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Promocja zdrowia pracownikow szkoly:
dlaczeqo i jak to robié?

Znaczenie zdrowia pracownikéw szkoly i potrzeba jego promocji

Zdrowie i samopoczucie pracownikow szkoty jest, obok ich zawodowych, osobistych i spotecznych
kompetencji, jednym z podstawowych czynnikow wpltywajacych na realizacje¢ zadan szkoty. Wptywaja
one na [1]:

o funkcjonowanie w pracy pracownikow i innych osob, w tym
szczegoblnie uczniow,

efektywno$¢ ich pracy,

klimat psychospoteczny w szkole,

organizacj¢ zycia szkoty,

koszty utrzymania szkoty,

efektywno§¢  edukacji  zdrowotnej  ucznidow  (tworzenie
pozytywnych wzorcéw zachowan zdrowotnych, wspieranie ich
w podejmowaniu zachowan prozdrowotnych).

Zdrowie pracownikow
jest ich zasobem osobistym,
a takze zasobem dla szkoly
jako miejsca nauki i pracy.
Dlatego z punktu widzenia
jednostki i spolecznosci
szkoly warto i trzeba
je chroni¢ i wzmacniaé.

Istota promocji zdrowia pracownikow szkoly

Promocja zdrowia pracownikow szkoty to wszelkie dziatania
podejmowane przez pojedyncze osoby i spoteczno$¢ szkoty jako
catos¢, ktore zachecajg pracownikow do tego, by zmieniali swoj styl
zycia oraz swoje Srodowisko zycia i pracy w Kkierunku
prozdrowotnym. Dzialania te wykraczaja poza obowigzki
pracodawcy w zakresie ochrony zdrowia pracownikow oraz
bezpieczenstwa i higieny pracy. Sg one podejmowane po to, by
pracownicy dobrze czuli sie w swoim miejscu pracy, mnigj
chorowali, bardziej angazowali si¢ w rozwdj szkoly, lepiej
funkcjonowali w zyciu zawodowym i codziennym, a w efekcie, by
szkota lepiej realizowata swoje zadania [2].

Cele promocji zdrowia

pracownikow szkoly

*  Zachgcanie
pracownikow, by
zmieniali swoj styl zycia
i swoje srodowisko na
sprzyjajace ich zdrowiu,

* inicjowanie w szkotach
dziatan na rzecz
promocji zdrowia
pracownikoéw

Promocja zdrowia pracownikow szkoly jako wazne zadanie szkoly promujacej zdrowie

Polska definicja SzPZ zaklada, Zze szkota taka tworzy $rodowisko sprzyjajace zdrowiu
i dobremu samopoczuciu wszystkich cztonkow spotecznosci szkolnej. Spolecznos¢ te tworza:
uczniowie i ich rodzice, nauczyciele i inni pracownicy szkoty. Stanowi ona ,,cato$¢”, w ktorej wszyscy
sg wazni. Obserwacje dotychczasowych dzialan podejmowanych przez SzPZ w Polsce wskazuja,
ze szkoty te koncentruja si¢ przede wszystkim na oddziatywaniach ukierunkowanych na promocje
zdrowia ucznidw, promocja zdrowia pracownikdw nie jest przedmiotem ich szczegdlnego
zainteresowania. W tej sytuacji pracownicy, przede wszystkim nauczyciele, sa raczej wykonawcami
dzialan na rzecz zdrowia uczniéw niz beneficjentami programu promocji zdrowia [3]. Uwaza sig, ze
,»dobry program promocji zdrowia pracownikoéw moze by¢ wsparciem dla zdrowia pozostatych grup
szkolnej spotecznosci i — jesli osiggnie sukces wsrod personelu szkoty — moze i powinien by¢ rozwijany
w kierunku wilaczenia pozostatych grup. Zaktada si¢, ze uczniowie uzyskaja wigksza korzy$¢ z promocji
zdrowia wtedy, kiedy beda si¢ angazowaé w taka dziatalno$¢ wespot z nauczycielami umiejgtnie
radzacymi sobie z przecigzeniami psychospotecznymi i wilasnym zdrowiem, niz wowczas, gdy
przyjdzie im uczestniczy¢ w programie pilotowanym przez pedagogéw przyttoczonych problemami”

[3].

