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Autoewaluacja dzialan
w przedszkolu promujacym zdrowie

Metody i narzedzia



1. Procedura autoewaluacji

Cel autoewaluacji

Celem autoewaluacji jest sprawdzanie, w jakim stopniu przedszkole osigga ustalone standardy
PPZ. Uzyskane w wyniku autoewaluacji dane powinny stanowi¢ podstawe do refleksji i
planowania dalszych dzialan dla rozwoju PPZ, wyboru kolejnych problemow
priorytetowych.

Przeprowadzenie autoewaluacji umozliwia podjgcie staran o uzyskanie Krajowego
Certyfikatu Przedszkole Promujgce Zdrowie, ktory jest nadawany przez Ministra Edukacji
Narodowej. Proponowane narzedzia moga by¢ takze wykorzystywane — w catosci lub w
czesci — w diagnozie stanu wyjsciowego przez przedszkola, ktore zamierzajg podja¢ dziatania
dla tworzenia PPZ, a takze przez przedszkola, ktore sg na r6znych etapach tego procesu.

Przedmiot autoewaluacji

Podstawa do planowania autoewaluacji jest model i standardy PPZ. Sprawdzamy:

e w jakim stopniu przedszkole osigga cztery standardy, czyli pozadany stan, do ktdrego
powinno dazy¢ PPZ,

e jakic sa dotychczasowe efekty dzialan przedszkola w odniesieniu do zdrowia
nauczycieli, innych pracownikéw i rodzicow dzieci.

Organizacja autoewaluacji

Prace zwigzane z autoewaluacja sg inicjowane 1 koordynowane przez koordynatora i zespot

promocji zdrowia, w ramach ktoérego mozna utworzy¢ zespot ewaluacyjny. Organizacja

zbierania danych i wypelniania dokumentacji powinna by¢ starannie przemyslana i

przygotowana pod katem terminu, miejsca i osob wykonujacych poszczegélne zadania.

Doswiadczenia wskazuja, ze:

e korzystne jest utworzenic w ramach zespotu ewaluacyjnego grup zadaniowych
(roboczych) do wykonania poszczegdlnych zadan (np. badania ankietowe réznych grup,
zebranie danych do sporzadzenia arkuszy zbiorczych dla poszczegdlnych standardow),
pozwoli to wyeliminowa¢ nadmierne obcigzenie pracg niektorych osob,

e niezbedny jest jasny podzial zadan oraz stale wspieranie zespolu przez dyrektora
przedszkola (korzystnie jest, gdy jest on cztonkiem zespotu),

e niezbedne jest stworzenie warunkow dla zapewnienia anonimowoS$ci przy
przeprowadzaniu badan ankietowych pracownikow i rodzicow dzieci.

Metody i techniki badawcze

W autoewaluacji nalezy wykorzysta¢ nastepujace metody:

e obserwacja bezposrednia — np. wizja lokalna pomieszczen, terenu przedszkola, przeglad
wyposazenia, obserwacja zachowan dzieci 1 innych osob,

e analiza dokumentow — np. koncepcji pracy przedszkola (lub dokumentu o innej nazwie),
planéw pracy poszczegoélnych grup, dokumentacji zespotu promocji zdrowia (planow
pracy 1 raportow z ewaluacji), materiatow zamieszczonych na stronie internetowej i
tablicy informacyjnej,

e wywiady z wybranymi osobami — np. dyrektorem przedszkola, nauczycielami, kucharka;

e badania ankietowe nauczycieli, pracownikéw niepedagogicznych i rodzicow dzieci,

e badanie dzieci 5- i/lub 6-letnich z wykorzystaniem techniki ,,Narysuj i opowiedz”.

Dla utatwienia pracy zespotu ewaluacyjnego w arkuszach zbiorczych zaproponowano metody

oceny kazdego wskaznika.



Narzedzia badawcze

Ankiety dla: nauczycieli (N), pracownikow przedszkola, ktorzy nie sg nauczycielami
(niepedagogicznych, Pn) i1 rodzicow dzieci (R). Zawieraja one pytania dotyczace
wszystkich standardow 1 efektow dziatan. Instrukcje przeprowadzania badan ankietowych
i opracowania ich wynikow oraz kwestionariusze ankiet zamieszczono w rozdziale 2.
Arkusze zbiorcze dla kazdego standardu i efektow dziatan. Poprzedzono je instrukcja ich
wypetniania. Wyjasniono takze znaczenie i sposob oceny niektorych wskaznikow.

Przebieg autoewaluacji

1.

~No

Zapoznanie si¢ wszystkich cztonkéw zespotu ewaluacyjnego z procedurg, narzedziami i
instrukcjami do ich stosowania; zaplanowanie pracy (w tym podziat zadan, przygotowanie
ankiet, arkuszy zbiorczych i innych pomocy i materiatow).

Poinformowanie o przebiegu autoewaluacji wszystkich pracownikéw i rodzicow dzieci;
pozyskanie ich do wspotpracy.

Przeprowadzenie badan ankietowych w trzech grupach spotecznosci przedszkola zgodnie
z instrukcja zamieszczong W rozdziale 2.

Zakodowanie danych z ankiet, wyliczenie rozktadu procentowego kategorii odpowiedzi
na poszczeg6lne stwierdzenia osobno dla kazdej grupy badanych; wpisanie wyliczonych
odsetkow w czystym egzemplarzu kazdej z ankiet; przekazanie ankiet z tymi danymi
osobom wypetniajacym arkusze zbiorcze.

Dokonanie oceny poszczegdlnych wskaznikow wymienionych w arkuszach zbiorczych
dla kazdego standardu: zebranie potrzebnych danych z ankiet, dokumentéw,
przeprowadzenie obserwacji, wywiadow zgodnie z zapisami w nawiasach przy kazdym
wskazniku.

Wypehienie arkuszy zbiorczych, zespolowe ustalenie oceny i wymaganych zapisow.
Sporzadzenie Raportu koncowego z autoewaluacji (wzor w rozdziale 9).

Przekazanie cztonkom spoleczno$ci przedszkola informacji o wynikach autoewaluacji.

Uwagi koncowe

Przeprowadzenie autoewaluacji jest zadaniem zlozonym, trudnym i czasochlonnym —
wymaga ono dobrej znajomosci zagadnien wchodzacych w zakres oceny, zaangazowania,
wspolpracy, wnikliwosci, starannosci oraz tworczego 1 krytycznego myslenia.

Wazne jest, aby analiza wynikéw byla wnikliwa, poglebiona. Tylko takie podejscie
pozwala ujawnic¢ rzeczywiste problemy/trudnosci/niedostatki/niedociggniecia.

Nalezy zwréci¢ uwage na to, aby kazda ocena byla obiektywna i rzetelna, a
niezawyzona (co w praktyce zdarza si¢ czegsto). Zawyzanie ocen zafalszowuje
rzeczywista sytuacje i nie sprzyja podejmowaniu dzialan dla jej poprawy. Ewaluacji
dokonuje spoteczno$¢ przedszkola dla siebie, a nie ,,na pokaz” lub tylko dla uzyskania
certyfikatu.

Autoewaluacja jest ,badaniem w dzialaniu” (ang. Action Research), powszechnie
stosowanym w systemie edukacji w wielu krajach. Jest to forma badan pomagajaca w
zmianie dotychczasowej praktyki, w ktorej praktycy (np. nauczyciele, rodzice) sg
jednoczes$nie badaczami i organizatorami zmiany .

Niezbedne jest, aby dyrektor przedszkola doktadnie zapoznal si¢ z zasadami i
narz¢dziami do autoewaluacji oraz udzielat wsparcia zespotowi ewaluacyjnemu. Najlepiegj
bytoby, gdyby byt on jego cztonkiem.

! A. Czerepaniak-Walczak (2010): Badanie w dzialaniu. \W: Podstawy metodologii badar w pedagogice, S.
Patka (red.), Gdansk, GWP, s. 321.



e W razie trudnos$ci nalezy porozumie¢ si¢ z wojewodzkim/rejenowym koordynatorem PPZ
i SzPZ lub Zespotem ds. Promocji Zdrowia w Szkole w ORE.

e Nalezy pamicta¢ o tym, aby zapewni¢ osobom badanym pelna anonimowos$¢, chronié
dane niejawne lub identyfikujace poszczegolne osoby, a uzyskane informacje
wykorzysta¢ wylacznie do uzytku wewnetrznego.



2. Badanie ankietowe dorostych cztonkow
spolecznosci przedszkola

Instrukcja przeprowadzania badan ankietowych oraz opracowania i
wykorzystania ich wynikow

W ankietach dla nauczycieli, pracownikéw niepedagogicznych i rodzicow uwzgledniono
elementy dotyczace wszystkich standardow i efektow dzialan. Sa one podzielone na czesci
(od A do F), z tytutami sformutowanymi w sposob dostosowany do danej grupy. W tabeli 2
podano numery stwierdzen w ankietach odnoszacych si¢ do poszczegdlnych
standardow/efektow.

Tabela 2. Numery stwierdzen dotyczacych poszczegdlnych standardow/efektow dziatan
w ankietach dla nauczycieli, pracownikow niepedagogicznych i rodzicow

Numery pytan w poszczegdlnych ankietach
Standard/efekty ] Pracownicy ]
Nauczyciele . . Rodzice
niepedagogiczni
A. Standard pierwszy 1-3 1-3 1-2
B. Standard drugi 4-15 4-14 3-12
C. Standard trzeci 16-28 15 13-18
D. Standard czwarty 29-31 16 19-21
Efekty dziatan
E. Dobre samopoczucie w przedszkolu 32-33 17-18 22-23
F. Podejmowanie dziatan
dla wzmacniania zdrowia 34-42 19-27 24-29

Nauczyciele i pracownicy niepedagogiczni:

e w czesci ankiety od A do E wybieraja jedng z czterech kategorii odpowiedzi: tak, raczej
tak, raczej nie, nie, a w czesci F — jedna z dwoch: tak lub nie

e udzielaja odpowiedzi na pytania otwarte zamieszczone w ramkach po czesci E.

Rodzice:

e w cze$ciach ankiety od A do E wybieraja jedng z pieciu kategorii odpowiedzi: tak, raczej
tak, raczej nie, nie, nie wiem, a w czesci F — jedng z dwéch: tak lub nie.

e udzielaja odpowiedzi na pytania otwarte zamieszczone w ramkach po czesci E.

Badane osoby

e Nauczyciele i pracownicy niepedagogiczni zatrudnieni w danym przedszkolu na co
najmniej pot etatu i przez okres co najmniej 2 lat;

e Rodzice dzieci, ktore uczeszczajg do danego przedszkola co najmniej sze$¢ miesiecy.

Uwaga! Dyrektor przedszkola nie wypelnia ankiety dla nauczycieli. W ankiecie tej sa
stwierdzenia dotyczace postepowania 1 relacji z dyrektorem przedszkola 1 nie powinien on na
nie odpowiada¢. Gdyby wypehitl ankiete 1 opuscil te stwierdzenia, wowczas mozliwa bylaby
identyfikacja jego osoby, co jest niezgodne z zasadg zachowania anonimowosci
respondentow.



Dobor badanych grup

Liczba badanych os6b w poszczegdlnych grupach zalezy od wielkosci przedszkola. Nalezy

starac¢ si¢ zbadac:

e wszystkich nauczycieli 1 pracownikéw niepedagogicznych,

e co najmniej 80% wszystkich rodzicéw dzieci, ktore uczegszcezaja do danego przedszkola co
najmniej sze$¢ miesiecy.

Osoby przeprowadzajace badanie

Badanie przeprowadzaja czlonkowie zespotu ewaluacyjnego. Zadaniem osoby
przeprowadzajacej badanie jest przygotowanie odpowiedniej liczby ankiet oraz kopert
zbiorczych (format A4) lub skrzynki/pudetka do wkladania wypelionych ankiet, a takze
stworzenie atmosfery sprzyjajacej udzielaniu szczerych odpowiedzi.

Sposob przeprowadzenia badania

Badanie nalezy przeprowadzi¢ grupowo: u nauczycieli i pracownikow niepedagogicznych na
zebraniach lub radzie pedagogicznej, u rodzicow na zebraniach. Nalezy unikaé rozdawania
ankiet do domu lub wypeliania w innym czasie. Do$wiadczenia wskazuja, ze w takiej
sytuacji trudno jest uzyska¢ zwrot ankiet i zapewni¢ ich anonimowos$¢. Jesli zajdzie
konieczno$¢ wypelniania ankiet poza zebraniem, nalezy poinformowac osoby je wypelniajace
0 czasie 1 sposobie ich zwrdcenia (np. wlozenie/wrzucenie do umieszczonej w ustalonym
miejscu przedszkola koperty zbiorczej/skrzynki/pudetka w ciggu najblizszego tygodnia).
Mozna tez rozwazaé¢ mozliwo$¢ wypeltniania ankiety przez Internet.

Przebieg badania grupowego

1. Wyjasnij cel badania, powiedz, ze uzyskane wyniki postuza do wspdlnej dyskusji nad
tym, jak postrzegamy to, co si¢ dzieje w naszym przedszkolu, co jest jego mocna, a co
stabg strong jako PPZ 1 co mozemy zmieni¢ na lepsze.

2. Poinformuj, ze:

e ankieta jest anonimowa (nie ma w niej zadnego pytania umozliwiajgcego
identyfikacje osoby udzielajacej odpowiedzi), zapewnij, ze po jej wypetieniu kazdy
wlozy ankiete do duzej koperty zbiorcze;j,

e wypelnianie ankiety jest dobrowolne i powinno by¢ samodzielne,

¢ badani zostang poinformowani o wynikach ankiety i wspolnie je przedyskutujecie.

3. Rozdaj ankiete, popro$, aby badani przeczytali jej wstep 1 wyjasnij sposéb jej
wypehiania, zgodnie z instrukcja podana na poczatku ankiety (tzn. nalezy wstawi¢ X w
jedng kratke w kazdym wierszu przy wszystkich stwierdzeniach, z wyjatkiem ostatniego
stwierdzenia w czeéci F ankiety, ktére moze nie dotyczy¢ niektorych oséb). Popro$
badanych, aby w razie watpliwos$ci prosili o wyjasnienie.

4. Zache¢ do odpowiedzi na dwa pytania otwarte zamieszczone w ramkach na 2 stronie
ankiety. Zapewnij, ze sa to wazne informacje, nikt nie bedzie dociekatl ich autorstwa na
podstawie charakteru pisma.

5. Popro$ osoby oddajace wypelnione ankiety o sprawdzenie, czy udzielity wszystkich
odpowiedzi. Zbierz wypetnione ankiety do koperty zbiorczej tak, aby badani byli
przekonani o zachowaniu anonimowosci.

6. Porozmawiaj z badanymi o ich odczuciach w czasie wypelniania ankiety (zanotuj ich
opinie).



Sposob opracowania wynikow ankiety

Do opracowania wynikow mozna wykorzysta¢ program Excel, matryca do kodowania jest
dostepna na stronie ORE (www.ore.edu.pl). Nad tabelami w ankietach umieszczono cyfry
utatwiajgce kodowanie odpowiedzi.

W opracowaniu wynikéw ankiet nalezy wyliczy¢ rozklad procentowy odpowiedzi dla
wszystkich stwierdzen w poszczeg6dlnych ankietach. W tym celu nalezy:

e Wyliczy¢ odsetki odpowiedzi na kazde stwierdzenie w poszczego6lnych grupach badanych,
e wpisac te odsetki w czystych formularzach ankiet.

Rozktady procentowe odpowiedzi beda wykorzystywane w ocenie wskaznikow w arkuszach
zbiorczych dla wszystkich standardow. Dlatego obliczenia odsetkow nalezy dokona¢ przed
rozpoczgciem wypetniania tych arkuszy. Kazda grupa sporzadzajaca arkusz zbiorczy dla
danego standardu (Zatacznik I, Ila, Ill, V) powinna otrzymaé kopi¢ formularzy ankiet z
wpisanym w niej rozkladem odpowiedzi.

Sposéb analizy i interpretacji wynikow ankiety
Opracowane wyniki powinny by¢ poddane wnikliwej analizie. W interpretacji wynikoéw
ankiet:
e w czesci A—E wez pod uwage sume odsetkéw odpowiedzi tak + raczej tak. Przyjmij
nastgpujacg zasade punktacji tej sumy:
— 91-100% =5 pkt
— 75-90% =4 pkt
— 60-74% =3 pkt
— 59% i mniej = 2 pkt
e w czesci F uwzglednij tylko odpowiedzi tak. Przyjmujemy, ze wynik pozytywny
(pozadany) to odsetek tych odpowiedzi na poziomie co najmniej 60%. Decyzja w sprawie
przyjecia innej wartosci tego odsetka zalezy od zespotu w kontekscie warunkow 1 dziatan
podejmowanych w danym przedszkolu.

Uwagi dodatkowe

1. Odsetki odpowiedzi nalezy zapisa¢ z jednym miejscem po przecinku 1 sprawdzi¢, czy w
przypadku kazdego stwierdzenia sumujg si¢ do 100.

