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EDUKACJA PROZDROWOTNA DZIECI I MLODZIEZY
W SZKOLNYM NAUCZANIU RELIGII

Tres é Wstep. — L. Podstawowe zaloZenia edukacji prozdrowotnej dzieci i mlodziezy. — II. Cele,
zadania i funkcje edukacji prozdrowotnej w szkolnym nauczaniu religii. — III. Merytoryczne obszary
edukacji prozdrowotnej dzieci i mlodziezy w szkolnym nauczaniu religii. — I'V. Priorytetowe dziatania
katechety w zakresie szkolnej edukacji prozdrowotnej. — V. Wnioski i postulaty katechetyczne.
— Streszczenie. — Zusammenfassung

Poszukiwania nowych rozwiazan katechetycznych w zakresie caloSciowej
realizacji procesu dydaktyczno-wychowawczego wéréd mlodziezy wymaga nawia-
zania do réznych dziedzin edukacji szkolnej. Jedna z nich jest edukacja pro-
zdrowotna. Jawi sie ona jako podstawowe prawo kazdego katechizowanego ucznia.
Zdrowie stanowi bowiem nieodlaczny warunek integralnego rozwoju chrzescijani-
na oraz decyduje o jakosci osiagnie¢ szkolnych i zyciowych katechizowanych
uczniow. Przekazujac dzieciom i mlodziezy wiedze o chrzeScijafiskim wymiarze
zycia i zdrowia osoby, pomagajac w ksztaltowaniu okreSlonych postaw, umiejetno-
§ci i nawykéw, mozna wspomagaé ich w zdrowym, zgodnym z zamystem Stworcy,
stylu zycia i w realizacji powolania zyciowego.

Problematyka edukacji prozdrowotnej dzieci i mlodziezy nie znalazta dotych-
czas naleznego jej miejsca w badaniach katechetycznych, w tym i w odniesieniu do
realizowanego wéréd ucznidéw szkolnego nauczania religii. Trzeba zatem po-
szukiwaé nowych rozwiazaf, ktére zaowocuja korelacja treSci katechetycznych
i prozdrowotnych. Z tego wzgledu w niniejszym artykule zostanie podjety problem
edukacji prozdrowotnej dzieci i mlodziezy w szkolnym nauczaniu religii poprzez
ukazanie: ] — podstawowych zalozen tej edukacji, Il — celéw, zadan i funkcji
edukacji prozdrowotnej w szkolnym nauczaniu religii, IIl — merytorycznych
obszaréw edukacji prozdrowotnej dzieci i mlodziezy w szkolnym nauczaniu religii
oraz IV — priorytetowych dzialan katechety w szkolnej edukacji prozdrowotne;j.
Zwienczeniem calo$ci sa V — wnioski i postulaty katechetyczne.
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I. PODSTAWOWE ZALOZENIA EDUKACJI PROZDROWOTNE]
DZIECI 1 MLODZIEZY

Edukacja prozdrowotna dzieci i mlodziezy odbywa si¢ w Polsce w toku
obligatoryjnej realizacji $ciezki edukacyjnej', czyli w ramach nauczania i wy-
chowania do zdrowia, ktére ma miejsce gléwnie w toku zaje¢ z biologii i higieny
oraz z kultury fizycznej. Jest jedna z plaszczyzn wychowania catozyciowego®. Jej
teoretyczne podstawy wywodza si¢ z nauk medycznych i pedagogicznych, szcze-
gblnie z pedagogiki spolecznej’.

Zasadniczo model edukacji prozdrowotnej — w jej holistycznym ujeciu
— obejmuje biopsychospoleczne aspekty zycia czlowicka. Rozpatruje je we
wszystkich etapach rozwoju osoby, poczawszy od dziecifistwa az do stadium
staro§ci. Jednocze$nie uwzglednia wszystkie miejsca bytowania czlowicka, czyli
§rodowisko rodzinne, szkolne, réwie§nicze, miejsce pracy i spedzania czasu
wolnego. W tym modelu edukacji prozdrowotnej zwraca si¢ uwage nie tylko na
przekazywanie, przyswajanie lub korekte wiedzy, ale takze na nabywanie umiejet-
nofci i internalizacj¢ wartoSci dotyczacych szeroko pojmowanego zdrowia, a wigc
na proces nauczania i wychowania zdrowotnego®.

Edukacja prozdrowotna — jako integralny komponent programu szkolnego
powoduje, ze treSci nauczania staja si¢ bardziej zwigzane z zyciem wychowan-
kéw. Zaklada ona takie interakcje, w toku ktérych dzieci i mlodziez pozyskuja
informacje o gtéwnych komponentach zdrowego stylu zycia, a zwlaszcza z zakresu
higieny psychicznej, zdrowia fizycznego i publicznego oraz nabywaja umiejetnosci

! Nauczanie i wychowanie prozdrowotne dzieci i mtodziezy w Polsce ma bogate tradycje. Zrodia
tej edukacji siggaja epoki o§wiecenia, a jej dynamiczny rozwéj nastapit na przelomie XIX i XX stulecia,
gdy pojawit si¢ ruch higieniczny oraz o§wiata zdrowotna, wspdlcze$nie okre§lana mianem promocji
zdrowia. Za twérce polskiej szkoty edukacji zdrowotnej uwaza si¢ Macieja Demla. W ostatnich latach
ogromne zastugi na polu edukacji zdrowotnej w szkole polozyta Barbara Woynarowska, autorka
programu ,,Szkola promujaca zdrowie”. Szerzej na ten temat pisze m.in. M. Demel, Pedagogika
zdrowia, Warszawa 1980; R. Wie¢ck o wski, Pedagogika zdrowia czy edukacja zdrowotna, 78z 52:
1998, nr 10, s. 595-599; A.A. Zalewska, Edukacja zdrowotna — nowa jako§é w zyciu czlowieka,
Edukacja 4(2001), s. 85-91.

2 Pozostate przedmioty realizuja tego rodzaju problematyke w niktym zakresie. Wyjatek stanowi tu
szkolne nauczanie religii, w ktérego podstawach programowych zwraca si¢ szczegélna uwage na rézne
aspekty zdrowia.

®*M.Banaszkiewicz, A. Andruszkiewicz I. Wrofiska, Edukacja zdrowotna integral-
ng czeécig wychowania, w: W trosce o integralne wychowanie, red. M. Nowak, T. Ozég, A. Rynio,
Lublin 2003, s. 517-518.

* Wspélczesnie w naukach pedagogicznych istnieje dyscyplina zwana pedagogika zdrowia; zob.
i por. szerzej na ten temat np. w: E. Charonska, Zarys wybranych probleméw edukacji zdrowotnej,
Warszawa 1997; M. Demel, Pedagogika zdrowia, Warszawa 1980.

* Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 26 lutego 2002 r. w sprawie
podstawy programowej wychowania przedszkolnego oraz ksztalcenia ogélnego w poszczegdlnych
typach szkél, Zatacznik nr 2, Podstawa programowa ksztalcenia ogdlnego dla szkét podstawowych
i gimnazjéw, DzU 51(2002), poz. 458; Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 26
lutego 2002 r. w sprawie podstawy programowej wychowania przedszkolnego oraz ksztalcenia ogélnego
w poszczegOlnych typach szkél, Zatacznik nr 4, Podstawa programowa ksztalcenia ogélnego dla licebw
ogolnoksztalcacych, licebw profilowanych i technikéw, DzU 51(2002), poz. 458.
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niezbedne dla ich obecnego i przyszlego zdrowia. Istotne znaczenie maja tu frwate
oddziatywania w sferze zmiany zachowarn, gdzie gtowny akcent poloiony jest nie na
chorobe ani na czynniki ryzyka, ale na ludzi i miejsca, kiére winny stac sie
przedmiotem oddziatywania edukacyjnego’. W tak rozumianej edukacji prozdrowo-
tnej gléwny wysitek dydaktyczno-wychowawczych dziataf nauczycieli koncentruje
si¢ na budowaniu i wdrazaniu kompleksowych programéw edukacji zdrowotnej,
w ktérych zwraca si¢ szczeg6lna uwage nie tylko na przekazywanie wiedzy, ale
takze na czynniki sprzyjajace perspektywicznemu wychowaniu mtodego pokolenia
w poczuciu odpowiedzialno§ci za wlasne zdrowie, jak i za zdrowie innych oséb.
Jednocze$nie zmierza si¢ do ksztaltowania u ucznidéw umiejetnosci podejmowania
decyzji i dokonywania opartych na tej wiedzy wyboréw®. Przekaz wiedzy na temat
zdrowia i jego wartosci stuzy zatem podejmowaniu takich dzialan, ktére motywuja
ucznia do praktycznego wykorzystania tychze informacji. Jest wiec podstawa do
ksztaltowania prozdrowotnych, aktywnych, emocjonalnie pozytywnych postaw
wobec wlasnego zdrowia i zdrowia innych oséb, a wiec tego wszystkiego, co
motywuje do interesowania si¢ swoim i innych zdrowiem, dbania o nie i o jego
wzmacnia’. Z tego wynika, ze edukacja prozdrowotna nie ogranicza si¢ jedynie do
teoretycznego wspierania zachowan prozdrowotnych w aspekcie biologiczno-fizy-
cznym, lecz zmierza do poprawy kondycji psychicznej miodego pokolenia, do
zmian i wsparcia w poprawie higieny psychicznej oraz do wsparcia duchowego.
Koncentruje si¢ wigc wokoét optymalizacji integralnego rozwoju oséb i grup, ich sit
zyciowych i zdolnosci osiagania dojrzalosci osobowe;j.

Celem nadrzednym edukacji prozdrowotnej jest: 1) wspomaganie dzieci i mio-
dziezy w ksztaltowaniu zdrowego stylu zycia; 2) inspirowanie harmonijnego
rozwoju i 3) ksztaltowanie postaw prozdrowotnych, zdolnych do samodzielnego
wyboru zachowan wlasciwych dla utrzymania pelni zdrowia'®. Do realizacji tego
celu stuza przede wszystkim interakcje dydaktyczno-wychowawcze wspomagajace
uczniéw w: rozpoznawaniu zachowafi zdrowotnych; nabywaniu umiejetno$ci pode-
jmowania decyzji i dokonywania wyboréw, wspierajacych jej harmonijny rozwdj
i zdrowie (fizyczne, psychiczne, spoleczne, duchowe); ksztaltowaniu zdrowego
stylu zycia oraz w identyfikacji wlasnych probleméw zdrowotnych i podejmowaniu
dziatafi dla ich rozwiazania, stosownie do potrzeb innych oséb i §rodowiska'!.

8 Zob. i por. Document WHO, UNESCO i UNICEF (Comprehensive School Health Education),
ttum. B. Woynarowska, Genewa 1991.

" M. Banaszkiewicz, A. Andruszkiewicz, I. Wrofiska, jw., s. 519.

® B. Woynarowska, Program edukacji zdrowotnej, Lider 1(1999), s. 11-12.

® G.Piechaczek-O gierman, Wychowanie zdrowotne wobec idei edukacji na rzecz rozwoju
ludzkiego, w: Przemiany edukacyjne w Polsce i na §wiecie a modele wychowania, red. W. Korzenio-
wska, Krakéw 2001, s. 279.

Y K. Ostrowska, Zdrowie a dojrzata osobowo$é, Wychowawea 12(2003), s. 5-6.

" Szczegblowe, a zarazem interesujgce analizy na ten temat przeprowadza m.in. B. Zawadzka.
Autorka zwraca uwage na znaczenie nie tylko szkoly, ale takze rodziny w ksztattowaniu zachowan
zdrowotnych dzieci i mlodziezy. Jednocze$nie podkre§la, iz ,,poznanie i zrozumienie zachowan
zdrowotnych mtodych ludzi i ich uwarunkowan oraz postrzeganie przez dzieci i mlodziez swego
zdrowia, stanowi podstawe do programowania edukacji zdrowotnej i podejmowania dzialan wychowaw-
czych, ktérych celem jest ksztaltowanie stylu Zycia sprzyjajacego zdrowiu”. Zob. B. Zawadzka,
Znaczenie rodziny w ksztaltowaniu zachowan zdrowotnych jako determinant zdrowia mlodziezy, w:
W stuzbie dziecku, t. II, red. J. Wilk, Lublin 2003, s. 226; por. ta z, Wychowanie zdrowotne w szkole
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W toku edukacji prozdrowotnej podejmowane sa zréznicowane zagadnienia
z zakresu promocji szeroko rozumianego zdrowia fizycznego i psychicznego, czyli
procesu nieustannego odiwarzania dobrego samopoczucia (dobrostanu) o wymia-
rze spotecznym, psychicznym, fizycznym i duchowym i jako wieloaspektowego
gjawiska interakcji pomiedzy ludimi oraz ich spotecznym i fizycznym Srodowiskiem
W rozumieniu integracyjnym, 1j. rownowagi miedzy czlowiekiem a otoczeniem'.
Mozna je uja¢ w nastgpujace bloki tematyczne: higiena osobista i otoczenia,
bezpieczenstwo i pierwsza pomoc, Zywno§¢ i zasady racjonalnego Zywienia, praca
i wypoczynek, aktywno$¢ ruchowa i umyslowa, zachowania sprzyjajace i za-
grazajace zdrowiu — podejmowanie odpowiedzialnych wyboréw, korzystanie
z pomocy medycznej, psychologicznej i innych form wsparcia, poczucie wlasnej
wartoSci, dawanie i przyjmowanie wsparcia, asertywno$¢, przyczyny i skutki
uzywania m.in. Srodkéw psychoaktywnych, formy pomocy dla 0séb eksperymen-
tujacych i uzaleznionych; sposoby radzenia sobie w sytuacjach trudnych, za-
grozenia cywilizacyjne i ochrona przed nimi®. Kazdy z tych blokéw tematycznych
Iaczy w sobie to, co uczefi powinien umie¢ i jakimi odznacza¢ si¢ umiejetno$ciami.
Wymaga uszczegbélowienia, wynikajacego z tresci programéw edukacyjnych,
stosownie do wieku uczniéw i specyfiki przedmiotu nauczania, w ktérym ma
micjsce realizacja edukacji prozdrowotne;j.

