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IMPORTANTA UNEI ALIMENTATII SANATOASE

Prof. BALAN ROZA
Scoala Gimnaziala,,Anghel Manolache,,
Scrioastea

-

Parintele medicinei,Hipocrate,a afirmat cu privire la sanatatea oamenilor ca” Alimentele
voastre sa fie medicamente si medicamentele voastre sa va fie alimente”.

Alimentatia este procesul prin care organismul uman asimileaza si utilizeaza hrana sau
substantele nutritive,precum si procesele fiziologice prin care omul se hraneste pentru a face fata
nevoilor fiziologice ale organismului. Alimentatia este foarte importanta in viata unui individ. Pe
langa rolul de a ne potoli foamea,hrana pe care o ingeram ne furnizeaza energie necesara care ne
mentine In miscare si nutrienti(glucide,lipide,proteine) care ajuta la refacerea celulelor,tesuturilor
si organelor,confera caldura corpului fizic si ne ajuta sa gindim.

Se spune ca sanatatea este unul dintre cele mai de pret daruri pe care le putem primi, fapt pentru
care este in totalitate responsabilitatea fiecaruia dintre noi sa ne ingrijim de acest dar asa cum
stim noi cel mai bine. Studiile realizate de-a lungul timpului au scos la iveala in mod cert faptul
ca intre starea noastra generald de sdnatate si alimentatie existd o conexiune foarte stransa. Daca
stdm sd analizam putin lucrurile, cu siguranta este destul de usor sa constientizam acest lucru
avand in vedere ca ori de cate ori alegem o alimentatie echilibrata, in mod spectaculos incepem
sd ne simtim mult mai bine. Adoptarea unui stil de viatd echilibrat nu este intotdeauna un lucru
usor avand in vedere ca astazi suntem Inconjurati la tot pasul de tentatii nesanatoase. Un stil de
viatd echilibrat presupune in ansamblu doua lucruri foarte importante si anume o alimentatie cat
mai sanatoasa si foarte multa miscare.

Obiceiurile noastre alimentare pot influenta felul in care, ne simtim si felul in care functioneaza
corpul nostru.O alimentatie sandtoasa este aceea care aprovizioneazd corpul nostru cu toate
substantele nutritive necesare penru a functiona si a trai sanatos.



Nici un om de stiintd nu poate stii cu precizie cantitatea exacta de elemente chimice de care
avem nevoie intr-o zi.Pentru acest motiv s-a ajuns la un consens,ca:pentru a intdmpina lipsa
unuia ori a mai multor elemente chimice din organism,oamenii trebuie sa manance o varietate cat
mai mare de alimente in cantititi cat mai mici asiguraddu-se astfel garantia ca organismul
primeste toate elementele de care are nevoie pentru buna lui functionare.

Odieta sanatoasa are la baza trei principii majore:
- echilibru

- diversitate

- moderatie

Trebuie sa fie un echilibru, daca vrem sa ne mentinem sanatatea,intre energia care intra in corpul
nostru in procesul de metabolism si in diferite activitati zilnice Tn care suntem angrenati.

Diversitatea inseamna alegerea alimentelor din fiecare grupa astfel incat aceasta sa aduca toate
substantele nutritive necesare corpului nostru.

Moderatia se refera la cantitatea alimentelor alese din fiecare grupa.

”Nimic nu este bun 1n exces”Acest principiu vechi de pe vremea lui Aristotel,poate fi aplicat cu
succes si Tn alimentatie.

Din pacate,alimentele nesanatoase sunt deseori consumate in exces,pe cand cele sandtoase in
cantitati insuficiente.

Alimentatia sanatoasa trebuie sa tina cont de varsta,sex si activitatea fizica in care este angrenata
persoana respectiva.

S-a demonstrat stiintific ca alimentatia influenteaza diferite boli cum ar fi :diabetul,
ateroscleroza,hipertensiunea arteriala,etc.

O dietd sanatoasa de-a lungul vietii reprezinta un aliat puternic in lupta cu mai multe
afectiuni,insd cresterea productiei mancarii procesate,schimbarea stilurilor de viata au
condus,inevitabil,la modificarea obiceiurilor alimentare corecte.

Tn ultimii 20 de ani Tn Romania comportamentul alimentar a fost influentat negativ de penuria
cronica de alimente care a dus la deficiente nutritive datorate consumului de produse alimentare

excesiv de dulci sau grase. Reclamele agresive au determinat consumul lor fara discernamant de
catre intreaga populatie inclusiv de catre copiii de toate varstele.



Una dintre caracteristicile societatii contemporane este consumul. Acesta este promovat prin
canalele de comunicare in masa prin strategii de marketing foarte bine elaborate, chiar daca
produsele prezentate in reclame foarte atractive nu sunt sanatoase. Corelat cu faptul ca din ce in
ce mai putini copii si tineri defidsoara activitati fizice, se impune gasirea unor alternative de
petrecere a timpului liber intr-un mod placut, activ si sanatos.

Este limpede ca drumul spre o sdndtate mai bund si o viatd mai lungd nu trece prin modernele
restaurante ,,fast-food” sau pe langa atragatoarele ,,snack-baruri” sau bufeturi cu gustari rapide,
nici prin fastuoasele restaurante, neapdrat. Acest drum coteste catre alimente consumate asa cum
provin ele din gradinile si ogoarele pe care sunt cultivate, catre fructe proaspete, seminte,
zarzavaturi si legume, care mai de care mai aromate si mai gustoase, catre boabele aurii de
gréu. Dietetica are o forma simpla, complicatd doar de mediul social, economic si cultural al
zilelor noastre...asta poate fi o tema de meditatie pentru fiecare dintre noi!

Ne mandrim ca suntem una dintre generatiile cele mai bine hranite din intreaga istorie, din punct
de vedere organoleptic este absolut evident. Insa, pentru acest privilegiu platim un pret mult prea
ridicat, sub forma atator boli inutile, al unor mor{i premature, al unor stari de sanatate lipsite de
esenta si bucurie.

Deci,in concluzie,consider ca:adoptarea unei diete sanatoase poate fi 0 adevarata
provocare pentru multi dintre noi,mai ales din cauza opinilor care exista. O hrana sanatoasa este
o hrana proaspata,variata,bogatd in substante vitale,alcalind,cu multe vitamine,cu saruri minerale
si oligoelemente.Tu alegi cum vrei sa fie!

Bibliografie:
”Sanatate prin alimentatie”-Dr.George D.Pamplona-Roger

”Fii sdnitos”!- Tomi loan Tehdneanu



EDUCATIA PENTRU SANATATE TN GRADINITA

Prof. inviitimant prescolar BANCAU ALINA LAURA
Gradinita cu P.P. nr. 4, Rosiorii de Vede

Sanatatea este definitd ca starea de bine fizica, mentala si sociald a fiecarei persoane.
Sanatatea nu este doar absenta bolii sau a infirmitatii ( Organizatia Mondiald a Sanatatii, 2000).
Starea de sanatate si de boala este influentata nu doar de factorii biologici, chimici sau genetici,
ci si de factorii psihologici si sociali.

La varsta prescolard copiii invatd comportamente prin observarea si imitarea adultilor, i1
formeaza atitudinile fata de comportamentele sanogene si de risc. La aceasta varsta se formeaza
si reprezentarea starii de sanatate si de boald. Adultii influenteazd comportamentele adoptate de
copii prin modelul pe care il reprezinta.

In contextul pandemiei, educatia pentru sanitate este foarte importanta, inca de la gradinita,
deoarece copiii trebuie sa invete si si respecte normele de igiena. In acest sens, cadrul didactic
trebuie sa colaboreze cu familia pentru realizarea obiectivelor, folosind diferite mijloace si
materiale didactice, pe tot parcursul demersului educational.

Procesul de insusire a regulilor igienice, precum si a normelor de protectie a vietii proprii si a
altora trebuie sia porneasca de la cunoasterea lor. Educatoarea este aceea care trebuie sa-I
familiarizeze pe copil cu toate normele accesibile varstei cu privire la: igiena imbracamintei,
igiena alimentatiei, igiena locuintei, igiena gradinitei, igiena mediului inconjurator, etc. Acestea
trebuie sa vizeze comportarea copilului in situatii cat mai variate.

In procesul de insusire a regulilor igienice, de o mare importanti este succesiunea potriviti a
acestora deoarece, numai astfel se asigurd indeplinirea lor cu usurintd. Pentru Tnceput se
recomandd transmiterea unor reguli elementare, mai apropiate de viata copiilor si mai strans
legate de diferite cerinte ale regimului zilei, explicandu-le apoi, treptat. Este necesar sa se
respecte particularitdtile de varstd si individuale ale copiilor, normele igienice avand un caracter
concret, iar insusirea lor facandu-se in mod constient.

Copiii invatd sa se poarte, imitdnd comportamentul adultilor apropiati. Exemplul dat de adulti
si de copiii de varstd mai mare este mai puternic decat cuvantul sau “impulsurile” in modelarea
comportamentului si personalitdtii copilului care creste. Exemplul personal devine o metoda
eficace in formarea deprinderilor atunci cand este insotit de explicatii bine chibzuite, indicatii
precise care orienteaza si dirijeaza activitatea.

Toate acestea nu sunt eficiente farad exercitiul efectuat zilnic, supravegheat sistematic,
controlat si evaluat obiectiv. Controlul trebuie insotit de aprecierea verbala a actiunilor, faptelor,
comportarii corecte, precum si sublinierea celor gresite.

Prin folosirea unor intrebari de genul ,, Ce s-ar intdmpla daca...?”, ,,Cum ne pastram...?”" S
pot corecta unele atitudini si comportamente; astfel, axandu-se pe problematizare — ca metoda de
lucru — putem determina copiii sid descopere cauzalitatea (exemplu: povestile “Supararea
Daniele”, de Viniciu Gafita; "Maricica”, de Luiza Vladescu; poezia ”’Sfaturi bune”, etc.).



Educatia pentru sandtate a copiilor se poate realiza prin toate categoriile de activitati de
invatare din gradinita. Activitatile de dezvoltare personald ne oferd, prin continutul, structura si
modul lor de organizare, multiple posibilitati de realizare a educatiei pentru sanatate.

 Rutinele sunt activitati-reper dupa care se deruleaza intreaga activitate a zilei. Acestea acopera
nevoile de baza ale copilului si contribuie la formarea/ exersarea/ consolidarea celor mai
elementare deprinderi de igiena individuald si colectiva, de ordine si disciplina (,,Ne pregatim
pentru activitati”’), In special — si la educatie pentru sanatate, in general, prin activitatile pe care
le inglobeaza (micul dejun, igiena — spalatul si toaleta, masa de pranz, somnul/ perioada de
relaxare de dupa-amiaza, gustdrile si nu in ultimul rand intdlnirea de dimineatd, cand accentul
cade pe autocunoastere (,,Cine sunt eu/ Cine esti tu?” — imaginea/ stima de sine); dezvoltarea
abilitdtilor de comunicare (,,Azi mi-a placut/ nu mi-a placut....”; ,,Sunt vesel/ trist pentru ca...”);
dezvoltarea empatiei (,,Cum v-ati simti daca cineva v-ar spune...?”); medierea conflictelor
(,,Fara violenta!”).

» Tranzitiile, ca activitati de scurta durata ce fac trecerea de la rutine la activitati de invatare/ de
la 0 activitate de invatare la alta, in functie contextul momentului, pot contribui la educatia
pentru sindtate a copiilor. In acest sens, ele pot lua forma unei activitati desfisurate in mers
ritmat sau a exercitiilor fizice de inviorare care sd antreneze toate segmentele corpului si care —
se impune — sa se desfasoare zilnic.

* Activitatile optionale au menirea de a descoperi si dezvolta inclinatiile copiilor si de a dezvolta
abilitati, prin continutul lor, pot viza si educatia pentru sandtate a copiilor.

Cat priveste literatura pentru copii, posibilitatile de a face educatie pentru sanatate prin
continutul ei sunt nelimitate. Ra&mane ca o0 prima indatorire a educatoarei sa sesizeze valorile
educative ale textelor, sa le transpuna in obiective formulate Tn termeni comportamentali, pentru
ca, prin metode adecvate acestea sa capete finalitatea dorita.

Iata cum, copiii de 3-4 ani, afla din povestea ,,Maricica”, de Luiza Vladescu, ca aceasta este 0
fetita din grupa mica, murdara, neglijenta, care, vrand sa plece la gradinita, nu tine cont de
parerile prietenilor sai: sapunul, apa, pieptenul si periuta de dinti. Ajunsa la gradinita, fetita
suportd consecintele neascultarii si neglijentei de care a dat dovada: colegii 0 marginalizeaza,
motivand ca este nepieptanata, murdarica, cu hainele neingrijite, jucariile nu doresc sa se joace
Cu ea, sub acelasi pretext. Afectata profund de cele intdmplate, Maricica hotaraste sa-si schimbe
comportamentul.

La grupa mare sau la clasa pregatitoare se poate pune un mare accent pe desfasurarea unor
activitati de convorbire pe fond problematizat. De exemplu, pornind de la povestirea scurtd a
unei intamplari din viata unui copil de gradinitd sau, pornind de la continutul unei poezii,
dialogul cu prescolarii poate fi orientat astfel:
., Oana vine flaméandd de la gradinitd. Grabitd, isi pune in cuier gentuta §i se asazd la masd. In
timpul mesei, povestea cum a fost la gradinita. Mandnca putin, dar bea multa apa. Se ridica
grabita de la masa gandindu-se ca are altceva de facut.”

Educatoarea avertizeaza ca in povestea Oanei s-au strecurat unele greseli si solicita copiilor
sa le identifice, ajutand-o in acelasi timp pe Oana sa inteleaga ce a gresit. Astfel de abordari
faciliteaza copiilor insusirea cu usurinta a deprinderilor/ comportamentelor care urmeaza sa le fie
formate, ei ar castiga astfel, in atitudine, deoarece, pe masura ce copilul creste, intelege de ce
este frumos si bine sa se comporte civilizat, sa fie curati, ordonati etc.



Tn concluzie, rolul educatoarei este unul major in formarea unui ,,subiect” activ, liber si critic,
fiind orientat si format pentru a intelege, interpreta si evalua orice influentd educationald pentru a
deveni capabil sa faca optiuni adecvate.

Gradinita este prima verigd a sistemului de invatdmant care trebuie sd intre 1n functiune in
domeniul educatiei pentru sdndtate, exercitand influente educative menite sa modeleze si care-si
vor pune amprenta pe intreaga dinamica ulterioara a comportamentului civic al individului.

Bibliografie X

1. Antologie ( poezie pentru copii)/ Revista Invatamantul Prescolar/ Batiste Jenic/ Bucuresti/
1995.

2. Curatel si Murdarel si multi alti copii ca el!/ Colonas Florin/ Ed. Medicala/ Bucuresti/ 1987.
3. Aplicarea noului Curriculum pentru Educatie Timpurie — o0 provocare?/ Culea Laurentia/ Ed.
Diana/Pitesti/2008.

4. Antologie (texte literare pentru copii)/ Revista Invatamintul Prescolar/ Dima Silvia/ Bucuresti/
1999.

5. Din secretele naturii si ale lumii inconjuratoare/ Voda Claudiu/ Ed. lon Creangd/ Bucuresti/
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UN BUN SECRETAR

CIRNARU MARCELA- secretar,
Scoala Gimnaziala Nr. 1 Maldaeni

Rolul secretariatului in sistemul informational al organizatiei. Indiferent de domeniul
de activitate al unei organizatii, de forma sa organizatorica, de marimea ei, succesul depinde in
mare parte de corectitudinea deciziilor, iar in procesul decizional, pe langa cunostinte,
experientd, intuitie, o mare valoare o are informatia. Informatia corecta si obginuta in scurt timp,
sta la baza adoptarii unei strategii adecvate in ceea ce priveste activitatea unei firme.

Un scretar competent este:

1. un bun stenograf — s@ poata transmite si transcrie exact ceea ce i se dicteaza,

2. un dactilograf indemaénatic, scriind fara greseli de tastare si limba;

3. un bun corespondent, folosind o limba corecta si bogata in continut;

4. un bun specialist in clasarea si arhivarea actelor, corespondentei si documentelor, capabil
sa le gaseasca, la nevoie, cu rapiditate;

5.un interpret capabil sa discute cu persoane straine, sa faca cunoscute ideile
reprezentantilor firmei, si comunice acestora ideile reprezentantilor firmei, si sa comunice
acestora ideile interlocutorilor straini fara denaturari;

6. un bun organizator al sistemului informational, capabil sa primeasca, sa prelucreze si sa
transmita informatii, precum si sa tind la zi evidentele pentru conducere si celelalte
compartimente ale unitatii;

7. un bun traducator, capabil sa traduca cu rapiditate un text din/in limba romana/limba
straina;

8. un bun cunoscator al lucrarilor de secretariat si corespondentd, capabil sa inregistreze,
repartizeze si sa urmareasca rezolvarea corespondentei primite, si pregateasca raspunsul la
scrisorile indicate de conducere, sa prezinte la semnat corespondenta impreuna cu materialul de
baza, sa intocmeasca formele de expediere a corespondentei;

9. un bun organizator al contactelor intre conducere si persoanele din afara si din interiorul
firmei (intalniri de lucru, sedinte, conferinte); capabil sa faca oficiul de secretar de sedinta si sa
redacteze proceseverbale;

10. un bun documentarist, capabil sa detecteze surse de documentare, sa selecteze si sa
claseze materialul, sa-1difuzeze sub forma de buletine, fise, etc;

11.un bun specialist in manipularea si utilizarea aparaturii moderne de birou (calculatoare,
masini de multiplicat, aparatura de inregistrareclasare, etc);

12. un bun lucrator, capabil sa intocmeasca statistici specifice sectorului de secretariat, sa
le prezinte sub forma de grafice si tabele;

13. un bun agent de triere §i transmitere a comunicdrilor telefonice, capabil sd filtreze,
limitand pana la evitarea totala a caracterului nociv al suprasolicitarilor si intreruperilor frecvente
ale activitatii conducerii in anumite perioade.

