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Koncepcje i obszary badan pedagogiki zdrowia

Wprowadzenie

Trudno nie zgodzi¢ si¢ z twierdzeniem, ze zdrowie czlowieka ma
charakter egzystencjalny, totez zwigzana z nim problematyka stanowila od
wiekow przedmiot zainteresowania medycyny i nauk humanistycznych.
W czasach nam blizszych dotaczyty do nich nauki spoteczne, w tym przede
wszystkim psychologia i socjologia. Oparte na filozofii kartezjanskiej bio-
medyczne ujmowanie zdrowia jako braku choroby skutkowato jednak przez
lata przyznawaniem niszowej pozycji problematyce zwigzanej ze zdrowiem
w humanistyce i naukach spotecznych. Punktem zwrotnym dla formowania
sie wspotczesnych naukowych koncepcji zdrowia stala si¢ definicja zdrowia
wpisana w 1946 roku do Preambuly Swiatowej Organizacji Zdrowi, w ktdrej
podkresla sie, ze zdrowie to nie tylko brak choroby z jednoczesnym poto-
zeniem akcentu na ujmowanie go w charakterze fizycznego, psychicznego
i spotecznego dobrostanu'. Odwotujaca si¢ do idei holizmu koncepcja do-
brostanu w powigzaniu z podejsciem uznajacym zasade systemowego ujmo-
wania fenomenu zdrowia zaowocowaly ksztaltowaniem si¢ uje¢ i definicji
ukierunkowanych na pozytywne aspekty zdrowia okreslane w kategoriach

', Health is a state of complete physical, mental and social well-being and not merely the

absence of disease or infirmity”. World Health Organization, Summary report on proceedings,
minutes and final acts of the International Health Conference held in New York from 19 June
to 22 July 1946. United Nations, World Health Organization, Interim Commission, 1948.
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potencjalu fizycznego i psychicznego, rownowagi, szczescia, samorealizacji
czy jakosci zycia®.

Jozef Pieter w 1947 roku pisal, ze ,, Konstytucjonalnie i dziedzicznie
wyznaczonych ram zdrowia nie mozna przekroczy¢, atoli mozna tych ram nie
wypelnic i to jest zjawiskiem pospolitym. Miliony ludzi zyja gleboko ponizej
zdrowia osiggalnego™. Mysl ta wyprzedza rozwijang w naukach medycznych
i spotecznych od lat 70. ubiegtego stulecia ide¢ promocji zdrowia z wpisang
w nig koncepcja pozabiologicznych uwarunkowan zdrowia, ktéra stala si¢
znaczacym impulsem prowadzacym do dowarto$ciowania problematyki
zdrowia w pedagogice.

Zgodnie z majacg juz dzi$ historyczne znaczenie, ogloszong u pro-
gu formujacej sie idei promocji zdrowia, koncepcja Marco Lalondea?, za
zasadniczg determinante zdrowia uznaje si¢ styl Zycia czlowieka, ktérego
konstytutywnym elementem sg podejmowane w codziennym zyciu zacho-
wania wywierajace bezposredni badz posredni wpltyw na zdrowie. Z tak
okreslong determinantg zdrowia wigze sie szereg kwestii, ktérych rozpozna-
wanie wymaga podejécia interdyscyplinarnego. Podejmowanie aktywnosci
behawioralnej zwigzanej ze zdrowiem jest bowiem procesem przebiegajacym
w powigzaniu z endogennie i egzogennie uwarunkowanymi psychologiczny-
mi mechanizmami uczestniczacymi w jej wyzwalaniu. Zagadnienie udziatu
czynnikéw natury egzogennej w podejmowaniu zachowan zwigzanych ze
zdrowiem wigze si¢ z kwestig znaczacej roli srodowiska zycia cztowieka
w determinowaniu jego kondycji zdrowotnej we wszystkich jej wymiarach.

W odpowiedzi na przyspieszenie wspotczesnych przemian cywiliza-
cyjnych i towarzyszace im zmiany spoteczne rozwdj idei promocji zdrowia
postepuje w kierunku rewizji tego klasycznego juz dzi§ modelu pozabio-
logicznych uwarunkowan zdrowia. Analizowane s3 powigzania réznych
obszarow srodowiska codziennego zycia czlowieka ze zdrowiem, przy czym
srodowisko fizyczne, psychospoteczne i spoteczno-ekonomiczne jest trakto-
wane jako znaczacy kontekst stylu zycia ludzi oraz jako zrédlo czynnikow
i warunkow ryzyka badz ochrony ich zdrowia. Stad proponuje si¢ na przy-
ktad, by determinanty zdrowia czlowieka w XXI wieku wigza¢ z niestabilno-
$cig ich stylu zycia generowang przez globalne przeptywy sposobdéw zycia,

* B. Woynarowska B. (red.), Edukacja zdrowotna. Podstawy teoretyczne. Metodyka.
Praktyka, Panistwowe Wydawnictwo Naukowe, Warszawa 2017, s. 16-18.

3 Za: M. Demel, O wychowaniu zdrowotnym, Panstwowe Zaklady Wydawnictw
Szkolnych, Warszawa 1968, s. 73.

* M. Lalonde, A New Perspective on the Health of Canadians, Government of Canada,
Ottawa 1974.
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idei i produktéw; mobilnoscia ludzi zwigzang z migracjami czy turystyka
oraz z ,wirusem po$piechu’, ktéry generuje obserwowany dzis wzrost nate-
zenia stresu, leku i depresji’ niemal we wszystkich przedziatach wiekowych
populacji.