II. CELE, ZADANIA I FUNKCJE EDUKACJI PROZDROWOTNE]
DZIECI I MLODZIEZY W SZKOLNYM NAUCZANIU RELIGII

Przeprowadzona reforma systemu o§wiaty zobligowala takze autoréw Podstawy
programowej katechezy Kosciola katolickiego w Polsce oraz Programu nauki
religii do korelacji tredci katechetycznych i $ciezek edukacyjnych. Stad tez w wyzej
wymienionych dokumentach programowych katechezy dzieci i mlodziezy — obok
wielu Sciezek edukacyjnych — zostala zapisana edukacja prozdrowotna.

Analizujagc — zamieszczone w podstawie programowej i w programie nauki
religii — bloki tematyczne edukacji prozdrowotnej mozna dostrzec troske o har-
monijny i integralny rozwéj dzieci w klasach IV-VI szkoly podstawowej oraz
mlodziezy w gimnazjum i w réznych kategoriach szkél ponadgimnazjalnych.
Postrzega si¢ tu ucznia jako osob¢ bgdaca w stadium ksztaltowania wlasnej
tozsamoSci, zastanawiajacego si¢ nad soba, rozpoznajacego wlasne ,,mocne i slabe
strony”, ,,zalety i wady”, potrzebujacego pomocy w odkrywaniu warto$ci zdrowia
fizycznego i psychicznego, w poznawaniu siebie oraz zachodzacych w sobie
przemian biologicznych, intelektualnych i psychicznych, jak tez oczekujacego
wsparcia w ksztaltowaniu wlaSciwego odniesienia wobec wlasnych pozytywnych
i negatywnych emocji.

podstawowej, Kielce 1995; taz, Zachowania zdrowotne mlodziezy wzywaniem dla zreformowanej
edukacji, Wychowanie Fizyczne i Zdrowotne 5(1995), s. 79.

2 M. Banaszkiewicz, A. Andruszkiewicz, [. Wronska, jw., s. 520.

" Konferencja Episkopatu Polski, Podstawa programowa katechezy Kosciola katolickiego w Pol-
sce, Krakéw 2001; Komisja Wychowania Katolickiego Konferencji Episkopatu Polski, Program nauki
religii, Krakéw 2001.
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Szkolne nauczanie religii adresowane do dzieci klas IV-VI obejmuje uczniéw
miedzy 10. a 12. rokiem Zzycia. Sa oni w okresie preadolescencji i zaczynaja
doswiadczaé radykalnych zmian fizycznych i psychicznych. Przemianom tym
niejednokrotnie towarzysza: zaburzenia rOéwnowagi nerwowej i emocjonalnej,
ksztaltowanie si¢ postaw wobec 0s6b plci odmiennej, cickawo§¢ plciowa, ostry
antagonizm pomi¢dzy osobami réznej plci, zainteresowanie §rodkami psychoak-
tywnymi'*. W zwiazku z tym autorzy Podstawy programowej katechezy Kosciota
w Polsce — w wyodr¢bnionej §ciezce edukacyjnej: edukacja prozdrowotna za-
kladaja dzialania dydaktyczno-wychowawcze, ktore stuza rozpoznaniu przez
ucznidw wartoSci zwiazanych z troska o zdrowie oraz ksztaltowaniu umiej¢tnosci
dbania o swoje zdrowie. Zgodnic z tym zalozeniem korelacja nauki religii
i edukacji prozdrowotnej w klasach IV-VI szkoly podstawowej wymaga pode-
jmowania wysitkéw na rzecz ukazywania: 1) higieny ciala, odziezy, obuwia,
micejsca pracy i wypoczynku; 2) bezpieczefistwa na drodze, podczas gier i zabaw
ruchowych; 3) sposobow rozpoznawania wlasnych zalet i wad oraz podejmowania
pracy nad soba; 4) zasad i regul obowigzujacych w relacjach migdzyludzkich;
5) sposobdw radzenia sobiec w sytuacjach trudnych i korzystania z pomocy innych;
6) zachowan sprzyjajacych i zagrazajacych zdrowiu; 7) probleméw i potrzeb
kolegéw niepelnosprawnych, os6b chorych i starszych'®. W klasie VI zagadnienia
te zostaja poszerzone o nowe aspekty zdrowia fizycznego i psychicznego. Naj-
wiecej uwagi po§wieca si¢ tu przyczynom i skutkom uzywania §rodkéw psychoak-
tywnych, jak tez naduzywania lek6w'®. Celem podejmowania tych zagadniefi
w szkolnym nauczaniu religii jest zdobywanie przez dzieci wiadomosci o zdrowiu
fizycznym i psychicznym czlowieka oraz zwiazanych z tym umiejetnosci rozpo-
znawania sytuacji stanowiacych zagrozenie i radzenia sobie z nimi. Jednocze$nie
zmierza si¢ do motywowania dzieci klas IV-VI do tzw. zdrowego stylu zycia,
w ktérym ma miejsce samorealizacja, rozw6j wrodzonych biopsychospolecznych
zdolnosci i dokonywanie wyboréw, wlaSciwych z punktu widzenia dobra wlasnego
zdrowia i zdrowia najblizszego otoczenial’.

Waznym etapem dla edukacji prozdrowotnej, realizowanej w szkolnym nau-
czaniu religii, jest gimnazjum. Mlodziez migdzy 13. a 16. rokiem Zycia do§wiadcza
wielu przemian biologicznych, intelektualnych i psychicznych, ktére niejednokrot-
nie prowadza do dysproporcji miedzy poziomem rozwoju w réznych zakresach
funkcjonowania biopsychospolecznego. Z tego wzgledu naczelnym celem edukacji
prozdrowotnej na etapie gimnazjum jest — jak stwierdzaja autorzy Podstawy
programowej katechezy KoSciota w Polsce — ksztattowanie zdrowego stylu Zycia
i inspirowanie harmonijnego rozwoju’®. Gléwny wysitek katechety powinien

4 Katecheza wprowadzajaca w historig zbawienia — klasy 4-6, w: Konferencja Episkopatu Polski,
jw., 5. 34-35.

5 Tamze, s. 45.

16 Tamze.

7 Autorzy opracowanej dla klas IV-VI ,,Podstawy programowej katechezy Kosciola katolickiego
w Polsce” nie podaja wprost celu realizacji edukacji prozdrowotnej w szkolnym nauczaniu religii.
Proponowane do korelacji tre§ci wskazuje jednak na taka teleologie; zob. i por. tamze.

18 Katecheza wyzwania i rozumienia wiary — gimnazjum, w: Konferencja Episkopatu Polski, jw.,
s. 65.
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koncentrowaé si¢ tu na u§wiadamianiu uczniom wilasnej odpowiedzialnosci za
ochrong swojego zdrowia, za jego doskonalenie oraz rozwijanie umiejetnosci z tym
zwiazanych, jak i wspdélzaleznosci pomiedzy czterema wymiarami zdrowia: fizycz-
nym, psychicznym, spolecznym i duchowym. Realizacja wyzej wymienionych
zadan edukacyjnych prowadzi do uksztaltowania w katechizowanych zdolnosci do
podejmowania dzialafi na rzecz ochrony zdrowia'.