2. W przypadku, gdy liczba badanych osob jest mala, nalezy ostroznie interpretowaé
dane wyrazone w odsetkach, nie ma jednak innego, lepszego sposobu pordéwnania
wynikow.

3. W podanej wyzej propozycji sposobu analizy i interpretacji wynikow ograniczono si¢ do
tacznej analizy kategorii odpowiedzi tak lub raczej tak. Warto jednak przeanalizowac
rozktad wszystkich kategorii odpowiedzi, zwlaszcza dwoch skrajnych (tak i nie).

4. W ankiecie dla rodzicow warto przeanalizowaé rozktad odpowiedzi nie wiem. Duzy
odsetek takich odpowiedzi moze wskazywaé na to, ze wspolpraca z rodzicami nie jest
zadowalajaca 1 wymaga poprawy.

5. W standardzie drugim (cz¢$¢ B ankiet) w ankiecie nie wyr6zniono nazw poszczegolnych
wymiaréw, oddzielono je od siebie grubszymi kreskami. Nazwy te podano w rozdziale 5.
Mozna zatem przeanalizowa¢ odsetki kategorii odpowiedzi dla poszczegolnych
stwierdzen, wymiaroéw i dla catego standardu.

6. Analiza odpowiedzi na pytania otwarte zamieszczone po czesci E ankiet dla wszystkich
grup badanych moze dostarczy¢ dodatkowych informacji i1 stanowi¢ podstawe do
glebszej refleksji. Doswiadczenia wskazuja, ze udzielenie odpowiedzi na te pytania nie
zawsze jest mozliwe, gdyz badani:
¢ nie maja ochoty do zastanawiania si¢ i wpisywania odpowiedzi; ttumacza si¢ brakiem

Czasu,



¢ ankiety wypelniajag w pospiechu,
e obawiajg si¢ wpisywaé odrgcznie szczere odpowiedzi ze wzgledu na mozliwosé
identyfikacji.

Nalezy zachg¢ca¢ do udzielania odpowiedzi na pytania otwarte, stworzy¢ odpowiednia,
,bezpieczng” atmosfer¢ 1 zapewni¢ petng anonimowo$¢ badanych. Warto tlumaczyc,
dlaczego wazne jest uzyskanie odpowiedzi na te pytania, do czego wykorzystane zostang
pozyskane informacje. Brak lub niewielka liczba odpowiedzi powinny sktania¢ do
refleksji nad przyczynami braku wzajemnego zaufania.



Ankieta dla nauczycieli

Chcemy pozna¢ Twoje zdanie na temat wybranych spraw dotyczacych naszego
przedszkola. Dzigki temu mozemy sprobowac zmieni¢ co§ w przedszkolu na lepsze.
Ankieta jest anonimowa. Bardzo prosimy o szczere odpowiedzi.

Ponizej znajduje si¢ lista zdan. Przeczytaj uwaznie kazde z nich i zastanow sig,
w jakim stopniu si¢ z nim zgadzasz. Wstaw X w jednej kratce w kazdym wierszu.

1 2 3 4
Tak Raczej Raqzej Nie
tak nie

A. Warunki dla tworzenia przedszkola promujacego zdrowie

1. W przedszkolu, w ktérym pracuje, uwaza sig, ze zdrowie i dobre samopoczucie
jest wazng sprawa

2. Zapoznano mnie z koncepcja przedszkola promujacego zdrowie

3. W przedszkolu podejmowane sa dziatania na rzecz promocji zdrowia
nauczycieli (np. organizowane s3 szkolenia/warsztaty na temat zdrowia i
dbatosci o nie, jesteSmy zachecani do dbato$ci o zdrowie)

B. Klimat spoleczny w przedszkolu

4. Dyrektor pyta mnie o zdanie w sprawach dotyczacych zycia i pracy
przedszkola

5. Moje zdanie na temat Zycia i pracy przedszkola jest brane pod uwage

6. Moje relacje z dyrektorem sa dobre

7. Czuje si¢ doceniana(-ny) przez dyrektora przedszkola

8. Dyrektor udziela mi konstruktywnych informacji zwrotnych dotyczacych

mojej pracy

9. Dyrektor udziela mi pomocy, gdy jej potrzebuje

10. Relacje migdzy nauczycielami sa dobre

11. Nauczyciele chetnie ze soba wspotpracuja

12. Mogg otrzymac¢ pomoc od innych nauczycieli, gdy jej potrzebuje

13. Moje relacje z rodzicami dzieci sa dobre

14. Wiekszo$¢ rodzicow dzieci wspodtpracuje ze mng w sprawach swoich dzieci

15. Mogg liczy¢ na pomoc wielu rodzicéw dzieci, gdy tego potrzebuje

C. Edukacja zdrowotna dzieci i praktykowanie zachowan prozdrowotnych

16. Treséci edukacji zdrowotnej w planie pracy dla mojej grupy opracowano na
podstawie konsultacji z rodzicami, obserwacji zachowan dzieci

17. Informuje systematycznie rodzicow 0 tematach z zakresu edukacji zdrowotnej
zaplanowanych na dany okres

18. Zachgcam rodzicow, aby praktykowali w domu zachowania prozdrowotne,
o ktorych dzieci uczg si¢ w przedszkolu

19. Stwarzam okazj¢ 1 zach¢cam dzieci do probowania nowych potraw
i produktoéw o roznych smakach

20. W czasie positkéw dzieci mogg zjes¢ tyle, ile chca

21. Unikam nagradzania dzieci stodyczami

22. Dzieci myja rgce przed kazdym positkiem, po wyjsciu z ubikacji, po przyjsciu
z zaje¢ poza przedszkolem, systematycznie instruuje je, jak nalezy my¢ rece

23. Dzieci codziennie czyszczg zeby z uzyciem pasty do zebow co najmniej po
jednym positku, systematycznie instruuj¢ dzieci, jak nalezy czysci¢ zeby

24. W dni stoneczne chroni¢ dzieci przed nadmiernym nastonecznieniem




Tak Raczej Raqzej Nie
tak nie
25. W czasie zaje¢ w pozycji siedzacej czesto wprowadzam elementy ruchu
angazujace rézne grupy migsni i czesei ciata dzieci
26. W czasie pobytu na placu zabaw organizuj¢ zajecia ruchowe dla dzieci
27.Zachecam dzieci i ich rodzicow do pokonywania drogi do i z przedszkola
pieszo (na rowerze/hulajnodze) wtedy, gdy jest to mozliwe
28.Na poczatku wykonywania niektorych czynnosci (np. na drodze, na placu
zabaw, w czasie jedzenia, zaj¢¢ ruchowych, technicznych, plastycznych) prosze
dzieci, aby przypominaty zasady bezpiecznego zachowania ich dotyczace
D. Rozwijanie kompetencji nauczycieli do dbalosci o zdrowie i prowadzenia edukacji zdrowotnej dzieci
29. Uczestniczytam(-tem) w ostatnich 2 latach w zajeciach/szkoleniach
dotyczacych dbatosci 0 zdrowie nauczycieli
30. Uczestniczytam(-tem) w ostatnich 2 latach w szkoleniach dotyczacych
realizacji edukacji zdrowotnej dzieci
31. Jestem dobrze przygotowana(-ny) do realizacji edukacji zdrowotnej dzieci i
wspoOlpracy w tym zakresie z rodzicami
E. Samopoczucie w przedszkolu
32. Zwykle dobrze czuje si¢ w pracy w tym przedszkolu
33. Polecit(a)bym innym nauczycielom to przedszkole jako przyjazne miejsce
pracy
Co powoduje, ze DOBRZE czujesz si¢ w pracy w przedszkolu? — wpisz:
Co powoduje, ze ZLE czujesz sie w pracy w przedszkolu? — wpisz:
|F. Podejmowanie dzialan dla wzmacniania zdrowia w ostatnim roku
Nizej podano przyktady dziatan, ktore sprzyjaja zdrowiu i dobremu samopoczuciu.
Pomysl, czy w ostatnim roku podejmowatas(-te$) takie dziatania. Wstaw X w jednej kratce w kazdym wierszu.
1 2
Tak Nie

34. Staram si¢ by¢ bardziej aktywna(-ny) fizycznie (np. wigcej chodzié, biegaé, jezdzi¢ na rowerze,
¢wiczy¢, tanczy¢, uprawiac sport, pracowaé w ogrodzie)

35. Zwracam wicksza uwage na to, jak si¢ odzywiam (np. jem codziennie: $niadanie, owoce
i warzywa, pije wiece] mleka lub kefiru/jogurtu, ograniczam spozycie stodyczy, thuszczu, soli)

36. Zwracam wigksza uwage na systematyczne wykonywanie samobadania (np. masy ciala,
ci$nienia tgtniczego, kobiety — piersi; mgzezyzni — jader)

37. Zwracam wigkszg uwage na utrzymywanie dobrych relacji z Dbliskimi osobami
(np. rodzing, znajomymi)

38. Zwracam si¢ do innych ludzi o pomoc, gdy mam jaki$ trudny problem do rozwigzania

39. Znajduj¢ czgsciej czas na relaks/odpoczynek (np. ,,wyluzowuje” sie, robig to, co lubig)

40. Staram si¢ szukaé pozytywOw zar6wno w sobie, jak i w innych ludziach (np. w wychowankach
przedszkola, wspotpracownikach, rodzinie, znajomych)

41. Rozwijam swoje umiejetnosci radzenia sobie ze stresem, napi¢ciami

42. Wyeliminowatam(-tem) jakie$ zachowanie ryzykowne dla zdrowia, np. rzucitam(-tem) palenie,
nie naduzywam alkoholu, lub podjetam(-jatem) proby w tym kierunku (jezeli nie
podejmowalas(-tes) takich zachowan, opusé¢ ten punkt)

Dzi¢kujemy za wypelnienie ankiety!
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Ankieta dla pracownikow przedszkola,
ktérzy nie sa nauczycielami

Chcemy pozna¢ Pani/Pana zdanie na temat wybranych spraw dotyczacych naszego
przedszkola. Dzicki temu mozemy sprobowaé zmieni¢ co$ w przedszkolu
na lepsze. Ankieta jest anonimowa. Bardzo prosimy o szczere odpowiedzi.

Ponizej znajduje si¢ lista zdan. Prosimy o uwazne przeczytanie kazdego z nich
i zastanowienie si¢, w jakim stopniu Pani/Pan si¢ z nim zgadza.
Prosimy o wstawienie znaku X w jednej kratce w kazdym wierszu.

1 2 3 4
Tak Raczej Ra(_:zej Nie
tak nie

A. Warunki dla tworzenia przedszkola promujgcego zdrowie

1. W przedszkolu, w ktéorym pracuj¢, uwaza si¢, ze zdrowie i dobre
samopoczucie jest wazng sprawa

2. Wyjasniono mi, co to znaczy, ze przedszkole, w ktorym pracuje, jest
przedszkolem promujgcym zdrowie

3. W przedszkolu podejmowane sa dziatania na rzecz promocji zdrowia
pracownikoéw, ktoérzy nie sa nauczycielami (np. organizowane s3
szkolenia/warsztaty na temat zdrowia i dbatosci o nie, jeste§my zachgcani do
dbalosci o zdrowie)

B. Atmosfera w przedszkolu

4. Jestem pytana(-ny) o zdanie w sprawach dotyczacych zycia i pracy
przedszkola

5. Moje zdanie na temat zycia i pracy przedszkola jest brane pod uwage

6. Dyrektor przedszkola jest dla mnie zyczliwy

7. Czuje si¢ doceniana(-ny) przez dyrektora przedszkola

8. Dyrektor przedszkola udziela mi pomocy, gdy jej potrzebuje

9. Nauczyciele sa jest dla mnie zyczliwi

10. Nauczyciele szanujg mojg prace

11. Nauczyciele pomagaja mi, gdy tego potrzebuje

12. Pracownicy przedszkola, ktorzy nie sa nauczycielami, sg dla siebie zyczliwi

13. Pracownicy przedszkola, ktérzy nie sg nauczycielami, chetnie wspotpracuja
ze sobg

14. Mogg otrzyma¢ pomoc od innych pracownikéw przedszkola, ktorzy nie sa
nauczycielami, gdy jej potrzebuje

C. Edukacja zdrowotna dzieci i praktykowanie zachowan prozdrowotnych

15. Zapoznano mnie z  programem edukacji  zdrowotnej  dzieci
i zasadami praktykowania w przedszkolu zachowan prozdrowotnych

D. Szkolenia dotyczace zdrowia dla pracownikéw niepedagogicznych

16. Uczestniczytam(-tem) w ostatnich 2 latach w zajeciach/szkoleniach dla
pracownikow przedszkola dotyczacych dbatosci o zdrowie
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Tak Raczej Raqzej Nie
tak nie
E. Samopoczucie w pracy w przedszkolu
17. Zwykle dobrze czuj¢ si¢ w pracy w tym przedszkolu
18. Polecit(a)bym innym osobom to przedszkole jako przyjazne miejsce pracy
Co powoduje, ze DOBRZE czuje si¢ Pani/Pan w pracy w przedszkolu? — proszg wpisac:
Co powoduje, ze ZLE czuje sie Pani/Pan w pracy w przedszkolu? — prosze wpisaé:
F. Podejmowanie dzialan dla wzmacniania zdrowia w ostatnim roku
Nizej podano przyktady dziatan, ktore sprzyjaja zdrowiu i dobremu samopoczuciu.

Prosz¢ pomysleé, czy w_ostatnim roku podejmowat(a) Pani/Pan takie dziatania. Prosze wstawi¢ X w jednej kratce w
kazdym wierszu.

1 2

Tak Nie

19. Staram si¢ by¢ bardziej aktywna(-ny) fizycznie (np. wigcej chodzi¢, biegaé, jezdzi¢ na rowerze,
¢wiczy¢, tanczyé, uprawiaé sport, pracowaé w ogrodzie))

20. Zwracam wigksza uwage na to, jak si¢ odzywiam (np. jem codziennie $niadanie, owoce
i warzywa, pije wiecej mleka lub kefiru/jogurtu, ograniczam spozycie stodyczy, thuszczu, soli)

21. Zwracam wicksza uwagg na systematyczne wykonywanie samobadania (np. masy ciata, ciSnienia
tetniczego, kobiety — piersi; mezczyzni — jader)

22. Zwracam wigksza uwage na utrzymywanie dobrych relacji z bliskimi osobami
(np. rodzing, znajomymi)

23. Zwracam si¢ do innych ludzi o pomoc, gdy mam jaki$ trudny problem do rozwigzania

24. Znajduje cze$ciej czas na relaks/odpoczynek (np. ,,wyluzowuje” sig, robig¢ to, co lubig)

25. Staram si¢ szuka¢ pozytywow zardbwno w sobie, jak 1 w innych ludziach
(np. w wychowankach przedszkola, wspotpracownikach, rodzinie, znajomych)

26. Rozwijam swoje umiej¢tnosci radzenia sobie ze stresem, napigciami

27. Wyeliminowatam(-tem) jakie§ zachowanie ryzykowne dla zdrowia, np. rzucitam(-tem) palenie,
nie naduzywam alkoholu, lub podj¢tam(-jatem) proby w tym kierunku
(jezeli nie podejmowatas(-tes) takich zachowan, opusé ten punkt)

Dzi¢kujemy za wypelnienie ankiety!
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AnKkieta dla rodzicow

Chcemy pozna¢ Pani/Pana zdanie na temat wybranych spraw dotyczacych naszego
przedszkola. Dzigki temu mozemy sprobowaé zmieni¢ co§ w przedszkolu na lepsze.
Ankieta jest anonimowa. Bardzo prosimy o szczere odpowiedzi.

Ponizej znajduje si¢ lista zdan. Prosimy 0 uwazne przeczytanie kazdego z nich
i zastanowienie si¢, w jakim stopniu Pani/Pan si¢ z nim zgadza.
Prosimy o wstawienie znaku X w jednej kratce w kazdym wierszu.

