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STRESZCZENIE

Cel. Celem niniejszego opracowania jest ukazanie wiedzy przy-
sztych nauczycieli edukacji elementarnej nt. mozliwosci wykorzy-
stania gier i zabaw ruchowych (w tym: animacyjnych) w procesie
edukacji zdrowotnej, jak rowniez koniecznosci wspotpracy spe-
cjalistow roznych dziedzin w tym zakresie.

Materiat i metody. Artykut ma charakter empiryczny. Badania
przeprowadzono na wybranej arbitralnie grupie studentek peda-
gogiki (specjalnos¢: edukacja elementarna) z wojewodztwa wiel-
kopolskiego. W badaniach wykorzystano metode sondazu diagno-
stycznego oraz nastepujace techniki: ankiete i wywiad ukryty.
Whyniki i wnioski. Przeprowadzone badania pozwalajg stwier-
dzi¢, ze aktywno$¢ fizyczna stanowi wazng determinante za-
chowania zdrowia. Jest takze $rodkiem w edukacji zdrowotnej
spoteczenstwa. Gry i zabawy ruchowe (w tym animacyjne) uatrak-
cyjniajg edukacje zdrowotng, jednak ponad potowa badanych nie
wie, czy databy rade je poprowadzi¢. Najlepiej przygotowang do
prowadzenia tego typu zaje¢ jest grupa nauczycieli wychowania
fizycznego. Stad tez istotna jest wspdtpraca réznych srodowisk,
ktore majg wptyw na edukacje zdrowotng spoteczenstwa. Istotna
wydaje sie wspotpraca roznych srodowisk, kidre majg wptyw na
edukacje zdrowotng spoteczenstwa, mianowicie: lekarzy, piele-
gniarek, nauczycieli wychowania fizycznego, nauczycieli klas
-l

StOWA KLUCZOWE: edukacja zdrowotna, gry i zabawy rucho-
we, gry i zabawy animacyjne, nauczyciel.

Wstep

W dzisiejszych czasach coraz powszechniejsza i poza-
dana staje sie szeroko rozumiana edukacja zdrowotna
spoteczenstwa. Temu procesowi powinien zosta¢ pod-
dany kazdy, niezaleznie od wieku, ptci czy tez miejsca
zamieszkania. Z pewnoscig jednak nalezy zwroci¢ uwa-
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ABSTRACT

Aim. The purpose of this study is to present the knowledge of fu-
ture teachers of elementary education concerning the possibility
of using games and physical activities (including animation) in the
process of health education, as well as the need for cooperation
of specialists in various fields in this scope.

Material and methods. The article is of empirical nature. The
study was conducted on an arbitrarily selected group of students
of pedagogy (specialization in elementary education) of Great
Poland Province. The study used a method of a diagnostic su-
rvey and the following techniques: a questionnaire and a hidden
interview.

Results and conclusions. The study allows us to conclude that
physical activity is an important determinant of maintaining he-
alth. It is also a means for health education of the society. Fun
and movement games (including animation) make health edu-
cation more attractive, however more than half of respondents
did not know whether they would be able to conduct them. The
group which is best prepared for this type of classes are Physical
Education teachers. The collaboration of different environments
that have an impact on public health education seems important.
These environments include: doctors, nurses, Physical Education
teachers, teachers of primary education (grades 1-3).

KEYWORDS: health education, fun and physical activities/move-
ment games, animation activities, teacher.

ge na zainteresowania jednostki, aby dotrze¢ do niej
w jak najbardziej interesujgcy i odpowiedni sposob. Pod
istotg tego pojecia rozumie sie: ,planowe i komplekso-
we dziatania obejmujace przekaz wiedzy, doswiadczen
i praktycznych umiejetnosci, majgcych na celu umac-
nianie zdrowia” [1]. Woynarowska podkresla z kolei, ze
przez edukacje zdrowotng nalezy rozumie¢ ,proces,
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w ktérym ludzie uczg sie dba¢ o zdrowie wtasne i in-
nych (...), w ktérym dzieci i mtodziez uczg si¢ jak zy¢,
aby: zachowa¢ i udoskonali¢ zdrowie witasne i innych
ludzi oraz tworzy¢ Srodowisko sprzyjajace zdrowiu;
w przypadku wystgpienia choroby lub niepetnospraw-
nosci aktywnie uczestniczy¢ w jej leczeniu, radzi¢ sobie
i zmniejszac jej negatywne skutki” [2]. Jest procesem
trwajgcym przez cate zycie. Wpajanie odpowiednich
nawykow i zachowan w trosce o zachowanie zdrowia
jednostki, jak rowniez uwrazliwienie na problemy zdro-
wotne innych stato sie w dzisiejszych czasach kwestig
priorytetowa. Stad tez istotnym elementem edukacji
zdrowotnej jest przede wszystkim znalezienie tzw. zto-
tego $rodka i stworzenie jeszcze bardziej atrakcyjnych
programéw promujgcych zdrowie, dostepnych dla kaz-
dej grupy wiekowej.