14. un lucrdtor capabil sa redacteze rapoarte, referate, informari pe baza unor directive
generale si a materialului documentar;

15. un bun specialist pentru controlul si corectura editoriald si tipografica a materialelor in
curs de multiplicare.
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In conditiile organizarii moderne a unitatilor este foarte important ca la selectarea
personalului din secretariat sa se {ind cont nu numai de pregatirea profesionald, de cunostintele
de cultura generala, dar si de anumite calitati si aptitudini:

1. Inteligenta — Tn cele doua forme ale sale, teoretica si practici, inteligenta presupune:

- rationament si reflectie pentru a analiza faptele si a ajunge la o situatic reala;

- capacitate de analiza si sinteza, ceea ce contribuie la optimizarea activitatii;

- capacitate de adaptare, pentru a face fatd dinamicii muncii de secretariat. Secretara
trebuie sd tind cont de schimbarile care au loc in structura firmei, stabilind strategii noi, pe
masura noilor situatii. De multe ori specificul muncii de secretariat presupune intreruperea unor
lucrari in favoarea altora mai urgente si mai importante.

-bun simt si intelegere, In vederea rezolvarii cazurilor sau problemelor dificile si
complicate care apar obiectiv in procesul muncii;

-perspicacitate pentru sesizarea nuantelor. La selectarea persoanelor care urmeaza a
lucra in secretariate, testarea perspicacitatii, prin folosirea testelor de inteligenta este deosebit de
importanta;

-spirit metodic, rezultat din necesitatea de a se lucra dupa un plan al prioritatilor si din
necesitatea utilizarii corecte a instrumentelor de lucru (agende cronologice si pe domenii de
activitate, scadentarul de termene etc.);

2. Discernaméant — pentru a permite distinctia intre laturile unei probleme si alegerea celei
mai bune solutii. Complexitatea vietii economico-sociale pune, de multe ori, secretara in situatia
de a alege intre doud solutii, ambele rele, pe cea mai putin rea. O alegere corectd poate fi
benefica pentru firma, la fel cum o alegere gresita poate fi in defavoarea unitatii respective.

3. Memorie — face parte dincalitatile indispensabile pentru buna exercitare a atributiilor
unei secretare; ea trebuie sa retina fizionomii, nume, numere de telefon si adrese, date statistice si
alte informatii. Retinerea si utilizarea informatiilor este mult usurata de instrumentele operative
(agende, caiete de sarcini, scadentare de termene, calculator etc.). Este adevarat cd memoria este
o calitate nativa, dar tot la fel de adevarat este ca oamenii mai putin dotati obtin rezultate
performante prin exercitiu de memorie.

4. Atentia amelioreaza memoria. Ea permite secretarei sa refind informatii, inregistrand si
transmitand datele fara erori.

5. Initiativa 1i permite secretarei sa ia decizii rapide in cadrul competentelor atribuite.
Initiativa secretarei scuteste conducerea de a Insofi unele decizii mai pufin importante de multe
amanunte, dar nu scuteste secretara de a solicita precizari suplimentare (dacid este cazul). In
stransd legatura cu initiativa este competenta, care implicd raspunderea, responsabilitatea celui
care o ia. Initiativa secretarei nu trebuie sd insemne imixtiunea in prerogativele conducerii $i nici
n initiativele celorlalte compartimente;

6. Spirit creativ — este in stransd legatura cu initiativa. Creativitatea inseamna cautarea
continua de solutii care ar putea imbunatatii activitatea firmei.

7. Simtul estetic — se concretizeazd in: preocuparea pentru realizarea unui mediu placut,
ordonat si confortabil, atat in spatiul propriu de lucru, cét si in cel al conducerii;

8. Calitati de organizator si spiritul de ordine sunt necesare atat la nivelul
conducatorilor compartimentelor de secretariat, cét si al fiecarui executant in parte si presupune:
ordine in idei; ordine in acte; ordine in pastrarea materialelor de referintd; ordine in aranjarea
obiectelor.
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9. Calitati de vorbire si redactare — sunt considerate aptitudini de baza ale secretarei.
Modul in care vorbesti este un element important care contribuie la imaginea unei persoane care
reprezintd 0 institutie.

10. Politetea este un factor de eficientd pentru activitatea unei firme. Nu costd, dar poate
aduce mari beneficii. Secretara trebuie sd manifeste politete si respect pentru toate persoanele cu
care intra in contact. Este politicos si eficient sa raspunda la intrebarile ce li se pun.

11. Meticulozitatea — este o alta calitate indispensabila in munca de secretariat. Ea trebuie
sa priveasca faptele in profunzime, sa incerce sa patrunda in esenta fiecarei probleme, astfel incat
tot ceea ce face sa fie riguros, exact.

Bibliografie :

Ovidiu NICOLESCU; lon VERBONCU, Evolutia managementului pe plan mondial. In:
Management, Bucuresti, Editura economica, 1999.
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EDUCATIA PENTRU SANATATE SI IMPORTANTA El
PENTRU PROGRES SI DEZVOLTARE

Prof. TANTA-MIRELA CIRNARU
Scoala Gimnaziala ,,Mihai Eminescu,,- Rosiori de Vede

Stim cu totii ca educatia pentru sanatate a devenit foarte importantd in zilele noastre. Se
referd la actiunea prin care oamenii sunt invatati despre asistentd medicald. Profesionistii i
invatd pe oameni cum sa-si mentind si sd-si refacd sanatatea. Cu alte cuvinte, sinatatea nu se
refera doar la sdnatatea fizica, ci si la cea mentald si sociald. Educatia pentru sandtate are ca scop
imbunatdtirea alfabetizdrii In materie de sdndtate si dezvoltarea abilitdtilor la oameni, care i1 vor
ajuta sa 1s1 mentind o sdndatate bund, putand astfel, sd-si canalizeze energia spre alte aspect ale
vietil.
Importanta educatiei pentru sanatate

Educatia pentru sanatate este esentiald pentru imbunatatirea starii sanatatii generale a
diferitelor comunitati si oameni. De asemenea, va ajuta la imbunatatirea sandtdtii intregii natiuni.
De asemenea, putem spune cd economia unei tari este direct proportionald cu educatia pentru
sanatate. Un intelept spunea cd ,,civilizatia unui popor se cunoaste dupa cantitatea de sapun
consumatd”. Cu alte cuvinte, Inseamnd ca cu cat speranta de viatd este mai mare, plecand de la
considerente sanitare si de igiend, cu atat nivelul de trai va fi mai bun.

Educatia pentru sanatate este oferita oamenilor de catre profesionisti din domeniul
cunoscut sub numele de educatori pentru sandtate. Acestia pot fi medici, asistenti medicali sau
pur si simplu absolventi ai unor forme de studio in domeniul sanitar. Sunt suficient de calificati si
de certificati pentru a vorbi despre aceste probleme. Mai mult, acestia urmeaza o instruire legata
de sanatate si igiena pentru educarea oamenilor.

In mod similar, educatia pentru sinitate este foarte importants, deoarece imbunatiteste
conditiile de sanatate ale oamenilor. O face Invdtandu-le modalitdti de a ramane sanatos si de a
preveni bolile. Mai mult decat atat, 1i face suficient de responsabili ca o Intreagd comunitate sa-si
canalizeze resursele pentru a-si pastra sanatatea sub toate aspectele ei, cu scopul de a o impune
ca si conditie Sine-qua-non pentru o viata civilizata.

Tarile in curs de dezvoltare, in special, au mare nevoie de educatie pentru sanatate. Nu
numai ca transmite cunostinte de bazd despre sandtate, ci le modeleaza si obiceiurile si modul de
viatd. Cel mai important, nu numai cd se concentreaza pe sanatatea fizica, dar abordeaza si alte
probleme, cum ar fi bolile mentale si multe altele.

Metode de imbunatatire a educatiei pentru sanatate

Desi educatia pentru sdndtate este foarte importantd, vedem adesea cum nu i se acorda
importanta pe care 0 merita. Starea proastd a educatiei medicale predominante in multe tari este
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dovada acestei afirmatii. Trebuie sa imbunatatim starea educatiei in domeniul sanatatii publice
din lume, Tn special in tarile Tn curs de dezvoltare.

Din péacate, de multe ori notiunea de ,,educatie sanitara” se leagd ontologic de doctori si
de activitatea acestora in spitale, uitdnd adeseori ca rostul educatiei pentru sandtate este tocmai
acela de a-i tine pe oameni departe de doctori si de spitale.

Deoarece tarile n curs de dezvoltare au multe zone indepartate, ajutorul necesar nu
ajunge acolo. Trebuie sd punem mai mult accentul pe transmiterea acestei educatii unor astfel de
oameni. Satenii trebuie in special constienti de educatia pentru sanatate si de rolul pe care il
joacd in viata noastra. Putem organiza aceste programe care vor atrage mai mult public, cum ar fi
pietele, care constituie locul de intalnire al multor oameni.

Mai mult, deoarece majoritatea publicului ar putea fi analfabet, putem folosi mijloace
vizuale precum piese de teatru, spectacole populare si multe altele pentru a transmite mesajul
intr-un mod clar. Ulterior, trebuie sa profitim la maximum de oportunitatea pe care o avem la
spitale. Pacientii care intrd pentru a fi verificati trebuie sd fie constienti de starea lor de sanatate
si, de asemenea, sa fie educati corespunzator cu privire la aceste probleme.

In mod similar, trebuie si vizim scolile si si inoculdim obiceiuri sinitoase in randul
copiilor de la o varsta frageda. In acest fel, elevii pot raspandi mai bine aceste cunostinte n
casele lor si printre prieteni. Prin urmare, trebuie sa imbunatatim starea educatiei pentru sandtate
din lume pentru a ajuta oamenii sa devina mai sanatosi si sa-si mentina vitalitatea si dinamismul.

De ce este importanta Educatia pentru sanatate?

Educatia pentru sanatate este foarte importantd, deoarece Imbunatateste standardele de
sanitate ale tarii. In plus, ajutd la prevenirea bolilor si sensibilizarea oamenilor cu privire la
conditiile lor de sanatate. Cel mai important, nu se concentreaza doar asupra sanatatii fizice, ci si
asupra sanatatii mintale si a altor aspect ale conceptului de sanatate.

Cum putem imbunatati educatia pentru sanatate?

Putem imbunatati educatia pentru sanatate sensibilizdnd oamenii din zonele indepartate.
Poti organiza programe, tabere, piese de teatru, spectacole populare si multe altele, plus sa-I
inveti In mod corespunzator si la scoli.
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IMPORTANTA EDUCATIEI SANITARE IN GRADINITA

P.L.P. CHIRCA ANA ELENA
Scoala Gimnaziala ,,Mihai Eminescu,,- Rosiori de Vede
Strucura- Gr.Nr.4 P.P.

Gradinita este prima veriga a sistemului de invatimant care trebuie sd intre in functiune
in domeniul educatiei pentru sanatate, exercitand influente educative menite sa modeleze si care-
si vor pune amprenta pe intreaga dinamica ulterioara a comportamentului civic al individului.

Educatia pentru sanatate la prescolari permite invatarea comportamentelor sanogene si
integrarea lor in rutinele comportamentale. Tn sens larg, educatia pentru sinatate este
reprezentatd de toate experientele de invtare care conduc la imbunatatirea si mentinerea starii de
sinatate. In sens restrans, educatia pentru sinatate implici dezvoltarea abilitatilor cognitive,
sociale si emtionale cu rol protector asupra sandtatii si dezvoltarea unui stil de viatd sdnatos prin
intarirea comportamentelor sanatoase si reducerea comportamentelor de risc

Sanatatea este definita ca starea de bine fizica, mentala si sociala a fiecarei persoane.
sanatatea nu este doar absenta bolii sau a infirmitatii (Organizatia Mondiala a Sanatatii, 2000).
Starea de sanatate si de boala este influentata nu doar de factorii biologici, chimici sau genetici,
ci si de factorii psihologici si sociali.

Factorii psihosociali care influenteaza starea de sanatate si boala sunt: comportamentele
sanatoase sau de risc, abilitati cognitive, emotionale si sociale, atitudini si valorile personale
relationate cu sanatatea, normele socio-culturale de gen.

Principalii factori care au impact asupra starii de sanatate si boala sunt comportamentele
care descriu stilul de viata: alimentatie echilibrata, practicarea exercitiului fizic, reducerea
consumului de alcool, renuntarea la fumat, folosirea metodelor de preventie a bolilor cu
transmitere sexuala, adoptarea altor comportamente preventive (vaccinari, verificari medicale
periodice, screeninguri), respectarea orelor de somn.

In contextul pandemiei, educatia pentru sinitate este foarte importanti, inci de la
gradinita, deoarece copiii trebuie s invete si s respecte normele de igiena. In acest sens, cadrul
didactic trebuie sa colaboreze cu familia pentru realizarea obiectivelor, folosind diferite mijloace
si materiale didactice, pe tot parcursul demersului educational.

Procesul de insusire a regulilor igienice, precum si a normelor de protectie a vietii proprii
si a altora trebuie sa porneasca de la cunoasterea lor. Educatoarea este aceea care trebuie sa-|
familiarizeze pe copil cu toate normele accesibile vérstei cu privire la: igiena imbracamintei,
igiena alimentatiei, igiena locuintei, igiena gradinitei, igiena mediului inconjurdtor, etc. Acestea
trebuie sa vizeze comportarea copilului in situatii cat mai variate. Educatia pentru sanatate la
prescolari permite invatarea comportamentelor sanogene si integrarea lor in rutinele
comportamentale. In sens larg, educatia pentru sanatate este reprezentata de toate experientele de
invatare care conduc la imbunatatirea si mentinerea starii de sanatate. In sens restrans, educatia
pentru sanatate implica dezvoltarea abilitatilor cognitive, sociale si emotionale cu rol protector
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asupra sanatatii si dezvoltarea unui stil de viata sanatos prin intarirea comportamentelor
sanatoase si reducerea comportamentelor de risc

Rutinele sunt activitati-reper dupa care se deruleaza intreaga activitate a zilei. Acestea
acopera nevoile de baza ale copilului si contribuie la formarea/ exersarea/ consolidarea celor mai
elementare deprinderi de igiend individuald si colectiva, de ordine si disciplina (,,Ne pregatim
pentru activitati”’), n special — si la educatie pentru sanatate, n general, prin activitatile pe care
le inglobeaza (micul dejun, igiena — spalatul si toaleta, masa de pranz, somnul/ perioada de
relaxare de dupd-amiaza, gustarile si nu in ultimul rand intdlnirea de dimineata, cand accentul
cade pe autocunoastere (,,Cine sunt eu/ Cine esti tu?” — imaginea/ stima de sine); dezvoltarea
abilitdtilor de comunicare (,,Azi mi-a placut/ nu mi-a placut....”; ,,Sunt vesel/ trist pentru ca...”);
dezvoltarea empatiei (,,Cum v-ati simti daca cineva v-ar spune...?”); medierea conflictelor
(,,Fara violenta!”).

Tranzitiile, ca activitati de scurtd durata ce fac trecerea de la rutine la activitati de
invatare/ de la o activitate de invatare la alta, in functie contextul momentului, pot contribui la
educatia pentru sanitate a copiilor. In acest sens, ele pot lua forma unei activititi desfasurate in
mers ritmat sau a exercitiilor fizice de inviorare care sa antreneze toate segmentele corpului si
care — se impune — sa se desfasoare zilnic La varsta prescolara copii invata comportamente prin
observarea si imitarea adultilor, isi formeaza atitudinile fata de comportamentele sanogene si de
risc. La aceasta varsta se formeaza si reprezintarea starii de sanatate si de boala. Parintii si adultii
care interactioneaza direct cu copii au un rol major in dezvoltarea comportamentelor sanogene cu
rol protectiv asupra sanatatii. Adultii inflenteaza comporatementele adoptate de copii prin
modelul pe care il reprezinta. De asemenea, acestia sunt principalii furnizori ai oportunitatilor de
petrecere a timpului liber si ai diversitatii alimentare. Parintii si educatorii sunt cei care
contureaza preferintele copiilor si atitudinile lor fata de comportamentul alimentar, exercitiul
fizic si comportamentul sexual, prin intaririle si rectiile aversive pe care le exprima.

Pentru prescolari alimentele si servirea mesei reprezinta o noua oportunitate de a explora
si de a culege informatii. Comportamentul alimentar in aceasta perioada de dezvoltare se
caracterizeaza prin:

« curiozitate (intreaba de ce morcovii sunt portocalii, in loc sa ii manance, sunt fascinati de noile
aimente si de modul de ale servi),

« scop (prescolarii mananca cand le este foame si se concentreaza asupra mesei Si rezuta
mancarea cand s-au saturat sau nu le este foame),

« fluctuanta (apetitul copiilor creste dupa periade de activitate intensa si scade cand sunt obositi
sau entuziasmati, preferintele culinare se modifica de la o zi la alta),

« dorinta de companie .