1 2 3 4 5
Tak Raczej Rac_:zej Nie I\_Ile
tak nie wiem

A. Warunki dla tworzenia przedszkola promujacego zdrowie

=

W przedszkolu mojego dziecka uwaza si¢, ze zdrowie i dobre
samopoczucie jest wazng sprawa

2. Woyjasniono mi, co to znaczy, ze przedszkole mojego dziecka jest
przedszkolem promujacym zdrowie

Atmosfera w przedszkolu mojego dziecka

w| m

W przedszkolu mojego dziecka sg jasno okreslone zasady wspotpracy
Z rodzicami

4. Jestem pytana(-ny) o zdanie w sprawach dotyczacych zycia
1 pracy przedszkola lub grupy, w ktorej jest moje dziecko

5. Moje zdanie na temat zycia i pracy przedszkola lub grupy, w ktorej
jest moje dziecko, jest brane pod uwage

6. Jestem zachecana(-ny) do udzialu w zyciu i pracy grupy i/lub
przedszkola

7. Dyrektor przedszkola i nauczyciele sg dla mnie zyczliwi

8. Nauczyciele udzielaja mi wyczerpujacych informacji o postepach
i zachowaniu mojego dziecka w przedszkolu

9. Nauczyciele udzielaja mi pomocy w sprawach mojego dziecka,
gdy jej potrzebuje

10. Nauczyciele sa dla mojego dziecka zyczliwi

11. Nauczyciele dostrzegaja to, w czym moje dziecko jest dobre

12. Nauczyciele pomagaja mojemu dziecku, kiedy ma jakie$§ ktopoty

C. Edukacja zdrowotna dzieci i praktykowanie zachowan prozdrowotnych

13. Nauczyciel grupy, w ktorej jest moje dziecko, konsultuje z rodzicami
to, czego dzieci powinny si¢ uczy¢ w przedszkolu o zdrowiu
i bezpieczenstwie

14. Jestem systematycznie informowana(-ny) o tematach zajgc
dotyczacych zdrowia i bezpieczenstwa realizowanych w grupie
mojego dziecka

15. Jestem zachecana(-ny), aby praktykowa¢é w domu zachowania
sprzyjajace zdrowiu, o ktorych dziecko uczy si¢ w przedszkolu

16. W przedszkolu unika si¢ nagradzania mojego dziecka stodyczami

17. Ogranicza si¢ podawanie stodyczy i stodkich napojow w czasie
imprez w przedszkolu

18. W przedszkolu zachgca si¢ rodzicow do pokonywania z dzieckiem
drogi do i z przedszkola pieszo (na rowerze/hulajnodze) wtedy, gdy
jest to mozliwe
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1 2 3 4 5

Raczej | Raczej . Nie
Tak tak nie Nie wiem

D. Pomoc rodzicom w rozwijaniu kompetencji do dbalo$ci o zdrowie i do wychowywania dzieci

19. Rodzicom oferuje si¢ w przedszkolu zajecia dotyczace ich zdrowia
(np. spotkania ze specjalistami) 1 pyta si¢ o ich potrzeby w tym
zakresie

20. Rodzicom oferuje si¢ w przedszkolu zajecia/warsztaty dotyczace
umiejetnos$ci wychowawczych

21. W przypadku trudnosci wychowawczych i innych problemow
mojego dziecka moge uzyska¢ w przedszkolu pomoc od nauczyciela
lub innego pracownika (np. logopedy, psychologa)

E. Moje samopoczucie w przedszkolu mojego dziecka

22. Zwykle dobrze czuje si¢ w przedszkolu mojego dziecka

23. Polecit(a)bym innym rodzicom to przedszkole jako przyjazne miejsce
dla dziecka i jego rodzicéw

Co powoduje, ze DOBRZE czuje si¢ Pani/Pan, przebywajac w przedszkolu swojego dziecka? — prosz¢ wpisac:

Co powoduje, ze ZLE czuje sie Pani/Pan, przebywajac w przedszkolu swojego dziecka? — prosze wpisac:

F. Podejmowanie dzialan dla wzmacniania mojego zdrowia, zdrowia mojego dziecka i innych czlonkéw rodziny
w ostatnim roku

Nizej podano przyktady dziatan, ktére sprzyjaja zdrowiu i dobremu samopoczuciu i ktore moga by¢ powiazane z tym,
co oferuje si¢ dzieciom i ich rodzicom w przedszkolu. Prosze pomysle¢, czy w ostatnim roku podejmowat(a) Pani/Pan

takie dziatania. Prosze wstawi¢ X w jednej kratce w kazdym wierszu.
1 2

Tak Nie

24. Staram si¢ by¢ bardziej aktywna(-ny) fizycznie (np. wigcej chodzi¢, biegac, jezdzi¢ na rowerze,
¢wiczyé, tanczy¢, uprawiac sport, pracowaé w ogrodzie),

25. Zachecam dziecko/dzieci i innych cztonkow rodziny do wigkszej aktywnosci fizycznej

26. Zwracam wigksza uwage na to, jak si¢ odzywiam ja sama/sam (np. jem codziennie $niadanie,
owoce 1 warzywa, pij¢ wigcej mleka lub kefiru/jogurtu, ograniczam spozycie stodyczy, tluszczu,
soli)

27. Zachegcam dziecko/dzieci i innych cztonkow rodziny do prawidtowego zywienia

28. Staram si¢ zjada¢ wigkszos¢ positkoéw wspolnie z dzieckiem/dzie¢mi

29. Wprowadzitam(-em) inne korzystne zmiany w stylu zycia swoim i rodziny. Jesli tak, proszg
wpisac, jakie:

Dzi¢kujemy za wypelnienie ankiety!
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3. Badanie dzieci technika ,,Narysuj i opowiedz”

Technika ,,Narysuj i opowiedz” jest zmodyfikowang wersja techniki ,Narysuj i napisz”,
opracowane] w 1989 r. dla potrzeb edukacji zdrowotnej w szkole przez pedagogdéw
brytyjskich®. Nalezy ona do grupy technik projekcyjnych. Technika ,,Narysuj i napisz” jest
bardzo czesto wykorzystywana w badaniach dzieci w wieku 4-12 lat, zarowno zdrowych, jak
i chorych. W Polsce jest ona zalecana dla uczniéw klas II Iub III w badaniu klimatu
spotecznego klasy w ramach autoewaluacji w szkotach promujacych zdrowie.

Technika ,,Narysuj i opowiedz” polega na tym, ze dziecko wykonuje rysunek na zadany
temat, a nastgpnie opowiada nauczycielowi, co narysowato (opisuje rysunki, nazywa ich
poszczegolne clementy). Nauczyciel podejmuje rozmowe z dzieckiem, poglebia temat,
,,dopytuje” oraz notuje informacje podane przez dziecko na odwrocie rysunku lub osobnej
kartce. Istota tej techniki jest rozmowa z dzieckiem, a jego rysunek jest pretekstem do tej
rozmowy. Stanowi on jednak niezbedny element calego badania i nie mozna z niego
zrezygnowacé. Dziecko moze narysowac to, O chce, ile chce i tak, jak umie; nie jest wazne,
czy rysunek jest tadny. Technika ta pozwala dzieciom wyrazi¢ swoje uczucia, spostrzezenia i
wyobrazenia na rozne tematy, czasami trudne i drazliwe. Dzigki jej zastosowaniu nauczyciele
mogg poznac, w jaki sposob dzieci interpretuja otaczajacy je §wiat i doswiadczenia, takze te
zwigzane z przedszkolem.

Wiaczenie techniki ,,Narysuj i opowiedz” do autoewaluacji w PPZ, jako elementu badania
klimatu spolecznego w przedszkolu, jest uzasadnione potrzebg pytania dzieci o opinie w
sprawach, ktore ich dotycza, 1 brania pod uwage tych opinii. Technika ta zaliczana jest do
grupy tzw. uczestniczacych metod badawczych. Ze wzgledu na specyfike rozwoju
(poznawczego, emocjonalnego, spotecznego) dzieci w wieku przedszkolnym badanie za
pomocy tej techniki ma pewne ograniczenia. Dzieci koncentrujg si¢ na ,tu 1 teraz”. Na to, CO
rysuja i opowiadaja w czasie badania, ma wplyw wiele czynnikdw (np. samopoczucie i
nastroj dziecka, zdarzenie w danym dniu w domu lub w przedszkolu, pogoda, sposdb
badania). Wyniki badania w réznych dniach moga si¢ roézni¢. Niezbedne jest dobranie
odpowiedniego czasu 1 miejsca badania oraz dokladne przestrzeganie instrukcji jego
przeprowadzania.

Instrukcja badania klimatu spolecznego w grupie przedszkolnej za pomocg
techniki ,,Narysuj i opowiedz”

Cel badania: zbadanie, jak dzieci postrzegaja to, co si¢ dzieje w ich przedszkolu — co w nim
lubig (co si¢ im w nim podoba), a czego w nim nie lubia (co si¢ im w nim nie podoba).
Wyniki tego badania umozliwig identyfikacje korzystnych i niekorzystnych elementow
klimatu spotecznego w grupie przedszkolnej oraz poznanie dotychczas nieujawnionych
problemoéw, ktére moga by¢ rozwigzane (np. odrzucenie dziecka przez réwiesnikow,
zachowania agresywne).

Temat: Co lubie i czego nie lubig w moim przedszkolu?

Badane osoby: dzieci w wieku 5 i/lub 6 lat (co najmniej 75% grupy).

2 T. Williams, N. Wetton, A. Moon (1989): A way in: Five key areas of health education. London, United
Kingdom Health Education Authority.
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Osoba przeprowadzajaca badanie i analize wynikéw: badanie przeprowadza nauczyciel
wychowania przedszkolnego prowadzacy dang grupe dzieci. Mozna rozwazy¢ sytuacje, w
ktorej badanie przeprowadza inna osoba, ale znajaca dzieci i dobrze im znana.

Pomaoce potrzebne do wykonania badania:

e dla dzieci: kredki, otowki, biate kartki A4, maskotka, ktorej dzieci nie znaja, w roli
nowego kolegi (nowej kolezanki) — bohatera (bohaterki) opowiesci przewodniej
(fakultatywnie). Mozna tez wykorzysta¢ lubiane/wybrane przez dzieci znane im maskotki.

e dla osoby przeprowadzajacej badanie: kartki/dtugopis/otdéwek do notowania wypowiedzi
dzieci, ewentualnie dyktafon (dost¢pny takze w formie bezptatnej aplikacji na smartfonie)
do ich nagrywania (po uzyskaniu zgody rodzicOw na nagranie).

Zalecana organizacja badania®:

1. Badanie powinno si¢ odby¢ w dwoch cze$ciach roztozonych w kolejnych dwéch
tygodniach:

e cze$¢ pierwsza (pierwszy tydzien): Co lubie w moim przedszkolu?
e Cze$¢ druga (drugi tydzien): Czego nie lubie w moim przedszkolu?

2. Badanie powinno by¢ przeprowadzone w malych zespolach dzieci (nie wigkszych niz 4—
5 osob). W tym czasie pozostate dzieci mogg si¢ bawi¢ samodzielnie Iub uczestniczyé w
innych zajeciach (zorganizuj prace tak, aby zapewni¢ pozostalym dzieciom wiasciwg
opieke). Jednego dnia nalezy przeprowadzi¢ badanie jednego zespotu. Praca w matych
zespolach pozwala na zindywidualizowanie podejscia do kazdego dziecka, poswigcenie
kazdemu odpowiedniej ilosci czasu oraz uniknigcie tloku i czekania przez dzieci na
rozmowg¢ z nauczycielem.

3. Badanie powinno odbywac si¢ w ,,typowym” dniu zaj¢¢ przedszkolnych, w ktorym nie
poprzedzaly go emocjonujace, nowe lub trudne dla wigkszosci dzieci zajecia/zdarzenia.
Nalezy unika¢ badania w danym dniu dzieci, u ktorych wyczuwamy zty nastrdj, niechgé
do wykonania zadania. Badanie moze si¢ odby¢ rano lub po potudniu zaleznie od decyzji
nauczyciela.

4. Nalezy przewidzie¢ odpowiedni czas na przeprowadzenie badania, tak aby nauczyciel
mogl poswieci¢ kazdemu dziecku z badanego zespotu swoja uwage. Badanie powinno
trwac tyle czasu, ile dzieci potrzebuja (kazde pracuje w innym tempie).

Sposob przeprowadzania badania

Wprowadzenie poprzedzajgce obie czesci badania

Dzieciom z catej grupy opowiedz nast¢pujacg historyjke: Wyobrazcie sobie, ze do naszego
przedszkola przyszed! nowy kolega/kolezanka — jesli chcesz, pokaz maskotke, pozwol
dzieciom przywita¢ si¢ z nig. Chciatby bardzo dowiedzie¢ sig, co sie dzieje w naszym
przedszkolu. Sprobujemy mu o tym opowiedzie¢ za pomocq rysunkow. Co wy na to?
Zapowiedz dzieciom, ze bedg wykonywac te prace w matych zespotach w kolejnych dniach
tygodnia.

Uwaga! Przed badaniem nie nalezy rozmawia¢ z dzie¢mi na temat tego, co dzieje si¢ w ich
grupie, przypominaé, czym si¢ zajmowaly, jakie obowigzujg zasady itd., aby nie sugerowaé
dzieciom tego, co mogg narysowac.

¥ W projektowaniu badania pilotazowego korzystano z konsultacji mgr Magdaleny Milczewskiej z Wydziahu
Pedagogicznego Uniwersytetu Warszawskiego. W obecnej instrukcji uwzgledniono do$wiadczenia i propozycje
nauczycielek z 10 przedszkoli, w ktorych przeprowadzono badania pilotazowe.
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Pierwsza czesé badania: Co lubie w moim przedszkolu?

1. Popro$ dzieci z zespotu, aby usiadly przy stole (w odpowiedniej odlegtosci od siebie).
Przypomnij im historyjk¢ o nowym koledze/kolezance. Powiedz, ze ta osoba bardzo
chciataby wiedzieé, co dzieci lubig w przedszkolu, co si¢ im w nim podoba.

2. Daj kazdemu, kredki, otowek i biatg kartke formatu A4. Podaj instrukcj¢ do rysunku:

Pomyslcie tym, co lubicie w naszym przedszkolu, co wam sie w nim podoba, i narysujcie
to na kartce. Wyjasnij, ze dzieci mogg narysowac: osoby, rzeczy, zdarzenia, to, co lubig
robi¢, to z kim lubig przebywac, robi¢ co$. Zache¢¢ dzieci do rysowania. Popros$, aby
pracowaty samodzielnie, W Ciszy, nie porozumiewaly si¢ z innymi dzie¢mi i nie zagladaty
do ich rysunkow.
Uwaga! Moze si¢ zdarzy¢, ze dziecko powie, ze nie ma niczego, co lubi w przedszkolu
(co mu si¢ podoba). Zache¢¢ je do zastanowienia si¢ i narysowania, ale gdy nie wykona
rysunku, nie podpowiadaj i nie naciskaj, zaakceptuj to. Sprobuj porozmawiac z dzieckiem.
Zr6b odpowiednia notatke. Jesli dziecko chciatoby wykonaé rysunek innego dnia, pozwol
mu na to.

3. Popro$ dzieci, ktore skonczylty swodj rysunek, aby kolejno (pojedynczo) podchodzity do

ciebie i opowiedzialy ci, co na nim narysowaly (Jak skonczysz, przyjdz do mnie i
opowiedz mi o tym, co narysowatas(-tes). Jesli jakies inne dziecko bedzie juz ze mng
rozmawiaé, poczekaj na swojq kolej). W czasie opowiadania przez dziecko tresci rysunku
postaraj si¢ — na tyle, na ile pozwoli na to dziecko i czas — pogl¢bi¢ poruszany przez nie
temat. Mozesz np. zacheci¢ do rozwinigcia tematu, dopyta¢ o pewne kwestie, nawet jesli
nie ma ich na rysunku. Zdarza si¢, ze rysunek jest ,,ubogi”, zawiera niewiele elementow,
ale w rozmowie dziecko podaje wiele informacji. Zanotuj dokladnie to, co mowi
dziecko (bez wtasnej interpretacji i uzupetnien), na odwrocie rysunku lub osobne;j kartce.
Nie notuj na rysunku, aby go nie ,,psu¢”!. Wytlumacz dziecku, Zze notatki sg potrzebne,
zeby lepiej zapamigtac to, o czym ono méwi (7o, co mowisz, jest dla mnie wazne, dlatego
— jesli pozwolisz — zapisze to). Jesli uznasz, ze istnieje potrzeba kontynuowania rozmowy,
wr6¢ do niej w innym, sprzyjajacym dla siebie i dziecka, czasie (innego dnia, na
podworku, podczas ubierania si¢ w szatni itp.). Zdarza si¢, ze samo dziecko wraca do
swojej pracy nastgpnego dnia i chcialoby co$ uzupelni¢ w rysunku lub co$ jeszcze
powiedzie¢. Pozwdl mu na to i dopisz to, CO powiedziato.
Uwaga! Przydatng metoda moze by¢ nagranie opowiadania dzieci na dyktafon, a
nastepnie odstuchanie 1 zapisanie tej wypowiedzi. Ulatwia to rozmowe¢ z dzieckiem,
skupienie si¢ na tym, co mowi, jak si¢ zachowuje. W przypadku tym bezwzglednie
konieczne jest uzyskanie zgody rodzicow na piSmie na nagrywanie opowiadania
dziecka. Dziecko powinno by¢ o tym takze poinformowane (7o, co mowisz, jest dla
mnie wazne, dlatego — jesli pozwolisz — nagram to).

4. Podzigkuj kazdemu dziecku za prace (jesli na wstepie wykorzystana byta maskotka, w
tym momencie mozna jej uzy¢ ponownie). Podkresl, ze wazne jest, zeby wiedzie¢, co
dziecko lubi w przedszkolu. Pod notatkg przedstawiajaca tres¢ opowiadania dziecka,
zapisz ewentualnie dodatkowe uwagi, obserwacje, jesli uznasz, ze jest taka potrzeba.

5. Przejrzyj sporzadzone danego dnia rysunki i notatki. Uporzadkuyj je, uzupeknij, jesli co$
nie zostato zapisane.

Druga czes¢é badania: Czego nie lubie w moim przedszkolu?

