»Zdrowie to dynamiczne dobro — nie tylko brak choroby, lecz rozwinieta sztuka codziennego zycia.”

»Edukacja prozdrowotna nie jest dodatkiem — jest fundamentem kazdego Zycia. To nie kolejny ‘przedmiot do zaliczenia’, to podstawa dobrego

zycia.”

Podstawa programowa edukacji zdrowotnej.
Dlaczego jest to przedmiot konieczny w naszym systemie edukac

ji?

Nowy przedmiot, ktéry od wrzesnia 2025 roku zmieni sposob, w jaki mtodzi Polacy
uczg sie dbac¢ o swoje zdrowie fizyczne, psychiczne i spoteczne.

dr hab. IWONA KOWALSKA-BOBKO, prof. UJ
Kierownik Zaktadu Polityki Zdrowotnej i Zarzadzania

Dyrektor Instytutu Zdrowia Publicznego
Uniwersytet Jagiellonski - Collegium Medicum | Adres: W S Z k O+a C h
Wydziat Nauk o Zdrowiu ul. Skawinska 8 UNIWERSYTET JAGIELLONSKI
Instytut Zdrowia Publicznego 31-066 Krakow COLLEGIUM MEDICUM
W KRAKOWIE
Wydzial Nauk o Zdrowiu

Q, tel: 124332801
™M e-mait: iw.kowalska@uj.edu.pl
& www.izp.wnz.cmuj.edu.pl
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- podpisane przez Minister Edukacji

Nowa podstawa programowa edukacji zdrowotnej —
ramy prawne i cele
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Edukacja zdrowotna od 1 wrzesnia

2025 . EDUKACIJA
ZDROWOTNA

Zastepstwo WDZ Nieobowigzkowy charakter
: : o o : . KORZYSCI NA CALE ZYCIE
Zastepuje wychowanie do zycia w Przedmiot nieobowigzkowy, realizowany
.. p . . .. » Przeciwdziatanie chorobom
rodzinie w klasach IV=VIII szkot w wymiarze 1 godziny lekcyjne; (Bl rianiom
podstawowych oraz we wszystkich tygodniowo przez caty rok szkolny » Troska o zdrowie psychiczne
typach szkot ponadpodstawowych > Budowanie relacji rodzinnych

i spotecznych

» Odpornosé na dezinformacije
i fake newsy

» Bezpieczeristwo w internecie
i higiena cyfrowa

Prawo rezygnaciji

o 22 & : o oz . 7 : : » Podstawy zdrowego odzywiania
Mozliwo$é pisemnej rezygnacji przez rodzicéw (uczniéw niepetnoletnich) lub
» Dbatos¢ o srodowisko naturalne

pemOlethh HleArieny » Budowanie pozytywnego obrazu siebie

» Znajomos¢ systemu ochrony zdrowia

Wprowadzenie edukacji zdrowotnej stanowi odpowiedz na wspoétczesne wyzwania
zdrowotne mtodego pokolenia. Przedmiot ten ma charakter profilaktyczny i edukacyjny,

koncentrujgc sie na budowaniu kompetencji zdrowotnych uczniéw juz od najmtodszych lat WIEDZA = BEZPIECZENSTWO

szkolnych. Zastgpienie dotychczasowego wychowania do zycia w rodzinie nowoczesnym

programem edukacji zdrowotnej odzwierciedla zmiane paradygmatu w podejsciu do zdrowia PRZEDMIOT INTERDYSCYPLINARNY, MESrerEte

w szkole — od waskiego ujecia do holistycznej wizji obejmujgcej wszystkie aspekty KOMPLEKSOWY, AKTUALNY & EEliag harodowe]

dobrostanu mtodego cztowieka.

EDUKACJA ZDROWOTNA OD 1 WRZESNIA W SZKOkACH



Podstawa prawna: Rozporzadzenie Ministra Edukaciji z 6 marca

2025r.

.@,
EDUKACJA OBYWATELSKA
EDUKACJA ZDROWOTNA

ROZPORZADZENIE W SPRAWIE RAMOWYCH PLANOW NAUCZANIA
SKIEROWANE DO KONSULTACH PUBLICZNYCH

Dz.U. 2025 poz. 378

Rozporzadzenie Ministra Edukaciji z dnia 6 marca 2025 roku stanowi oficjalng podstawe prawng
wprowadzenia edukacji zdrowotnej do podstawy programowej ksztatcenia ogolnego w Polsce.
Dokument ten szczegdtowo okresla cele, tresci nauczania oraz warunki organizacyjne realizacji
przedmiotu.

Interdyscyplinarny charakter

Przedmiot tgczy wiedze z zakresu medycyny, nauk spotecznych, przyrodniczych i humanistycznych,
tworzgc kompleksowy program edukacyjny. Interdyscyplinarnos¢ pozwala na holistyczne podejscie
do zagadnien zdrowia.