Na potrzebe uwzglednienia w wigkszym stopniu promocji zdrowia pracownikow zwroécono uwage W

ostatnich latach w dokumentach migdzynarodowych i w niektorych krajach nalezacych do sieci Szkoty

dla Zdrowia w Europie (Schools for Health in Europe, SHE). Na przyktad [4]:

e Miedzynarodowa Unia Promocji Zdrowia i Edukacji Zdrowotnej (International Union for Health
Promotion and Education, IUHPE) uznata ,juwzglednianie zdrowia i dobrego samopoczucia
pracownikow szkoty” za jedna z 11 zasad SzPZ;
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e w Stanowisku z Odense”, przyjetym na IV Europejskiej Konferencji SzPZ zapisano, ze ,,poprawa
zdrowia, samopoczucia nauczycieli przez tworzenie w szkole zdrowego miejsca pracy” jest jedna
z 12 korzysci/cech SzPZ;

e w Szkocji promocja zdrowia pracownikéw szkoty jest | W Polsce:
jednym z  szeSciu obszarow dzialan w  SzPZ; | © kwestie zwigzane z promocja
w Walii jednym z celow SzPZ jest rozwijanie szkoty jako zdrowia pracownikow szkoty
miejsca  pracy promujacego zdrowie  wszystkich wprowadzono do nowych
pracownikéw; w Finlandii 1 Estonii wdraza si¢ programy standardow SzPZ,
poprawy samopoczucia zawodowego pracownikéw; W | * promocja zdrowia
Szwajcarii powotano Przymierze na rzecz Promocji pracownikow jest elementem
Zdrowia Pracownikéw Szkoty i opracowano pilotazowy wyroézniajacym SzPZ sposrod
program wzmacniania ich zdrowia psychicznego. innych szkot.

Zainteresowanie promocja zdrowia pracownikow szkoty zwigzane jest takze z rozwojem programow
promocji zdrowia w miejscu pracy. Szkoty to zaklady pracy zatrudniajace liczng grupe pracownikow:
okoto 497 tys. nauczycieli oraz 267 tys. pracownikoéw obstugi, kuchni i stotéwki oraz ekonomiczno-
administracyjnych. Polaczenie koncepcji i doswiadczen dwoch realizowanych od wielu lat w Polsce i
Europie siedliskowych programéw promocji zdrowia: Szkota promujgca zdrowie i Promocja zdrowia
W miejscu pracy stwarza szans¢ na zwigkszenie skutecznosci dziatan.

Pilotazowy projekt promocji zdrowia pracownikéw szkoly jako proba rozszerzenia
dzialan SZPZ

W latach 2012-2015, pod auspicjami Zespotu ds. Promocji Zdrowia w Szkole Osrodka Rozwoju
Edukacji (ORE) i Zaktadu Zdrowia Publicznego Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego (WUM)
realizowany byl 3-letni pilotazowy projekt promocji zdrowia nauczycieli i pracownikow
niepedagogicznych (administracji i obslugi) szkét promujacych zdrowie. Celem projektu bylo
zainicjowanie w wybranych SzPZ dzialan na rzecz promocji zdrowia pracownikéw oraz ocena
przebiegu ich realizacji (ewaluacja procesu) i efektow (ewaluacja wynikow).

Uczestnicy projektu

W projekcie wziety udziat spotecznosci 21 SzPZ (15 szkot podstawowych, 6 gimnazjow,), ktore
dobrowolnie zgtosity che¢ udziatu w nim (wigkszo$¢, co najmniej 60% pracownikow tych szkot podjeta
decyzje, ze chcg zainicjowac dziatania w zakresie promocji wlasnego zdrowia i tworzy¢ srodowisko
sprzyjajace ich zdrowiu i dobremu samopoczuciu). W kazdej szkole stworzono zesp6l zarzadzajacy
projektem. Byl to odrgbny Zespot ds. Projektu lub Szkolny Zespot ds. Promocji Zdrowia w Szkole
zaleznie od decyzji szkoty. W zespotach tych bylo od 4 do 10 cztonkéw, w tym przedstawiciele
dyrekcji, nauczycieli oraz pracownikow niepedagogicznych. Na czele zespotéw stali szkolni
koordynatorzy ds. projektu.

Dzialania projektowe

Na poczatku 2012 r. kazda szkota przeprowadzita diagnoze stanu wyjsciowego w trzech obszarach:
samopoczucia zawodowego 1 czynnikow mu sprzyjajacych, dbatosci o zdrowie oraz zdrowia
subiektywnego. Pozwolito to spotecznosciom pracownikow zidentyfikowac ich problemy. Przyjeto,
ze spoteczno$¢ pracownikow kazdej szkoty stanowi odregbng cato$¢ funkcjonujaca w specyficznym
srodowisku 1 kontekscie, dlatego nie uogolniano wynikow diagnozy ani nie porownywano szkot miedzy
soba. Ujawnione problemy dotyczyty roznych aspektow (tab. 1).