Dla pedagogicznego myslenia o zdrowiu waznym punktem odnie-
sienia sg zalozenia wpisane w opracowang w koncu lat 70. ubiegtego wieku
koncepcje salutogenezy®. Przyjmuje si¢ w niej bowiem, ze zdrowie moze
by¢ ujmowane procesualnie, czego konsekwencja jest mozliwos¢ jego pozy-
skiwania w oparciu o dostepne indywidualne/podmiotowe i srodowiskowe
zasoby. Badania ukierunkowane na rozpoznawanie zasobéw poddajacych sie
oddzialywaniom edukacyjnym oraz na okreslanie metod ich diagnozowania
i sposobow ksztattowania, wpisuja si¢ w obszar pedagogiki zdrowia.

Celem artykutu jest przedstawienie procesu ksztaltowania si¢ w peda-
gogice polskiej refleksji teoretycznej zwigzanej ze zdrowiem oraz przyblizenie
koncepcji, sposobdw uprawiania i gtéwnych obszaréw badan wspolczesnej
pedagogiki zdrowia.

Ksztaltowanie si¢ teoretycznych podstaw praktyki pedagogicznej ukie-
runkowanej na cele zdrowotne

Nie wnikajac w wielo$¢ wystepujacych w pedagogice polskiej sta-
nowisk dotyczacych zakresu tre§ciowo-znaczeniowego poje¢ wychowanie
i edukacja mozna zasadnie twierdzi¢, ze pedagogika zdrowia stanowi teo-
retyczng podstawe praktyki pedagogicznej skupionej wokét problematyki
zdrowia cztowieka w cyklu zycia.

Zagadnienia dotyczace zdrowia, skupione poczatkowo wokét zdro-
wia dziecka, zaistnialy w pi$miennictwie pedagogicznym z chwilg ukazania
sie Wielkiej dydaktyki Jana Amosa Komenskiego’, a w pedagogice polskiej
poczatki refleksji teoretycznej ukierunkowanej na problematyke zdrowot-
na znajdujemy w spusciznie Grzegorza Piramowicza i Jedrzeja Sniadec-
kiego. W traktacie J. Sniadeckiego O fizycznym wychowaniu dzieci (1805)

> L Kickbusch, 2Ist century determinants of health and wellbeing: a new challenge for
health promotion, ,Global Health Promotion” 2012 vol. 19(3).

¢ Za moment ogloszenia zalozen opracowanego przez Aarona Antonovskyego
modelu salutogenezy przyjmuje sie¢ wydang w roku 1979 ksigzke Health, stress and coping.
W kolejnych latach model ten byl przez autora doskonalony i dopracowywany; byl tez pod-
dawany reinterpretacjom z perspektywy uje¢ psychologicznych.

7 Didactica Magna Uniwersale Omnes Omnia, czyli uniwersalna sztuka nauczania
wszystkich wszystkiego, wydana w 1632 roku w jezyku czeskim i w 1657 roku w jezyku tacin-

skim w Amsterdamie.
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odczyta¢ mozna stwierdzenie, iz zdrowie jest elementarnym warunkiem
rozwoju, a tajemnica dobrego wychowania tkwi w podejsciu holistycznym,
uwzgledniajacym umystowa, fizyczng i moralng sfere rozwoju dziecka®. Nie
do przecenienia jest wklad mysli G. Piramowicza, w ktérej zawarl nie tylko
rozwazania na temat odpowiedzialnosci nauczyciela za zdrowie uczniéw
oraz wskazowki dotyczace zdrowego stylu zycia ale réwniez stwierdzenie
nawigzujgce wyraznie do gloszonej 200 lat pdzniej idei promocji zdrowia,
w ktérym mowi o potrzebie podejmowania dziatan ukierunkowanych nie
tylko na utrzymanie zdrowia (czyli w dzisiejszym rozumienia — dzialan
profilaktycznych) ale réwniez na jego doskonalenie’.

W czasach nam blizszych najbardziej twdrcze inspiracje dla rozwoju
pedagogiki zdrowia wigzane s3 z Heleng Radlinska. Prekursorka polskiej
pedagogiki spotecznej podkreslata konieczno$¢ uwzgledniania w analizach
rozwoju i wychowania czlowieka biologicznej, psychologicznej i spoleczne;j
plaszczyzny jego funkcjonowania wskazujac, ze zdobycie pelnej wiedzy
o czlowieku w toku jego rozwoju wymaga siegania do wiedzy biologicznej,
medycznej, psychologicznej i pedagogicznej. W zakres pedagogiki wiaczata
zagadnienia dotyczace profilaktyki zaznaczajac przy tym, ze ,profilaktyka
w zakresie zdrowia i profilaktyka spoleczna sg ze soba najscislej zwigzane
przy zapobieganiu chorobom™. Jej wkiad w rozwoj teoretycznych podstaw
praktyki pedagogicznej w zakresie zdrowia wigze sie jednak przede wszyst-
kim z uwypukleniem potrzeby uwzgledniania srodowiska zycia cztowieka
jako kontekstu dziatan ukierunkowanych na pomoc ludziom w zdobywaniu
wiedzy o zdrowiu oraz ksztaltowaniu nawykéw i umiejetnosci w zakresie
jego ochrony i doskonalenia.

Z perspektywy historycznej trzeba zauwazy¢, ze refleksja teoretyczna
i praktyka pedagogiczna zwigzana ze zdrowiem czesto podazaly oddziel-
nymi torami. Od czasu pojawienia si¢ na ziemiach polskich w II polowie
XIX wieku ruchu higienicznego, zaznaczajg si¢ dwa okresy, ktore cechuje

¢ J. Sniadecki, O fizycznym wychowaniu dzieci. Wstgp M. Demel, Akademia Wycho-
wania Fizycznego im. Jedrzeja Sniadeckiego w Gdansku, Gdansk 1997, s. 87.