Ksztattowanie kompetenciji

Gtéwnym celem jest wyposazenie uczniow w kompetencje niezbedne do catozyciowej dbatosci o
zdrowie wtasne oraz innych ludzi. Program rozwija umiejetnosci praktyczne, krytyczne myslenie i
odpowiedzialnosc.



Cele edukacji zdrowotnej wedtug MEN

Alfabetyzm zdrowotny Krytyczna analiza

Budowanie alfabetyzmu zdrowotnego (health literacy) — kluczowej
kompetencji XXI wieku. Uczniowie uczg sie rozumie¢ informacje
zdrowotne, interpretowac zalecenia medyczne oraz korzystac z
systemu ochrony zdrowia.

Rozwijanie umiejetnosci krytycznej analizy informacji zdrowotnych
dostepnych w mediach, internecie i mediach spotecznosciowych.
Walka z dezinformacjg i fake newsami zdrowotnymi.

= 3 = 4
Odpowiedzialnos¢ Swiadome decyzje
Ksztattowanie postawy odpowiedzialnosci za zdrowie wtasne oraz Przygotowanie do swiadomego podejmowania decyzji zdrowotnych
otoczenia spotecznego. Rozumienie, ze nasze decyzje wptywaja nie w réznych sytuacjach zyciowych. Rozwijanie zdolnosci do
tylko na nas, ale rowniez na rodzine i spotecznos¢. autonomicznych, przemyslanych wyborow prozdrowotnych.

Te cztery filary stanowig fundament programu edukacji zdrowotnej i bedg realizowane przez wszystkie lata nauki. Kazdy z celéw jest rownie wazny i
wzajemnie sie uzupetnia, tworzgc spdjny system ksztattowania kompetencji zdrowotnych mtodego pokolenia Polakéw.



Struktura podstawy programowej — 11 kluczowych obszaréw tematycznych

11 obszarow tematycznych
Edukacji zdrowotne;j:

Wartosci i postawy
Zdrowie fizyczne
Aktywnosc fizyczna
Odzywianie

Zdrowie psychiczne
Zdrowie spoteczne
Dojrzewanie

Zdrowie seksualne

9. Zdrowie Srodowiskowe
10. Internet i profilaktyka uzaleznien
11. System ochrony zdrowia

1.
2
3.
4,
5.
6.
i
8.

Edukacja
zdrowotna, =

czyli razem uczymy sie o slabilienacmn el

Chronic sig przed Ruszac
chorobami sie dla zdrowia
l@b ’ . Jd
J
Rozumiec¢ emocje Budowac¢ zdrowe Rozumieé, czym
i dbac o stan psychiczny relacje z innymi ludzmi jest dojrzewanie

Rozumiec¢ seksualnosc¢ Dbac¢ o zdrowe By¢ wolnym
i unika¢ zagrozen srodowisko od uzaleznien

Chcesz dowiedzieé =] b =]
sie wiecej? Wejdz na: E‘ S sie¢
sosdlaedukacji.pl/ DYREKTOR SZKOLY fs) :;%iag‘i:zza:‘cyj‘i:h

]
edukacja-zdrowotna —» [m] dla edukacji



Dlaczego edukacja zdrowotna
jest niezbedna?

Vegetable consumption (adolescents)

Vegetable consumption (aduls)

Frut consumption (addlescents)

Frut consumption (adults)

Physical activity (adolescents)

Physical activity (aduls)

Smoking (aduts)

Smoking (adolescents)

E-cigarette/Vaping (adolescents)

Alcohol consumption (adults)

Drunkenness (adolescents)

Obesiy (aduits)

Ovenweight and obesity (adolescents)

SZKOKA PODSTAWOWA
ZAKRES ZAGADNIEN

KLASY IV-VI

Wartosci | postawy

» Zdrowie fizyczne, psychiczne, spoteczne,
srodowiskowe, aktywno$é fizyczna,
odzywianie, higiena osobista
Dojrzewanie
Profilaktyka uzaleznier
i bezpieczenstwo cyfrowe

KLASY ViI-Viil

» Warto$ci i postawy
Zdrowie fizyczne, psychiczne, spoteczne,
srodowiskowe, aktywno$é fizyczna,
odzywianie, higiena osobista
Profilaktyka uzaleznien
| bezpieczenstwo cyfrowe
Rozwdj fizyczny
w kontekscie dojrzewania

» Zwigkszony nacisk na zdrowie psychiczne,

choroby cywilizacyjne, profilaktyke
I krytyczne myslenie
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) EDUKACJA
- ZDROWOTNA

KORZYSCI NA CALE ZYCIE

Nowy  przedmiot  szkolny  odpowioda
na wspofczesne wyzwania. Jest opracowany
przez ekspertéw z réznych dziedzin, w sposéb
interdyscyplinarny i kompleksowy. Uczniowie
dowiedzq sie jok dbac o siebie i innych, jok
rozpoznawaé  zagrozenio, budowac relacje
i podejmowac $wiadome decyzje dotyczqce
zdrowia

EDUKACJA ZDROWOTNA
- CZYLI CO?