Jak powszechnie wiadomo, edukacja zdrowotna
w szkole jest wpisana w podstawe programowg kazde-
go etapu edukacji. Najbardziej zauwazalna jest (w uje-
ciu praktycznym) w programie wychowania fizycznego,
ktore ,stanowi zamierzone i Swiadome dziatanie ukie-
runkowane na ksztattowanie postaw prosomatycznych
(tj. stosunku do ciata i fizycznego funkcjonowania) oraz
postaw prospotecznych (ij. stosunku do zycia i innych
ludzi, przekonan i wartosci moralnych), a rbwnocze$nie
nastawione na wspieranie rozwoju fizycznego i zdro-
wia oraz ksztattowanie trwatego obyczaju aktywno-
&ci fizycznej i troski o wydolnos¢ fizyczng, sprawnosé
motoryczng i prawidtowg mase ciata” [3]. W powyzszej
definicji zwraca sie uwage przede wszystkim na stosu-
nek do swojego ciata i fizycznego funkcjonowania. Ro-
zumie¢ go mozna w odniesieniu m.in. do utrzymywania
prawidtowej wagi, do polepszania wydolnosci fizycznej,
ksztattowania zdolnosci motorycznych czy utrzymania
prawidtowej postawy ciata i profilaktyki wszelkich od-
chyleh w postaci chociazby wad postawy. Z drugiej za$
strony definicja ta podkres$la range ksztattowania kom-
petencji spotecznych, co w dzisiejszym rozumieniu od-
nosi sie m.in. do umiejetnosci nawigzywania kontaktéw
miedzyludzkich, wspotpracy z innymi, umiejetnosci do-
stosowania sie do zmieniajgce;j sie sytuacji. Wyksztatce-
nie potrzeby w zakresie zachowania bgdz polepszania
zdrowia swojego i innych oscyluje z pewnoscig wokot
szeroko rozumianej aktywnosci fizycznej, ktérg wdra-
za¢ powinni specjalisci nauk o kulturze fizycznej przy
wsparciu personelu medycznego. Jak podkreslajg Sto-
pieniecka i wsp.: ,Dziatania edukacyjne powinny wyste-
powa¢ we wszystkich instytucjach, gdzie realizowane
sg $Swiadczenia medyczne (zdrowotne)” [4]. Wzajemna
wspotpraca tych srodowisk moze stanowi¢ fundament
jeszcze bardziej efektywnej edukacji zdrowotnej spo-
teczenstwa.
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Atrakcyjno$¢ edukacji zdrowotnej odgrywa z pew-
noscig duzg role w przekazywaniu wiedzy nt. zacho-
wan zdrowotnych. Jedng z wykorzystywanych metod
podczas zaje¢ z wychowania fizycznego sg wtasnie gry
i zabawy ruchowe [5]. Czy muszg by¢ one wykorzysty-
wane jednak tylko podczas klasycznej lekcji wychowa-
nia fizycznego? By¢ moze warto potraktowa¢ je jako
przerywnik podczas innych zajec¢?

Gry i zabawy ruchowe sg prostymi formami ruchu
wykorzystujgcymi proste akty ruchowe cztowieka, m.in.
takie jak: chod, bieg, czworakowanie itd. Zabawy na-
stawione sg na rywalizacje indywidualng, gry za$ na ze-
spotowa. Zasady gier i zabaw muszg by¢ proste, tak aby
kazdy uczestnik bez problemu je zrozumiat [6]. Oprécz
zapewnienia mitej atmosfery podczas zaje¢ i obnizenia
napiecia psychicznego czesto wykorzystywane sg do
przekazywania wiedzy z najrozmaitszych przedmiotow.
Przyktadem moze by¢ m.in. Edubal, czyli zestaw ma-
tych pitek w czterech kolorach z literami alfabetu i cyfra-
mi. Zapewniajg one z jednej strony dobrg zabawe, ale
rowniez wspomagajg nauke np. alfabetu czy tez pod-
stawowych dziatan matematycznych [7]. Dzieki grom
i zabawom jednostka uczy sie wspotpracy w grupie, na-
bywajgc tym samym umiejetno$¢ komunikacji z innymi
[8]. To wtasnie dzieki zabawie dziecko moze przenies¢
sie na chwile do zupetnie innego $wiata, zapominajac
o stresach zycia codziennego. Stad tez pomyst wyko-
rzystania gier i zabaw ruchowych do przekazania tre-
&ci zwigzanych z edukacjg zdrowotng. Jedng z odmian
stanowig gry i zabawy animacyjne. Animacja kojarzo-
na jest czesto z wakacjami letnimi, gdyz promowana
jest m.in. przez hotele na catym $wiecie. W katalo-
gach wielu touroperatorow mozna znalez¢ informacje,
ze dany hotel oferuje animacje dzienne i wieczorne
zarébwno dla dzieci, jak i oséb dorostych. Dlatego tez
warto bytoby wykorzysta¢ najrozmaitsze gry i zabawy,
ktére promowane sg gtownie w kurortach zagranicz-
nych, na gruncie polskiej szkoty. Kojarzone one beda
przez dzieci z czym$ przyjemnym, poniewaz wakacje
sg wiasnie takim okresem w zyciu jednostki. Jak wynika
z charakterystyki okresu ontogenetycznego, dzieci po-
trzebujg do prawidtowego rozwoju wtasnie gier i zabaw
[3, 9]. Zatem oprocz tych standardowych wprowadzajmy
nowe, mniej znane, a tym samym bardziej zachecajace
dzieci do aktywnego uczestnictwa w nich.