1. Popro$ dzieci z zespotu, aby usiadly przy stole (w odpowiedniej odlegtosci od siebie) |
przypomnij im historyjk¢ o nowym koledze (nowej kolezance). Powiedz, ze tym razem ta
osoba bardzo chciataby wiedzie¢, czego dzieci nie lubia w przedszkolu, co im si¢ w nim
nie podoba.

Dalej postegpuj tak samo jak w pierwszej czesci badania (ponizej pkt 2-5 zapisano w skrocie):
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2. Rozdaj przybory do wykonania rysunku, podaj instrukcje do rysunku (Pomysicie o tym,

czego nie lubicie w naszym przedszkolu, co wam sie w nim nie podoba, i narysujcie to na

kartce).

Uwaga! Moze si¢ zdarzy¢, ze dziecko powie, ze nie ma niczego, czego nie lubi w

przedszkolu (co mu si¢ nie podoba). Zach¢¢ je do zastanowienia si¢ i narysowania, ale

gdy nie wykona rysunku, nie podpowiadaj i nie naciskaj, zaakceptuj to. Sprobuj

porozmawia¢ z dzieckiem. Zréb odpowiednig notatke. Jesli dziecko chciatoby wykonad

rysunek innego dnia, pozwo6l mu na to.

Porozmawiaj z dzieckiem o jego rysunku (zapisz/nagraj jego wypowiedz).

4. Podzigkuj dziecku za prace. Podkresl, ze wazne jest, zeby wiedzie¢, czego dziecko nie
lubi w przedszkolu, bo mozna sprobowac¢ to zmienic.

5. Przejrzyj rysunki i zapiski, uporzadkuj je, uzupeij notatki, jesli co$ nie zostato zapisane.

w

Sposob opracowania wynikow badania

Kluczowym punktem badania za pomoca techniki ,,Narysuj i opowiedz” jest ROZMOWA z
dzieckiem, do ktorej wstepem (przyczynkiem, pretekstem) jest jego rysunek. Dlatego analizie
nalezy podda¢ tresci notatek z tej rozmowy, a nie rysunek (zdarza si¢, ze moze go nie by¢,
rysunek moze by¢ trudny do rozszyfrowania). Przyktady rysunkéw dzieci i zapisow ich
opowiadania przedstawiono na kolejnych stronach.

Podane przez dzieci tresci (wskazniki) nalezy uporzadkowaé, kwalifikujac je do
odpowiednich kategorii odpowiadajacych wymiarom klimatu spotecznego. Wymiary, ktére
pojawiaja si¢ najczesciej, to: (1) Samopoczucie i atmosfera w przedszkolu, (2) Osoby doroste
i relacje z nimi, (3) Dzieci i relacje migdzy nimi, (4) Rzeczy, (5) Aktywnosci, (6) Jedzenie i
picie (7), Pomieszczenia, wyposazenie i teren przedszkola. Przyktady tresci (wskaznikow)
zakwalifikowanych do poszczegdlnych wymiaréw w podziale na pozytywne — to, co dzieci
lubig w przedszkolu, i negatywne — to, czego nie lubig w przedszkolu, zamieszczono w tabeli
3.

Wyniki badania nalezy wpisa¢ do Arkusza zbiorczego dla standardu drugiego: badanie
klimatu spotecznego w grupie przedszkolnej technikq ,, Narysuj i opowiedz” (Zatacznik 1Ib).
Instrukcja wypetnienia arkusza i jego wzor znajdujg si¢ w rozdziale 5 (Standard drugi).

Wykorzystanie wynikow

Informacje zdobyte za pomocg techniki ,,Narysuj i opowiedz” mogg by¢ wykorzystane do
identyfikacji korzystnych i niekorzystnych sytuacji i zdarzen, ktére wplywaja na
samopoczucie dzieci i klimat spoleczny w grupie przedszkolnej. Technika ta pozwala
jedynie na orientacyjng ocene tego klimatu. Szczegdlng uwage nalezy zwrdci¢ na te
wypowiedzi dzieci, ktore dotycza tego, czego nie lubig one w przedszkolu.

Uzyskane dane mozna wykorzysta¢ takze w diagnozie przedszkolnej (szczegdlnie w czesci
dotyczacej umiejetnosci spotecznych i emocjonalnych poszczegdlnych dzieci). Moga one
stanowi¢ podstawe do planowania pracy wychowawczej 1 dydaktycznej z dzieémi,
indywidualnej pomocy dzieciom, wspolpracy z rodzicami.
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CO LUBIE W MOIM PRZEDSZKOLU? Przyktady rysunkéw i ich opiséw

. 4 e ¥

Lubie:

* ¢wiczenie z szarfg 1 z pania,
zabawe z dzie¢mi,

» zabawe zabawkami,

* ksigzki.

Lubi¢ swoja panig, tez lubi¢ inne
panie.

Lubi¢ Karinke¢. Lubi¢ si¢ z nig bawié¢
na podworku. Lubig tez Laurg.
Lubig¢ nasz ogrdd, jest kolorowy i
zielony.

Lubig przychodzié, bo jest tu fajnie,
dobrze si¢ czujg i si¢ $mieje. Bo w
przedszkolu nie jest nudno.

Uczg si¢ tu rdznych rzeczy z pania.
Sa zwierzgta.

Mamy czg¢sto wycieczki,
wychodzimy.

Tu jest mito.

,\ S W ¥
Q‘\ N —~ ST Lubie Oliwiera, Adasia i jeszcze
R T Y o lubie innych.
e il B j/ il AL : Lubi¢ bawi¢ si¢ Lego z kolegami.
‘ /4 N Lubie tu by¢, nie chce i$¢ do domu.
5. \ e\ 0 / L0 Lubi¢ dyzurowac, zjada¢ obiad i
/»\ \m_/,)‘ o \*‘\T"/'l/k > g ‘\‘ kanapki z nasza rzezucha.
l‘ X Wi z\,{_,,.*,”\\ \"7,"’ )
l‘/</?‘ < i N “/ i —— At T
| " . \
N\
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Lubig:

* uktada¢ z klockow,

* ogladac¢ ksiazki,

* bawi¢ si¢ razem z pania,
* kolezanki.

Lubig, jak ciocie mnie ucza.

Lubi¢ my¢ zgby.

Lubig si¢ bawic.

Lubie pomagac¢ cioci nakrywa¢ do
obiadu.

Lubig ciocie — przytula¢ si¢ do nich.
Lubig¢ chodzi¢ na spacer.

Lubi¢ bawic¢ si¢ z Gabrysig, Lilianka,
Kinga, Anig w piaskownicy.

Lubie, bo nie jestem sama.

Jest wesolo.

Lubieg, bo ciocie ciggle cos

wymyslaja.

To jest Mikotaj, mysia i ja, a ten dom
to przedszkole. Lubi¢ Lego i
Mikotaja, bo razem si¢ bawimy.
Lubie nasze przedszkole, bo tu jest
plastelina, jest podworko i si¢ dzieci
wiasnie bawia na podworku. Na
gorze jest pan Tadeusz, ktéry nam
naprawia telewizor i szafki.



CZEGO NIE LUBIE W MOIM PRZEDSZKOLU? Przyktady rysunkéw i ich opisow
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Nie lubi¢ w przedszkolu, jak otwiera
si¢ tazienke i jak ktores z dzieci
krzyczy. Nie lubig, jak si¢ bija i nie
lubi¢ kaszy, gdzie jest truskawka, bo
kasza jest niedobra.

Nie lubig, jak razi mnie stonce, bo
bola mnie oczy.

Nie lubig si¢ kidcic i bi¢, a czegsto mi
si¢ to zdarza, bo mnie denerwuja.
Nie lubie, jak jest woda na placu
zabaw, bo wtedy tam nie idziemy.
Nie lubi¢ pierogow jes¢.

Nie lubig, jak chtopaki sobie robig
,.kreciotki” z klockdéw, bo nie mam
nikogo do zabawy i potem si¢ nudzg.
Tutaj sa te ,,kreciotki” (chlopiec
wskazuje rysunek), a tutaj ja —
smutny. Bo oni tak krecg 1 kreca i
ktory ,.kreciotek si¢ przewroci, to
odpada, a ktory nie, to wygrywa.

A ta zabawa jest nudna.
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Ja nie lubie, jak pani krzyczy, nie
lubig, jak mam ,,czerwone miny”
(smutne minki na tablicy ,,jacy
jestesmy”) i jak siedze na krzesetku,
bo na przyktad si¢ bij¢ z Karolem.
Bo ja nie lubig kar.

Nie lubig, gdy Zuzia na mnie
krzyczy. Nie lubi¢ tez, gdy dzieci si¢
boja, bo ktos krzyczy, np. kolezanka.

Nie lubig¢ lezakowac.

Nie lubie, kiedy kto$ si¢ nie chce
dzieli¢ zabawkami.

Nie lubi¢ zadan w elementarzu,
czytania.



Tabela 3. Przyktady tresci (wskaznikow) zawartych w notatkach z rozméw z dzie¢mi zakwalifikowanych do poszczegdlnych wymiarow
Liczba dzieci w grupie: 18 Liczba dzieci zbadanych: 16

Grupa dzieci w wieku 6 lat

A. Co dzieci lubia w przedszkolu?

B. Czego dzieci nie lubia w przedszkolu?

Wymiary Co im si¢ w nim podoba? Co im si¢ w nim nie podoba?
klimatu spolecznego Tresci (wskazniki) zawarte w notatkach z rozmow z dzie¢mi LICZba, Tresci (wskazniki) zawarte w notatkach z rozméw z dzie¢mi LICZba,
wskazan wskazan
1. Samopoczucie Dobre samopoczucie, zgoda 9
i atmosfera w Jest wesoto, mito, fajnie, dobrze si¢ tu czuje 5
przedszkolu Jestem tu szczesliwa 1
Usmiechnigte nauczycielki 10 Gdy nie ma pani z mojej grupy (jest inna) 3
Pan konserwator 3 Gdy pani jest smutna 2
2. Osoby doroste ielki kochane, rozmawiaja mozna si 2 Jak pan z jezyka angielskiego jest smutn dy jestesm
i relacje z nimi Nauczyc’1e i pomocne, koc , wiaja ¢ ak p - jezy g 20 ] y, gdy j y 1
przytuli¢ 1 niegrzeczni
Panie z kuchni
Zabawy z kolezankami i kolegami 14 Kt6tnie z rowiesnikami, bicie 8
3. Dzieci i relacje Krzyk i hatas innych dzieci 7
miedzy nimi Przepychanie w szatni i ubieranie 4
Zty humor i zto$¢é 3
Ksiazki 9 Drewniane klocki, bo maja drzazgi 1
Klocki lego i inne 7 Rekawiczki 1
4. Rzeczy - -
(zabawki, sprzety) Misie, lalki 6
’ Samochody 2
Kredki, olowek 2
Stuchanie muzyki, tance 9 Odpoczynek na dywanie, lezakowanie, odpoczynek przy 7
Lepienie z plasteliny, ¢wiczenia, rysowanie 6 muzyce
5. Aktywnosci Zabawy konstrukcyjne 4 Praca w ksigzce 3
(zajecia, zabawy) Dyzury, podlewanie kwiatkow, sprzatanie 3 Gdy nie mozna si¢ bawi¢ na podworku :i
Zabawa na podworku, biegi, wyScigi, gra w pitke 2 Zajecia z tanca 1
Gotowanie z pania 2 Mycie zebow
Nalesniki, warzywa, kotlet schabowy, frytki z marchewka, 7 Pomidory, fioletowa kapusta, kasza z truskawkami, zupa 1
L pierogi, surowka z marchewki, kanapki z naszg rzezucha pieczarkowa, grochowa, mleczna, kanapki z twarogiem
6. Jedzenie i picie Koktar ,
oktajl, budyn czekoladowy 3
Pyszne obiady 3
7. Pomieszczenia, Kolorowy, duzy dywan 1 Szatnia za mata 7
wyposazenie i teren | Zielony ogrod 3 Za mato zabawek w ogrodzie 4
przedszkola Toalety za mate 3
8. Inne Zwierzgta w przedszkolu 3
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4. Standard pierwszy

Koncepcja pracy przedszkola, jego organizacja i struktura
sprzyjaja realizacji dlugofalowych, zaplanowanych dzialan
dla wzmacniania zdrowia dzieci, pracownikow i rodzicow dzieci

Punktem wyjécia do wdrazania kazdego programu jest tworzenie warunkéw, ktore
umozliwig osigganie zalozonych celow. Dotyczy to szczegdlnie promocji zdrowia, ktéra
obejmuje szeroki zakres dzialan, ktore powinny by¢ kontynuowane przez diugi czas.
Konieczne jest takze, aby wszyscy pracownicy przedszkola i wigkszos¢ rodzicow poznali i
zrozumieli koncepcje przedszkola promujacego zdrowie.

Wymiary i wskazniki do ich oceny

W standardzie pierwszym wyodrebniono cztery wymiary:

1. Uwzglednienie promocji zdrowia w dokumentach oraz w pracy i zyciu przedszkola.

2. Struktura dla realizacji programu przedszkola promujacego zdrowie.

3. Szkolenia, systematyczne informowanie oraz dostgpnos¢ informacji na temat koncepcji
przedszkola promujacego zdrowie.

4. Planowanie i ewaluacja dzialan w zakresie promocji zdrowia oraz ich dokumentowanie.

W ramach kazdego z wymiaréw wyrdzniono 3-5 wskaznikow. Wskazniki te — Wyrazone W
postaci stwierdzen — okreslaja cechy, ktore sa przedmiotem oceny w danym wymiarze.
Wymieniono je w Arkuszu zbiorczym dla standardu pierwszego (Zatacznik ).

Metody badania i narzedzia

1. Do metod badania stopnia osiggania standardu pierwszego naleza: obserwacja, analiza
dokumentoéw, wywiad oraz badanie ankietowe (cz¢$¢ A ankiety). Wymieniono je w
nawiasie przy kazdym wskazniku w Arkuszu zbiorczym dla standardu pierwszego
(Zatacznik 1). W ustalaniu oceny danego wskaznika nalezy wzia¢ pod uwage wszystkie
wymienione metody.

2. Arkusz zbiorczy dla standardu pierwszego (Zatacznik I) wypeliony wedtug podanej nizej
instrukcji.

Instrukcja wypelniania Arkusza zbiorczego dla standardu pierwszego
(Zalacznik I)

Osoby wypelniajace arkusz

Arkusz wypelniaja osoby, ktore dokonaty oceny pierwszego standardu. Ostateczna wersja
arkusza powinna by¢ przedyskutowana i uzgodniona zespotowo wspoélnie z koordynatorem
ds. promocji zdrowia.

Przygotowanie danych

Zgromadz wszystkie dane niezbedne do oceny wskaznikdw, w tym takze ankiety dla trzech
grup badanych z procentowym rozktadem kategorii odpowiedzi na poszczegdlne stwierdzenia
w czesci A ankiety.

Sposob wypelniania arkusza

1. Przeczytaj kolejno kazdy wskaznik w kolumnie 1. Zwrdé¢ uwage na to, ze niektore
wskazniki sg ztozone: zawieraja kilka elementéw. W ustalaniu oceny wez pod uwage
wszystkie te elementy.
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2. Ocen kazdy wskaznik w czteropunktowej skali, zakreslajac wtasciwg cyfr¢ w kolumnie 2:
e 5 pkt — stan pozadany (,,optymalny”), nie wymaga korekty, uzupelnien, zmian,

poprawy, jest to ,,mocna” strona przedszkola,

e 4 pkt — niewielkie zastrzezenia w stosunku do stanu pozgdanego, niezbedna niewielka
korekta/poprawa,

e 3 pkt — wyrazne zastrzezenia w stosunku do stanu pozadanego, niezbedna duza
korekta/poprawa,

e 2 pkt — brak lub niesatysfakcjonujgcy stopien osiggania danego wskaznika, konieczna
bardzo duza korekta/poprawa, jest to ,,staba” strona przedszkola.

Uwagi:

e W przypadku, gdy we wskazniku zalecono wykorzystanie analizy dokumentu,
wywiadu lub obserwacji, dokonaj oceny subiektywnej, zastanawiajac si¢, czy i w
jakim stopniu aktualny stan odbiega od pozadanego, czyli 5 punktow.

e W przypadku, gdy we wskazniku zalecono wykorzystanie odpowiedzi na pytania
ankiety, zsumuj odpowiedzi tak i raczej tak dla danego stwierdzenia i przyjmij
nastepujaca zasade ich przeliczania na punkty:

— 91-100% =5 pkt
— 75-90% =4 pkt
— 60-74% =3 pkt
— 59% i mniej = 2 pkt

Przy niektorych wskaznikach trzeba wzig¢ pod uwage odpowiedzi z ankiety dwoch

lub wiecej grup (np. nauczycieli i pracownikow niepedagogicznych). W takim

przypadku wynik nalezy usredni¢ i1 zaokragli¢ do pelnej liczby punktow.