Tabela 1. Przyktady probleméw do rozwigzania ujawnionych w diagnozie stanu wyjsciowego
w szkotach uczestniczacych w projekcie pilotazowym

Obszar Problem

wysoki poziom hatasu w szkole; brak spokojnego miejsca do odpoczynku, pracy

Warunki prac L . ; S S -,
pracy wlasnej, indywidualnych rozméw z uczniami/rodzicami uczniéw

gsalggjvs nrinklgg]ziy brak zaufania; brak satysfakcjonujacej wspotpracy; staby przepltyw informacji
Relacje z uczniami i niska motywacja ucznidéw do nauki; niewystarczajgca wspOlpraca ze strony
rodzicami rodzicow

Organizacja pracy poczucie przecigzenia

Kompetencje zawodowe | niedostatki umiejetnosci informatycznych
niedostatki w zakresie zachowan prozdrowotnych, szczegélnie w zakresie

Dbatos¢ o zdrowie racjonalnego zywienia, aktywnosci fizycznej, snu, odpoczynku i zachowan
zwigzanych ze zdrowiem psychicznym
Zdrowie subiektywne wystepowanie chorob przewlektych, bolu, negatywnych emocji
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Kazda szkota wybrala wlasne problemy priorytetowe do rozwigzania podczas kolejnych lat
realizacji projektu, sformulowala cele i opracowala roczne plany dzialan i ich ewaluacji wedhug
zasad przyjetych w SzPZ [5]. W kazdym roku projektu szkoly realizowaty dziatania zmierzajgce do
osiagniecia od 1 do 4 celow. Kazda szkota dzialala wedtug swoich potrzeb, mozliwosci i w swoim
rytmie. Przyktady celow i dziatan dla ich osiagnigcia przedstawiono w tabeli 2.

Tabela 2. Gtowne obszary (cele) dzialan i przyktady konkretnych dziatan podjetych w ramach promocji zdrowia
pracownikow szkoty przez szkoly uczestniczace w projekcie pilotazowym

Obszar/cel

Przyktady dziatan

Poprawa w zakresie dbatosci o zdrowie

Zachgcanie do
poprawy zywienia

organizacja spotkan z dietetykami

organizacja wspdlnych z uczniami drugich $niadan w szkole

aranzacja kacika umozliwiajacego przygotowanie szybkiego positku (zakup
mikrofalowki, lodowki)

wymiana przepisow kulinarnych

organizacja warsztatow kulinarnych

organizacja zdrowych poczestunkéw w czasie rad szkolnych

Zachecanie do
zwigkszenia
aktywnosci
fizycznej

rozpowszechnienie zalecen w sprawie aktywnosci fizycznej sprzyjajacej zdrowiu
organizacja grupowych zaje¢ ruchowych dla chetnych (np. spacery/marsze, nordic
walking, ptywanie, wycieczki rowerowe, tenis, gimnastyka lecznicza, fitness)
organizacja wspdlnych wyjazdow z aktywnoscia fizyczna, festynéw sportowych
wygospodarowanie §rodkow z funduszu socjalnego na dofinansowanie
indywidualnych karnetow sportowych lub biletow wstepu na obiekty sportowe (np.
basen)

Zachecanie do
samobadania i
kontroli zdrowia

wspotpraca z pielegniarka szkolng

organizacja spotkan ze specjalistami

nauka samobadania (np. piersi, ci$nienia)

udostepnianie materiatdw edukacyjnych (broszur) i informacyjnych

Zachgcanie do
dbatosci o narzad
glosu

organizacja warsztatow z emisji gltosu
organizacja konsultacji foniatrycznych

Zachecanie do
zaprzestania palenia

przeprowadzenie akcji edukacyjno-informacyjnej wérdd pracownikow szkoty na
temat szkodliwosci palenia papierosow

kolportaz ulotek edukacyjnych,

zatozenie tablicy informujacej o osrodkach wsparcia dla os6b chcacych rzucié
palenie

Doskonalenie
umiejetnosci
radzenia sobie ze
stresem

organizacja warsztatow dotyczacych stresu i umiejetnosci radzenia sobie z nim
uczenie technik relaksacyjnych

organizacja warsztatow dotyczacych radzenia sobie z sytuacjami stresowymi w
szkole, w kontaktach z uczniami i ich rodzicami

organizacja grup wsparcia

Poprawa elementéw $rodowiska spotecznego i

fizycznego szkoty

Poprawa relacji
interpersonalnych

organizacja wspdlnych szkolen i wyjazdoéw integracyjnych
organizacja grup wzajemnie uczacych si¢ (zaproszenia na kolezenskie obserwacje
zajec)