Cel pracy

Celem niniejszego artykutu jest ukazanie wiedzy przy-
sztych nauczycieli edukacji elementarnej nt. mozliwosci
wykorzystania gier i zabaw animacyjnych w procesie
edukacji zdrowotnej, jak réwniez koniecznosci wspot-
pracy specjalistow réznych dziedzin w tym zakresie.



Materiat i metody

Badania zostaty przeprowadzone w kwietniu 2014 r.
wsrod arbitralnie wybranych studentek kierunku peda-
gogika ze specjalnoscig edukacja elementarna z woje-
wédztwa wielkopolskiego. W badaniach wykorzystano
metode sondazu diagnostycznego, ktéra wsparta zosta-
ta takimi technikami, jak ankieta i wywiad ukryty [10].

Grupe badawczg stanowity 43 kobiety w wieku
21-41 lat, co daje $rednig wieku 26,2. Zdecydowana
wigkszo$¢ badanych posiada wyksztatcenie Srednie.
Tylko dwie osoby legitymowaty sie wyzszym wyksztat-
ceniem.

Wyniki

Jak powszechnie wiadomo, aktywnos¢ fizyczna od-
grywa istotng role w zachowaniu lub tez przywracaniu
zdrowia [3, 11-19]. Identycznego zdania jest tez 100%
ankietowanych, co obrazuje tabela 1.

Tabela 1. Istotna rola aktywnosci fizycznej w edukaciji zdrowotnej spo-
teczenstwa w opinii studentek pedagogiki elementarnej

Table 1. The important role of physical activity in health education of
the society in the opinion of female students of elementary pedagogy

Istotna rola aktywnosci fizycznej w edukacji zdrowotnej

0,
Important role of physical activity in health education 0

Tak/Yes 100
Nie/No 0
Nie mam zdania// do not know 0

Zrodto: opracowanie wiasne na podstawie przeprowadzonych badar
Source: author's own study based on the conducted research

Powyzszy wynik pokazuje, ze $wiadomos¢ przy-
sztych nauczycieli co do potrzeby aktywnosci fizycznej
jest na wysokim poziomie.

Aby w odpowiedni sposéb petni¢ funkcje edukatora
w zakresie zdrowia, trzeba zna¢ czynniki je warunkuja-
ce. Nalezg do nich:

e styl zycia 50-60%,

e Srodowisko fizyczne i spoteczne ~20%,

e $rodowisko genetyczne ~20%,

e opieka zdrowotna 10-15% [20].

Respondentki zostaty zapytane tylko o determinan-
ty zdrowia, na ktore jednostka sama ma wptyw, mia-
nowicie o szeroko rozumiany styl zycia i srodowisko
zewnetrzne (relacje miedzyludzkie). Przypisanie po-
szczegOlnych rang do wymienionych czynnikéw po-
zwolito na bardziej precyzyjne okreslenie, co i w jakim
stopniu decyduje o zachowaniu zdrowia. Do najwazniej-
szych wg nich (Tabela 2) nalezg aktywnos¢ fizyczna
i odpowiednia dieta. Na dalszych miejscach znajduja

sie: higiena osobista, umiejetno$¢ wspoétzycia z innymi
i radzenia sobie ze stresem.

Tabela 2. Determinanty zdrowego stylu zycia (od 1 do 6, z czego
1 oznacza najwazniejszy, a 6 — najmniej istotny) w opinii studentek
pedagogiki elementarnej

Table 2. Determinants of a healthy lifestyle (from 1 to 6, where 1 is
the most important and 6 the least important) in the opinion of female
students of elementary pedagogy

Umiejetnos¢
Odpo- Umiejgtnosé Aktywnosé Higiena wspotzycia
wiednia radzenia sobie " . : zinnymi
Ranga Jedn. = fizyczna osobista .. Inne
R . dieta  zestresem ; The ability
ank  Unit " Physical Personal Other
Proper Ability to cope activity  hyaiene to geton
diet  with stress e well with
others
1 % 349 2,3 34,9 23,3 4,6 0
2 % 372 14 32,6 4,6 11,6 0
3 % 116 30,2 4,6 41,9 11,6 0
4 % 93 34,9 16,3 20,9 18,6 0
5 % 69 18,6 14 9,3 51,2 0
6 % 0 0 0 0 23 6,9

