev

Pisno obvesc¢anje je ze dolgo najbolj razSirjeno obveScanje starSev s pomocjo
Solskih brosur ali priro¢nikov, okroznic ali obvestil o posameznih dogodkih.
Solsko obvescanje je sooceno z informacijami mnozicnih medijev, ki vsak
dan preplavljajo nase domove, zato mora Sola svoja sporocila posredovati ¢im
bolj jasno in zanimivo. Pri tem se je treba izogibati strokovnemu jeziku in
prevecC uradnemu tonu izrazanja.

Uporaba video zapisov

Mnoge Sole so opremljene z video kamerami, s katerimi belezijo dogodke na
Soli ali pa ucCenci z njimi pripravljajo svoje programe. StarSi si takSne
posnetke lahko izposodijo. Tako so v Belgiji s posnetkom otrok pri igri v Solo
privabili veliko Stevilo starSev, saj je znano,da vsi starsi radi gledajo posnetke
svojih otrok! Na ta nacin se je okrepilo sodelovanje starSev s Solo, pa tudi
njihova zavest o lastni vlogi pri nacrtovanju igralnih dejavnosti za otroke.

Roditeljski sestanki

V vecini drzav so taksni sestanki uveljavljena oblika osebnih stikov s starsi.
TaksSna srecanja pa v glavnem ne dosezZejo svojega namena, saj imajo starsi
in ucitelji za osebni pogovor na voljo le nekaj minut. Pomembno je, da poleg
takSnih sestankov Sola poskrbi Se za drugacne oblike srecanj s starsi in tako
utrjuje medsebojno sodelovanje .

Publikacija o zdravstveni vzgoji
Ena od moznosti obveScanja je tudi knjizica o zdravstveni vzgoji za starSe, v
kateri lahko ti kaj ve¢ zvedo o otrokovem razvoju in o vprasSanjih, povezanih z

zdravstveno vzgojo. TaksSna knjizica je lahko tudi podlaga za pogovor ob
srecanjih s starsi.
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POVZETEK KLJUCNIH NALOG GLEDE
SODELOVANJA STARSEV S SOLO

» Pojasniti moramo, zakaj je potrebno sodelovanje starSev v Solski
zdravstveni vzgoji.

» Pojasniti moramo tako vlogo starSev kot vlogo $ole.
> Preuciti moramo metode za tesnejSe sodelovanje med starsi in Solo.
» Razvijati je treba partnerski odnos med obema.

VIRI IN PRIPOROCILA ZA NADALJNJE BRANJE

Young, I. & Williams, T. "The Healthy School”, Scottish Health Education
Group, WHO Report, 1989.
ISBN 0-906-323-68-1

Nutbeam, D., Hanlund, B., Farley, P. & Tilgren, P., "Youth Health Promotion

from Theory to Practice in School and Community". Forbes Publications, 1991.
ISBN 0-901-762-83-0
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SODELOVANJE STARSEV

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Preuciti nacine vkljucevanja starSev v | Papir za stojalo, flomastre
Solske programe zdravstvene vzgoje.

TRAJANJE

Od 45 do 60 minut.

METODA

1. Udelezence razvrstimo v skupine po S§tiri in jim damo naslednje kratko
navodilo:
"Organizirati morate vecer za starse in ob tej priloznosti jih boste obvestili o
programu izobrazevanja o drogah, ki poteka na Soli v okviru druzbene
vzgoje. Pri starsih zelite zbuditi ¢im vecje zanimanje za ta program, zato se
Se posebej potrudite, da ga boste predstavili v dobri luci."

2. Skupine imajo za pripravo na voljo 30 minut.

3. Po preteku tega casa naj skupine porocajo, kaj so pripravile, vse
udelezence pa prosimo za spodbudno kritiko predstavljenih nacrtov.

OPOMBE ZA VODJO
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VECERNO SRECANJE S STARSI

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Vaja, kako vkljuciti starSe v Solske | List §t. Sb: Opis viog
programe zdravstvene vzgoje. List 1 - RAVNATELJ

List 2 - POZITIVNO NARAVNANA

STARSA

TRAJANJE List 3 - STARSA Z NEGATIVNIMI

Od 45 do 60 minut. STALISCA

List 4 - KOORDINATOR PROGRAMA
ZDRAVSTVENE VZGOJE
List 5 - NEOPREDELJENA STARSA

METODA

Navzoci oblikujejo skupine po osem udelezencev.
Vsak c¢lan skupine dobi po en list z vlogo. Potrebujemo 1 ravnatelja, 1

" "

koordinatorja, 6 starsev (2, ki sta "za", 2 ki sta "proti" in 2
neopredeljena).

V vsaki skupini naj "ravnatelj" in "koordinator programa zdravstvene
vzgoje "starSem" predstavita rezultate prejSnje vaje Sa. Ta del dejavnosti
naj traja od 15 do 20 minut.

Vsi skupaj se pogovorimo o ucinkovitih pristopih k vkljucevanju starSev
v zdravstveno vzgojo ter o bojaznih in vpraSanjih starSev v zvezi z bolj
obcutljivimi podrocji zdravstvene vzgoje.

OPOMBE ZA VODJO

Po koncani vaji moramo nekaj ¢asa nameniti "odvajanju" od vlog, ki so jih
imeli udelezenci.
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OPIS VLOG

Prva vloga

RAVNATELJ. Pozdravi vse navzocCe in zacCne srecanje. Ko se predstavi,
predlaga temo za razpravo.

Druga vloga

POZITIVNO NARAVNANA STARSA. Podpirata predstavljena mnenja in
pozdravljata pristop Sole in njen nacin vkljucevanja in posvetovanja s starsi.

Tretja vlioga

NEGATIVNO NARAVNANA STARSA. Na vse, kar sta sliSala, se odzivata z
dvomi in cinizmom. Menita, da je pogovor o drogah najbolje prepustiti
starSem, in noceta, da se Sola vmeSava, Se zlasti, ¢e gre to na racun casa, ki
je namenjen drugim predmetom.

Cetrta vloga

KOORDINATOR PROGRAMA ZDRAVSTVENE VZGOJE. StarSem opiSe
predlagani program in pove nekaj ve¢ o njegovih smotrih, ciljih, namenih,
vsebini, metodah dela in sredstvih.

Peta vloga

NEOPREDELJENA STARSA. K razpravi lahko prispevata na poljuben naéin.
Morda bo koristno, ce zastavita nekaj vpraSanj uciteljem in starSem in
skusata na program gledati z zornega kota svojih otrok.
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Sesto poglavje

EVALVACIJA PROGRAMOV
ZDRAVSTVENE VZGOJE

UVvVOD

Pri evalvaciji gre za to, da ugotovimo, kaj je za vse sodelujoce najboljSe.

V tem poglavju bomo skuSali pojasniti, kaj je ovrednotenje, komu je
namenjeno, kaj moramo ovrednotiti, na kakSen nacin to storimo in
kako porocamo o rezultatih. Primeri na koncu poglavja nam pojasnijo, kaj
vse moramo upostevati pri vsakem od teh korakov.

Evalvacija povzroca mnogim precej skrbi. Zdi se jim zapletena, nejasna,
polna specificnih strokovnih izrazov in statisticnih podatkov. Zato mnogi
menijo, naj bi se z vrednotenjem raje ukvarjali strokovnjaki.

Mi mislimo drugace. Prepricani smo, da se lahko evalvacije loti vsakdo,
potrebuje le nekaj osnovnega znanja in upostevati mora nekatera pravila.

DEFINICIJE

Kaj je evalvacija? Vedeti moramo, Ce je bil program uspeSen ali neuspeSen,
vendar pa je Se veliko pomembnejSe, da ocenimo, kako je potekal, ter
poiscemo vzroke za njegov uspeh oz. neuspeh. Ovrednotenje neke dejavnosti
ima dva glavna dela:

> ocenjevanje izvajanja programa - kaj se je dogajalo in zakaj;
> ugotavljanje, v kolikSni meri smo s programom dosegli zastavljene
cilje.

Komu je namenjena? Evalvacija mora koristiti vsem tistim, ki odlo¢ajo o
kakovosti programa. Pomembno je njihovo sodelovanje pri nacrtovanju
evalvacije, sprejemanju povratnih informacij in odlocanju o tem, kaj je treba
spremeniti.
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Evalvacija mora biti:
» koristna - omejimo se le na to, kar potrebujemo;
izvedljiva - prakticna;
sistematicna - temeljita;

=

>

#» eticna - posStena in pravicna,

» tocna - v mejah, ki so vnaprej opredeljene;
>

veljavna - meri tisto, kar je bilo doloceno.

Ce hocemo, da bo evalvacija koristna, mora biti zbiranje podatkov
preprosto, vsi sodelujoci pa morajo redno dobivati povratne informacije.

Ovrednotenje je lahko uspesno le takrat, kadar so vsi obveSCeni o rezultatih
in tudi prispevajo svoje predloge za nadaljnje delo, vse dokonc¢ne odlocitve pa
prepustijo kljucénim ljudem.

KDAJ POTEKA EVALVACIJA?

Evalvacijo moramo nacrtovati obenem s programom. Informacijo o zacetnem
stanju uporabimo, ko se odlocamo o namenih in ciljih programa. Tako
ugotovimo rezultate, ki jih vrednotimo. Nacrtujemo tudi izvedbo programa,
kar je osnova za evalvacijo potekanja programa.

Ko program tece, opravimo evalvacije tega procesa, da bi tako ugotovili, kako
bi odgovorni lahko takoj uvedli eventualne izboljSave programa. Rezultate
merimo ob koncu programa ali po vnaprej dolocenem casu.

KAJ JE EVALVACIJA IN
ZAKAJ JE POTREBNA?

Evalvacija je zbiranje informacij o dejavnostih, znacilnostih in
rezultatih programa, ki poteka v rednih c¢asovnih obdobjih. Tudi
spremljanje (monitoring) in pregled sta del vrednotenja programa.
Spremljanje je redno belezenje informacij, pregled pa je preucitev
programa in vseh njegovih vidikov. Te informacije so podlaga za odlocanje
o izboljSavah programa in o tem, ali naj program tece naprej ali ne.
Evalvacija pa ni edini vir informacij, v pomo¢ so nam tudi pretekle izkus$nje,
znanje in medsebojno sodelovanje udelezencev programa.
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Poglavitni namen ovrednotenja programa je:
» da bi ugotovili, kakSne so moznosti za izboljSanje programa, in sicer
tako, da z opazovanjem in zdravo presojo ocenimo dobre in slabe
strani dejavnosti, ki poteka - evalvacija poteka programa;

» da bi opravicili sredstva, namenjena programu;

& da bi se odlocili o nadaljevanju programa, ocenimo njegovo
ucinkovitost s tem, da ugotovimo, ¢e je program dosegel zastavljene
cilje. To so spremembe, ki jih pricakujemo od programa - evalvacija
rezultatov.

Vse te cilje bi morali imeti pred o¢mi ob vsaki evalvaciji, saj se veckrat
dogaja, da program ovrednotimo le glede na pricakovane spremembe. Ce pa
ne vemo, kaj se je dejansko dogajalo med izvajanjem programa, sprememb s
programom ne moremo povezati, saj le-ta morda sploh ni bil izveden.

Pomembno je, da vemo, v kolikSni meri je program uresnicil zastavljene
cilje, vendar pa je Se veliko pomembnejse, da poznamo tudi vzroke za
njegov uspeh oz. neuspeh.

Evalvacija izvajanja programa

V vsem Casu - od nacrtovanja do izvedbe in zakljucka programa - poteka
sodelovanje med ljudmi znotraj in zunaj njega. Nacrtovane dejavnosti je
treba stalno preverjati in prilagajati, med samim potekanjem programa pa
lahko tudi spremenimo, opustimo ali pa na novo oblikujemo zastavljene cilje.
Evalvacija procesa programa pomeni sistematicno spremljanje vsega
dogajanja med njegovim izvajanjem.

Pri tej evalvaciji moramo upostevati tudi pomembnejSe odlocitve in ukrepe
pri vodenju, ki lahko vplivajo na sam program.

Izvedba in napredovanje programa nista nikoli vnaprej zagotovljena.
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Evalvacija rezultatov

Pri oceni uspeSnosti programa primerjamo dejanske rezultate in ucinke s
pricakovanimi. Ocenjujemo navadno pred =zacetkom in po zakljucku
programa. Ta ocena nam Kkoristi pri odlocanju o njegovem nadaljevanju, nic
pa nam ne pove o tem, kakSen je bil sam potek programa. Kadar samega
procesa programa ne ovrednotimo, lahko ucinkovitost ocenjujemo le na
osnovi prvotno zastavljenih ciljev. In ¢e so bili le-ti napacni, premalo
natancni ali pa nepopolni?

Z evalvacijo izvajanja programa lahko ugotavljamo njegove najkoristnejSe
ucCinke, za kakSne pomembnejSe rezultate in spremembe v c¢asu, ko
evalvacija poteka, pa je navadno Se prezgodaj. To pa lahko vpliva na
dodeljevanje sredstev programom v bodoce.

KDO SODELUJE PRI EVALVACIJI?

To je odvisno od programa, ki ga nameravamo ovrednotiti. V zdravih Solah
naj pri evalvaciji programa sodelujejo:

» tisti, ki odlocajo o smernicah programa in njegovem financiranju, kot
so, npr. ravnatelj Sole, vladni predstavniki, odgovorni iz resorja za
vzgojo in izobrazevanje;

» tisti, ki so neposredno vkljuceni v izvajanje programa, in tisti, ki jim je
namenjen;

> tisti, ki jih program posredno zadeva, npr. starsi.

Najbolje je, da sodelujoc€i v programu zbirajo informacije evalvacije, nekdo, ki
ni neposredno vkljucen v program, pa nato na podlagi zbranih informacij
pripravi komentar za delovno skupino. Zunanji sodelavec lahko tudi preveri
kakovost zbiranja podatkov.
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KAJ BI ZARES RADI IZVEDELI
Z EVALVACIJO ?

Ovrednotenje poteka programa

» Ali program sledi prvotno zastavljenim ciljem?

# Kako poteka?

» Ali posamezni deli programa potekajo tako, kot je bilo naértovano? Ce
ne, zakaj ne?

» Kako se posamezni deli programa vkljucujejo v celoto?

» Kaj o programu menijo ljudje, ki ga izvajajo, in tisti, ki jim je
namenjen?

» Koliksna sredstva so bila porabljena in ali so zadoscala?

Evalvacija rezultatov

» Kaksni so cilji programa?

» Kako bomo ocenili vsakega od ciljev?

» Jih je mozno izmeriti? So za to na voljo kaks$ni kazalci?

#» Kako vemo, da je do sprememb priSlo zaradi programa?

» Kaj ce evalvacija pokaze, da program ni uspel doseci zastavljenih
ciljev?

Menimo, da nas ta nacela usmerjajo po poti, ki vodi k uspesni zdravi Soli.
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OVREDNOTENJE CELOTNEGA
SOLSKEGA PROJEKTA

Sola mora z rednimi pregledi celotnega Solskega projekta prikazati, kako ji
uspeva slediti njegovim nacelom. V okviru evalvacije Solskega projekta je
treba:

» obcasno zbrati koristne dele osnovnih informacij, na podlagi katerih
smo ugotavljali moznosti in potrebe, da bi ugotovili, do kaksSnih
sprememb je priSlo v tem ¢asu;

» povzeti vse nacrtovane in izvrSene programe in posamezne evalvacije;

» zbrati podatke o tem, kakSno je mnenje ljudi o koristnosti programov

in sprememb, ki so jih ti programi prinesli, tako za vse udelezence kot
tudi za Solo kot prostor, namenjen delu in ucenju.

KAJ MORAMO UPOSTEVATI, KO SE ODLOCAMO,
KAJ BOMO OVREDNOTILI?

Je evalvacija pomembna za sprejemanje odlocitev v zvezi s programom ali gre
za raziskovalno delo?

Vcasih se odlocamo o tem, kaj bomo ovrednotili na podlagi razpolozljivih
podatkov in metod za zbiranje podatkov, ne pa na podlagi tega, kar je zares
koristno in pomembno. Vse metode zbiranja podatkov so na neki nacin
neobjektivne in pristranske. Pomembno je, da te dejavnike upoStevamo in
uporabljamo primerne podatke.

Evalvacija pa lahko poseze tudi na podrocja, ki so za tiste, ki odlocajo,
obcutljiva, npr., kadar ne ocenjujemo programa, temvec ljudi.

Vcasih je zelo tezko opredeliti namen in cilje evalvacije. Cilj je razlog za
izvajanje programa.

» Kaj skuSsamo doseci?

» Komu je namenjen?
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Cilji programa so specificni in govorijo o spremembah, ki naj bi jih program
prinesel.
» Kaksne spremembe si zelimo?

S kazalci merimo spremembe in dosezke, ki bi jih radi dosegli s programom.
Vsak dosezek in pokazatelji tega dosezka so kazipoti na nasi poti.

Pri merjenju dosezkov pa se lahko pojavijo naslednja vprasanja:

» Ali so izbrani cilji merljivi?
* V kolikSnem cCasu je sploh realno pricakovati spremembe, ki jih bo
mocC izmeriti?

Za spremembe v miSljenju in vedenju ljudi je potrebno veliko c¢asa. Ucinki
programov promocije zdravja se najprej pokazejo na znanju, ozavesScenosti in
sposobnosti ljudi in jih zato uposStevamo pri rezultatih. S tem, da je program
promocije zdravja osredotocen na Solsko okolje, lahko prav tam veliko
sprememb dosezemo precej hitro, npr. s CiSCenjem igriS¢, z organiziranjem
srecanj na prostem z ljudmi iz lokalne skupnosti, s katerimi se pogovorimo o
skupnih potrebah in moznih dejavnostih. S timskim delom pri ugotavljanju
potreb in nacrtovanju dejavnosti se stkejo tesnejSe vezi, povecata pa se tudi
ustvarjalnost in medsebojna podpora. Ze samo to je pomemben dosezek
projekta.

Bolje je imeti malo podatkov, ki nam resnicno koristijo, kot pa mnozico
informacij, ki nam ne morejo odgovoriti na zastavljena vprasanja.

KAKO NAJ POTEKA EVALVACIJA

Da bi zbrali veliko pomembnih informacij, moramo uporabiti veliko Stevilo
razlicnih metod. Tako dobimo na zastavljena vprasanja odgovore iz razlicnih
virov, s tem pa se tudi poveca moznost, da pridemo do objektivnih podatkov.
Nekatere informacije moramo zabeleziti pred =zacetkom in po koncu
programa. Vecino podatkov, ki jih dobimo z rutinskim ovrednotenjem dela in
z ocenjevanjem ucencev, lahko uporabimo, kadar je to potrebno, predvsem
za evalvacijo potekanja programa.
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Metode evalvacije:

Osnovna dokumetacija o delu
# zapisniki s sestankov skupin za programe in evalvacij kot, npr. uradni
zapisniki in neuradne zabelezke, ki nam pokazejo tako ovire kot
moznosti, ki so se pokazale na sestanku;

v

dokumentacija udelezbe pri raznih dejavnostih ali srecanjih;

v

obicajne metode ocenjevanja dejavnosti, v katerih sodelujejo ucenci;
dnevnik ali delovni nacrt sodelujoc¢ih v programu;

dnevnik ali popis dejavnosti in podatki o Stevilu udelezencev;
dnevnik pomembnejSih dogodkov, ki lahko vplivajo na program;
financiranje;

YYYVY

korespondenca.

Informacije, ki jih posredujejo tisti, ki sodelujejo v programu, in tisti, ki
jih program zadeva. Te informacije obsegajo podatke o dosezenem in
mnenje o programu. To so:
» redna porocila - pisna ali ustna;
kaj kaze t.i. analiza SWOT (analiza prednosti,
slabosti, priloznosti in ovir);
- kaj nac¢rtujemo za vnaprej;
» intervjuji - neposredni ali na podlagi vprasalnika;
» razprave v manjSih skupinah;
#» anketa s pomocjo vprasalnika.

Odzivanje Sole na kriticne dogodke

Taksen dogodek je lahko tako vlom in vecja tatvina ali pa bogata donacija.
Odgovorni v Soli naj ugotovijo, kakSen je bil odziv Sole. TakSna analiza
pogosto odkrije skrite prednosti, slabosti, moznosti in nevarnosti. S
premisljeno obravnavo lahko odkrijemo Se nepricakovane moznosti izboljSav.
Sodelujoci lahko izmenjajo poglede na Solo kot delovno okolje in se bolj
poglobijo v Solo kot organizacijo, predvsem v medsebojne odnose in vire
moci.
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Zunanje mnenje
> informacije v mnozi¢nih ob¢ilih;
» omenjanje na zunanjih srecanjih, v porocilih ali publikacijah.

Kriticna ocena

Taksno oceno lahko poda nekdo, ki ni ¢lan Solske skupnosti, vendar dobro
pozna nacela zdrave Sole. S sodelujocimi se lahko pogovori o vseh vidikih
programa, in sicer o samem izvajanju, kot tudi o dosezkih ter poiSce
prednosti, slabosti, mozZznosti in ovire.

Omejimo se le na to, kar potrebujemo, kar je izvedljivo in sistematicno
in kar nam glede na vse znane omejitve, ponuja jasne in kolikor mogoce
natancne odgovore.

Kaj moramo upostevati pri uporabi podatkov?
Ob prejemu podatkov

VprasSati se moramo naslednje: So podatki popolni, natan¢ni in verodostojni?
So odgovorili vsi vprasani? Ce niso, zakaj ne? Kako lahko to popravimo?
Osnovna dokumentacija o delu na Soli morda ni najbolj natanc¢na. Zato
belezimo le posebne dejavnosti v okviru programa, npr. sestanke in srecanja
zaradi ocene programa. Vcasih je takSne dogodke tezko dokumentirati,
omejimo se le na glavne tocke razprave in sklepe o nadaljnjem delu.

VpraSanja in navodila v vpraSalnikih morajo biti jasna in enostavna. V¢asih
lahko traja precej casa, preden pridemo do odgovorov na vprasanja,
zastavljena v anketi. Ugotoviti moramo, kdo ni odgovarjal in ce gre za
doloceno starostno skupino, predstavljajo ti odgovori dolocen odklon.

Ce skuSamo zbrati preve¢ podatkov, lahko ljudi zmede, ¢e pa premalo, bo
informacija nepopolna. Povsem jasno mora biti, za kaj potrebujemo
informacijo, zbirati pa moramo le podatke, ki jih potrebujemo.

Ko se zacno udelezenci dolgocasiti, se zmanjSa njihova motivacija. Anketarji
in analitiki podatkov lahko to preprecijo s tem, da jih redno obveSc¢ajo o
svojih vtisih ob anketi.

Ce zelimo, da bodo odgovori, ki jih bomo dobili z intervjuji ali na podlagi
vpraSalnikov iskreni, moramo zagotoviti tajnost zbiranja podatkov. Kdor
misli, da bodo drugi izvedeli, kaj je odgovoril, sploh ne bo odgovoril ali pa bo
odgovor prilagodil temu, kar bi po njegovem mnenju sprasevalci radi sliSali.
Z evalvacijo ocenjujemo program in ne ljudi.
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Porocanje o rezultatih

Ljudje, ki odlo¢ajo o programu, morajo dobiti pregledno porocilo o rezultatih,
saj se le tako lahko odloc¢ijo za nadaljnje korake. Porocilo naj bo ustno,
kratka pisna zabelezka pa naj ostane shranjena za dokumentacijo. Porocilo
naj dobijo Se druge Sole v nacionalni mrezi zdravih Sol in se tako seznanijo z
zamislimi, z na novo odkritimi moznostmi in izkuSnjami.

Splosen povzetek

Kratek opis programa:
» golavni namen (cilj) ovrednotenja;
> nacrtovane spremembe (dosezki);
» ciljna skupina;
» opravljeno delo.

Rezultati
Evalvacija izvajanja programa; odgovoriti moramo na naslednja vprasanja:
» So bile naértovane dejavnosti res izpeljane? Ce niso bile, zakaj ne? Se
je zgodilo kaj nepredvidenega?
» So vse dejavnosti koncane? Ce niso, zakaj ne?
#» Kaj o programu menijo ljudje, ki v njem sodelujejo, in tisti, katerim je
namenjen?
» KolikSna sredstva so bila porabljena? So zadostovala?
> Ali je bil program na osnovi evalvacije njegovega izvajanja kaj
spremenjen? Ce je bil, v kak§nem smislu?

Evalvacija rezultatov programa; odgovoriti moramo na naslednja vprasanja:
» Ali smo dosegli nacrtovane spremembe?
» Kako vemo, da smo jih oz. kako jih izmerimo?
# V cem je pomen tega programa za mrezo zdravih Sol? (glejte seznam
meril v Dodatku).

Sklep
> tolmacenje rezultatov;
» pridobljene izkuSnje, prednosti, slabosti;
2 moznosti in ovire v prihodnosti.

Nasveti

Preprosta pravila pisanja porocil, na katera pogosto pozabljamo:
» bodimo kratki;
» bodimo jasni, izrazajmo se preprosto;
» piSimo kratke stavke, ki izrazajo le eno misel;
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#» besedilo razdelimo na ve¢ delov; uporabljajmo podnaslove in
poudarimo bistvene tocke s krepkim ali poSevnim tiskom;
» uporabljajmo nastevanje in sezname:
- s tem prihranimo na prostoru,
- olajSamo branje,
- v pomoc¢ so nam okvircki in oznacbe za odstavke,
» preglejmo besedilo in pazimo, da bo brez slovni¢nih in pravopisnih
napak in da bodo misli jasne in logicne.

Evalvacija bo koristna le, ¢e poskrbimo, da bo zbiranje informacij enostavno
in da bodo sodelujoci dobivali redne povratne informacije o programu.

Kaj moramo upostevati pri pisanju porocil?

Porocajmo le o tistem, kar potrebujemo. Rezultati bodo bolj pregledni, ce
jih bomo razvrstili glede na vprasanja v evalvaciji. Navadno se ne moremo
odlociti, kaj naj izpustimo, zato nam bo v pomo¢, Ce se osredotoCimo na
omenjena vprasanja.

Vcasih je tezko razlikovati med rezultati, sklepi in priporocili: rezultati so
dejstva evalvacije, sklepi pojasnjujejo rezultate z njihovimi omejitvami,
priporocila pa so predlogi za nadaljnje dejavnosti v okviru programa in so
zasnovani na rezultatih, interpretaciji teh rezultatov in njihovi kakovosti.

OlajSajmo razumevanje statistiénih podatkov. Ce prikazujemo rezultate s
Stevilkami, ne pozabimo, da ima veliko ljudi tezave z razumevanjem
statisticnih podatkov. PomembnejSe Stevilcne podatke prikazimo v obliki
enostavnih, razumljivih in citljivih tabel. Pogosto povsem zadostuje tabela o
pogostnosti, odstotki, aritmeti¢ne sredine ali diagrami raznih oblik.