Poprawa przeptywu
informacji

dopracowanie zasad przekazywania informacji pracownikom
montaz tablic informacyjnych
umieszczanie informacji w internecie

Poprawa organizacji
pracy nauczycieli

bardziej rdwnomierne rozktadanie dodatkowych zadan nauczycieli
udostepnienie komputeréw w klasach (umozliwienie dokonywania wpisow do
dziennika elektronicznego na biezaco)

Redukcja natgzenia
hatasu

pomiar poziomu hatasu

analiza przyczyn halasu

edukacja dzieci i mlodziezy na rzecz poszanowania ciszy (lekcje z uczniami,
projekty edukacyjne)

badanie stuchu

reorganizacja przerw mi¢dzylekcyjnych

poprawa warunkow akustycznych wybranych pomieszczen

naprawa sprzgtu szkolnego mogacego by¢ zrodlem hatasu

Tworzenie miejsca
odpoczynku/cichej
pracy/indywidual-
nych rozméw

reorganizacja pomieszczen
przeprowadzenie prac remontowych
wyposazenie pomieszczen




W kazdym roku realizacji projektu szkoty wdrazaly swoje plany, dokonywaly ewaluacji swoich

dzialan. Pod koniec kazdego roku kazda szkota przygotowywata roczny raport koncowy, w ktoérym

liderzy projektu:

e analizowali stopien osiggniecia celu (kryterium sukcesu) oraz realizacji poszczegdlnych zadan,

o wskazywali korzysci wynikajace z podjetych dziatan i napotkane trudnosci,

o formutowali zalecenia na kolejny rok projektu (Co nalezy zmieni¢ w planowaniu dziatan
w kolejnym roku projektu?, Co zrobi¢, aby w przysztosci dziata¢ bardziej skutecznie?).

Nie wszystkim szkotom udawalo si¢ osiagna¢ swoje cele i zrealizowa¢ zamierzone dzialania.
Wynikato to z wielu przyczyn, np. z niedociagnie¢ w planowaniu, braku $rodkow, wsparcia,
przekonan i zachowan ludzi (brak zaangazowania, czasu, poczucie przecigzenia). Wiele celéw bylo
ztozonych, wymagajacych dlugotrwatej i systematycznej pracy, motywacji i kompetencji do zmiany,
dlatego trudno byto je osiagna¢ w ciagu jednego roku (w sieci SHE zaklada si¢, ze zmian mozna
oczekiwa¢ dopiero po 5—7 latach). Nie uznano tego jednak za niepowodzenie. Nawet jesli nie udato sie
osiggnac¢ celu, podejmowane dzialania pozwalaty przybliza¢ si¢ do jego osiagnigcia. Bylo to zatem
podazanie w pozadanym kierunku i zdobywanie do§wiadczen.

Ewaluacja wynikow projektu

Wiosng 2015 r. w kazdej szkole przeprowadzono ewaluacj¢ wynikow projektu. Pracownikow
poproszono o dokonanie samooceny samopoczucia zawodowego, zdrowia i dbato$ci o zdrowie
(podobnie jak w diagnozie stanu wyj$ciowego), stwierdzenie, czy w czasie trwania projektu nastapity
jakie$ korzystne zmiany w ich dbalosci o zdrowie i w szkole jako $rodowisku ich pracy, oraz
okreslenie ich stosunku do dziatan projektowych.

Kazda szkota analizowata i interpretowata witasne wyniki w kontek$cie swego funkcjonowania
i dziatan, ktore podejmowata w ciggu 3 lat trwania projektu. Podobnie jak wczesniej, nie dokonywano
porownan migdzy szkotami. Dla ogdlnej orientacji w wynikach sporzadzono jednak raport koncowy
dla wszystkich szkot projektowych. Uwzglgdniono w nim dane uzyskane od 644 nauczycieli oraz 226
pracownikéw niepedagogicznych (stanowili oni odpowiednio 90,3% oraz 87,3% ogoétu osob
pracujacych w szkotach w roku 2014/2015, zbadano tylko osoby, ktore w czasie 3-letniego projektu
pracowaly w danej szkole co najmniej 2 lata). Stwierdzono, ze [6]:

e w2015 r. w stosunku do 2012 r. zwigkszyt

si¢ odsetek:

— o0sob w obu grupach pracownikow,
ktore podaty, ze bardzo dbaja o swoje
zdrowie,

— nauczycieli, ktorzy okreélili zdrowie
i samopoczucie zawodowe jako bardzo
dobre;

o  zdecydowana wigkszo$¢ nauczycieli i innych
pracownikow podata, ze w okresie 3 lat socjalnego) i zmiana  produktow

trwania'projektu: o _ spozywanych w szkole przez nauczycieli
- zwigkszyla si¢ ich wiedza dotyczaca (9 szkob);

zdrowia, o

Najwieksze osiagniecia projektu
w opiniach szkolnych liderow:

* zainteresowanie  pracownikow  szkoly
wilasnym zdrowiem, dostrzezenie przez
nich potrzeby wprowadzania zmian
w swoim stylu zycia (17 szkot);

* zaoferowanie pracownikom zajeé
ruchowych w szkole Iub poza nia
(wykorzystanie  srodkéw z  funduszu

wicksza integracja 1 poprawa relacji

—  wprowadzili korzystne zmiany w swojej miedzy pracownikami (wspélne wyjazdy,
dbatosci o zdrowie (tab. 3), szkolenia) (6 szkot)
- Wprowadzono rézne Korzystne zmiany | . poprawa warunkéw pracy (pokdj dla
w warunkach i organizacji pracy oraz nauczycieli do indywidualnych spotkan
relacjach interpersonalnych (tab. 4); i pracy, odpoczynku; zmniejszenie
e zdecydowana wigkszo$¢ pracownikow szkot natezenia hatasu na przerwach
opowiedziata si¢ za kontynuowaniem dziatan miedzylekeyjnych) (5 szkéth)

w zakresie promocji ich zdrowia.

Wyniki te nalezy uznaé za pozytywne i zachecajace:

e S$wiadczg o mozliwosci inicjowania skutecznych dzialan w zakresie promocji zdrowia
pracownikow w szkotach, zwtaszcza SzPZ,
uzasadniajg potrzebe ich podejmowania,

e wskazuja, ze warto upowszechnia¢ do§wiadczenia szkot projektowych i zachgcaé¢ inne szkoty do
podejmowania podobnych dziatan.



Tabela 3. Odsetek nauczycieli (N) i pracownikow niepedagogicznych (PN), ktorzy uznali,
ze wprowadzili korzystne zmiany w swojej dbatosci o zdrowie w czasie trwania projektu (% badanych)

Korzystne zmiany w dbalosci o zdrowie N PN
Zwigkszyli wiedze o tym, jak dbaé o swoje zdrowie 84,6 82,7
Zwigkszyli swoja akt_ywnoéé ﬁzyczne_; (np. wigcej chodzq, biegajg, jezdzg na rowerze, 747 791
¢wiczq, tanczq, Uprawiajg sport, pracujg w ogrodku/na dzialce) ' '
Zwracaja wicksza uwage na to, jak si¢ odzywiaja (np. jedzq codziennie sniadanie, owoce i
T . o , 84,9 77,9
warzywa, pijg wiecej mleka lub kefiru/jogurtu, ograniczajq stodycze, tuszcz, sol)
Wykonuja bardziej systematycznie samobadanie (np. masy ciafa, cisnienia tetniczego,
. S Lo 67,4 74,8
kobiety — piersi; mezezyzni — jgder)
Znajduja czgsciej czas na relaks/odpoczynek (np. ,, wyluzowujq sie”’, robig 1o, co lubig) 70,2 69,5
Rozwijaja swoje umiejetnosci radzenia sobie ze stresem, napigciami 73,0 69,9
Zwracajg wigksza uwage na utrzymywanie dobrych relacji z bliskimi osobami (np. rodzing, 913 929
Znajomymi, wspolpracownikami) ' '
Zwracajg si¢ czeSciej o pomoc w trudnych dla siebie sytuacjach do innych oséb (np. do 616 642
rodziny, przyjaciol, wspolpracownikow) ' '
Wyeliminowali jakie$ zachowanie ryzykowne dla zdrowia: np. rzucili palenie, nie
naduzywaja alkoholu, lub podjeli proby w tym kierunku (dotyczy oséb, ktore poprzednio| 63,9 61,2
podejmowaty wymienione zachowania ryzykowne dla zdrowia)
Tabela 4. Odsetek nauczycieli (N) i pracownikow niepedagogicznych (PN), ktérzy uznali,
ze w okresie trwania projektu w ich szkotach zaszty korzystne zmiany (% badanych)
Korzystne zmiany w szkole N PN
Zaczeto wigcej mOwic¢ o promocji zdrowia pracownikow 88,5 77,9
Pracownicy szkoty byli zachecani do wickszej dbatosci o swoje zdrowie 92,1 76,1
Podjeto dziatania dla poprawy warunkow pracy pracownikow 75,0 50,0
Podjeto dziatania dla poprawy organizacji pracy nauczycieli 66,9 -
Podjeto dziatania dla poprawy przeplywu informacji 73,0 -
Podjeto dziatania dla doskonalenia umiejetnosci zawodowych waznych z punktu widzenia 679 i
zdrowia psychicznego nauczycieli '
Podjeto dziatania dla budowania dobrych relacji migdzy nauczycielami 82,6 -
Podjeto dziatania dla integracji nauczycieli i pracownikow niepedagogicznych 79,3 85,0