Promovarea conceptului de sandtate in randul copiilor de gradinita, prin oferirea de informatii
despre reguli de igiend individuala si colectiva si de formare a unor deprinderi de viata sanatoasa,
fundamenteaza conceptul de educatie pentru sanatate, pe care noi dascalii invatdamantului
prescolar am ales de cativa ani sa-1 implementam in gradinitd.sc sa manance impreuna cu altii si
copie, de multe ori, preferintele alimentare a celor din jur). Fiind un bun al tuturor, sanatatea
trebuie constientizatd prin actiuni educative ncepand de la vérsta cea mai mica. Trebuie sa-si
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formeze un comportament igienic corespunzator in care sd includd notiuni si cunostinte despre
relatiile interumane si igiena acestora, despre propria persoand in scopul autocunoasterii, despre
boala si saracie, despre sanatatea si imbolnavirea naturii sau a planetei.

Scopul educatiei pentru sanatate in gradinita este sa asigure cunostintele despre sanatate
si formare a deprinderilor de viatd sdnatoasd adecvate varstei prescolare. Obiectivele unei astfel
de educatii vizeaza constientizarea unor probleme de sanatate fizica, mentald si sociald pe
intelesul copilului prescolar, depistarea unor deficiente si boli si indrumarea spre cabinetele de
specialitate.
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COPILUL - FAMILIA - BISERICA

Prof. CHIRCA MIHAITA
Scoala Gimnaziala ,,Anghel Manolache,,
Scrioastea

Poate un sculptor sa trateze bolnavii? Poate un doctor sa sculpteze? Numai daca au fost

invatati. Un doctor poate sd invete sculptura, asa cum un sculptor poate sd invete medicina. Dar
fiecare parinte nu numai ca poate, ci si trebuie sa invete sa fie parinte.
A fi un bun parinte este o artd, cum o artd este a fi un bun doctor. Copiii Invatd adevarul despre
trairea in harul lui Dumnezeu in familiile lor. Parintii care nu traiesc in acest har nu vor putea sa-i
invete pe copiii lor cum sd dobandeasca o credintd vie. A fi parinte nu este 0 meserie pe care o
inveti vrei nu vrei!

Fiecare parinte poate descoperi noi si noi moduri de a-i apropia pe copii de cunoasterea
lui Dumnezeu. Cel mai important lucru este ca acestia sa fie crescuti intr-un mediu de

credintd, in care sa simtd cat de importanta este pentru parintii si pentru famila lor legatura cu
Dumnezeu. Este o cruce destul de grea pentru parinti sa fie modele pentru copiii lor. Pentru ca
aceasta nu dureaza doar 0 zi, 0 saptamana sau un an. Sunt ani si ani de zile n care trebuie sa

infrunti tot felul de probleme, de necazuri, de provocari ale vietii. Si la multe dintre ele copilul

se afla In preajma, Inregistrand aproape tot. N-o poti scoate la capat incercand sa ascunzi de copil
ce ai in suflet. Pentru copii, parintii sunt primele modele, primele icoane vii. Cel mai puternic
exemplu, cel mai usor de imitat. Daca parintii si-ar da seama de uriasa responsabilitate pe care o
au poate ca ar duce o viatd mai exemplara. Nu exista familie perfectd, asa cum nu exista om fara
de pacat, la fel nu exista familie care sa nu aiba ispite, caci viata este o lupta care implica
greutati, caderi si ridicari. Si toate acestea un copil de varsta prescolara nu are cum sa le simta
decat prin vocea, atitudinea, nelinistea si chiar conflictele care le vede intre parinti. EI nu intelege
de ce tata striga, de ce mama este suparata, riposteaza si hu mai zambeste asa cum o facea ieri,
raceala ei si fata trasa, in duce pe copil in «bezna», il face sa-si puna o multime de intrebari a
caror raspuns nu-l gaseste singur, iar parintii ocupati cu alte multe probleme nu o sa-l dea.
Parintii ideali sunt parintii care stiu s patrunda in lumea copiilor lor, intelegdndu-le nizuintele,
framantarile, bucuriile, aspiratiile si ajutandu-i sa deosebeascd binele de rau, dandu-le toate
lamuririle necesare, si pe cat se poate sa-le «scuteasca» urechile si ochisorii de lucruri urate
(certuri, discutii contradictorii, vocii ridicate, injuraruri, etc).

Este nevoie de foarte mult discerndmant pentru a intelege universul in care trdiesc copiii
de azi: galagie, agitatie, muzica, imagini si vorbe vulgare la tot pasul: pe strada, la televizor, in
presa si uneori chiar si in familie. E usor sa contestam tot. Sa spunem un ,,Nu*
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hotarat fiecarei pagini din sufletul lor. Dar asa i pierdem. Nu cu rautate si forta, ci cu mangaiere
sd patrundem in lumea lor si sa ne apropiem de ei. Cu gingasie, cu multa dragoste si cu un
dialog permanent sa le partrundem in interiorul sufletulului si a mintii lor. Vorbindu-le pe limba
lor, ei vor intelege cuvintele noastre si ne vor raspunde iar daca ne-au inteles cuvintele, ne vor
raspunde aga cum trebuie. Copilului ii trebuie oferitd puterea exemplului: cand va vedea bucuria
din ochii parintilor atunci cand isi indreapta pasii spre bisericd, va simti si el aceastd bucurie
nemarginita. "Nu poti sa-L faci cunoscut pe Dumnezeu copilului tdu daca tu, parintele lui, nu esti
credincios. Nu poti cere copilului sa faca ceva daca tu insuti, prin ceea ce faci, te dezici de ceea
ce ceri... Puterea exemplului este mai mare aici ca oriunde!!!

Daca copii ii vor vedea pe parintii rugandu-se, vor spune si ei cu bucurie rugaciunile pe
care le-au invatat. Dupa varsta de 4-5 ani prescolarii vor putea usor invata rugaciuni scurte atat in
familie cat si la gradinita:»Tatal nostru, Ingerelul, Toti cu inima curata, Doamne-Doamne Ceresc
Tata, etc » solicitandu-se reproducerea lor in diferite momente ale zilei: inainte de masa, inainte
de a pleca la gradinita sau seara inainte de culcare, ei vor da importanta cuvenita rugaciunii si vor
astepta acel moment in care li se va solicita acest lucru. Daca vor vedea ca in casa se citesc in
fiecare seara diferite rugaciuni sau din orice altd carte religioasa, se vor obisnui cu cartile, cu
lumea literelor, voar putea face diferenta intre o carte de rugaciuni care are Semnul Crucii pe ea
si alte cari: de colorat, de poezii, de povesti cu zane si personaje indragite. Daca vor vedea ca
paringii merg la bisericd nu numai din cand in cand (ca si in vizita la anumiti prieteni ), ci in
fiecare Duminica si sarbatoare, copiii vor iubi Biserica si se vor simti acasad in ea.

"La Sfanta Biserica copilul invata ca este foarte important sa tii legatura cu Creatorul tau,
sa fii recunoscator Lui. Invatd si se poarte (si tacd, si stea locului, si vorbeascd cand si ce
trebuie; isi disciplineaza pornirile, "se abtine", amana, isi dezvolta rabdarea, isi cultiva blandetea
- pe care o vede si cu care este tratat in biserica - devine bun, milostiv, invata sa dea, sa fie
respectuos cu cei in varsta, sd pomeneasca si sa isi aminteasca de cei morti (bunici, neamuri etc.),
invata sa respecte fetele bisericesti preot, maicute, aspecte foarte importante in comportamentul
uman. La biserica primeste harul Sfantului Duh, lucrator in chip nevazut in fiecare dintre noi mai
mult ca acasa. De asemenea, nu trebuie sd uitim ca unde sunt mul{i puterea creste intocmai ca
atunci cand muncesti,”Unde-i unul nu-li putere, unde-s doi puterea creste si dusmanul nu
sporeste” de asemena si rugaciunea este mai puternica acolo unse sunt mai multi. Aici vor intalni
adulti si copii de care se vor apropia, vor avea diferite contacte, isi vor largi sfera sociala. Este
bine §i ca, impreuna cu parintii, copiii sd meargd uneori si la alte biserici, manastiri, catedrale,
schituri decat la cea parohiala. Pentru ca noutatea fiecarei biserici, manastiri cu pictura, slujbele,
atmosfera specifica, preoti si /sau maicute il ajutd pe copil sa nu se plictiseascd, sa Inteleaga putin
din taina unitatii in diversitate pe care o vadeste lucrarea harului. E important ca participarea la
slujbd sd nu devina pentru copil o corvoadd, ceva neplacut, si se recomanda timpul petrecut in
Biserica sa creasca 0 data cu varsta : daca cu un copil de 3-4 ani poti sta doar o jumatate de ora,
un prescolar de grupa pregatitoare linistit poate sta o ora. El, anterior, trebuie sa fie pregatit, sa i
se explice ce trebuie sa faca, ca apoi acasa sa se discute si alte amanunte : ce face preotul, cand si
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de ce trebuie sa ne impartasim, de ce ne facem cruce, de ce miroase a tamaie, de ce pe pereti sunt
pictati sfinti si nu personaje din povesti, care este altarul, de ce trebuie sa lasam oamenii mai in
varsta sa stea pe scaun si noi sa ne ridicam, etc. Pe peretii bisericilor copilul ii vede pe Hristos,
pe Preacurata Sa Maica, pe Ingeri si pe Sfinti. In afara bisericii de piatra, copilul trebuie si
cunoasca Biserica Cereasca.

Educatia religioasa nu este o simpla meseria pe care o poate indeplini oricine, ci
constituie o insusire care este cucerita si insusita cu efort si credinta exemplara. Personalitatea
preotului si a parintilor isi lasa direct amprenta asupra profilului spiritual al copilului prin
apropierea firesca pe care o face. Daca va merge foarte des la aceea biserica, copilul isi va insusi
felul de a fi al preotului, iar preotul la randul lui il va apropia pe copil de Biserica prin mijloace
de el cunoscute:simple mangaieri, ii strecoara din cand in cand cate o prescura, ii da iconite si
mali tarziu carti de citit, il cheama pe copil la spovedanie/impartasanie uneori direct sau prin
intermediul parinti. El isi asuma aceasta misiune de calauza spirituala, de luminator si sfatuitor al
sufletelor plapande de copii.

Astfel in educarea spirituala a prescolarului, familia poate fi sustinuta de Biserica, insa si
rolul Bisericii este unul benefic, doara daca parintii mijlocesc aceasta relatie copil-biserica din
cea mai frageda varsta.
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COMUNICAREA PROFESOR-ELEV

Prof. CIOACA VICTOR
Scoala Gimnaziala ,,Anghel Manolache,,
Scrioastea

Relatiile dintre profesor si clasa se polarizeaza, in general, in sentimente de
simpatie, incredere reciproca sau, dimpotriva, de antipatie, neincredere si chiar ostilitate. Sunt si
cazuri cand contactul spiritual dintre profesor si elev nu trece de zona indiferentei. Initiativa
trebuie sa apar{ind nsa profesorului, care {indnd seama de legea esentiala a relatiilor afective
interumane potrivit careia: ,,simpatia $i bunavointa naste simpatie §i bunavointd, antipatia si
ostilitatea trezesc sentimente de aceiasi calitate”, trebuie sa conduca, sa dirijeze aceste relatii si
sa le structureze pe relatii de colaborare.

Un profesor care are 0 comunicare cat mai bund cu elevii trebuie sa stie sa
gandeasca modalitati de inlaturare a unor dificultati si obstacole posibile. Deseori profesorii sunt
tentati sa poarte discutii cu elevii buni, sa le asculte explicatiile, iar cei slabi sa fie marginalizati.
In acest caz, elevii, indeosebi cei pasivi la lectie intAmpina o serie de obstacole, mai ales n
intelegerea notiunilor si in interpretarea acestora. Comunicarea trebuie facutd cu toti elevii,
antrendndu-i pe fiecare in parte, in functie de particularitatile si caracterul fiecaruia. Depinde, in
primul rdnd de conduita profesorului, pentru ca toti elevii sa fie implicati in actul didactic. De
multe ori relatia dintre profesor si elevii mediocri lasi de dorit. Tn general acestia sunt
marginalizati si sufera din cauza neantrenarii lor in actul de comunicare pe timpul ascultarii sau
predarii unei teme, plecand din clasa cu lectia neinvatata. Acesti elevii, cu precadere cei timizi,
trebuie incurajati, motivati, antrenati Tn cadrul unei lectii. Profesorul care cunoaste arta
comunicarii si care a dobandit aptitudini pedagogice stie ca lectia se poate preda doar impreuna
cu clasa.

Rezultatele obtinute in urma cercetarilor scot in evidenta faptul ca, cu cat
formele de penalizare ( ironia, jignirea, ridiculizarea, notele proaste, etc) sunt mai des folosite, cu
atat efectul lor scade. Profesorul care cunoaste valoarea aprecierii pozitive nu se va feri de o
usoara supraapreciere a performantelor elevului. Va aprecia pe elev mai mult decat merita, spre
a-1 face sa merite pe deplin aprecierea, sa se ridice la nivelul aprecierilor facute. Experienta ne
arata ca profesorul cu rezultate bune in activitatea lui didactica 1isi imbunatateste relatiile cu
elevii slabi si prin faptul cd le acorda suficientd apreciere pozitivd. Chiar si unele performante
scolare minore, profesorul care cunoaste valoarea aprecierii pozitive, o foloseste incercand sa
dezvolte in mod permanent increderea elevilor in propriile lor forte.

Raporturile dintre profesor si elev nu prezinta numai o latura intelectuala. Factorul
afectiv are o importanta deosebita asupra randamentului intelectual al elevului. Crearea de buna
dispozitie in clasa reprezinta o conditie necesara pentru evitarea esecului scolar. Fiecare lectie se
desfagoara intr-un climat afectiv particular, dispozitia clasei variazd in functie de cea a
profesorului.

Elevul trebuie sa fie constient de rolul sdu unic in cadrul lectiei. Pe parcursul unei
ore de curs, mesajul transmis de profesor este unul singur si totusi, In functie de personalitatea si
participarea, respectiv conectarea la activitatea din clasa a fiecarui elev, modul de percepere este
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diferit. Astfel, in functie de feed-back-urile primite, profesorul isi poate conduce cu mai multa
eficienta activitatea didactica.

In concordanti cu principiul participarii active trebuie si ne facem din elev un partener. Si nu
orice fel de partener, ci unul activ, curios, atent, care sa invete, un partener in care sa investim
incredere si pe are sa-1 respectam. Numai astfel resursele umane, temporale, materiale pe care le
implicam n procesul instructiv-educativ se vor transforma in satisfactii.

In activitatea sa, profesorul nu se raporteaza doar la activitatea pur stiintifica, ci si la
cea educationala. Dirigintele este managerul activitatii educationale. Aceasta calitate se
subsumeaza celei de manager al actului educational in ansamblul sau, care cuprinde si statutul de
manager al actului didactic. In calitate de diriginte profesorul are o serie de asteptari de la elevii
sai. Asteaptd o comunicare deplind cu elevii in tot ce a ce intreprinde in plan educativ dar si un
feed-back pozitiv din partea lor. Tn acelasi timp, asteapta sa fie respectat in calitatea pe care o are.
Elevii doresc ca dirigintele s fie un adevarat parinte si prieten, in care sa aiba incredere si caruia
sa 1 se adreseze 1n orice situatie. Totodata asteaptd ca dirigintele sd le ofere o evaluare corecta,
nepartinitoare a tot ce au ei bun sau mai pufin bun si sa fie sprijiniti in relatiile lor cu colegii de
clasa sau de scoala, sau chiar cu alti profesori.

In calitate de profesor, dar mai ales de diriginte, se realizeaza si o comunicare cu
familiile elevilor. Astfel, dirigintele asteaptd ca parintii sa colaboreze si sa se implice activ in
actul educational, cerand si sd 1 se recunoasca rolul pe care il are in educatia copiilor. Parintii
asteapta de la diriginte o evaluare corecta a propriului copil dar si un spijin in formarea acestuia.
Atunci cand colaborarea dintre profesor si diriginte, pe de o parte, respectiv elev si parinte, pe de
alta parte, se realizeaza pe baza unei comunicari eficiente toti factorii implicati au de castigat.

Pentru o comunicare eficienta trebuie sa tinem seama de cateva reguli simple si
anume: dorinta de a intelege si a asculta, sia stii sa asculti, disponibilitate, implicare,
discernamant si obiectivitate In evaluarea comportamentelor elevilor, onestitate, bunavointa,
incredere reciproca, respect reciproc, flexibilitate in gandire, toleranta, sentimentul de daruire,
gasirea unui limbaj comun, interese comune, preocupari comune, cooperare, curaj, indrazneala,
sa dai celuilalt putere, simtul umorului, etc.

Un profesor bun trebuie sa stie calea pe care s-o aleaga pentru ca relatia profesor-elev sa
fie cat mai eficienta. Profesorul trebuie sa-i dea incredere elevului in fortele sale, sa prinda curaj,
sa-1 faca sia se implice in relatia de comunicare, s reuseasca sa-l antreneze intr-o discutie
constructiva. E necesar ca elevilor sa li se transmita acea sete de cunoastere, acea disponibilitate
si flexibilitate in gandire, dorinta de comunicare. Profesorul trebuie sa {ind seama de opiniile
elevilor, de dorintele acestora, de personalitatea fiecaruia in parte. Elevii trebuie considerati niste
persoane responsabile, carora li se acorda un anumit credit.