Ena najtezavnejSih nalog je pisanje priporocil. Pri tem si lahko pomagamo
tako, da odgovornim v programu pokazemo naSe porocilo, tolmacenje
rezultatov in sklepe, ne pa tudi priporocil. Oni nato lahko odlocijo, kaj je
pomembno, razpravljajo o moznih interpretacijah rezultatov, podajo svojo
presojo in se odlocijo glede priporocil. Tako nam bo uspelo:

# da nam bodo priporocila res pomagala pri sprejemanju odlocitev;
» da nas ne bodo presenetila;

» da bodo razumljiva;

2 da bodo jasen rezultat evalvacije.

Kon¢no porocilo napiSemo po zakljuceni razpravi.
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OCENA USPESNOSTI

NAMEN KAJ POTREBUJEMO
Predstavitev : Besedilo za izpraSevalca
1. nacel, ki jih upoStevamo pri| Besedilo za intervjuvanca
evalvaciji; Besedilo za opazovalca
2. nekaterih metod evalvacije;
3. nekaterih metodoloskih vprasanj,

ki se postavljajo ob evalvaciji
programov zdravstvene vzgoje.

TRAJANJE

Od 45 do 60 minut.

METODA

Udelezenci naj se razvrstijo v skupine po tri. Vsak od njih naj si izbere
svojo vlogo in sicer vlogo izpraSevalca, intervjuvanca ali opazovalca.

Vsak od njih naj dobi ustrezno navodilo za vlogo.
Za premislek o vlogi imajo na voljo eno ali dve minuti.

V vsaki trojki si udelezenci izmenjajo po vrsti vse tri vloge. Za vsako
imajo na voljo najvec¢ Sest minut. Opazovalec komentira igro drugih dveh
v trojki.

Vsi skupaj zberemo informacije in spoznanja, do katerih smo prisli z
intervjuji. Sestavimo lahko seznam uspesSnih in neuspesSnih pristopov k
pouku zdravstvene vzgoje. Katere teme so skupne? Nastejmo dokaze za
uspesSnost oz. neuspesSnost, ki smo jih dobili z evalvacijo, in mnenje. Pri
evalvaciji je seveda zelo pomembno, da lo¢imo med obema.

OPOMBE ZA VODJO
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IZPRASEVALEC

Svojega intervjuvanca prosite, naj se
spomni priloznosti, ko je posredoval
ali pa opazoval uspeSen pristop k
pouku zdravstvene vzgoje in kdaj je
bil ta pristop neuspeSen. Pogovor
spodbudite z vprasanji o vzrokih za
uspesnost o0z. neuspe$nost ucnih
metod. Pazite, da bo intervjuvanec
svojo oceno podprl z dokazi. V
pomoc¢ vam bodo vprasanja kot, npr.
Kaj? - Kako? - Ali lahko o tem Se kaj
poves?

IZPRASEVALEC

Svojega intervjuvanca prosite, naj se
spomni priloznosti, ko je posredoval
ali pa opazoval uspeSen pristop k
pouku zdravstvene vzgoje in kdaj je
bil ta pristop neuspesSen. Pogovor
spodbudite z vprasanji o vzrokih za
uspesSnost o0z. neuspe$nost ucnih
metod. Pazite, da bo intervjuvanec
svojo oceno podprl z dokazi. V
pomoc¢ vam bodo vprasanja kot, npr.
Kaj? - Kako? - Ali lahko o tem Se kaj
poves?

OPAZOVALEC
Na kratko si zabelezite pogovor, da
boste lahko konstruktivno komentirali
izjave. Osredotocite se na dokaze in
jih skuSajte lociti od mnenja.

OPAZOVALEC
Na kratko si zabelezite pogovor, da
boste lahko konstruktivno komentirali
izjave. Osredotocite se na dokaze in
jih skuSajte lociti od mnenja.

INTERVJUVANEC
Skusajte se spomniti kakSne uspesne
in kakSne neuspesSne ure zdravstvene
vzgoje, ki ste ji bili prica kot
predavatelj ali kot  opazovalec.
IzpraSevalcu povejte vse, kar zeli
izvedeti v zvezi s tem.

INTERVJUVANEC
Skusajte se spomniti kakSne uspesSne
in kakSne neuspesSne ure zdravstvene

vzgoje, ki ste ji bili prica kot
predavatelj ali kot  opazovalec.
Izprasevalcu povejte vse, kar zeli

izvedeti v zvezi s tem.
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EVALVACIJA PREVERJANJA ZNANJA

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Ugotoviti koristnost preverjanja znanja | Papir, liste za stojalo, flomastre,
uCencev kot nacina ocenjevanja | besedilo "Evalvacija programov
uspeSnosti  programa  zdravstvene | zdravstvene vzgoje" (6. poglavje)

vzgoje.

TRAJANJE

Od 20 do 30 minut.

METODA

1. Navzoce razvrstimo v dvojice: eden od obeh v paru je zagovornik
preverjanja znanja, drugi pa zagovarja nasprotno staliSce.
2. Vsak par naj zapiSe glavne tocke argumentov za in proti.

3. Vse skupine naj zdaj skupaj sestavijo seznam vseh dejavnikov, ki
govorijo v prid preverjanju znanja, in tistih, ki mu nasprotujejo.

OPOMBE ZA VODJO

Za presojo opravljenega dela lahko damo sodelujo¢im Se list z izjavami, ki
smo jih prepisali oz. pretipkali s table.
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NACINI EVALVACIJE

NAMEN KAJ POTREBUJEMO
Preuciti nacCine evalvacije programov | Bralni del 6 - "Evalvacija programov
zdravstvene vzgoje. zdravstvene vzgoje"
TRAJANJE

Od 20 do 30 minut.

METODA

1. Dejavnost naj poteka v skupinah po Stiri do Sest udelezencev.

2. Navzoce spomnimo, da so cilji zdravstvene vzgoje razvijanje znanja,
spretnosti in sposobnosti odlocanja ter oblikovanje misljenja in
vedenja, znacilnega za zdravo zivljenje.

3. Skupine naj s pomocjo miselnega viharja nastejejo ¢im vec¢ nacinov za
ovrednotenje programov zdravstvene vzgoje, nato pa naj poiScejo Se
pozitivne strani in sestavine vsakega od teh pristopov.

4. Ugotovitve skupin naj nato obravnavajo vsi udelezenci skupaj, lahko pa
nacnejo tudi posamezne probleme, ki se pojavljajo med evalvacijo.

OPOMBE ZA VODJO
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OCENJEVANJE SEMINARJA

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Nacrt ocenjevanja seminarja Bralni del §t. 6 - "Evalvacija programouv
zdravstvene vzgoje"

TRAJANJE

Od 45 do 60 minut.

METODA

1. Udelezenci naj se razvrstijo v skupine po Stiri do Sest.
2. Skupine naj nacrtujejo ocenjevanje seminarja s pomocjo informacij v
bralnem delu.

OPOMBE ZA VODJO

Nekaj kljucnih vprasanj, ki si jih moramo zastaviti (glej str. 76 bralnega dela)
» Komu je namenjena evalvacija?

» V kolik$ni meri je seminar izpolnil cilje in namen?

» Kaks$ne podatke bomo zbirali?

» Kako bo potekalo zbiranje podatkov?
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OBLIKOVANJE VPRASALNIKA ZA OCENJEVANJE

NAMEN KAJ POTREBUJEMO
Sestava vzorCnega vpraSalnika za | Bralni del §t.6: "Evalvacija programov
ocenjevanje seminarja. zdravstvene vzgoje"
TRAJANJE

Od ene ure do ene ure in pol.

METODA

1. Navzoci naj oblikujejo skupine po Stiri.

2. Vsaka skupina naj sestavi S§tiri kljucéna vpraSanja za evalvacijo
seminarja.

3. Ta vpraSanja preizkusimo v preostalih skupinah.

4. Vsiudelezenci naj se skupaj pogovore o vprasanjih in ugotovitvah.

5. Na podlagi teh ugotovitev napisimo nekaj najbolj pogostih priporocil.

OPOMBE ZA VODJO

Na naslednjih straneh boste nasli koristne primere obrazcev za evalvacijo
tecajev.
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VZOREC OBRAZCA ZA OCENJEVANJE TECAJA (A)

OBRAZEC ZA OCENJEVANJE TECAJA

Prosimo, da ¢im bolj iskreno ocenite ta tecaj

1. V ¢em vam je tecaj koristil?
ni koristil ?

2. Ali imate kakSne pripombe glede organizacije tecaja?

3. Ali lahko poveste, kaj ste se po vaSem mnenju naucili na tem tecaju?

4. V Cem (Ce sploh) bi se radi Se nadalje izpopolnjevali?

Ce imate v zvezi s tecajem Se kaksSno pripombo, jo, prosim, napisite.

Hvala za cas, ki ste si ga vzeli za odgovore na ta vprasanja.
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VZOREC OBRAZCA ZA OCENJEVANJE TECAJA (B)

LIST Z OCENAMI

Obkrozite Stevilko, ki ustreza vasi oceni posameznih delov tecaja.

Organizacija

Vsebina tecaja

Pedagoske metode

Ustreznost tecaja glede na moje potrebe

Ustreznost tecaja glede na moje delo

Moje sodelovanje

Zadovoljstvo in dobro pocutje

Hvala za pomo¢!

slabo

1

dobro
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VZOREC OBRAZCA ZA OCENJEVANJE TECAJA (C)

Prosimo vas, da dokoncate spodnje izjave in nam tako pomagate oceniti
uspesnost tecaja.

1. Na tecaju sem izvedel(a) vec o ...

2. Zacudil(a) sem se ...

3. Vs$ec mi je bilo ...

4. Ni mi bilo vSec ...

S. Zame je bila najtezja dejavnost na tecaju ...
0. Najbolj sem uzival(a) pri ...

7. Tecaj bi bil boljsi, ce ...

8. V sploSnem se mi je zdel tecaj ...

Hvala za pomo¢!
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VZOREC OBRAZCA ZA OCENJEVANJE TECAJA (D)

IME IN PRIIMEK

Menim, da je najpomembnejSa stvar,
ki si jo moram zapomniti pri delu na
podro¢ju zdravstvene vzgoje in
promocije zdravja ...

Da bi bil(a) pri delu ¢&im bolj
uspeSen(a), moram ...

Da bi poskrbel(a) zase in si pridobil(a)
podporo, bom ...

Stvari, ki so jih kolegi na tecaju
opazili in cenili pri meni in ki mi
bodo po njihovem mnenju pomagale,
da bom na podroc¢ju zdravstvene
vzgoje uspesen(a), so ...
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Sedmo poglavje

OBVLADOVANJE
SPREMEMB

Ce zelimo, da bodo ucitelji zdravstvene vzgoje presegli teoretino znanje in
zaceli s prakticnim delom, morajo znati obvladovati spremembe. To pomeni,
da morajo znati uvajati spremembe in biti v pomoc¢ drugim, da jim bodo kos.
V tem poglavju so prikazane nekatere spretnosti, ki jih potrebujemo za
uspesSno obvladovanje sprememb.

POMEMBNI SO JASNO ZACRTANI CILJI
IN OSREDOTOCENOST NA NALOGO

Preden se lotimo spremembe, moramo natanko vedeti, kaj je nas kon¢ni cil;.
To jasno predstavo o svojih ciljih moramo imeti v mislih vse dolgo in pogosto
tezavno obdobje, ki je pred nami. Brez jasne predstave o ciljih lahko kaj hitro
skrenemo z zacCrtane poti in se napotimo v smer, kamor sploh nismo
nameravali. Sodelovanje z drugimi je zelo pomembno. Pri tem pa se moramo
zavedati razlik med naSimi interesi in interesi drugih ljudi in znati zavrniti
predloge, ki ne vodijo do nasih ciljev (dejavnost v poglavju o asertivnosti nam
bo pomagala, da se bomo naucili rec¢i "ne", kadar bo to potrebno).

ZASTAVIMO SI JASNE IN DOSEGLJIVE CILJE

Ce zelimo celotni nac¢rt uresniciti, moramo najprej opredeliti cilje, ki jih je v
dolocenih razmerah mogoce dosecCi. Pri tem gre za vrsto korakov, ki se
dograjujejo in pripeljejo do koncnega cilja. Vsaka posamezna naloga naj bo
izvedljiva takoj ali v najblizji prihodnosti. Pomembno je, da so sodelavci te
naloge sposobni takoj izpeljati. Vsak posamezen korak, ki ga naredimo v
okviru svojega nacrta, se nam morda ne zdi ni¢ posebnega, vendar pa prav ti
mali koraki na koncu privedejo do uresnicitve velikega cilja.

NAUCIMO SE RAVNATI S CASOM

Resnicne spremembe potekajo dlje casa. Da bi zdrzali napore, ki jih od nas
zahteva dolgotrajno delo, se moramo nauciti ravnati s ¢asom.
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Poznati moramo razliko med uspesnim in dolgotrajnim delom. Ce delamo
preveC, se iztroSimo in postanemo manj ucinkoviti. Da bi dosegli vec,
moramo znati delati pametneje, ne pa delati ve¢. To pomeni, da moramo ¢im
bolj izkoristiti ¢as, ki nam je na voljo. Delo moramo skrbno nacrtovati,
opredeliti prednostne naloge in ¢im vec¢ dela razdeliti med sodelavce. Bodimo
sistematicni, vendar ne dovolimo, da bi izvajanje preve¢ natancno izdelanega
nacrta nadomestilo pravo delo. Uporabimo pravilo 80/20, ki pravi, da
potrebujemo za to, da izkoristimo 80 odstotkov prednosti, ki jih ponuja neka
dejavnost, le 20 odstotkov ¢asa in energije. Poskusimo z metodo "Svicarskega
sira": velikih in strah vzbujajo¢ih nalog se lotimo skozi luknjice na vec
koncih.

ZIVIMO ZDRAVO

Ne kadimo. Ce kadimo in imamo tezave z odvajanjem od cigaret, poiS¢imo
pomoc in podporo.

Alkohol pijmo le v zmernih koli¢inah (Zenske najve¢ 2 pijaci in mos§ki
najvec¢ do 3 na dan).

Naucimo se sprostiti. Joga, masaza in meditacija nam pomagajo pri
obvladovanju stresa in nam pokazejo stvari v pravi luci. Po delu si
privos¢imo dovolj pocitka. Ukvarjajmo se s hobijem, ki odvrne nasSe misli od
dela, predvsem pa ne pozabimo na pocitnice.

Privos¢éimo si dovolj spanja. VecCina ljudi potrebuje priblizno sedem ur
spanja na noc.

RAZUMEVANJE PROCESA SPREMEMB

Zavedati se moramo, kako moc¢no ucinkujejo spremembe na nasSa custva.
Tudi kadar gre za spremembe v pozitivnem smislu, npr. za vkljucevanje
zdravstvene vzgoje v Solski program, so veckrat povezane s precejSnjimi
problemi. Ljudem moramo dati na voljo dovolj casa, da sprejmejo
spremembo, in jim dati mozZnost, da gredo skozi razlicne stopnje custvenega
prilagajanja. Pogosto tudi tisti, ki spremembe uvajajo, obcutijo custvene
tezave, povezane s temi spremembami, in mnogo lazje jih bodo premagovali,
¢e bodo nanje tudi pripravljeni.
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Prvi odzivi na proces spreminjanja so pogosto negativni. Najprej gre za
odklanjanje sprememb, ljudi se polasti obcutek nemoci ali pa so potrti in
potlaceni. Pred vsako spremembo morajo imeti ljudje dovolj casa, da
podozivijo preteklost, kar za nekatere pomeni obzalovanje "dobrih, starih
casov", Sele nato se lahko preusmerijo k novosti. Raziskave kazejo, da so te
spremembe razpolozenja in vedenja vecCinoma predvidljive (Bolam, 1984,
Havelock, 1970) in da gre za stalen vzorec sprememb (glej spodnji diagram).
Glede na lJjudi in okoliS¢ine se ta vzorec seveda lahko spreminja, posamezne
stopnje lahko trajajo razlicno dolgo, ljudje pa se k njim obcasno vracajo.

PROCES SPREMEMBE
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o
>
Y
rg zavracanje
13} . 5 s
preizkusanje
imobilizacija
depresija
pasiven

¢ags ——p
(povzeto po Bolamu, 1984, Havelock, 1970)

VZEMIMO SI CAS ZA PROSLAVLJANJE SVOJIH DOSEZKOV

Ne poganjajmo se brez prestanka od cilja do cilja. Uspehe je treba tudi
obeleziti in tako ohraniti motiviranost. Od ¢asa do ¢asa se ustavimo in se
ozrimo na opravljeno delo. PrivoS¢imo si pohvalo za storjeno in proslavimo
svoje dosezke. Ti trenutki sprostitve in veselja bodo nam in naSim
sodelavcem dali nov polet za uspesno delo v prihodnje.
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VESTE ZA KOGA, KI ...?

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

"Ogrevalna" vaja na temo sprememb; | List §t.7a: "Veste za koga, ki ...?"
udelezenci se gibljejo po prostoru in
izmenjujejo izkuSnje o spremembah.

TRAJANJE

Od 10 do 20 minut.

METODA

1. Vsak udelezenec naj dobi list St.7a z naslovom "Veste za koga, ki ...?"

2. Prisotni naj se sprehodijo po prostoru in pois¢ejo ¢im ve¢ posameznikov,
ki so doziveli spremembe, opisane na listu, in naj njihova imena
napisejo v ustrezne rubrike.

3. Ce zelimo, lahko udelezence po petih minutah povabimo, naj sedejo v
krog. Na glas preberemo vrsto spremembe in prosimo vse, ki so taksno
spremembo doziveli, naj vstanejo.

OPOMBE ZA VODJO

Vaje v poglavju o spremembah sledijo druga drugi. Uporabimo lahko tudi
posamezno vajo, vendar pa navadno ena dejavnost vodi neposredno k
naslednji.
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VESTE ZA KOGA ,KI JE V ZADNJIH
PETIH LETIH ...?

zamenjal stanovanje zamenjal sluzbo

napredoval v sluzbi dobil otroka

dozivel smrt sorodnika ali

dobrega prijatelja dobil novega sefa

se porocil ali zamenjal

partnerja izkoristil dopust

V petih minutah skusSajte za vsako spremembo
zbrati ¢im vec imen.
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RAZUMEVANJE SPREMEMB

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Ugotoviti, kako potekajo spremembe | List §t. 7b: "Proces spreminjanja”

in to navezati na osebne izkuSnje

udeleZzencev. Papir na stojalu in flomastre

TRAJANJE

Od

30 do 45 minut.

METODA

Udelezenci naj se skuSajo spomniti pet ali ve¢ sprememb, ki so jih
doziveli v preteklih petih letih (to so lahko spremembe iz prve vaje z
naslovom "Ali veste za koga, ki ...?")

ZapiSejo naj, kakSna custva so bila povezana z vsako od teh sprememb,
pozitivna ali negativna.

Udelezenci naj glasno narekujejo svoje odgovore, mi pa jih napiSemo na
papir na stojalu.

Med udelezence razdelimo pole papirja in pisala in jih prosimo, naj se
spomnijo kakSne pomembne spremembe v svojem zivljenju. NariSejo naj
diagram vseh stopenj, ki so jih doziveli, in svojih obcutkov ob tem.

Razdelimo liste "Proces spreminjanja" in preletimo razne stopnje
sprememb. Pojasnimo ali pa natancneje opredelimo pojme, ki jih
udelezenci ne razumejo.

Navzoce razvrstimo v skupine po tri ali Stiri. PoskuSajo naj ugotoviti,
kaksna je zveza med njihovimi resni¢nimi izkuSnjami in procesom, ki je
prikazan z diagramom.

OPOMBE ZA VODJO

Navzocim povemo, da so v zZivljenju spremembe neizbezne in da so lahko
povezane s stresom. To velja tako za spremembe, za katere menimo, da so
pozitivne, kot za tiste, ki naj bi bile negativne. UdeleZzenci naj o svojih
obcutkih govore le, ¢e sami tako zelijo.
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s

PROCES SPREMEMB
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SPREMEMBE IN ZDRAVSTVENA VZGOJA

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Preuciti razvoj zdravstvene vzgoje kot | List §t. 7b: "Proces spreminjanja”
procesa spreminjanja.

Papir na stojalu in flomastre

TRAJANJE

Od 25 do 40 minut.

METODA

1. Za to dejavnost potrebujejo udelezenci list "Proces sprememb".

2. Ugotovijo naj, na kateri od stopenj, prikazanih na diagramu, je
zdravstvena vzgoja:

za njih osebno

za bliznje sodelavce

za organizacijo kot celoto in

za njihovo drzavo.

YVYVYy

3. Udelezence prosimo, naj na skupno krivuljo sprememb na velikem listu
papirja na stojalu prenesejo svoj polozaj in se nato pogovorijo o
rezultatih.

4. Pogovor naj tece tudi o tem, kako so pri vsaki novosti nekateri
posamezniki vedno prvi, in o tem, koliko Casa mine, preden neka
sprememba postane sestavni del vsakdanjega zivljenja v neki drzavi
(medtem pa se pokaze potreba Zze po drugih spremembabh!).

5. Udelezenci naj razmiSljajo o tem, kako morajo kot "nosilci sprememb"

drugim ponuditi pomo¢ na poti skozi proces spreminjanja. Kako se
pocutijo pri tem? Osamljeni, polni energije ...?

OPOMBE ZA VODJO

Vsako kategorijo oznac¢imo z drugi barvo, npr.
sebe z modro bliznje sodelavce z rdeco
svojo ustanovo s ¢rno svojo drzavo z zeleno
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ANALIZA SILNIC

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Analizirati silnice, ki delujejo za in | List §t. 7b: "Analiza silnic", liste za
proti razvoju zdravstvene vzgoje v | stojalo in flomastre

dolocenem okolju.

TRAJANJE

Od 40 do 60 minut.

METODA

Navzoci naj se razvrstijo v skupine po Stiri ali pet.

S pomocjo miselnega viharja naj nastejejo sile, ki delujejo v prid razvoju
zdravstvene vzgoje v njihovem delovnem okolju, in sile, ki ga ovirajo.
Nato naj moc¢ vsakega od naStetih vplivov oznacijo s Stevilkami od 1 (zelo
Sibek vpliv) do 5 (zelo mocan vpliv).

Vsaka skupina naj dobi list §t. 7d "Analiza silnic" in polo papirja.
Udelezence spomnimo, da je treba sploSne cilje, kot je, npr. razvijanje
zdravstvene vzgoje v Soli, razbiti v ve¢ manjSih ciljev. To je lahko, npr.
organizacija nacionalne konference ali priprava seminarja na regionalni
ravni. Pri tem jim bo v pomoc¢ "Analiza silnic".

Skupine naj prepiSejo glavne besede z lista na veliko polo papirja in naj
vpisejo silnice, ki delujejo za in proti razvoju zdravstvene vzgoje v Soli, in
sicer tiste, ki so dobile najmanj oceno 3.

Po dve in dve naj udelezenci zdruzijo tiste silnice, ki se na neki nacin
dopolnjujejo, npr. "pomanjkanje izobrazevanja za ucitelje" ter "visoka
stopnja motiviranosti in prizadevnosti uciteljev".

OPOMBE ZA VODJO

Udelezencem pojasnimo, da je govor o najrazlicnejSih vrstah vplivov, od
"pomanjkanja izkuSenj uciteljev"' do "pomanjkanja sredstev za izobrazevanje".
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ANALIZA SILNIC

1. Silnice, ki po vaSem mnenju pospesujejo o0z. prepreCujejo proces
sprememb nariSite kot puscice, ki se dotikajo srednje ¢rte, in jih oznacite
z A, B, Citd.

2. Dolzina puscice na petstopenjski lestvici pove, kako moc¢na je silnica.

Silnice, ki spodbujajo spremembe.
A
B I

5 zelo mocna

4

3
2

1 zelo Sibka

———————————————————————————————————— O srednja crta

1 zelo sibka

2

3
4

5 zelo moc¢na

A
B
C

Silnice, ki preprecujejo spremembe. A
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NACRTOVANJE DELOVNIH CILJEV

NAMEN KAJ POTREBUJEMO
Zastaviti cilje in prednostne naloge s | Opravljeno analizo silnic in list
pomocjo analize silnic. "Analiza silnic"
TRAJANJE

Od 45 do 60 minut.

METODA

Udelezenci naj na podlagi silnic, ki so jih narisali, ugotavljajo:

» kako bi lahko okrepili sile v korist razvoja zdravstvene vzgoje v
Solah, npr. tako, da bi z boljSimi uc¢nimi pripomocki povecali
zanimanje ucencev za predmet,

#kako bi oslabili sile, ki ovirajo zdravstveno vzgojo, npr., da bi z
organiziranjem vecCerov za starSe zmanjSali njihove pomisleke proti
temu predmetu.

Udelezencem razdelimo pole papirja, na katere naj napiSejo kratek
seznam prednostnih nalog pri razvijanju zdravstvene vzgoje v Soli.

Listi s prednostnimi nalogami naj krozijo po sobi, tako da si jih lahko
ogledajo vsi navzoci in jih primerjajo med seboj.

Pojdimo od skupine do skupine in zaprosimo udeleZence, naj nam
povejo po dve izbrani prednostni nalogi, ki ob zakljucku zahtevata
ukrepanje; ena od njiju je lahko strokovna, druga pa je lahko osebne
narave: npr. izdaten pocitek.

OPOMBE ZA VODJO

105



Promocija zdravja mladih v Evropi

Osmo poglavje
n MEDSEBOJNI ODNOSI IN n
SAMOSPOSTOVANJE

CELOSTNI ODNOS DO ZDRAVJA

Zdravje ima vecC razseznosti, ki jih med seboj ni mogoce locevati. O telesnem
zdravju lahko govorimo le takrat, ko smo zadovoljni s seboj in ko zivimo v
okolju, ki je naklonjeno odloc¢anju v korist zdravja.

Mladostnikov ne moremo uciti o telesnem zdravju, ne da bi upostevali tudi
njhovih éustvenih in druzbenih potreb. Ce Zelimo, da ne bi kadili, njihovega
vedenja zelo verjetno ne bomo mogli spremeniti le s tem, da jih bomo
seznanjali s Skodljivimi vplivi tobaka na zdravje. To tveganje je zanje prevec
odmaknjeno v prihodnost, da bi lahko prevladalo nad njihovo trenutno Zeljo,
da bi bili sprejeti v krog vrstnikov. Nauciti jih moramo, kako naj se uprejo
pritiskom, kako naj si pridobijo asertivnost in sposobnost reci "ne", kadar je
to potrebno, kako naj si zgradijo samospoStovanje, ki jim bo omogocilo, da
bodo kljub kritiki vrstnikov Se zaupali vase. Ce pa hocejo mladi tudi sami
sooblikovati zdravo okolje, se morajo nauciti izrazati svoje mnenje, spoznati
pa morajo tudi veS¢ine uspesSnega dogovarjanja.