® W Powinnosciach nauczyciela mozna przeczytaé, ze ,,Nie dosy¢ jest utrzymywac
zdrowie dzieci w dobrym stanie. Pieczolowitoé¢ okolo ich dobra rozciagaé sie powinna do
staran, aby sily ich wzmacnialy si¢ i hartowaly”. G. Piramowicz, Powinnosci nauczyciela,
Przedruk wydania I z 1787 roku. Wstep i oprac. T. Mizia, Pafistwowe Zaklady Wydawnictw
Szkolnych, Warszawa 1958, s. 40.

1 H. Radlinska, Pedagogika spoteczna. Wstep R. Wroczynski, A. Kamitiski, Zaktad
Narodowy im. Ossolinskich, Wroclaw—Warszawa-Krakow 1961, s. 324.
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znaczne zroznicowanie w odniesieniu do kwestii teoretycznego osadzenia
podejmowanych dziatan wychowawczych i edukacyjnych.

Pierwszy z nich charakteryzowat si¢ podejmowaniem przez przedsta-
wicieli srodowiska medycznego, pedagogow i dzialaczy spolecznych dziatan
praktycznych ukierunkowanych na zapobieganie problemom zdrowotnym
bez glebszego ich powiazania z podstawami teoretycznymi. Jego poczatko-
wy etap przypadajacy na koniec XIX i pierwsze dziesigciolecia XX wieku
wyrdznia dziatalno$¢ wychowawcza podejmowana w ramach dynamicznie
rozwijajacego sie ruchu higienicznego. Dziatalno$¢ ta koncentrowata sie¢
na upowszechnianiu wiedzy na temat zdrowia na famach popularnej prasy
i pism higienicznych oraz powolywaniu instytucji wychowania pozaszkolne-
go, ktore wlaczaly w podstawy swojego funkcjonowania dziatania ukierunko-
wane na wspomaganie rozwoju fizycznego dziecka i ochrone jego zdrowia".

Datowany na wczesne lata powojenne i pierwsze dziesieciolecia II po-
fowy XX wieku etap drugi tego okresu cechuje ,,nieobecna obecnos¢” zdrowia
w pedagogice, ktorej zrodel mozna upatrywac¢ w akceptacji przez pedagogow
biomedycznego modelu zdrowia opartego na dualistycznym paradygmacie
kartezjanskim. Jednoczesnie w latach tych mozna zaobserwowac stopnio-
wo postepujace przejmowanie przez szkote od resortu zdrowia i instytucji
ruchu higienicznego zwigzanych z higiena szkolng i o§wiata zdrowotna roli
organizatora i realizatora edukacji zdrowotne;j.

Wzrost zainteresowania pedagogiki problematyka zdrowia obserwuje
sie dopiero z nastaniem lat 90. ubieglego wieku, od ktérych mozna dato-
wa¢ drugi okres w rozwoju mysli i praktyk pedagogicznych zwiazanych ze
zdrowiem. Punktem zwrotnym, ktéry spowodowal, ze ta niszowa dotad
w pedagogice problematyka zaczeta si¢ pojawia¢ w znaczaco wigkszej liczbie
badan i publikacji, bylo niewatpliwie przenikanie wypracowanej w krajach
zachodnich koncepcji promocji zdrowia oraz wigczenie Polski w roku 1991
do pilotazowego projektu Swiatowej Organizacji Zdrowia pod nazwa Szko-
ta Promujaca Zdrowie®. Znaczacym impulsem do rozwoju teoretycznych
podstaw edukacji zdrowotnej byty tez prace Macieja Demela - pedagoga,

' Przyktadem moze by¢ zalozony w 1888 roku przez Henryka Jordana — animatora

ruchu higienicznego w Krakowie i Galicji, naukowca, lekarza, spotecznika, propagatora praw
dziecka do ruchu i rekreacji - krakowski Park Jordana czy funkcjonujace od roku 1899 Ogrody
Gier i Zabaw Dziecigcych.

2 Projekt Szkota Promujaca Zdrowie jest realizowany do dnia dzisiejszego w Pol-
sce oraz niemal wszystkich krajach europejskich w placéwkach edukacyjnych zrzeszonych
w sieci szkdt promujacych zdrowie, ktora w roku 2007 przyjeta nazwe sieci Szkot dla Zdrowia
w Europie.
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lekarza, teoretyka wychowania fizycznego, autora pierwszego, uznawanego
juz dzi$ za klasyczny, podrecznika pedagogiki zdrowia (1980).

W tym trwajacym do dnia dzisiejszego okresie mamy do czynienia
nie tylko z formowaniem si¢ pedagogiki zdrowia jako subdyscypliny peda-
gogicznej ale takze z wyraznym zblizeniem teorii z praktyka edukacyjna.

Koncepcje i sposoby uprawiania wspolczesnej pedagogiki zdrowia

Pytanie o to, czy pedagogika zdrowia jest samodzielng subdyscypling
pedagogiczna to problem akademicki, ktorego rozstrzygniecie ze wzgledu
na réznorodno$¢ zatozen teoretycznych lezacych u podstaw wyodrebnia-
nia w pedagogice polskiej kryteriow klasyfikacji nauk pedagogicznych, jak
i wyniki analiz jej statusu prowadzonych na plaszczyznie teoretyczno-me-
todologicznej, nie jest jednoznaczne. Nie wnikajac w szczegétowe ustalenia
dotyczace miejsca pedagogiki zdrowia w spotykanych w polskiej literaturze
przedmiotu klasyfikacjach porzadkujacych subdyscypliny pedagogiki nie-
watpliwie mozna jednak twierdzi¢, ze spetnia ona kryterium wyznaczane
ze wzgledu na rodzaj czy tez obszar dzialalnosci cztowieka rozpatrywany
w aspekcie pedagogicznym.