» Przeciwdziatanie chorobom
i uzaleznieniom
Troska o zdrowie psychiczne
» Budowanie relacji rodzinnych
i spofecznych
Odpornos¢ na dezinformacje i fake newsy
» Bezpieczenistwo w internecie
i higiena cyfrowa
» Podstawy zdrowego odzywiania
» Dbatosé o srodowisko naturalne
Budowanie pozytywnego obrazu siebie
» Znajomosé systemu ochrony zdrowia




Profil zdrowotny Polski 2023 — stan zdrowia dzieci i
mtodziezy

) & &

Choroby cywilizacyjne Kryzys zdrowia psychicznego Uzaleznienia

Dramatyczny wzrost choréb cywilizacyjnych Narastajgce problemy zdrowia Wzrost uzaleznien behawioralnych i
wsrod dzieci i mtodziezy: otytosc, cukrzyca psychicznego: depresja, zaburzenia lekowe, chemicznych: uzaleznienie od internetu,
typu 2, nadcisnienie tetnicze u coraz préby samobodjcze wsrod mtodziezy wzrosty mediow spotecznosciowych, substancji
mtodszych pacjentow 0 20% w ciggu ostatnich 5 lat psychoaktywnych

Dane z Profilu zdrowotnego Polski 2023, opracowanego przez Ministerstwo Zdrowia we wspétpracy z OECD, przedstawiajg alarmujgcy obraz stanu
zdrowia mtodego pokolenia Polakéw. Sytuacja ta wymaga natychmiastowej interwencji systemowej, a edukacja zdrowotna jest kluczowym
narzedziem prewencji.

[J  Profil zdrowotny Polski 2023 to kompleksowy raport analizujgcy stan zdrowia spoteczerstwa polskiego w kontek$cie europejskim.
Dokument ten stanowi podstawe dla wielu decyzji polityki zdrowotnej, w tym wprowadzenia edukacji zdrowotnej do szkét.



Zagrozenia zdrowotne dzieci |

30%

Problemy ze snem

15%

Nadwaga i otytosc

Procent dzieci w wieku szkolnym z Ucznidéw deklaruje problemy ze
nadwagg lub otytoscig wedtug GUS

2023. Wskaznik stale rosnie i jest

snem i chroniczne zmeczenie, co
bezposrednio wptywa na ich wyniki
jednym z najwyzszych w Europie W nauce i ogdélne samopoczucie.

Srodkowe;j.

Dodatkowe dane alarmujgce:

Co 10. uczen szkoty podstawowej ma problemy z aktywnoscia
fizyczng na odpowiednim poziomie

40% mtodziezy spozywa positki typu fast food co najmniej 2-3 razy w
tygodniu

Tylko 25% uczniéw spetnia zalecenia WHO dotyczgce dzienngj
aktywnosci fizycznej

mtodziezy — kluczowe dane

25% 20%

Cyberprzemoc W2zrost depresii

Mtodziezy doswiadcza Wzrost rozpoznan depresiji i
zaburzen lekowych u mtodziezy w

ciggu ostatnich 5 lat — dane NFZ i

cyberprzemocy lub wykazuje objawy
uzaleznienia od mediow

spotecznosciowych wedtug badan Instytutu Psychiatrii i Neurologii.

NASK 2023.

Zrédta danych:

Gtéwny Urzad Statystyczny — Zdrowie dzieci i mtodziezy 2023
Narodowy Fundusz Zdrowia — statystyki Swiadczen

Instytut Matki i Dziecka — badania epidemiologiczne

NASK — Cyfrowe dzieci 2023



Statystyki sg zatrwazajace: NASZE OTYLE DZIECI

Odsetek uczniéw z nadwaga w Polsce
e Nadwaga i otytos¢ u dzieci dotyczy az 22% uczniéw w Polsce w
wieku wczesnoszkolnym.

/

. -0
e 73% dzieci ze szkot podstawowych jest dotknietych prochnica. S %18

20.0-250
< 200

e W ciggu ostatnich 20 lat liczba dzieci dotknietych otytoscig lub
nadwagg wzrosta trzykrotnie!

e W samych tylko stodkich przekgskach w czasie tygodnia dzieci
pochtaniajg 65 tyzeczek cukru, tgcznie zjadajg 100 tyzeczek.
Natomiast dzienna norma wg WHO, ktérej nie powinno sie
przekraczac, to 3 tyzeczki.

BMI = 30 kg/m?