3. Jezeli aktualny stan odbiega od pozadanego, tzn. oceny 5 pkt, w kolumnie 3 wpisz to, co

wymaga poprawy.

4. W podsumowaniu wynikow w standardzie pierwszym:

e oblicz $rednig liczbe punktéw z jednym miejscem po przecinku dla kazdego wymiaru i
wpisz ja w kolumnie b,

e przeanalizuj zapisy z kolumny 3 1 spos$rdd zapisanych elementéw wymagajacych
poprawy wybierz te, ktorych poprawa jest pilna 1 mozliwa w sytuacji waszego
przedszkola. Wpisz je w kolumnie c,

e oblicz $rednig liczbe punktow z jednym miejscem po przecinku dla catego standardu
(na podstawie $rednich z poszczegdlnych wymiarow),

e wybierz problem priorytetowy (tzn. wymagajacy rozwigzania w najblizszym czasie)
sposrod elementow, ktorych poprawa jest pilna i mozliwa (kolumna c), i zapisz go. W
wyborze problemu priorytetowego powinien uczestniczy¢é caly zespdt promocji
zdrowia wraz z koordynatorem.

Uwaga!

Po wypelieniu arkusza przeczytaj uwaznie to, co zostalo w nim zapisane, i zastanow sig:

e czy oceny przy wszystkich stwierdzeniach sa obiektywne, czy nie sq zawyzone,

e czy dane w odsetkach przy matej liczbie badanych oséb zostaly wlasciwie
zinterpretowane,

e czy co$ nie zostalo pominiete,

e co mozna by jeszcze zrobi¢, aby poprawi¢ funkcjonowanie przedszkola w zakresie tego
standardu.
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Dodatkowe uwagi dotyczace niektorych wymiarow i wskaznikow

Dokonanie oceny stopnia osiggania standardu pierwszego wymaga od zespotu ewaluacyjnego
dobrej znajomosci koncepcji promocji zdrowia i PPZ. Autoewaluacja jest okazjg do
przypomnienia sobie zasad tworzenia takiego przedszkola. Nizej wyjasniono niektore
wskazniki.

Ad. Wymiar 2. Struktura dla realizacji programu przedszkola promujacego zdrowie

c) Dyrektor wspiera dziatania w zakresie promocji zdrowia. Jednym z podstawowych

warunkow tworzenia PPZ jest dobra znajomos¢ jej koncepcji przez dyrektora przedszkola,

jego przekonanie o korzysciach ptyngcych z takiego podejScia oraz rzeczywiste

zaangazowanie w te dzialania. Najkorzystniej jest, gdy role¢ koordynatora ds. promocji

zdrowia pelni dyrektor lub jego zastepca (jesli jest powotany). Jesli dyrektor przedszkola nie

petni tej funkcji, dokonujac oceny tego wskaznika, nalezy zastanowic si¢ had odpowiedziami

na nastepujace pytania:

e jakie sa formy wspierania koordynatora i zespolu promocji zdrowia przez dyrektora
przedszkola?

e jakie sg oczekiwania co do uczestnictwa dyrektora w realizacji dziatan, w jakim stopniu
oczekiwania te sg spetniane i co nalezatoby zmieni¢ w tym zakresie?

d) Protokét z kontroli stacji sanitarno-epidemiologicznej. Przyje¢to zatozenie, ze w Polsce
zdecydowana wigkszo$¢ przedszkoli jest zlokalizowana w odpowiednich budynkach, posiada
wyposazenie 1 warunki higieniczno-sanitarne zgodne z obowigzujacymi przepisami i
normami. Pracownicy powiatowych stacji sanitarno-epidemiologicznych  dokonuja
systematycznych (co 1-2 lata) kontroli w tym zakresie. Z tego powodu w standardach PPZ (w
odroznieniu od SzPZ) nie uwzgledniono standardu dotyczacego srodowiska fizycznego
przedszkola. W arkuszu zbiorczym dla standardu pierwszego zamieszczono jednak jedno
stwierdzenie dotyczace wynikow ostatniej kontroli stacji sanitarno-epidemiologicznej. Nalezy
zapozna¢ si¢ z protokotem z tej kontroli i sprawdzi¢, czy odnotowano w nim jakie$
nieprawidlowos$ci, Czy zostaly one usunigte 1 czy stacja, zgodnie z obowigzujacymi
przepisami, zostata 0 tym poinformowana. Nalezy takze zwroci¢ uwage na to, czy aktualnie
nie ma jakich§ nieprawidtowosci i potrzeb dotyczacych terenu przedszkola, budynku,
pomieszczen, wyposazenia, organizacji zaje¢, jadtospisow, ktore wymagaja podjecia dziatan.
W przypadku ich stwierdzenia uwagi na ten temat nalezy wpisa¢ w kolumnie 3 przy tym
stwierdzeniu (element wymagajacy poprawy).

Ad. Wymiar 4. Planowanie i ewaluacja dzialan w zakresie promocji zdrowia
Podstawowym elementem dziatan w PPZ, podobnie jak w SzPZ, jest planowanie 1 ewaluacja
dzialan. Jest to warunek ich skutecznosci. Z tego powodu przedszkola ubiegajace si¢ o
nadanie Krajowego Certyfikatu Przedszkole Promujgce Zdrowie sg proszone o dotaczenie do
wniosku prawidlowo skonstruowanego planu dziatan dla rozwigzania wybranego przez nie
problemu priorytetowego. Doswiadczenia wskazujg, ze wiele szkot 1 przedszkoli ma trudnosci
w prawidtowym konstruowaniu planow.

Zasady konstruowania planow dziatan i ich ewaluacji opisano w czgséci pierwszej poradnika,
w rozdziale 5.2.2. Przed dokonaniem oceny trzech wskaznikow wymienionych w Arkuszu
zbiorczym dla standardu pierwszego (Zalacznik I, wymiar 4) nalezy zapoznaé si¢ z tymi
zasadami 1 odwotywac si¢ do nich w czasie analizy planow 1 raportow z ewaluacji. Dotyczy to
szczegoblnie nizej wymienionych wskaznikow:

b) Zapisy planow dzialan i ich ewaluacji sq zgodne 7 zasadami przyjetymi w PPZ.
Analizujac plany dziatan z ostatnich 3 lat, nalezy sprawdzic:
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e czy planowanie bylo poprzedzone diagnoza?

e czy uwzgledniono dwie czgsci planu: wstepng i plan dziatan (,,wlasciwy’?)

e czy problem priorytetowy jest sformutowany prawidtowo i czy wynika z diagnozy?

e czy jest spojnos¢ miedzy problemem priorytetowym, celem dziatan i1 kryterium sukcesu?

e czy w planie uwzgledniono wszystkie wymagane elementy, takze te dotyczace
zaplanowania ewaluacji?

W ocenie plandbw mozna wykorzysta¢ ,List¢ kontrolng do analizy wybranych elementow

planu dziatan” (patrz czegs¢ 1, rozdz. 5.2.5).

c) W ostatnich 3 latach sporzgdzono raporty z ewaluacji procesu i wynikow dziatan w
zakresie promocji zdrowia zgodne z zasadami przyjetymi w PPZ. W dziataniach w zakresie
promocji zdrowia zwraca si¢ szczegdlng uwage na ewaluacje, czyli sprawdzanie, czy
osiagnieto ustalony cel, czy zrealizowano zaplanowane zadania. Przedszkola podejmuja
bardzo wiele dzialan bez sprawdzania, jakie sg ich efekty. Nie jest zatem wiadomo, jakie sa
wyniki wysitkéw oraz czasu poswieconego na te dzialania przez wiele osob. Nalezy
sprawdzi¢ w dokumentacji zespotu promocji zdrowia:

e czy s3 raporty z ewaluacji dziatah podejmowanych w przedszkolu w ostatnich 3 latach?

e czy sporzadzono je zgodnie z ustalonymi zasadami?

Warto tez zastanowi€ si¢, czy raporty z ewaluacji zostaly zaprezentowane pracownikom i
rodzicom dzieci, i czy stanowity one podstawe¢ do planowania dalszych dziatan.
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ARKUSZ ZBIORCZY DLA STANDARDU PIERWSZEGO Zalacznik 1
S e . Ocena Elementy wymagajace popraw
Wymiary i wskazniki (stan pozadany, ,,optymalny”) (punkty) (jesli aktualny stan ogbie)éa og pjc?za,d[a)mggo, c);yli oceny 5)
1 2 3
1. Uwzglednienie promocji zdrowia w dokumentach oraz w pracy i zyciu przedszkola
a) W koncepcji pracy przedszkola (lub w dokumencie o innej nazwie) zapisano,
ze: przedszkole realizuje program PPZ; nalezy on do priorytetdéw; promocja
: T o . 5 4 3 2
zdrowia dotyczy dzieci i pracownikdw; zapis jest zgodny z przyjeta w Polsce
koncepcja PPZ (Analiza dokumentu)
b) Pracownicy przedszkola i rodzice maja poczucie, ze zdrowie i dobre 5 4 3 2
samopoczucie jest wazng sprawg w przedszkolu (Ankieta N, Pn, R — pyt. 1)
c) Pracownicy przedszkola uwazaja, ze w przedszkolu sg podejmowane dziatania 5 4 3 2
na rzecz promocji ich zdrowia (Ankieta N, Pn — pyt. 3)
2. Struktura dla realizacji programu przedszkola promujacego zdrowie
a) W zespole promocji zdrowia sg przedstawiciele: dyrekcji, N, Pn, R; zadania 5 4 3 2
zespotu sformutowano na pismie (Analiza dokumentu, wywiady)
b) Koordynator ds. promocji zdrowia zostal powotany przez dyrektora w
porozumieniu z zespotem promocji zdrowia; zadania koordynatora |5 4 3 2
sformutowano na pi$mie (Wywiad z koordynatorem, analiza dokumentu)
c) Dyrektor przedszkola wspiera dziatania w zakresie promocji zdrowia 5 4 3 2
(Wywiady, obserwacje)
d) W protokole z ostatniej kontroli stacji sanitarno-epidemiologicznej nie
odnotowano nieprawidtowosci lub zostaty one usunigte i stacja zostataotym | 5 4 3 2
poinformowana (Analiza protokotu, obserwacja)
3. Szkolenia, systematyczne informowanie i dostepno$é¢ informacji na temat koncepcji przedszkola promujacego zdrowie
a) Dyrektor przedszkola i cztonkowie zespotu promocji zdrowia uczestniczyli w
szkoleniu(-ach) na temat PPZ w ostatnich 2 latach (Wywiady, analiza|5 4 3 2
dokumentow)
b) Zorganizowano wewnetrzne szkolenia na temat PPZ dla rady pedagogicznej i
pracownikoéw niepedagogicznych w ostatnich 2 latach (4naliza dokumentéow, |5 4 3 2
Ankieta N — pyt. 2, Pn — pyt. 2)
¢) Rodzicom dzieci (w tym nowoprzyjetym do przedszkola) wyjasniono, co to 5 4 3 2
znaczy, ze przedszkole jest PPZ (Ankieta R — pyt. 2, analiza dokumentow)
d) Na stronie internetowej przedszkola jest zakladka po$wiecona PPZ, 5 4 3 2
zawierajaca aktualne i wyczerpujace informacje na ten temat (Analiza strony)
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e) Tablica informujaca o programie PPZ jest umieszczona W widocznym
1 powszechnie dostepnym miejscu przedszkola i zawiera aktualne informacje
(Obserwacja, analiza informacji)

5

4 3 2

4. Planowanie i ewaluacja dzialan w zakresie promocji zdrowia oraz ich dokumentowanie

a) W 3 ostatnich latach opracowano roczne plany dziatan w zakresie promocji

Polsce (4naliza raportow)

zdrowia i ich ewaluacji, z uwzglednieniem potrzeb dzieci, nauczycieli, |5 4 3 2
pracownikow niepedagogicznych i rodzicow dzieci (Analiza planow)

b) Zapisy plandéw dziatan i ich ewaluacji sg zgodne z zasadami przyjetymi 5 4 3 2
w PPZ w Polsce (4naliza planow)

c) W ostatnich 3 latach sporzadzono raporty z ewaluacji procesu i wynikow
dziatan w zakresie promocji zdrowia zgodne z zasadami przyjetymi w PPZw |5 4 3 2

Podsumowanie wynikow w standardzie pierwszym

Wymiar Srednia liczba

Wybrane elementy, ktérych poprawa jest pilna i mozliwa

punktow (wybierz je z kolumny 3)
a b c
1. Uwzglednienie promocji zdrowia w dokumentach
oraz W pracy i zyciu przedszkola
2. Struktura dla realizacji programu przedszkola
promujacego zdrowie
3. Szkolenia, systematyczne informowanie i
dostgpno$é informacji na temat koncepcji
przedszkola promujgcego zdrowie
4. Planowanie i ewaluacja dziatan w zakresie
promocji zdrowia oraz ich dokumentowanie
Srednia liczba punktéw dla standardu pierwszego (dla 4 wymiardw): ...
Problem priorytetowy (wybrany na podstawie zapiséw w kolumnie c): ...
Data:.................... Podpis koordynatora: ...............ccoeiiiiiiiinnnn.
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5. Standard drugi

Klimat spoleczny przedszkola sprzyja
dobremu samopoczuciu i zdrowiu dzieci, pracownikow i rodzicow dzieci

Tworzenie w przedszkolu klimatu spotecznego sprzyjajacego zdrowiu i dobremu
samopoczuciu dzieci (wychowankow), pracownikoéw i rodzicéw dzieci jest kluczowa cechg
PPZ. Dobry klimat spoleczny decyduje w znacznym stopniu o jakosci pracy i zycia w
przedszkolu oraz jest zasobem dla zdrowia dzieci i pracownikow. Tworzenie tego klimatu
zalezy przede wszystkim od nauczycieli 1 wszystkich pozostatych pracownikow przedszkola.

Wymiary i wskazniki do ich oceny

Klimat spoteczny przedszkola jest pojgciem subiektywnym i wielowymiarowym, trudnym do
zdefiniowania i zmierzenia. Dla potrzeb autoewaluacji w PPZ wybrano tylko niektore jego
elementy. Wymiary i wskazniki do ich oceny uwzglednione w badaniu dorostych czionkow
spotecznos$ci przedszkola przedstawiono w tabeli 4.

Tabela 4. Wymiary klimatu spotecznego przedszkola uwzglednione w badaniu jego pracownikow
i rodzicow dzieci oraz numery stwierdzen (wskazniki) w czg$ci B ankiety

Numery stwierdzen
Badana grupa Wymiary w czgscei B ankiety
(wskazniki)

Stwarzanie nauczycielom mozliwosci uczestnictwa w zyciu 45
przedszkola

Nauczyciele Relacje i wsparcie ze strony dyrektora przedszkola 6-9
Relacje miedzy nauczycielami 10-12
Relacje z rodzicami dzieci 13-15
Stwarzanie pracownikom mozliwo$ci uczestnictwa w zyciu 45
przedszkola

Pracownicy Relacje i wsparcie ze strony dyrektora przedszkola 6-8

niepedagogiczni | Relacje z nauczycielami 9-11
Relacje z innymi pracownikami przedszkola, ktorzy nie sa 19-14
nauczycielami
Stwarzanie rodzicom mozliwo$ci uczestnictwa w zyciu 36
przedszkola

Rodzice Relacje z nauczycielami i dyrektorem 7-9
Postrzeganie przez rodzicow sposobu, w jaki nauczyciele

. o] : 10-12

traktuja ich dziecko

W badaniu klimatu spotecznego z perspektywy dzieci mozna uwzgledni¢ nastepujace
wymiary: (1) Samopoczucie i atmosfera w przedszkolu, (2) Osoby doroste i relacje z nimi, (3)
Dzieci i relacje miedzy nimi, (4) Rzeczy, (5) Aktywnosci, (6) Jedzenie i picie, (7)
Pomieszczenia, wyposazenie i teren przedszkola, (8) Inne.

Metody badania i narze¢dzia

W badaniu klimatu spotecznego przedszkola sg wykorzystywane dwie metody:

1. Badanie ankietowe nauczycieli, pracownikow niepedagogicznych i rodzicow dzieci (czgs¢
B ankiety). Zasady doboru badanych podano w instrukcji do badan ankietowych (rozdziat
2). Wyniki czg¢éci B ankiety nalezy podsumowac, wypelniajac Arkusz zbiorczy dla
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Standardu drugiego: badanie klimatu spotecznego przedszkola za pomocq ankiety
(Zakacznik Ila, instrukcja ponizej).

2. Badanie technika ,,Narysuj i opowiedz” przeprowadzone wsrod dzieci 5- i/lub 6-letnich.
Wyniki badania kazdej grupy nalezy podsumowa¢ w odr¢bnym Arkuszu zbiorczym dla
standardu drugiego: badanie klimatu spotecznego przedszkola za pomocq techniki
., Narysuj i opowiedz” (Zakagcznik IIb, instrukcja ponizej).