Uwzglednienie teoretyczno-metodologicznej perspektywy dyskursu
nad statusem naukowym pedagogiki zdrowia wigze si¢ nie tylko z rozpatrze-
niem tego, na ile reprezentowany przez nig uktad wiedzy o rzeczywistosci
spolecznej i wychowawczej moze zostac przypisany do jasno zarysowanego
przedmiotu badan, ale réwniez z oceng poziomu jednoznacznosci w defi-
niowaniu aparatury pojeciowej oraz analizg stosowanych strategii metodo-
logicznych. Wymaga tez okreslenia zakresu praktycznego wykorzystania
wynikéw prowadzonych w jej ramach badan®. W dyskursie tym mozna sig¢
tez odwola¢ do zasady porzadkowania nauki, zgodnie z ktérg dyscypling
naukowg okresla si¢ jako ,,metodologicznie wyodrebniong nauke o wlasnym,
materialnym i formalnym przedmiocie badan, jak réwniez wyrdznionej
problematyce, zadaniach i metodach™*, przenoszac ja na poziom subdyscy-
plinarny. Trzeba przy tym wyraznie podkresli¢, ze wyréznianym na gruncie
polskim terminom pedagogika zdrowia, wychowanie zdrowotne, edukacja
zdrowotna odpowiada w pi$miennictwie anglojezycznym jedno tylko pojecie

1 E. Kubiak-Szymborska, Wspéiczesna teoria wychowania - naukowa wiedza o wy-
chowaniu, w: (red.) E. Kubiak-Szymborska, D. Zajac, Podstawowe problemy teorii wychowania.
Kontekst wspélczesnych przemian, Wydawnictwo Wers, Bydgoszcz 2006, s. 24-36.

" A. Bronk, Czy pedagogika jest naukg autonomiczng?, w: (red.) M. Nowak, T. Ozdg,
A. Rynio, W trosce o integralne wychowanie, Wydawnictwo KUL, Lublin 2003, s. 46.
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health education, a wigzany z nim zakres znaczeniowy zasadniczo miesci
sie w obszarze teoretycznych i praktycznych zagadnien szkolnej edukacji
zdrowotnej. Zblizony do podejmowanych w ramach rodzimej pedagogiki
zdrowia obszar refleksji i badan, jak tez analogie w zakresie swoistej dla nich
aparatury pojeciowej, spotka¢ mozna natomiast w literaturze niemieckiej”.

W rozpatrywaniu statusu naukowego pedagogiki zdrowia niezbed-
ne jest uwzglednienie jej uwiklania w wielokontekstowo$¢ problematyki
zwigzanej z ludzkim zdrowiem jako kluczowym pojeciem w obszarze jej
zainteresowan badawczych, czego konsekwencja jest niezwykle mocno za-
znaczony zaréwno interdyscyplinarny jak i multidyscyplinarny charakter
przedmiotu badan. Zwigzane z nim zagadnienia niejednokrotnie wkraczaja
bowiem w obszary innych dziedzin i dyscyplin naukowych co powodu-
je, ze rozwigzywanie probleméw badawczych moze wymagac siegania do
wypracowanych tam teorii, poje¢, metod i procedur badawczych, jak tez
to, ze problemy badawcze moga by¢ formulowane i rozwigzywane na ich
terenie wylacznie z perspektywy swoistych dla nich podstaw teoretycznych
i metodologicznych. Lista dyscyplin naukowych, subdyscyplin i obszaréw
wiedzy, ktére w przedmiotach swoich badan w wigkszym badz mniejszym
stopniu uwzgledniajg problematyke zwigzang ze zdrowiem jest przy tym
niezwykle obszerna, a wpisujg si¢ one niemal we wszystkie wyodrebniane
wspolczesnie dziedziny nauki, by wymieni¢ tu tylko nauki medyczne, nauki
o zdrowiu (promocja zdrowia, zdrowie publiczne), filozofi¢, psychologie
(w tym w szczegdlnosci psychologie zdrowia), nauki socjologiczne (a w jej
obszarze zwlaszcza socjologie zdrowia i choroby oraz socjologie ciata) czy
nauki o kulturze fizycznej®. Z jednej strony wiaze si¢ to z potrzebg wyrazne-
go zarysowania granic pedagogicznego poznania rzeczywistosci spoleczne;j
i wychowawczej zwigzanej ze zdrowiem, z drugiej za$ nie pozostaje bez
wplywu na koncepcje i sposoby uprawiania pedagogiki zdrowia.

Na poczatek warto zauwazy¢, ze w ujeciu Andrzeja M. de Tchorzew-
skiego aktualny stan rozwoju pedagogiki zdrowia nie pozwala na traktowanie
jej jako autonomicznej subdyscypliny nauk pedagogicznych, bowiem - jak

5 A. Buczak, Status pedagogiki zdrowia w Niemczech — w poszukiwaniu inspiracji

do umocnienia subdyscypliny w systemie nauk o wychowaniu w Polsce, ,Lubelski Rocznik
Pedagogiczny” 2020 vol. 39 no. 4.