Zrodio: Instytut Zywnosci i Zywienia

oo Instytut Kardiologii
Ny Instytut Q IM_PRYA.VUtSA TYSIACLECIA -
Matki i Dziecka = STEFANA KARDYNALA WYSZYNSKIEGO W grupie 35-39-1atkéw
nadwaga 1 otylosc
1S %26 tepuj towwi
4 - - - ” - tylko u (] wWysiepuje w I?.O owie
Czy to juz epidemia otytosci 18 et populacjil

Problem ten dotyczy

wystepuje
nadwagai 70% mezczyzn w tym
otylosc

w Polsce?

az 1/3
S-latkéw
ma nadwage
ok. 25 % lub otylosc
3-latkow

ma
nieprawidlowsg

mase ciala




Konsekwencje braku edukacji zdrowotnej

Niska swiadomos¢ Koszty ekonomiczne Jakos¢ zycia

Brak systematycznej edukacji zdrowotnej Wzrost kosztéw leczenia chordb Pogorszenie jakosci zycia i obnizenie
prowadzi do niskiej Swiadomosci w zakresie przewlektych w przysztosci. Szacuje sie, ze potencjatu rozwojowego mtodego pokolenia.
profilaktyki chordb i zdrowego stylu zycia. choroby cywilizacyjne powstate w Problemy zdrowotne wptywajg na

Mtodzi ludzie nie potrafig rozpoznaé dziecinstwie generujg koszty rzedu osiggniecia edukacyjne, kariere zawodowg i
wczesnych objawéw choréb ani miliardow ztotych rocznie w systemie relacje spoteczne.

podejmowac swiadomych decyzji ochrony zdrowia.

prozdrowotnych.

Koszty spoteczne

Brak edukacji zdrowotnej przektada sie na wysokie koszty spoteczne:
absencje w szkole i pracy, nizszg produktywnosg¢, przecigzenie systemu
ochrony zdrowia, a takze przekazywanie niezdrowych wzorcow na
kolejne pokolenia. Dzieci, ktore nie nauczg sie dbac¢ o swoje zdrowie,
stajg sie rodzicami, ktorzy nie potrafig skutecznie wspierac¢ zdrowia
swoich dzieci.

Perspektywa dtugoterminowa

Inwestycja w edukacje zdrowotng dzis to oszczednosci w systemie
zdrowia za 20-30 lat. Badania miedzynarodowe pokazujg, ze kazda
ztotdwka wydana na edukacje zdrowotng w szkole przynosi zwrot 5-10
ztotych w postaci zmniejszonych kosztow leczenia i zwiekszonej
produktywnosci spoteczenstwa.



Wptyw edukacji zdrowotnej na dtugoterminowe zdrowie spoteczne

Krétkoterminowy (1-3 lata) Dtugoterminowy (15-30 lat)
Wzrost sSwiadomosci zdrowotnej uczniéw, poprawa nawykéw zywieniowych, Budowanie kultury zdrowotnej w spoteczenstwie, redukcja kosztow systemu ochrony
zwiekszenie aktywnosci fizycznej, lepsze radzenie sobie ze stresem zdrowia, wzrost produktywnosci spotecznej, poprawa jakosci zycia
1 2 3

Srednioterminowy (5-10 lat)

Redukcja wskaznikow otytosci i chorob metabolicznych, spadek liczby uzaleznien,
poprawa zdrowia psychicznego mtodych dorostych

Kultura zdrowotna i bezpieczenstwo Korzysci ekonomiczne

Systematyczna edukacja zdrowotna w szkotach przyczynia sie do budowania kultury Inwestycja w edukacje zdrowotng to inwestycja w przysztos¢ gospodarcza kraju.
zdrowotnej i bezpieczenstwa zdrowotnego w catym spoteczenstwie. Mtodzi ludzie stajg Zdrowsze spoteczenstwo to mniejsze obcigzenie systemu ochrony zdrowia, nizsza
sie ambasadorami zdrowego stylu zycia w swoich rodzinach i spotecznosciach absencja chorobowa, wyzsza produktywnos¢ pracy i lepsze wyniki edukacyjne
lokalnych, tworzgc efekt kuli snieznej pozytywnych zmian. przektadajgce sie na konkurencyjnos¢ gospodarki.

[J Badania z krajéw skandynawskich, ktére od dziesiecioleci prowadzg kompleksowa edukacje zdrowotng, pokazujg spektakularne rezultaty: wskazniki otytoéci i choréb
cywilizacyjnych sg tam znacznie nizsze niz w Polsce, a jakos¢ zycia obywateli — wyzsza.