Réwniez w szkolnym nauczaniu religii — adresowanym do mlodziezy szkoél
ponadgimnazjalnych (miedzy 17. a 20. rokiem zycia) — wyodrebniono $ciezke
edukacyjna: edukacja prozdrowotna. Realizacja jej zalozefi zmierza do wspomaga-
nia katechizowanej mlodziezy w: rozwijaniu umiejetnosci zyciowych sprzyjajacych
rozwojowi fizycznemu, psychicznemu, spolecznemu i duchowemu; ksztaltowaniu
aktywnej, odpowiedzialnej postawy wobec zdrowia wlasnego i innych oséb oraz
w rozbudzaniu potrzeby dzialania na rzecz tworzenia zdrowego Srodowiska.
Zadaniem tak ukierunkowanej edukacji prozdrowotne;j jest: zwickszanie zaintereso-
wania [...] [mlodziezy ponadgimnazjalnej] sprawami zdrowia, przekazywanie |...]
(jejl rzetelnej wiedzy o roinych jego aspektach (zdrowie fizyczne, psychiczne,
spoteczne, duchowe) i czynnikach sprzyjajqcych zdrowiu oraz o najczestszych
zagrozeniach dla zdrowia i mozliwosciach ich eliminowania®®; umozliwianie
praktykowania prozdrowotnego stylu 7ycia, wzmacnianie poczucia wlasnej warto-
Sci, wiary w siebie i swoje mozliwosci oraz udzielanie uczniom wsparcia w sytuac-
jach trudnych®'. Znaczaca jest tu wspélpraca katechetow z rodzicami, wychowaw-
cami i spolecznodcia lokalna w zakresie edukacji prozdrowotnej i rozwigzywania
probleméw zdrowotnych uczniéw>.

Edukacja prozdrowotna umozliwia katechizowanej mlodziezy klas ponadgim-
nazjalnych poznanie gtéwnych czynnikéw sprzyjajacych i zagrazajacych zdrowiu
czlowieka oraz podstawowych zasad profilaktyki najczestszych zaburzen i choréb.
Pozwala takze na wspomaganie miodziezy w nabywaniu umiejetnosci: korzystania
z pomocy medycznej i psychologicznej, radzenia sobie w sytuacjach trudnych,
porozumiewania si¢ i utrzymywania dobrych relacji z innymi osobami, funk-
cjonowania i wspolpracy w grupie oraz wspierania innych oséb. Wszystko to
sprzyja motywowaniu miodziezy do realizowania warto§ci zwiazanych ze zdro-
wiem oraz pozwala na Swiadome dazenie do ochrony, utrzymania i poprawy
wlasnego zdrowia oraz os6b, wsréd ktérych uczen zyje™.

Z powyzszych celéw i zadan edukacji prozdrowotnej dzieci i mlodziezy
— realizowanej w szkolnym nauczaniu religii — wynika, ze autorzy Podstawy
programowej katechezy KoSciola katolickiego w Polsce uwzgledniaja propozycje
zawarte w dokumentach ksztalcenia ogélnego. Korelacja wewnatrzprzedmiotowa
jest, wigc nieodlaczna cecha pracy dydaktyczno-wychowawczej nauczyciela religii.
Odpowiada to wymogom zawartym w zaréwno w dokumentach Kosciola, jak tez
w podstawach programowych edukacji ogdlnej dzieci i mlodziezy.

¥ Tamze.
% Katecheza §wiadectwa wiary — szkoly ponadgimnazjalne, w: Konferencja Episkopatu Polski,
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W korelacji treSci katechetycznych z edukacja prozdrowotna niezbedne jest
uzupelnianie niektérych zagadnief, a niekiedy takze podejmowania polemiki.
Wiadomosci i umiejetnosci, prozdrowotne, ktére mlodziez zdobywa w toku innych
przedmiotéw nauczania szkolnego, a takze wartosci, ktére poznaje, nie zawsze sa
zgodne z katolicka nauka. Stad tez powstaje potrzeba uzupelniania, korygowania,
wskazywania na autentycznie ludzki i chrzescijanski wymiar zdrowia oraz ksztal-
towania postaw prozdrowotnych sprzezonych z procesem rozwoju zintegrowanej,
dojrzatej osobowosci chrze§cijanina®.

Edukacja prozdrowotna dzieci i mlodziezy — podejmowana w toku szkolnego
nauczania religii — spelnia wigc zaréwno funkcje dydaktyczne, jak i wychowaw-
cze. Pierwsza z tych funkcji taczy si¢ z motywem poznawczym i zwraca uwage na
wielowymiarowa rzeczywisto§¢ zdrowia, druga natomiast wynika bezposrednio
z pierwszej. Katechizowani uczniowie, poznajac warto§¢ zdrowia, prawa i obowia-
zki chrzeScijanina zwiazane z troska o wlasne zdrowie i o zdrowie innych oséb,
rozbudzaja zdolno§¢ do odczytywania zdrowia jako daru otrzymanego od Boga
i zaczynaja ksztaltowa¢ w sobie postawe aktywna, emocjonalnie pozytywna wobec
wlasnego i innych oséb zdrowia.

1. MERYTORYCZNE OBSZARY EDUKACIJI PROZDROWOTNEJ
DZIECI I MEODZIEZY W SZKOLNYM NAUCZANIU RELIGII

Promocja zdrowia w szkolnym nauczaniu religii wiaze si¢ z wieloaspektowymi,
a zarazem systematycznymi dzialaniami. Jej merytoryczne obszary zostaly wy-
znaczone w programie szkolnej katechezy, adresowanej do dzieci klas 1V-VI
szkoly podstawowej oraz mlodziezy gimnazjum i szkél ponadgimnazjalnych.
Tresci te koncentruja si¢ wokot réznych wymiaréw szeroko rozumianego zdrowia.
Pozwalaja uczniom rozpoznaé, iz caly czlowiek — wraz z jego cialem — przynale-
zy do Boga i nie ma absolutnego prawa do dysponowania swoim Zyciem, ale winien
Je przyjac jako niezwykle cenny dar z wdziecznosciq, pietyzmem, a rowniez w duchu
odpowiedzialnosci®™. W tym kontekscie uczniowie moga lepiej zrozumieé, iz od
stanu |ich] zdrowia i Zycia ludzkiego zaleZy nie tylko jakos¢ aktywnosci fizycznej
[...], ale w duzym stopniu rownie? stan [...] [ich] Zycia duchowego, psychicznego
i moralnego®®.

Edukacja prozdrowotna realizowana wsréd katechizowanych uczniéw z klasy
IV jest zwiazana z trzema znaczacymi dla czlowieka warto$ciami: szczesciem,
wiernoScia i wspolnota. W dziale 4. (Bdg naszym Stworzycielem) zmierza si¢ do
wyakcentowania aspektow zwiazanych z caloSciowa kondycja dzieci, a wiec
z higiena ciala, odziezy, obuwia, miejsca pracy i wypoczynku, bezpieczefistwem na
drodze i podczas zabaw ruchowych, rozpoznawaniem wilasnych zalet i wad,

2 Szerzej na temat trzech funkcji szkolnego nauczani religii w edukacyjnym dialogu interdyscyp-
linarnym pisze P. Tomasik, w: Korelacja nauczania religii z przedmiotami szkolnymi, w: Rodzina
— Szkota — Kosci6t. Korelacja i dialog, red. P. Tomasik, Warszawa 2003, s. 127-145.