' Stopniowe otwieranie si¢ badaczy kregu anglojezycznego skupionych wokét health
education na wielokontekstowos¢ i interdyscyplinarno$¢ przedmiotu badan mozna zauwazy¢
w formujacym sie w ostatnich latach nurcie critical health education studies. K. Fitzpatrick,
D. Leahy, M. Webber i in., Critical health education studies: reflections on a new conference
and this themed symposium, ,,Health Education Journal” 2019 vol. 78(6).
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twierdzi teoretyk wychowania - pedagogika zdrowia ,nie do konca po-
trafi w sposob jednoznaczny okresli¢ wlasnego przedmiotu poznania, nie
dysponuje niezalezng problematyka badawcza ani odrebnymi metodami,
technikami i narzedziami badawczymi”. Autor wskazuje przy tym, ze pe-
dagogika zdrowia w wystarczajacym stopniu spetnia funkcje eksplikacyjna,
generalizujaca, komunikatywna, aplikacyjng i heurystyczna, totez mozna
ja traktowac jako szczegdlowq teorie o ograniczonym zasiegu obejmujaca
pewien system ogdlnych twierdzen wyjasniajacych obszar rzeczywistosci
wychowawczej zwigzany ze zdrowiem jednostki i spoteczenstwa”.

W odréznieniu od tego ujecia wigkszo$¢ badaczy zajmujacych sie tym
obszarem rzeczywisto$ci spolecznej przyjmuje, ze wspodlczesna pedagogika
zdrowia spelnia kryteria zwigzane z wyodrebnianiem subdyscyplin peda-
gogicznych, co nie zmienia tego, ze preferuja czesto odmienne jej koncepcje
i sposoby uprawiania.

W ujeciu Ewy Syrek pedagogika zdrowia jest subdyscypling
pedagogiki, a przedmiotem jej zainteresowan badawczych sg ,,spo-
teczno-srodowiskowe uwarunkowania zdrowia i choroby, wieloaspektowe
i wielosektorowe dzialania srodowiskowe (instytucjonalne i pozainstytucjo-
nalne) na rzecz zdrowia réznych grup spotecznych oraz badanie i ewaluacja
procesu edukacji zdrowotnej (wychowania i ksztalcenia) ukierunkowanej na
doskonalenie zdrowia fizycznego, psychicznego i spotecznego i umiejetnosci
zyciowych sprzyjajacych zdrowemu stylowi Zycia i poprawie jakosci zycia
w kazdym okresie zycia cztowieka celem projektowania pedagogicznych
(w tym edukacyjnych) dziatan kompensacyjnych na rzecz jednostki i $ro-
dowiska, wykorzystywanych takze w pracy socjalnej™.

Autorka zaznacza przy tym, ze teoretycznym punktem odniesienia dla
przedmiotu badan pedagogiki zdrowia jest wypracowany na styku medycyny
i nauk spolecznych spoteczno-ekologiczny model zdrowia oraz koncepcja
srodowiska w pedagogice spolecznej. W przywolywanym tu spoteczno-eko-
logicznym modelu zdrowia szczegdlny nacisk kladzie si¢ na systemowe
powigzania miedzy czlowiekiem a jego §wiatem fizycznym i spotecznym,
ktory przenika behawioralne, Srodowiskowe, biologiczne i medyczne pola
uwarunkowan zdrowia. Przyjmuje si¢ jednoczesnie, Ze w pozostajacym

7 A. M. de Tchorzewski, Refleksje wokot aktualnego rozumienia wychowania zdrowot-
nego jako kategorii pojeciowej w naukach pedagogicznych, ,Roczniki Pafistwowego Zakladu
Higieny” 2006 tom 57 suplement.

8 E. Syrek, Zdrowie i wychowanie a jakos¢ zycia. Perspektywy i humanistyczne orien-
tacje poznawcze, Wydawnictwo Uniwersytetu Sl:;skiego, Katowice 2008, s. 21.
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z cztowiekiem w systemowych relacjach szeroko pojetym srodowisku tkwig
potencjaty zdrowia, co uzasadnia projektowanie w nim zmian sprzyjajacych
zdrowiu i poprawie jakosci zycia. Stad w ujeciu autorki obszary badawcze
pedagogiki zdrowia obejmujg diagnozowanie potrzeb zdrowotnych jednostek
i grup spotecznych generowanych przez spoteczno-srodowiskowe uwarun-
kowania zdrowia i choroby oraz wieloaspektowe badania i analizy zwigzane
z procesem edukacji ukierunkowanej na doskonalenie zdrowia i umiejet-
nosci zyciowych sprzyjajacych zdrowemu stylowi zycia, a tym samym na
poprawe jakosci zycia czlowieka na kazdym z jego etapéw”. Upatrywanie
teoretycznego podloza pedagogiki zdrowia w koncepcjach srodowiskowych
uwarunkowan rozwoju i zdrowia cztowieka ma tu wigc wyrazne przelozenie
na jej wymiar aplikacyjny. Nalezy przy tym wyraznie podkreslic, ze E. Syrek
w swojej autorskiej koncepcji traktuje pedagogike spoteczng jako metateorie
wspolczesnej pedagogiki zdrowia wskazujac zarazem, ze znajduje ona oparcie
w sensie teoretyczno-poznawczym, praktyki edukacyjnej oraz pracy socjal-
nej, w zalozeniach klasycznej pedagogiki spolecznej Heleny Radlinskiej*.