Rys. 6. Polacy najczesciej umierajq z powodu chorob zwiqzanych z paleniem tytoniu, nieodpowiedniqg
dietq i zanieczyszczeniem powietrza

5

Polska: &5
LIt

Zanieczyszczenie powietrza

Zagroienia zwiazane z
i i Alkohol
Polska: 6%
UE: 6%

/

Uhwogi: Cotkowita liczba zgonow zwigzanych z fymi czynnikami ryzyka jest nifszo niz sumo wizystkich zgonow rozpatnewanych indywideolnie, poniewaz
ten sam zgon moZe byt spowodowany wiekszg liczbg czynnikow ryzyko niz jeden. fogroZenia zwigzane z nieprawidfowg dietg obejmujg 14 elementow,
takich jak niskie SpoZyCie OWOCoW § WOFZYW OraZ wysokie spoZycie napoiow stodzonych cukrem. Zanieczyszczenie powietrza odnosi sie do naroZenia na gyt

Niska aktywnos< fizyczna: Polska: 2% UE 2%

zowieszony PMs i ozom
Frodta: IHME {2020), .Global Health Data Exchange” (daone sracunkowe zo 2019 r).

Jak edukacja zdrowotna
odpowiada na wyzwania?

Rys. 7. Wiele czynnikow ryzyka dla zdrowia jest bardziej rozpowszechnionych w Polsce niz w
wiekszosci innych paristw UE

Palenia tytoniu {nastolatki)

Spozycie owoCcow | warzyw Palenie tytoniu {osoby doroste)
{osoby doroste)

O O

.0
so

O

Spozycie warzyw (nastolatki) Fijanstwo (nastolatki)

Spozycie owocow (nastolatki) "
Aktywnosc fizyczna (osoby dorosfe) O

Aktywnosc fizyczna (nastolatki)

Madmierne spozywanie alkoholu
(osoby doroste)

O

Madwaga i otylosc (nastolatki)

Otytosc (osoby doroste)

Liwiagi- Im kropka znojduje sie biizef srodka, tym Jepsze sq wyniki krajowe w pordwnaniv z pozostatymi panstwami UE. Zadne z paristw nie znajduje sie w
biafym ,obszarze docelowym”, goys we wizystkich krajoch i we wizystkich obszarach istniejg moziiwosci poprawy:

Zrodta: Obliczenia OECD oparte na przeprowadzonym w 2022 . badaniu HBSC dotyczgoym wskaznikiw odnoszgoych sie do nastolatkdw; oroz bodaniu
EHI5 z 2019 . dotyczgoym wikazZnikow odnoszgcych sie do dorasfych.

Przyczyny zgondw mozliwych do
Przyczyny zgondw moiliwych do unikniecia dzieki interwencji
unikniecia dzieki profilaktyce medycznej
zgonow

Inne Inne
35% 5%

Liczba Liczba

Zgonow

9957 52108

Wypadki Rak piersi
niedokrwien
s 1%

8% Choroby 8% .

o Polska

Uwagi: Zgony moéliwe do unikniscia dzieki profiloktyce definiuje sie joko zgony, ktdrych modna wniknge gfdwnie poprzez dziotanio w zaokresie zdrowio
publicznego, jak i podstowowse] profilektyki. Zgony mozliwe do unikniecia deigki interwencii medyczne) definiuje sie jako agony, kfdrych moéna wniknge
gfownie poprzez dziofania w zakresie opiekl zdrowotne), w fym bodania preesiewowe i leczenie. Oba wskazniki odnoszq sie do preedwrzesne] umieralnosc
{iprzed vkoriczeniem 75, rokw Zycio). Wwykozoch pofowe wszystkich zgondw z powody riektarpch chordb (np. choroby niedokrwiennej serca, udaru mozgu,
cukrzycy i nadcisnienia tetniczego) przypisuje sie do kategoril zgondw moiliwych do unikniecia, a drugg potowe do kategori zgondw mozliwych do
wniknigcia dzieki interwencl medyczne, aby unikngd podwadjnego liczenia tych samych zgonow:

Frodto: Baza danych Eurostotu (dane zo 2020 r)



Raporty i badania uzupetniajgce

Badanie CBOS 2023 WHO - samobdjstwa mtodziezy

40% rodzicow nie czuje sie przygotowanych do rozmoéw o zdrowiu Polska wsrod krajow UE z najwyzszym wskaznikiem samobdjstw
psychicznym z dzieémi miodziezy

Centrum Badania Opinii Spotecznej przeprowadzito w 2023 roku Wedtug danych Swiatowej Organizacji Zdrowia, Polska znajduje sie
obszerng ankiete wsrdd polskich rodzicow, ktora ujawnita w czotdwce krajow Unii Europejskiej pod wzgledem wskaznika
dramatyczne luki w kompetencjach rodzicielskich w zakresie samobdjstw wsrod osob w wieku 15-19 lat. To dramatyczny sygnat
wsparcia zdrowia psychicznego dzieci. Rodzice deklarujg, ze nie alarmowy, ktory wymaga natychmiastowej reakcji systemowe;.
wiedzg, jak rozmawiac o depresiji, leku, stresie czy myslach Edukacja zdrowotna, ze szczegdlnym naciskiem na zdrowie
samobojczych. To pokazuje, jak wazna jest rola szkoty w psychiczne, moze by¢ kluczowym narzedziem prewencji.

uzupetnianiu tego deficytu.