5.1. Badanie ankietowe dorostych

Instrukcja wypekiania Arkusza zbiorczego dla standardu drugiego: badanie
klimatu spolecznego za pomocq ankiety (Zalacznik 11a)

Osoby wypelniajace arkusz

Arkusz wypehiaja osoby, ktore dokonaty oceny drugiego standardu, wykorzystujac wyniki
czg$ci B ankiety dotyczacej klimatu spolecznego. Ostateczna wersja arkusza powinna by¢
przedyskutowana i uzgodniona zespotowo wspdlnie z koordynatorem ds. promocji zdrowia.

Przygotowanie danych
1. Zgromadz ankiety dla trzech grup badanych z procentowym rozkladem kategorii
odpowiedzi na poszczegdlne stwierdzenia w czgsci B ankiety.
2. Zsumuj odsetki odpowiedzi tak i raczej tak na kazde stwierdzenie w kazdej grupie
badanych.
3. Przelicz odsetki na punkty wedtug nastepujacej zasady:
- 91-100% =5 pkt
- 75-90% =4 pkt
- 60-74% =3 pkt
- 59% i mniej =2 pkt
Zapisz liczbe punktow na marginesie przy kazdym stwierdzeniu.
4. Dla kazdej grupy badanych oblicz $rednig liczbe punktow z jednym miejscem po
przecinku:
e ze wszystkich stwierdzen w kazdym wymiarze,
e ze wszystkich wymiarow.

Sposob wypelniania arkusza
1. W tabeli zapisz:
e w kolumnie 1: liczbe 0sob zbadanych w kazdej grupie,
e w kolumnie 3: oceng, tzn. Srednig liczbe punktow ze wszystkich stwierdzen w
poszczegbdlnych wymiarach dla kazdej grupy badanych,
e w kolumnie 4: oceng, tzn. $rednig liczbg punktow ze wszystkich wymiarow lacznie dla
kazdej grupy badanych,
e w kolumnie 5: to, co wymaga poprawy, jesli wyniki odbiegaja od stanu pozadanego
(ocena 5 pkt).
2. W podsumowaniu wynikéw w standardzie drugim:
e oblicz $rednig liczb¢ punktéw z jednym miejscem po przecinku dla wszystkich
badanych grup,
e okresl problem priorytetowy wybrany na podstawie zapiséw w kolumnie 5.
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ARKUSZ ZBIORCZY DLA STANDARDU DRUGIEGO: badanie klimatu spolecznego przedszkola za pomocg ankiety Zalacznik Ila

Ocena: Ocena:
petmngrpe wymiary e | s | piomanty wymagaac popravy
0s6b (numery stwierdzen) w kazdym | wszystkich (jesli aktualny stan odbiega od pozadanego (5 pkt)
wymiarze | wymiarach
1 2 3 4 5
Stwarzanie nauczycielom mozliwo$ci uczestnictwa w
N ol zyciu przedszkola (4-5)
li;%(:yc'e ¢ Relacje i wsparcie ze strony dyrektora przedszkola (6-9)
D Relacje miedzy nauczycielami (10-12)
Relacje z rodzicami dzieci (13-15)
Stwarzanie pracownikom mozliwosci uczestnictwa w
Pracownicy zyciu przedszkola (4-5)

niepedagogiczni
liczba: ......

Relacje i wsparcie ze strony dyrektora przedszkola (6-8)

Relacje z nauczycielami (9-11)

Relacje z innymi pracownikami przedszkola, ktorzy nie
sg nauczycielami (12—14)

Rodzice dzieci
liczba: ......

Stwarzanie rodzicom mozliwosci uczestnictwa w zyciu
przedszkola (3-6)

Relacje z nauczycielami i dyrektorem (7-9)

Postrzeganie przez rodzicow sposobu, w jaki
nauczyciele traktujg ich dziecko (10-13)

Podsumowanie wynikow w standardzie drugim: badanie klimatu spolecznego przedszkola za pomoca ankiety

Srednia liczba punktéw dla standardu drugiego dla wszystkich badanych grup dorostych: ...

Problem priorytetowy (wybrany na podstawie zapisow w kolumnie 5): ...
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5.2. Badanie dzieci technika ,,Narysuj i opowiedz”

Instrukcja wypeliania Arkusza zbiorczego dla standardu drugiego: badanie
klimatu spolecznego W grupie przedszkolnej za pomocq techniki ,,Narysuj i
napisz” (Zalacznik 1Ib)

Osoby wypelniajgce arkusz
Arkusz wypetniaja osoby, ktore przeprowadzily badania technikg ,,Narysuj i opowiedz” w
poszczegbdlnych grupach.

Przygotowanie danych
Zgromadz wszystkie rysunki dzieci i notatki z ich wypowiedzi.

Sposob wypeliania arkusza (Kolejne kroki opracowania wynikow badania)

1. Przygotuj Arkusz zbiorczy dla standardu drugiego: badanie klimatu spolecznego W grupie
przedszkolnej za pomocq techniki ,, Narysuj i opowiedz” (Zatacznik 1Ib). Dla kazdej grupy
powinien by¢ odrgbny arkusz.

2. Przeczytaj kolejno kazda notatke z rozmowy z dzieckiem przeprowadzonej w pierwszej
cze$ci badania. Okre$l zawarte w niej tresci 1 zastanow si¢, do jakich wymiaréw je
zakwalifikowaé. Wpisz je w odpowiednim wierszu w czeSci A tabeli. Przy
powtarzajacych sie treSciach zaznaczaj kreskami kazda kolejng tres¢. Tresci niepasujace
do 7 wymiardéw zapisz w wierszu ,,Inne”, by¢ moze grupujg si¢ one w sposodb wskazujacy
na potrzeb¢ wyodrebnienia nowego, specyficznego dla danej grupy wymiaru, jesli tak,
nazwij go. Oblicz i wpisz liczbg powtarzajacych si¢ Wskazan (treSci w wypowiedziach
dzieci).

Uwaga! Niektore wypowiedzi dzieci moga dotyczy¢ kilku wymiarow. To ty decydujesz,
do ktorego wymiaru/ktérych wymiardw je zakwalifikujesz.

3. Postepuj podobnie z notatkami z rozmow przeprowadzonych w drugiej czesci badania:
przeczytaj kolejne notatki, okresl zawarte w nich treéci i zastanow si¢, do jakich
wymiardéw je zakwalifikowaé. Wpisz je w odpowiednim wierszu w czesci B tabeli.

4. Przeanalizuj cato$¢ formularza:

e 7apisz, co mozna uznac za najwazniejsze korzystne elementy klimatu spotecznego (to,
co dzieci lubig) — mocne strony,

e okresl najwazniejsze niekorzystne elementy klimatu spotecznego (to, czego dzieci nie
lubig) — stabe strony, problemy do rozwigzania.

5. Przedyskutuj wyniki w zespole nauczycieli i z rodzicami. Zastandéwcie si¢ nad
ujawnionymi problemami. Wybierzcie i zapiszcie problem priorytetowy do rozwigzania.
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ARKUSZ ZBIORCZY DLA STANDARDU DRUGIEGO:

badanie klimatu spolecznego w grupie przedszkolnej technika ,,Narysuj i opowiedz” Zalgeznik b

Grupa dzieci w wieku .......... lat Liczba dzieci w grupie: .......... Liczba dzieci zbadanych: .........

A. Co dzieci lubia w przedszkolu? B. Czego dzieci nie lubia w przedszkolu?
Wymiary Co im sie w nim podoba? Co im sie w nim nie podoba?

klimatu spolecznego TreSci (wskazniki) zawarte w notatkach Liczba Tresci (wskazniki) zawarte w notatkach Liczba
z rozmow z dzieémi wskazan z 1ozmow z dzie¢mi wskazan

Samopoczucie
i atmosfera w
przedszkolu

Osoby doroste
i relacje z nimi

Dzieci i relacje
miedzy nimi

Rzeczy
(zabawki, sprzety)

Aktywnosci
(zajecia, zabawy,
imprezy)

Jedzenie i picie

Pomieszczenia,
wyposazenie i teren
przedszkola

8.

Inne

Mocne strony: ...
Stabe strony, problemy do rozwiazania: ...
Problem priorytetowy: ...

Data:................. Podpis nauczyciela: .................ocoiiiiiin
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6. Standard trzeci

Przedszkole prowadzi edukacj¢ zdrowotna dzieci i stwarza im warunki
do praktykowania w codziennym zyciu zachowan prozdrowotnych

Realizacja edukacji zdrowotnej dzieci jest jednym z trzech gléwnych obszaréw dzialan w
PPZ. Potrzeba prowadzenia systematycznej, zaplanowanej edukacji zdrowotnej dzieci w
przedszkolu wynika z faktu, ze w okresie przedszkolnym ksztattuja si¢ preferencje i wybory
zywieniowe oraz wiele podstawowych zachowan 1 umiej¢tnosci zwigzanych z dbatoscig o
ciato 1 zdrowie. Nieprawidlowosci w tym zakresie na tym etapie rozwoju mogg by¢ trudne do
skorygowania w dalszych okresach zycia, zwlaszcza w miodszym wieku szkolnym, gdy
znacznie zmieniajg si¢ warunki i tryb zycia dzieci. Przedszkola majg dlugag tradycje w
realizacji edukacji zdrowotnej. Jej prowadzeniu i skuteczno$ci sprzyjaja warunki i organizacja
zycia w przedszkolu. Zadaniem PPZ powinno by¢ wykorzystanie tych wszystkich
sprzyjajacych okolicznosci.

Wigkszo$¢ dzieci w wieku przedszkolnym jest w tzw. posrednim etapie edukacji zdrowotne;j.
U czgéci dzieci, zwlaszcza starszych, pojawiaja si¢ pewne elementy autoedukacji
(samowychowania) i $wiadome podejmowanie czynno$ci zwigzanych ze zdrowiem. W
realizacji edukacji zdrowotnej w przedszkolu nalezy uwzglednia¢ wlasciwosci zwigzane z
Ww. etapem oraz cechy rozwoju poznawczego, emocjonalnego i spolecznego dzieci (patrz Cz.
I., rozdz. 2). Nalezy takze bra¢ pod uwagg potrzeby niektérych dzieci wynikajace z
czynnikow spoleczno-ekonomicznych ich §rodowiska rodzinnego. Niektore rodziny z réznych
powodow (np. ubostwo, alkoholizm rodzica) nie zaspokajaja wszystkich potrzeb dzieci, nie
tworzg dla nich odpowiednich wzorcéw zachowan prozdrowotnych, W odniesieniu do dzieci
z takich rodzin przedszkole ma szczegolna role do spetnienia w zakresie edukacji zdrowotnej.
Niezbednym warunkiem skutecznosci dzialan w zakresie edukacji zdrowotnej jest
wlaczenie wszystkich rodzicow do jej realizacji.

Wymiary i wskazniki do ich oceny

W standardzie trzecim wyodrebniono nastgpujace wymiary:

1. Program edukacji zdrowotnej w przedszkolu i jego realizacja.

2. Umozliwianie dzieciom praktykowania prozdrowotnych zachowan zwigzanych z
Zzywieniem.

3. Umozliwianie dzieciom praktykowania zachowan zwigzanych z higieng osobista.

4. Dziatania dla zwigkszenia aktywnosci fizyczne;.

5. Umozliwianie dzieciom praktykowania zachowan zwigkszajacych bezpieczenstwo.

W ramach kazdego z wymiaréw wyrdzniono 3-8 wskaznikow. Wskazniki te, zapisane w
postaci stwierdzen, okreslaja cechy, ktore sa przedmiotem oceny w danym wymiarze.
Wymieniono je w Arkuszu zbiorczym dla standardu trzeciego (Zatgcznik III).

Metody badania i narzedzia

1. Do metod badania stopnia osiggania standardu trzeciego naleza: obserwacja, analiza
dokumentow, wywiad oraz badanie ankietowe (czes¢ C ankiety). Wymieniono je w
nawiasie przy kazdym wskazniku w Arkuszu zbiorczym dla standardu trzeciego
(Zatacznik III). W ustalaniu oceny danego wskaznika nalezy wzia¢ pod uwage wszystkie
wymienione metody.

2. Arkusz zbiorczy dla standardu trzeciego: Zatgcznik III (instrukcja ponizej).
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Instrukcja wypeliania Arkusza zbiorczego dla standardu trzeciego
(Zalacznik III)

Osoby wypelniajace arkusz

Arkusz wypelniajg osoby, ktore dokonaly oceny trzeciego standardu. Ostateczna wersja
arkusza powinna by¢ przedyskutowana i uzgodniona zespotowo wspdlnie z koordynatorem
ds. promocji zdrowia.

Przygotowanie danych

Zgromadz wszystkie dane niezbedne do oceny wskaznikdw, w tym takze ankiety dla trzech
grup badanych z procentowym rozktadem kategorii odpowiedzi na poszczegdlne stwierdzenia
w czesci C ankiety.

Sposob wypelniania arkusza
Postepuj wedlug takich samych wskazowek jak w standardzie pierwszym (cz. I, rozdz. 4)

Uwagal!

Po wypehieniu arkusza przeczytaj uwaznie to, co zostalo w nim zapisane, i zastanow si¢:

e czy oceny przy wszystkich stwierdzeniach sg obiektywne, czy nie sa zawyzone,

e czy dane w odsetkach przy matej liczbie badanych oso6b zostaly wlasciwie
zinterpretowane,

e czy co$ nie zostalo pominiete,

e co mozna by jeszcze zrobi¢, aby poprawi¢ funkcjonowanie przedszkola w zakresie tego
standardu.

Dodatkowe uwagi dotyczace niektorych wymiaréw i wskaznikow

Ad. Wymiar 1. Program edukacji zdrowotnej w przedszkolu i jego realizacja

Zakres programu edukacji zdrowotnej okresla podstawa programowa wychowania
przedszkolnego. W nowej podstawie programowej wychowania przedszkolnego® tresci
dotyczace tej edukacji sg jednak nieliczne, nie wymieniono nawet tego okreslenia. Wsrod 17
zadan przedszkola wymieniono jedynie:

,» 1. Tworzenie sytuacji sprzyjajacych rozwojowi nawykow i zachowan prowadzacych do
samodzielnosci, dbania o zdrowie, sprawno$¢ ruchowa 1 bezpieczenstwo, w tym
bezpieczenstwo w ruchu drogowym.

8. Przygotowywanie do rozumienia emocji, uczu¢ wilasnych i innych ludzi oraz dbanie 0
zdrowie psychiczne, realizowane m.in. z wykorzystaniem naturalnych sytuacji, pojawiajacych
si¢ w przedszkolu oraz sytuacji zadaniowych, uwzgledniajacych tresci adekwatne do
intelektualnych mozliwosci 1 oczekiwan rozwojowych dzieci”.

Wilaczono takze pojedyncze zapisy dotyczace zywienia, gldownie w kontekscie postugiwania
si¢ sztu¢cami.

* Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 14 lutego 2017 r. w sprawie podstawy programowej
wychowania przedszkolnego oraz podstawy programowe;j ksztalcenia ogolnego dla szkoty podstawowej, w tym
dla uczniow z niepetnosprawnoscia intelektualng w stopniu umiarkowanym lub znacznym, ksztalcenia ogdlnego
dla branzowej szkoly I stopnia, ksztatcenia ogdlnego dla szkoly specjalnej przysposabiajacej do pracy oraz
ksztalcenia ogolnego dla szkoty policealnej (Dz.U. 2017, poz. 356, z p6zn. zm.).
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a) Cele edukacji zdrowotnej zapisano w programie wychowania przedszkolnego. W PPZ
tresci edukacji zdrowotnej powinny znacznie wykracza¢ poza zakres ustalony w podstawie
programowej wychowania przedszkolnego. Nalezy je zapisa¢ w programie wychowania
przedszkolnego.

b) Tresci z roinych obszarow edukacji zdrowotnej w planach poszczegolnych grup. W
planach dla poszczegdlnych grup nalezy uwzgledni¢ tresci z réznych obszaréw edukacji
zdrowotnej. Powinny one dotyczy¢ wszystkich aspektow zdrowia (wymiar fizyczny,
psychiczny, spoleczny, a takze seksualny) i by¢ dostosowane do wieku dzieci i specyficznych
potrzeb kazdej grupy. Forma zapisu tych tresci moze by¢ zrdznicowana (np. aneks,
wydzielona czg$¢ planu).