Na §ciste powigzania pedagogiki zdrowia z pedagogika spoteczna
zwraca tez uwage Edward Mazurkiewicz. Autor nie zajmuje zdecydowanego
stanowiska w kwestii statusu naukowego pedagogiki zdrowia na ptaszczyznie
formalnej proponujac w zamian wyrdznienie wzajemnie przenikajacych sig
»stopni koncentracji” problematyki skoncentrowanej wokot zdrowia w edu-
kacji. Na najwyzszym poziomie ogélnosci lokuje jej powiazania z medycyna
i dyscyplinami nauk spolecznych, by nastepnie wskaza¢, miedzy innymi,
powiazania teorii edukacji zdrowotnej z teoria pracy spotecznej i pracy
o$wiatowej, punkty styczne historii edukacji zdrowotnej i pedagogiki zdrowia
z historig pracy spotecznej i oswiatowej, teorie praktyki edukacyjnej w dzie-
dzinie zdrowia czy wreszcie na aplikacje wiedzy medycznej i pedagogiczne;j
do praktyki srodowiskowo-edukacyjnej. Podkresla przy tym potrzebe sciste-
go wspoldziatania pedagogiki zdrowia z pedagogika spoteczna, ktéra moze
stuzy¢ swym ,,srodowiskowym ujeciem namystu teoretycznego i praksji, co
wyraza si¢ w punkcie widzenia tej dyscypliny”™.

Odmienny rozklad akcentéw znajdujemy w koncepcji pedagogi-
ki zdrowia zaproponowanej przez Tadeusza Szewczyka. Autor traktuje

¥ Tamze, s 23-26.

20 E. Syrek, Teoretyczne podstawy wspotczesnej pedagogiki zdrowia jako subdyscypliny
pedagogiki, ,Pedagogika Spoteczna” 2019 nr 2.

2 E. Mazurkiewicz, Pozytki z osiggnig¢ pedagogiki spotecznej dla edukacji zdrowot-
nej, w: (red.) B. Woynarowska, M. Kapica, Teoretyczne podstawy edukacji zdrowotnej. Stan
i oczekiwania, Krajowy OS$rodek Wspierania Edukacji Zdrowotnej, Warszawa 2001, s. 88.
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pedagogike zdrowia jako subdyscypline pedagogiki, ktéra obejmuje swym
zakresem wyodrebniony obszar teorii i praktyki edukacyjnej siegajac nie
tylko do metodologii badan pedagogicznych ale réwniez metodologii nauk
przyrodniczych, nauk o kulturze fizycznej oraz dyscyplin zajmujacych si¢
spolecznymi uwarunkowaniami proceséw socjalizacji. W jego ujeciu zada-
niem pedagogiki zdrowia jest opisanie ,,spolecznej rzeczywistosci zdrowot-
nej” z punktu widzenia pedagoga, przy czym ze wzgledu na cele i przedmiot
badan wyrdznia dwa jej obszary okreslajac je mianem ,,pedagogiki o zdro-
wiu” oraz ,pedagogiki dla zdrowia”. Przedmiot pedagogiki o zdrowiu
T. Szewczyk wigze z ,,codziennoscig praktyki wychowania do zycia w zdro-
wiu’, ktéra moze by¢ rozpatrywana na tle wiedzy o wartosciach i normach
spolecznych, w kontekscie struktur, proceséw i nieréwnosci spotecznych,
niepelnosprawnosci, faz zycia czy tez spotecznych i kulturowych uwarunko-
wan pracy 0sob realizujacych proces edukacji zdrowotnej. Obszar pedagogiki
dla zdrowia ma natomiast w tym ujeciu wymiar praktyczny a jej przedmiot
koncentruje si¢ wokot zagadnien zwigzanych z projektowaniem dziatan
edukacyjnych w obszarze zdrowia adresowanych do jednostek i grup usy-
tuowanych w okreslonych siedliskach i strukturach spotecznych. Jej funkcje
autor upatruje w doskonaleniu kompetencji osob, ktdre majag wpisang w swoja
role zawodowg dziatalno$¢ dydaktyczno-wychowawcza w zakresie edukacji
zdrowotnej — nauczycieli, pracownikow stuzby zdrowia, instruktoréw sportu
i rekreacji, organizatoréw turystyki, czy animatoréw prozdrowotnych grup
samopomocy i wsparcia®.

Warto tez wspomnie¢ o koncepgji teoretyka wychowania fizyczne-
go, Andrzeja Krawanskiego, ktory wigze pedagogike zdrowia ze swoistym
ukierunkowaniem myslenia pedagogicznego na problematyke zdrowia.
Wedlug tego autora przedmiotem badan pedagogiki zdrowia sa biologicz-
ne, psychologiczne i spoteczne uwarunkowania i prawidtowosci procesu
wychowawczego zwigzanego z ksztaltowaniem postaw i zachowan zdro-
wotnych. Wskazuje przy tym, ze wyzwaniem dla pedagogiki zdrowia jest
zmiana $wiadomosci ludzi w my$l hasta lezacego u podloza tzw. II rewolucji
zdrowotnej: Moje zdrowie w moich rekach. Jestem odpowiedzialny za swoje
zdrowie. Jednoczes$nie podkresla, ze wspomaganie ludzi w realizacji tego
hasta wymaga wychowania, ktére bedzie zmierza¢ do formowania czlowieka
jako ,kreatora siebie w zakresie stosunku do zdrowia”. Podejmujac probe

2 T, Szewczyk, Pedagogika zdrowia, w: (red.) B. Sliwerski, Pedagogika, tom 3, Sub-
dyscypliny wiedzy pedagogicznej, Gdanskie Wydawnictwo Pedagogiczne, Gdansk 2006,
s. 346-347.
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rekonstrukcji hermeneutycznej pedagogiki zdrowia A. Krawanski upatruje jej
zalozen ideowych w pedagogice humanistycznej i nieautorytarnych koncep-
cjach wychowania wskazujac, ze oparcie si¢ na nich moze stuzy¢ procesowi
samowychowania w kierunku dbalosci o zdrowie, ktorego efektem bedzie
uksztaltowanie ,,osobowosci dbajacej o cialo i zdrowie”. Nie bez powodu
mamy tu do czynienia z przywolaniem przez autora kategorii dbatos¢ o ciato.
Omawiana koncepcja wpisuje si¢ bowiem w paradygmat edukacji fizyczne;j
zoperacjonalizowany przez A. Krawanskiego do stwierdzenia, Ze zdrowie
nie moze by¢ postrzegane jako czynnik towarzyszacy dbalosci o cialo lecz
jako podstawa wszelkich dziatan wychowawczych ukierunkowanych na
ksztaltowanie i doskonalenie sprawno$ciowo-utylitarnych, agonistycznych,
estetycznych i hedonistycznych funkgji ciata®.