Badania UJ CM Instytut Matki i Dziecka Instytut Psychiatrii i Neurologii
Uniwersytet Jagiellonski Collegium Medicum Krajowy monitoring zdrowia dzieci i mtodziezy Raporty o stanie zdrowia psychicznego dzieci i
prowadzi wieloletnie badania nad stanem — systematyczne badania epidemiologiczne mtodziezy w Polsce

zdrowia mtodziezy szkolnej



Holistyczne podejscie do zdrowia

Zdrowie fizyczne, psychiczne i spoteczne Dojrzewanie i zdrowie seksualne Profilaktyka kompleksowa

Edukacja zdrowotna nie traktuje zdrowia jako braku choroby, Nauka o dojrzewaniu i zdrowiu seksualnym odbywa sie w Program obejmuje profilaktyke uzaleznien od substanciji
ale jako stan petnego dobrostanu fizycznego, psychicznego i bezpiecznym srodowisku, z poszanowaniem réznorodnosci i psychoaktywnych oraz uzaleznien behawioralnych, a takze
spotecznego. Program integruje wszystkie te wymiary, wrazliwosci mtodych ludzi. Wiedza przekazywana jest w cyberbezpieczenstwo i ochrone zdrowia w srodowisku
pokazujgc ich wzajemne powigzania i wspotzaleznosci. sposob dostosowany do wieku i dojrzatosci uczniow. cyfrowym.

Holistyczne podejscie oznacza rowniez, ze edukacja zdrowotna nie jest oderwanym przedmiotem, ale integralng czescig catej kultury szkoty. Promuje ona wartosci prozdrowotne w catej
spotecznosci szkolnej, angazujac nie tylko uczniéw, ale takze nauczycieli, rodzicoéw i lokalng spotecznosé.



Ksztattowanie kompetencji praktycznych

Rozpoznawanie zagrozen

Uczniowie rozwijajg umiejetnosc¢
identyfikowania zagrozen zdrowotnych w
swoim otoczeniu — od niezdrowych
produktéw spozywczych, przez toksyczne
relacje, po zagrozenia w internecie. Uczg
sie krytycznie ocenia¢ informacje
zdrowotne i odrézniac zrodta wiarygodne
od niewiarygodnych.

o

Swiadome decyzje

Program rozwija zdolnos¢ do
podejmowania Swiadomych decyzji
zdrowotnych w réznych kontekstach
zyciowych. Uczniowie uczg sie analizowaé
konsekwencje swoich wyborow, planowac
dziatania prozdrowotne i realizowac je
konsekwentnie.

Dziatania profilaktyczne

Uczniowie nie tylko zdobywajg wiedze, ale
takze aktywnie uczestniczg w dziataniach
profilaktycznych i prozdrowotnych w
spotecznosci szkolnej i lokalnej. Prowadzg
projekty, kampanie, dziatania
wolontariackie na rzecz zdrowia.

[J Kompetencje praktyczne to wiecej niz wiedza teoretyczna — to umiejetnosci, ktére uczniowie bedg wykorzystywaé przez cate zycie w
realnych sytuacjach wymagajgcych decyzji zdrowotnych.
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Przyktady dziatan edukacyjnych

Warsztaty zywieniowe Wsparcie psychiczne Profilaktyka uzaleznien
Praktyczne zajecia o zdrowym odzywianiu i Programy wsparcia zdrowia psychicznego: Projekty edukacji rowiesniczej
aktywnosci fizycznej, w tym warsztaty nauka radzenia sobie ze stresem, techniki przeciwdziatajgce uzaleznieniom od substancji
kulinarne, analiza sktadu produktéw, relaksacyjne, mindfulness, warsztaty psychoaktywnych, cyberprzemocy, kampanie
planowanie zrbwnowazonej diety i organizacja asertywnosci, rozwijanie inteligenciji informacyjne prowadzone przez samych
wydarzen sportowych. emocjonalne;j. uczniow.
Metody aktywizujgce Wspotpraca zewnetrzna