Zrddto: opracowanie wtasne na podstawie przeprowadzonych badan (w tabeli
wystepujg odchylenia w zaokragleniach wartosci procentowych + 0,1)

Source: author's own study based on the conducted research (the table con-
tains variations in rounding percentages + 0.1)

Jak podkreslajg Kaiser i Sokotowski: ,poprawa sta-
nu zdrowia wspétczesnych spoteczenstw (...) nie zalezy
od zwigkszania naktadow na medycyne naprawcza, ale
zwigzana jest przede wszystkim z interwencjg w ob-
szarze czynnikbw behawioralnych (...), ksztattowaniem
prozdrowotnych warunkéw styloéw zycia obywateli” [21].
Stad tez konieczno$¢ uswiadamiania dzieci juz od naj-
mtodszych lat, ze one same stajg sie powoli (na poczat-
ku z pomoca rodzicéw i innych oséb) odpowiedzialne za
swoj stan zdrowia.

Okazuje sie, ze najlepszym sposobem przekazy-
wania wiedzy w zakresie edukacji zdrowotnej na etapie
edukacji elementarnej (Tabela 3), w opinii studentek,
jest udziat w aktywnosci fizycznej. Jej celem nie sg tyl-
ko same éwiczenia czy udziat w grze zespotowej, ale
przede wszystkim zaszczepienie nawyku u dzieci do po-
dejmowania regularnej aktywnosci fizycznej, ktory bedag
mogty kultywowac¢ wraz z wiekiem. To takze pokazanie
ro6znorodnych mozliwosci spedzania czasu wolnego
i tym samym przeciwdziatania wszelkim chorobom (np.
otytosci). Drugie miejsce zajeta wycieczka/rajd, kolej-
ne — robienie plakatéw i pogadanki. Sg to standardowe
metody wykorzystywane na zajeciach. Wskazane jest
zatem poszukiwanie nowych, jeszcze bardziej atrak-
cyjnych metod przekazywania wiedzy. Do innych spo-
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sobow zaliczono m.in. wspéine robienie satatki czy tez
edukacje z wykorzystaniem propozycji dzieci.

Tabela 3. Najlepsze sposoby przekazywania wiedzy w zakresie edu-
kacji zdrowotnej dzieciom (od 1 do 5, z czego 1 0znacza najwazniejszy,
a 5 - najmniej istotny) w opinii studentek pedagogiki elementarnej
Table 3. Best ways to transfer knowleage in the field of health educa-
tion for children (from 1 to 5, where 1 is the most important and 5 least
important) in the opinion of students of elementary pedagogy

Wspbine Udziat
robienie  w aktywnosci  Rajd/ Inny
Ranga Jedn. Pogadanka plakatow  fizycznej  wycieczka sposob
Rank  Unit Talk Common  Participation ~ Rally/ Other
making  inphysical  excursion  ways
of posters activity

1 % 9,3 0 65,1 25,6 0
2 % 14 16,3 279 39,5 2,3
3 % 11,6 65,1 4,6 18,6 0
4 % 60,5 16,3 2,3 16,3 4,6
5 % 4,6 23 0 0 0

Zrodto: opracowanie whasne na podstawie przeprowadzonych badan (w tabeli
wystepuja odchylenia w zaokragleniach wartosci procentowych + 0,1)

Source: author's own study based on the conducted research (the table con-
tains variations in rounding percentages + 0.1)

Jak zauwazono, aktywnos¢ fizyczna odgrywa istot-
ng role w edukacji zdrowotnej spoteczenstwa. Dlatego
tez jednym ze sposoboéw jej realizacji sg wtasnie gry
i zabawy ruchowe. Takiego zdania jest 100% ankieto-
wanych (Tabela 4).

Tabela 4. Edukacja zdrowotna przez gry i zabawy ruchowe w opinii
studentek pedagogiki elementarnej

Table 4. Health education through fun and physical activity in the opi-
nion of female students of elementary pedagogy

Edukacja zdrowotna przez gry i zabawy

)
Health education through fun and physical activity e

Tak/Yes 100
Nie/No 0

Zrodto: opracowanie wtasne na podstawie przeprowadzonych badan
Source: author’s own study based on the conducted research

Gry i zabawy ruchowe sg z jednej strony metodg
promocji aktywnosci fizycznej, jak réwniez zdrowego
stylu zycia, z drugiej za$ $rodkiem dydaktycznym w re-
alizacji szeroko rozumianego wychowania fizycznego.
To one pomagajg przede wszystkim w nawigzywaniu
kontaktéw miedzyludzkich, a tym samym utrzymaniu
zachodzgcych pomigdzy ludzmi interakcji na okre$lo-
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nym poziomie. Zdecydowanie uczg wspoétpracy z inny-
mi, jak réwniez pracy nad samym sobg. To dzigki nim
cztowiek z jednej strony pracuje nad motoryka, z drugiej
— nad strefg psychiczng [22].