Zaznaczajace si¢ w naukach o kulturze fizycznej nachylenie w kie-
runku kategorii dbatosci o ciato znajduje obecnie widoczne miejsce takze
w badaniach prowadzonych na gruncie pedagogicznym. Zdynamizowanie
tego obszaru badan mozna interpretowac jako swoistg reakcje pedagogow
na obserwowang dzi§ somatyzacje zycia spotecznego i kultury wspodlczesne;j
wraz z towarzyszacy jej wizja ciala jako materialnego zjawiska konstruowa-
nego spolecznie.

Punktem odniesienia dla poszukiwan badawczych pedagogiki zdro-
wia jest tu z jednej strony to, ze cztowiek, posiadajac cialo i bedac jego
uzytkownikiem, jest jednoczes$nie posiadaczem swojego zdrowia, ktore jest
w stosunku do ciata w petni komplementarne, gdyz obiektywnymi wyznacz-
nikami zdrowia sg réznorodne przejawy cielesnosci zaréwno na poziomie
somy (tezyzna fizyczna, zwinno$¢, zreczno$d, sita miesni, jakos¢ snu itp.),
jak i psyche (koncentracja uwagi, pamie¢, reaktywnos¢ emocjonalna itp.).
To, jak cztowiek korzysta ze swojego ciala i w jaki sposob ksztaltuje swoja
cielesno$¢, nie jest wiec obojetne dla jego zdrowia24. Z drugiej strony,
pedagogika zdrowia nie moze pomijac tego, ze we wszechobecnych dzis
przekazach medialnych sg ukazywane kulturowe znaczenia ciata, ktérym
towarzyszy promowanie zachowan mieszczacych si¢ w obszarze tzw. kultury
wizerunku oraz upowszechnianie przekonan o pierwszorzednym znaczeniu
zewnetrznych ksztaltéw i powierzchni ciala w osigganiu zyciowych sukcesow

» A, Krawanski, Ciafo i zdrowie czlowieka w nowoczesnym systemie wychowania
fizycznego, Wydawnictwo Akademii Wychowania Fizycznego, Poznan 2003, s. 134 i nast.

* Por. A. Gawel, Rozwdj teorii i praktyki wychowania zdrowotnego i jego konteksty
w poznej nowoczesnosci, w: (red.) A. Gawel, B. Bieszczad, Reinterpretacje kontekstow wycho-
wania, Wydawnictwo LIBRON, Krakéw 2016, s. 45.
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i szeroko rozumianego dobrostanu. Dowartosciowanie, czy wrecz prze-
warto$ciowanie cielesnosci w zyciu jednostkowym i spotecznym inspiruje
wigc zardwno do dyskursu pedagogicznego wokot teleologicznych aspektow
procesu edukacji zdrowotnej, jak i do wielostronnie ukierunkowywanych
badan empirycznych.

W obszar badan opisujaco-wyjasniajacych pedagogiki zdrowia wy-
raznie wpisujg si¢ tez zagadnienia z pogranicza pedagogiki i psychologii
zdrowia zwigzane z podmiotowymi uwarunkowaniami aktywnosci zdro-
wotnej czlowieka w cyklu zycia. Badania w tym obszarze majg swoj punkt
oparcia w zalozeniu, ze wiedza o psychologicznych predykatorach zachowan
zdrowotnych z jednej strony umozliwia zrozumienie wielu uwarunkowan
efektywnosci oddzialywan edukacyjnych, z drugiej zas stanowi teoretyczna
podstawe projektowania dzialan stuzacych ksztaltowaniu podmiotowych
zasobow dla zdrowia dzieci, mlodziezy i 0s6b dorostych. Wymienia si¢ wéréd
nich $wiadomo$¢ zdrowotng, kompetencje psychospoleczne oraz uczestni-
czace w ich formowaniu dyspozycje osobowosciowe. W ramach pedagogiki
zdrowia szczegélnie penetrowanym obszarem jest $wiadomo$¢ zdrowotna
traktowana jako zlozona struktura poznawcza, ktérej zasadniczymi elementa-
mi sg: subiektywna koncepcja zdrowia, warto$ciowanie zdrowia, oczekiwania
dotyczace wyniku dziatan zdrowotnych oraz przekonania normatywne w za-
kresie zachowan zwigzanych ze zdrowiem. Z punktu widzenia efektywnosci
edukacji zdrowotnej adresowanej do dzieci i mlodziezy niezwykle cenne
okazujg si¢ tu wyniki badan dotyczacych przekonan i oczekiwan zdrowot-
nych. Wystarczy wspomnie¢, ze przekonania normatywne stanowig zrédto
subiektywnych norm i tym samym sg istotnymi predykatorami intencji po-
dejmowania zachowan ryzykownych dla zdrowia®. Wysoka warto$¢ poznaw-
czg i aplikacyjng majg tez badania nad dynamika zmian w wartosciowaniu
zdrowia oraz badania skupione wokoét obszaru swiadomosci zdrowotnej
zwigzanego z subiektywnymi koncepcjami zdrowia dzieci, mtodziezy i os6b
dorostych. W ramach subiektywnych koncepcji zdrowia funkcjonujg przeko-
nania o kryteriach zdrowia i jego uwarunkowaniach, ktére sg ksztalttowane
w oparciu o posiadang wiedzg, ktdra jest obecna w tresciach przekazow
pochodzacych z réznych, czesto nieprofesjonalnych zrédet poszukiwanych
dzis przez ludzi przede wszystkim w przestrzeni wirtualnej. Jednym z zadan
pedagogiki zdrowia jest w zwigzku z tym poszukiwanie metod ksztattowa-
nia umiejetnosci krytycznej oceny informacji tkwigcych w docierajacych