In relatia profesor-elev trebuie avut in vedere, nu in ultimul rand, si personalitatea
elevilor. Desigur, comportarea profesorului in clasa este conditionata, in mare masura, si de
atmosfera existenta, de comportarea elevilor. Conteaza, totodata, si opiniile, valorile, atitudinile
si caracteristicile personale ale profesorului.

Relatia profesor-elev este reciproca. Fiecare transmite mesaje-semnale, fiecare le percepe
diferit dar se influenteaza reciproc.
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METODE DE INVATARE CENTRATE PE ELEV
UTILIZATE IN CADRUL ORELOR DE ISTORIE

Profesor: CIUPITU MARCELA IRINA
Scoala Gimnaziala Nr .1 Maldaeni

Invitarea centrata pe elev reprezinti o abordare care presupune un stil de invatare activ si
integrarea programelor de invatare in functie de ritmul propriu de invatare al elevului.
Pentru a avea cu adevarat elevul in centrul activitatii instructiveducative, profesorul
indeplineste roluri cu mult mai nuantate dect in scoala traditionald. Tn abordarea centrata pe
elev, succesul la clasa depinde de competentele cadrului didactic de a crea oportunitatile optime
de invatare pentru fiecare elev. Astfel, in functie de context, in demersul didactic, profesorul
actioneaza mereu, dar adecvat si adaptat nevoilor grupului. Metodele de invatare centrata pe elev
fac lectiile interesante, sprijina elevii n intelegerea continuturilor pe care sa fie capabili sa le
aplice in viata reala. Tn vederea dezvoltirii gandirii critice la elevi, trebuie sa utilizim cu
precadere unele strategii activparticipative, creative. Acestea nu trebuie rupte de cele traditionale,
ele marcand un nivel superior in spirala modernizarii Strategiilor didactice. Dintre metodele
moderne specifice invatarii active care pot fi aplicate cu succes si la orele de istorie fac parte:
brainstormingul, metoda mozaicului, metoda cubului, ciorchinele.

1. Brainstormingul
Brainstormingul este o metoda care ajuta la crearea unor idei si concepte creative si inovatoare.
Pentru un brainstorming eficient, inhibitiile si criticile suspendate vor fi puse deoparte. Astfel,
exprimarea va deveni libera si participantii la un proces de brainstorming isi vor spune ideile si
parerile fara teama de a fi respinsi sau criticai. Se expune un concept, o idee sau o problema si
fiecare 1s1 spune parerea despre cele expuse si absolut tot ceea ce le trece prin minte, inclusiv idei

comice sau inaplicabile.
O sesiune de brainstorming bine dirijatd da fiecaruia ocazia de a participa la dezbateri si se poate
dovedi 0 actiune foarte constructiva.

Etapele unui brainstorming eficient sunt urmatoarele:

e deschiderea sesiunii de brainstorming in care se prezinta scopul acesteia si se
discuta tehnicile si regulile de baza care vor fi utilizate;

e perioada de acomodare dureaza 510 minute si are ca obiectiv introducerea
grupului in atmosfera brainstormingului, unde participantii sunt stimulati sd discute
idei generale pentru a putea trece la un nivel superior;

e partea creativa a brainstormingului are o durata de 2530 de minute. Este
recomandabil ca, in timpul deruldrii acestei etape, coordonatorul (profesorul) sa
aminteascd timpul care a trecut si cat timp a mai ramas, sa ,,preseze’ participantii si in
finalul partii creative si mai acorde cite 34 minute in plus. In acest interval de timp,
grupul participant trebuie sa fie stimulat sasi spuna parerile fara ocolisuri;
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e la sfarsitul partii creative, coordonatorul brainstormingului clarifica ideile care au
fost notate si puse in discutie si verifica daca toatd lumea a inteles punctele dezbatute.
Este momentul in care se vor elimina sugestiile prea indraznete si care nu sunt
indeajuns de pertinente. Se face si 0 evaluare a sesiunii de brainstorming si a
contributiei fiecarui participant la derularea sesiunii. Pot fi luate n considerare pentru
evaluare: talentele si aptitudinile grupului, repartitia timpului si punctele care au reusit
sa fie atinse;

e pentru a stabili un acord obiectiv, cei care au participat la brainstorming isi vor
spune parerea si vor vota cele mai bune idei. Grupul supus la actiunca de
brainstorming trebuie sa stabileasca singur care au fost ideile care sau pliat cel mai
bine pe conceptul dezbatut.

Pe timpul desfasurarii brainstormingului, participantilor nu li se vor cere explicatii pentru
ideile lor. Aceasta este o greseala care poate aduce o evaluare prematura a ideilor si o ingreunare
a procesului n sine.
Este important de retinut ca obiectivul fundamental al metodei brainstorming consta in
exprimarea libera a opiniilor prin eliberarea de orice prejudecati. De aceea, acceptati toate ideile,
chiar trasnite, neobisnuite, absurde, fanteziste, asa cum vin ele in mintea elevilor, indiferent daca
acestea conduc sau nu la rezolvarea problemei. Pentru a determina progresul in invatare al
elevilor este necesar sa 1i antrenati in schimbul de idei; faceti asta astfel incat toti elevii sa 1si
exprime opiniile!
Exemplul

1.Aplicarea metodei ,, brain,,
storming la lectia Romdnia in al Doilea Razboi Mondial — idei generale: regimul antonescian —
adept al regimului autoritar, Pactul Tripartit, rebeliunea legionara 2123 ianuarie 1941, 22 iunie
1941 — atacul contra URSS — Antonescu a ordonat trecerea Nistrului; clarificarea ideilor: de la
razboiul din Est la cel din Vest, opozitia condusa de Iuliu Maniu hotardste sa scoata Romdnia
din razboi — negocierile diplomatice, actul de la 23 august 1944 si urmarile sale (regele Mihai I,
sfatuit de cercurile Palatului, ordona arestarea lui Antonescu), armistitiul cu Natiunile Unite §i
semnarea lui — 13 septembrie 1944, Romdnia intrd in sfera de influenta sovieticd, mai ales dupd
acordul anglosovietic din 9 octombrie 1944 de la Moscova, acordul obiectiv: elevii noteaza cele
mai bune idei.

1. Metoda cubului

Metoda cubului presupune explorarea unui subiect, a unei situatii din mai multe perspective,
permitand abordarea complexa si integratoare a unei teme.

Sunt recomandate urmitoarele etape:

e Realizarea unui cub pe ale cérui fete sunt scrise cuvintele: Programele revolutiei
de la 1848, Problema sociala, Problema politica, Problema nationala, Forte
participante, Personalitati;

e Anuntarea temei, subiectului pus in discutie.
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o [Impartirea clasei In 6 grupe, fiecare dintre ele examinand tema din perspectiva
cerintei de pe una din fetele cubului:

Programele Revolutiei de la 1848:

1. Petetiuneaproclamatiune/28 martie 1848, lasi, 2...5;
Problema sociala: desfiintarea iobagiei fara nicio despagubire, desfiintarea dijmelor;
Problema politica: siguranta personala, reforma scolara, egalitate in drepturi;
Problema nationala: infiintarea garzii nationale, autonomia celor doud Biserici;
Forte participante: nobilimea, intelectualitatea;
Personalititi: Nicolae Balcescu, Mihail Kogalniceanu, Vasile Alecsandri.
NOTA: In locul punctelor de suspensie (...), elevii au completat cu notiunile invdtate in lectie
toate programele Revolutiei de la 1848, alte probleme sociale, politice, nationale, alte forte
participante i, desigur, alte personalitati (Al. . Cuza, Fratii Golesti, . H. Radulescu si altii).
Redactarea finala si impartasirea ei celorlalte grupe.
Afisarea formei finale pe tabla.
Exemplul 3. Aplicare la lectia de recapitulare si sistematizare a cunostintelo — Programele
Revolutiei roméane 18481849 — clasa a Vllla.

1. Ciorchinele

Desi este o varianta mai simpla a brainstormingului, ciorchineleeste o metoda care
presupune identificarea unor conexiuni logice intre idei, poate fi folosita cu succes atat la
inceputul unei lectii pentru reactualizarea cunostintelor predate anterior, cat si in cazul lectiilor
de sinteza, de recapitulare, de sistematizare a cunostintelor.Ciorchinele este o tehnica de cautare
a cailor de acces spre propriile cunostinte, evidentiind modul de a intelege o anumita tema, un
anumit continut. Ciorchinele reprezinta o tehnica eficientd de predare si invatare care incurajeaza
elevii sa gandeasca liber si deschis.

Metoda ciorchinelui functioneaza dupa urmatoarele etape:
Se scrie un cuvant/tema (care urmeaza a fi cercetat) in mijlocul tablei sau a unei foi de hartie.
Elevii vor fi solicitati sasi noteze toate ideile, sintagmele sau cunostintele pe care le au in minte
in legatura cu tema respectiva, in jurul cuvantului din centru, traganduse linii intre acestea si
cuvantul initial.
Tn timp ce le vin Tn minte idei noi si le noteaza prin cuvintele respective, elevii vor trage linii
ntre toate ideile care par a fi conectate.
Activitatea se opreste cand se epuizeaza toate ideile sau cand sa atins limita de timp acordata.
Exista cateva reguli ce trebuie respectate n utilizarea tehnicii ciorchinelui:
Scrieti tot ce va trece prin minte referitor la tema/problema pusa in discutie.
Nu judecati/evaluati ideile produse.
Nu va opriti pana nu epuizati toate ideile care va vin in minte sau pana nu expira timpul alocat;
daca ideile refuza sa vina insistati si zaboviti asupra temei pana ce vor aparea unele idei.
Lasati sa apara cat mai multe si mai variate conexiuni intre idei; nu limitati nici numarul ideilor,
nici fluxul legaturilor dintre acestea.
Avantajele acestei tehnici de invatare sunt:
Tn etapa de reflectie vom utiliza ,,ciorchinele revizuit* in care elevii vor fi ghidati prin
intermediul unor intrebdri, Tn gruparea informatiilor in functie de anumite criterii.
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Prin aceasta metoda se fixeaza mai bine ideile si se structureaza informatiile, facilizanduse
retinerea si intelegerea acestora.

Adesea poate rezulta un ,,ciorchine cu mai multi ,,satelifi.

Exemplul 4. Aplicarea metodei ciorchinelui la lectia ,,Reformele lui Cuza“, clasa a VIlla: legea
rurala (a), legea electorala (b), legea secularizarii averilor mandstiresti (c), Statutul dezvoltator
al Conventiei de la Paris (d), legea instructiunii publice (e), legea organizarii armatei (f), codul
civil (g).

Se observa cum de la ,,ciorchinele® initial au aparut mai multi ,,sateliti.

NOTA: La literele b, ¢, d, f, g, elevii vor completa celelalte reforme ale lui Cuza amintite la
exemplul 4.

Utilizarea acestor metode antreneaza elevii intro continud participare si colaborare, creste
motivarea intrinseca deoarece li se solicita sa descopere fapte, sa aduca argumente pro si contra.
Lucrul in echipa dezvolta atitudinea de toleranta fatd de ceilalti si sunt eliminate motivele de
stres, iar emotiile se atenueaza.

Avantajele invatarii centrate pe elev sunt:

e Cresterea motivatiei elevilor, deoarece acestia sunt constienti ca pot influenta
procesul de invatare;

e Eficacitate mai mare a invatarii si a aplicarii celor invatate, deoarece aceste
abordari folosesc invatarea activa;

e Invitarea capata sens, deoarece a stapani materia inseamna a o intelege;

e Posibilitate mai mare de includere — poate fi adaptata in functie de potentialul
fiecarui elev, de capacitatile diferite de invatare, de contextele de invatare specifice;

e Metodele de invatare centrate pe elev fac lectiile interesante, sprijina elevii in
intelegerea continuturilor pe care sa fie capabili sa le aplice 1n viata reala. Lectia {inuta
in cabinetul de istorie sau etnografie faciliteazd impletirea acestor metode cu cele
traditionale si deci optimizarea demersului didactic.

Bibliografie:
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ROLUL SI IMPORTANTA EDUCATIEI PENTRU SANATATE IN
GRADINITA

Prof. inv.prescolar. CRISTEA IONELA
Scoala Gimnaziala,,Mihai Eminescu,,
Gradinita cu P.P. nr. 4, Rosiorii de Vede

Sanatatea este definitd ca starea de bine fizicd, mentald si sociald a fiecdrei persoane.
Sanatatea nu este doar absenta bolii sau a infirmitatii (Organizatia Mondiala a Sanatatii, 2000).
Starea de sanatate si de boald este influentata nu doar de factorii biologici, chimici sau genetici,
ci si de factorii psihologici si sociali.

Factorii psihosociali care influenteaza starea de sandtate si boald sunt: comportamentele
sandtoase sau de risc, abilitati cognitive, emotionale si sociale, atitudini si valorile personale
relationate cu sanatatea, normele socio-culturale de gen.

Promovarea sanatatii in randul copiilor prin oferire de informatii despre regulile de igiend
individuala si colectivd si de formare a unor deprinderi de viata sanatoasa, fundamenteaza
conceptul de educatie pentru sanatate.

Sanatatea este o ,,stare de bine, mentala si sociald” si se manifesta ca abilitate de adaptare
continua la cererile de schimbare constanta si la stimulii mediului natural si social. Fiind un bun
al tuturor, sanatatea trebuie constientizata prin actiuni educative Tncepand de la varsta senectutii.

A 1nvata copilul, de la varsta cea mai frageda sa respecte regulile de igiena personala, sa
se obisnuiasca cu un regim rational de alimentatie, inseamna a rezolva 1n cea mai mare parte
problema esentiala a formarii comportamentului igienic dar trebuie incluse si notiuni si
cunostinte despre relatiile interumane si igiena acestora, despre propria persoana in scopul
autocunoasterii, despre boala si saracie, despre sanatatea si imbolnavirea naturii sau a planetei.

Scopul educatiei pentru sanatate in gradinitd este sa asigure cunostintele despre sanatate
si formare a deprinderilor de viata sanatoasa adecvate varstei prescolare. Obiectivele unei astfel
de educatii vizeaza constientizarea unor probleme de sanatate fizica, mentald si sociala pe
intelesul copilului prescolar, depistarea unor deficiente si boli si indrumarea spre cabinetele de
specialitate pentru asistenta.

Mijloacele de realizare sunt cele utilizate Th mod frecvent in procesul de educatie in
gradinita: jocul, desenul, cantecul, povestirea, poezia, etc. Gradinita si ulterior scoala reprezinta
cadrul institutionalizat propice educatiei pentru sandtate. Aici se pot constientiza aspecte legate
de sanatate si boala, se pot oferi cunostinte minime adecvate varstei si se pot forma deprinderi de
viatd sinitoasa. In urma desfasurarii acestor activitati, copiii trebuie si ajungi si dezvolte
aptitudini, sa-si insuseasca valori care sa-i abiliteze sa faca alegeri concrete privind intretinerea si
optimizarea starii de sanatate. Educatia pentru sanatatea copilului prescolar este o latura a
educatiei generale, alaturi de educatia motrica, educatia intelectuald, educatia civica, etc. si are
particularitatea ca se realizeaza prin intermediul acestora.

Comportamentele sandtoase sunt invatate social de catre copii prin observarea si imitarea
adultilor. De exemplu, alimentatia, practicarea exercitiului fizic sunt comportamente care se
invata din familie in perioada timpurie de dezvoltare (varsta prescolard) si au un rol definitoriu n
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dezvoltarea atitudinilor si practicilor din perioadele ulterioare de dezvoltare si din viata adulta
relationate cu stilul de viata sanatos.

Tn contextul pandemiei, educatia pentru sinitate este foarte importantd, inci de la
gradinita, deoarece copiii trebuie s invete si s respecte normele de igiena. In acest sens, cadrul
didactic trebuie sa colaboreze cu familia pentru realizarea obiectivelor, folosind diferite mijloace
si materiale didactice, pe tot parcursul demersului educational.

Procesul de insusire a regulilor igienice, precum si a normelor de protectie a vietii proprii
si a altora trebuie sa porneasca de la cunoasterea lor. Educatoarea este aceea care trebuie sa-I
familiarizeze pe copil cu toate normele accesibile varstei cu privire la: igiena imbracamintei,
igiena alimentatiei, igiena locuintei, igiena gradinitei, igiena mediului inconjurator, etc. Acestea
trebuie sa vizeze comportarea copilului in situatii cat mai variate.

In procesul de insusire a regulilor igienice, de o mare importanti este succesiunea
potrivita a acestora deoarece, numai astfel se asigura indeplinirea lor cu usurinta.

Copiii invata sa se poarte, imitaind comportamentul adultilor apropiati. Exemplul dat de
adulti si de copiii de varstd mai mare este mai puternic decat cuvantul sau “impulsurile” in
modelarea comportamentului si personalitatii copilului care creste. Exemplul personal devine o
metoda eficace in formarea deprinderilor atunci cand este insotit de explicatii bine chibzuite,
indicatii precise care orienteaza si dirijeazd activitatea. Toate acestea nu sunt eficiente fara
exercitiul efectuat zilnic, supravegheat sistematic, controlat si evaluat obiectiv. Controlul trebuie
insotit de aprecierea verbalda a actiunilor, faptelor, comportarii corecte, precum si sublinierea
celor gresite.