) Dobor tresci edukacji zdrowotnej w planach poszczegolnych grup. Skuteczno$¢ edukacji
zdrowotnej zalezy m.in. od wilasciwego doboru tresci. W tym celu mozna wykorzystaé
nastepujace metody:

e konsultacje z rodzicami dzieci na zebraniach dla rodzicéw, rozmowy indywidualne,
propozycje Rady Rodzicow; jest to wazny element wlaczania rodzicow nie tylko do
planowania edukacji zdrowotnej, a takze jej realizacji,

e Obserwacje zachowan dzieci w przedszkolu,

e rozmowy z dzie¢mi ze starszych grup na temat tego, co je interesuje i 0 czym chciatyby
si¢ uczy¢.

d) Zajecia ukierunkowane na rozwijanie umiejetnosci ;yciowych dzieci. We wspotczesnej
edukacji zdrowotnej szczegdlng uwage zwraca si¢ na rozwijanie umiej¢tnosci zyciowych
(definicje i1 rodzaje tych umiejetnos$ci podano w Stowniku podstawowych poje¢, Aneks 1).
Umiejetnosei te majg szczegodlne znaczenie dla rozwoju i zdrowia psychospoteczne. Powinny
by¢ one rozwijane od najmtodszych lat w codziennym zyciu przez rodzicow, opiekundéw i
nauczycieli. W przedszkolu jest takze mozliwos¢ realizacji specjalnych zajgc
ukierunkowanych na rozwijanie umiej¢tnosci zyciowych, zwlaszcza, ze w podstawie
programowej wychowania przedszkolnego zwrdcono uwage na ,,przygotowywanie do
rozumienia emocji, uczu¢ wlasnych i innych ludzi oraz dbanie 0 zdrowie psychiczne”. W
czasie tych zaje¢ mozna uwzgledni¢ m.in. nastgpujace zagadnienia: uwazne shuchanie,
proszenie o pomoc, przepraszanie, zdobywanie przyjaciol, pomaganie innym, wspodlipraca,
radzenie sobie z dokuczaniem, odrzuceniem, rozwigzywanie konfliktow. Prowadzenie tych
zaje¢ wymaga od nauczyciela odpowiedniego przygotowania. Mozna tez zwrdci¢ si¢ 0 pomoc
do psychologa (jesli jest w przedszkolu) lub rodzica dziecka posiadajagcego odpowiednie
kompetencje i doswiadczenie.

Ad. Wymiar 2-5. Praktykowanie przez dzieci w przedszkolu wybranych zachowan
prozdrowotnych

Z uwagi na wtasciwosci rozwojowe dzieci w wieku przedszkolnym (patrz cz. I, rozdz. 2) w
ich edukacji zdrowotnej nalezy koncentrowac sie przede wszystkim na stwarzaniu im
mozliwosci praktykowania® w codziennym zyciu podstawowych zachowan prozdrowotnych.
Dla dziecka wazniejsze jest to, co robi, a nie to, co wie. Praktykowanie oznacza probowanie
wykonywania roznych czynno$ci, powtarzanie ich, doskonalenie, pokonywanie przeszkod.
Sprzyja to tworzeniu si¢ nowych potaczen nerwowych w mozgu, proces ten jest najbardziej
intensywny we wczesnym dziecifstwie.

® Wyraz ,,praktykowanie” ma wiele znaczen, np. stosowanie czego$ w zyciu, w praktyce; ¢wiczenie, nabywanie
wprawy, przysposabianie.
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W standardzie trzecim uwzglgdniono oceng¢ praktykowania przez dzieci w przedszkolu

wybranych, zachowan prozdrowotnych (sprzyjajacych zdrowiu) z czterech grup:

e prawidlowe zywienie,

e dbato$¢ o cialo — utrzymywanie w czystosci ragk i zeboéw oraz ochrona przed nadmiernym
nastonecznieniem,

e zwigkszanie aktywnosci fizycznej,

e zachowanie bezpieczenstwa.

W Aneksie 3 podano wskazéwki dotyczace praktykowania tych zachowan. W zaleznosci od

potrzeb i mozliwosci mozna dotgczy¢ do nich inne zachowania.
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ARKUSZ ZBIORCZY DLA STANDARDU TRZECIEGO

Zalacznik 111

Wymiary i wskazniki (stan pozadany, ,,optymalny”)

Ocena
(punkty)
2

Elementy wymagajace poprawy
(jesli aktualny stan odbiega od pozadanego, czyli oceny 5)

1

3

1. Program edukacji zdrowotnej w przedszkolu i jego realizacja

a)

Cele edukacji zdrowotnej zapisano w  programie  wychowania
przedszkolnego (Analiza dokumentu)

5 4 3 2

b)

W planach pracy dla poszczegdlnych grup uwzgledniono tresci z réznych
obszarow edukacji zdrowotnej: edukacji zywieniowej, edukacji do
zwigkszania aktywnosci fizycznej, edukacji do bezpieczenstwa, edukacji do
zdrowia psychicznego, edukacji seksualnej (4naliza dokumentow)

c)

TreSci edukacji zdrowotnej uwzglednione w planach poszczegolnych grup
dobrano na podstawie konsultacji z rodzicami, obserwacji zachowan dzieci, a
w starszych grupach na podstawie rozmow z dzie¢mi (Ankieta N — pyt. 16, R
— pyt. 13, wywiad z nauczycielami)

d)

W  przedszkolu sa realizowane zajgcia ukierunkowane na rozwijanie
umiejetnosci zyciowych dzieci (wywiad z dyrektorem, z nauczycielami)

Jesli w przedszkolu realizowane sa ,,zewnetrzne”, t0 sa to programy o
sprawdzonej skuteczno$ci (oparte na dowodach, a wybor ich byt uzasadniony
(dostosowany do programu wychowania przedszkolnego i planu pracy dla
danej grupy/grup) (Analiza dokumentow)

f)

Rodzice kazdej grupy sa systematycznie informowani o realizacji zajec
dotyczacych zdrowia i bezpieczenstwa, wykorzystuje sie¢ w tym celu rdzne
kanaty informacyjne (Obserwacja, Ankieta N — pyt. 17, R — pyt. 14)

9)

Rodzicow zacheca sie, aby kontynuowali w domu praktykowanie zachowan
prozdrowotnych, o ktorych dziecko uczy si¢ w przedszkolu (Ankieta N — pyt.
18, R — pyt. 15)

h)

Przebieg realizacji edukacji zdrowotnej w przedszkolu jest omawiany na
spotkaniu Rady Pedagogicznej co najmniej 1 raz w roku szkolnym (Wywiad
z dyrektorem, analiza dokumentow)
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2. Umozliwianie dzieciom praktykowania prozdrowotnych zachowan zwigzanych z Zywieniem

a) Atmosfera w czasie spozywania positkoOw jest mita, nie towarzyszy im
pospiech, przekazywanie dzieciom przykrych uwag (Obserwacja we |5 4 3 2
wszystkich grupach)

b) Stwarza si¢ okazj¢ i zacheca dzieci do probowania nowych potraw i
produktow o roznych smakach (Ankieta N — pyt. 19)

c) Dzieci w czasie positkow mogg zjes¢ tyle, ile chca (Ankieta N — pyt. 20) 5 4 3 2

d) Dzieciom ze starszych grup stwarza si¢ mozliwo$¢ uczestniczenia w
przygotowaniu prostych potraw, np. zdrowych przekasek (Obserwacje, |5 4 3 2
wywiad z dyrektorem i pracownikami kuchni)

e) W positkach dla dzieci ogranicza si¢ podawanie stodkich potraw i stodkich

napojow (Analiza jadlospisu miesiecznego, wywiad z kucharkq) 5 4 32
f) W przedszkolu unika si¢ nagradzanie dzieci stodyczami (Ankieta N — pyt. 21,
5 4 3 2
R — pyt. 16)
g) Ogranicza si¢ podawanie stodyczy i stodkich napojow w czasie imprez w 5 4 3 2

przedszkolu (Wywiad z dyrektorem, Ankieta R — pyt. 17)

3. Umozliwianie dzieciom praktykowania zachowan zwiazanych z dbalo$cia o cialo

a) Dzieci myja rece przed kazdym positkiem, po wyjSciu z toalety i po przyjsciu
z zaje¢ poza przedszkolem, systematycznie instruuje si¢ dzieci, jak nalezy |5 4 3 2
my¢ rece (Ankieta N — pyt. 22)

b) Dzieci codziennie czyszcza zgby z uzyciem pasty do z¢béw (o odpowiedniej
zawarto$ci fluoru) co najmniej po jednym positku, najlepiej po obiedzie

(przed lezakowaniem), systematycznie instruuje si¢ dzieci, jak nalezy czysci¢ 5 43 2
zeby (Ankieta N — pyt. 23)

c) W dni stoneczne chroni si¢ dzieci przed nadmiernym nastonecznieniem 5 4 3 2
(Ankieta N — pyt. 24)

4. Dzialania dla zwiekszenia aktywnosci fizycznej dzieci

a) W czasie zaje¢ w pozycji siedzacej wprowadza si¢ czeste elementy ruchu 5 4 3 2

angazujace rézne grupy migsni i czgsei ciata (Ankieta N — pyt. 25)

b) W czasie pobytu na placu zabaw, poza spontaniczng aktywnoS$cig fizyczng
oferuje si¢ wszystkim dzieciom zorganizowane formy zaj¢¢ ruchowych |5 4 3 2
(Ankieta N — pyt. 26)

c) W przedszkolu organizuje si¢ dodatkowe zajecia ruchowe (np. rytmika,
taniec, sport) dla wszystkich dzieci (Wywiad z dyrektorem)
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d) Zacheca si¢ dzieci i ich rodzicow do pokonywania drogi do i z przedszkola
pieszo (na rowerze/hulajnodze) wtedy, gdy jest to mozliwe (Ankieta N — pyt.
27, R. — pyt. 18)

54 3

2

5. Umozliwianie dzieciom praktykowania zachowan zwiekszajacych ich bezpieczenstwo

a) Dzieci uczestnicza w zaj¢ciach na temat wzywania/poszukiwania pomocy i
postgpowania w razie réznych wypadkow i zagrozen (w tym rozpoznawania i
radzenia sobie w sytuacji krzywdzenia ze strony dorostych) (Wywiad z
dyrektorem)

5 4 3

2

b) Dzieci ucza si¢ uzywania sprzg¢tu ochronnego, np. zaktadaja kask, ochraniacze
na kolana i tokcie (Wywiad z dyrektorem)

5 4 3

2

c) Na poczatku wykonywania niektorych czynnosci (np. na drodze, na placu
zabaw, w czasie zaje¢ ruchowych, jedzenia, zaje¢ technicznych i
plastycznych) dzieci sg proszone, aby przypominaty zasady bezpiecznego
zachowania ich dotyczace (Ankieta N — pyt. 28)

5 4 3

2

Podsumowanie wynikéw w standardzie trzecim

Srednia liczba

Wybrane elementy, ktérych poprawa jest pilna i mozliwa

Wymiar punktow (wybierz je z kolumny 3)
A b c
1. Program edukacji zdrowotnej w przedszkolu i jego

realizacja

2. Umozliwianie dzieciom praktykowania prozdro-
wotnych zachowan zwigzanych z zywieniem

3. Umozliwianie dzieciom praktykowania zachowan
zwigzanych z dbalo$cig o ciato

4. Dziatania dla zwigkszenia aktywnosci fizycznej

5. Umozliwianie dzieciom praktykowania zachowan
zwickszajacych ich bezpieczenstwo

Srednia liczba punktéw dla standardu trzeciego (dla 5 wymiarow): ...

Problem priorytetowy (wybrany na podstawie zapisow w kolumnie c): ...
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7.Standard czwarty

Przedszkole podejmuje dzialania w celu zwiekszenia kompetencji
pracownikow i rodzicow dzieci w zakresie dbalosci o zdrowie
oraz do prowadzenia edukacji zdrowotnej dzieci

Glownymi ,aktorami” w tworzeniu PPZ sa jego pracownicy. Ich stan zdrowia i
samopoczucie ma wptyw na ich dyspozycj¢ do pracy (wydajnosé, absencje chorobowag),
realizacj¢ zadan przedszkola (w tym edukacj¢ zdrowotng dzieci), panujacy w nim klimat
spoleczny, a takze na samopoczucie dzieci i ich rodzicow. Jednym z kluczowych dziatan w
PPZ powinna by¢ pomoc nauczycielom i pozostatym pracownikom w:

e uswiadomieniu sobie warto$ci zdrowia,

e identyfikacji czynnikéw wplywajacych na zdrowie, w tym zwlaszcza czynnikéw
zwigzanych ze stylem zycia,

rozwijaniu kompetencji w zakresie dbatosci o zdrowie wlasne i innych,

podejmowaniu korzystnych dla zdrowia zmian w swoim stylu zycia,

zrozumieniu koncepcji promocji zdrowia i PPZ,

doskonaleniu umiejetnosci prowadzenia edukacji zdrowotnej dzieci.

Dzialania przedszkola w zakresie tworzenia PPZ i edukacji zdrowotnej dzieci wymagaja
partnerstwa i uczestnictwa ich rodzicow. Sa oni pierwszymi 1 najwazniejszymi edukatorami
swoich dzieci w kwestiach zwigzanych ze zdrowiem. Czeg$¢ rodzicoOw nie jest jednak
przygotowana do pehnienia roli edukatorow zdrowia i1 praktykowania w domu tego, czego
dziecko uczy si¢ w przedszkolu. Styl zycia wielu rodzicéw odbiega od prozdrowotnego, nie
sg oni dobrymi modelami w tym zakresie dla swoich dzieci, nie tworzg dla nich pozytywnych
wzorcow. Przedszkole moze zaoferowa¢ im pomoc w tym zakresie. Moze takze korzysta¢ z
pomocy niektdrych rodzicow (np. lekarzy, pielegniarek, psychologow, dietetykdéw i innych
specjalistow z zakresu nauk o zdrowiu) w realizacji zadan zwigzanych z edukacja zdrowotng
dzieci 1 pracownikdéw. Partnerami przedszkola moga by¢ takze babcie 1 dziadkowie dzieci,
ktorzy wspieraja rodzicow w opiece nad dzieckiem 1 czgsto sg posrednikami w komunikacji
nauczyciel — rodzice. W PPZ nalezy pomaga¢ rodzicom w:
e uswiadomieniu sobie wartosci zdrowia dla nich samych 1 ich dzieci,
e identyfikacji czynnikow wplywajacych na zdrowie, w tym zwlaszcza czynnikéw
zwigzanych ze stylem zycia,
e rozwijaniu kompetencji do wychowywania swoich dzieci oraz do dbatosci o zdrowie
wlasne 1 dzieci,
Nalezy takze zachg¢caé rodzicow do podejmowania korzystnych dla zdrowia zmian w ich
stylu zycia.

Wymiary i wskazniki do ich oceny

W standardzie czwartym wyodrebniono nast¢pujace wymiary:

1. Rozwijanie kompetencji pracownikow przedszkola do dbalosci o zdrowie i do
prowadzenia edukacji zdrowotnej dzieci.

2. Pomoc rodzicom dzieci w rozwijaniu kompetencji do dbalosci o zdrowie i do
wychowywania swojego dziecka.

W ramach kazdego z wymiaréw wyrdzniono 4—7 wskaznikow. Wskazniki te, zapisane w

postaci stwierdzen, okreslaja cechy, ktére sa przedmiotem oceny w danym wymiarze.
Wymieniono je w Arkuszu zbiorczym dla standardu czwartego (zatgcznik IV).
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Metody badania i narzedzia

1. Do metod badania stopnia osiggania standardu czwartego nalezg: obserwacja, analiza
dokumentéw, wywiad oraz badanie ankietowe (czg$s¢ D ankiety). Wymieniono je w
nawiasie przy kazdym wskazniku w Arkuszu zbiorczym dla standardu czwartego
(Zatacznik IV). W ustalaniu oceny danego wskaznika nalezy wzia¢ pod uwage wszystkie
wymienione metody.

2. Arkusz zbiorczy dla standardu czwartego: Zatacznik IV (instrukcja ponize;j).

Instrukcja wypelniania Arkusza zbiorczego dla standardu czwartego
(Zalacznik IV)

Osoby wypelniajace arkusz

Arkusz wypelniaja osoby, ktore dokonaty oceny czwartego standardu. Ostateczna wersja
arkusza powinna by¢ przedyskutowana i uzgodniona zespotowo wspoélnie z koordynatorem
ds. promocji zdrowia.

Przygotowanie danych

Zgromadz wszystkie dane niezbedne do oceny wskaznikow, w tym takze ankiety dla trzech
grup badanych z procentowym rozktadem kategorii odpowiedzi na poszczegdlne stwierdzenia
w cze$ci D ankiety.

Sposob wypeliania arkusza
Postgpuj wedlug takich samych wskazowek jak w standardzie pierwszym (cz. Il, rozdz. 4)

Uwaga!

Po wypetnieniu arkusza przeczytaj uwaznie to, co zostato w nim zapisane, 1 zastanow sig:

e czy oceny przy wszystkich stwierdzeniach sg obiektywne, czy nie sq zawyzone,

e czy dane w odsetkach przy matej liczbie badanych o0so6b zostaly wlasciwie
zinterpretowane,

e czy co$ nie zostalo pomini¢te,

e co mozna by jeszcze zrobi¢, aby poprawi¢ funkcjonowanie przedszkola w zakresie tego
standardu.