Wyniki projektu to efekt wysitku podjetego w szkotach projektowych, zwlaszcza przez liderow
projektu, szkolnych koordynatoréw i dyrektorow/wicedyrektoréw szkot. Realizacja projektu wigzata
si¢ jednak z r6znymi trudno$ciami. Nalezaty do nich [6]:
1. Z punktu widzenia szkolnych koordynatorow .
e zachecenie cze$ci pracownikow  szkot,
zwlaszcza niepedagogicznych, do ucze-
stnictwa w projekcie i dziatan na rzecz
swojego zdrowia oraz wprowadzania zmian

Gloéwng trudnoscig liderow byt brak
zaangazowania pracownikow,
zwlaszcza niepedagogicznych, do
dziatan projektowych (ponad potowa
pracownikoéw oceniata swoje zaanga-

w §rodowisku pracy, udzialu we wspolnych
zajgciach poza godzinami pracy (14 szkot),
poczucie osamotnienia, brak wsparcia ze
strony glownego dyrektora szkoty, cztonkow
szkolnego zespotu i nauczycieli (7 szkot),
obcigzenie wieloma zadaniami w szkole,
nieumiejetnos¢ planowania (4 szkoty).

2. Z punktu widzenia dyrektoréw/wicedyrektorow
szkok:

zmotywowanie  pracownikéw do
stnictwa w projekcie, opdr ze
niektorych osob (10 szkot),

brak czasu na zaangazowanie si¢ w realizacj¢
projektu (5 szkob),

brak funduszy na zakup nowych mebli dla
nauczycieli i remonty pomieszczen (5 szkot).

ucze-
strony

zowanie w realizacj¢ projektu jako
$rednie, a tylko okoto 20% jako duze).
Dziatania projektowe dotyczyty
czesciej nauczycieli niz pracownikow
niepedagogicznych. Ci ostatni rzadziej
mieli pozytywny stosunek do projektu,
gorzej ocenili swoje zaangazowanie
jego realizacje, dostrzegali rzadziej
korzystne zmiany w szkole jako
miejscu pracy. Wlaczenie
pracownikow niepedagogicznych do
dziatan w zakresie promocji zdrowia
wymaga — ze wzgledu na ich nizszy
status spoteczno-ekonomiczny, a takze
specyficzng pozycje w szkole —
odrebnego podejscia.




Whioski z realizacji projektu [6]
Wdrazanie projektu promocji zdrowia pracownikéow szkoly to dlugotrwaty, ztozony proces, ktory
wymaga:

realistycznego planowania i dziatania metodg matych krokow,

motywacji 1 aktywnego uczestnictwa pracownikow w dziataniach na rzecz wilasnego zdrowia
i zmian w Srodowisku pracy,

wsparcia ze strony dyrekcji, srodowiska lokalnego, w tym organéw prowadzacych szkoty,
zabezpieczenia Srodkow finansowych na wprowadzanie sprzyjajacych zdrowiu pracownikow
zmian w srodowisku materialnym szkoty.

Istnieje potrzeba:

przygotowania szkolnych liderow w zakresie promocji zdrowia, pracy z dorostymi ludzmi,
podejscia do pracownikow niepedagogicznych,

zainteresowania tworcow polityki oswiatowe], przedstawicieli uczelni ksztalcagcych nauczycieli,
administracji szkolnej, zwiazkéw zawodowych zdrowiem pracownikow szkoty i jego promocja
oraz zachgcania ich do wspierania dziatan pracownikow szkot w tym kierunku.