Symulacje i gry dydaktyczne - Wizyty w placéwkach medycznych

Debaty i dyskusje panelowe - Spotkania z lekarzami, psychologami, dietetykami

Projekty badawcze uczniowskie - Kampanie prozdrowotne w srodowisku lokalnym

Dramy i scenki sytuacyjne - Wolontariat w organizacjach zdrowotnych

Warsztaty z udziatem ekspertow « Udziat w akcjach promujgcych zdrowie
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Rola nauczycieli i kwalifikacje

q & &
Przygotowanie Szkolenia i wsparcie Wspotpraca z ekspertami
interdyscyplinarne Ministerstwo Edukaciji i osrodki Istotnym elementem jest wspodtpraca
Nauczyciele edukacji zdrowotnej posiadajg doskonalenia nauczycieli, wybrane nauczycieli z ekspertami medycznymi,
przygotowanie interdyscyplinarne tgczace uczelnie oraz ORE oferujg szkolenia i psychologami, dietetykami i innymi
wiedze z zakresu pedagogiki, psychologii, wsparcie metodyczne dla kadry specjalistami. Szkoty mogg zapraszac
medycyny i nauk spotecznych. Moga to prowadzacej edukacje zdrowotna. gosci na zajecia, organizowacé konsultacje
by¢ nauczyciele biologii, wychowania Nauczyciele majg dostep do gotowych lub tgczy¢ sie z ekspertami online.
fizycznego, edukaciji dla bezpieczenstwa scenariuszy zajec, materiatéw
lub innych przedmiotéw po odpowiednich dydaktycznych i platformy wymiany
kursach kwalifikacyjnych/ studiach doswiadczen.
podyplomowych.

Kwalifikacje nauczycieli edukacji zdrowotnej sg precyzyjnie okreslone w rozporzadzeniu MEN. Szczegdlny nacisk ktadzie sie na umiejetnosci miekkie:
empatie, zdolnosé budowania bezpiecznej przestrzeni, otwartos¢ na r6znorodnosc¢ i wrazliwos$¢ na potrzeby ucznidéw. Nauczyciel edukac;i
zdrowotnej to nie tylko przekaziciel wiedzy, ale przede wszystkim mentor i przewodnik w procesie ksztattowania postaw prozdrowotnych.



Wyzwania w implementaciji edukaciji zdrowotnej

Nieobowigzkowy charakter przedmiotu

Najwiekszym wyzwaniem jest nieobowigzkowy charakter przedmiotu, ktory stwarza ryzyko niskiej

frekwencji uczniéw. Jesli rodzice nie zapiszg dzieci na zajecia lub jesli uczniowie bedg je

lekcewazyc, cele edukacji zdrowotnej nie zostang osiggniete. Konieczna jest szeroka kampania

informacyjna skierowana do rodzicéw i uczniéw, pokazujgca korzysci ptyngce z uczestnictwa w
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zajeciach.
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BezOeawy

Zaangazowanie rodzicow i spotecznosci

Sukces edukacji zdrowotnej wymaga zaangazowania nie tylko szkoty, ale takze rodzicow i
spotecznosci lokalnych. Konieczna jest wspotpraca z rodzicami, organizacjami pozarzgdowymi,
placéwkami zdrowia i samorzgdami lokalnymi. Edukacja zdrowotna nie moze by¢ zamknigta w
murach szkoty — musi by¢ czescig szerszej strategii promocji zdrowia w spotecznosci.

Wsparcie dla nauczycieli i szkoét

Nauczyciele potrzebujg odpowiedniego wsparcia merytorycznego i metodycznego, aby prowadzié¢
zajecia na wysokim poziomie. Szkoty wymagajg wsparcia organizacyjnego i finansowego na
wyposazenie sal, zakup materiatéw dydaktycznych i organizacje szkolen. Potrzebna jest stata sie¢
wsparcia i wymiany doswiadczen pomiedzy nauczycielami edukacji zdrowotnej.

Dodatkowym wyzwaniem jest przetamywanie stereotypdw i oporéw spotecznych zwigzanych z niektérymi tematami zdrowotnymi, takimi jak zdrowie seksualne czy zdrowie psychiczne. Wymaga to

budowania zaufania, otwartosci i kultury dialogu pomiedzy wszystkimi uczestnikami procesu edukacyjnego.



Perspektywy rozwoju

Ewaluacja i obowigzkowos¢

1 Po kilku latach funkcjonowania przedmiotu planowana jest jego gruntowna ewaluacja. Na podstawie wynikéw badan i analizy frekwencji,
Ministerstwo Edukacji moze podjg¢ decyzje o wprowadzeniu edukacji zdrowotnej jako przedmiotu obowigzkowego lub jego modyfikaciji.
Doswiadczenia miedzynarodowe pokazujg, ze obowigzkowy charakter znaczgco zwieksza skutecznos¢ edukacji zdrowotnej.

Rozszerzenie programu

2 W przysztosci program moze zostac rozszerzony o nowe zagadnienia zdrowotne odpowiadajgce na pojawiajgce sie wyzwania — na
przyktad zdrowie w erze sztucznej inteligencji, medycyna personalizowana, zdrowie planetarne (planetary health), czy nowe formy
uzaleznien i zagrozen cyfrowych.

Integracja miedzyprzedmiotowa

3 Edukacja zdrowotna moze by¢ coraz scislej integrowana z innymi przedmiotami i dziataniami prozdrowotnymi w szkole — na przyktad z
wychowaniem fizycznym, biologig, wychowaniem dla bezpieczenstwa, czy programami profilaktycznymi. Holistyczne podejscie wymaga
wspotpracy catego zespotu nauczycielskiego.