Educatia pentru sandtate a copiilor se poate realiza prin toate categoriile de activitati de
invatare din gradinitd. Activitatile de dezvoltare personald ne ofera, prin continutul, structura si
modul lor de organizare, multiple posibilitati de realizare a educatiei pentru sanatate.

Rutinele sunt activitati-reper dupa care se deruleaza intreaga activitate a zilei. Acestea
acopera nevoile de baza ale copilului si contribuie la formarea/ exersarea/ consolidarea celor mai
elementare deprinderi de igiend individuald si colectivd, de ordine si disciplind (,,Ne pregatim
pentru activitati”’), Tn special — si la educatie pentru sanatate, in general, prin activitatile pe care
le inglobeaza (micul dejun, igiena — spdlatul si toaleta, masa de pranz, somnul/ perioada de
relaxare de dupd-amiaza, gustarile si nu in ultimul rand intlnirea de dimineatd, cand accentul
cade pe autocunoastere (,,Cine sunt eu/ Cine esti tu?” — imaginea/ stima de sine); dezvoltarea
abilitdtilor de comunicare (,,Azi mi-a placut/ nu mi-a placut....”; ,,Sunt vesel/ trist pentru ca...”);
dezvoltarea empatiei (,,Cum v-ati simti daca cineva v-ar spune...?”); medierea conflictelor
(,,Fara violenta!”).

Tranczitiile, ca activitati de scurta durata ce fac trecerea de la rutine la activitati de
invatare/ de la o activitate de invatare la alta, in functie contextul momentului, pot contribui la
educatia pentru sanitate a copiilor. In acest sens, ele pot lua forma unei activititi desfasurate in
mers ritmat sau a exercitiilor fizice de inviorare care sd antreneze toate segmentele corpului si
care — se impune — sa se desfasoare zilnic.

Activitatile optionale au menirea de a descoperi si dezvolta inclinatiile copiilor si de a
dezvolta abilitati, prin continutul lor, pot viza si educatia pentru sanatate a copiilor.
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Céat priveste literatura pentru copii, posibilitatile de a face educatie pentru sanatate prin
continutul ei sunt nelimitate. R&mane ca o primd indatorire a educatoarei sa sesizeze valorile
educative ale textelor, sa le transpuna in obiective formulate in termeni comportamentali, pentru
ca, prin metode adecvate acestea sa capete finalitatea dorita.

Iata cum, copiii de 3-4 ani, afld din povestea ,,Maricica”, de Luiza Vladescu, ca aceasta
este o fetitd din grupa mica, murdara, neglijenta, care, vrand sa plece la gradinita, nu tine cont de
parerile prietenilor sdi: sapunul, apa, pieptenul si periuta de dinti. Ajunsd la gradinita, fetita
suportd consecintele neascultdrii si neglijentei de care a dat dovada: colegii o marginalizeaza,
motivand ca este nepieptanata, murdarica, cu hainele neingrijite, jucariile nu doresc sa se joace
cu ea, sub acelasi pretext. Afectata profund de cele intamplate, Maricica hotaraste sd-si schimbe
comportamentul.

In urma desfasurarii acestor activitati, copiii trebuie sa ajungd sa dezvolte aptitudini, sa-si
insuseasca valori care sa-1 abiliteze sa faca alegeri concrete privind intretinerea si optimizarea
starii de sanatate.

Educatia pentru sandtatea copilului prescolar este o laturd a educatiei generale, alaturi de
educatia motrica, educatia intelectuald, educatia civica, etc, si are particularitatea ca se realizeaza
prin intermediul acestora.

In concluzie, rolul educatoarei este unul major in formarea unui ,subiect” activ, liber si
critic, fiind orientat si format pentru a intelege, interpreta si evalua orice influentd educationala
pentru a deveni capabil sa faca optiuni adecvate.

Gradinita este prima verigd a sistemului de Invatdmant care trebuie sd intre in functiune
in domeniul educatiei pentru sdnatate, exercitand influente educative menite sd modeleze si care
isi vor pune amprenta pe intreaga dinamica ulterioara a comportamentului civic al individului.
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EDUCATIA PENTRU SANATATE - INTRE CERINTE SI POSIBILITATI
DE REALIZARE

Prof. Inv.primar CRISTEA DIANA
Scoala Gimnaziala Calmatuiu de Sus

Scopul educatiei pentru sanatate in invatdmantul romanesc actual este de a asigura
actiuni coerente de calitate, ancorate in mod real si eficient in realitatea de zi cu zi. Tot mai multi
copii si tineri adopta un stil de viatd nesdnatos fata de ei insisi si fata de cei din jur, de cele mai
multe ori ca urmare a unei informari deficitare sau ca raspuns la avalansa de produse alimentare
nesanatoase popularizate excesiv in magazine, in media, pe Site-uri comerciale... ,,Sanatatea nu
este numai o problemd individuala, ci priveste tot atat de mult societatea in intregime, sdnatatea
nu este totul, dar fard sanatate, totul este nimic.” (A. Schopenhauer ) Pentru a pregati copilul
pentru o viatd sdndtoasd, responsabilitatea revine deopotriva scolii, parintilor, dar si societatii
civile. Obiectivul de baza al educatiei pentru sanatate in invatdmantul primar consta in formarea
si dezvoltarea in randul micilor scolari a unei conceptii si a unui comportament igienic, scopul
apararii sanatatii, dezvoltarii armonioase si fortificdrii organismului, adaptarii lui la conditiile de
mediu natural si social. Optionalul, ,,Educatia pentru sandtate”, derulat la nivelul claselor primare
cu aprobarea Ministerului Educatiei Nationale, s-a dovedit foarte eficient si atractiv pentru copii,
prin suportul de curs bine structurat, care are rolul nu doar de a informa, ci si de a forma
obiceiuri sanatoase, priceperi si deprinderi de igiend personald, de petrecere a timpului liber in
mod responsabil pentru recreere si odihna. In cadrul orelor de dirigentie sau in saptimana Scoala
altfel, se pot desfasura activitati de educatie pentru sdnatate folosind o serie de metode activ-
participative, care oferd posibilitatea elevilor de a se implica mai interesati la propria lor formare.
Astfel de metode ar fi : Jocul de rol: Doua sau mai multe persoane joaca dupa un scenariu
prestabilit: un copil manancad un sandvis cu mainile murdare. Ceilalti copii trebuie sa-1 convinga
ca se poate imbolndvi. Alt scenariu: doi copii trebuie sd-si determine un coleg s nu se mai joace
la calculator in timpul liber si s meargd pe un teren de fotbal sau handbal. Cu ce argumente il
pot convinge? Brainstorming-ul: Este o tehnica de strdngere de informatii , de stimulare a
creativitatii, de deschidere a comunicarii. Se creeaza o situatie de lucru: elevii pot fi impartiti pe
echipe si pusi sa alcatuiascd un meniu sanatos pentru micul dejun. Castiga echipa care a ales cel
mai echilibrat meniu. Folosirea simturilor: Un copil este legat la ochi si pus sa detecteze
alimentul proaspat sau alterat. Chestionarul: Elevilor li se cere sa raspunda la o serie de intrebari
care sd puna in valoare adoptarea unor obiceiuri de igiend personald corecte. El poate fi realizat
oral, initial elevii stdnd in picioare si asezdndu-se jos ori de cate ori au raspuns gresit la 0
intrebare. Castiga cel care a rdmas in picioare pand la sfarsit, rezultand c@ nu a incdlcat nicio
reguld in ceea ce priveste stilul de viatd sdndtos. La nivelul scolii, se pot desfisoara anual
proiecte educative pe teme de educatie pentru sdndtate in parteneriat cu cabinetul medical din
localitate. Unul din proiectele poate fi Proiectul Educativ ,,Cum acordam primul ajutor?”
Activitatile se desfisoara in parteneriat cu cabinetul medical local si are caracter practic. In
cadrul sdptamanii ,,Sa stii mai multe, sa fii mai bun!”, se pot organizat activititi de educatie
pentru sandtate la care pot participat medicul si asistenta de la cabinetul medical din localitate.
Activitdtile au avut un rol informativ, dar si formativ. Elevii primesc pliante despre importanta
igienei mainilor pentru prevenirea hepatitei virale A, participata la concursuri de educatie pentru
sanatate. Sunt organizate si activitati de preparare a unor retete simple: suc natural de fructe,
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salate de fructe si salate de legume, cea mai importanta etapa in realizarea acestor preparate fiind
spalarea corecta a mainilor, a produselor si a vaselor in care se prepara. Cu foarte mult
entuziasm, elevii realizeaszd machete cu Piramida alimentatiei sdnatoase, cunoscand ponderea pe
care trebuie sd o aibd unele alimente 1n hrana de zi cu zi. Un stil de viatd sanatos presupune si
multd miscare. Elevii trebuie implicati in activitati de petrecere eficientd a timpului liber si in
zilele de sambata sau duminica: concursuri de atletism, de biciclete, fotbal, handbal, drumetii
prin padurile din zond si alte jocuri de miscare. Acestia sunt Incantati cad nu se plictisesc (ca
acasd) si ca uita de telefoane si tablete, lega noi prietenii, petrec timpul intr-un mod solicitant, dar
placut. Motto: ,,... Sanatatea intrece atdt de mult toate bucuriile exterioare incat, intradevar un
randul copiilor prin oferire de informatii despre regulile de igiend individuala si colectiva si de
formare a unor deprinderi de viata sanatoasa, fundamenteaza conceptul de educatie pentru
sanatate. Sanatatea este o ,stare de bine, mentald si sociald” si se manifestd ca abilitate de
adaptare continua la cererile de schimbare constanta si la stimulii mediului natural si social.
Fiind un bun al tuturor, sandtatea trebuie constientizatd prin actiuni educative incepand de la
varsta senectutii. A invata copilul, de la varsta cea mai frageda sa respecte regulile de igiena
personald, sa se obisnuiasca cu un regim rational de alimentatie, Inseamna a rezolva in cea mai
mare parte problema esentiala a formarii comportamentului igienic, dar trebuie incluse i notiuni
si cunostinte despre relatiile interumane si igiena acestora, despre propria persoana in scopul
autocunoasterii, despre boald si saracie, despre sandatatea si Tmbolndvirea naturii sau a planetei.
Scopul educatiei pentru sanatate in gradinita este sa asigure cunostintele despre sanatate si
formare a deprinderilor de viata sdnatoasd adecvate varstei prescolare. Obiectivele unei astfel de
educatii vizeaza constientizarea unor probleme de sanatate fizica, mentald si sociald pe intelesul
copilului prescolar, depistarea unor deficiente si boli si indrumarea spre cabinetele de specialitate
pentru asistenta. Mijloacele de realizare sunt cele utilizate in mod frecvent in procesul de
educatie in gradinita: jocul, desenul, cantecul, povestirea, poezia, etc. Gradinita si ulterior scoala
reprezinta cadrul institutionalizat propice educatiei pentru sanatate. Aici se pot constientiza
aspecte legate de sanatate si boald, se pot oferi cunostinte minime adecvate varstei si se pot
forma deprinderi de viatd sinitoasi. In urma desfisurdrii acestor activititi, copiii trebuie si
ajunga sa dezvolte aptitudini, sa-si Tnsuseasca valori care sa-i abiliteze sa faca alegeri concrete
privind intrefinerea si optimizarea starii de sanatate. Educatia pentru sanatatea copilului prescolar
este o laturd a educatiei generale, alaturi de educatia motrica, educatia intelectuald, educatia
civica, etc. si are particularitatea ca se realizeaza prin intermediul acestora. ,,ARTA EDUCATIEI,
nu este altceva decéat cunoasterea mijloacelor mai robuste si mai puternice, spirite mai luminate
si suflete mai virtuoase”. (Helvetius) CONCEPTUL DE SANATATE, PARTE INTEGRANTA
IN SISTEMUL DE ECOLOGIE SOCIALA SI PROTECTIE UMANA Sanitatea si bunastarea in
mod traditional, oamenii au definit sdnatatea in diferite moduri. O persoand de conducere cu
structura atleticd va spune cad sdnatatea inseamnd practicarea cu regularitate a unui complex de
exercitii si asiguarrea unor mese pregatite cu atentie pentru mentinerea unei greutdti normale si a
unei conditii fizice bune. Un medic va considera sanatatea ca fiind absenta bolii. Un psiholog va
argumenta ca sanatatea include capacitatea de solutionare a problemelor emotionale si a
traumelor. Totusi, majoritatea specialistilor privesc aceste definitii cat si altele referitoare la
sanitate ca fiind incomplete. Tn conformitate cu acesti specialisti, preventia si tratamentul
problemelor de sandtate necesita o definitie apropiata conceptului de sanatate. Ce este sanatatea?
Punctul de vedere modern este acela cd, sanatatea are cateva dimensiuni — emotionala,
intelectuala, fizica, sociala si spirituala, fiecare dintre acestea contribuind la conditia de
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bundstare a unei persoane. Pentru mentinerea unei sandtati bune, o persoana trebuie sa-si
examineze fiecare din aceste dimensiuni si sa se orienteze in sensul in care i se permite nu doar
sa tridiascd o perioadd lunga de timp, ci de asemenea si se bucure de viatd pe dea-ntregul. Tn
1967, OMS a declarat ca sandtatea este o stare totald de bunastare fizica, mentala si sociald si nu
in principal absenta bolii sau a unei infirmitati. Sdnatatea este acel proces in care toate aspectele
din viata unei persoane lucreaza laolalta, intr-un mod integrat. Nici un aspect al vietii nu
functioneaza in mod izolat.
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IMPORTANTA EDUCATIEI SANITARE TN SCOALA

P.L.LP.P. DINITA LILIANA MARIA
Scoala Gimnaziala Stejaru

Educatia sanitara 7si extinde sfera de activitate asupra intregii populatii, avand
obiectivele, continutul si metodele sale proprii,diferentiate in raport cu particularitatile grupelor
de populatie si ale problemelor de sanatate abordate.

In acest sens, in cadrul activitatii de educatie sanitard cu elevii se contureazi o serie de
obiective si o problematica specificd,in stransd coleratie cu particularititile morfofunctionale si
neuropsihice ale copiilor.

Principalele obiective ale educatiei sanitare in institutiile pentru elevi/prescolari, pot fi
sintetizate astfel:

J Elaborarea deprinderilor si formarea obisnuintelor igienice necesare cilirii organismului
si madririi rezistentei nespecifice,dezvoltarii armonioase a copilului,mentinerii si promovarii
sanatatii acestuia;

. Inzestrarea sistematicd a copiilor cu notiuni elementare privind problemele de igiena

individuala si colectiva specifice varstei;

. Dezvoltarea unor atitudini si a unui comportament igienic, care sa permita copiilor sa
actioneze in folosul sanatatii proprii si al colectivitatii.

Dupa cum se stie,procesul instructiv — educativ din gradinita este,in esentd,un proces
formativ.

Educatia sanitara n institutiile pentru prescolari isi extinde sfera de actiune si la adultii
care, prin profilul lor profesional,prin indeplinirea atributiilor in cadrul muncii curente, pot
exercita influente — favorabile sau negative, in raport cu nivelul lor de cultura sanitara — atat
asupra sanatatii copiilor, cat si asupra educarii lor igienico-sanitare.

1.Continutul activitatii de educatie sanitara

Volumul cunostintelor care se impun a fi transmise si actiunile de influentare care trebuie sa
fie exercitate asupra copiilor — este in raport direct cu volumul deprinderilor si obisnuintelor
igienice necesare si posibile de elaborat la diferitele grupe de varsta.

La grupa mare(5-6 ani), o prima grija a educatoarei trebuie sa fie intensificarea influentelor
educationale pentru:
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o perfectionarea executarii miscarilor specifice deprinderilor in curs de formare, cum ar fi,
de exemplu, deprinderea spalatului pe dinti,inceputa la grupa mica,dar neelaborata;

o consolidarea deprinderilor elaborate anterior,referitoare la igiena nasului,a mainilor, a
modului de a manca;

o Tmbogatirea continutului unor deprinderi (modul de a manca, spalatul, educatia fizica
etc.);
J transformarea deprinderilor in obisnuinte.

La clasa pregatitoare (6-7 ani), datorita experientei acumulate si nivelului de dezvoltare
atins de copii, procesul elaborarii si consolidarii deprinderilor igienice este facilitat de
posibilitatea motivarii solicitarilor, a constientizarii actiunilor prin fundamentarea stiintificd a
acestora, prin explicarea finalitatii lor, prin lamurirea clara, precisd, a copiilor asupra
necesitatii deprinderilor si obisnuintelor igienice..

Cercul deprinderilor igienice elaborate anterior, se consolideaza si se imbogateste continuu.

Respectarea cu strictete a regulilor de igiena individuald in totalitatea lor — considerate ca
deprinderi si obisnuinte — trebuie sa constituie un bun castigat.

Spalatul pe maini, fata, gat, urechi, spalatul pana la brau, spalatul pe dinti cu aplicarea
corecta a periajului, spalatul pe picioare, perierea imbracamintei si a incaltimintei,
schimbarea rufariei murdare cu alta curate (dupa spalarea corpului) sau a celei de zi cu
cea de noapte sunt reguli de igiena care — deprinse si intrate in obisnuinta sub influentele
educationale din gradinitd - vor fi respectate de prescolari, ca actiuni constiente, si n
viata de familie.

Constientizarea regulilor de igiend determind,ca o consecintd directd, independenta de
actiune a copilului si formarea obisnuintei de a respecta aceste reguli, deci de a se
comporta igienic, chiar si atunci cand nu este supravegheat.