WSsrdd gier i zabaw ruchowych pomagajgcych w pro-
mociji edukacji zdrowotnej na pierwszych trzech miej-
scach znalazty sie kolejno: $ciezka zdrowia na wesoto
(90,7% odpowiedzi), zabawy animacyjne (33% odpo-
wiedzi), gimnastyka (32% odpowiedzi) (Tabela 5).

Tabela 5. Sposoby szerzenia edukaciji zdrowotnej przez gry i zabawy
ruchowe w opinii studentek pedagogiki elementarnej

Table 5. Methods of spreading health education through fun and physi-
cal activity in the opinion of female students of elementary pedagogy

Sposoby szerzenia edukaciji zdrowotnej
przez gry i zabawy ruchowe
Methods of spreading health education
through fun and physical activity

%

Bieg patrolowy/Patrol race 16,3

Sciezka zdrowia na wesoto/Funny fitness trail 90,7

Zabawy animacyjne/Animation games 76,7

Gimnastyka/Gymnastics 74,4

Zespotowe gry sportowe/Team sports games 69,8
Inna odpowiedz/Other 0

Zrodto: opracowanie wtasne na podstawie przeprowadzonych badan (ze wzgle-
du na mozliwo$¢ wyboru kilku odpowiedzi suma procentéw jest wigksza niz
100%)
Source: author’s own study based on the conducted research (due to the pos-
sibility of multiple choice answers, the sum of the percentages is greater than
100%)

By¢ moze warto wykorzysta¢ ulubionych przez
dzieci bohateréw bajek i to wtasnie z nimi stworzy¢
np. sciezke zdrowia [23]. Zabawy animacyjne sg bar-
dzo mitym aspektem zaje¢ ruchowych, gdyz stanowig
nawigzanie do wakacji. Znana zabawa w satatke owo-
cowg z jednej strony integruje dzieci, z drugiej — po-
zwala pozna¢ owoce najrozmaitszych zakatkoéw $wiata.
Mozna w nig graé, wykorzystujgc chuste Klanza lub tez
bez niej. Jej modyfikacja zalezy od celu, ktéry chcemy
osiggna¢. Wszystko zalezy od kreatywnosci prowa-
dzacego. Gimnastyka stanowi dos¢ istotny element
w utrzymaniu prawidtowej sylwetki ciata, ktéra w okre-
sie wzrostu organizmu jest niezwykle wazna.

Kto zatem na tym etapie edukacji prowadzi zajecia
animacyjne propagujgce edukacje zdrowotng (Tabela 6)?
Nauczyciela wychowawce wskazuje 81,4% odpowiedzi.
Tylko 20,9% odpowiedzi dotyczyto nauczyciela wycho-
wania fizycznego.



Tabela 6. Osoby prowadzace zajecia animacyjne propagujace eduka-
cje zdrowotng na etapie nauczania wezesnoszkolnego w opinii studen-
tek pedagogiki elementarnej

Table 6. Persons engaged in animation activities that promote health
education at an early stage of primary school in the opinion of students
of elementary pedagogy

Tabela 7. Osoby, ktore najlepiej prowadzityby zajecia animacyjne pro-
pagujace edukacje zdrowotng na etapie nauczania wczesnoszkolnego
w opinii studentek pedagogiki elementarnej

Table 7. People who would conduct the best animation activities to
promote health education at an early stage of primary school in the
opinion of female students of elementary pedagogy

Osoba/Person % Osoba/Person %
Nauczyciel - wychowawca/ Teacher — form master 81,4 Rodzice/Parents 6,9
Nauczyciel wychowgnia fizycznego/Physical 209 Nauczyciel wychowania fizycznego/Physical education teacher 46,5
education teacher ' Nauczyciel (wychowawca) nauczania wczesnoszkplnego/ M9
Pedagog/Guidance counsellor 46 Teacher (form master) of early school education ’
Inna osoba/Another person 23 Inna osoba/Another person 4,6

Zrodto: opracowanie wtasne na podstawie przeprowadzonych badar (ze wzgle-
du na mozliwo$¢ wyboru kilku odpowiedzi suma procentéw jest wigksza niz
100%)
Source: author’s own study based on the conducted research (due to the pos-
sibility of multiple choice answers, the sum of the percentages is greater than
100%)

Nasuwa sie zatem pytanie: jakie kwalifikacje do pro-
wadzenia zaje¢ ruchowych ma nauczyciel nauczania
wczesnoszkolnego, jesli nie miat w programie swoich
studiéw metodyki wychowania fizycznego? Nalezy pa-
mietac o tym, ze jesli nauczymy dziecko nieprawidtowej
technikiwykonywaniajakiego$ruchu, totrudnymiczaso-
chtonnym zajeciem bedzie wyeliminowanie i skorygowa-
nie go. ,Jesli np. w dziecinstwie zostat utrwalony btedny
sposéb ptywania, to nauczanie ptywania poprawnego
bedzie przebiegato zduzym trudem. Powstajgce przy tej
okazji ktopoty bedg wynikaty z trudno$ci w przebudowie
utrwalonych automatyzméw” [13]. W jaki sposéb prowa-
dzone sg tego typu zajecia? Dlaczego czesto zajecia
z wychowania fizycznego odktadane sg na dalszy plan?
Dlaczego styszy sie, ze zamiast éwiczen ruchowych
dzieci uczg sie liczy¢? Sktadane byty interpelacje w tej
sprawie. Niestety Ministerstwo Edukacji Narodowej jest
zdania, ze w klasach I-lll szkoty podstawowej zajecia
powinien prowadzi¢ jeden nauczyciel, co czesto nie
znajduje odzwierciedlenia w poziomie przekazywane;j
wiedzy z zakresu wychowania fizycznego, ze szkodg
dla dzieci'.