LESTVICA POTREB

Abraham Maslow (1971) meni, da so dobri medsebojni odnosi in visoka
stopnja samosposStovanja izredno pomembni za vse vrste ucenja. Njegovo
teorijo o "lestvici potreb" lahko ponazorimo s spodnjim trikotnikom:

razu-
mevanje

samoaktualizacija

samospostovanje

ljubezen in pripadnost

varnost: zascitenost, zavetje

telesne potrebe: Zeja, lakota
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Maslow uci, da so c¢lovekove potrebe razvrS€ene na ve¢ ravneh in da mora
veCina ljudi najprej zadostiti "nizjim" potrebam, Sele potem lahko pridejo na
vrsto tiste, ki so vi§je na lestvici.

Posameznik se lahko posveti svojim custvenim potrebam Sele takrat, ko so
zadosScene njegove fizioloSke potrebe, kot so zelja po hrani, pijaci, varnosti in
zavetju.

Najosnovnej$a ¢ustvena potreba je zelja biti ljubljen in zazeljen. Sele ko se
cloveku uresnicCi ta Zelja, je sposoben ceniti in spoStovati samega sebe.

Intelektualne potrebe gradimo na teh trdnih custvenih osnovah, ki se gibljejo
od ‘"samoaktualizacije", kamor sodijo uspeSnost, samoizpolnitev in
ustvarjalna izraznost, do najviSje stopnje - nepristranskega razumevanja
sveta, ko smo sposobni stopiti iz sebe in nas zac¢no zanimati SirSa vpraSanja
okrog nas. To stopnjo pa lahko dosezemo le, ko smo zadostili drugim, bolj
egocentricnim Zzeljam. Maslow meni, da si Sola kljub temu, da je njen
osnovni cilj zadovoljiti predvsem intelektualne potrebe, kot so, npr.
prizadevanje za resnico, moralne vrednote in razumnost, ne more privosciti,
da bi prezrla nizje, najosnovnejSe custvene in telesne potrebe svojih ucencev.

SAMOSPOSTOVANJE

Upati je, da bodo Sole hotele pri ucencih oblikovati custvene in socialne
vescine tako zaradi teh spretnosti samih kot zaradi vpliva, ki ga imajo na
intelektualne sposobnosti.

NajpomembnejsSi je odnos, ki ga imamo do samih sebe. Kot pravi
Coopersmith (1967), je nase samospostovanje v veliki meri odvisno od tega,
kaksen odnos so imeli v preteklosti do nas drugi ljudje, in od nasih preteklih
dozivetij. Obcutki spostovanja, sprejetosti in naklonjenosti, ki so nam jih
nudili tisti, ki jih imamo radi, in lastna uspesSnost so najverjetneje bistveni
dejavniki, ki oblikujejo naSe samosposStovanje.

Ceprav je samosposStovanje ucencev ob vstopu v Solo ze oblikovano, saj je
rezultat njihovih poprejSnjih izkuSenj, pa Sola in ucitelji Se naprej v slabem
ali pa v dobrem vplivajo na otrokovo samopodobo. Sola mora poskrbeti za to,
da bodo ucenci zacutili, da jih drugi uposStevajo in sprejemajo in da bodo vsaj
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do neke mere uspesSni pri svojem delu. SamosposStovanje, ki si ga pridobijo
ucenci v Soli, jih lahko opremi z "imunostjo " proti poznejSim nevarnostim, ki
lahko ogrozijo njihovo samozavest. Otrokom moramo pomagati razumeti, da
ne morejo vedno ugajati vsem ljudem in da se morajo znati po razocaranjih
spet postaviti na noge. Nauciti se morajo, da je treba biti zvest svojim
nacelom, ne glede na pritiske, ki jim je posameznik izpostavljen. Vse to je
temelj za osebno neodvisnost, svobodno odlo¢anje in odgovorno vedenje.

UCENJE SOCIALNIH SPRETNOSTI POVECA
UCINKOVITOST SOLE

Carl Rogers (1983) meni, da dobri medsebojni odnosi temelje na
spostovanju, razumevanju ("empatiji') in pristnosti. Ce nekoga spostujemo,
to pomeni, da je za nas pomemben, dragocen in enkraten. Razumeti nekoga
pomeni, da se znamo vziveti vanj in sprejeti njegovo misljenje in dejanja,
ceprav se nam zdijo morda c¢udna ali nerazumljiva. Pristen clovek je tisti, ki
je v resnici taksen, kot je videti, in mu zato lahko zaupamo, saj drzi dano
besedo in je odkrit v odnosih z ljudmi. Izredno pomembno je, da skusSajo vsi,
ki sodelujejo pri vzgoji mladih ljudi, v ¢im vecji meri razvijati te odlike, tako
pri sebi kot tudi pri ucencih. Roger pravi :

"Visja ko je stopnja razumevanja, pristnosti in spostovanja, ki so je delezni
ucenci od svojega ucitelja, vec¢ se bodo naucili".

Tudi raziskave Aspeya in Roebucka (1977) potrjujejo Rogerjevo staliSce, da
razvijanje spretnosti komuniciranja ucitelje osebnostno in strokovno bogati.
Ko so ocenjevali kakovost pouka v Stevilnih Solah v ZDA, so ugotavljali, kako
izredno pomembno je, da znajo ucitelji oblikovati zdrave medsebojne odnose
s svojimi ucenci, da znajo pokazati svoje spoStovanje in razumevanje in da
so iskreni v teh odnosih. Izkazalo se je tudi, da ucitelji, ki se za to niso
posebej izobrazevali, veCinoma niso obvladali spretnosti komuniciranja in da
SO s svojim ravnanjem ucence bolj zavirali, kot pa spodbujali k ucenju (pri
tem je treba poudariti, da ucitelji niso bili ni¢ slabsi kot sploSna populacija).
Izkazalo se je tudi, kako pomembna je vloga ravnatelja Sole, saj so se njegove
sposobnosti v vecini Sol odrazale tudi na uciteljih.

Poudariti je treba, da ima izobrazevanje uciteljevn na podrocju

komunikacijskih spretnosti prav presenetljiv vpliv na ucenje in vedenje
ucencev.
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"Izkazalo se je, da je izobrazevanje velikega Stevila uciteljev v posebnih
vescinah medsebojne komunikacije prineslo bistevno izboljSanje prisotnosti pri
pouku, Solskih uspehov in samopodobe ucencev. Pokazalo se je, da je
najpomembneje to, da se ucitelji naucijo pokazati svojim ucencem, da jih imajo
resnicno radi. S tem, da se naucijo spretnosti, ki jih potrebujejo za izrazanje
pozitivnega odnosa do ucencev, lahko veliko prispevajo k bolj ustvarjalnemu
delu v Soli (boljsi obisk pri pouku, vecja prizadevnost in boljsi ucni uspeh ter
boljsa izkoriscenost casa), pa tudi njim samim je delo v vecje zadovoljstvo.”

Prav posebno pozornost pa zasluzi primer ravnatelja Sole v Louisiani, ki je
organiziral izobrazevanje v komunikacijskih spretnosti za ucitelje Sole , kjer
je 98 odstotkov ucencev temnopoltih otrok iz okolij z nizkimi osebnimi
dohodki. V prvem letu izobrazevanja se je zgodilo naslednje:

»  Prisotnost ucencev pri pouku se je izboljSala in je bila visoka kot Se
nikoli poprej (91.2%), Stevilo primerov unicevalnosti in nasilja pa je
strmo padlo, tako da Sola tega zaskrbljujocega problema ni ve¢ poznala.

»  Letni odliv uciteljev je padel z 80 na O odstotkov; zaposlitev na Soli so
zaceli iskati tudi ucitelji z drugih Sol.

»  Uspesnost pri matematiki in branju se je v primerjavi z drugimi Solami
tega podrocja izredno izboljSala.

Ti dosezki so se nadaljevali Se v naslednjih letih.
1ZZ1V ZA PRIHODNOST

Mnoge Sole so dosegle uspehe na podroc¢ju razvijanja dobrih medsebojnih
odnosov. Vendar pa je Se vedno prevec tistih ucencev, ki jim Solske izkuSnje
rusSijo samosposStovanje, namesto da bi jim ga utrjevale. To Se zlasti velja za
manj sposobne ucence, ali pa za ucence, ki prihajajo iz druga¢nih kulturnih
okolij kot njihovi ucitelji in jih le-ti zato tezje sprejemajo. Ti otroci imajo
obcutek, da jih Sola zavraca, zato skusajo ohraniti obcutek lastne vrednosti s
tem, da si ustvarjajo identiteto, ki za Solo in njen sistem vrednot ni
sprejemljiva (Fuchs, 1968). Ni naklju¢je, da so mnogi otroci, ki kadijo in
segajo po drogah, slabi ucenci; njihovo vedenje lahko pomeni "mascevanje"
Soli, ki jih je po njihovem mnenju s tem, da jim ni dala okusiti uspeha,
zavrgla. Sola mora zelo paziti, da ne bi ustvarila problemov prav tam, kjer jih
skuSa reSevati, in da ne bi spodkopavala jaza pri tezje ucljivih in manj
uspesSnih posameznikih.
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Komunikacijske spretnosti so morda najpomembnejSe med vsemi veS¢inami,
ker nam omogocijo, da zivimo zZivljenje, ki nas izpolnjuje. Predstavljajo
temeljni del t.i."skritega" ucnega nacrta vsake pedagoSke ustanove. Te
spretnosti mora Sola obravnavati kot del celotnega Solskega okolja in kot del
sploSnega ucnega nacrta Sole. Ko razvijamo zdravstveno vzgojo na Solah,
moramo poskrbeti za to, da bo naSe delo temeljilo na zdravih medsebojnih
odnosih. Program zdravstvene vzgoje je lahko resnicno uspesen le takrat, ko
so ucitelji in ucenci zadovoljni, ko ¢cutijo, da jih drugi cenijo in razumejo in
ko so odprti in odkriti drug do drugega.
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SPREHOD Z ZAVEZANIMI OCMI

NAMEN KAJ POTREBUJEMO
Poudariti pomen zaupanja pri razvijanju | Preveze za oc¢i za polovico vseh
dobrih medsebojnih odnosov. udelezencev
TRAJANJE

Od 15 do 20 minut.

METODA

1. Navzoce razvrstimo v dvojice. Vsak par naj dobi po eno prevezo za oci.

2. V vsakem paru si eden zaveze ocCi, drugi pa ga popelje na kratek sprehod
po notranjosti zgradbe.

3. Po petih minutah pari zamenjajo vloge. Pot z zavezanimi ofmi naj se
konca v sobi, kjer se je zacela.

4. Ko se dvojice vrnejo, naj povedo, kaj se je dogajalo in kaksSne obcutke so
imeli.

5. Zdaj zberemo vse udelezence ob skupni, bolj splosni razpravi. Oglejmo si
strokovna, druga pa je lahko osebne narave: npr. izdaten pocitek.
"Opombe za vodjo".

OPOMBE ZA VODJO

Udelezenci bodo verjetno povedali, da so se pocutili odvisni in odgovorni
drug za drugega. To naj bo uvod v dejavnosti, ki sledijo in s katerimi zelimo
poudariti pomen dobrih medsebojnih odnosov za kvalitetno vzgojo in zdravje
ucencev. Morda je bolje, da prisotni sami pridejo do tega zakljucka, kot pa
da jim ga sami prevec ocCitno nakazemo.
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RAZVIJANJE SPOSOBNOSTI POSLUSANJA

NAMEN KAJ POTREBUJEMO
Spoznati elemente in pomen | List §t. 8b: Lista A in B - Navodila za
spretnosti poslusanja dejavno poslusanje”, stojalo s papirjem
in flomastre
TRAJANJE
Od 15 do 25 minut.
METODA

1. Udelezenci se razvrstijo v pare, kjer je eden od dvojice oseba A, drugi pa
oseba B. Vsak od njiju govori o necem, kar ga veseli in resni¢no zanima.

2. Oseba A naj si prebere navodila na svojem listu in jih upoSteva ob
posluSanju svojega partnerja, vendar naj napotke obdrzi zase. Prve so na

vrsti osebe B.

3. Po treh ali Stirih minutah naj se pari vrnejo v skupino. Osebe B
povprasajmo, kako so se pocutile, ko so jih poslusali. Njihovi obcutki

morajo biti dobri ali vsaj nevtralni.

4. Zdaj se udelezenci spet razvrstijo po parih in osebe B naj si preberejo
napotke za posluSanje na svojih listih. Zdaj naj osebe A govore osebam B.

5. Po treh do Stirih minutah se dvojice vrnejo v skupino. Osebe A naj
povedo, kaksni so bili njihovi obcutki, ko so partnerji poslusali njihovo
pripovedovanje. Verjetno se jim je zdelo, da jih zasmehujejo, njihovi

obcutki so bili precej slabi.

6. Udelezenci naj zdaj hitro in brez premisljanja odgovarjajo na vprasanja,

ki so napisana na stojalu:

» V Cem je pomen tega, da nas nekdo poslusa?

» Kako se pocutimo, kadar nas ne poslusajo?

» Kaj lahko storimo, da bo nas§ sogovorec vedel, da ga res pazljivo

poslusamo?

» Kako po partnerjevem vedenju sklepamo, da nas ne poslusa zares?
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List A - Navodila za dejavno poslusanje

Ko vas partner govori, ga zares pozorno posluSajte. Glejte ga,
ko govori, nagnite se k njemu in ne ozirajte se nemirno okrog
sebe. Pokazite mu, da ga poslusSate in sicer na ¢im bolj naraven
nacin: morda pritrjevalno zamrmrajte ali pa pripomnite "In
potem?" ali "Kaj res?", vendar njegovega govorjenja ne
prekinjajte z daljSimi pripombami.

List B - Navodila za dejavno poslusanje

Medtem ko vas partner govori

> pogledujte naokrog po sobi,

# prisluskujte pogovorom drugih v prostoru,

» tiho si brundajte predse,

» zavezujte si vezalke,

» pogledujte v torbo,

> brskajte po svojih papirjih.
Po kaksnih treh minutah partnerja prekinite in mu recite, da
ste se ob njegovem pripovedovanju spomnili neke prijetne
izkuSnje in mu zacnite pripovedovati o nje;j.
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ZIVLJENJSKE CRTE: KAJ MISLIM O SVOJEM IZOBRAZEVANJU?

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Preuciti, kako lahko Sola spodbuja | List St. 8c: "Primer zZivljenjskih crt',
samospostovanje in dobre medsebojne | stojalo s papirjem in flomastre

odnose.

TRAJANJE

Od

40 do 60 minut.

METODA

Vsak udelezenec naj dobi list St 8c "Primer Zivljenjskih ¢rt", veliko polo

papirja in pisalo.

Udelezenci naj si nariSejo svoje osebne zivljenjske cCrte, ki naj pokazejo

naslednje:

» mnenje o Solanju,

» mnenje o sebi med Solanjem,

# svoj ucni uspeh.

Zivljenjske c¢rte naj pokazejo spremembe med Solanjem in dejavnike, ki

so vplivali nanje. Udelezenci imajo za risanje na voljo petnajst minut.

Po petnajstih minutah, naj se udelezenci razvrstijo v skupine po tri in se

pogovore o svojih zZivljenjskih c¢rtah. Ugotovijo naj, v kolikSni meri je

njihovo mnenje o lastnem Solanju vplivalo na njihov dejanski Solski

uspeh oziroma obratno.

Vsi skupaj se nato pogovorimo o naslednjih vprasanjih:

# V kolikSni meri lahko mnenje, ki ga imamo o sebi, vpliva na nas
Solski uspeh in obratno?

» Kaj vse vpliva na mnenje, ki ga imamo o sebi in o svojem
izobrazevanju?

» V kolikSni meri lahko Sola vpliva na te dejavnike?

» Ali bi z dejavnostjo "Zivljenjske ¢rte" lahko spodbudili svoje ucence ali
pa sodelavce, da bi zaceli razmisljati o teh vprasanjih?

OPOMBE ZA VODJO

Ko udelezencem razdelimo liste 8c, jih spomnimo, da je na njih prikazan le
primer. Njihove Zivljenjske ¢rte so seveda lahko povsem drugacne. Povejmo

jim

tudi, da naj povedo le tisto, kar sami zelijo.

Dejavnost "Zivljenjske ¢rte" lahko uporabimo pri obravnavanju najrazlicnejsih
vpraSanj, povezanih z razvojem posameznika in institucij.
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Moja
starost

(leta) | D 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Moj uspesno opravljen uspesno opravljen
solski | slabsi izpit
zacetek
uspeh slaba Sola
nova Sola
slabi ucitelji RJeNSE
: polenil(a) sem se!
i malo sem

dMOJ nova $ola zrasel(a) _——
odnos  {edat vSe€ mi je
do Zole ) G zahtevnejSe delo

strah pred dolgocasim ; .
nove Solo se dolgocas mi je,
sovrazim ucitelje
drugi otroci me
Moj R ustrahujejo
recen
d:(::g: o bolj ¢eden(a)

Scm dobim veé

prijateljev

mislim, da
sem neumen(a) debel(a) sem
in grd(a)

Primer Zivljenjskih ¢ért

(Kaj mislim o svojem izobrazevanju?)
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VAJA GRAFITI

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Ugotoviti, kako lahko $ola utrjuje |List §t. 8d z naslovom "V Soli, kjer
samospostovanje in gradi zdrave | vladajo zdravi medsebojni odnosi’,
medsebojne odnose v Solski skupnosti. | papir na stojalu, flomastre, maso za

pritrjevanje (blu-tac) ali risalne

TRAJANJE zebljicke

Od

35 do 45 minut.

METODA

Na stene pritrdimo tri pole papirja z napisom "V SOLI, KJER VLADAJO
ZDRAVI MEDSEBOJNI ODNOSI... . Ob vsaki poli naj bodo pisala.

Dejavnost poteka v parih. Le-ti naj se odlocijo, kako bi dokoncali stavek
in naj svoje odgovore zabelezijo na papir.

Ko napiSejo odgovor, poiScejo Se drugega partnerja in skupaj sestavijo Se
drugacen odgovor ter ga napiSejo. To ponavljajo, dokler jim ne zmanjka
zamisli.

Po desetih minutah oz. ko opazimo, da delovna energija popusca,
razporedimo udelezence v skupine po tri in jim razdelimo liste §t. 8d. Ce
jim je kakSen odgovor na listu vSec, ga lahko dodajo svojemu seznamu.
Zdaj naj ugotovijo, kaksSne so razlike in podobnosti med izkusnjami na
njihovi Soli in tistimi, ki so zapisane na steni.

Vsaka skupina naj razporedi odgovore po pomembnosti in izbere pet
najpomembnejSih znacilnosti Sole, na kateri vladajo zdravi medsebojni
odnosi.

OPOMBE ZA VODJO

Udelezencem v spodbudo lahko najprej sami napiSemo enega svojih
odgovorov. Glasi se lahko:

Med ucenci in ucitelji poteka iskrena in odprta komunikacija.
Starsi so na Soli vedno dobrodosli.

116




Promocija zdravja mladih v Evropi

V SOLI, KJER VLADAJO ZDRAVI MEDSEBOJNI

YYYYYVYY

Y Y Y Y Y Y YYYYYYYYYYY

ODNOSI:

se nikomur ni treba pretvarjati;

se vsi pocutijo razumljene;

vlada vzdusje zaupanja in medsebojne podpore;

poteka odkrita in neovirana komunikacija;

nihce ne skriva custev in se o njih vsi odkrito pogovarjajo;
imajo tezave za nekaj normalnega in jih konstruktivno resujejo;

lahko vsi prispevajo svoje zamisli; dobre ideje tudi uresnicijo, ne glede na
to, Cigave so;

ljudje cutijo, da jih upostevajo in cenijo;

ni medsebojnega obtozevanja, govor je vedno le o problemu;
zastavljeni cilji so uresnicljivi;

pravila, omejitve in odgovornosti so jasno dolocene;

vodstvo je pozitivho naravnano in ima jasno opredeljena nacela;
ljudje vedo, za kaj so nagrajevani,

vodilo je nagrada in ne kazen;

zivljenjski nazor je jasno opredeljen, skupne pa so tudi vrednote;
ucenci sodelujejo pri reSevanju problemov, ki se nanasSajo nanje;
zaupanja ne zlorabljajo;

nihce se nikomur ne posmehuje;

ni izsiljevanja in ustrahovanja;

starsSi so vedno dobrodosli;

probleme vzamejo resno;

spodbujajo razlicna mnenja in kritiko;

je veliko smeha;

je tudi tveganje.
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GRB

NAMEN

KAJ POTREBUJEMO

Ustvariti in gojiti dobre odnose v
skupini.

TRAJANJE

Od 20 do 30 minut.

List §t. 8e: " Grb", pastelne svin¢nike
ali flomastre.

Kvadrant st.1: Nekaj,
pocnete, ko ste prosti.
Kvadrant S§t.2: Nekaj pozitivhega o
vasSem delu.

Kvadrant $t.3: Nekaj, kar bi radi
dosegli.

Kvadrant St.4: Nekaj pozitivhega o
svojem zivljenju.

kar radi

METODA

1. Vsak udelezenec dobi po en list z naslovom "Grb". Pojasnimo pomen

kvadrantov.

2. Prisotni naj v vsak kvadrant nekaj nariSejo, na trak pa naj vpiSejo geslo,
ki jih po njihovem mnenju najbolje opiSe, oziroma nekaj, po cemer bi
radi drugim ostali v spominu (10 minut).

3. Nato naj udelezenci drug drugemu pokazejo svoje grbe.

4. Sledi pogovor o tem, kaksni so nasSi obcutki ob tej vrsti predstavljanja in
o tem, kako lahko to dejavnost uporabimo v Soli.

OPOMBE ZA VODJO

Ce kdo od udelezencev vztraja pri tem, da ne zna risati, lahko namesto tega
piSe, vendar Se enkrat poudarimo, da so risbe lahko povsem preproste in da
pri tej vaji nikakor ne gre za preskus risarskih spretnosti.
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"

GRB
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Deveto poglavje

ASERTIVNOST

Temelj vseh medsebojnih odnosov je potreba po pravem ravnovesju med
lastnimi Zeljami in Zeljami drugih ljudi. NaSe vedenje mora odrazati naSe
spostovanje do drugih, pa tudi hotenje, da bi si zagotovili spoStovanje
drugih. To vedenje lahko oznacimo kot "asertivno". Pomaga nam, da
dosezemo, kar si zelimo, ne da bi pri tem Skodovali drugim. TakSno vedenje
je prav nasprotno "pasivhemu" vedenju, ko dopuScamo drugim, da
zadovoljijo svoje potrebe na nas§ racun. Razlikuje se tudi od "agresivnega"
vedenja, ko skuSamo doseci svoje cilje tako, da pri tem izkoriS¢amo druge
ljudi in se ne menimo za njihovo mnenje, ter od "manipulativnega" vedenja,
ko za doseganje svojih ciljev izkoriScamo druge, ne da bi se ti tega sploh
zavedali.

Spodaj so predstavljene razlicne vrste vedenja:

KDOR JE ASERTIVEN ...

samozavestno, odkrito in neposredno prosi za nekaj, kar si zeli;
si prizadeva, da bi "zmagali" obe strani, ¢e je to le mogoce;

si zeli, da bi ga imeli drugi radi, vendar ne na racun lastnih pravic;

YYVYY¥Y

se vede do drugih ljudi pozitivnho; ¢e mu je kdo vSe¢, mu to pove in ga
pohvali;

¥

drugim odkrito pove, da mu ni vSe¢ njihovo vedenje, ne da bi jih s tem
ponizeval,

zna izrazati svoja custva;
dobro pozna svoja Custva, svoje dobre strani in slabosti;

rada ga ima vecina (razumnih) ljudi;

YVYVYY

navadno dobi to, kar si zeli.
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v

Y

YYYYVYVYY

YYYYYYVYVYVY

KDOR JE PASIVEN ...

ne prosi za tisto, kar si zeli;

bolj se ukvarja s tem, kako bi ugajal drugim kot pa z uresnicevanjem
svojih zelja;

upa, da bodo drugi sami uganili, kaj si Zeli;

pusti drugim, da pocnejo, kar jih je volja;

skriva svoja Custva in kopici zamere;

se pritozuje vsem drugim, le tistemu ne, ki mu je pritoZba namenjena;
misli, da je Sibkejsi, kot je v resnici;

dovoli, da se drugi sploh ne zmenijo zanj in ljudi spravlja v zadrego;

navadno ne dobi tistega, kar si zeli.

KDOR JE AGRESIVEN ...

zahteva, kar si zeli;

hoce na vsak nacin zmagati, pa Ce je to drugim vSec ali ne;
da doseze svoje cilje, uporabi vse metode;

vpije, grozi in ponizuje ljudi in je nasilen;

njegovo vedenje do drugih je razdiralno;

obnasa se, kot da ima vse pravice le on, drugi pa nobene;
ponavadi ga ne marajo in se ga bojijo;

pogosto doseze, kar si zeli.
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KDOR MANIPULIRA Z DRUGIMI ...

» nakazuje, vzdihuje ali kako drugace z govorico telesa opozarja na to, kar

si zeli;

» uporablja custveno izsiljevanje, zapeljevanje in vceplja obcutek krivde;

2 nocCe, da bi drugi opazili njegovo zmago, da ga slucajno ne bi zato
zasovrazili;

ne pokaze svojih custev in kopici zamere;

se pritozuje in izkoriS¢a druge;

delyje skrivoma "za kulisami ";

ponavadi mu ljudje ne zaupajo in ga nimajo radi;

YVY VWY

vCasih doseze, kar si zeli.

ASERTIVNOST V SOLI

Asertivnost izboljSuje telesno zdravje, ker ucencem pomaga, da se znajo
upreti pritiskom in napeljevanju k nezdravemu in samounicevalnemu
nacinu zivljenja; sem sodijo kajenje, uzivanje drog, prehranjevanje s prazno
"hitro" hrano in tvegana spolnost, v kar jih lahko premamijo vrstniki in
mnozicna obcila. Asertivnost pa daje uciteljem in ucencem obcutek, da
obvladujejo svoje zivljenje in zato lahko najdejo cas tudi za dejavnosti, ki
krepijo zdravje, npr. za telovadbo in meditacijo, hkrati pa jih motivira, da Se
naprej vztrajajo pri takSnem nacinu zZivljenja.