2. Forme de educatie sanitara adecvate varstei prescolare

Transmiterea cunostintelor si exercitarea influentelor educationale necesare formarii
deprinderilor si obisnuintelor igienice se realizeaza prin formele “clasice”, curente, de lucru cu
prescolarii, adaptate evident problematicii educativ-sanitare si particularitatilor de varsta:

a. activitatea obligatorie (comuna) ca mijloc de educatie sanitara;

b. povestirile si discutiile libere cu copiii (intamplatoare sau ocazionale);
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c. observari organizate n afara activitatii comune, cu prilejul plimbarilor si vizitelor;
d. jocul ca mijloc de educatie sanitara (jocul de creatie, de miscare, senzorial, sportiv);

e. activitati si jocuri alese de copii,ca mijloace educativ-sanitare (se pot organiza in diferite
momente ale zilei: dimineata, inainte sau dupa activitatile comune, dupa somn);

f. regimul de zi,ca mijloc de educatie sanitara (primirea copiilor, spalatul, micul dejun,
pranzul, somnul, gustarea, activitatile si jocurile recreative);

g. alimentatia copiilor (trebuie sa raspunda urmatoarelor cerinte: ce, cand, cat si cum trebuie
sd mandnce COpiii);

h. programul distractiv — teatrul de papusi, auditiile, dansurile, teleemisiunile, diafilmul si
filmul cu continut educativ-sanitar;

i. plecarea copiilor acasa (la vestiar, imbracarea corecta, verificarea tinutei etc.).

Respectarea cu strictete a tuturor acestor “momente”ale regimului zilnic constituie, dupa cum s-
a vazut,

o verigd importantad in ansamblul factorilor educationali in general si poate exercita o influenta
considerabila asupra formarii deprinderilor si obisnuintelor igienice, a comportamentului
civilizat.

Sanatatea este o ,,stare de bine, mentala si sociald” si se manifesta ca abilitate de adaptare
continua la cererile de schimbare constanta si la stimulii mediului natural si social. Fiind un bun
al tuturor, sanatatea trebuie constientizatd prin actiuni educative incepand de la varsta senectutii.
A invata copilul, de la varsta cea mai frageda sa respecte regulile de igiena personald, sa se
obignuiascd cu un regim rational de alimentatie, inseamnd a rezolva in cea mai mare parte
problema esentiala a formarii comportamentului igienic dar trebuie incluse si notiuni si
cunostinte despre relatiile interumane si igiena acestora, despre propria persoana n scopul
autocunoasterii, despre boala si saracie, despre sanatatea si imbolnavirea naturii sau a planetei.

Mijloacele de realizare sunt cele utilizate in mod frecvent in procesul de educatie in

gradinita: jocul, desenul, cantecul, povestirea, poezia, etc.

Gradinita si ulterior scoala reprezinta cadrul institutionalizat propice educatiei pentru
sanatate.

Aici se pot constientiza aspecte legate de sanatate si boala, se pot oferi cunostinte minime
adecvate varstei si se pot forma deprinderi de viata sanatoasa.
In urma desfasurarii acestor activitati, copiii trebuie s ajunga si dezvolte aptitudini, sa-si
insugeasca valori care sa-i abiliteze sa faca alegeri concrete privind intretinerea i optimizarea
starii de sanatate. Educatia pentru sanatatea copilului prescolar este o latura a educatiei generale,
alaturi de educatia motrica, educatia intelectuala, educatia civica, etc. siare particularitatea ca se
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realizeaza prin intermediul acestora.

Motto: ,,... Sanatatea intrece atat de mult toate bucuriile exterioare incat, intr-adevar un cersetor
sanatos este mai fericit decat un rege bogat”. (Schopenhauer)
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EDUCATIE PENTRU SANATATE LA PRESCOLARI

Prof.inv.prescolar FLOREA IONELA FLORENTINA
Scoala Gimnaziala ,,Anghel Manolache,,
Scrioastea -
Cum dezvoltam un stil de viata sanatos la prescolari?

Dreptul la sanatate este unul din drepturile fundamentale ale omului.
La varsta prescolara copiii invatd comportamente prin observarea si imitarea adultilor, isi
formeaza atitudinile fata de comportamentele sanogene si de risc. La aceasta varsta se formeaza
si reprezentarea starii de sdnatate si de boald. Parintii si adultii care interactioneazd direct cu
copiii au un rol major in dezvoltarea comportamentelor sanogene cu rol protectiv asupra
sanatatii. Adultii influenteazd comportamentele adoptate de copii prin modelul pe care il
reprezintd. De asemenea, acestia sunt principalii furnizori ai oportunitatilor de petrecere a
timpului liber si ai diversitatii alimentare. Parintii si educatorii sunt cei care contureaza
preferintele copiilor si atitudinile lor fata de comportamentul alimentar, exercitiul fizic.
Educatia pentru sanatate la prescolari permite invatarea comportamentelor sanogene si integrarea
lor in rutinele comportamentale. In sens larg, educatia pentru sinitate este reprezentati de toate
experientele de invitare care conduc la imbunititirea si mentinerea stirii de sanitate. In sens
restrans, educatia pentru sanatate implicd dezvoltarea abilitatilor cognitive, sociale si emotionale
cu rol protector asupra sanatatii si dezvoltarea unui stil de viata sanatos prin intarirea
comportamentelor sanatoase si reducerea comportamentelor de risc.
Dezvoltarea comportamentelor care descriu stilul de viata Tn perioada de varsta prescolara
Pentru prescolari alimentele si servirea mesei reprezintd o noud oportunitate de a explora si de a
culege informatii. Comportamentul alimentar in aceasta perioada de dezvoltare se caracterizeaza
prin:
» curiozitate (intreaba de ce morcovii sunt portocalii, n loc sa 1i manance, sunt fascinati de noile
alimente si de modul de a le servi),
* scop (prescolarii manancad doar cand le este foame si Se concentreaza asupra mesei si refuza
mancarea cand s-au saturat sau nu le este foame),
» fluctuanta (apetitul copiilor creste dupa perioade de activitate intensa si scade cand sunt obositi
sau entuziasmati, preferintele culinare se modifica de la o zi la alta),
» dorinta de companie (prescolarii doresc sa manance impreuna cu altii si copiaza, de multe ori,
preferintele alimentare a celor din jur)
Tn primii 7 ani de viatd copiii se dezvoltd intr-un ritm foarte alert si au nevoie de un aport
alimentar bogat si hranitor pentru dezvoltarea lor fizica, comportamentald si intelectuald. Sunt
esentiale atat activitatile educative cat si cele distractive legate de alimentatia sanatoasd. Primii
ani de viata sunt deosebit de importanti pentru formarea obiceiurilor sinitoase. In aceastd
perioada, copiii isi formeaza preferintele legate de gusturi, isi dezvolta abilitatile fizice de baza si
atitudinile legate de alimentatie si de migcare. Experientele pe care copiii le acumuleaza in acesti
ani constituie baza obisnuintelor pe care si le vor consolida pe parcursul intregii vieti, a stilului
de viatd pe care il vor adopta. Este important ca cei mici sd trdiascd experiente placute si
educative in legaturd cu alimentatia sandtoasa si cu activitatile fizice, pentru a invata cum sa
traiascd sandtos — mancand suficiente fructe si legume, luand micul dejun zilnic, band apa si
facand miscare. Aceste comportamente i ajuta s creascd si sa se dezvolte armonios,sa aiba
vitalitate si putere de invatare si sa ramana sanatosi pe parcursul vietii
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Dezvoltarea practicarii exercitiului fizic

La varsta prescolara copiii au abilitatile motorii suficient dezvoltate si sunt capabili s3 mearga pe
0 tricicletd, sa urce scarile, sa mearga pe varfuri, sa sara peste un obstacol, sa arunce si sa prinda
o minge, sa se imbrace singuri (cu ajutor la fermoar sau sireturi), sa foloseasca foarfeca, sa
deseneze sau sa picteze o figurd. Activitatea fizicd are un rol esential in dezvoltarea fizica,
cognitiva si socio-emotionala a copilului.

Dezvoltarea unei atitudini pozitive fata de activitatea fizica si activitatile in aer liber reprezinta
un bun predictor pentru practicarea sistematicad a exercitiului fizic in perioada imediat urmatoare,
varsta scolara si adolescenta.

Din perspectiva publicd, sanatatea constituie, datorita imenselor Sale implicatii, individuale,
sociale si demografice unul dintre obiectivele cele mai vizate de politicile si strategiile
guvernamentale din intreaga lume.

Educatia pentru sanatate in gradinitd se realizeaza prin jocuri, povesti, dramatizari, Vizite,
intélniri cu cadre medicale, iar ca forma de evaluare se organizeaza expozitii tematice,
concursuri, serbari. Aceste activitati vor stimula copiii dezvoltandu-le si acea motivatie interioara
de care au nevoie.

Exemplu personal oferit de educatoare si parinti, este un alt factor care contribuie la reusita
educatiei pentru sanatate.

Avand 1n vedere confinutul activitatii de educatie pentru sanatate, am selectionat cu atentie
temele, trecand la intocmirea planificarii acestora incercand sa le imbin in mod cat mai judicios.
Prin exemplificari cu situatii din viata reald, din povestiri i basme, prin cantece, poezii, le-am
oferit exemple de comportament corect, pentru a-i sensibiliza, pentru a aplica si ei in viata
comportamentele pozitive.

Rolul nostru, al educatoarelor, este acela de a-i invata pe copii sa cunoasca normele igienico-
sanitare si s le aplice, sa-si dezvolte si consolideze deprinderile igienico-sanitare, sa actioneze in
vederea prevenirii si eliminarii cauzelor si efectelor ce pot perturba sanatatea.

Pentru a avea un corp sanatos, copiii trebuie sa cunoasca si sa aplice unele reguli de igiena
individuala care se referd la igiena individului, dar si la igiena vestimentatiei, a alimentatiei, a
regimului de activitate si de odihna, a calirii organismului.

Tot noud, educatoarelor ne revine si sarcina de a desfasura o activitate de educatie a paringilor,
deoarece carentele educationale ale acestora se pot rasfrange asupra copiilor si nu de putine ori
efectele acestora sunt greu sau imposibil de corectat. Adesea se comit greseli din nestiinta, din
comoditatea sau ignoranta parintilor.

Tn acest sens se amenajeaza o minibibliotecd cu material didactic atat pentru parinti cat si pentru
copii: carti, reviste, brosuri, pliante, etc., care vizeaza asemenea aspecte si pe care adulti le pot
studia fie in gradinitd ,fie imprumutandu-le. Tot aici am desfasurat sedinte, mese rotunde la care
am invitat un medic de familie care le-a vorbit copiilor despre aplicarea corecta a normelor
igienico-sanitare, cum sa actioneze in vederea prevenirii si eliminarii cauzelor si efectelor ce pot
perturba sandtatea.Prin intermediul poeziilor ,,Au venit la gradinitd”, ,,Bombonica”, ,,Prietenii”,
copiii au Invatat sa utilizeze corect obiectele de igiend personala, sa se spele din proprie initiativa
de cate ori este nevoie, sd cunoasca unele consecinte ale nerespectarii regulilor de igiend.Prin
toate activitatile desfasurate Tn gradinitd copiii si-au format deprinderi corecte in aplicarea
normelor igienico-sanitare. in procesul de insusire a regulilor igienice, de o mare importanti este
succesiunea potrivita a acestora deoarece, numai astfel se asigurd indeplinirea lor cu usurinta.
Pentru Inceput se recomanda transmiterea unor reguli elementare, mai apropiate de viata copiilor
si mai strans legate de diferite cerinte ale regimului zilei, explicandu-le apoi, treptat. Este necesar

41



sd se respecte particularitatile de varsta si individuale ale copiilor, normele igienice avand un
caracter concret, iar insusirea lor faicdndu-se in mod constient.Copiii Invata sd se poarte, imitand
comportamentul adultilor apropiati. Exemplul dat de adulti si de copiii de varstd mai mare este
mai puternic decat cuvantul sau “impulsurile” in modelarea comportamentului si personalitatii
copilului care creste. Exemplul personal devine o metoda eficace in formarea deprinderilor
atunci cand este insotit de explicatii bine chibzuite, indicatii precise care orienteaza si dirijeaza
activitatea.Toate acestea nu sunt eficiente fara exercitiul efectuat zilnic, supravegheat sistematic,
controlat si evaluat obiectiv. Controlul trebuie insotit de aprecierea verbala a actiunilor, faptelor,
comportdrii corecte, precum si sublinierea celor gresite.Prin folosirea unor intrebari de genul ,,Ce
s-ar intampla daca...?”, ,,Cum ne pastram...?” se pot corecta unele atitudini si comportamente;
astfel, axandu-se pe problematizare — ca metoda de lucru — putem determina copiii sa descopere
cauzalitatea (exemplu: povestile "Supararea Daniele”, de Viniciu Gafita; "Maricica”, de Luiza
Vladescu; poezia ’Sfaturi bune”, etc.).Educatia pentru sdnatate a copiilor se poate realiza prin
toate categoriile de activitati de invatare din gradinita. Activitatile de dezvoltare personald ne
oferd, prin continutul, structura si modul lor de organizare, multiple posibilitati de realizare a
educatiei pentru sanatate.

* Rutinele sunt activitati-reper dupa care se deruleaza intreaga activitate a zilei. Acestea acopera
nevoile de baza ale copilului si contribuie la formarea/ exersarea/ consolidarea celor mai
elementare deprinderi de igiend individuald si colectivd, de ordine si disciplind (,,Ne pregatim
pentru activitati”’), n special — si la educatie pentru sanatate, n general, prin activitatile pe care
le inglobeaza (micul dejun, igiena — spdlatul si toaleta, masa de pranz, somnul/ perioada de
relaxare de dupa-amiaza, gustarile si nu in ultimul rand intalnirea de dimineata, cand accentul
cade pe autocunoastere (,,Cine sunt eu/ Cine esti tu?” — imaginea/ stima de sine); dezvoltarea
abilitdtilor de comunicare (,,Azi mi-a placut/ nu mi-a placut....”; ,,Sunt vesel/ trist pentru ca...”);
dezvoltarea empatiei (,,Cum Vv-ati simti daca cineva v-ar spune...?”); medierea conflictelor
(,,Fara violenta!”).

» Tranzitiile, ca activitati de scurta durata ce fac trecerea de la rutine la activitati de invatare/ de
la 0 activitate de invatare la alta, in functie contextul momentului, pot contribui la educatia
pentru sindtate a copiilor. In acest sens, ele pot lua forma unei activitati desfisurate in mers
ritmat sau a exercitiilor fizice de inviorare care sa antreneze toate segmentele corpului si care —
se impune — sa se desfasoare zilnic.

* Activitatile optionale au menirea de a descoperi si dezvolta inclinatiile copiilor si de a dezvolta
abilitati, prin continutul lor, pot viza si educatia pentru sanatate a copiilor.

continutul ei sunt nelimitate. Ramane ca o primd indatorire a educatoarei sd sesizeze valorile
educative ale textelor, sa le transpuna in obiective formulate n termeni comportamentali, pentru
ca, prin metode adecvate acestea sa capete finalitatea doritd.lata cum, copiii de 3-4 ani, afla din
povestea ,Maricica”, de Luiza Vladescu, cd aceasta este o fetitd din grupa micd, murdara,
neglijenta, care, vrand sa plece la gradinita, nu tine cont de parerile prietenilor sai: sdpunul, apa,
pieptenul si periuta de dinti. Ajunsd la gradinita, fetita suporta consecintele neascultarii si
neglijentei de care a dat dovada: colegii 0 marginalizeaza, motivand ca este nepieptanata,
murdaricd, cu hainele neingrijite, jucdriile nu doresc sd se joace cu ea, sub acelasi pretext.
Afectata profund de cele intamplate, Maricica hotardste sd-si schimbe comportamentul. Gradinita
este prima veriga a sistemului de invatamant care trebuie sa intre in functiune n domeniul
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educatiei pentru sanatate, exercitand influente educative menite sa modeleze si care-si vor pune
amprenta pe intreaga dinamica ulterioara a comportamentului civic al individului

,Dacad vei respecta intotdeauna aceste reguli vei fi sanatos, pentru ca mama sanatatii este
curatenia”

Bibliografie :
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MODALITATI DE DEZVOLTARE A INTERESULUI PENTRU LECTURA

Prof. GAVRILA LUZI
Scoala Gimnaziala,,Mihai Eminescu”, Rosiori de Vede

Motto: ,, Toti acei ce au acces la o biblioteca, la carti, sunt niste insi mai buni decét altii, mai
fortificati, iar durerile Ti ating mai putin si nefericirile trec mai repede. ”
( Mircea Eliade )

CARTEA este oglinda existentei umane. Tn ea sunt cuprinse toate tainele naturii,
impresiile, gandurile si sentimentele omenirii, de-a lungul intregii sale evolutii.

Cartea si lectura trebuie sa ocupe un loc deosebit in viata fiecarui elev, iar profesorului de
limba romana Ti revine datoria de a apropia sufletul inocent al elevului de paginile cartilor. Daca
,,0 lectura placuta este tot asa de folositoare sanatatii noastre ca si exercitiile fizice’’( Kant, sec.
al XVII- lea), atunci trebuie sa gasim o cale pentru a ne antrena zilnic.