Zdaniem respondentek (Tabela 7) osoba, ktdra naj-
lepiej prowadzi¢ bedzie zajecia ruchowe, jest wtasnie
nauczyciel wychowania fizycznego — 46,5%. Zaraz za
nim nauczyciel nauczania wczesnoszkolnego — 41,9%.
Na trzecim miejscu znajdujg sie rodzice — 6,9%.

' Zob. interpelacja wraz z odpowiedzig: http://www.sejm.gov.pl/
sejm7.nsf/InterpelacjaTresc.xsp?key=7FCF99B1; http://www.
sejm.gov.pl/sejm7.nsf/InterpelacjaTresc.xsp?key=06C3208C
[3.05.2014]

Zrddto: opracowanie wtasne na podstawie przeprowadzonych badan (w tabeli
wystepuja odchylenia w zaokragleniach wartosci procentowych + 0,1)

Source: author's own study based on the conducted research (the table con-
tains variations in rounding percentages + 0.1)

Nauczyciele na tym etapie edukacji stanowig nieza-
przeczalny autorytet dla dzieci. W zwigzku z tym powinni
sami prowadzi¢ zdrowy styl zycia [24, 25], aby méc pro-
pagowac¢ go wsrdd innych. To oni majg by¢ ekspertami
w tej dziedzinie, bo przeciez zdrowie jest warto$cig nad-
rzedng — nalezy o nie dbac¢ jeszcze przed narodzinami
dziecka.

Gdy zapytano przyszte nauczycielki o umiejetno$¢
wykorzystania gier i zabaw animacyjnych podczas za-
je¢ z dzie¢mi (Tabela 8), ponad potowa odparta, ze nie
potrafi lub tez nie wie, czy potrafi (55,8%) je zastoso-
wagé, poniewaz nigdy nie miata praktyki w tym zakresie.
Osoby, ktére potwierdzity, ze potrafig prowadzi¢ zajecia
z gier i zabaw animacyjnych — 44,2%, najcze$ciej wy-
mieniaja, ze bytyby to zajecia oparte na $ciezce zdrowia,
gimnastyce, zabawach ruchowych, nie podajgc niestety
zadnych konkretnych informaciji. Dlaczego tez zapomi-
namy o zajeciach chociazby z fitnessu na wesoto?

Tabela 8. Umiejetno$¢ wykorzystania gier i zabaw animacyjnych w pro-
mocji edukacji zdrowotnej przez studentki pedagogiki elementarnej
Table 8. Ability to use animation activities and games in the promotion
of health education by elementary pedagogy female students

Umiejetno$¢ wykorzystania gier i zabaw animacyjnych
w promocji edukacji zdrowotnej
Ability to use animation activities and games
in the promotion of health education

Tak/Yes 442
Nie/No 46

Nie wiem, nie miatam mozliwo$ci praktyki w tym zakresie// do
not know, | did not have the possibility of practice in this area

%

51,2

Zrddto: opracowanie whasne na podstawie przeprowadzonych badan
Source: author’s own study based on the conducted research

By¢ moze jest to znak ostrzegawczy dla oséb two-
rzagcych programy nauczania na studiach przygoto-
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wujgcych do zawodu nauczyciela w klasach I-111? Byé
moze warto zmodyfikowac go, wdrazajac zajecia z teo-
rii i metodyki wychowania fizycznego w takim zakresie,
w jakim nauczyciel bedzie pracowat? Staje sig to wigc
wyzwaniem dla jednostek prowadzacych szkolenia
w zakresie wychowania fizycznego i otwiera mozliwosci
prowadzenia kurséw doksztatcajacych w tym wtasnie
zakresie.

Whioski

Edukacja zdrowotna odgrywa istotng role nie tylko na
poszczegolnych etapach edukacii, ale rowniez w doro-
stym zyciu. Zdrowie jest warto$cig pierwszego rzedu.

Z ponizszej pracy wyciggnieto nastepujgce wnioski:

1) aktywnosc¢ fizyczna jest czynnikiem warunkujg-
cym zachowanie zdrowia i odgrywa istotng role
w edukacji zdrowotnej spoteczenstwa;

2) gry i zabawy ruchowe (w tym animacyjne) sta-
nowig atrakcyjny spos6b przekazania wiedzy
nt. edukacji zdrowotnej, jednakze ponad po-
towa respondentek nie potrafi lub nie wie, czy
databy rade poprowadzi¢ tego typu zajecia;

3) najlepiej przygotowang osobg do prowadze-
nia zaje¢ animacyjnych promujacych edukacje
zdrowotng, zdaniem ankietowanych, jest na-
uczyciel wychowania fizycznego.