Asertivnost izboljSuje socialno zdravje s tem, da povezuje ucence in ucitelje
in jim pomaga pri timskem delu in uresniCevanju skupnih ciljev. Kadar
ljudje cutijo, da jih drugi cenijo in so jim naklonjeni, so bolj odlo¢ni in bolj
delavni ter ne izgubljajo Casa s pritozevanjem in s kuhanjem zamer. Za
kopicenje problemov je veliko manj moznosti, e se znajo o njih odkrito
pogovoriti in jih skuSajo reSevati z medsebojnim dogovarjanjem. Marsikdo je
pripravljen sodelovati s svojimi zamislimi, ¢e ve, da ga bodo drugi poslusali
in uposStevali. Kot smo omenili ze v poglavju "Medsebojni odnosi in
samospostovanje", so na Solah, kjer so spodbujali odkrite in prisr¢ne odnose,
ugotovili prav presentljivo izboljSanje vedenja in Solskega uspeha ucencev
(Aspey in Roebuck, 1977).
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SPRETNOST ASERTIVNOSTI

Rezultati asertivnhega vedenja niso vidni takoj, vendar pa so navadno zelo
osrecujoci. Pomembno je, da osvojimo spretnosti asertivnosti in da se jih
naucijo tudi nasi ucenci, saj se jim tako ne bo treba odvajati slabih navad,
ko bodo odrasli.

Spodaj je nekaj najpomembnejSih asertivnih spretnosti.

PRESODIMO, CE JE ASERTIVNOST RES
NAJUSTREZNEJSI NACIN

Biti asertiven ni vedno enostavno, Se zlasti ne, ¢e nas drugi ne razumejo ali
pa nas skuSajo pri tem ovirati. Asertivnost zato ni vedno najpametnejSa
odlocitev. Presoditi moramo, Ce je asertivno vedenje vredno truda in ¢e bo ta
trud poplacan. Vcasih se je bolje odlociti za kakSen drug nacin, ali pa
pocakati na bolj primeren ¢as. Asertivnost ni ¢udezni recept za druzbeno
uspesSnost. Nekaterim se zdi, da jih z asertivnostjo ogrozamo, ali pa se jim
zdimo sebicni. Se zlasti tezko je nenadoma postati asertiven z ljudmi, do
katerih smo imeli prej pasiven ali pa manipulativen odnos (npr. uc¢enec do
ucitelja, otrok do starSev, zena do moza, podrejeni do nadrejenega). Zato
izberimo pravi trenutek, napredujmo korak za korakom in ne pricakujmo
takojSnjih rezultatov.

PREDEN ZACNEMO NASTOPATI ASERTIVNO, UTRDIMO
SVOJO SAMOZAVEST

Nas samopogovor naj bo pozitiven

Nacin, kako se vedemo do drugih, je v veliki meri odvisen od mnenja, ki ga
imamo o sebi, to mnenje pa si lahko oblikujemo tudi s samopogovorom. Ce
si napiSemo "pozitiven scenarij" za svoje miSljenje in vedenje, nam ta
pozitivna navodila sCasoma preidejo v kri in na svet in sebe v njem zacnemo
gledati v drugacni, bolj pozitivni lu¢i. Samounicujo¢, negativnho naravnan
samopogovor nadomestimo s pozitivnimi izjavami o sebi. Prepricajmo se, da
"to zmoremo", in ne pustimo se zbegati s premisljevanjem o tem, kaj vse nam
gre lahko narobe.
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Spomnite se, s katerimi besedami nagovarjate sebe in druge. Poskusite
spremeniti naslednje izjave:

ne morem \% nocem

potrebujem \% hocem

moram v odlocil(a) sem se, da bom ...
moral(a) bi \4 lahko bi

Bodite prijazni do sebe

Bodite zadovoljni z majhnimi koraki. Ne zastavljajte si neuresnicljivih ciljev
in neizvedljivih nacrtov. Napredujte tako, da uspehu, ki ste ga dosegli,
naslednji dan spet dodate manjsi dosezek. Nagradite se za dosezene uspehe.
Ob vsakodnevnih zmagah si vecCkrat podarite kakSno darilo, npr. novo
knjigo, od casa do casa pa tudi kaj dragocenejSega (npr. pocitnice).
Spominjajte se le svojih uspehov in zmag in pozabite neuspehe. Ce dozivite
poraz, se ne obsojajte in ne imejte obcutka krivde. Recite si, da je to pac
koristna izku$nja, ki vam bo pomagala, da boste naslednji¢ uspeli. Cas
prezivljajte z ljudmi, ki vas imajo radi in se strinjajo z vami. Ne prizadevajte
si priti v druzbo ljudi, ki vas ne cenijo; dopovejte si, da niso vredni vasega
truda in da so pac veliko zamudili, ker vas niso spoznali.

V mislih si zavrtite film o vasi uspesSnosti.

V mislih predelajte naloge, ki ste si jih zastavili. Zavrtite si film o tem, kako
polni zaupanja vase izpolnjujete zastavljene naloge in na koncu dosezete
svoje cilje.

KAKO OBRAVNAVAMO DRUGE

Bodite jasni, neposredni in natanc¢ni

To kar mislite, povejte brez nepotrebnega besedicenja, brez opravicevanja ali
izgovarjanja in ne bodite agresivni. Govorite le o eni stvari hkrati. Ne begajte
ljudi. Osredotocite se na trenutno dogajanje in ne uporabljajte primerov iz
preteklosti, saj so drugim ti dogodki gotovo ostali v drugacnem spominu.

Govorite v prvi osebi

Prevzemite odgovornost za svoje izjave in ne skusSajte prikazovati lastnega
prepricanja tako, kot da gre za sploSno veljavno mnenje ali za mnenje vasega
sogovorca. Raje uporabljajte trdilne stavke kot vprasanja .
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Spremenite:

Se ti ne zdi, da bi moral? \Y% Mislim, da bi bilo bolje, ce ...
Vsi so prepricani, da ... \Y Preprican(a) sem, da ...
moram v odlocil(a) sem se, da bom ...

Ne dolocajte stvari namesto drugih in ne dovolite, da bi to poceli drugi
za vas.

Ne dopovedujte ljudem, kaj cutijo, kaj potrebujejo, kaj si mislijo ali kaj naj
storijo. Prav tako ne dovolite, da bi drugi to poceli vam. Ne bodite odvisni od
drugih pri ustvarjanju lastnega sveta.

Ne trdite, da gre za dejstva, kadar gre v resnici le za vaSe mnenje ali
'''' ", namesto
"Zdi se mi, da ..."

Dajajte in sprejemajte spodbude.

Prijazno in z vidnim zadovoljstvom sprejmite pohvalo ali dobro oceno.
Zahvalite se in povejte, da vam je res v veliko veselje. Ne zavracajte pohval in
ne sumnicCite tistega, ki vas je pohvalil, ¢eS da ima do vas manipulativen
odnos. Ce vam je kdo vSe¢ ali ¢e cenite njegova dejanja, mu to jasno in
odkrito povejte.

KADAR VAS KRTIZIRAJO

Upostevajte kritiko in odgovorite nanjo asertivno.

Kritika je lahko koristna povratna informacija. Ne hitite s takojSnjim
napadom na tistega, ki vas kritizira, temvec¢ ga raje pazljivo poslusajte.
Iskreno se vprasajte, ¢e ni kritika morda upravicena in ¢e ugotovite, da je, se
odlocite za morebitne spremembe in se nato zahvalite za kriticne pripombe.
Ce so vas kritizirali po krivici, to jasno povejte na pozitiven in asertiven
nacin.

KAKO RAVNATI V SPORIH

Telesna govorica in glas naj ustrezata vasim besedam.

Ko govorite, stojte vzravnano, glejte sogovorca v oci, pocCasi in pravilno
dihajte, govorite pocasi, jasno in razlo¢no in ne delajte zivénih kretenj; ne
vpijte, Ce ste jezni in razburjeni, se ne smehljajte.
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Skusajte najti izhod za obe strani.

Ne zaostrujte polozaja in ne vztrajajte pri tem, da mora v sporu nekdo vedno
zmagati. Morda bi se vas sogovorec rad pogajal, zato ga pazljivo poslusajte,
skuSajte ugotoviti, kaj bi rad, sprasujte in skuSajte skupaj z njim najti
reSitev, sprejemljivo za oba. UposStevajte in priznavajte tudi staliSce
nasprotne strani.

Obdrzite rdeco nit.

Kadar bi se drugi radi oddaljili od sporne teme, uporabite metodo
"pokvarjene plosce". V nedogled ponavljajte isto misel in se trdno oklepajte
teme pogovora. Ce se vam zdi ta metoda le preve¢ neumna in agresivna,
poskusite z "razumevajoco pokvarjeno plosco", ko najprej povzamete obcutke
sogovorca, nato pa spet ponovite svojo misel, npr. "Seveda razumem, da
mora$ v banko, vendar ne nameravam iti na to predavanje namesto tebe".

Skusajte obdrzati nadzor nad razpravo in ohranite mirno kri.

Ce se zacne pogovor zaostrovati, si vzemite "¢as za premislek’, ki je potreben,
da bi se ohladile vroce glave, ali pa skuSajte za nadaljnjo razpravo poskrbeti
nevtralnejSe okolje.

VIRI IN PRIPOROCILA ZA NADALJNJE BRANJE

Aspey, D. & Roebuck, F., "Kids Don't Learn From People They Don't Like",
Human Resource Development, Human Resource Development Press,
Massachusetts, USA, 1977.

ISBN 0-914234-85-4

Harris, T.A., 'I'm OK, You're OK", Pan, London, England, 1973.
ISBN 0-330-23543-5

Hopson, B. & Scally, M., 'Lifeskills Teaching Programme", Lifeskills
Associates, London, England.

Book 1 ISBN 0-907042-00-7
Book 2 ISBN 0-907042-01-5
Book 3 ISBN 0-907042-04-X
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KAJ JE ASERTIVNO VEDENJE

NAMEN KAJ POTREBUJEMO
Pojasniti, kaj pomeni biti asertiven. List §t. 9a: Kviz - Kaj je asertivno
vedenje?
TRAJANJE
Od 15 do 20 minut.

METODA

1. Vsak udelezenec naj dobi kopijo lista 9a Kviz - Kaj je asertivno vedenje?

2. Pojasnimo, da nam kviz pokaze ve¢ moznih reakcij v doloc¢eni situaciji in
vprasajmo udelezence, kdaj gre za asertivno, agresivno,
manipulativno ali pasivno reakcijo.

3. Udelezenci naj vprasalnik izpolnjujejo v dvojicah.

4. Ob koncu vse skupaj zaprosimo za mnenje o kvizu, Se zlasti o reakcijah,
ki jih niso znali prav opredeliti oz. o katerih so imeli razlicna mnenja.

OPOMBE ZA VODJO
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KVIZ: KAJ JE ASERTIVNO VEDENJE?

Kviz prikazuje nekaj situacij in moznih reakcij nanje. V okvircke vpisSite, za
kaksno reakcijo gre: asertivno, agresivno, pasivno ali manipulativno
(asertivna reakcija ni vedno najustreznejsa).

Situacija st. 1

S prijatelji se odlocate za restavracijo. Eden od njih vztraja pri restavraciji, v
kateri ste Ze bili in se vam ni zdela prav posebno dobra.
Recete mu :

1. "Nigovora ! Kaj si nor, da silis tja?"

2. V to restavracijo pa res ne bi zelel(a) iti. Zadnji¢ sem tam
jedel(a) slabo in drago. Kaj, ko bi §li rajsi k Modremu zmaju?

Slisal(a) sem, da je tam zelo v redu.

3. Pravzaprav ne bi prevec rada Sel(Sla) v to restavracijo, a ¢e bi ti

rad(a) tja, pa¢ nimam druge izbire. Ce bo zani¢, bos ti kriv(a)."

4. 'Ja, fino, pojdimo tja!"

Situacija st. 2

Ste v baru s svojim Sefom. Tja sta prisla z njegovim avtom. Precej je spil pa
tudi vi ste okajeni. Cas je, da gresta, vi pa ugotovite, da nobeden od vaju ni
sposoben za varno voznjo. Va$ Sef trdi, da je z njim vse v redu in da vas bo
peljal domov .

Recete mu:

1. "Hvala, res prijazno od tebe".

2. V to restavracijo pa res ne bi zelel(a) iti. Zadnji¢ sem tam
jedel(a) slabo in drago. Kaj, ko bi §li rajsi k Modremu zmaju?

Slisal(a) sem, da je tam zelo v redu.

3. Pravzaprav ne bi prevec rada Sel(Sla) v to restavracijo, a ¢e bi ti
rad(a) tja, pa¢ nimam druge izbire. Ce bo zani¢, bos ti kriv(a)."

4. 'Ja, fino, pojdimo tja!"
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Situacija st. 3

Radi bi, da bi naslednji mesec obelezili vaso okroglo obletnico.
Recete:

1. "Ta moj rojstni dan bi pa res rad(a) praznoval(a), kot je treba.
Zelo rad(a) bi, da bi ti imel(a) za ta dan v nacrtu proslavo."

2. "Nacrtujes za naslednji mesec kaj posebnega?"

3. Ne verjamem, da si se spomnil(a), a naslednji mesec imam

rojstni dan. Kaj, ko bi za spremembo vsaj enkrat nekaj

naredil(a) zame?"

4. '"Jana mi je danes povedala, kaksno presenecenje ji je pripravil

moz za njen Stirideseti rojstni dan. Za konec tedna jo je peljal

na krasen izlet. Kaj ni to lepo?"

Situacija st. 4

V razredu, kjer ucite, je eden od ucencev do vas nesramen.
Recete mu:

1. "Spravi se ze nazaj v svojo luknjo, Janez!"

2. "Tole pa res ni prevec lepo od tebe, Janez, kaj misliS?"

3. '"Janez, nikoli ne govorim s teboj na tak nacin in zato nocem,

da kdo drug tako govori z menoj. Nikoli ve¢ se tako ne
obnasaj!"

4. '"Nekdo, ki sem ga videl, kako je med malico kadil in sem ga

pustil oditi, je v nevarnosti, da bo moral k ravnatelju, ¢e ne bo
pazil, kaj govori."
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BODITE ASERTIVNI!

NAMEN KAJ POTREBUJEMO
Opredeliti sestavine in veScCine | List §t. 9b: "Igranje viog v dolocenih
poslusanja. situacijah”, papir na  stojalu,
flomastre
TRAJANJE

Od 45 do 60 minut.

METODA

1. Udelezence razvrstimo v skupine po tri.

2. Vsaka skupina dobi kopijo kartic "Igranje vlog v dolocenih situacijah" in
si izbere eno od opisanih vlog.

3. Eden od udelezencev zdaj v vsaki od opisanih situacij vadi asertivnost,
drugi mu nasprotuje, tretji pa je opazovalec, ki dogajanje komentira.
Nato to ponovimo $§e z drugima dvema karticama, ki opisujeta drugacne
situacije.

4. Za vsako situacijo imamo na voljo priblizno deset minut, pet minut pa je
namenjenih kometiranju igre in razpravi.

OPOMBE ZA VODJO

Morda bo najbolje, ¢e razpravo in komentiranje vlog organiziramo na

naslednji nacin:

» Zacne naj tisti, ki se je vadil v asertivnosti. Prvi naj oceni, kako je odigral
vlogo.

» Prednost imajo pozitivhe ocene. Vsak naj najprej pove, kaj je bilo v igri
dobro, in Sele potem, kaj bi bilo lahko boljSe.

» Namesto kritike naj udelezenci predlagajo izboljSave. Negativna kritika
ni dovoljena, tudi nastopajocemu ne, pa¢ pa so dobrodosli predlogi o

tem, kako bi se dalo vlogo bolje odigrati. Kdor nima nobenega predloga,
naj raje molci!
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BODITE ASERTIVNI

Situacije za igranje vlog

Preglejte opisane situacije in si izberite eno vlogo. Da bi se bolj domace
pocutili v njej, si jo lahko po svoje popestrite z razlicnimi podrobnostmi. V
izbrani situaciji nastopa tudi drugi ¢lan vasSe skupine, tretji pa dogajanje
opazuje. Ce je na voljo dovolj ¢asa, poskusite dvakrat.

Ko ste koncali z eno situacijo, se lotite druge in menjavajte vloge. Za vsako
imate na voljo 10 minut.

Bistvo te vaje je, da v vseh situacijah vadite asertivno vedenje (ne agresivno,

pasivno ali manipulativno). Naloga opazovalca pa je, da spremlja dogajanje
in vam s komentarji in predlogi pomaga do bolj asertivnhega vedenja.

Situacija A

Pred kratkim ste v svojih prostorih na Soli prepovedali kajenje, vendar Se
niste povsod namestili obvestil, da kajditi ni dovoljeno. V vaso sobo stopi
sodelavec(ka) in si brez vpraSanja prizge cigareto.

S pomocjo asertivnhih metod ga (jo) skusajte prepricati, naj ugasne
cigareto.

(Opomba za kadilca: ste strasten(a) kadilec(ka), ki le tezko zdrzi dolgo casa
brez cigarete. Po vaSem mnenju predstavlja politika "brez tobacnega dima"
omejevanje svobode in kratenje pravice do kajenja. Po drugi strani pa bi z
osebo, ki je nasprotnik kajenja, radi ohranili prijateljske odnose. Poskusite
obdrzati prizgano cigareto, ne da bi s tem to osebo uzalili.)
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BODITE ASERTIVNI

Situacija B

Pred kratkim ste kupili v bliznji trgovini kasetnik. Ko ste ga prinesli domov,
ste ugotovili, da ne dela. Danes imate v nacrtu neko raziskovalno delo in
zanj nujno potrebujete kasetnik. Odpravite se nazaj v trgovino, da bi
prodajalcu povedali, da hocete takoj nov aparat, ali pa naj vam vrne denar.

S pomocjo asertivnega vedenja poskusite dobiti nazaj vas denar.

(Opomba za prodajalca: Na zalogi nimate nobenega kasetnika te vrste in za
to ceno. Zadnje cCase ste imeli tezave s svojim Sefom, ki vam je ocital, da
kupcem prehitro vrnete denar in zdaj si ne bi radi spet nakopali tezav.
Poskusajte prepricati kupca, naj se oglasi naslednji teden, ko boste dobili
novo posiljko, ali pa naj primakne Se nekaj denarja za drazji aparat.

Situacija C

Oseba, s katero zivite v isti hiSi (zakonec, sin ali h¢erka, prijatelj - izberite
sami), ne sodeluje enakopravno pri gospodinjskih delih in se zanaSa, da
boste vecino hiSnih del opravili vi. Oba hodita v sluzbo, ko pa sta doma,
imata na voljo enako Casa.

Na asertiven nac¢in poskusSajte to osebo prepricati, naj doma vec¢ naredi.

(Opomba za lenuha: Dobro veste, da opravite manj gospodinjskih del. A kaj,
ko gospodinjstva ne marate, kljub temu da imate radi ¢isto in pospravljeno
hiSo. Druga oseba se ni nikoli pritozevala, zato ste mislili, da ji je
gospodinjsko delo vSec¢. Sami pa se ne bi radi lotili tega dela, raje imate manj
urejeno hiso, ali pa si najamete pomoc.)
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Situacija D

Kot ponavadi ste §li s prijateljem na kozarcek pijace. Vcasih ste ob takih
vecerih popili prav toliko kot vas prijatelj. Pred kratkim ste se odlocili, da
boste pili manj, vendar ste danes ze popili kozarcek vec¢, kot ste nameravali.
Zdaj je na vrsti prijatelj, da kupi pijaco.

Poskusite odkloniti ponujeno pijaco na asertiven nacin.

(Opomba za prijatelja: Vedno ste se veselili veCerov, ki sta jih s prijateljem ob
koncu tedna prezivela ob kozarcku alkohola. Res si ne Zzelite, da bi vam
prijatelj te vecere pokvaril z odklanjanjem pijace in vas pustil, da pijete sami.
Po vasem mnenju pripisujejo alkoholu preve¢ S§kodljivih ucinkov, saj
kozarcek pijace ni Se nikomur naredil ni¢ hudega. Prepricani ste, da si dela
va$ prijatelj preve¢ problemov in da bi mu najbolj koristil zabaven vecer z
veliko pijace .)
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Deseto poglavje

n SPOLNOST n

OSREDNJI POLOZAJ SPOLNOSTI

Spolnost je sestavni del naSega Zivljenja in osebne identitete in ima izjemen
vpliv na naSo osebnost. Pri ¢loveku se spolnost zacne z rojstvom in traja
dalec¢ v starost. Na naSe vrednote in nacela v zvezi s spolnostjo vpliva naSe
kulturno okolje, druzina, vera, vrstniki, prijatelji, ekonomski polozaj,
mnozi¢na obcila in, seveda, Sola. Razumevanje in sprejemanje lastne
spolnosti in spolnosti drugih ljudi je tako pomemben vidik naSega Zivljenja,
da ucenja o spolnosti nikakor ni moc¢ prepustiti nakljucju.

KAJ JE SPOLNA VZGOJA?

Prav tako kot na spolnost tudi na spolno vzgojo vplivajo druzbeni, verski in
politicni obicaji nekega druzbenega okolja. Pomen spolne vzgoje lahko
opredelimo le, ¢e vemo, kakSen je njen namen, z drugimi besedami, kaksno
znanje, custvovanje in ravnanje bi radi posredovali mladini. Kljub razlikam
med evropskimi drzavami lahko opredelimo skupne splosne cilje te vzgoje.
Pojav virusa HIV in aidsa je v javnosti moc¢no utrdil prepricanje o pomenu
skrbno nacrtovanih Solskih programov spolne vzgoje. Pomembno je, da ne
gledamo na spolno vzgojo zgolj kot na nacin preprecCevanja in boja proti
spolno prenosljivim boleznim in z njimi povezanimi problemi. Spolna vzgoja
prispeva k samoizpolnitvi posameznika, k oblikovanju njegove celotne
osebnosti in k polnejSim medc¢loveskim odnosom.

Dilys Went v svoji domisSljeni, a precej provokativni knjigi piSe, da si moramo
pri spolni vzgoji zastaviti vsaj sedem Sirsih ciljev:

boj proti neznanju in prizadevanje za boljSe znanje;

zmanjSanje obcutka krivde in bojazni;

boj proti izkoris¢anju;

spodbujanje odgovornega vedenja;

usposabljanje za sprejemanje odlocCitev na podlagi poznavanja dejstev;

YYVYVYYY

neovirana komunikacija o vprasanjih spolnosti;
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.
b

# usposabljanje bodoc¢ih starSev in vzgojiteljev za spolno vzgojo svojih
otrok.

Ceprav je naslednji cilj ze zajet v zgoraj nastetih, pa ne bo odve¢, ¢ce ga Se
posebej opredelimo:

» oblikovanje zavesti o pomenu samospoStovanja in spostovanje drugih za
dobre medcloveske odnose.

UCITELJ KOT KLJUCNI VIR

V okviru programa spolne vzgoje je precej vpraSanj, ki jih morajo ucitelji
temeljito obdelati preden zacno s poukom spolne vzgoje. V tem programu so
prav ucitelji najpomembnejsSi vir informacij. Nacin, kako ucitelj ucencem
odgovarja na zastavljena vpraSanja, kako razmiSlja o razlicnih staliS¢ih do
posameznih vpraSanj in zlasti njegov odnos do vpraSanj in odgovorov
ucencev, najbolj neposredno vplivajo na to osvojeno znanje ucencev.
Pomembno je, da ucitelji razumejo in sprejemajo svojo lastno spolnost in da
se znajo sproS€eno pogovarjati o vprasSanjih, ki se ticejo odnosov med
spoloma in spolnega vedenja.

Poleg rednega ucnega nacrta igra tudi "skriti" uc¢ni nacrt Sole pomembno
vlogo v spolni vzgoji ucencev. ZunajSolske dejavnosti, npr. Solski plesi,
dramske predstave in obiski doma, nudijo mladim obilo priloznosti, da
raziScejo svoje medsebojne odnose in spolnost. UCenci zunaj rednega ucnega
programa veliko svojega Casa in energije namenijo vprasanjem, povezanim s
spolnostjo in medsebojnimi odnosi, Se zlasti ko pridejo v puberteto. Ucitelji
se morajo tega dobro zavedati in morajo znati prisluhniti svojim ucencem.

KDAJ NAJ ZACNEMO S SPOLNO VZGOJO?

Velja prepricanje, da nastopi v ¢lovekovem razvoju to¢no dolocen cas, ko je
primerno zaceti s poukom spolne vzgoje. Zanimanje za spolnost, za izvor in
rojstvo otrok, pa tudi iskanje odgovorov na najbolj sploSna vpraSanja o
razmnozevanju cloveka ne poznajo starostne meje. Ko zacne otrok oblikovati
prve besede, si ze tudi oblikuje prve predstave o moskem in Zenski in se uci
prepoznavati posamezne dele cloveskega telesa. Z gotovostjo lahko trdimo,
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ima vsak otrok ob prihodu v Solo, ne glede na svojo starost, Zze neke svoje
poglede na c¢lovesSko spolnost. Mednarodne raziskave Goldmanov so potrdile,
da se otroci zavedajo spolnosti ze zelo zgodaj, vendar ne poznajo vedno
resnicnih dejstev. Znanstvenika menita, da so nevedni otroci manj zasciteni
pred nevarnostmi, ki jih predstavljajo odrasli s slabimi nameni, pred
spolnimi boleznimi in nezazeleno nosecnostjo. Otroci, ki niso bili delezni
prave spolne vzgoje, si radi sami izmiSljajo "dejstva" o spolnosti, le-ta pa so
navadno napacna in zavajajoca. TakSno "znanje" je slaba podlaga za
nadaljnje ucenje in zivljenje. Dejstvo, da se spolna vzgoja zacCne ze v
predsolskem obdobju, je treba uposStevati ob vstopu v Solo in graditi naprej
na teh osnovah.

VPRASANJA OTROK

Vprasanja, ki jih zastavljajo otroci, moramo upoStevati in nanja
odgovarjati odkrito in tako izérpno, kot je to potrebno. Naloga Sole pa je, da
otrokom in mladostnikom ponudi izdelan program spolne vzgoje,
prilagojen njihovi razvojni stopnji. K pomembnejSim vpraSanjem se
moramo vracati skozi vse obdobje Solanja. Ob tem moramo razvijati in
poglabljati nacela, dejstva in misljenje ucencev, ali pa na ze utrjenih osnovah
v skladu z razvojnimi potrebami ucencev graditi nova dejstva in odnose. Ta
spiralna oblika pouka je osnova programa spolne vzgoje za vse ucence, ne
glede na njihovo starost ali stopnjo razvoja.

In kaj naj bi o spolnosti vedeli ucenci pred zakljuckom osnovne Sole?
Kaksno naj bi bilo znanje in razumevanje spolnosti ucencev, ko zapuscajo

srednjo Solo?