Citirea unei carti reprezintd o dovada de mare responsabilitate, deoarece lectura este
principalul instrument in insusirea unei limbi mai bogate, a unei exprimari elevate, nuantate si
este un mijloc de a ne concretiza ideile, gandurile si trdirile. Din pacate, elevii generatiei actuale
manifestd un tot mai vizibil dezinteres fatd de lectura, cartea facand parte din ce in ce mai putin
din viata omului modern. Lipsa interesului fata de lecturd nu este un fenomen ivit pe neasteptate,
fiind explicabild prin coordonate ce tin de natura evidentei. Astdzi, computerul si televizorul
reusesc sa ofere mult mai mult decat o ficea pana acum lucrarea tiparitd, realitatea virtuald
cucerind si indepartand tot mai mult de filele cartilor.

Pentru reducerea acestui fenomen, scoala ca institutie-cheie joaca un rol important in
apropierea copilului de lumea cartilor si, implicit, de lectura. Cartea trebuie s devina partasa in
viata copilului de la cea mai frageda varsta. Ea i ajuta pe copii sa parcurga drumul cunoasterii
de la concret la abstract, de la intuitie la reprezentare si fantezie. Cu ajutorul cartii, copilul
descopera instrumente care ii pot satisface dorinta de a descoperi realitatea inconjuratoare, ea
insasi 0 lume.

Educatorii trebuie sa le dezvolte elevilor ,gustul pentru lectura’ o cerinta didactica
importanta fiind preocuparea permanenta a cadrelor didactice pentru realizarea contactului direct
al copiilor cu lumea operelor literare. Problema indrumarii lecturii scolare este extrem de
importanta, deoarece in anii de formare intelectuald, tanarul cititor trebuie orientat in mulfimea
de opere literare care 1i stau la indemana, caci unele carti sunt contraindicate din cauza
inaccesibilitatii la o anumitd varsta, iar contactul esuat cu o carte isi poate pune amprenta in
viitor pe calitatea lecturii. Absenta unei lecturi sustinute e evidentd in vocabularul lacunar, in
comportament, in gandire §i chiar intr-o inclinatie spre violenta limbajului. Tocmai de aceea e
nevoie, mai mult ca oricand, sa ridicdm bariera dintre copil si carte, iar indepartarea elevului de
lectura trebuie sa fie un semnal de alarma.
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Paradoxal, Tn aceste vremuri agitate, in care timpul nu mai are rabdare cu noi, exista si
elevi care gasesc in interiorul lor dorinta de a citi. De aceea, profesorul de limba roméana are un
rol important in a-i stimula, a gasi in permanentd noi metode de a-i incita la lectura; desigur, totul
trebuie sa para un joc, destindere si relaxare: a citi de dragul de a citi.

Metode didactice privind stimularea lecturii .
Eseul de cinci minute

Se foloseste mai ales in etapa de reflectie, la sfarsitul lecturii, pentru a-i ajuta pe elevi sa-si adune
ideile legate de tema cartii si pentru a le oferi celorlalti o idee mai clara despre ceea ce au citit.
Eseul de cinci minute reprezinta un adevarat feed-back.

Cineva /Dorea/ Dar/ Astfel
Aceasta strategie se constituie Tntr-o schema a naratiunii:
Cineva - este naratorul.
Dorea - actiunea pe care o face.
Dar - este cauza care declanseaza actiunea.
Astfel - este consecinta, efectul a ceea ce se intampla.
Aceasta strategie Ti ajuta pe elevi sa scrie un rezumat al unei povestiri.
Interviul despre lecturi
1. Ce ti-a placut in aceasta carte?
2. Ce nu ti-a placut?
3. Ce ai simtit pe parcursul lecturii?
4. Cum a inceput textul?
5. Cum s-a terminat?
6. Ai anticipat finalul?
7. Care este conflictul povestii?
8. Care sunt personajele?
9. Te recunosti n vreunul dintre personaje?

10. Au fost personajele credibile? De ce?/De ce nu?
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11. Te poti gandi la trei cuvinte prin care sa descrii aceasta carte?
12. Ce ai inteles din aceasta carte?

13. Care este punctul forte al cartii?

14. De ce recomanzi cartea si altora?

Scrisorile

Reprezinta scurte epistole pe care elevii si le trimit intre ei in timpul activitatii de lectura. Ei
trebuie sa noteze rapid si concentrat impresiile de moment. Prin acest instrument se incurajeaza
schimbul de impresii asupra unei carti. De asemenea ele pot fi scrise doar pentru a prezenta o
carte cuiva. Sunt cazuri in care sunt scrise de catre elevi si adresate autorului (a carui carte o
citesc la un moment dat).

intrebirile

Pornind de la titlu, elevii vor construi niste intrebari la care vor raspunde abia dupa ce vor citi
integral textul.

Imagini: Elevii vor privi imaginile textului si vor prezice care este subiectul cartii.

Graficul Stiu/Vreau sa stiu/Am invitat: Folosind un tabel cu trei coloane sau pagina, elevii
vor scrie ceea ce stiu despre subiect, iar apoi se adauga intrebari despre ce vor sa stie, si la final
vor completa cu ceea ce au invatat despre text.

Predictiile

Ce crezi ca se va intampla n aceasta carte, pornind de la titlul ei, sau de la ilustratia copertei?
Vizualizeaza

Creaza-ti In minte scenariul cartii (timp, spatiu, personaje, episoade etc.)

intreabi-te!

Pune-ti intrebari despre text ca sa observi daca totul capata un sens.

Creeaza legaturi

Creeaza legaturi cu tine si cu textul citit, sau chiar cu alte carti citite.

Identifica

Gaseste ideea centrala a textului.

Evalueaza
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Formuleaza o opinie despre ceea ce al Citit.
Citeste activ!

Tnaintea lecturii

Ce poti spune despre semnificatia titlului?

Ce sugereaza imaginile cartii sau ale copertii?
Care crezi ca va fi tema cartii?

Jurnalul de lectura

Prin intermediul acestuia este incurajata exprimarea libera a impresiilor, sentimentelor, trairilor
provocate de lectura, monitorizandu-se propria intelegere asupra textului citit. Un jurnal de
lecturd ar putea contine: lista cartilor citite de catre elevi; lista cartilor propuse de catre profesor;
consemnarea reflectiilor pe marginea celor citite;

Storytellingul, denumit si Arta povestirii este 0 metoda care porneste de la o poveste, un mesaj,
valoare, un principiu ce se doreste a fi transmis, pentru a fi inteles, explorat si apoi adaptat in
manierd personald de catre fiecare ascultator in parte. Arta de a spune povesti este adecvata
procesului instructiv-educativ si poate fi accesibila la orice varstd si pentru toate abilitatile. Nu
este nevoie de echipament special in afarda de purd imaginatie si puterea de a asculta si de a vorbi
pentru a crea imagini artistice. In lumea noastra, a povesti poate fi o modalitate de a reaminti
copiilor ca totdeauna cuvintele lor vorbite sunt puternice, ca ascultarea este importanta, si ca o
comunicare claraintre oameni reprezinta 0 artd. Povestirea este arta in care un povestitor
transmite un mesaj, adevaruri, informatii, cunostinte sau intelepciune pentru o audientd - de
multe ori subliminal - ntr-un mod distractiv, folosind orice aptitudine (artistica) sau recuzita
pentru a capta atentia publicului. Metoda implica trei elemente esentiale: povestea, povestitorul
si publicul. Dialogul dintre aceste trei elemente face ca storytellingul sa poata fi folosit atat in
scop formativ / educational, cat si terapeutic. Principiul de la care pornim este ca oricine poate
spune o poveste. Exista povesti proprii, exista cele consacrate, §i, cu sigurantd existd povesti
nescrise ce pot fi create chiar in momentul utilizarii metodei. Povestile implica emotii, valori,
experiente individuale si de grup, probleme si, cu sigurantd, multiple solutii. Storytellingul este o
metoda participativd ce implica publicul in toate etapele: pregatirea publicului pentru poveste
(introducerea in tema),povestea in sine (incluzand elemente legate de voce, tonalitate, obiecte
utilizate) si iesirea din poveste (creatie, reflectie, punere in scend). Povestea construieste un
mediu in care ascultdtorii se simt in siguranta, pot reflecta asupra experientelor proprii, realizand
un dialog cu ei Insisi sau cu ceilalti. Cei implicati in procesul ascultarii 151 dezvoltd abilitati de
ascultare activa si capacitatea de concentrare, puterea de observatie, capacitatea de acceptare si
receptivite la situatii noi si, in acelasi timp, reflectarea asupra propriilor experiente. O poveste
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poate fi folosita cu succes in curriculum (in lectura, istorie, geografie, religie, stiinta si multe
altele — la toate nivelurile de invatamant).

Dacé vom sti sa trezim interesul elevilor nostri pentru citit, daca vom indruma, verifica si
stimula 1n acest scop, vom creste generatii care vor simti o ,,sete” permanenta pentru citit, pentru
cunoastere, pentru largirea orizontului lor cultural, ceea ce se va rasfrange pozitiv asupra vietii si
activitatii lor, caci, asa cum spunea Miron Costin: ,,...nu este alta si mai frumoasa si mai de
folos, in toata viata omului zabava decét cetitul cartilor”.
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PROFESORUL CONSTRIUESTE OPORTUNITATI DE INVATARE -
ARGUMENTARE SI IMPACT ASUPRA ELEVILOR

Prof. inv.primar GRIGORE DANIELA
Scoala Gimnaziala ,,Anghel Manolache,,
Scrioastea

Profesia de profesor presupune vocatie si pasiune. Pe langa aceste doud aspecte, ea
presupune insusirea unor concepte teoretice, formarea unor deprinderi, competente, abilitati,
asumarea unor roluri, intr-o maniera riguroasa si controlata.

Tnvé‘géméntul este un domeniu dinamic, aflat in continud schimbare, iar din acest motiv,
cadrele didactice trebuie sd se adapteze permanent la noile provocari si sd isi imbunatateasca
periodic repertoriul strategic de realizare a predarii/ invatarii/evaludrii Tn clasa. Pentru ca
procesul educational sa fie eficient, profesorul trebuie sa aplice strategiile didactice considerate
potrivite pentru conditiile in care se desfasoara invatarea (conditii materiale, umane, de timp,

etc).

Printre calitatile profesorului trebuie sa se regaseasca intr-un mod obligatoriu empatia si
abilitatea de a crea un mediu securizant pentru elevii sai. El trebuie sa stie sa-i motiveze si sa-i
incurajeze pe acestia In a-si exprima propriile pareri, fara teama de a fi diferiti si, in consecinta,
criticat pentru raspunsul pe care l-a dat. Daca mediul este unul ostil, metodele prin care
profesorul creeazd oportunitati de invatare, pe cat de bune s-au dovedit a fi, vor esua. Elevii vor
ramane blocati, ideile lor vor ramane nespuse, increderea lor in propria putere, inteligenta,
creativitate, toate vor scadea, motivatia nvatarii nu va fi deloc una intrinseca, iar intreg procesul
educational va suferi un esec. Este nevoie de profesori deschisi spre inovatii, spre idei originale,
spre puncte de vedere diferite, care incurajeaza dialogul si antreneaza elevii in rezolvarea unor

conflicte negative prin promovarea formularii propriei ipoteze si rezolvare prin colaborare.

Conceptul de partener in educatie este des Intdlnit in didactica modernd. Pentru ca actul
educativ sa fie eficient si in acelasi timp placut, inegalitatea dintre profesor si elev trebuie
depasita. Elevul are nevoie sa vada in profesorul lui un punct de sprijin, are nevoie de cooperare
cu acesta, relatia dintre cei doi putdnd fi decisiva in actul educational. Cerinta unei relatii
pedagogice de parteneriat se poate construi numai pe baza respectdrii unei conditii

fundamentale si anume cunoasterea personalitatii elevului. Raportarea profesorului la elev
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presupune din partea celui dintai intelegerea unui ansamblu de idei. in primul rind, unicitatea
sufletului copilului si  tanarului din care  decurge concluzia cd “numai prin tratarea

diferentiata a elevilor, le putem cultiva inclinatiile si aptitudinile.”

Printre rolurile profesorului se regasesc si rolurile de facilitator si calauza. El nu trebuie
sa limiteze predarea doar la transmiterea de informatii, ci din contra, sd construiasca oportunitati
de invatare. El trebuie sa dirijeze elevii spre cunoastere, devenind astfel puntea dintre elevi si
informatie. Tn acest demers se pot folosi metode precum problematizarea, invitarea prin
descoperire, brainstormingul, studiul de caz. Prin intermediul acestor metode, profesorii creeaza
o situatie favorabila invatarii, accentul fiind centrat pe elev si pe abilitatile sale cognitive. La fel
de important este ca profesorul sa fie atent la nevoile individuale ale fiecarui elev si sa introduca
in actul pedagogic informatii adaptate la sistemul de gandire al celor ce invatd si metode,
strategii diferite si diverse care sa ajute cu adevarat elevii sa invete si sa se dezvolte intr-un mod

armonios

Din profilul profesorului modern nu trebuie sa lipseasca abilitatea de a evalua elevii
intr-un mod echitabil, corect, obiect. Tn activitatea de predare-invitare, este absolut necesar ca
profesorul sa ofere un feedback imediat in legaturd cu activitatea elevului. Este necesar ca
profesorul sa prezinte elevilor inca de la inceput criteriile de evaluare si ulterior s le respecte in
totalitate. Pana nu de mult, evaluarea era inteleasa ca fiind separata de celelalte doua
componente ale procesului. Actul evaluarii se realiza la finalul unitétii de invétare si reprezenta
cel mai important aspect. Didactica a evoluat 1nsa, iar acum accentul este pus pe actul invatarii,

recomandandu-se evaluarea formativa, realizata pe tot parcursul semestrului.
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INTEGRAREA RESURSELOR DIGITALE EDUCATIONALE TN CADRUL
ACTIVITATILOR DIN GRADINITA

Prof. Tnv. prescolar HORGA MARIA-LIANA
Gradinita cu Program Prelungit ,,Casuta cu povesti” Bistrita

Lumea in care trdim se afla intr-o permanentd schimbare, iar viteza cu care se produc
schimbarile este acum mai mare ca oricand. Descoperirile din ultima perioada si evolutia stiintei
merg mand In mana cu revolutia digitald care pare si fie motorul care sustine si conduce
dinamismul intregii societati. Si in ceea ce priveste invatarea, nu este o noutate faptul ca mediul
virtual reprezintd pentru multi dintre noi principala sursi de informare si invitare. In acest
context, utilizarea mijloacelor digitale in procesul de Invdtdmant nu mai este un moft, ci o
necesitate si un mod firesc de desfasurare a activitatii.

Inca de la varste foarte mici, copiii intrd in contact cu mijloacele digitale pe care invata
foarte repede sa le manuiascd si sd le foloseascd. De foarte multe ori insa, parintii nu cunosc
limitele utilizarii acestora de catre copii, fapt care are efecte negative asupra dezvoltarii acestora,
conducand la probleme comportamentale, probleme de vedere, emotionale sau chiar autism.

Cu toate acestea, nu putem sta in calea progresului, dar putem face in asa fel incat
tehnologia digitalda sa fie folosita atat in scopul dezvoltdrii copiilor, cat si a imbunatatirii si
eficientizarii procesului educativ. Pornind de la ideea ca jocul este principala activitate la varsta
prescolara, iar calculatorul este perceput de catre copii ca un mijloc atractiv de a se juca, au fost
create si pentru Invatamantul prescolar softuri educationale si resurse digitale care pot fi integrate
cu succes in activitdtile din gradinita. Astefel, procesul de invatare devine mai placut si mai
interesant prin intermediul calculatorului, facilitindu-i, in acelasi timp, atat copilului, cat si
profesorului, accesul la informatii.

Astfel, in activitdtile din gradinitd exista numeroase modalitati de integrare si utilizare a
resurselor digitale, tocmai pentru a capta atentia copiilor, pentru a transmite informatii, pentru a
exersa deprinderi si capacitati, pentru a verifica cunostinte si pentru a dinamiza activitatea si a o
face mai atractiva pentru cei mici.

Resursele digitale pot fi folosite in cadrul activitatilor pe domenii experientiale, in diferite
moment ale activitatii. Cu ajutorul lor pot fi transmise informatii sau pot fi prezentate noile
continuturi. De exemplu, pot fi realizate lecturi dupa imagini, convorbiri, povestiri etc. folosind
prezentari PPT sau filmulete create sau preluate de pe internet. Aceste prezentari sunt simple, de
scurtd durata, realizate intr-0 graficd atractiva, pe intelesul copiilor si chiar interactive, copiii
fiind antrenati sa raspundd la intrebari, sd aprecieze comportamente, sa verbalizeze anumite
actiuni etc.

Pentru exersarea si fixarea cunostintelor, pot fi folosite jocuri interactive in cadrul carora
copiilor 1i se cere sa rapunda la intrebari, sa denumeasca obiecte, actiuni, elemente din natura
etc., sa utilizeze simboluri, cifre, litere, sd faca asocieri, comparatii, grupari dupa diferite criterii,
completari etc. De asemenea, copiii pot sa deseneze, sa coloreze, sd traseze, sd scrie cu ajutorul
instrumentelor grafice prezente in cadrul jocurilor digitale.

Resursele digitale pot fi folosite si in procesul de evaluare, copiii percepand totul ca pe un
joc sinu ca pe o verificare a cunostintelor. Aici pot fi folosite softuri educationale sau jocuri de
bifare a variantei corecte, de alegere a raspunsurilor, de asociere, de completare etc. Aceste jocuri
contin, de obicei, personaje care insotesc si indruma copiii in rezolvarea sarcinilor, dar mai ales
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apreciaza raspunsurile acestora prin emoticoane, aplauze sau diferite sunete specifice. Foarte
interesante, dar si eficiente sunt jocurile de tip labirint care contin obstacole pe care copliii trebuie
sa le treaca pentru a ajunge la nivelul urmator sau chiar la finalul drumului.