Niewatpliwie satysfakcjonujgcym jest fakt, ze przy-
szte nauczycielki nauczania wczesnoszkolnego do-
strzegaja, jak wazna jest aktywnos¢ fizyczna, zwtasz-
cza wsrdd dzieci. Niestety nie kazdy potrafi prowadzi¢
zajecia w tym zakresie. By¢ moze warto zwréci¢ uwage
na programy nauczania i nie bagatelizowa¢ wychowania
fizycznego u dzieci? By¢ moze potrzebna jest wspot-
praca réznych $rodowisk, w tym: lekarzy, pielegniarek,
nauczycieli wychowania fizycznego, nauczycieli klas
I-11I? Opracowanie wspblnej strategii zwigzane jest
z troskg o dobro i zdrowie dzieci. Jednakze, aby méc
ja przygotowa¢ w odpowiedni sposob, trzeba najpierw
potrafi¢ zadba¢ o wtasne zdrowie. Badanie przepro-
wadzone wérdd studentek pielegniarstwa dowodzi, ze
W wiekszosci nie posiadajg one wystarczajgco wy-
ksztatconych nawykéw aktywnego spedzania czasu
wolnego, a prezentowana przez nie aktywnos$¢ w zaje-
ciach sportowo-rekreacyjnych podwaza ich wiarygod-
nosc¢ jako przysztych promotoréw zdrowia” [26]. Nalezy
zatem najpierw zadba¢ o poziom wyksztatcenia po-
szczeg6lnych grup zawodowych, ktére majg by¢ eduka-
torami zdrowia, a nastepnie opracowac jeden kierunek
w edukacji zdrowotnej dzieci i mtodziezy.

Pismiennictwo

1. Wojtczak A. Zdrowie publiczne wyzwaniem dla systeméw
zdrowia XXI wieku, Warszawa: PZWL; 2009. 109.

PIELEGNIARSTWO POLSKIE NR 3 (53) 2014

Woynarowska B. Edukacja zdrowotna — podstawowe po-
jecia. W: Woynarowska B (red.). Edukacja zdrowotna. Po-
radnik dla nauczycieli wychowania fizycznego w gimna-
zjach i szkotach ponadgimnazjalnych. Kielce: Wydawnic-
two Pedagogiczne ZNP; 2011. 9-13.

Osinski W. Teoria wychowania fizycznego. Poznan: AWF;
2011.76.

Stopieniecka A, Kamusinska E, Kaczmarczyk M. Edukacja
zdrowotna — wybrane aspekty. W: Penar-Zadarko B, Bin-
kowska-Bury M (red.). Pielegniarstwo a edukacja zdrowot-
na. Tom |. Rzeszéw: Wydawnictwo UR; 2010. 103-114.
Strzyzewski S. Proces wychowania w kulturze fizycznej.
Warszawa: WSIP; 1986.

Owczarek S, Bondarowicz M. Zabawy i gry ruchowe
w gimnastyce korekcyjnej. Warszawa: WSiP; 1997. 7.
Krysmann A, Rokita A. Wykorzystanie pitek edukacyjnych
,Edubal” w ksztatceniu zintegrowanym, a nabywanie umie-
jetnosci czytania i pisania uczniow w klasie Il terapeutycz-
nej szkoty podstawowej. W: Rozprawy Naukowe Akademii
Wychowania Fizycznego we Wroctawiu. Wroctaw: AWF;
2011. 33, 166-177. Available from: http://cms5.awf.wroc.
pl/files_mce/INNE%20JEDNOSTKI/Rozprawy%20Nauko-
we/2011/rn_33.pdf#page=166 [05.2014].

Ptawinska L. Zabawa i jej znaczenie w zyciu cztowieka.
W: Wegrzyn E, Ptawinska L, Umiastowska D. Zabawy i gry
ruchowe w lekcji wychowania fizycznego. Szczecin: USZ;
1996. 7-22.

Przeweda R. Motoryczno$¢ w réznych fazach zycia czto-
wieka. W: Wolanska T, et al. Sport dla wszystkich. Rekre-
acja dla kazdego. Cz. |. Warszawa: TKKF Zarzad Gtow-
ny; 1994. 17-31.

Siwinski W. Empiryczne badania spoteczne w dziedzinie
turystyki i rekreacji (zarys metodologii badan naukowych).
Poznan: PSNARIT; 2006.