V obeh primerih moramo najprej opredeliti, kakSne so najmanjSe osnovne
zahteve ucnega nacrta, morda v okviru SirSega programa zdravstvene vzgoje.

OBLIKOVANJE PROGRAMA SPOLNE VZGOJE

Oblikovanje ucinkovitega programa pouka spolnosti ni lahka naloga.
Upostevati moramo razvojne potrebe otrok in mladostnikov, vzeti si moramo
cas za pogovor in razpravo in ustvariti za to primerno vzdusje. Ponovno
moramo pregledati podroc¢ja, ki smo jih Ze obravnavali in se soocCiti z novimi
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potrebami in novimi vpraSanji, ki so se medtem pojavila. Zavedati se
moramo obsega informacij s tega podrocja, ki jih otroci dobijo izven Sole, in
upostevati vplive vrstnikov, starSev, vzornikov in mnozi¢nih ob¢il. Ena od
naslednjih vaj nam bo v pomoc¢ pri podrobnejSem preucevanju Solskega
izobrazevalnega programa o spolnosti.

VIRI IN PRIPOROCILA ZA NADALJNJE BRANJE
Council of Europe, Report of 43rd European Teaching Seminar on
Education: "Teaching about AIDS", Council of Europe, 1989.

Goldman, R. & Goldman, J., "Children's Sexual Thinking", Routledge & Kegan
Paul, 1982.

Goldman, R. & Goldman, J., "Show Me Yours", Penguin, 1988.
Massey, D., "School Sex Education: Why, What and How. A Guide for
Teachers", Family Planning Association, London, 1991.

ISBN 0-903289-45-8

Myles, H., Gale, W., Szirom, T., Davidson, D. & Dyson, S., "Taught not
Caught”, Spiral Educational Resources, Australia, 1983.

Went, D., "Sex Education: Some Guidelines for Teachers”, Bell & Hyman,
1985.
ISBN 0-7135-2468-5

WHO/UNESCO, "Guide for School Health Education to Prevent AIDS and other
Sexually Transmitted Diseases”, UNESCO /Paris, 1989.

WHO/UNESCO, "Consultative Meeting of National Specialists on AIDS
Prevention - Final Report”, UNESCO /Paris, 1989.
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QOO

IZOBRAZEVANJE NA PODROCJU SPOLNOSTI

NAMEN KAJ POTREBUJEMO
Spoznavanje dejstev o spolni vzgoji. List §t. 10a "Izobrazevanje na podrocju
spolnosti.”
TRAJANJE
Od 30 do 45 minut.

METODA

1. Vsak udelezenec naj dobi po en izvod lista 10a.

2. Prisotni naj se skuSajo spomniti lastnih izkuSenj v 2zvezi s svojo
poucenostjo o spolnosti in naj odgovorijo na vprasanja na listu.

3. Zdaj naj se razvrstijo v skupine po tri, Stiri ali pet in naj si izmenjajo
izkuSnje in ugotovitve.

4. Ob zakljucku se vsi pogovorimo o skupnih izkuSnjah, oz. nacnimo
tezavna vpraSanja. KakSen pomen imajo lahko ugotovitve sodelujoc¢ih
skupin za spolno vzgojo v Soli ter za doloCanje casovnega okvira in
hitrosti pouka?

OPOMBE ZA VODJO

Pomembno je, da se lotimo te dejavnosti Sele po ustreznem ogrevanju.
Udelezencem povejmo, naj se sami odlocijo, o katerih izkuSnjah iz otrostva
bodo govorili in da lahko, ¢e zelijo, to vajo "preskocijo".
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IZOBRAZEVANJE NA PODROCJU
SPOLNOSTI

Pomislite na vaSe izkuSnje s poznavanjem spolnosti in odgovorite na
naslednja vpraSanja:

>

»>

Koliko ste bili stari, ko ste prvic doziveli nekaj, kar bi danes lahko
imenovali spolna izku$nja?

Koliko ste bili stari (priblizno), ko ste ugotovili, da ima beseda spolnost
prav poseben pomen? Se lahko spomnite, ob kaksni priloznosti?

Kdo vas je poucil o spolnosti (starsSi, ucitelj, prijatelji, bratje, sestre,
zdravnik, duhovnik, knjige, filmi, video, drugi)?

Kje ste najvec zvedeli o spolnosti (doma, v Soli, v klubu, med prijatelji,
drugje)?

H komu bi se obrnili po nasvet in pomo¢ ce bi imeli kakSen problem v

zvezi s spolnostjo (k materi, ocetu, bratu, sestri, prijatelju, zdravniku,
uciteljem, duhovniku, h komu drugemu)?

Menite, da ste bili dovolj pripravljeni za telesne in custvene spremembe
odrascanja? Kako bi se lahko bolje pripravili?

Katera vpraSanja oziroma skrbi v zvezi s spolom in spolnostjo ste imeli
kot mladostnik(ca)?
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OOO

ODGOVORI NA VPRASANJA UCENCEV

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

1. Poudariti, kako pomembno je | List St. 10b:"Nekaj znacilnih vprasanj
ustvariti v razredu vzduSje, ki | ucencev o spolu in spolnosti".
ucence spodbuja, da zastavljajo
vpraSanja.

2. Prakticne vaje, v katerih se
ucitelji vadijo, kako odgovarjati
na najbolj pogosta vprasanja
ucencev.

TRAJANJE

Od 30 do 45 minut.

METODA

1. Udelezence razdelimo v dve enaki skupini, v skupino 1 in skupino 2.

2. Clani skupine 1 naj sedejo na stole, razme§éene v krogu in sicer tako, da
so obrnjeni z obrazom proti nasproti stojecim praznim stolom.

3. Skupina 2 izbere vpraSanja z lista ali pa sestavi lastna vprasanja. Nato
clani skupine sedejo v zunanji krog. Obrnjeni proti partnerjem naj
zastavljajo vprasSanja in poslusajo odgovore. Za vsako vprasanje imajo na
voljo tri do Stiri minute.

4. Zdaj naj se cClani skupine 2 presedejo za eno mesto proti desni in
ponovijo vprasanje.

5. To naj ponovijo Stiri do pet krat.

6. Ko se zberejo spet vsi prisotni, naj ¢lani skupine 2 primerjajo zastavljena

vpraSanja. Kaj je znacilno za "dober" odgovor?

OPOMBE ZA VODJO
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NEKAJ ZNACILNIH VPRASANJ
UCENCEV O SPOLU IN SPOLNOSTI

Kaj je spol?

Od kod pridejo otroci?

Kako pride semencica do jajceca?

KaksSen je otrok v trebuhu svoje mame?

Kako se hrani otrok, ko je Se v mami?

Kako se rodijo otroci?

Zakaj so eni otroci decki, drugi pa deklice?

Kaj je to menstruacija?

Kaj vse lahko Skoduje nerojenemu otroku?

Kaj je carski rez?

Kaj je "varna spolnost"?

Kako pogosto imajo ljudje spolne odnose?
Katera kontracepcijska metoda je najboljsa?
Je normalno, Ce si zaljubljen v nekoga, ki je istega spola?
Kaks$ni so spolni odnosi med homoseksualci?
Je samozadovoljevanje Skodljivo?

Kako pride do erekcije?

Ali vsa dekleta pred menstruacijo obcutijo napetost?
Je kontracepcijska tabletka zanesljiva?

Kako se pravilno uporablja kondom?

Kako dobis spolno prenosljivo bolezen?

Ali so te bolezni ozdravljive?

Kaks$na je razlika med ljubeznijo in spolnostjo?

Kdaj si dovolj zrel za spolne odnose?
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QOO

IZJAVE MLADIH IN NJITHOV POMEN ZA SPOLNO VZGOJO

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Upostevati miSljenje in vedenje | List St. 10c: "Kartice z izjavami"
mladih pri nacrtovanju programov
spolne vzgoje.

TRAJANJE

Od 45 do 60 minut.

METODA

1. Udelezence razvrstimo v majhne skupine po tri ali Stiri.

2. Vsaki skupini damo komplet kart z izjavami, ki naj si jih ¢lani skupine
razdelijo med seboj.

3. Vsak od njih naj prebere izjave na kartici in zac¢ne z razpravo o tem,
kako naj te izjave upostevamo pri nacrtovanju programov spolne vzgoje v
Solah.

OPOMBE ZA VODJO
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KARTICE Z 1ZJAVAMI

Ne mores kar tako sesti in reci:
"No, zdaj se bova pa pogovarjala o spolnosti".
(dekle, 16 let)

Kadar si pijan,
ne pomisli§ na to, da bi uporabil kondom.
(fant, 14 let)

Homoseksualnost
se mi zdi ogabna in nenaravna.
(fant, 16 let)

Prvi¢ sem imel spolne odnose na obali v Spaniji, ko mi je bilo petnajst let.
In to le zato, ker nisem imel iti kam drugam.
(fant, 16, let)

Ce ti je fant res v§e¢, sploh ne pomislis:
"Joj, saj nima kondoma!"
(fant, 16 let)

Ko je najbolj razburljivo, ne mores reci:
"Pocakaj, grem po torbico."
(fant, 16 let)
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KARTICE Z 1ZJAVAMI

Iz principa ne bi nikoli kupila kondomov.
To je stvar fanta.
(dekle, 17 let)

Fantje, ki grejo ven s kondomi, lovijo dekleta
in prav vseeno jim je, s katero gredo v posteljo.
(dekle, 17 let)

Vse kar zanimivega pocnes,
poskusas skriti pred starsi.
(fant, 15 let)

Prijateljica pravi, da ne moreS$ zanositi,
ko to pocnes prvic.
(deklica, 14 let)

Ne doma ne v Soli
nas niso nicesar naucili o spolnosti.
(fant, 16 let)
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QOO

OBLIKOVANJE PROGRAMA SPOLNE VZGOJE

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Opredeliti klju¢ne prvine programa | Liste "Oblikovanje programov spolne
spolne vzgoje za otroke od cetrtega | vzgoje”
do Sestnajstega leta.

TRAJANJE

Od 40 do 60 minut.

METODA

1. Udelezence razvrstimo v §tiri manjSe skupine in vsaki dolo¢imo, katero
starostno obdobje ucencev bo obravnavala.

2. S pomocjo naslovov na listu naj vsaka skupina oblikuje svoj program.
Pod naslovom je na vsakem listu primer za lazjo razpravo.

3. Ena moznost je, da posamezne skupine predstavijo svoje zamisli Se
drugim v skupnem srecanju, druga pa, da se skupine na novo
oblikujejo, in sicer tako, da so v njih predstavniki za vsa starostna
obdobja in nato skupaj oblikujejo ves program za ucence stare od
Cetrtega do Sestnajstega leta.

OPOMBE ZA VODJO

To vajo lahko razSirimo z dodatnima naslovoma o Moznih odlocitvah in o
Vedenju, ki ga je treba upostevati.
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LIST ZA NACRTOVANJE PROGRAMA
SPOLNE VZGOJE

ZA STAROSTNO OBDOBJE / STOPNJO OD 4 DO 6 LET

ZNANJA / INFORMACIJE, KI JIH MORAMO VKLJUCITI V POUK

npr., Deli telesa - kako jih imenujem sam in kako jim recejo odrasli
Deli telesa pri fantih in pri dekletih

MISLJENJE, VREDNOTE IN CUSTVA, KI JIH MORAMO OBRAVNAVATI

npr., Prav je, da govorim o svojem telesu

SPRETNOSTI, KI JIH MORAMO VADITI

npr., Govorjenje od lastnem telesu
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LIST ZA NACRTOVANJE PROGRAMA
SPOLNE VZGOJE

ZA STAROSTNO OBDOBJE / STOPNJO OD 6 DO 9 LET

ZNANJA / INFORMACIJE, KI JIH MORAMO VKLJUCITI V POUK

npr., Kdo so ljudje, ki so mi najblizji?

MISLJENJE, VREDNOTE IN CUSTVA, KI JIH MORAMO OBRAVNAVATI

npr., Kaj si moji najblizji mislijo o meni in kaj jaz mislim o njih?

SPRETNOSTI, KI JIH MORAMO VADITI

npr., Prijazno govoriti z mojimi najbliZjimi in z drugimi ljudmi
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LIST ZA NACRTOVANJE PROGRAMA
SPOLNE VZGOJE

ZA STAROSTNO OBDOBJE / STOPNJO OD 9 DO 12 LET

ZNANJA / INFORMACIJE, KI JIH MORAMO VKLJUCITI V POUK

npr., Kaj pomeni, da si odrasel?
Kako vem, da odras¢am?

MISLJENJE, VREDNOTE IN CUSTVA, KI JIH MORAMO OBRAVNAVATI

npr., Kako se pocutim, ko odras¢am?

SPRETNOSTI, KI JIH MORAMO VADITI

npr., Kako naj se odzivam na nagajanje in kritiko?
Kako naj izvem stvari, ki me zanimajo?
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LIST ZA NACRTOVANJE PROGRAMA
SPOLNE VZGOJE

ZA STAROSTNO OBDOBJE / STOPNJO OD 12 DO 14 LET

ZNANJA / INFORMACIJE, KI JIH MORAMO VKLJUCITI V POUK

npr., Nacini kontracepcije

MISLJENJE, VREDNOTE IN CUSTVA, KI JIH MORAMO OBRAVNAVATI

npr., Zaskrbljenost zaradi razlik v hitrosti rasti
> telesne, Custvene, socialne dimenzije

SPRETNOSTI, KI JIH MORAMO VADITI

npr., Odnosi z ljudimi istega spola
Odnosi z ljudmi nasprotnega spola
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LIST ZA NACRTOVANJE PROGRAMA
SPOLNE VZGOJE

ZA STAROSTNO OBDOBJE / STOPNJO OD 14 DO 16 LET

ZNANJA / INFORMACIJE, KI JIH MORAMO VKLJUCITI V POUK

npr., Kje dobiti informacije, nasvet ali pomoc¢ pri vprasanjih o spolnosti?

MISLJENJE, VREDNOTE IN CUSTVA, KI JIH MORAMO OBRAVNAVATI

npr., SposStovanje samega sebe in drugih ljudi
Odgovor na zavrnitev

SPRETNOSTI, KI JIH MORAMO VADITI

npr., Zagotavljanje varnih spolnih stikov
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Enajsto poglavje

POUK O VIRUSU HIV
IN AIDSU V SOLI

UVvVOD

Sindrom pridobljene imunske pomanjkljivosti je bolezen, za katero Se ne
poznamo zdravila. Povzroca jo virus Cloveske imunske pomanjkljivosti (HIV).
Okuzbi z virusom HIV in aidsu se lahko izognemo, ¢e uposStevamo nacela
odgovorne in varne spolnosti in ¢e si ne vbrizgavamo drog v Zilo. S pomocjo
ustrezne izobrazbe in informacij se bomo znali o takSnih vpraSanjih
odgovorno odlocati. Skupaj z drugimi ustanovami so Sole dolzne organizirati
izobrazevanje o okuzbi z virusom HIV in o aidsu in tako pomagati zaScititi
mlade ljudi pred okuzbo in zajeziti Sirjenje virusa. Pri tem pa je treba
poudarjati tudi toleranco in socutje do okuzenih z virusom HIV in do
bolnikov z aidsom in se tako boriti proti razlocevanju in predsodkom pri
obravnavanju teh ljudi .

Pouk o HIV-u in aidsu predstavlja pomemben izziv in preiskusnjo
sposobnosti ¢lanov Solske skupnosti, Se zlasti uciteljev. Pouk o okuzbi s HIV-
om in o aidsu pa bo lahko uspeSen le, ¢e bo zasnovan na jasnih smernicah,
ki jih bodo skupno oblikovali vodstvo Sole, ucitelji, starSi in ucenci. V tem
poglavju predstavljamo mnekaj predlogov, ki naj bodo v pomoc pri
sprejemanju teh smernic.

Tu ne nameravamo izérpno predstavljati vseh dejstev o HIV-u in aidsu.
Ucitelji naj se v ustreznih zdravstvenih ustanovah ali v knjiznicah sami
seznanijo z najnovejSimi dognanji na tem podrocju.

MLADI IN SOLA

S preucevanjem okuzenih s HIV-om in obolelih za aidsom so ugotovili, da ni
dokazov za to, da bi se okuzba lahko prenaSala z obicajnimi stiki v Soli.
(Koop 1987, DHSS 1987). Lahko se zgodi, da se v Soli pojavi primer okuzbe s
HIV-om, saj je pricakovati, da bo Stevilo seropozitivnih med mladostniki
verjetno raslo. Glavni vzrok za to bo vecje Stevilo otrok, ki so jih rodile
okuzene matere. Otroci s hemofilijo so zdaj pred okuzbo zavarovani, saj je
testiranje vseh krvodajalcev obvezno in je zato moznost infekcije izredno
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majhna. Nobenega razloga ni, da bi morali ucencem, okuzenim z
virusom HIV, v Soli preprecevati normalne druzabne stike. Nasprotno,
omogociti jim moramo, da bodo normalno obiskovali Solo in jih
obravnavati enako kot vse druge uéence. Solsko vodstvo se mora o tem
vprasSanju posvetovati z vladnimi organizacijam v drzavi.

PREPRECEVANJE

Zaenkrat Se ni nobenih zanesljivih informacij o bistvenem napredku pri
odkrivanju cepiva, ki bi ljudi zavarovalo pred okuzbo s HIV-om in pred
aidsom. Vlade raznih drzav so se podobno odzvale na poziv za zajezitev
Sirjenja virusa HIV, in sicer z vzgojo, obveSCanjem in ozaveSCanjem
prebivalstva o tem virusu. Skoraj vse drzave so sprozile enake akcije, in
sicer:

»  informiranje prebivalstva s pomocjo mnozi¢nih ob¢il

»  razvijanje vzgojnih programov o HIV-u in aidsu na Solah in

» promocija varnejSega vedenja 'rizicnih" skupin prebivalstva: npr.,
uporaba kondomov pri spolno aktivni populaciji in uporaba cistih igel
pri intravenoznih uzivalcih drog.

Vse troje je v veliki meri odvisni od posredovanja informacij. Vlade svoje
drzavljane opozarjajo na HIV in aids z zdravstvenimi sporocili v drzavnih in
lokalnih obcilih, z izdajanjem in proizvodnjo letakov, brosur in video
posnetkov. V zadnjih nekaj letih se je zelo povecalo Stevilo informacijskih
seminarjev in izobrazevalnih delavnic za strokovnjake, ki se ukvarjajo s temi
vprasanji.

Vsi ti pristopi, pri katerih gre skoraj izklju¢no za posredovanje informacij, pa
izhajajo iz prepricanja, da se bodo ljudje, ki so obveSceni in poznajo dejstva,
vedli razumno in preudarno. IzkusSnje na podroc¢ju zdravstvene vzgoje pa
kazejo, da ima samo obveScanje bolj malo pozitivnih vplivov na njihovo
vedenje. Tako, npr., ljudje ze dolgo vedo za Skodljive posledice kajenja, pa
mnogi Se vedno niso opustili cigaret. Zato je zelo pomembno, da oblikujejo
ucitelji zdravstvene vzgoje takSne programe za svoj predmet, ki bodo imeli
resnicen vpliv na vedenje ljudi.
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1ZZIV ZA UCITELJE ZDRAVSTVENE VZGOJE

Sirjenje HIV-a in aidsa je tesno povezano z vedenjem ljudi. Ucitelji stoje pred
zahtevno nalogo, da proces izobrazevanja zastavijo tako, da bodo ljudje

pridobljene informacije o HIV-u in aidsu enostavno vgradili v svoje vedenje in
v svoj nacin zivljenja. Pouk o HIV-u in aidsu mora upoStevati stopnjo razvoja
posameznega ucenca. Pouk o HIV-u in aidsu ima vecCje moznosti za
uspeh, ce je sestavni del sploSnega ucnega nacrta, ce predstavlja vidik
vzgoje za zivljenje in ¢e pomen informacije mladim zares prodre v
zavest. To nam lahko najbolje uspe s pomocjo izkustvenih izobrazevalnih
metod, kot so, npr. igranje vlog, razprave, raziskovanje, pisanje itd. TakSen
izobrazevalni proces da posamezniku dovolj casa, da sam pri sebi pretehta,
kaksne posledice ima lahko njegovo vedenje in mu morda tudi pomaga pri
oblikovanju misljenja in vrednot, ki mu bodo v zivljenju v oporo. S takSnim
nacinom izobrazevanja bomo tudi laze dosegli, da bodo mladi veselje in
zadovoljstvo, ki ga nudi spolnost, povezovali z ljubeCim in stanovitnim
partnerskim odnosom, in manj moznosti bo, da bi spolnost poenostavljeno
enacili z boleznijo. Zavedati se moramo dejstva, da v pouku o HIV-u in aidsu
ti¢i nevarnost, da mladim posreduje le negativne vidike in da spregleda
njihove potrebe po medsebojnih odnosih, ki so znacilne za to stopnjo razvoja.
Spolnost je osrednja tocka v razvoju posameznika in mladim moramo
omogociti, da bodo prav razumeli to obdobje svojega Zzivljenja, ne glede na
nevarnost, ki jo danes predstavljata virus HIV in aids.

Zaradi svoje moralne teze, je pouk o HIV-u in aidsu predmet mnogih razprav
in nesoglasij. Ucitelji morajo znati ujeti pravo ravnotezje med ucenjem
moralnega vedenja in spoznavanjem ucencev z razlicnimi vedenjskimi vzorci
ljudi v resni¢nem zivljenju. Pouk o HIV-u in aidsu ucitelje naravnost sili v to,
da jasno opredelijo svoje vrednotenje in poglede na vrsto vprasSanj, kot so,
npr.:

priloznostni in zunajzakonski spolni odnosi

uporaba kondomov

obvezno testiranje in registracija okuzenih s HIV-om

spolno vedenje

diskriminacija okuzenih s HIV-om

YYYYYY

oskrba intravenoznih uzivalcev drog z brezplacnimi injekcijskimi iglami.
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Nesmiselno in z vzgojnega staliS¢a povsem napacno bi bilo, ¢e bi si zakrivali
oCi pred globoko zakoreninjenim strahom pred HIV-om in aidsom in pred
moralnimi vprasSanji, ki jih ta problem poraja. V nadaljevanju je nekaj
nasvetov, kako naj zacnemo s procesom posvetovanja in nacrtovanja, ki naj
bi v vsaki Solski skuposti pripeljal do skupnega dogovora o tem, kakSen naj
bo pristop Sole do tega vprasanja.

CILJI SOLSKIH PROGRAMOV
IZOBRAZEVANJA O HIV-U IN AIDSU

Solski izobrazevalni programi o HIV-u in aidsu imajo v glavnem naslednje

cilje:

»  vyvsakemu ucencu moramo ponuditi toéne informacije, in sicer na
nacin, ki najbolj ustreza njegovi razvojni stopnji;

»  opraviti je treba z bajkami in zavajajoc¢imi mnenji o HIV-u in aidsu;

»  poskrbeti moramo za socuten odnos do okuzenih posameznikov in se
boriti proti predsodkom in diskriminaciji teh ljudi;

» ucCencem moramo zagotoviti priloZnost za odkrite pogovore o HIV-u in
aidsu, da bi tako prisle na dan vse njihove bojazni in skrbi pobezane s
to boleznijo;

» ucCence moramo spodbujati, da razmislijo o vseh posledicah, ki jih
prinasajo priloznostni spolni stiki in intravenozno uzivanje drog;

»  jim pomagati pri odkrivanju in sprejemanju tistih nacel in vrednot, ki
jim bodo v oporo pri sprejemanju odlocitev v osebnem Zivljenju.
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Pouk o HIV-u in aidsu naj bo sestavni del sploSnega programa
zdravstvene vzgoje za vse ucence.

Pomembno je, da so v izobrazevanje o HIV-u in aidsu vkljuceni
strokovno usposobljeni ucitelji.

V program pouka o HIV-u in aidsu naj ucitelji pritegnejo tudi vabljene
predavatelje , npr. sploSne zdravnike in sestre. Ucitelji naj pripravijo
tudi nadaljnji program s temi predavatelji.

Ucitelji in vsi , ki sodelujejo pri nacrtovanju programa, morajo
pregledati in preuciti vse mozne ucne vire in pripomocke in nato
izbrati tiste, ki se jim zdijo najbolj ustrezni. PoskuSajo pa naj pripraviti
tudi lastno gradivo ali pa naj Ze obstojeCe vire prilagodijo svojim
potrebam, saj jim bo gradivo, ki bo upostevalo potrebe okolja, v veliko
vecjo korist pri delu v razredu.

Ucitelji, ki posredujejo znanje o HIV-u in aidsu , morajo imeti s svojimi
ucenci dobre odnose, saj le tako lahko z njimi resno in odgovorno
obravnavajo ta obcutljiva vprasanja.

Pomembno je, da se wucitelji povezejo z odgovornimi zdravstvenimi in
izobrazevalnimi ustanovami v svoji drzavi, da bi tako prisli do informacij, ki
so na voljo Solam, predvsem pa lahko tam dobijo smernice, ki jih potrebuje
Sola za ravnanje s okuzenimi s HIV-om in z bolniki z aidsom v Solski
skupnosti.

155



Promocija zdravja mladih v Evropi
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"AIDS Education in Schools, Teacher Training Manual”, Dutch Health
Education Centre, 1991.

"AIDS Education Resource Materials", Department of Health and Education,
Ireland, 1990.

"Children at School and Problem Related to HIV/AIDS", DHSS, London, 1987.
"Guidelines for Effective School Health Education to Prevent the Spread of
HIV/AIDS", MMWR, Vol. 37., No. S2., Centre for Disease Control, Atlanta,
U.S. Federal, 1988.

"Teaching about HIV and AIDS", Health Education Authority, England, 1988.
WHO AIDS Series Number 10, "School Health Education to Prevent AIDS and

Sexually Transmitted Diseases"”, WHO, Geneva, 1992.
ISBN 92-4-121010-9
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OOO

POUK O AIDSU: DEJSTVA

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Preveriti in izboljSati znanje udelezencev | Liste §t. 11a:
o HIV-u in aidsu. "Aktualni naslovi”

"Listi z dejstvi o aidsu" :
Virus HIV

Uc¢inki HIV-a
Prenos okuzbe

TRAJANJE

Od 45 do 60 minut. Omejevanje Sirjenja okuzbe

HIV se ne prenasa z ...

METODA

Udelezence razvrstimo v skupine po pet in jim razdelimo list Aktualni
naslovi, ne pa Se listov z dejstui.

Vsak clan skupine naj si izbere temo z lista Aktualni naslovi: Virus
HIV, Uc¢inki HIV-a, Prenos okuzbe, Omejevanje Sirjenja okuzbe, HIV se
ne prenasa z ... in naj drugim v skupini pove, kaj ve o posamezni temi.
Ko posameznik konca svojo predstavitev, lahko preostali v skupini
dodajo Se nove informacije, ali pa postavljajo vpraSanja o tem, kar so
slisali.