Etapy dzialan w promocji zdrowia pracownikow szkoly

Etapy w projekcie promocji zdrowia pracownikéw szkoty przedstawiono na ryc. 1 [4]. Powinien si¢ on
rozpoczyna¢ od przygotowania i diagnozy stanu wyjsciowego. W kolejnych 3 latach szkolnych
powinny po sobie nastepowaé trzy czterofazowe cykle (1. Wybodr problemu priorytetowego,
2. Planowanie dziatan i ich ewaluacji w danym roku szkolnym, 4. Realizacja dziatan, 4. Ewaluacja
dzialan w danym roku szkolnym). Zakonczeniem projektu powinna by¢ ewaluacja jego wynikow.

Przygotowanie
Diagnoza stanu

Dzialania w kolejnych latach szkolnych

wyjsciowego
Ewaluacja
wynikow

Wybor problemow priorytetowych

Planowanie
Realizacja dziatan
Ewaluacja dziatan

Hwbh e

Ryc. 1. Etapy projektu ,,Promocja zdrowia pracownikow szkoly”.

Etap 1. Przygotowanie

Wprowadzenie do szkoty promocji zdrowia jej

pracownikow wymaga:

1. Wspolnej refleksji nad tym, dlaczego promocja
zdrowia pracownikoéw szkoty jest:

e waznym zadaniem SzPZ?
e waznym zadaniem danej szkoty?
e wazng sprawg dla pracownikow?

2. Wspolnej, dobrowolnej decyzji o podjeciu
dziatan jak najwigkszej grupy catej spotecznosci
pracownikéw (co najmniej 60%).

3. Powotania zespolu wiodacego zlozonego
z przedstawiciela dyrekcji, nauczycieli oraz
pracownikéw niepedagogicznych i wylonienia
szkolnego koordynatora ds. promocji zdrowia
pracownikow

Dobra okazja do refleks;ji i decyzji jest
wspolne spotkanie wszystkich
pracownikow szkoly

Program promocji zdrowia pracownikoéw
szkoty powinien by¢ programem
realizowanym ,,z ludzmi”, przy ich
wspoéluczestnictwie.

Konieczne jest motywowanie
pracownikow i zachecanie ich do dziatan
na rzecz zdrowia w szkole.

Wazne jest, by pracownicy nie postrzegali
promocji ich zdrowia jako kolejnego
zadania, ktore ich obcigza, ale SZANSY na
lepsze funkcjonowanie osobiste, zawodowe
i spoteczne.




Etap 2. Diagnoza stanu wyjSciowego

Dziatania w zakresie promocji zdrowia pracownikow szkoty powinny dotyczy¢ dwoch glownych
obszarow: zwiekszenia dbalo$ci 0 zdrowie oraz poprawy organizacji i warunkéw Srodowiska pracy
majgcych znaczenie dla samopoczucia zawodowego. Punktem wyjscia powinna by¢ diagnoza stanu
wyjsciowego w obu tych obszarach. Wyniki diagnozy powinny wskazywac aspekty, w ktorych stan
aktualny oceniany jest najnizej. Pomoze to w ustaleniu probleméw danej spotecznosci pracownikow
1 wyborze celow, ktore dana spoleczno$¢ chciataby realizowaé. Diagnoza jest podstawa do opracowania
planu dziatan i jego ewaluacji. Wyniki diagnozy powinny by¢ starannie opracowane, wnikliwie
przeanalizowane w kontek$cie funkcjonowania danej szkoty. Powinny by¢ tez one przedstawione
1 przedyskutowane ze spolecznos$cig pracownikoéw danej szkoty.

W diagnozie dbalosci o zdrowie pracownikoéw szkoty mozna wykorzysta¢ kwestionariusz ,,Sprawdz, jak
dbasz o zdrowie” [7], za$ w diagnozie samopoczucia zawodowego pracownikéw — kwestionariusz ,,Moje
zadowolenie z pracy w szkole i samopoczucie zawodowe” [8]. Opis sposobu przeprowadzenia badania
mozna znalez¢ na stronie miesiecznika ,,Dyrektor Szkoty” (pismiennictwo). Uaktualniona wersja ankiet
oraz formularzy raportu z badania jest dostepna w ORE.

Etap 3. Dzialania w kolejnych latach
projektu: czterofazowy cykl

1. Wyhor
priorytetéw
4. 2.
Ewaluacja Planowanie

3. Realizacja

Faza 1. Wybor problemow priorytetowych
Diagnoza stanu wyjSciowego pozwala
zidentyfikowac problemy danej
spotecznosci pracownikow. Lista tych
probleméw moze by¢ dluga. Nalezy
wybra¢ z niej problemy priorytetowe,
ktorych rozwigzanie/eliminowanie ma by¢
przedmiotem dziatan w czasie kolejnych
lat.