Rekomendacje dla szkot i samorzadow

1 Promowanie jako inwestycja 2 Wspotpraca z instytucjami 3 Kampanie dla rodzicow

Szkoty i samorzgdy powinny promowac Kluczowa jest wspoétpraca szkét z Organizacja systematycznych kampanii
edukacje zdrowotng jako kluczowg lokalnymi instytucjami zdrowia informacyjnych skierowanych do
inwestycje w przysztos¢ mtodego publicznego, przychodniami, szpitalami, rodzicow i uczniow, pokazujgcych
pokolenia, nie jako dodatkowy, organizacjami pozarzgdowymi konkretne korzysci ptyngce z edukac;ji
opcjonalny element edukacji. Kampanie dziatajgcymi w obszarze zdrowia. zdrowotnej. Wykorzystanie réznych
informacyjne, spotkania z rodzicami, Wspdlne projekty, zapraszanie kanatéw komunikacji: strony
prezentacje podczas dni otwartych - ekspertéw, organizacja wydarzen internetowe szkdét, media
wszystko to moze zwiekszy¢ prozdrowotnych w spotecznosci spotecznosciowe, spotkania,
zainteresowanie i uczestnictwo. lokalne;. newslettery, warsztaty dla rodzicéw.

Wsparcie finansowe Monitoring i ewaluacja

Samorzady moga wspierac szkoty w zakupie materiatow Systematyczne monitorowanie efektow edukacji zdrowotnej: badania

dydaktycznych, organizacji szkolen dla nauczycieli, wyposazeniu sal satysfakcji uczniéw i rodzicow, pomiar zmian w nawykach

lekcyjnych i realizacji projektéw prozdrowotnych. Warto szukac réwniez zdrowotnych, analiza frekwencji. Wyniki mogg stuzy¢ do doskonalenia

zewnetrznych zrédet finansowania — grantéw, programow unijnych, programu i pokazywania konkretnych osiggniec.

wspotpracy z sponsorami.



Podsumowanie: Edukacja zdrowotna — fundament zdrowej
przysztosci mtodych Polakow

Nowoczesny program Swiadome spoteczeristwo Wspodlna odpowiedzialnosé
Edukacja zdrowotna to nowoczesny, To klucz do budowania swiadomego, zdrowego Sukces edukacji zdrowotnej to wspdlna
interdyscyplinarny przedmiot odpowiadajacy na spoteczenstwa, ktore potrafi dba¢ o swoje odpowiedzialnos$¢ szkoty, rodziny i spotecznosci.
realne zagrozenia zdrowotne wspoétczesnych zdrowie fizyczne, psychiczne i spoteczne. Tylko poprzez wspotprace i zaangazowanie
dzieci i mtodziezy w Polsce. Oparty na Inwestycja w edukacje zdrowotng dzis to wszystkich tych srodowisk mozemy osiggngc
najnowszych badaniach naukowych i zdrowsze i bardziej produktywne spoteczenstwo ambitne cele zatozone w podstawie
najlepszych miedzynarodowych praktykach. jutro. programowej.
Kluczowe przestanie Wezwanie do dziatania
Edukacja zdrowotna to nie luksus, ale koniecznosé. W obliczu rosngcych Apelujemy do wszystkich dyrektoréw szkdt, nauczycieli, rodzicow,
zagrozen zdrowotnych wsréd mtodziezy — otytosci, choréb psychicznych, samorzadowcow i decydentdow: wspierajcie edukacje zdrowotng! Zachecajcie
uzaleznien — nie mozemy pozostac bierni. Systematyczna, profesjonalna ucznidéw do uczestnictwa, tworzcie warunki do efektywnej realizacji programu,
edukacja zdrowotna w szkotach to najskuteczniejsza forma prewenciji i promujcie wartosci prozdrowotne. Razem mozemy zmienié przysztosé

inwestycja w przysztos¢ naszego spoteczenstwa. zdrowotng Polski.



Dziekuje za
uwage!

Zapraszam do dyskusji i pytan

Razem mozemy zadbac¢ o zdrowie przysztych pokolen. Edukacja zdrowotna to inwestycja, ktora procentuje
przez cate zycie — zdrowie to najwiekszy skarb, a wiedza o tym, jak o nie dba¢, to fundament szczesliwego

zycia.

"Zdrowie jest stanem kompletnego fizycznego, psychicznego i spotecznego dobrostanu, a nie jedynie brakiem

choroby czy utomnosci."

— Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO)

[ Kontakt: dr hab. Iwona Kowalska-Bobko, Prof. UJ, email: iw.kowalska@uj.edu.pl
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Zdrowie psychiczne
dzieci i mtodziezy
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