% A. Gawel, Zasoby zdrowotne mlodziezy gimnazjalnej w kontekscie ekosystemu szkoty,
Wydawnictwo Uniwersytetu Jagiellonskiego, Krakow 2014, s. 41.
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przekazach zdrowotnych, co wpisuje sie w realizacje jednego z podstawo-
wych wyzwan promocji zdrowia, jakim jest ksztaltowanie u wspoélczesnego
czlowieka wysokiego poziomu health literacy*.

Zakonczenie

Zdrowie jest warunkiem rozwoju cztowieka a jego poziom determi-
nuje przebieg tegoz rozwoju, totez refleksje nad wychowaniem ,,co do ciala
izdrowia” s3 obecne juz na wczesnych etapach historii mysli pedagogiczne;.
Korzenie naukowych podstaw praktyki pedagogicznej ukierunkowanej na
ochrong i doskonalenie zdrowia tkwig w klasycznej pedagogice spotecznej,
w obrebie ktdrej lokowane sa poczatkowe fazy formowania si¢ pedagogiki
zdrowia. Wspdlczesnie pedagogika zdrowia jest traktowana w literaturze
pedagogicznej (takze przez autorke) jako wyodrebniona subdyscyplina pe-
dagogiki, ktéra znajdujac teoretyczne oparcie w pedagogice spolecznej po-
dejmuje przedmiot badan o charakterze interdyscyplinarnym obejmujacy
zagadnienia zdrowia i choroby analizowane z perspektywy pedagogicznej na
podbudowie zaadoptowanych przez nauki spoteczne zalozen wspolczesnej
filozofii zdrowia, idei jego promocji i koncepcji salutogenezy. W ramach
réznych sposobéw uprawiania wspolczesnej pedagogiki zdrowia podej-
mowane s3 badania o charakterze opisujaco-wyjasniajacym oraz badania
zorientowane praktycznie, ukierunkowane na budowanie teoretycznych
podstaw praktyki edukacyjnej stuzacej wspomaganiu rozwoju czlowieka
i jego zdrowia we wszystkich jego wymiarach w calym cyklu zycia.

Zmiany w $wiadomosci spolecznej w jej obszarach zwigzanych ze
zdrowiem, postepujace wraz postepem cywilizacyjnym i obserwowang dzis
somatyzacja kultury i Zycia spolecznego generuja szereg problemoéw, w kto-
rych rozwigzywaniu niezbedny wydaje si¢ udziat dziatan edukacyjnych
opartych na wspartej wynikami badan podbudowie teoretycznej. Jest to
wazne wyzwanie dla pedagogdéw uprawiajacych dzis pedagogike zdrowia.

% Termin ten jest ttumaczony w jezyku polskim w réznorodny sposéb, m.in. jako
»kompetencje zdrowotne”, ,,funkcjonalna wiedza zdrowotna’, ,alfabetyzacja zdrowotna” czy
tez ,,odczytywanie zdrowia”
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Concepts and research areas of health pedagogy

Today, health pedagogy is treated in pedagogical literature as a sub-
discipline of pedagogy, within which the theoretical foundations of modern
health education are created. It has theoretical support in classical social pe-
dagogy. The subject of research in healthy pedagogy is interdisciplinary and
it covers issues related to the social health reality, which are analyzed from
a pedagogical perspective and on the basis of the assumptions of modern
philosophy of health and in connection with the achievements of medical and
social sciences in the areas related to the protection and promotion of health.

The article presents the formation of the theoretical foundations of
pedagogical practice focused on health goals and the concepts and methods
of practicing health pedagogy that are emerging today.

Keywords: health, health determinants, health pedagogy, health education.
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Pedagogika zdrowia jest dzis traktowana w literaturze pedagogicznej
jako subdyscyplina pedagogiki, w ramach ktdrej sg tworzone teoretycz-
ne podstawy wspolczesnej edukacji zdrowotnej. Ma teoretyczne oparcie
w klasycznej pedagogice spolecznej. Przedmiot jej badann ma charakter
interdyscyplinarny i obejmuje zagadnienia dotyczace spotecznej rzeczy-
wistosci zdrowotnej, ktore sg analizowane z perspektywy pedagogicznej
na podbudowie zalozen wspdlczesnej filozofii zdrowia oraz w powigzaniu
z osiggnieciami nauk medycznych i spolecznych w obszarach zwigzanych
z profilaktyka i promocja zdrowia.

W artykule zaprezentowano ksztaltowanie si¢ teoretycznych podstaw
praktyki pedagogicznej ukierunkowanej na cele zdrowotne oraz zarysowu-
jace sie wspolczesnie koncepcje i sposoby uprawiania pedagogiki zdrowia.

Slowa kluczowe: zdrowie, uwarunkowania zdrowia, pedagogika zdrowia,
edukacja zdrowotna.
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