Ryc. 2. Cykl projektu w jednym roku szkolnym

Faza 2. Planowanie dzialan i ich ewaluacji w danym roku szkolnym
Po wyborze problemu priorytetowego nalezy przygotowac roczny plan dziatan i ich ewaluacji zgodnie z
zasadami przyjetymi w SzPZ [5]. Plan powinien sktada¢ si¢ z dwoch czgsci:

o CzgS¢  wstepna  zawierajgca:  opis  problemu | g;p7 jest szkota skutecznego
priorytetowego, ~ uzasadnienie  wyboru  priorytetu, | gzjatania. Jednym z jego warunkéw
przyczyny istnienia problemu, rozwigzania dla usunigcia jest whasciwe planowanie pracy [5]
problemu;

o Plan dzialan z okresleniem: celu, kryterium sukcesu,
sposobu sprawdzenia (ewaluacji) stopnia osiggniecia celu
oraz zadan (kryterium sukcesu, metody realizacji,
terminy, wykonawcy, S$rodki, spos6b monitorowania,
sposob sprawdzenia realizacji zadania).

Dobry plan programu to potowa
sukcesu, a brak planu to planowanie
niepowodzenia; nie oszczgdzaj sit

i czasu na jego opracowanie, bo to
dobra inwestycja [3]

Faza 3. Realizacja dziatan

Zaplanowane dziatania powinny by¢ wdrazane w praktyce w czasie catego roku szkolnego. Ich przebieg
powinien by¢ monitorowany (ewaluacja procesu). Zagadnienia zwigzane z promocjg zdrowia
pracownikéw powinny by¢ elementem Rad Pedagogicznych i spotkan z pracownikami.

Faza 4. Ewaluacja dzialan w danym roku szkolnym
W czerwcu kazdego roku szkoly nalezy dokonaé¢ ewaluacji podjetych dziatan zgodnie z zasadami
ustalonymi w czasie planowania. W ewaluacji tej nalezy uwzglednié:
e Ewaluacj¢ procesu — ocena przebiegu dzialan, korzysci z nich wynikajacych, trudnosci w ich
realizacji oraz wnioski dotyczace rodzaju i kierunku dziatan w kolejnym roku szkolnym,
e Ewaluacje wynikow — ocena osiagnigcia zatozonego kryterium sukcesu dla celu oraz
poszczegdlnych zadan.



Etap 4. Ewaluacja koncowa wynikow projektu
W ostatnich miesigcach 3 roku projektu nalezy przeprowadzi¢ jego ewaluacj¢ koncows.
Warto przewidzie¢ dwa jej rodzaje:

1. Ewaluacja procesu — przebieg i organizacja projektu, zdobyte do§wiadczenia:
Najwicksze osiagniecia i trudnosci.
Stosunek do projektu i zaangazowanie (uczestnictwo) obu grup pracownikow.
Doswiadczenia i satysfakcja szkolnego koordynatora i zespotu wiodacego.
Migjsce projektu w pracy szkoty, zaangazowanie, korzysci i satysfakcja dyrektora szkoty.
Potrzeba i gotowos¢ do kontynuacji dzialan w zakresie promocji zdrowia pracownikow.
2. Ewaluacja wynikoéw — korzystne zmiany, jakie dokonaly si¢ w czasie trwania projektu:
¢ Indywidualne w zakresie:
— samooceny samopoczucia zawodowego, satysfakcji z pracy w szkole, stanu zdrowia
1 dbato$ci o zdrowie w stosunku do diagnozy stanu wyj$ciowego,
- wiedzy, jak dba¢ o zdrowie, i zachowan zwigzanych ze zdrowiem fizycznym
i psychospotecznym.
e Zbiorowe w zakresie:
— zainteresowania w szkole zdrowiem pracownikow,
— warunkow i organizacji pracy,
- relacji interpersonalnych.

Serdecznie zachgcam do indywidualnej i wspolnej refleksji
nad wlasnym zdrowiem, zdrowiem innych,
dziataniami, ktére mozna podja¢ w szkole dla wzmacniania zdrowia!!!
Zdrowie to nie jest dar niebios dany raz na zawsze. Nad zdrowiem trzeba pracowac [9].
To inwestycja w siebie samego, droga do poprawy swego samopoczucia,
a takze jakos$ci zycia osobistego, towarzyskiego i zawodowego.
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