Ko udelezenci koncajo Se s peto temo, jim razdelimo liste o dejstvih in
jih prosimo, naj preverijo, ¢e so obdelali vse informacije z lista.

Na skupnem sestanku naj udelezenci zastavljajo vprasanja o HIV-u in
aidsu.

OPOMBE ZA VODJO

Vodja mora pred zacetkom izobrazevanja vedno preveriti zadnje informacije
vladnih zdravstvenih organov in se prepricati, ce so na listih res najnove;jsi
podatki o HIV-u in aidsu.
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AKTUALNI NASLOVI

VIRUS HIV
UCINKI HIV-A
PRENOS OKUZBE
OMEJEVANJE SIRJENJA OKUZBE

HIV SE NE PRENASA Z ...
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DEJSTVA O AIDSU

List st. 1 - VIRUS HIV

Sindrom pridobljene imunske pomanjkljivosti (AIDS) povzroca
virus CcloveSke imunske pomanjkljivosti (HIV). Virus HIV
napade cloveski imunski sistem, ki se zato slabSe brani pred
okuzbami, kot so, npr. pljucnica, kozni rak ali gljivicna
obolenja.

Po okuzbi se lahko virus za daljSe obdobje (do 15 let) pritaji in
okuzeni v tem casu Se ne zboli za aidsom. Vendar pa po
najnovejSih ocenah kar petdeset do sedemdeset okuzenih z
virusom HIV zboli za aidsom, ki se zaenkrat skoraj v vseh
primerih konc¢a s smrtjo, saj zdravila Se ne poznamo.

List st. 2 - Ucinki HIV-a
Oboleli za aidsom ima lahko naslednje simptome:
povecane bezgavke
nocno znojenje
depresijo
hujsanje
zaspanost
ustne infekcije
drisko
vrocino
zmedenost
Te simptome lahko povzrocajo tudi druge bolezni.
Ce ima nekdo te simptome, $e ni nujno, da ima aids.
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List st. 3 - Prenos okuzbe
Z virusom HIV se lahko okuzimo na naslednje nacine:
» cCe imamo spolne stike z okuzZzenim partnerjem in pri tem
nismo zasSciteni;
» 7z neposrednim stikom 2z okuzeno krvjo, in sicer z

uporabo okuzenih igel za vbrizgavanje drog, ali igel za
prebadanje usesnih mecic ali za tetoviranje;

2 otrok okuzene matere se lahko okuZzi v materinem telesu
ali neposredno po rojstvu .

List St. 4 - Omejevanje Sirjenja okuzbe
Gre za naslednje pomembne ukrepe:
Prenos okuzbe s spolnimi stiki

#» Nevarnost okuzbe se mocéno zmanjSa, c¢e med
partnerjema ne pride do izmenjave telesnih tekocin.

# Nevarnost okuzbe med vaginalnimi ali analnimi spolnimi
odnosi se zmanjSa, ¢e uporabljamo kondom s premazom
na vodni osnovi .

Vbrizgavanje drog v zilo

# Najbolje je, da si drog sploh ne vbrizgavamo.

# Igel in brizgalk si ne smemo izmenjavati.

» Vedno se moramo prepricati, da je igla cista in
sterilizirana.

» Igle ne smemo izpirati v isti tekoc¢ini kot drugi uzivalci
drog.
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List st. 5 - HIV se NE prenasa ...
> s slino ali solzami (iz sline so sicer ze izolirali virus,
vendar ne poznamo nobenega primera okuzbe te vrste)
» z rokovanjem
» s poljubljanjem
> s sedenjem na pokrovu strani§éne §koljke
» z uporabo skodelic, posode, pribora ali brisace
» g kaSljanjem in kihanjem
» s plavanjem v bazenu
» z uporabo pisarni§ke opreme
> s piki zuzelk.
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QOO

ODGOVORI NA VPRASANJA UCENCEV

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Pripraviti udelezence na to, kako | List §t. 11b: "Nekaj moznih vprasarj"

bodo odgovarjali na vprasanja svojih
ucencev.

TRAJANJE

Od

45 do 60 minut.

METODA

Navzoc¢i naj se razvrstijo v skupine po Sest. Trije od njih naj prevzamejo
vlogo ucencev, trije pa vlogo uciteljev.

Trije "ucenci" izberejo vpraSanje z lista ali pa si ga izmislijo sami.

Eden od "uciteljev" nato skuSa nanj odgovoriti.

Ko so bila zastavljena vsa tri vprasanja in ko so "ucitelji" nanja tudi
odgovorili, udelezenci zamenjajo vloge, tako "ucitelji" postanejo "ucenci"
in obratno, sprasSevanje in odgovarjanje pa se nadaljuje.

Na koncu se vsi udelezenci skupaj pogovore o tistih vprasanjih, ki so jim
povzrocala tezave, in o vseh drugih problemih, na katere so naleteli, ko
so odgovarjali uc¢encem.

OPOMBE ZA VODJO
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Nekaj moznih vprasanj

(To so le osnovne smernice in "ucenec" lahko vprasanja po
svoje prikroji, da se mu bodo zdela ¢im bolj podobna tistim, ki
jih lahko pricakujemo od ucencev).

YYYYYVYYYYYYYYY

¥

¥

¥

Kako dobis aids?

Kaj tocno pomeni kratica AIDS?

Govorili ste o HIV-u. Kaj pomeni ta kratica?

Koliko ¢asa lahko zZivi bolnik z aidsom?

Koliko ljudi z aidsom je v nasi drzavi? Kaj pa na svetu?
Ali dobi$ aids od prostitutk?

Kako z aidsom drug drugega okuzijo homoseksualci?
Kdaj bodo odkrili zdravilo za aids?

Od kod prihaja aids?

Ali je varno sedeti poleg nekoga, ki ima ta virus?

Kaj se zgodi, ce se nekdo, ki je okuzen z virusom, ureze?
Kako dobijo aids tisti, ki jemljejo droge?

Kako dobijo aids hemofiliki?

Ljudje, ki imajo aids, morajo biti zaprti in loceni od
drugih, ali ne?

Ali lahko vlada predpiSe testiranja za vse prebivalce, da
bi tako vedeli, kdo ima aids?

Mislim, da ima eden mojih prijateljev aids. Kaj naj
storim?

Zakaj naj bi odvisniki od heroina dobivali igle zaston;j?

Zakaj naSa Sola ne poskrbi za to, da bi izvedeli ve¢ o
aidsu?

Spim z vel razlicnimi fanti. Ali bi me moralo to kaj
skrbeti?

Postavite Se druga vprasSanja, ki se vam zdijo primerna.
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QOO

MNENJA

NAMEN

KAJ POTREBUJEMO

Spodbuditi udelezence, da javno
spregovorijo o svojem odnosu do
okuzenih s HIV-om.

TRAJANJE

Od 30 do 40 minut.

List §t. 11c :"Kartice s primeri izjav"

List st. 1lc (nad.) List z napisom
"Strinjam se" 0z."Ne strinjam se"

METODA

1. Na eno stran sobe obesimo napis "Strinjam se", na drugo pa napis "Ne

strinjam se".

2. Na glas preberemo posamezne izjave. Ob vsaki izjavi naj se udelezenci
postavijo k napisu "Strinjam se" oz. "Ne strinjam se", pac glede na to, kaj

menijo o prebrani izjavi.

3. Nekatere od udelezencev prosimo, naj pojasnijo svojo odlocitev kje bodo

stali.

4. Zdaj naj se po dva in dva udelezenca, ki sta se postavila na nasprotna
konca sobe, pogovorita o svojih obcutkih in misljenju.

OPOMBE ZA VODJO
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S5

PRIMERI IZJAV

Homoseksualnost je
naravna in sprejemljiva
oblika spolnosti.

Do ljudi, ki so okuzeni z
virusom HIV, se moramo
vesti socutno.

Intravenoznim uzivalcem
mamil je treba preskrbeti
Ciste igle.

Vsi okuzeni s HIV-om naj
o tem javno spregovorijo.

Vsi, ki so okuzeni s HIV-

om, SO si za to sami krivi.

Kondomi morajo biti
brezplacno na voljo, ki jih
zelijo.

Obvezno testiranje je
edini nacin za omejitev
Sirjenja virusa HIV.

Ljudje z virusom HIV ne
smejo delati skupaj z
drugimi.

165




Promocija zdravja mladih v Evropi

POUK O AIDSU
NAPISI: STRINJAM SE - NE STRINJAM SE

STRINJAM SE

NE STRINJAM SE
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QOO

UCNI NACRT

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Ugotoviti, katera podrocja Solskega | Stojalo z listi papirja, flomastre
ucnega nacrta bi lahko koristno
uporabili v zvezi s poukom o aidsu.

TRAJANJE

Od 45 do 60 minut.

METODA

1. S pomocjo miselnega viharja naj prisotni ugotovijo, kaj vse bi lahko
obravnavali pri pouku o aidsu in naj posamezne ugotovitve napisejo na
papir na stojalu.

2. Zdaj naj te ugotovitve razvrstijo tako, da bo na vrhu tista, ki je
najpomembnejSa, spodaj pa tista, ki je najmanj pomembna za Solski
ucni program o aidsu.

3. Udelezence razvrstimo v skupine po Stiri ali pet. Na podlagi napisanega
seznama naj se odlocijo, katero podrocje Solskega ucnega nacrta bi bilo
najprimernejSe za obravnavanje tega vprasanja.

4. Vsaka skupina naj o svojih rezultatih poroca vsem udelezencem.
Zazeljena je tudi kriti¢na razprava o ugotovitvah.

OPOMBE ZA VODJO
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Dvanjasto poglavje

POUK O DROGAH

UVOD

Uporaba drog je zelo razSirjena. Koristno je, ¢e ze na samem zacetku na
droge pogledamo z doloéene perspektive. Edwards (1971) trdi: "Ce bi leteli
nad katerim koli predelom sveta, bi verjetno kaj kmalu pod seboj zagledali
obmodje, kjer pridelujejo kaksno drogo."

Pridobivanju drog so namenjeni tako vinogradi in nasadi kave, tobaka,
maka, indijske konoplje, koke in agav meskal, kot tudi industrijski obrati za
proizvodnjo pomirjeval, pozivil, analgetikov in antidepresivov.

"Clovek je od nekdaj uzival droge in vedno vec ljudi poskusa snovi, ki vodijo
v zasvojenost". (SZO, Tehni¢na porocila, s§t. 516, 1973)

DEFINICIJE

Poznamo vec¢ definicij droge, a najbolj znana je naslednja: Droga je vsaka
kemicna snov, ki po zauzitju povzro¢i spremembe v delovanju telesa, v
vedenju, miSljenju in cutenju. (Corrigan, 1985).

Izobrazevanje o drogah so oznacili kot "niz dejavnosti in izkuSenj, ki jih
dozivijo mladi, Se preden si izoblikujejo odnos do drog, in ki zmanjSujejo
obseg negativnih posledic, ki jih imajo droge za posameznika" (Swisher, 1979).

To velja predvsem za primarno preprecevanje. Cilj sekundarnih preventivnih

ukrepov pa je zmanjSevanje negativnih posledic pri tistih posameznikih, ki
so ze posegli po drogah.

UPORABA DROG

Dovoljene in nedovoljene droge ljudje uporabljajo Ze tisoce let in pri vsakem
pouku o drogah moramo upoStevati zakaj, kako in kdaj ljudje jemljejo
droge.
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DROGE V NASIH DOMOVIH

Ce bi preiskali predale in police evropskih gospodinjstev, nam ne bi bilo
tezko najti vrste najrazlicnejSih drog, pa naj gre za alkoholne pijace, sirup
proti kaslju, tablete proti boleCinam ali pa za tobacne izdelke.

VLOGA UCITELJA

Ob vsem tem ni ni¢ presenetljivega, da se ob koncu dvajsetega stoletja
ucCitelji precej pogosto srecujejo s problemom dovoljene in nedovoljene
uporabe drog med mladimi. Poglavitno je, da se ucitelj zaveda problema, da
pozna droge in njihovo uporabo in da pozna ucne pristope, s katerimi lahko
mladostnikom pomaga, da se bodo znali ob srecanju z dovoljenimi in
nedovoljenimi drogami pravilno odlocati.

To poglavje govori na sploSno o dovoljenih in nedovoljenih drogah in ponuja
uciteljem nekaj izobrazevalnih napotkov, ki jim bodo v pomoc¢, ko bodo v Soli
govorili o drogah.

NACRTOVANJE PROGRAMA

Najbolje je, da pouk o drogah obravnavamo v okviru celotnega zdravstvenega
programa Sole, in sicer kot program, ki obsega vse vidike zdravja
posameznika, druzine in druzbene skupnosti. Ta program naj bo sestavni del
Solske in razredne etike in naj zato izhaja iz staliS¢a, da morajo mladi nujno
obvladati nekatere veSCine, kot je, npr. utrjevanje samosposStovanja in
zdravih medsebojnih odnosov ter zavestno odlocanje, ki temelji na
poznavanju dejstev.

Da bi pri mladih lahko uspe$Sno razvijali te spretnosti, moramo program
nacCrtovati vnaprej in zanj izbrati gradivo, ki bo ¢im bolj prilagojeno
dejanskim potrebam ucencev. Pomembno je tudi, da pri oblikovanju
programa sodelujejo predstavniki vseh strok in razredov. Izkazalo se je tudi,
da taktika zastraSevanja in senzacionalisticna obravnava nikakor nista
uspesna pristopa k preventivnemu delu v okviru izobrazevanja o drogah.
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VSEBINA PROGRAMA

Program mora obsegati dejstva in informacije o raznih drogah, njihovih
ucinkih, pravnih vidikih uzivanja drog in o razvoju odvisnosti, pa tudi
nasvete za pomoc¢ in moznosti drugacne izbire. Informacije morajo pomagati
posamezniku pri sprejemanju odlocitev in ne smejo biti zastavljene kot
obvezni del Solskega znanja. Ce Zelimo v programu predstaviti bistvene
veScine, ki so potrebne za to, da bi zmanjSali nevarnosti uzivanja drog,
moramo udelezencem ponuditi priloznost sprejemati odloc¢itve in vaje iz
socialnih spretnosti, ki jih potrebujejo v situacijah, kjer nastopajo droge.
Upostevati je treba tudi druzbeno okolje in mocan vpliv, ki ga imajo na
mladega cloveka vedenjski vzorci vrstnikov in druzine. Zato je zelo
pomembno, da mladim ponudimo uspesSne in priljubljene vzornike, ki imajo
odklonilen odnos do drog.

METODA

Znano je, da zgolj z informiranjem in opozarjanjem ne moremo spremeniti
vedenja ljudi. Program izobrazevanja o drogah mora zato temeljiti na taksnih
ucnih pristopih, ki zahtevajo sodelovanje udeleZzencev.

Izkustveno in aktivho ucenje s pomocjo skupinskih metod pomaga tako
odraslim kot otrokom pri oblikovanju zdravih medsebojnih odnosov in pri
utrjevanju samospostovanja in samozavesti.

Pri pouku zato uporabljamo razlicne metode: pogovore, igranje vlog, likovno
ustvarjanje, igrice, izpolnjevanj vpraSalnikov in ocenjevalne lestvice, opise
primerov, projekte in ankete.

USPOSABLJANJE ZA POUK O DROGAH

Presoditi moramo, katerim uciteljem naj ponudimo sodelovanje v programu.
Prav gotovo bodo najuspesnejsi tisti, ki jih podro¢je zanima in so se
pripravljeni vkljuciti v izobrazevanje ob delu. To izobrazevanje je potrebno
zaradi dveh razlogov :
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# Ucitelji morajo dobro spoznati razli¢ne droge in njihovo uporabo, da bi
lahko odgovorno obravnavali to podrocje .

» Ucitelji morda ne poznajo dobro izkustvenih izobrazevalnih pristopov
in morajo imeti priloznost, da sami preskusijo te metode, preden jih
uporabijo v razredu.

Na nacin, kako obravnavamo vprasanja drog v razredu, pa seveda vplivajo
tudi navade, zato se pouk o drogah v posameznih drzavah razlikuje. Vendar
pa ne glede na drzavo, v kateri poteka izobrazevanje, je lahko uspeSen le tisti
ucitelj, ki zna informacije posredovati odkrito in natancno in ki uencem
pomaga, da o obravnavanih vpraSanjih spregovorijo stvarno in brez
predsodkov.

POTREBA PO POUKU O TOBAKU IN ALKOHOLU

2 Pri pouku o drogah moramo posebno pozornost posvetiti tobaku in
alkoholu, ki sta dve najbolj razsirjeni dovoljeni drogi.

» Tobak in alkohol sta kriva za mnoge zdravstvene probleme danasnjega
sveta.

» Ti dve drogi najbolj ogrozata zdravje mladostnikov, saj sta zelo
razsirjeni, lahko dostopni in v evropskih dezelah tudi dovoljeni.

Pouk o alkoholu in tobaku naj obsega naslednje:

# informacijo o sestavi in ucinkih teh dveh drog;
» obravnavanje druzbenih, duSevnih in telesnih uc¢inkov teh drog;

» oblikovanje spretnosti odlocanja, ki jo mladi potrebujejo v situacijah,
ki jih napeljujejo h kajenju cigaret in pitju alkohola.

Izobrazevanje se mora zaceti ze zelo zgodaj, saj se prav v zacetnem obdobju
uzivanja drog oblikujejo vzorci, ki pomembno vplivajo na nadaljnje ¢clovekovo
poseganje po drogah.

O nevarnostih kajenja prica mnozica dejstev : kadilci imajo v primerjavi z
nekadilci ve¢ moznosti, da zbolijo za boleznimi koronarnih Zil, za Zelodénim
¢irom in obolenji prebavil, poleg tega pa je kajenje eden poglavitnih vzrokov
obolelosti za plju¢nim rakom in rakom ustne votline in dihal.
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Pretirano uzivanje alkohola je dejavnik tveganja za bolezni jeter, srca in ozilja
in za vec vrst rakavih obolenj. S pitjem alkohola pa so povezane tudi nesrece
in nasilje, Se zlasti med mladimi.

Z uspeSnim izobrazevanjem o nevarnostih tobaka in alkohola bi lahko
bistveno izboljsali zdravje mladine, in s tem tudi zdravje druzbe kot celote.

ZACNIMO Z DOVOLJENIMI DROGAMI

Pouk o skodljivih vplivih tobaka in alkohola bo prinesel najvec¢ koristi, ¢e ga
bomo obravnavali v okviru celotnega programa Solske zdravstvene vzgoje.
Tisti, ki poseze po nedovoljenih drogah, je pred tem skoraj vedno ze uzival
dovoljene droge. Najpogosteje sta to tobak in alkohol. Pri nekaterih ljudeh
utirata kajenje in pitje alkohola pot drugim drogam, zato ju imenujemo tudi
"uvajalni" drogi. Vsi preventivni vzgojni programi bi se morali zato najprej
osredotocCiti na uzivanje dovoljenih drog in Sele nato preiti na ilegalne droge.
S tem da preprecimo ali zadrzimo zacetek kajenja ali pitja alkohola, lahko
tudi preprec¢imo uzivanje drugih drog.

ODNOS DO TOBAKA IN ALKOHOLA

Ceprav se vedno bolj zavedamo povezanosti med kajenjem cigaret in
koronarno sr¢no boleznijo in plju¢nim rakom in kljub mnozici informacij o
tem vprasanju, mladi ljudje Se naprej kadijo, Se vec, Stevilo mladostnikov, ki
zaCenjajo kaditi (predvsem deklet), v nekaterih drzavah narasca iz leta v leto.
Vemo, da se odnos do kajenja in uzivanja alkohola oblikuje Ze zelo zgodaj v
zivljenju, najve¢ pa se vsak posameznik naufi z opazovanjem in
preizkusSanjem.

Zaradi dostopnosti teh drog je zelo pomembno, da z izobrazevanjem zacnemo
dovolj zgodaj in da informacije prilagodimo razvojni stopnji otroka. V mnogih
drzavah ni dovoljeno prodajati cigarete mlajSim od Sestnajst let, pa vendar so
lahko dostopne otrokom vseh starosti.
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Porocilo SZO za leto 1987 naSteva kljuc¢ne dejavnike, ki vplivajo na to, da
nekdo postane kadilec:

Osebni dejavniki
Za mnoge mlade ljudi je kajenje pomemben del samopodobe.

Vplivi vrstnikov

Kajenje je prav gotovo eden od dejavnikov druzenja, ki posamezniku pomaga,
da ga sprejme medse omejen krog vrstnikov.

Starsi kot vzorniki

Vloga starSev kot vzornikov je pri uzivanju teh drog Se zlasti pomembna in
prav v krogu druzine mnogi otroci spoznajo odnos do kajenja in pitja
alkohola.

Vplivi mnozic¢nih ob¢éil in okolja
Ti dve drogi sta dovoljeni, zato obcila, predvsem z reklamami, pogosto
spodbujajo pozitivni odnos do njunega obcasnega uzivanja.

Poznavanje, vrednote, odnos in nameni

Vrednote, odnos in nameni v zvezi s kajenjem cigaret naj bi napovedovali, ali
bo nekdo kadilec ali ne. Mladostniki, ki kadijo, pogosto ne poznajo dovolj
Skodljivih posledic kajenja.

Kot smo omenili v prvem poglavju, se spola razlikujeta med seboj glede na
relativni pomen, ki ga imajo na njuno kajenje druzbeni vplivi. Charlton in
Blair sta ugotovila, da pri dekletih na odlocitev za kajenje vplivajo naslednji
dejavniki, razvrSc¢eni po pomembnosti:

> kajenje vsaj enega od starSev;
# pozitiven odnos do kajenja;
» poznavanje znamk cigaret;
» kajenje najboljSega prijatelja.

Pri fantih niso naSli nobenega posameznega dejavnika, ki bi bil dosledno
povezan s kajenjem.
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DRUZBENO OKOLJE

Kot je znano, se s poveCevanjem poprecne kolicine zauzitega alkohola na
osebo v neki druzbi poglabljajo tudi problemi, povezani z alkoholom v tem
okolju. Danes velja sploSno prepricanje, da je prizadevanje spremeniti odnos
do alkohola z izobrazevanjem v glavnem neuspes$no, ¢e vzgojnih vzpodbud ne
spremlja tudi ustrezna zakonodaja in spremembe v okolju. V druzbeno
okolje mladega pivca sodijo vplivi starSev in vrstnikov, mozZznosti rekreacije in
vpliv cene alkohola. Vse to se odraza na koli¢ini popitega alkohola in na
pivskih vzorcih doloc¢enega okolja (Jessor, 1987).

SKLEP

Povsem jasno je, da bi lahko bistveno olajsSali gorje in trpljenje ljudi, ¢e bi
nam uspelo zmanjSati uzivanje dovoljenih in nedovoljenih, zdravju skodljivih
snovi. Ucitelji, odgovorni za pouk o drogah, ne stojijo pred enostavno nalogo.
Odgovoriti na vsa ta vpraSanja je zelo zapleteno, saj na vedenje v zvezi z
drogami pri vsakem posamezniku vpliva mnozica razlicnih dejavnikov. Kljub
temu pa ostaja izobrazevanje o drogah ena osrednjih nalog zdravstvene
vzgoje in vzgojitelji morajo storiti vse, kar je v njihovih moceh, da bi jo
uspesno opravili.
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QOO

ODNOS DO UZIVANJA DROG

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Preuciti odnos do uzivanja drog in | List §t. 12a: "Izjave o drogah”
najti skupne tocke

TRAJANJE

Od 30 do 45 minut.

METODA

1. Vsem prisotnim razdelimo liste z naslovom "Izjave o drogah" in jih
prosimo, da jih izpolnijo vsak zase.

2. Ko dokoncajo stavke, naj se razvrstijo v skupine po Stiri do Sest in se
pogovorijo o tem, kar so napisali.

3. Ob koncu naj se vsi udelezenci pogovorijo o sti¢nih tockah in razlikah
med izjavami in o tem, kakSen vpliv bi lahko imele le-te na pouk o
drogah.

OPOMBE ZA VODJO

Poudariti moramo, da so izjave na listu namenjene razjasnjevanju lastnega
odnosa do drog in njihove uporabe ter da nikakor ne gre za pravilne oz.
napacne odgovore.
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ODNOS DO ZLORABE DROG

Izjave o drogah

S Stevilkami od 1 do 5 oznacite, v kolikSni meri se strinjate oz. nasprotujete
spodnjim izjavam. Pri tem ni pravilnih in napaénih odgovorov.

Kanabis bi morali legalizirati.

Kokain je manj naravna droga
kot marihuana.

Uravnoveseni ljudje ne postanejo
odvisni od heroina.

Vdihavanje hlapov lepila je le faza
neskodljivega eksperimentiranja
v mladostniSkem obdobju.

Povsem razumljivo je, da drzava
iz gospodarskih razlogov izvaza
heroin.

Ljudi bi morali odvracati od
jemanja pomirjeval.

Neuravnovesen znacaj vodi k
odvisnosti.

Ce delate z mladimi, je zelo
pomembno, da jim je vaSe
vedenje v zvezi z drogami za
vzgled.

Prav prijetno je, da si z drogami
lahko popestri§ zivljenje.

Zelo se  Strinjam Ne Sem zelo
.. strinyam .
strinyam se proti
se
1 2 4 5
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ODNOS DO ZLORABE DROG

Izjave o drogah

S Stevilkami od 1 do 5 oznacite, v kolikSni meri se strinjate oz. nasprotujete
spodnjim izjavam. Pri tem ni pravilnih in napaénih odgovorov.

Zenske bolj potrebujejo
pomirjevala kot moski.

Kajenje cigaret je druzbeno
nesprejemljivo.

Alkohol potrebujemo, da je
zabava bolj vesela.

Ni¢ hudega ni, Ce se tu in tam
napijemo.

Alkoholiki so breme za druzbo.

Kajenje bi morali v vseh javnih
prostorih prepovedati.

Zenske morajo biti pri pitju
alkohola bolj previdne kot
moski.

Otroci ne smejo biti prica pitju
alkohola.

Vse reklame za cigarete bi
morali prepovedati.

Zdravju skoduje tudi, ce
pokadimo manj kot pet cigaret
na dan.

Zelo se  Strinjam Ne Sem zelo
.. Strinyjam .
strinyam se prott
se
1 2 4 5
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QOO

ZNANJE O DROGAH

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Ugotoviti, koliko udelezenci vedo o | Velike liste papirja, flomastre
drogah in koliko o tem, katere droge
predstavljajo druzbeni problem.

TRAJANJE

Od 20 do 30 minut.