® J. Wrébel, Odpowiedzialno$é za zycie i zdrowie, w: By¢ chrze$cijaninem dzis. Teologia dla
szkot srednich, red. M. Rusecki, Lublin 1992, s. 354.

2 Tamze.
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ksztattowaniem wlaSciwego odniesienia do wlasnych pozytywnych i negatywnych
emocji oraz radzeniem sobie w sytuacjach trudnych i szukaniem pomocy u innych
0s6b. Jednoczesnie akcentuje si¢ zwracanie uwagi dzieci na zachowania sprzyjajace
i zagrazajace zdrowiu, szczegllnie za§ na to, co sluzy zachowaniu wlaSciwe;j
proporcji migdzy praca i odpoczynkiem?’. Wszystko to zostaje ukazane uczniom
w kontekscie przestania biblijnego o Bogu Stworzycielu i wezwania do wspél-
dziatania z Nim. W kolejnym, 5 dziale (Dlaczego zto, smutek i cierpienie?) zostaja
zaplanowane treSci dotyczace ksztaltowania charakteru i przezwycigzania trudnych
sytuacji. Zamieszczono tu takze zasady i reguly obowiazujace w relacjach miedzy-
ludzkich. W ten sposéb zmierza si¢ do wspierania uczniéw w ksztattowaniu
sumienia oraz nabywaniu umiejetnoSci zawierania i podtrzymywania przyjaZni,
podejmowania aktywnoSci z innymi osobami i konstruktywnego rozwiazywania
sytuacji konfliktowych®®. Tresci zwiazane z poznaniem siebie, szczegolnie wlasnej
emocjonalnos$ci znajduja wyraz w dziale 6 (Bdg pragnie naszego szczeScia)
i w dziale 7 (Bdg jest zawsze wierny swojemu przymierzu)®. Katechizowany uczefi
zostaje zaproszony do okrywania istoty autentycznego szczecia, ktorego osiag-
niecie nie jest mozliwe bez pracy nad wlasnym charakterem. W tym kontekscie
zmierza si¢ do ksztaltowania u dzieci umiej¢tnoSci nawiazywania i podirzymywa-
nia wiezi miedzyludzkich oraz odpowiedzialnoici za swéj prawidlowy rozwoj
osobowy. Realizacji tego zaloZenia stuza treSci zamieszczone w dziale 8
(W dtoniach Boga jestesmy bezpieczni i szczesliwiy®. Koncentruja si¢ one wokot
zaufania i zawierzenia Bogu.

Korelacja nauki religii i edukacji prozdrowotnej w klasie V zmierza do
wsparcia uczniéw w dojrzalym umilowaniu nie tylko innych, ale takze samego
siebie. Dlatego autorzy programu religii w dziale: 1 (Pragnienie mitoSci i dobra
w sercu cztowieka) i 4 (Postannictwo Jezusa) wiaza treéci katechetyczne z zagad-
nieniami pozwalajacymi odkryé uczniom nie tylko wlasne slabosci i zalety, ale
takze powody, dla ktérych warto do samego siebie odnosi¢ si¢ z miloscia. Podstawa
jest tu — objawiona w Jezusie Chrystusie — prawda o miloéci Boga do kazdego
czlowieka. Do§wiadczenie tej milo§ci pozwala odnosi¢ si¢ z miloScia nie tylko do
samego siebie, ale takze uzdalnia do wytrwalej pracy nad soba, wspomaga
w pokonywaniu trudnoéci i rozwiazywaniu probleméw. Jednocze$nie sklania do
dojrzatej mito§ci innych os6b i troski o nich. Dlatego w dziale 3 (W Jezusie
Chrystusie spotykamy wielkq Mito$¢) zaplanowano treSci pozwalajace dzieciom
rozpoznaé problemy o0s6b niepetnosprawnych i wlasciwe odniesienie do nich®,
a w dziale 8 (Milos¢ Jezusa przezwycieza wszelkie trudnosci) wyakcentowano
umiejetnodci zwiazane 7z chrzeScijafiskim przezywaniem trudnych sytuacji (np.
dialog, gotowosé osobistego wsp6idziatania)®.

¥ Komisja Wychowania Katolickiego Konferencji Episkopatu Polski, ,Powolani przez Boga
Ojca”. Program nauczania religii dla IV klasy szkoly podstawowej, AZ-2-01/1, w: Komisja Wychowania
Katolickiego Konferencji Episkopatu Polski, Program nauki religii (= PNR), Krakéw 2001, s. 47.

% Tamvze, s. 48.

% Tamze, s. 48-49.

30 Tamze, s. 50.

! Komisja Wychowania Katolickiego Konferencji Episkopatu Polski, ,Umilowani w Jezusie
Chrystusie”. Program nauczania religii dla klasy V, AZ-2-01/1, w: PNR, s. 56.

32 Tamze, s. 60.
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Aby wlaSciwie wspomagaé katechizowanych uczniéw klasy V w ksztaltowaniu
postaw prozdrowotnych, program mocno akcentuje znaczenie zrozumienia daru
plciowosci oraz dojrzewania fizycznego, psychicznego i duchowego. Tredci te
znajduja nalezne miejsce w dziale 5 (Aby Zycie Jezusa objawito sie w naszym ciele).
To wtaSnie poprzez odpowiedni dobdr zagadniefi zdrowotnych mozna i nalezy
pomaga¢ dzieciom w przygotowaniu do przemian okresu dojrzewania®. Realizacji
tego celu stuza takze tredci z zakresu edukacji prozdrowotnej zamieszczone
w dziale 6 (Z Jezusem przezywamy chorobe i smier¢). Koncentruja si¢ one zar6wno
wokol higieny osobistej, jak tez potrzeb i probleméw oséb chorych, starszych
i niepelnosprawnych™.

Dalsza edukacja prozdrowotna dzieci ma miejsce w klasie VI. Zaplanowane
w dziale: 1 (W poszukiwaniu wtasnego miejsca w Zyciu i swiecie) i 5 (By¢ mocnym
w wierze — moje zadania w Zyciu Kosciota) tresci katechetyczne dostarczaja wielu
okazji, by podejmowaé problemy zwigzane z zagrozeniem zycia i zdrowia oraz
przyczynami, przejawami i skutkami nalogéw (alkoholizm, uzywanic Srodkéw
psychoaktywnych, lekomania)®. Jednocze$niec wymagaja zaznajomienia uczniéw
ze sposobami radzenia sobie w sytuacjach trudnych, szczegélnie wtedy, gdy
uczniowie doSwiadczaja presji stosowania Srodkéw psychoaktywnych ze strony
innych oséb. W dziale 6 (ChrzeScijanin wobec konfliktow) zaplanowano za-
Znajomienie dzieci ze sposobami postgpowania w sytuacjach trudnych i budowania
jednosci w rodzinie, szkole, grupie kolezefiskiej i w Kosciele®®. Zwieficzeniem
caloSci treSci z zakresu edukacji prozdrowotnej w klasie VI sa zagadnienia
zamieszczone w dziale 8 (Czyni¢ §wiat szczesliwym). Taktuja one o chrzeScijafis-
kich sposobach radzenia sobie z bélem, choroba i cierpieniem®’.