Winiarski RW. Wstep do teorii rekreacji (ze szczeg6inym
uwzglednieniem rekreacji fizycznej). Krakéw: AWF; 1989.
Piotrowska H. Teoretyczne podstawy rekreacji. W: Wolan-
ska T, et al. Sport dla wszystkich. Rekreacja dla kazdego.
Cz. |. Warszawa: TKKF Zarzad Gtowny; 1994. 9-20.
Gracz J, Sankowski T. Psychologia w rekreaciji i turystyce.
Poznan: AWF; 2001.

Kietbasiewicz-Drozdowska |. Zarys rozwoju refleksji teore-
tycznej nad problematykg rekreacji. W: Kietbasiewicz-Droz-
dowska I, Siwinski W (red.). Teoria i metodyka rekreacji (za-
gadnienia podstawowe). Poznan: AWF; 2001. 9-25.

Eider J. Instruktor wspotczesnych zaje¢ rekreacyjnych.
Ann UMCS Sect D. 2006; suppl. XVI, 2, 127: 54-58.
Kozdron E. Rekreacja ruchowa jako sktadnik zdrowego
stylu zycia. Minimum aktywnosci ruchowej. W: Kozdron E
(red.). Podstawy teorii i metodyki rekreacji ruchowej. Pod-
recznik dla instruktora rekreacji ruchowej — czes¢ ogoélna.
Warszawa: TKKF; 2008. 60-65.

Paczynska-Jedrycka M. Rekreacja ruchowa szansg roz-
woju aktywnosci fizycznej wspotczesnego spoteczen-
stwa. W: Lubowiecki-Vikuk AP, Paczynska-Jedrycka M.
Wspétczesne tendencje w rozwoju form rekreacyjnych
i turystycznych, Poznan: Bogucki Wydawnictwo Naukowe;
2010. 9-19.

tubkowska W, Tarnowski M. ,,Za mato ruchu nie pomaga,
za duzo szkodzi?”: pordbwnanie kryterium pogladu. Aktyw-
no$¢ ruchowa ludzi w réznym wieku. 2012; 16: 91-102.
Eider P, Paczynska-Jedrycka M. Determinanty aktywno-
Sci sportowo-rekreacyjnej pracownikow administracyjnych
uczelni wyzszych (na przyktadzie wojewodztwa zachod-
niopomorskiego). W: Witek J (red.). Handel wewnetrzny.



20.

21.

22.

23.

24.

Turystyka i rekreacja w rozwoju cywilizacyjnym. Warsza-
wa: IBRKK; 2013. 213-223.

Kirschner H. Zdrowie i jego uwarunkowania. W: Gawecki
J, Roszkowski W (red.). Zywienie cztowieka a zdrowie pu-
bliczne. Warszawa: PWN; 2011. 13-36.

Kaiser A, Sokotowski M. Elementy promocji zdrowia rodzi-
ny w turystyce i rekreacji — podstawy teoretyczne. Poznan:
WWSTiZ; 2010. 14.

Wozniewicz-Dobrzynska M. Gry i zabawy sportowe oraz
rekreacyjne. W: Kietbasiewicz-Drozdowska |, Siwinski W
(red.). Teoria i metodyka rekreacji (zagadnienia podstawo-
we). Poznan: AWF; 2001. 285-305.

Siwinski W, Paczynska-Jedrycka M. Wychowanie usta-
wiczne w zakresie rekreacji ruchowej — studium teoretycz-
ne. W: Siwinski W, Pluta B (red.). Teoria i metodyka rekre-
acji ruchowej w $wietle aktualnych badan. Poznan: Boguc-
ki Wydawnictwo Naukowe; 2012. 22-31.

Wolny B. Szkolna edukacja zdrowotna ukierunkowana na
doskonalenie jakosci zycia ucznidw. Lublin: KUL; 2012.
162-163.

25.

26.

Woynarowska B, Sokotowska M. Czynniki w $rodowi-
sku szkoty wspierajgce realizacje edukacji zdrowotnej. W:
Woynarowska B (red.). Organizacja i realizacja edukac;ji
zdrowotnej w szkole. Poradnik dla dyrektoréw szkét i na-
uczycieli. Warszawa: ORE; 2011. 46-59.

Eider J, Sienko-Awierianéw E. Czynniki warunkujgce ak-
tywno$¢ turystyczno-rekreacyjng studentek pielegniar-
stwa Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego. W: Witek J
(red.). Handel wewnetrzny. Turystyka i rekreacja w rozwoju
cywilizacyjnym. Warszawa: IBRKK; 2013. 201-212.

Praca przyjeta do redakc;ji: 25.06.2014
Praca przyjeta do druku: 27.08.2014

Adres do korespondenciji:

Matgorzata Paczynska-Jedrycka

Zakftad Turystyki i Rekreacji

Wydziat Kultury Fizycznej i Promocji Zdrowia
Uniwersytet Szczecinski

al. Piastow 40B, blok 6

71-065 Szczecin

e-mail: m.paczynska-jedrycka@univ.szczecin.pl

EDUKACJA ZDROWOTNA PRZEZ GRY | ZABAWY RUCHOWE Z UWZGLEDNIENIEM ZABAW ANIMACYJNYCH ...

221