METODA

1. Udelezence razdelimo v skupine po Stiri.

2. Vsaka skupina dobi veliko polo papirja in na zgornji rob lista napiSe
naslov DROGE.

3. Pod ta naslov naj udelezenci napiSejo ¢im vec razlicnih drog.

4. Nato naj te droge razvrstijo pod razlicnimi naslovi kot, npr. dovoljene -
nelegalne - Siroka uporaba - majhna uporaba - povzrocajo zelo moc¢no
odvisnost - ne povzrocajo mocne odvisnosti - velik problem v nasi
druzbeni skupnosti - ni problem v nasi druzbeni skupnosti.

5. Vsaka skupina naj v skupnem srecanju svoje ugotovitve predstavi Se
drugim. Spodbujajmo pogovor in izkoristimo vsako priloznost, da
izpolnimo vrzeli v znanju.

OPOMBE ZA VODJO
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QOO

CILJI POUKA O DROGAH

NAMEN KAJ POTREBUJEMO
Pojasniti, kaksen je namen | List St. 12c - Komplet kart, velike
izobrazevanja o drogah. liste papirja, flomastre
TRAJANJE
Od 30 do 45 minut.

METODA

1. Vsak od udelezencev dobi prazno kartico z napisom "Pouk o drogah
mora ..."

2. Prosimo jih, naj poljubno dokoncajo stavek .

3. Zdaj naj se v skupinah po osem pogovore o svojih izjavah. Sestavijo naj
tudi cilje programa izobrazevanja o drogah.

4. Vse skupine naj zdaj drugim udelezencem predstavijo svoje ugotovitve.
Spodbujajmo vse prisotne, naj sodelujejo s konstruktivno kritiko.

OPOMBE ZA VODJO

Cilje lahko razvrstimo v naslednje skupine:
Obvescenost - Odnos - Vedenje

Morda bo koristno, Ce se pogovorimo o tem, kateri cilji so dosegljivi in
uresnicljivi.
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5 a5

KOMPLET KART - POUK O DROGAH

MORA ...
Pouk o drogah mora ... Pouk o drogah mora ...
Pouk o drogah mora ... Pouk o drogah mora ...
Pouk o drogah mora ... Pouk o drogah mora ...
Pouk o drogah mora ... Pouk o drogah mora ...
Pouk o drogah mora ... Pouk o drogah mora ...
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QOO

VLOGA DROG V NASEM ZIVLJENJU

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Pomagati udelezencem, da bi se bolj | List §t. 12d:"Nedokoncani stavki”
jasno zavedeli vloge, ki jo imajo droge
v zivljenju ljudi.

TRAJANJE

Od 30 do 40 minut.

METODA

1. Udelezencem razdelimo liste z nedokoncanimi stavki in jih prosimo, naj
jih dokoncajo, tako kot menijo, da je prav.
2. V skupinah po tri ali Stiri naj se nato pogovorijo o svojih stavkih.

3. Vsi navzoci naj skupaj ugotovijo, cesa so se naucili o odnosu do drog in
o odnosu do uzivalcev drog.

OPOMBE ZA VODJO

S to vajo lahko pripravimo udelezence do tega, da izmenjajo svoje poglede na
vlogo, ki jo imajo droge v clovekovem zZivljenju. Najverjetneje bodo
spregovorili o naslednjih vprasanjih:

2 osebne znacilnosti uzivalcev drog;

» dojemljivost mladih ljudi;

> zakoni, ki obravnavajo uzivanje in zlorabo drog;

> ucitelji kot vzorniki;

» yplivi okolja.
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NEDOKONCANI STAVKI

Na poljuben nac¢in dopolni spodnje nedokoncane stavke.

* Ce pomislim na droge, ...

2 Mislim, da so droge ...

» Kadar sliS§im o mladini, ki uziva droge ...

» Ljudi zamika, da seZejo po drogi, kadar ...

» Ug¢itelji, ki so odgovorni za pouk o drogah,morajo ...

» Ce bi mi ponudili drogo, bi ...
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QOO

NACRTOVANJE UCNE URE O DROGAH

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Pomagati uciteljem pri oblikovanju | Velike pole papirja, flomastre

ucne ure o drogah za doloCene
starostne skupine.

TRAJANJE

Od

60 do 80 minut.

METODA

Udelezenci naj oblikujejo skupine po tri ali Stiri.

Pripravijo naj u¢no uro o drogah za doloceno starostno skupino ucencev.
Skupine naj povedo, kako bi se vsebina te uc¢ne ure lahko vkljucila v
sploSni program.

Nato naj napiSejo nacrt ucne ure na list papirja in ga na skupnem
sreCanju pokazejo Se drugim skupinam, te pa mnaj prispevajo
konstruktivno razpravo.

OPOMBE ZA VODJO

Morda bo bolj zanimivo, ¢e vsaka skupina izbere drugo snov ali metodo in
drugo starostno skupino ucencev, ki jim je u¢na ura namenjena.
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QOO

PRVO SRECANJE S TOBAKOM IN ALKOHOLOM

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Udelezenci naj osvezijo spomin na | Velike pole papirja, flomastre
svoje prvo srecanje s cigaretami in
alkoholom in na svoje vedenje ob tej
priloznosti.

TRAJANJE

Od 20 do 30 minut.

METODA

1. Udelezence razvrstimo v skupine po Stiri ali pet.
2. Vsak clan skupine naj se skuSa spomniti svojih prvih izkuSenj s
tobakom in alkoholom in svojih reakcij ob tem.

3. Skupine naj se pogovarjajo o tem, kako bi lahko predstavljene izkuSnje
uporabili pri naértovanju in izvajanju programa izobrazevanja o drogah.

4. Vse skupine naj se ob koncu zberejo in se skupaj pogovorijo o
ugotovitvah.

OPOMBE ZA VODJO

S to vajo bi udelezence radi opozorili na pritiske, ki so jim izpostavljeni
mladi ljudje v zvezi z legalnimi in ilegalnimi drogami.
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QOO
ﬂ%

SITUACIJE

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Preuciti spretnosti, ki jih potrebujemo, | List §t. 12g: "Kartice s situacijami”
da zavrnemo ponujeno pijaco ali
cigareto. A/B/C - TOBAK

A/B/C - ALKOHOL
TRAJANJE

Od 40 do 60 minut.

METODA

1. Udelezence razporedimo v skupine po tri. Vsak naj dobi kartico z
opisanimi situacijami.

2. Osebe A in B naj odigrajo vlogi, opisani na kartici, za kar imajo na voljo
deset minut. Osebe C so opazovalci.

3. Po odigrani vlogi, zacnimo s pogovorom o pritiskih skupine in o nacinih,
kako reci "ne".

4. Vse skupine naj se nato skupaj pogovorijo o splosnih ugotovitvah, do
katerih so udelezenci prisli ob igranju vlog.

OPOMBE ZA VODJO

Vodja lahko vloge, ki jih bodo igrali udelezenci, bolj natan¢no opredeli. Od
tega, kako izkuSeni so udelezenci v igranju in v obravnavanju drog, je
odvisno, kako natan¢no naj bodo vloge opisane. Cim bolj so izkuSeni, manj
podroben opis potrebujejo.

Na skupnem sestanku lahko obravnavamo naslednja vpraSanja:
» Kaj pomaga posamezniku, da zmore re¢i "ne"?

» Zakaj bi rad rekel "da"?

» Je med mladino in odraslimi pri tem kaksna razlika?

» Katere spretnosti lahko obravnavamo s tem v zvezi?
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o

KARTICE S SITUACIJAMI (TOBAK)

Situacija A

Oseba A

Ze dva tedna ne kadite . Ste v kavarni s prijatelji in vsi razen vas kadijo.
Oseba B vam ponudi cigareto in vas prepricuje, da jo vzemite. Prav radi bi
eno pokadili, vendar bi prav tako radi vztrajali pri svoji odloc¢itvi, da ne
boste vec¢ kadili. Vsi okrog vas kadijo, zato je pritisk precej mocan.

Kaj storiti?

Situacija A

Oseba B

Osebi A ponudite cigareto, ko s prijatelji sedite v kavarni. Veste, da
njegovi/njeni prejSnji poskusi, da bi prenehal(a) kaditi, niso uspeli, zato
menite, da lahko zdaj, ko vsi drugi kadijo in je zato precej na trnih, mirno
eno prizge.

Situacija A Kartica opazovalca

Oseba C

Opazujete osebi A in B, zanima vas predvsem to, ¢e bo osebi A uspelo
zavrniti ponujeno cigareto.
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KARTICE S SITUACIJAMI - ALKOHOL

Situacija B

Oseba A
Osebo B prepricujete, naj Se nekaj popije, preden gre iz bara. Veste, da bi
rad(a) Sel (Sla) domov in da bodo z njim (njo) verjetno odSsli tudi drugi.
Dobro se zabavate in nocete, da bi se druzba ze razSla.

Situacija B

Oseba B

Oseba A vam je ponudila Se eno pijaco, vi pa bi res radi odsli. Vsi drugi so
dobre volje in se zabavajo. Zdaj res ne veste, ali bi spili "Se en kozarcek", ki
vam ga ponujajo, ali bi raje odsli domov. Oseba A je precej vztrajna.

Situacija B Kartica opazovalca

Oseba C

Spremljate dogajanje, predvsem nacin, kako se skuSa oseba B ubraniti
ponujene pijace. Opazujte, kako mu (ji) to uspeva.
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Trinajsto poglavje

VARNOST IN TVEGANJE

UVvVOD

Pouk o varnosti je bil do zdaj v glavhem osredotocen na nevarnosti v
nasem okolju. Ta pristop je seveda izredno pomemben, vendar pa nas mora
pri tej vrsti izobrazevanja zanimati tudi to, kakSen je naS odnos do varnosti,
ali bolj natan¢no, v kolikSni meri v zivljenju tvegamo.

Zdravje je odvisno od naSe sposobnosti, da se prilagodimo
najrazlicnejSim spremembam, npr. virusnim okuzbam, izgubi ljubljene
osebe ali prehodu iz srednje Sole na univerzo. ZavarovalniSke statistike
povedo, da je v Casu, ko dozivljamo spremembe, naSe zdravje bolj ogrozeno
in da je takrat tudi ve¢ja moznost, da dozivimo nesreco ali se poskodujemo.

Ob vsakem c¢asu smo ljudje izpostavljeni razlicnim nevarnostim, celo takrat,
ko doma beremo knjigo! Nekatera tveganja sprejmemo zavestno, ko se
odlo¢imo za razburljiv a nevaren hobi, pa naj gre za plezanje po gorah ali
skakanje z elasticno vrvjo z velikih viSin (bungee jumping). Nekatere vrste
tveganega vedenja imajo negativen predznak, ker predstavljajo le
kratkorocne reSitve pri obvladovanju stresnih Zzivljenjskih situacij, npr .
kajenje. Ti vedenjski vzorci so pogosti pri ljudeh, ki menijo, da ne obvladujejo
svojega zivljenja in dejavnikov, ki vplivajo na njihovo zdravje in dobro
pocutje.

AmeriSka psihologinja Virginia Satir meni, da je tvegano vedenje pozitivno in
da predstavlja eno od sestavin Clovekove svobode, in sicer "svobodo, da se
odlocimo za tveganje, namesto za varnost v colnu, ki ga nikoli nihée ne
zaziblje."

V zivljenju pa so izkuSnje, ki nas osrecujejo velikokrat, povezane s
tveganjem, saj moramo znati uporabiti svoje znanje, custva in
spretnosti, da bi uspeSno opravili zadano nalogo. To poglavje govori o
vpraSanjih tveganega vedenja, ki jih obravnavamo v okviru izobrazevalnega
programa. Ceprav ne gre za izérpen prikaz, pa bo predstavljena snov
uciteljem pri pouku o varnosti gotovo pomagala pri razumevanju nekaterih
vpraSanj v zvezi z vedenjem in odnosom do varnosti.
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Ucitelji v okviru Solskega uénega programa poudarjajo zlasti kognitivno plat
znanja in razumevanja nevarnosti, s katerimi se srecujemo v nasem okolju.
Tako se, npr. Pri naravoslovnih predmetih, ucenci ucijo znakov za nevarne
kemicne snovi (jedke, vnetljive, radioaktivne, biolo§ko nevarne itd). Spoznajo
tudi njihov pomen in ucinke ter ustrezne ukrepe za zmanjSevanje tveganja
pri delu s temi snovmi. Tudi pri drugih predmetih dobijo veliko pomembnih
informacij o varnosti in zaSciti.

Vendar pa je na podrocju izobrazevanja o varnosti Se precej drugih vprasanj,
ki jih ucenci v okviru rednega Solanja ne spoznavajo. Mnogi ne vedo, kaksno
tveganje je povezano z doloCenimi dejavnostmi. Zato smo - kar se tice
poznavanja tveganja - pravzaprav "nepismena" druzba.

Ko mlade spoznavamo z dolocenimi nevarnostmi, se izogibajmo
znanstvenemu izrazanju. Ce uc¢encem razlozimo, da je smrtnost zaradi dela v

kemijskih tovarnah 8x10° na leto, oziroma 4x10° na uro, jim bodo te
Stevilke kaj malo pomenile.

Preprosta metoda je Stevil¢ni prikaz enakih ali primerljivih nevarnosti (Kletz).
Naprimer:
> dve leti voznje z motorjem 16 ur na dan (starost 16-55 let) in

# deset let prebivanja v mestu z granitnimi stavbami (nizka stopnja
radioaktivnosti).

Pripravimo lahko tudi pregled smrtnosti, ki je povezana 2z raznimi
dejavnostmi; ucence bo presenetilo dejstvo, da v nekaterih dezelah vec¢ ljudi
umre zaradi padcev kot zaradi pozarov, pa tudi dejstvo, da sta voznja po
cesti in kajenje povezana s tako visoko stopnjo tveganja. Ko govorimo o
nevarnostih kemijske industrije, moramo povedati, da ve¢ ljudi, predvsem
mladih, umre na kmetijah, ki nam v glavhem predstavljajo vzor zdravega
zivljenja v naravnem okolju. Vsi nasteti pristopi pa imajo svoje slabosti, saj
upostevajo le nevarnost smrti in primere, ki so "za las uSli smrti ", ali pa
poskodbe, ne pa smrtnih primerov. Pomembno je, da mladi bolje spoznajo
nevarnosti, da zvedo, kakSna je stopnja tveganja pri posameznih
dejavnostih, pa tudi to, da nobena od le-teh ne more biti absolutno varna. Te
informacije skuSajmo posredovati na ¢im bolj enostaven nacin. Ne smemo pa
tudi pozabiti poudariti, da razlogi za nasSe odlocitve, povezane z zdravjem in
varnostjo, niso vedno razumni. Mladim moramo omogociti, da osvojijo
temeljno znanje o nevarnostih in tveganju, vendar pa se moramo zavedati,
da je to znanje le eden od Stevilnih dejavnikov, ki odlo¢ajo o naSem vedenju
in odnosu do tveganja. Tako npr. v mnogih dezelah Evrope skoraj vsi
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osnovnosolci vedo, da kadilce ogroza plju¢ni rak, pa vendar kadi priblizno 20
odstotkov petnajstletnikov. Izobrazevanje o tveganem vedenju mora zato
upostevati tudi emocionalni vidik tega podrocja, tj. obcutke, custva in
odnos mladostnikov do tega vprasanja.

Ceprav ljudje priznavajo vrednost in veljavnost statisticnih in epidemioloskih
prikazov na drzavni ravni, pa mnogi menijo, da ti dokazi zanje kot
posameznike pac ne veljajo. Raziskave vedenja, povezanega z zdravjem,
vkljuéno z uzivanjem drog, kazejo, da se izjave ljudi o njihovem odnosu do
drog ne skladajo vedno z njihovim dejanskim tveganim vedenjem v zvezi z
njimi.

Izobrazevanje o tveganem vedenju mora zato na vsak nacin upostevati tudi
to pomembno custveno stran. Mladim moramo omogociti, da se bodo znali
bolj poglobiti v zapletene odnose do klju¢nih vprasanj in si s svojimi vrstniki
razjasniti probleme.

Programi zdravstvene vzgoje in izobrazevanja o varnosti so v zadnjih letih
zelo poudarjali dejavno stran raznih spretnosti, Se zlasti tistih, ki jih mladi
nujno potrebujejo v vsakodnevnem zivljenju in jim pravimo "Zivljenjske
vescine".

Bistvo tega pristopa je, da priznava ustrezno znanje, obenem pa opozarja
tudi na spretnosti, ki jih potrebujejo, da znanje v vsakdanjem zivljenju tudi
lahko uporabijo. V svoji Studiji je Dorn ugotovil, da je pribliZzno 50 odstotkov
mladih vzelo ponujeno drogo, ko so se znaSli v posebni situaciji; vendar
meni, da je v sploSni populaciji odstotek ljudi, ki so poskusili takSno drogo,
mnogo manjsi.

Z izobrazevalnim pristopom, ki sloni na ucenju "Zivljenjskih vesc¢in", mladi
pridobijo spretnosti, ki jih potrebujejo za obvladovanje razlicnih Zivljenjskih
situacij. TakSno obvladovanje jim bo omogocalo, da bodo kos pritiskom
okolice. Sem Stejemo predvsem spretnost sprejemanja odlocitev za in proti
dolocenemu dejanju, sposobnost, da se postavijo zase in spretnost
prepricevanja. Program jim ponudi priloznost, da vadijo te spretnosti v
prirejenih okoliS¢inah z igranjem vlog in se tako naucijo obvladovati situacije
v resni¢nem zivljenju. Z raziskavami so ugotovili, da lahko s simuliranimi
situacijami zelo uspeSno privzgajamo spretnosti, potrebne za prometno
varnost. Tako npr. pri u€enju pravilnega preckanja ceste otroci pridobivajo
veSCine za pravilno presojo razdalje in hitrosti prihajajoCega vozila in se ne
ucijo zgolj ustaljenih pravil za varno preckanje ceste.
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Kot smo ze poudarili, so v naSem zivljenju prav gotovo najbolj vznemirljive in
najbolj osrecujocCe tiste izkuSnje, ki se nanaSajo na ucinkovito in uspesno
reSevanje tveganih situacij, pri cemer pa je treba seveda uposStevati starost,
sposobnosti in osebnost vsakega posameznika. Dolgocasje in nezadovoljstvo,
ki ju povzroca kroni¢no pomanjkanje prave spodbude pa tudi stres, ki ga
povzroca dolgotrajna pretirana spodbuda, so poglavitni krivci nesrec.
Premalo oz. preve¢ spodbude je pri posamezniku lahko vzrok za uzivanje
alkohola in jemanje drog. Alkohol in druge droge imajo pomembno vlogo pri
tveganem vedenju, saj bistveno vplivajo na zaznavanje in zmozZnost
posameznikovega ukrepanja.

Vemo, da smo najbolj uspesni takrat, ko smo zadovoljni in pri delu uzivamo.
Izobrazevanje o varnosti in tveganem vedenju mora to na vsak nacin
upostevati. Obseg dejavnosti, ki jih lahko opravimo, in stopnja spodbude, ki
jo za to potrebujemo, pa sta tesno povezana z naso starostjo.

Tvegano vedenje doseze svoj vrh v starostni skupini petnajst do
petindvajset let, nato pa se z leti pocasi zmanjSuje. Pri izobrazevanju o
varnosti moramo upostevati dejstvo, da je clovekovo zadovoljstvo
najvecje takrat, ko doseze svojo optimalno ucinkovitost na doloceni
stopnji razvoja. To nam lepo kaze primer otroka, ki napravi svoje prve
korake, petletnika, ki se nauci plavati in osemnajstletnika, ki opravi izpit za
voznjo z motorjem. Izobrazevanje o varnosti mora ucence opremiti z
zivljenjskimi veS¢inami, ki jim bodo v kar najvec¢jo spodbudo in zadovoljstvo.
Ob tem pa je treba poskrbeti tudi za stalno izboljSevanje varnosti in
odpravljati nevarnosti, s katerimi se sreCujemo doma, na cesti in na
rekreacijskih povrSinah. Med literaturo, ki jo omenjamo na naslednji strani,
so tudi koristni ¢lanki o varnosti s podatki vseh evropskih drzav o nesrecah
med mladimi, dodane pa so tudi smernice za nadaljnje izobrazevanje na tem
podrocju.
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VIRI IN PRIPOROCILA ZA NADALJNJE BRANJE

Berfenstam, R., Jackson, H., & Erikson, B., (editors), "The Healthy
Community, Child Safety as a Part of Health Promotion Activities", Folksam,
Sweden, 1988.

ISBN 91-7044-099-9

Britsh Medical Association, "The BMA Guide to Living with Risk", Penguin
Books, 1990.
ISBN 0-14-012504

Kletz, T. A., "The Mathematics of Risk", Interdisciplinary Science Reviews, Vol.
8, No. 2, Wiley Heyden Ltd, 1983.

Satir, V., "The Five Freedoms", Celestial Art, Berkeley, California, 1976.

Wilson, R., "Analysing the Daily Risk of Life", Technological Review, p. 41,
February, 1979.

193



Promocija zdravja mladih v Evropi

OOO

ALI ZIVITE TVEGANO?

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Ugotoviti, kako tvegano  zivijo | List §t. 13a: "Ali zivite tvegano?"
udelezenci.

TRAJANJE

Od 25 do 45 minut.

METODA

1. S pomocjo miselnega viharja naj udelezenci, razvrsceni v pare, skusajo
nasteti ¢im veC primerov tveganega vedenja in naj ugotovijo, kdo zivi bolj
tvegano.

2. Ko je pogovor koncan, naj vsak udelezenec na Crti tveganja oznaci, kako
nevarno zivi on sam in koliko tvega v zivljenju njegov partner.

3. Udelezenci naj nato razpravljajo o svojih ocenah. Pripravljeni naj bodo,
da bodo znali zagovarjati svoja staliSc¢a, ¢e bi jih kdo za to prosil.

4. Vsi udelezenci naj se skupaj pogovorijo o tveganem vedenju in predvsem
o vzrokih zanj.

OPOMBE ZA VODJO

Udelezencem predlagajmo, naj pogovor o tveganju razsirijo Se na druga
podrocja ,npr., naj spregovorijo o tveganju v zvezi z zdravjem in dobrim
pocutjem, Sportom in rekreativnimi dejavnostmi, o custvenem tveganju v
medsebojnih odnosih, o tveganju v denarnih zadevah in v poklicnem
zivljenju. Pri tem naj ne pozabijo na vplive alkohola, drog, dolgocasja, stresa
in utrujenosti. Udelezenci nikakor ne smejo razumeti te vaje kot obsojanje
drugih Jjudi.
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ALI ZIVITE TVEGANO?

Vaja poteka v dvojicah.

S partnerjem se pogovorita o tveganem vedenju in ugotovita, kateri od vaju
zivi bolj tvegano. Dotakneta se lahko vrste vpraSanj, npr. tveganja v zvezi z
zdravjem in dobrim pocutjem, z nevarnostmi Sporta in rekreacije, Custvenega
tveganja v medsebojnih odnosih ter tveganja na denarnem in poklicem
podrocju.

Nato naj na spodnji ¢rti vsak od udelezencev z enim krizcem oznaci, kako

tvegano je njegovo lastno zZivljenje, in z drugim krizcem, koliko v Zivljenju
tvega njegov partner.

Crta tveganja

A

v

"Razburljivo zZivljenje "Zivljenje s povprecno  Umirjeno zivljenje in
in veliko tveganja" stopnjo tveganja" izogibanje tveganju"

Da bi prisli do kon¢ne odlocitve, lahko nacnete vrsto razlicnih vprasanj.
Naslednji primeri vam bodo v pomoc¢ pri tej vaji, vendar se ne omejite le na
nasteta vprasanja.

> Ali kdaj vozite avto, ne da bi se pripeli z varnostnim pasom?
> Ali bi vozili, Ce bi prej pili alkohol?
2 Ali bi hoteli ziveti Sest kilometrov oddaljeni od nuklearke?

» Ali bi plezali po gorah, skakali z viSine na elasti¢ni vrvi (bungee
jumping), skakali s padalom ali smucali na vodi, ¢e bi se vam za to
ponudila priloznost?

> Ali bi s svojim avtom ustavili avtoS§toparju?

A Ali bi §li na pocitnice brez nezgodnega zavarovanja?
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OOO

OCENA TVEGANJA

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Ocena relativne stopnje tveganja pri | List St. 13b:"Kartice: Dejavnosti in
razli¢nih dejavnostih. tveganje"

List §t. 13b (nad.): "Ocena tveganja"

TRAJANJE

Od

20 do 30 minut.

METODA

NavzocCe razvrstimo v pare in jim damo komplet kartic "Dejavnosti in
tveganje" (vsebino lahko prilagodimo).

Vsak par naj kartice z dejavnostmi razvrsti od tistih, ki so v tej drzavi
povezane z NAJVECJO smrtnostjo na leto, do tistih povezanih z
NAJMANJSO letno smrtnostjo .

Razdelimo Se liste "Ocena tveganja" in primerjajmo njihove ocene z
uradnimi podatki.

Vsi skupaj se pogovorimo o tem, koliko poznamo nevarnosti, ki so
povezane z raznimi dejavnostmi in poklici. V kolikSni meri to nasSe
znanje lahko vpliva na naSe vedenje?

OPOMBE ZA VODJO

Opozorimo na veliko Stevilo smrtnih primerov zaradi padcev, predvsem
med mladimi in starejSimi. V nekaterih drzavah, kjer so uvedli predpise
o zaScCitnih pregradah na oknih in balkonih, se je Stevilo teh nesrec zelo
zmanjSalo.

Poudariti moramo tudi visok odstotek smrtnosti zaradi kajenja in vlogo
alkohola pri prometnih nezgodah.
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-

A

KARTICE: DEJAVNOSTI IN TVEGANJE

(Letno Stevilo smrtnih primerov zaradi razlicnih vzrokov)

smrtnost, povezana s padci v domacem
kajenjem okolju
prometne pozar v domacem
nezgode okolju
gradbenistvo kn}etljska
dejavnost
kemijska
industrija
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N o s b

198

OCENA TVEGANJA

Letno §t. smrtnih primerov

Kajenje (ocena)

Prometne nezgode

Padci doma ali v drugem bivalnem okolju
PozZar doma ali v drugem bivalnem okolju
Gradbenistvo

Kmetijske dejavnosti

Kemijska industrija

(Podatki veljajo za Veliko Britanijo)

110.000
5.373
2.000

642
100
45
15
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Stirinajsto poglavje

n ZDRAVA PREHRANA n

SMO TO, KAR JEMO?

Zdravje je odvisno od mnogih dejavnikov, kot so, npr . dednost, okolje pa
tudi razni vidiki nacina zivljenja, kamor Stejemo tudi prehrano. Zdrava
prehrana sama Se ne more biti porok za zdravje, vendar pa predstavlja trdno
osnovo za to, da bomo zdravje dosegli in ga ohranili.