Kontynuacja tematyki korelacji nauki religii i edukacji prozdrowotnej ma
miejsce w gimnazjum, wzbogacona zostala jednak o nowe treSci. W klasie I.
gimnazjum zagadnienia z zakresu edukacji prozdrowotnej wystepuja w dziale 4.
(Bog mowi przez dzieto stworzenia), w dziale 6. (Bog przemawia przez swego Syna
Chrystusa) i w dziale 8. (Osobista odpowied? wiary na stowo BoZe). Podjete zostaja
tu zasadnicze zagadnienia z zakresu poczucia wlasnej warto§ci oraz zachowan
sprzyjajacych i zagrazajacych zdrowiu. Autorzy proponuja zwrdcenie szczeg6lnej
uwagi na przyczyny i skutki zazywania m.in. §rodkéw psychoaktywnych. Tematy-
ka edukacji zdrowotnej koreluje z my§la przewodnia katechizacji mlodziezy
w klasie I. gimnazjum, jaka jest objawiona przez Jezusa Chrystusa prawda o Bogu
i czlowieku oraz wezwanie do wynikajacej z wiary odpowiedzi na Stowo Boze.
Uczniowie klasy I. gimnazjum poszukuja prawdy o sobie i otaczajacym §wiecie,
stawiaja pytania o warto§¢ wlasnej osoby i sens swojego zycia. WlaSciwe
odpowiedzi mozliwe sa jedynie w §wietle wiary, ktéra swe tre§ci czerpie z Bozego
objawienia®®.

3 Tamze, s. 57.

% Tamze, s. 59.

* Komisja Wychowania Katolickiego Konferencji Episkopatu Polski, ..USwigceni w Duchu
Swigtym”. Program nauczania religii dla VI klasy szkoly podstawowej, AZ-2-01/1, w: PNR, s. 64, 68.

% Tamze, s. 68—69.

¥ Tamze.

*® Komisja Wychowania Katolickiego Konferencji Episkopatu Polski, ,Jezus Chrystus objawia
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Program nauczania religii w klasiec II. gimnazjum koncentruje sie wokét
problematyki osoby Jezusa Chrystusa, ktéry zbawia czlowicka. W tym kontekscie
zmierza si¢ do poglebienia podejmowanych w klasie 1. tredci z zakresu edukacji
prozdrowotnej. Dlatego w dziale 4. (Petnia czasow) i w dziale 8. (Nadzieja nowego
Zycia) proponuje si¢ korelacje tresci katechetycznych z zagadnieniami pomagajacy-
mi mlodziezy w nabywaniu poczucia wlasnej wartosci®.

W Kklasie III gimnazjum zmierza si¢ nie tylko do poglebienia wyzej wymienio-
nych tresci z zakresu edukacji prozdrowotnej, ale i wskazuje na potrzebe korelacji
zagadnief katechetycznych z tematyka dotyczaca dawania i przyjmowania wspar-
cia, asertywnoSci, empatii. Sa to istotne zagadnienia w kontekScie prawdy wiary
mowiacej o obecnosci i dziataniu Jezusa Chrystusa we wspdlnocie Kosciola, ktéry
moca Ducha Swigtego uzdalnia swoich uczniéw do mitosci*.

Réwniez w programie nauki religii adresowanym do mlodziezy liceum profilo-
wanego zostaly uwzglednione treéci z zakresu edukacji prozdrowotnej. W klasie 1.
— w dziale 3. (Ot ja jestem z wami) przewiduje si¢ wskazywanie na postawy
chrzescijanina wobec 0s6b przewlekle chorych, niepelnosprawnych i starszych.
Natomiast w dziale 4. (Co mam czyni¢?) podjete zostaja zasadnicze problemy
zwiazane z substancjami psychoaktywnymi. Uczniowie powinni nie tylko poznaé
rodzaje tych substancji, ale takze ich wplyw na organizm i psychike oraz na rozwéj
spoleczny i duchowy czlowieka. Trzeba przy tym zwrdci¢ uwage na przepisy prawa
dotyczace substancji psychoaktywnych i zaznajomi¢ mlodziez z formami pomocy
dla os6b eksperymentujacych i uzaleznionych*'.

Tematyka programu nauczania religii w klasie II liceum profilowanego koncen-
truje si¢ wokél §wiadectwa chrzeécijanina w §wiecie. W tym kontek$cie proponuje
sie wspomaganie mlodziezy w odkrywaniu chrze$cijanskiego stylu zycia oraz
chrzefcijafiskiego rozumienia zdrowia i choroby. Dlatego tez tematyka z zakresu
edukacji prozdrowotnej obejmuje chrze$cijafiska koncepcje promocji zdrowia, ze
szczegblnym uwzglednieniem zdrowia jako wartosci dla czlowieka i spoleczefist-
wa, troski o bezpieczefistwo wlasne i innych os6b oraz aktywnego spedzania czasu
wolnego. Uczniowie maja pozna¢ katolicka refleksje etyczna na temat profilaktycz-
nych badafi medycznych, zachowania si¢ w chorobie, pracy i czasu wolnego oraz
chrzescijanskie postawy wobec o0s6b przewlekle chorych, niepelnosprawnych
i starszych. Wszystko to powinno by¢ rozpatrywane w konteks$cie milodci Boga do
cztowieka i §wiata (dzial 2.) oraz Krolestwa Bozego, ktére urzeczywistnia si¢ ,,tu
i teraz”, w uczniach Chrystusa (dzial 3.)*

prawde o Bogu i czlowieku”. Program nauczania religii dla I klasy gimnazjum, AZ-3-01/1, w: PNR,
s. 77-85.

¥ Komisja Wychowania Katolickiego Konferencji Episkopatu Polski, ,Jezus Chrystus zbawia”.
Program nauczania religii dla klasy II gimnazjum, AZ-3-01/1, w: PNR, s. 86-94.

40 Komisja Wychowania Katolickiego Konferencji Episkopatu Polski, ,,Chrystus moca Ducha
Swietego uczy i posyla”. Program nauczamia religii dla klasy III gimmazjum, AZ-3-01/1, w: PNR,
s. 98-99.

1 Komisja Wychowania Katolickiego Konferencji Episkopatu Polski, ,,.Swiadek Chrystusa w Ko§-
ciele”. Program nauczania religii dla klasy I liceum profilowanego, AZ-4-01/1, s. 113-114.