Dodatkowe uwagi dotyczace niektorych wymiarow i wskaznikow

Ad. Wymiar 1. Rozwijanie kompetencji pracownikéw do dbalosci o zdrowie i
prowadzenia edukacji zdrowotnej dzieci

Dziatania zapisane w tym wymiarze s3 nowymi zadaniami dla przedszkola 1 moga nastreczac
trudnosci.

a) Organizacja zajeél/szkolen dla pracownikow dotyczgcych dbalosci o zdrowie. Sposob

organizacji tych zajg¢ dla wszystkich pracownikow moze by¢ rdzny, np. zajgcia prowadzone

przez:

e pracownika przedszkola z wykorzystaniem scenariusza zaje¢ zamieszczonego w Aneksie
4,

e rodzicow dzieci posiadajacych odpowiednie kompetencje,

e zaproszonych specjalistow (np. dietetyk, lekarz, psycholog).
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Organizacj¢ tych zajg¢ (ustalenie tematyki, czasu zaj¢¢) powinno poprzedza¢ diagnoza
potrzeb 1 oczekiwan pracownikow (np. krétka ankieta lub rozmowy).

¢) Uczestnictwo nauczycieli w szkoleniach dotyczqcych realizacji edukacji zdrowotnej dzieci
I ich kompetencje w tym zakresie. Realizacja edukacji zdrowotnej wymaga odpowiednich
kompetencji nauczycieli, zwlaszcza do wprowadzenia w PPZ wielu nowych jej tresci.
Przedszkole powinno poszukiwaé sposobu organizacji szkolen w zakresie edukacji
zdrowotnej (np. w porozumieniu z placowka doskonalenia nauczycieli). Wazne jest takze, aby
nauczyciele mieli sSwiadomos¢ (poczucie), jakie sa ich kompetencje w tym zakresie (wskaznik
d), co bedzie punktem wyjscia do planowania szkolen.

Ad. Wymiar 2. Pomoc rodzicom dzieci w rozwijaniu kompetencji do dbalosci o zdrowie i
do wychowywania swego dziecka

Wiele przedszkoli podejmuje rozne formy wspierania kompetencji wychowawczych
rodzicow. W PPZ dziatania te powinny by¢ zintensyfikowane. Powinny tez one dotyczy¢
kompetencji rodzicow do dbatosci o zdrowie. W ich planowaniu i realizacji niezbgdne jest
uczestnictwo jak najwickszej liczby rodzicow.
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ARKUSZ ZBIORCZY DLA STANDARDU CZWARTEGO

Zalacznik 1V

. . L ers . Ocena Elementy wymagajace poprawy
99
Wymiary i wskazniki (stan pozadany, ,,optymalny”) (punkty) (jesli aktualny stan odbiega od pozadanego, czyli oceny 5)
1 2 3

1. Rozwijanie kompetencji pracownikow do dbalos$ci o zdrowie i prowadzenia

edukacji zdrowotnej dzieci

a)

W przedszkolu zorganizowano w ostatnich 2 latach zajecia/szkolenia dla
pracownikéw dotyczace dbatosci o zdrowie (Ankieta N — pyt. 29, Pn — pyt.
18)

5 4

3

2

b)

W  przedszkolu jest biblioteczka zawierajaca publikacje i materiaty
dotyczace rdéznych aspektow dbalosci o zdrowie, promocji zdrowia i edukacji
zdrowotnej dla pracownikow (Obserwacja)

c)

Nauczyciele uczestniczyli w ostatnich 2 latach w szkoleniach dotyczacych
realizacji edukacji zdrowotnej dzieci (Ankieta N — pyt. 32)

d)

Nauczyciele czuja si¢ przygotowani do realizacji edukacji zdrowotnej dzieci
i wspotpracy w tym zakresie z rodzicami (Ankieta N — pyt. 33)

Pracownicy niepedagogiczni zostali zapoznani z programem edukacji
zdrowotnej dzieci i zasadami praktykowania w przedszkolu zachowan
prozdrowotnych (Ankieta Pn — pyt. 18)

5 4

3

2

Pomoc rodzicom dzieci w rozwijaniu kompetencji do dbalo$ci o zdrowie i do wychowywania swojego dziecka

Rodzicom oferuje si¢ w przedszkolu zajecia dotyczace dbatosci o zdrowie
ich samych i ich dzieci (np. spotkania ze specjalistami) i pyta si¢ o ich
potrzeby w tym zakresie (Analiza dokumentow, Ankieta R — pyt. 19)

5 4 3 2

Rodzicom oferuje sie¢ w przedszkolu zajecia/warsztaty dotyczace
umiejetnosci wychowawczych (Analiza dokumentow, Ankieta R — pyt. 20)

Na zajecia dla rodzicow dotyczace dbatosci o zdrowie 1 umigjetnosci
wychowawczych zapraszani sg babcie i dziadkowie (Wywiad z dyrektorem)

Zaprasza si¢ rodzicéw posiadajacych odpowiednie kompetencje (np. lekarzy,
psychologéw, pedagogéw, dietetykow) do prowadzenia zaje¢ dla
pracownikow przedszkola i rodzicéw dzieci (Wywiad z dyrektorem)

Nauczyciele i inni pracownicy pedagogiczni udzielaja pomocy/konsultacji
rodzicom w zakresie rozwigzywania probleméw wychowawczych dzieci
(Ankieta R — pyt. 21, wywiad z dyrektorem)
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f) W przedszkolu jest ,.kacik” dla rodzicow, w ktorym znajduja si¢ publikacje i
inne materiaty dotyczace dbatosci o zdrowie i zasad wychowywania dzieci
(Obserwacja)

5 4 3

2

g) Organizuje si¢ spotkania pracownikoéw, dzieci i ich rodzicow potaczone z
ré6znymi formami aktywnosci fizycznej, degustacja ,,zdrowych” produktow i

mozliwos$cig uzyskania porady w tym zakresie (Wywiad z dyrektorem)

5 4 3

2

Podsumowanie wynikéw w standardzie czwartym

Srednia liczba

Wymiar punktow

Wybrane elementy, ktorych poprawa jest pilna i mozliwa
(wybierz je z kolumny 3)

a b

C

1. Rozwijanie kompetencji pracownikow do
dbatosci o zdrowie i prowadzenia edukacji
zdrowotnej dzieci

2. Pomoc rodzicom dzieci w rozwijaniu
kompetencji do dbatosci o zdrowie i do
wychowywania swego dziecka

Srednia liczba punktéw dla standardu czwartego (dla 2 wymiardéw): ...

Problem priorytetowy (wybrany na podstawie zapisow w kolumnie c): ...
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8. Ocena efektow dzialan

Uzasadnienie uwzglednienia w autoewaluacji efektow dzialan

Zgodnie z definicjag PPZ, dziatania podejmowane przez jego spoteczno$¢ powinny sprzyjaé
zdrowiu i dobremu samopoczuciu jego cztonkéw oraz podejmowaniu przez nich dziatan dla
wzmacniania zdrowia w okresie nauki/pracy w przedszkolu oraz dalszych latach zycia
(zapisano to w gornej czesci modelu PPZ).

Zdrowie 1 samopoczucie ludzi zalezy od bardzo wielu czynnikéw i tylko czg§¢ z nich

zwigzana jest z pracg/pobytem w przedszkolu. Dokonanie pozytywnych zmian w stanie

zdrowia wymaga dlugiego czasu oraz dziatan ukierunkowanych na wiele sfer zycia ludzi, a

przede wszystkim motywacji i podejmowania dziatan dla wiasnego zdrowia. Ze wzgledu na

specyfike spotecznosci przedszkola badanie efektow moze dotyczy¢ tylko jego dorostych

cztonkoéw. W ocenie efektow dziatan ograniczono si¢ do sprawdzenia:

e jakie jest samopoczucie pracownikbw w czasie pracy, a rodzicow w czasie
pobytu/kontaktéw z przedszkolem,

e czy pracownicy przedszkola dokonuja korzystnych zmian w swoim stylu zycia
w kierunku prozdrowotnym (sprzyja to umacnianiu zdrowia),

e czy rodzice dzieci wprowadzili jakie§ korzystne zmiany w stylu zycia wlasnym i rodziny
w zakresie aktywno$ci fizycznej, zywienia lub innych zachowan.

Wymiary i wskazniki do ich oceny

W ocenie efektow wyrdzniono dwa wymiary (tab. 5), a w ramach kazdego z nich od 3 do 9
wskaznikow. Wskazniki te — wyrazone w postaci stwierdzen — okreslaja cechy (odczucia,
zachowania), ktore sg przedmiotem oceny w danym wymiarze. Wymieniono je w Arkuszu
oceny efektow (Zatacznik V).

Tabela 5. Wymiary efektow uwzglednione w badaniu poszczegolnych grup spotecznosci przedszkola
i numery stwierdzen w ankiecie (wskazniki)

: Numery stwierdzen
Wymiary Badana grupa w ankiecie (wskazniki)

. . Nauczyciele 32-33

Dobre samopoczucie w przedszkolu: v niened —
cze4¢ E ankiety Praco_wnlcy niepedagogiczni 17-18
Rodzice 22-23
. C - Nauczyciele 34-42
lz)gie\gg?vg;n;z gziiﬁr; tdla wzmachiania Pracownicy niepedagogiczni 22-30
e y Rodzice 2429

Metody badania i narzedzia

1. Badanie ankietowe nauczycieli, pracownikow niepedagogicznych oraz rodzicow: czgs¢ E
ankiety wraz z analiza odpowiedzi na pytania otwarte dotyczace czynnikow
wplywajacych dobrze i Zle na samopoczucie badanych w szkole zamieszczone w ramkach
oraz czes¢ F ankiety.

2. Arkusz oceny efektow dziatan (Zatacznik V) wypehiony wedtug podanej nizej instrukcji.
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Instrukcja wypelniania Arkusza oceny efektow dzialan (Zalacznik V)

Osoby wypelniajace arkusz

Arkusz wypehiajg osoby, ktoére dokonaly oceny efektow za pomocg pytan zawartych
w czeSci E oraz F ankiet. Ostateczna wersja arkusza powinna by¢ przedyskutowana
1 uzgodniona zespotowo wspolnie z koordynatorem ds. promocji zdrowia.

Przygotowanie danych
1. Przygotuj ankiety dla trzech grup badanych z procentowym rozkltadem kategorii
odpowiedzi na poszczegodlne stwierdzenia dotyczace czesci E oraz F ankiety.
2. W czescl E:
e zsumuj odsetki odpowiedzi tak + raczej tak na kazde stwierdzenie w kazdej grupie
badanych,
e przelicz odsetki na punkty wedtug nastepujacej zasady:
- 91-100% =5 pkt
- 75-90% =4 pkt
- 60-74% =3 pkt
- 59% i mniej = 2 pkt
Zapisz liczbe punktow na marginesie przy kazdym stwierdzeniu.
e Oblicz $rednig liczbe punktéw z jednym miejscem po przecinku ze wszystkich
stwierdzen czesci E dla kazdej grupy badanych i wszystkich grup tacznie.
3. W czgéci F uwzglednij tylko odsetki odpowiedzi tak. Oblicz $redni odsetek tych
odpowiedzi dla poszczegdlnych grup badanych 1 wszystkich grup tacznie.

Sposob wypelniania arkusza
1. Dobre samopoczucie w przedszkolu — czes¢ E ankiety:
e Whpisz liczbg zbadanych osob w kazdej grupie w kolumnie 1.
e Wpisz érednig liczbe punktow dla kazdej grupy w kolumnie 2. Srednig liczbe punktow
dla wszystkich grup tacznie wpisz pod tabela.
e Jesli badani:

— udzielili odpowiedzi na pytania otwarte, przeanalizuj je i wybierz z nich
najwazniejsze lub najczesciej powtarzajace si¢ czynniki, ktore wptywaja dobrze
(kolumna 3) 1 zle (kolumna 4) na samopoczucie w przedszkolu, w poszczegdlnych
grupach. Na tej podstawie pod tabelg wpisz elementy wymagajace poprawy
1 sformutuj problem priorytetowy;

— nie udzielili odpowiedzi na pytania otwarte lub s3a one nieliczne, pozostaw
kolumnge 3 1 4 niewypelnione. Zastanowcie si¢ wspolnie, jakie moga by¢
przyczyny tego, ze badani nie odpowiedzieli na pytania otwarte. Zapiszcie je W
kolumnie 5. Zastanowcie si¢ nad tym, co mozna poprawi¢. Sformutujcie problem
priorytetowy.

2. Podejmowanie dzialan dla wzmacniania zdrowia — czes$¢ F ankiety:

e W kolumnie 1 wpisz liczb¢ zbadanych 0s6b w trzech grupach (N, Pn, R).

e W kolumnie 2 wpisz tylko $rednie odsetki osob w poszczegolnych grupach, ktore
udzielity odpowiedzi tak. Sredni odsetek odpowiedzi tak dla trzech grup tacznie wpisz
pod tabelg.

e Zapisz dziatania dla wzmacniania zdrowia podejmowane najcze¢sciej (kolumna 3)
I najrzadziej (kolumna 4).

e Przeanalizujcie te wyniki i zastanowcie si¢ wspolnie, jakie wynikajg z nich wnioski
dla dalszych dziatah w zakresie edukacji zdrowotnej; wpisz je pod tabela.
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ARKUSZ OCENY EFEKTOW DZIALAN

Dobre samopoczucie w przedszkolu (czesé E ankiety)

Zalacznik V

Badana grupa

Srednia
liczba
punktow

Najwazniejsze lub najczeSciej powtarzajace si¢ czynniki wplywajace na samopoczucie
(dotyczy odpowiedzi na pytania otwarte w ramkach)

DOBRZE

ZLE

Przyczyny nieudzielenia odpowiedzi
na pytania otwarte

1

2

3

4

5

Nauczyciele

Liczba
zbadanych:

Pracownicy
niepedagogiczni

Liczba
zbadanych:

Rodzice

Liczba
zbadanych:

Srednia liczba punktéw dla wszystkich grup lacznie: ...

Elementy wymagajace poprawy: ...

Problem priorytetowy: ...
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Podejmowanie dzialan dla wzmacniania zdrowia (cze$¢ F ankiety)

Sredni Dzialania dla wzmacniania zdrowia podejmowane
odsetek
Badana grupa . )
odpowiedzi NAJCZESCIEJ NAJRZADZIEJ
Tak
1 2 3 4
Nauczyciele
Liczba
zbadanych:
Pracownicy
niepedagogiczni
Liczba
zbadanych:
Rodzice
Liczba
zbadanych:

Sredni odsetek odpowiedzi Tak dla wszystkich grup tacznie: ...

Whioski do dalszych dzialan: ...

Data:..........cooeeviininnnn. Podpis koordynatora: ..................oeinnn
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9. Raport koncowy z autoewaluacji

Instrukcja wypelniania Raportu koncowego z autoewaluacji (Zalacznik VI)

Raport koncowy z autoewaluacji (Zatacznik VI) sktada sie z trzech czgs$ci:

1. W czesci I (Ocena standardéw i1 wybdr problemdéw priorytetowych) wpisz $rednie liczby
punktow z arkuszy zbiorczych dotyczacych poszczegdlnych standardow (kolumna 2) oraz
problemy priorytetowe zapisane w podsumowaniu kazdego standardu (kolumna 3).

2. W czesci I (Ocena efektow dziatan i wybor probleméw priorytetowych) wpisz
odpowiednie dane z czesci 11 Il Arkusza oceny efektow dziatan (Zatacznik V).

3. W czgsci IIT (Podsumowanie) odpowiedz na trzy pytania. Odpowiedzi te powinny by¢
ustalane wspdlnie w caltym zespole ewaluacyjnym 1 w razie potrzeby z udziatem innych
osob. Praca ta jest okazja do refleksji dotyczacych dotychczasowych i przysztych dziatan
dla tworzenia PPZ.
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RAPORT KONCOWY Z AUTOEWALUACJI Zalacznik VI

I. Ocena standardow i wybor problemow priorytetowych

Srednia
Standard liczba Problem priorytetowy
punktow
1 2 3

1. Koncepcja pracy przedszkola, jego
organizacja i struktura sprzyjaja realizacji
dtugofalowych, zaplanowanych dziatan
dla wzmacniania zdrowia dzieci,
pracownikoéw i rodzicow dzieci

2. Klimat spoleczny przedszkola sprzyja
dobremu samopoczuciu i zdrowiu dzieci,
pracownikow i rodzicow dzieci

3. Przedszkole prowadzi edukacje
zdrowotng dzieci i stwarza im warunki do
praktykowania w codziennym zyciu
zachowan prozdrowotnych

4. Przedszkole podejmuje dziatania w celu
zwickszenia kompetencji pracownikow i
rodzicow dzieci w zakresie dbatosci o
zdrowie oraz prowadzenia edukacji
zdrowotnej dzieci.

I1. Ocena efektow dzialan i wybor probleméw priorytetowych

Dobre samopoczucie w przedszkolu
e Srednia liczba punktow dla wszystkich grup tacznie: ...
e Problem priorytetowy: ...

Podejmowanie dzialan dla wzmacniania zdrowia
e Sredni odsetek odpowiedzi ,,tak” dla wszystkich grup tacznie: ...

e  Whnioski do dalszych dziatan: ...

I11. Podsumowanie
1. Co jest najwiekszym osiggnieciem (mocng strong) przedszkola?

2. Jakie sg korzysci z przeprowadzenia autoewaluacji?

3. Jakie byly trudnosci zwiazane z przeprowadzeniem autoewaluacji?

Data: ................. Podpis koordynatora: .............cccoiiiiiiiiiennn.
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