V enem od svojih del je George Orwell zapisal:" Mislim, da lahko dokazemo,
da so spremembe v prehrani pomembnejSe kot pa spremembe vere in
menjave vladavin." In res je danes pomen zdrave prehrane za zdravje in
zascito pred okuzbami in drugimi obolenji Ze mednarodno priznano dejstvo.

ZDRAVJE ZA VSE
DO LETA 2000 - CILJ ST.16

Leta 1984 so regionalne komisije SZO za Evropo sprejele osemintrideset
ciljev v okviru evropskih smernic za "Zdravje za vse do leta 2000". Cilj §t.16
se glasi takole:

"Do leta 1995 mora priti v vseh drzavah clanicah do pomembnega
izboljSanja v vedenju, ki kaze pozitiven odnos do zdravja, kot je, npr.
uravnotezena prehrana, zavracanje kajenja, ustrezna telesna aktivnost
in obvladovanje stresa. "

Druga naloga pa je "oceniti polozaj na podrocju hrane in prehrane, da bi
tako lahko oblikovali in spodbujali programe, ki s promocijo zdrave
prehrane izboljSujejo zdravje prebivalstva."

HRANA ZA ZDRAVJE

Vplive zdrave prehrane na telesno in duSevno rast in razvoj otrok, na dobro
pocutje odraslih so dokazovali ze vse preteklo stoletje.

Potreba po hrani je ena osnovnih clovekovih potreb. Hrana nam zagotavlja
hranilne snovi, ki so potrebne za rast in ohranjanje telesnih tkiv
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(beljakovine, zelezo, kalcij), energijo, ki jo potrebujemo za telesno aktivnost
(ogljikovi hidrati, mascobe), in hranilne snovi, ki so potrebne za razne
procese v organizmu (vitamini in rudninske snovi). Pomanjkanje energije in
hranilnih snovi lahko povzro¢i razna obolenja, kot, npr. beljakovinsko ali
vitaminsko podhranjenost zaradi pomanjkanja beljakovin oz. vitaminov in
rudninskih snovi v hrani, predvsem v mnogih dezelah v razvoju.

V Evropi namenjamo vec¢ skrbi obolenjem, ki so posledica pretiranega
uzivanja nekaterih vrst hrane, npr. zivalskih mascob ali industrijsko
predelanih zZivil.

PRIPOROCENI DNEVNI OBROKI

Kljub razlicnim prehranjevalnim navadam v Evropi so potrebe po hrani bolj
ali manj enake.

Mednarodna priporocila glede energijske in hranilne vrednosti dnevnih
obrokov glede na starost, spol in telesno aktivnost daje SZO in Organizacija
za prehrano in kmetijstvo pri Zdruzenih narodih. Tako npr. SZO priporoca
pet obrokov sadja ali zelenjave na dan. Ta cilj je lazje uresnicCiti v dezelah
juzne Evrope, kjer je prehrana tudi na sploSno bolj zdrava.

V nekaterih evropskih drzavah so drzavne komisije priporoc¢ila SZO
prilagodile domacim potrebam. Na sploSno je govor o osnovnih ali
"vsakdanjih" zivilih, kot so kruh, zitarice, krompir, zelenjava, sadje,
meso/ribe/perutnina/jajca, margarina/maslo/olje. Zdravje nam lahko
zagotavlja le ustrezna koli¢ina razlicnih zivil iz teh skupin.

OZNACEVANJE SESTAVE
PREHRANSKIH IZDELKOV

Zahod je v zadnjih Stiridesetih letih dozivel pravi gospodarski razcvet. Poleg
Stevilnih osnovnih zivil je vstopila v naSo prehrano Se industrijsko
pripravljena hrana, konzervirana zivila, predpripravljena hrana, delikatesni
izdelki, mle¢ni izdelki, deserti, slaSc¢ice itd. Ta zivila so industrijsko
predelana, zato je vcasih tezko ugotoviti njihov izvor in sestavo. V drzavah
Evropske skupnosti mora biti na ovoju pakiranih izdelkov obvezno oznacena
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sestava zivila. Za pravilno razumevanje teh oznak pa je seveda potrebno
dolo¢eno znanje.

BOLEZNI DRUZBE IZOBILJA

Dandanes pojemo veC mesa, sira in sladkorja, popijemo ve¢ alkoholnih pijac
in zauzijemo manj kruha, zZitaric in krompirja kot pred Stiridesetimi leti.

Te spremembe v prehrani pa pomenijo, da danes ljudje pojedo ve¢ hrane
visoke energijske vrednosti, ki vsebuje preve¢ mascob (predvsem nasicenih),
prevec sladkorja in soli, a zato premalo dietnih vlaknin in ogljikovih hidratov.

Te prehranske navade pa so, poleg Se drugih dejavnikov nacina zivljenja,
krive za porast obolenj srca in ozilja, raka, zobne gnilobe in stanj, ki
pomenijo tveganje za zdravje, kot sta debelost in zviSan krvni tlak.

SMERNICE ZA ZDRAVO PREHRANO

Z zdravo in uravnotezeno prehrano lahko prispevamo k zmanjSevanju
obolelosti in smrtnosti zaradi naStetih bolezni. "Uravnotezena prehrana" je
prehrana, pri kateri vzdrZzujemo pravo ravnovesje med koli¢ino in kakovostjo
hrane, ki jo zauzijemo (koli¢ina in hranilna vrednost).

V mnogih evropskih drzavah so Ze izoblikovali smernice zdrave prehrane.
Ceprav so med posameznimi drzavami manjSe razlike, pa vse priporocajo
naslednje:

» pestre obroke za ustrezno energijsko in hranilno vrednost;
» manj mascob, predvsem nasic¢enih mascob zivalskega izvora;
» manj sladkorja;

> veé ogljikovih hidratov;

> veé dietnih vlaknin.

Da bi bila ta priporocila bolj razumljiva, so predstavljena v obliki ustreznih
zivil.

Uravnotezena prehrana vsebuje torej zadostne kolicine osnovnih Zivil in
zmerno koli¢ino "obcasnih" Zivil, kot so to razni industrijsko pripravljeni
prigrizki, sladkarije, umetne sladke pijace itd.
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Ljudem priporocajo, naj jedo veliko krompirja, testenin, riza in Zitaric,
predvsem polnozrnatih proizvodov. Kot smo Ze omenili, je priporocljivo
pojesti vsaj pet obrokov sadja ali zelenjave na dan. V mnogih drzavah ljudi
spodbujajo, naj zauzijejo manj polnomastnega mleka in sira ter jajc.

KAKOVOST HRANE

Mnoge ljudi skrbi, ¢e je hrana, ki jo jedo, res neSkodljiva. Berejo o hormonih
v mesu, o raznih konzervansih pa tudi o okuzbah, npr. s salmonelo ali
listerijo. Za alergije in rak mnogi krivijo kemicne snovi, ki so dodane hrani.

V vseh drzavah Evrope zakoni in predpisi urejajo proizvodnjo, prodajo in
izdelavo prehranskih izdelkov. Danes je proizvodnja hrane mnogo bolje
zakonsko urejena kot nekoc. V Evropi je s posebnimi predpisi Evropske
komisije doloceno, katere snovi so lahko dodane Zivilom, npr. za lepSo barvo,
daljSo obstojnost itd. V Evropi so ti predpisi Se zlasti pomembni zato, ker je
danes kraj, kjer hrano pridelujejo lahko zelo oddaljen od kraja, kjer se ta
hrana zauzije.

Kljub temu pa nekateri aditivi v hrani povzrocCajo alergije, predvsem pri
otrocih, alergicne reakcije pa lahko sprozijo tudi razli¢na zivila. Tem otrokom
je treba predpisati posebno dieto. Vecina strokovnjakov za prehrano meni,
da aditivi v hrani niso nevarni za nastanek raka. Epidemioloski podatki res
kazejo na to, da predstavlja prehrana, bogata z mascobo in siromasSna z
vlakninami, mnogo pomembnejSi dejavnik tveganja. Kljub temu pa Se vedno
premalo vemo o snoveh, ki jih dodajamo hrani, in morda bi se bilo pametno
vpraSati, ¢e so vse te snovi sploh potrebne.

IZOBRAZEVALNI
PREHRANSKI MODELI

V nekaterih evropskih drzavah so za izobrazevanje o prehrani oblikovali
posebne prehranske modele, da bi tako priporocila o zdravi prehrani
poenostavili in jih ¢im bolj priblizali ljudem.

Osnovna zivila so razvrSCena v skupine glede na svoje prehranske
znacilnosti, pri tem pa so upostevani tudi kulturni dejavniki posamezne
dezele. S pomocjo taksnih modelov si ljudje brez tezav lahko oblikujejo
uravnovesene jedilnike.
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DEJAVNIKI, KI VPLIVAJO
NA PREHRANSKE NAVADE

Vemo, da jedi ne izbiramo le glede na to, ¢e ustrezajo nacelom zdrave
prehrane; na naSo izbiro mocno vplivajo tudi druzbeni in psiholoski
dejavniki. Tako sezemo po doloceni hrani tudi zaradi gastronomskih ali
estetskih razlogov. Skupen obrok je pogosto sredstvo komunikacije med
ljudmi, hrana lahko izraza na$§ druzbeni polozaj ter ima povsem osebno,
custveno ali simboli¢no vlogo. Poleg tega pa na prehranske navade vplivajo
Se Sege in obicCaji dolocenega okolja, proizvodnja hrane in zalozenost trga,
financna sredstva, domaci viri za pripravo hrane, izobrazba in poklic
druzinskih ¢lanov, mnozi¢na obcila in Se mnogo drugih dejavnikov.

PREHRANSKE NAVADE MLADIH

Tako kot odrasli se tudi mladi med Stevilnimi jedmi in pijacami, ki so danes
na voljo, tezko odlocajo, kaj bodo jedli in pili. Osnovnosolci v glavnem Se ne
morejo kaj dosti vplivati na svojo prehrano, razen ko gre za manjSe prigrizke
ali pijace. Vcasih jih zanima, katera hrana je pomembna za rast, katera za
razvoj zdravih zob, od kod izvira doloc¢ena hrana in kako pripravimo kaksno
jed.

Mladostniki imajo vec¢jo svobodo izbire in navadno tudi ve¢ denarja. Tega se
dobro zavedajo tudi proizvajalci in oglasevalci prehranskih izdelkov.

ZDRAVI ZOBJE IN PREHRANA

Zobna gniloba je neposredno povezana z uzivanjem sladkorja. Sladke pijace
in slasc¢ice pa so glavni vir sladkorja v naSi prehrani. Za razvoj zobne gnilobe
je bolj pomembno, kolikokrat na dan in v kaksSnih c¢asovnih presledkih
pijemo sladke pijace in jemo sladkarije, kot pa koliko sladkorja smo zauzili.
V nekaterih evropskih drzavah naravna voda ne vsebuje toliko fluora, kot ga
potrebujemo za ohranjanje zdravega zobovja, zato morajo otroci dobiti
dodatne kolic¢ine fluora z zobno pasto ali kako drugace.
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KOZA IN PREHRANA

Polt in zunanji videz imata v mladostnikovem svetu pomembno vlogo. Za
nastanek aken pogosto krivijo c¢okolado, mastno hrano in zacimbe.
Strokovnjaki pa niso nasli trdnih dokazov za neposredno povezavo med to
vrsto hrane in aknami. Poglavitni vzrok za razvoj aken so hormonske
spremembe. Za rast telesnih tkiv, kamor sodi tudi koza, je pomembna
predvsem uravnotezena prehrana pa tudi osebna higiena, zadosti gibanja in
spanja.

"ALTERNATIVNE" VRSTE PREHRANE

Mladostniki neradi sprejemajo tradicionalne ali veljavne vrednote in
zivljenjski stil svoje druzine. Odlocitev za drugacno vrsto prehrane kot je v
druzini v navadi, je le eden od njihovih nacinov upora in eksperimentiranja.

Mnogi mladostniki pri prehrani upostevajo ekoloske dejavnike. Tako nekateri
zavracajo vso predelano hrano, hrano zZivalskega izvora ali hrano, ki vsebuje
"umetne" primesi kot, npr. kemicne aditive. To so nacela makrobiotike,
vegetarijanstva ali t.i. bio prehrane. Nekateri posamezniki pa s strogimi
prehranskimi omejitvami pretiravajo in lahko zaradi pomanjkanja dolocenih
snovi v organizmu celo zbolijo.

Zmerna vegetarjanska prehrana ali uzivanje bioloSko pridelane hrane pa
zdravju ne moreta Skodovati.

POUK O PREHRANI V SOLAH

Prehranske navade se razvijejo ze zelo zgodaj, zato je treba s poukom o
prehrani zaceti Se preden se miSljenje in vedenje v zvezi s prehrano
dokon¢no ustalita. Sola ima pri tem pomembno vlogo, saj lahko mlade nauci
preudarno izbirati hrano. Pozitiven odnos do zdrave prehrane, upoStevanje
prehranskih navad drugih ljudi in razvijanje spretnosti odlo¢anja so prav
gotovo bolj pomembni vidiki izobrazevanja uciteljev o prehrani kot pa
obravnavanje "kriznih" primerov prehranjevanja. Negativen pristop do tega
podrocja lahko v otrocih utrdi prepricanje, da zdrava prehrana cloveku ne
more biti v zadovoljstvo in veselje, in zato z njim dosezemo prav nasproten
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ucCinek. Pouk o prehrani in promocija zdrave prehrane naj predstavljata
sestavni del Solskega programa zdravstvene vzgoje. Obravnavana snov in
ucni pripomocki bodo opisani v delovnem nacrtu Sole.

Podrocje prehrane je obSirno in obsega celo vrsto vprasSanj, kot so npr.:
prehrana in zdravje; prehranske navade; preskrba s hrano; pridelovanje
hrane; kakovost hrane in predelava hrane v gospodinjstvu.

Ze od nekdaj sodi pouk o prehrani na podrocje biologije (prebava, hranilne
snovi, funkcije hrane), zemljepisa (proizvodnja in preskrba s hrano; hrana v
svetu; prehranski obicaji v raznih dezelah), zgodovine (prehranske navade
neko¢ in danes) in gospodinjstva (priprava hrane, prehrana in higiena,
informacije o prehranskih izdelkih).

Zdravstvena vzgoja obravnava predvsem vedenje v zvezi s prehrano,
dejavnike, ki vplivajo na to vedenje in njegove vplive na zdravje. Poznavanje
drugih vpraSanj, ki sodijo na podrocje prehrane, je seveda v pomoc pri
zdravstvenem izobrazevanju. UCni program o prehrani naj ne odraza le
splo$nih pogledov na prehrano, temvec¢ naj uposteva tudi mnenje vrstnikov
in starSev. StarsSi lahko sodelujejo pri predavanjih, izletih, pripravi zdravih
prigrizkov in obrokov doma, pri Solski malici in pri nacrtovanju jedilnikov.

PREHRANA V SOLI IN V OKOLICI SOLE

Nacin prehranjevanja v Soli in v njeni okolici je del t.i. "skritega" ucnega
nacrta, predstavlja pa zelo dobro izhodiS¢e za pouk o prehrani. Ko govorimo
o prehrani v $oli, nimamo v mislih le Solskih malic. V nekaterih osnovnih
Solah ucenci dobivajo mleko, ki je zanje primernejSe kot sladke pijace. Otroci
pogosto prinesejo od doma sadje, pijaco, sendvice in druge prigrizke. V
nekaterih srednjih Solah lahko ucenci kupijo hrano v Solski prodajalni ali
prodajnem aparatu. V neposredni okolici Sole so navadno trgovine s
sladkarijami, manjsi lokali ali kioski s prigrizki in pijacami. Ucitelji in drugi
Solski delavci jedo in pijejo med dopoldanskim in opoldanskim ali
popoldanskim odmorom.

Popis oz. prikaz tega, kdaj in kje ljudje jedo, kaksSna je izbira hrane, kaksSne

pravila veljajo pri prehranjevanju, je lahko koristno izhodiSCe za opis
prehranskih navad v Soli in v njeni okolici.
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Ucitelji lahko vplivajo na ponudbo hrane v $oli. Tako npr. v Solski prodajalni
s hrano lahko cokolado in sladkarije zamenjajo s sadjem in kruhom,
opoldanski meni pa spremenijo v prehransko uravnotezen obrok. Ce je
mogoce, naj se obrnejo po nasvet k strokovnjaku za prehrano. Solsko
prehrano ali mle¢ne obroke ponekod subvencionira drzava. Informacije o
ustrezni sestavi obrokov in o primerni izbiri Zivil v Solskih prodajalnah
navadno lahko dobimo v ustreznih drzavnih ustanovah, ki se ukvarjajo s
prehrano.

V otroSkem svetu imajo ucitelji pogosto pomembno vlogo. S svojimi
prehranskimi navadami in vedenjem v Soli so le-ti ucencem velikokrat vzor.
Starsi lahko sodelujejo na tem podroc¢ju s pogovori o zdravi prehrani na $oli,
s sprotno obvescenostjo o Solski prehrani in tako, da pomagajo pri pripravi
obrokov hrane v Soli. V nekaterih drzavah sodelujejo otroci in starSi v
domacem okolju, npr. pri kuhanju ali nabavi hrane. Sola pri uresnicevanju
programa zdrave prehrane nujno potrebuje podporo SirSe skupnosti, saj bo
le tako lahko dosegla, da bodo "odloc¢itve za zdravje tudi najlazje odlocitve".
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OOO

NAMEN IZOBRAZEVANJA O PREHRANI

NAMEN KAJ POTREBUJEMO
Dolociti namen pouka o prehrani za | List §t. 14a: "Namen izobrazevanja o
dolo¢eno skupino ucencev. prehrani”
TRAJANJE

Od 30 do 40 minut.

METODA

1. Udelezence razvrstimo v skupine po pet in damo vsaki skupini liste 14a
z naslovom "Namen izobrazevanja o prehrani".

2. Vsaka skupina naj obravnava svojo starostno skupino ucencev (4-7, 8-
10, 11-12, 13-15, 16-18) in opredeli namen izobrazevanja v okviru vsake
od §tirih kategorij na listu.

3. Vsi skupaj se nato pogovorimo o teh ugotovitvah.

OPOMBE ZA VODJO
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NAMEN IZOBRAZEVANJA O
PREHRANI

V svoji skupini se za vsako od spodnjih Stirih kategorij dogovorite za pet
ciljev, ki naj bi jih dosegli v izbrani starostni skupini ucencev:

» Kaj naj vsebuje pouk o zdravi prehrani po mnenju uéiteljev?

» Kaj bi radi vedeli o zdravi prehrani uéenci?

» Kaj bi naj bi po mnenju star§ev otroci morali vedeti o zdravi prehrani?

#» Kaj bi rad v okviru pouka o zdravi prehrani obravnaval strokovnjak
za prehrano?
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QOO

PREHRANA V SOLI IN V OKOLICI SOLE

NAMEN

KAJ POTREBUJEMO

Omogociti udelezencem, da ugotovijo,
kakSen je polozaj v zvezi s prehrano
na njihovi Soli.

TRAJANJE

Od 30 do 40 minut.

List §t. 14b: "Prehrana v Soli in v

okolici sole”

METODA

1. Med prisotne razdelimo liste 14b "Prehrana v Soli in v njeni okolici" in jih
prosimo, da premislijo, kako je s prehrano na njihovi Soli.

¥

VpraSanja na listu naj jim bodo v pomo¢ pri naslednjih nalogah:
izberejo naj tri podrocja, kjer bi lahko Sola pozitivnho vplivala na

prehranske navade ucencev in uciteljev;

A\

ugotovijo naj, kakSne ovire

sprememb.

w

lahko pricakujejo pri

premislijo naj o prakticnem uvajanju svojih zamisli;

uvajanju teh

Vsi udelezenci naj se na koncu skupaj pogovorijo o opravljeni vaji.

OPOMBE ZA VODJO

Pouk o zdravi prehrani je eno od tistih klju¢nih podrocij, kjer tr¢ijo nacela

"uradnega
Solski jedilnici, v lokalni slas¢icarni.

ucnega nacrta in sporocila "skritega" ucnega nacrta; npr. v
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PREHRANA V SOLI IN V OKOLICI SOLE

Oznacite odgovore, ki ustrezajo polozaju na vasi Soli:

(V vprasalniku pomeni "prehrana" jedaco in pijaco.)

1.

Kaksne so moznosti prehrane na vasi $oli?
= $olska malica
Solsko kosilo

YV

prodaja zivil v Solski prodajalni
prodajni avtomati
mlecni obroki

¥YYY

kava in prigrizki za ucitelje

v

drugo

Kdaj je cas za prehrano v Soli in okrog nje?
pred zacetkom pouka

YY

po vsaki Solski uri

v dopoldanskem odmoru

v opoldanskem odmoru

v popoldanskem odmoru

ob praznovanju rojstnih dni in ob praznikih

YYV¥YV¥YY

drugo

Kdo se prehranjuje v Soli?
# ucenci

> ucitelji

# drugi Solski delavci

» drugi

Kje v Soli in v njeni okolici lahko jeste?
* na igriScu

v razredu

ob prodajnih avtomatih

v Solski prodajalni

v Solski menzi

YYVYYVYY

drugje
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212

KaksSna hrana je na voljo v Soli in v njeni okolici?

v

VWYY YYYVYVYYYYYVY

¥

Ponudba
Sole
mleko in mlec¢ni izdelki
kruh
drugi zitni izdelki (riz, testenine itd.)
meso/ribe/perutnina
jajca
sadje
zelenjava
krompir/zelenjava
sadni sokovi
kava, ¢aj, vroca cokolada
sladke brezalkoholne pijace
sladkarije, piSkoti, bonboni
prigrizki ( slani krompircek itd)
drugo

Kdo odgovarja za prehrano v $oli in njeni okolici?

YYVYVY

So na vasi Soli uveljavljene kakSne smernice prehrane?

>
.-}
>

vodstvo

ucitelji

starsi

drugi Solski usluzbenci
drugi

da
ne
ce so, kaksne?

PrineSeno
od doma

Se o Solski prehrani posvetujejo s strokovnjakom za prehrano?

-~
>
-~

da
ne
ce se, kako?
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QOO

PREHRANA - ZNANJE, ODNOS, VREDNOTE

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Ugotoviti, kakSne so vrednote, | List §t. 14c "Mnenja o prehrani”
poznavanje in odnos do prehrane in
prehranskih navad .

TRAJANJE

Od 20 do 30 minut.

METODA

Vsak udelezenec dobi po en izvod lista 14c "Mnenja o prehrani”, ki ga
naj samostojno izpolni.

Nato naj skupine, v katerih je Stiri do Sest udelezencev, razpravljajo o
svojih ugotovitvah.

Vsi skupaj se nato pogovorimo o vprasanjih, o katerih so mnenja deljena
in zapolnimo vrzeli v znanju.

OPOMBE ZA VODJO

Na skupnem sestanku lahko obravnavamo med drugim tudi naslednja
mnenja o prehrani:

>
>
-

Prehrana je le eden od vidikov zdravega nacina zivljenja.
Podrocje prehrane je zelo obSirno.

Kot to velja za vsa podrocja zdravstvene vzgoje, tudi tu samo poznavanje
ni dovolj. UposStevati moramo odnos ljudi do prehrane, njihove vrednote,
Ccustvovanje in vedenje .
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MNENJA O PREHRANI

V enem od treh stolpcev oznacite, kaksno je vase mnenje o spodnjih izjavah

10.

214

Za prehranske navade otroka je
odgovorna samo druzina.

Jemo predvsem zato, da bi bili
zdravi.

Do zastrupitev s hrano pride
predvsem zaradi pomanjkljive
higiene doma.

Bolezni srca in ozilja povzroca
hrana bogata z nasicenimi
mascobami.

Otroci imajo bolj malo vpliva na
to, kaj jedo.

Delitev na zdrava in nezdrava
zivila je nesmiselna.

Ucitelj je s svojimi prehranskimi
navadami vzor svojim ucencem.

Uzivanje mesa ni nujno potrebno
za zdravje.

Ucitelji niso odgovorni za
prehrano v Soli.

Ljudje s preveliko telesno tezo
morajo preprosto manj jesti.

Strinjam Ne

. Ne vem
se strinjam se
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QOO

TEDEN ZDRAVE PREHRANE

NAMEN KAJ POTREBUJEMO

Nacrtovanje izobrazevalnih dejavnosti | List St. 14d:
o prehrani v okviru tedna zdrave | "Teden zdrave prehrane”,
prehrane. velike pole papirja, flomastre

TRAJANJE

Od 30 do 40 minut.

METODA

1. Udelezenci sodelujejo v skupinah po Stiri ali pet.

2. Udelezencem preberemo vsebino lista 14d "Teden zdrave prehrane" ali
pa jim liste razdelimo.

3. Skupine naj predlagajo dejavnosti, ki bi v okviru tega tedna potekale na
vsej Soli.

4. Na skupnem sestanku se pogovorimo o predlogih in predvsem o pomenu
takSnega projekta in o tezavah pri organizaciji.

OPOMBE ZA VODJO
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TEDEN ZDRAVE PREHRANE

VasSa Sola bi rada posvetila ve¢ pozornosti zdravi prehrani in zato nacrtuje
poseben teden promocije zdrave prehrane. Vaso ucno delavnico vodi
SKUPINA ZA ZDRAVO PREHRANO, sodelujejo pa tudi ucenci, starSi in
lokalna skupnost.

Organizirati je treba vec razlicnih dejavnosti.

Pri tem upoStevajte naslednje teme:

-~

YYYVYVYY

Solski ucni nacrt

prehrana v Soli in v okolici Sole
sodelovanje starSev

sodelovanje druzbene skupnosti
sodelovanje zdravstvene sluzbe
sodelovanje mnozi¢nih ob¢il
sodelovanje ucencev

prosSnje za subvencije itd.

Izberite dve od teh tem in oblikujte prakticne dejavnosti za Teden zdrave
prehrane.

Nekaj predlogov:

>
>
>

-~
)

>

priprava zdravih prigrizkov s starsi in ucenci;

"domaci tim" , v katerem otroci skupaj s starsi pripravljajo hrano;
tekmovanje za najboljSi, najbolj zdrav, najenostavnejSi in najcenejsi
prigrizek;

skupine ucencev- "inSpektorjev'obiscejo bliznje trgovine;

skupine, sestavljene iz ucencev - "higienikov" in ucitelja pregledajo
Solske prostore, namenjene prehrani;

skupno tehtanje;

in Se vrsta drugih dejavnosti.
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INSTITUT ZA VAROVANJE ZDMVJA REPUBLIK

Dostopno na spletnih straneh:

WWW.1vZ.Si

www.zdravjevsoli.si

i "'@-961-6659-67-

sy



http://www.ivz.si/
http://www.zdravjevsoli.si/