2 Komisja Wychowania Katolickiego Konferencji Episkopatu Polski, ,,Swiadek Chrystusa w §wie-
cie”. Program nauczania religii dla klasy II liceum profilowanego, AZ-4-01/1, s. 122-124.
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Program nauczania religii w klasie III. liceum profilowanego koncentruje si¢
wokol problematyki powolania zyciowego i §wiadectwa chrzeScijanina w rodzinie.
Stanowi wiec logiczne dopelnienie materialu i celéw poprzednich lat ksztatcenia
katechetycznego mlodziezy, co uwidacznia si¢ takze w proponowanych tre§ciach
z zakresu edukacji prozdrowotnej. W dziale 2. (Zbudowad dom na skale), w dziale
4. (Pozwdlcie dzieciom przyj$¢ do mnie) i w dziale 5. (Bqdicie poddani sobie,
kierujqc sie nawzajem bojaziniq Chrystusa) proponuje si¢ poglebienie omawianych
w poprzednich etapach edukacji katechetycznej zagadnied traktujacych o moral-
nym wymiarze zdrowia, o obowigzkach chrzescijanina w zakresie troski o wlasne
zdrowie i zdrowie innych oraz ukierunkowanych na wspomaganic mlodziezy
postaw prozdrowotnych®. Zmierza sie do ogladu Zycia i zdrowia jako daru Bozego
niosagcego w sobie wezwanie do wladciwego przyjecia i realizacji, a wigc im-
plikujacego okre§lone zadania moralne. Rozpatruje si¢ takze kwestic zdrowia
psychicznego i cielesnego, ze szczegdlnym uwzglednieniem korzystania z pomocy
medycznej, psychologiczne i innych form wsparcia. Zwraca si¢ uwage na osobowe
i spoteczne umiejetnodci zyciowe, niezbedne dla ochrony, poprawy i utrzymania
zdrowia. Wszystko to powinno byé rozpatrywane w kontek$cie myéli etycznej
chrzescijafistwa.

Podejmowane w toku katechizacji tematy z zakresu edukacji prozdrowotnej
stanowia cale bogactwo chrzefcijafiskiego oredzia pozostajacego z bezposrednim
zwiazku z zyciem i zdrowiem czlowieka. Budza jednak w dzisiejszym S§wiecie
liczne kontrowersje. Dlatego potrzebne jest jednoznaczne przedstawienie nauki
Kodciola i ukazanie jej w kontekécie prawdy o godnosci osoby ludzkiej i powolania
czlowieka. Trzeba przy tym zwraca¢ uwage na problemy zwiazane 7 odniesieniem
mlodziezy do wlasnego ciala, ubioru, racjonalnego zywienia oraz troski o za-
chowanie sprawnoéci fizycznej, akcentujac koniecznos¢ rozsadku i umiaru. Dzicki
temu mozliwe staje si¢ wspomaganie katechizowanych uczniéw w ksztattowaniu
postawy rozumnej troski o zdrowie.

IV. PRIORYTETOWE DZIALANIA KATECHETY
W ZAKRESIE SZKOLNEJ EDUKACJI PROZDROWOTNE]J

Efektywna edukacja prozdrowotna dzieci i mlodziezy w szkolnym nauczaniu
religii zalezy zar6wno od podejmowanych probleméw, jak tez od odpowiednio
dobranych strategii dzialan katechety, zmierzajacych do wszechstronnej korelacji
edukacji prozdrowotnej 7 zagadnieniami 7z zakresu ksztalcenia katechetycznego.
Podstawg strategii dzialafi katechety powinno by¢ holistyczne podejscie do zdro-
wia, a wigc uwzglednianic wszystkich jego aspektdéw zwigzanych z osobami,
§rodowiskiem oraz warunkami zycia, warunkujacych zdrowie. Dzialania te nalezy
ukierunkowaé na ksztaltowanie systemu wartoSci i pozytywnych postaw wobec
zdrowia, szczegdlnie na rozwijanie odpowiednich umiejetnoéci. Z tym wiaze sie
potrzeba wykorzystywania wszystkich okoliczno$ci dla edukacji prozdrowotnej,

“ Komisja Wychowania Katolickiego Konferencji Episkopatu Polski, ,,Swiadek Chrystusa w rodzi-
nie”. Program nauczania religii dla klasy III liceum profilowanego, AZ-4-01/1, s. 132-133.
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a wiec nie tylko szkolnego nauczania religii, ale i r6znych sytuacji pedagogicznych,
jakie maja miejsce poza zajeciami lekcyjnymi. Trzeba przy tym dazyé do
zharmonizowania informacji o zdrowiu, ktére katechizowani uczniowie otrzymuja
z r6znych 7Zrédel — od rodzicéw, nauczycieli, réwieSnikéw i za posrednictwem
§rodkow spolecznego komunikowania.

Przyjecie wszechstronnej koncepcji edukacji prozdrowotnej okre§la gléwne
kierunki dziatafi katechetycznych. Nauczyciel religii, uznajac zdrowie jako warto-
§ci dla osoby i spoleczefistwa powinien wlaczyé zagadnienia z zakresu edukacji
prozdrowotnej do rozkiadu materialu nauczania lub planu wynikowego w danej
klasie, uwzgledniajac jednocze$nie zatozenia szkolnego programu edukacji pro-
zdrowotnej. Wymaga to podjecia wspélpracy z nauczycielami, z pielegniarka
szkolng, z innymi zatrudnionymi w szkole pracownikami shuzby zdrowia, jak
rowniez z rodzicami, zwlaszcza z tymi, ktérzy posiadaja odpowiednia wiedze
i umiejetnosci.

Istotne jest takze wspoldzialanie katechety ze spotecznoscia lokalna. Moze ono
polega¢ na: pozyskiwaniu osob znaczacych i organizacji do organizacji imprez
o tematyce prozdrowotnej; wspdlnym prowadzeniu profilaktyki i edukacji, wspiera-
jacych integralny rozwdj katechizowanych os6b. Dzigki temu dzialania katechety
nie beda wyizolowane, lecz powigzane z ogélnym programem ksztalcenia dzieci
i mlodziezy. Tylko tak koordynowana dzialalno§¢ w zakresie edukacji prozdrowot-
nej moze zaowocowal u katechizowanych uczniéw pozadanymi wychowawczo
postawami.

Skuteczno§¢ dzialaf katechety w zakresie edukacji prozdrowotnej zalezy takze
od zastosowanych metod dydaktyczno-wychowawczych. Nie tylko to czego, ale
takze w jaki sposéb osoby katechizowane ucza si¢ powinno by¢ powiazane z ich
do§wiadczeniami, potrzebami i motywacja. Znaczace sa tu metody aktywne, zwane
aktywizujacymi lub interaktywnymi i uczenie si¢ przez do§wiadczenie. Znajduja
one ukonkretnienie w takich dziataniach katechety, jak: dostarczanie adekwatnych
informacji o zdrowiu, perswazja uiywana w celu motywowania, uczenie sie
umiejetno$ci praktycznych oraz interakcje ze Srodowiskiem w celu uzyskania
wsparcia spolecznego i tworzenia warunkoéw od zmiany zachowar**. W ten sposob
nauczyciel religii stwarza uczniom przestrzen dla aktywnosci i odkrywania zdrowia
jako warto§ci.

V. WNIOSKI I POSTULATY KATECHETYCZNE

Koncepcja wszechstronnej edukacji prozdrowotnej, jak wynika z powyzszych
analiz, zastuguje na szczegblna uwage w szkolnym nauczaniu religii. Jest ona
zgodna z zalozeniami wsp6lczesnej katechezy integralnej ze wzgledu na to, Ze nie
tylko podnosi do nalezytej rangi procesy wszechstronnego wychowania i nauczania
religijnego, ale takze umozliwia podejmowanie interakcji, ktérych celem jest
wspomaganie dzieci i mlodziezy w osiaganiu dojrzatoSci osobowej i przygotowanie
do aktywnego udzialu w stale zmieniajacej si¢ rzeczywisto§ci. Katechizowani

“ M. Banaszkiewicz, A. Andruszkiewicz, [. Wrofiska, jw, s. 519.
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uczniowie, aby moc zrealizowaé swoje powotanie musza byé aktywni, mie¢ zdrowe
cialo, umyst i ducha oraz podejmowaé odpowiedzialne dzialania w zakresie troski
o bezpieczefistwo wlasne i innych oséb.

Ukazywanie dzieciom i mlodziezy wartosci zdrowia oraz odczytywanie go jako
otrzymanego od Boga daru nie jest etapem finalnym w katechezie, lecz wymaga
permanentnego i poglebionego wskazywania na potrzebe dokonywania wyboru
stylu Zycia i zachowan prozdrowotnych — zgodnie z zamyslem Stwércy. Wynika
z tego, ze ostatecznie celem edukacji prozdrowotnej w szkolnym nauczaniu religii
jest wspomaganie uczniéw w odczytywaniu wlasciwego sensu zdrowia i wskazy-
wanie na postawy chrzeScijanina wobec zdrowia.

Wspdlczesne szkolne nauczanie religii powinno zatem odczytywaé ,.znaki
czasu” w zakresie promocji zdrowia i podejmowaé konkretne kierunki dziatafi
prozdrowotnych zintegrowanych z innymi wymiarami edukacji katechetycznej.
Realizacja tego zadania nie jest mozliwa bez dokladnego rozpoznania potrzeb
adresatow katechezy, a nastegpnie precyzyjnego okrelenia celéw, zadan i tresci do
realizacji korelacji edukacji prozdrowotnej z zagadnieniami katechetycznymi.

Podejmowanie edukacji prozdrowotnej mtodziezy w szkolnym nauczaniu religii
wymaga od katechetéw, oprécz przekazywania wiedzy i rozwijania umiejetnosci
w zakresie promocji zdrowia, zdolnoéci do dostrzegania chrzescijafiskiego wymiaru
zdrowia i zintegrowania go z innymi dziedzinami zycia. Ksztaltowanie dojrzalosci
ludzkiej i chrzedcijafiskiej nie jest bowiem mozliwe bez zdrowia fizycznego
i psychicznego, a te z kolei warunkuja wszechstronny rozwéj. Dlatego katecheci,
chcac wspieral fizyczny, psychospoleczny i religijny rozwéj dzieci i mlodziezy
musza dziata¢ dynamicznie, integrowaé wszystkie wymiary zycia wychowankéw
i otwiera¢ si¢ na ich potrzeby.

Inicjatywy i innowacje stluzace korelacji trefci katechetycznych z edukacja
prozdrowotna sa zjawiskiem powszechnie pozadanym w szkolnym nauczaniu
religii. Stuza dobru i szczgéciu katechizowanych uczniéw, gdyz w efekcie koii-
cowym prowadza do zmiany negatywnych, antyzdrowotnych styléw i sposobow
Zycia na pozytywne, prozdrowotne. Ulatwiaja takze dzieciom i mlodziezy integ-
rowanie wszystkich dziedzin Zycia, dokonywanie wyboréw umozliwiajacych od-
dziatywania na wlasne zycie, rozwijajac przy tym zdolno$¢ do odpowiedzialnosci
za zdrowie wlasne i innych oséb.

Katecheta, realizujac zalozenia edukacji prozdrowotnej powinien korzystaé
z pomocy pedagogéw, lekarzy, psychologéw, rodzicow i innych spolecznosci
wsp6lpracujacych ze szkola oraz podejmowaé problematyke zdrowia w szerszym
kontekécie spolecznym. Wymaga to ze strony nauczyciela religii umiej¢tnosci
komunikacyjnych. Niewatpliwie dobry kontakt z uczniami i osobami odpowiedzial-
nymi za edukacje prozdrowotna, a zwlaszcza 7z rodzicami, warunkuje efektywnosc¢
interakcji katechetycznych ukierunkowanych na wspomaganie wychowankéw
w ksztattowaniu postaw prozdrowotnych. Zgodnie z przestaniem teorii komunika-
cyjnych, takie umiejetnosci katechety korzystnie wplywaja na jako§¢ proceséw
dydaktyczno-wychowawczych, tworza partnerski styl porozumiewania si¢ 0séb,
atakze skuteczniej rozwijaja w uczniach refleksje nad wlasnym zyciem i zdrowiem
oraz, poczucie odpowiedzialno$ci za wlasne zdrowie. Katecheci powinni takze
wspiera¢ oddzialywania zdrowotne rodzicéw przez skuteczne formy wspolpracy
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z nimi, co jest mozliwe na przyklad poprzez wlaczenie do szkolnego programu
edukacji prozdrowotnej i realizowanego w parafii programu duszpasterskiego
statego poradnictwa zdrowotnego dla rodzicow wraz z réwnolegla ich edukacja. Do
osiagniecia tego celu niezbedne jest zaangazowanie si¢ nie tylko wszystkich
nauczycieli, wychowawcoéw, katechetdéw, ale i duszpasterzy oraz uwzglednianie
edukacji prozdrowotnej w katechezie dorostych. W ten sposéb edukacja pro-
zdrowotna katechizowanych dzieci i mlodziezy przyczyni si¢ do wszechstronnego
rozwoju zaréwno bezpodrednich adresatéw szkolnego nauczania religii, jak i tych,
ktérzy sa odpowiedzialni za jej realizacje.

PRO-GESUNDHEITLICHE AUSBILDUNG VON KINDERN
UND JUGENDLICHEN IM SCHULISCHEN RELIGIONSUNTERRICHT

ZUSAMMENFASSUNG

Die volle Realisierung des Religionsunterrichts unter Kindern und Jugendlichen erfor-
dert das Ergreifen von verschiedenen schulischen Unterrichts- und ErziehungsmaBnahmen.
Eine davon ist die pro-gesundheitliche Ausbildung. Sie erscheint uns als Grundrecht jedes in
Religion unterrichteten Schiilers. Deshalb muss nach neuen Losungen gesucht werden, die
aus korrelierten Religions- und pro-gesundheitlichen Inhalten Friichte hervorbringen werden.

In diesem Beitrag wurde analysiert, inwieweit der pro-gesundheitliche Unterricht unter
Kindern und Jugendlichen in der Schule durchzufiihren sei. Grundsitzliche Thesen (1), Ziele,
Aufgaben und Funktionen sollten im schulischen Religionsunterricht (2) aufgezeigt werden,
weiter - sachliche Bereiche des pro-gesundheitlichen schulischen Religionsunterrichts (3)
sowie Vorrangsaktivitdten des Religionslehrers (4). Abschliefend wurden Schliisse gezogen
und Postulate vorgeschlagen.