Toate aceste resurse pot fi utilizate atat frontal, in activitatile de grup, cat si individual sau
in grupuri mici. In cadrul activitatilor pe centre de interes, copiii pot fi dirijati si vizioneze un
material, s se joace folosind un soft educational, utilizaind calculatorul sau o tabletd, individual
sau impreund cu alti copii. Important este ca cei mici sa fie suprevegheati indeaproape si
monitorizati In permanentd pentru ca activitatea sa isi atingd scopul, iar copiii sa nu abuzeze de
aceste mijloace digitale.

Varietatea resurselor digitale permite cadrelor didactice sa le utilizeze intr-o multitudine
de situatii, fapt dovedit in perioada activititilor online cand au fost create si folosite materiale
digitale atat pentru activitatile cu caracter stiintific si lingvistic, dar si pentru cele cu caracter
practic (activitati sportive, muzicale, artistic-plastice etc.).

Un aspect important de precizat este si faptul ca, n ultima perioada, au fost create
platforme si programe digitale la care cadrele didactice au acces gratuit si unde acestea pot crea
materiale personalizate, potrivite si utile In cadrul activitatilor pe care urmeaza sa le desfasoare,
materiale adaptate temei, nivelului copiior, dar mai ales obiectivelor urmarite.

Utilizarea resurselor educationale digitale de caliate are o multitudine de avantaje atat
pentru cadrele didactice, cét si pentru copii, dintre care amintim:

o Stimularea capacitatii de invatare inovatoare, adaptabila la conditii de
schimbare sociala rapida;

- Intarirea motivatiei copiilor si cresterea interesului pentru activitatea de invitare;

- Stimularea gandirii logice si a imaginatiei;

- Dezvoltarea limbajului prin utilizarea unor notiuni noi;

- Acces usor la informatii;

- Simularea pe ecran a unor fenomene si procese, altfel costisitor de reprodus in sala de
clasa;

- Materiale atractive si frumos prezentate din punct de vedere grafic;

- Materiale interactive.

Cu toate acestea avem si dezavantaje:

- Folosirea in exces a calculatorului poate duce la pierderea abilitatilor practice, de calcul si de
investigare directa si nemijlocita a realittii;

- Individualizarea excesiva a invatarii duce la negarea dialogului profesor-elev;

- Utilizarea la intamplare a calculatorului, fard un scop precis in timpul orelor poate provoca
plictiseald, monotonie;

- Costurile ridicate ale tehnologiei de ultima ord ceea ce constituie un impediment pentru o buna
parte a populatiei Romaniei si este accesibild, in general, persoanelor cu o situatie financiara
buna.

Pentru optimizarea procesului de Invatamant, utilizarea resurselor educationale digitale
este Tn momentul de fatd o necesitate. Progresul nu poate fi negat, motiv pentru care cadrele
didactice trebuie sa tina pasul cu tehnologia si sa le utilizeze in avantajul propriu si al copiilor.
Resursele folosite trebuie sa fie bine selectate, de calitate, pentru a face invatarea plicuta si
eficientd. De asemenea, nu trebuie renuntat la metodele si mijloacele traditionale, ci trebuie
Tmbinate Tn mod armonios pentru ca rezultatele sa fie cele dorite.

In concluzie, pentru un proces educativ de calitate trebuie Tmbinat traditionalul cu
modernul, mijloacele clasice cu noua tehnologie.
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STRATEGII MOTIVATIONALE - CRESTEREA MOTIVATIEI SCOLARE
TN CONTEXTUL PANDEMIEI CAUZATE DE COVID-19

Prof. HUNDREA DANIELA MARIA
Scoala Gimnaziala,,Lucian Blaga,,-Bistrita

MOTIVATIA-cheia reusitei scolare.
In contexul actual in care ne aflim, datoritai COVID-19, este necesard o mobilizare a tuturor resurselor
existente. oCheia reusitei O constituie motivatia, unitd Cu O vointd puternicad, perseverenta si
constiinciozitate.

Componentele motivationale:

-Prima componenta-centrata in jurul trebuintei de a cunoastesi intelege, de a formula si rezolva probleme-
da nastere la ceea ce se numeste impulsul cognitiv si care constituie in fapt trebuinta intrinseca de
cunoastere;

-A doua componenta are la baza trebuinta de afirmare a eului si este orientatd atata supra sarcinilor
scolare curente, cat si spre viitoarele obiective profesionale care depind de cele dintai;

-A treia componenta a motivatiei activitatilor scolare se intemeiaza pe trebuinta de afiliere si nu este
orientatd in directia randamentului scolar, ci mai degraba spre asemenea realizari in masura in care ele 1i
asigura individului aprobarea din partea unei persoane sau grup cu care se identifica direct sau indirect.

In vederea transmiterii cunostintelor privite in general de elevi ca un ansamblu de informatii
teoretice si abstracte ce trebuie invatate pe de rost, Viau formuleaza urmatoarele cerinte (Viau, 1997, pp.
128-133):-incepeti predarea printr-o anecdota, o istorioara legata de teoria ce urmeaza a fi predata sau
printr-o problema de solutionat; -chestionati elevii asupra cunostintelor lor anterioare in legaturd cu
fenomenul ori teoria ce urmeazd a fi explicate; -prezentati planul cursului sub forma de intrebari (acest
mod de a prezenta materia 1i obligd pe elevi sa-si focalizeze atentia asupra aspectelor importante si sa
caute sa afle raspunsurile la intrebarile puse); -organizati cunostintele sub forma de scheme, care permit
evidentierea legaturilor dintre concepte; -dati exemple care sa ii intereseze pe elevi; -utilizati analogiile
(astfel Ti determinam pe elevi sa stabileasca legaturi intre un domeniu pe care 1l cunosc bine si altul nou).

Am putea spune Tn continuare ca un elev este motivat daca: considera disciplinele de studiu
si activitatile propuse utile si interesante; -este capabil sa ideplineasca sarcinile scolare;
- percepe cu responsabilitate implicarea in activitati:
De asemenea am putea preciza si daca un elev este demotivat daca:
- considera disciplinele de studiu si activitatile propuse ca fiind inutile si neinteresante,
- este incapabil de a finaliza ceea ce incepe si nici nu are incredere ca va fi capabil;

- el simte ca nu are nicio responsabilitate pentru activitatea propusa si ca succesul si esecul sdu nu
depind de el.
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- Strategii motivationale:a).Strategii de control cognitiv(:asupra propriului mod de gandire):
ignorarea intentionata a alternativelor atractive si a aspectelor irelevante pentru invatare,formularea unor
autoinstructiuni pozitive.

Exemple:,,De cite ori apare ceva care te distrage de la invatat, ignora acel ceva”.,,Gandeste-te la primii
pasi pe care trebuie sa-i faci si incepe imediat”.

b).Strategii decontrol emotional: managementul starilor emotionale care pot aména sau inhiba
actiunea, reamintirea punctelor tari si a resurselor disponibile.

Exemplu: ,,Am facut un lucru asemanatorinainte”.

c). Strategii de control al mediului: manipularea aspectelor din mediul individului pentru a face
dificila abandonarea intentiei de a invata, indepartarea de sursa de zgomot si de distragere, angajamentul
social.

Pentru a dezvolta o strategie favorabila pentru a creste motivatia elevilor sai, profesorul trebuie sa
aiba Tn vedere anumite aspecte (Popenici, Fartusnic, 2009: 93):

-sa utilizeze diferite strategii didactice pentru diferite situatii de invatare, adecvate contextului actual; -sa
fie constienti de motivele pentru alegerea unei anumite strategii didactice, care este eficacitatea acesteia,
care sunt rezultatele dorite si cum pot fi acestea verificate; -adaptarea strategiilor didactice utilizate la
particularitatile cursantilor: nivel de cunostinte, atitudini.

Strategii pentru cresterea motivatiei scolare:
1. Stabiliti scopul:definirea clara a scopului: ex. sa invete mai bine la limba romana;
-pasii pentru atingerea scopului : ex. lecturi suplimentare;
-planul pentru atingerea scopului-succesiune de comportamente pentru atingerea acestuia;
-implementarea pasilor si evaluarea progresului.

2.Gestionati corect timpul: gestionarea corecta a timpului de studiu, felulin care este utilizat , stabilirea
clard a programului.

3.Centrarea factorilor care i distrag atentia:-se uita mult la TV, 1l lasa pornit cnd invata, invata on-line,
metode alternative de invatare in platforme, etc.

4.Stabilirea strategiilor de invatare:metodele prin care elevii isi organizeaza informatia, inteleg
informatiile si le recapituleaza.

5.Invitarea gestionarii emotiilor: starea emotionala influenteaza deciziile pe care le luam.
Cum motivdm elevul?
1.stimulati-i increderea in sine;

2.fiti alaturi de el si atunci c&nd lucrurile nu merg prea bine si incurajati-I;
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3.nu-l criticati prea des,in acest fel veti obtine efectul invers;
4.stimulati-i dorinta de a cunoaste si curiozitatea naturala,
5.nu aplicati pedepse prea lungi;

6.pastrati 0 atitudine favorabila fatd decopil si de scoala;

Bibliografie:

1.Ames, C., & Ames, R. (1984). Systems of Student and Teacher Motivation: Toward a Qualitative
Definition. Journal of Educational Psychology

2.Popenici, Stefan, Fartusnic, Ciprian,(2009)Motivatiapentruinvatare, Bucuresti,
DidacticaPublishingHouse

3. Vlasceanu, L, Zamfir,C,(1998),Dictionar de sociologie, Editura Babel, Bucuresti

56



EDUCATIA SANITARA LA PRESCOLARI TN CONTEXTUL PANDEMIEI

Prof. inv. Prescolar IANCU VERONICA MIHAELA
Gradinita cu Program normal Nr.1,
Calmatuiu de Sus, Teleorman

Cand vorbim despre educatie, nu trebuie sa se piarda din vedere faptul cd orice activitate
umana este supusd unei legi suverane : adaptarea individului la mediul sau, dar si intretinerea

sanatatii lui.

Educatia sanitara este un drum sigur, prin care notiunile ajung la copilul de varsta

prescolara ca reguli sau norme ce vor patrunde adanc in modul de viata cotidian.

A 1nvata copilul, de la cea mai fragedad varsta sa fie ingrijit, sa respecte reguli de igiend
personala, sd se obisnuiasca cu un regim rational de alimentatie, inseamna a pune baze trainice

formarii comportamentului igienic.

Deprinderile elementare de igiena trebuie imprimate de timpuriu pentru a deveni elemente
ale modului de viata cotidian. Deprinderile igienice o data formate, ii dau copilului siguranta in
actiune, incredere in posibilitatile lui, chiar 1i formeaza o0 oarecare independentd. Lipsa
deprinderilor igienice creeaza dificultati in respectarea regimului din gradinitd, Ingreuneaza

activitatea educatoarei.

Modul de abordare a acestor activitati pleaca de la ideea ca este bine pentru copii sa

inteleaga ca sanatatea nu inseamnd numai absenta bolii, ci si un mod de viata echilibrat.

Formarea deprinderilor igienice incepe in familie si este completata in gradinita, iar mai

tarziu, Tn scoala.

Recunoscand rolul exemplului personal, al dialogurilor si al activitatilor aplicative de
exersare a deprinderilor igienice, activitatea de educatie sanitard desfasurata in gradinitd are un
rol formativ deosebit, prin stimularea motivatiei intrinseci, stdnd la baza comportamentului

civilizat al adultului de maine .
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Tn contextul pandemiei, educatia pentru sinitate este foarte importantd, inci de la
gradinita, deoarece copiii trebuie s invete si si respecte normele de igiena. In acest sens, cadrul
didactic trebuie sa colaboreze cu familia pentru realizarea obiectivelor, folosind diferite mijloace
si materiale didactice, pe tot parcursul demersului educational.

Procesul de insusire a regulilor igienice, precum si a normelor de protectie a vietii proprii
si a altora trebuie sa porneasca de la cunoasterea lor. Educatoarea este aceea care trebuie sa-I
familiarizeze pe copil cu toate normele accesibile varstei cu privire la: igiena imbracamintei,
igiena alimentatiei, igiena locuintei, igiena gradinitei, igiena mediului inconjurdtor, etc. Acestea

trebuie sa vizeze comportarea copilului in situatii cat mai variate.

In procesul de insusire a regulilor igienice, de o mare importantd este succesiunea
potrivita a acestora deoarece, numai astfel se asigura indeplinirea lor cu usurintd. Pentru inceput
se recomanda transmiterea unor reguli elementare, mai apropiate de viata copiilor si mai strans
legate de diferite cerinte ale regimului zilei, explicindu-le apoi, treptat. Este necesar sa se
respecte particularitdtile de varstd si individuale ale copiilor, normele igienice avand un caracter

concret, iar insusirea lor facandu-se in mod constient.

Copiii invata sa se poarte, imitand comportamentul adultilor apropiati. Exemplul dat de
adulti si de copiii de varstd mai mare este mai puternic decat cuvantul sau “impulsurile” n
modelarea comportamentului si personalitatii copilului care creste. Exemplul personal devine o
metoda eficace in formarea deprinderilor atunci cand este insotit de explicatii bine chibzuite,

indicatii precise care orienteaza si dirijeaza activitatea.

Toate acestea nu sunt eficiente fara exercitiul efectuat zilnic, supravegheat sistematic,
controlat si evaluat obiectiv. Controlul trebuie Insotit de aprecierea verbala a actiunilor, faptelor,

comportarii corecte, precum si sublinierea celor gresite.

Prin folosirea unor intrebari de genul,Ce s-ar intdmpla daca...?”, ,,Cum ne
pastram...? ”’se pot corecta unele atitudini si comportamente; astfel, axandu-se pe problematizare
— ca metodd de lucru — putem determina copiii sd descopere cauzalitatea (exemplu: povestile
”Supdrarea Daniele”, de Viniciu Gafita; "Maricica”, de Luiza Vladescu; poezia ”Sfaturi bune”,

etc.).
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Educatia pentru sandtate a copiilor se poate realiza prin toate categoriile de activitati de
invatare din gradinita.Activitdtile de dezvoltare personald ne ofera, prin continutul, structura si

modul lor de organizare, multiple posibilitati de realizare a educatiei pentru sanatate.

* Rutinele sunt activitati-reper dupa care se deruleaza intreaga activitate a zilei. Acestea
acopera nevoile de baza ale copilului si contribuie la formarea/ exersarea/ consolidarea celor mai
elementare deprinderi de igiena individuala si colectiva, de ordine si disciplind (,,Ne pregatim
pentru activitati”), in special — si la educatie pentru sandtate, In general, prin activitatile pe care
le inglobeaza (micul dejun, igiena — spdlatul si toaleta, masa de pranz, somnul/ perioada de
relaxare de dupd-amiaza, gustarile si nu in ultimul rand intalnirea de dimineatd, cand accentul
cade pe autocunoastere (,,Cine sunt eu/ Cine esti tu?” — imaginea/ stima de sine); dezvoltarea
abilitdtilor de comunicare (,,Azi mi-a placut/ nu mi-a placut....”; ,,Sunt vesel/ trist pentru ca...”);
dezvoltarea empatiei (,,Cum v-ati simti daca cineva v-ar spune...?”); medierea conflictelor

(,,Fara violenta!”).

* Tranzitiile, ca activitdti de scurtd duratd ce fac trecerea de la rutine la activitdti de
invatare/ de la o activitate de invatare la alta, in functie contextul momentului, pot contribui la
educatia pentru sanitate a copiilor. In acest sens, ele pot lua forma unei activititi desfasurate in
mers ritmat sau a exercitiilor fizice de inviorare care sd antreneze toate segmentele corpului si

care — se impune — sa se desfasoare zilnic.

« Activitdtile optionale au menirea de a descoperi si dezvolta inclinatiile copiilor si de a

dezvolta abilitati, prin continutul lor, pot viza si educatia pentru sanatate a copiilor.

Cat priveste literatura pentru copii, posibilitatile de a face educatie pentru sandtate prin
continutul ei sunt nelimitate. Ramane ca o primd indatorire a educatoarei sd sesizeze valorile
educative ale textelor, sa le transpuna in obiective formulate n termeni comportamentali, pentru
ca, prin metode adecvate acestea sa capete finalitatea dorita.Iatd cum, copiii de 3-4 ani, afla din
povestea ,Maricica”, de Luiza Vladescu, cd aceasta este o fetitd din grupa micd, murdara,
neglijentd, care, vrand sa plece la gradinitd, nu tine cont de parerile prietenilor sdi: sapunul, apa,
pieptenul si periuta de dinti. Ajunsd la gradinita, fetita suporta consecintele neascultarii si

neglijentei de care a dat dovada: colegii 0 marginalizeaza, motivand ca este nepieptanata,
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murdarica, cu hainele neingrijite, jucariile nu doresc sa se joace cu ea, sub acelasi pretext.

Afectata profund de cele intdmplate, Maricica hotaraste sa-si schimbe comportamentul.

La grupa mare sau la clasa pregatitoare se poate pune un mare accent pe desfasurarea
unor activitati de convorbire pe fond problematizat. De exemplu, pornind de la povestirea scurta
a unei Intdmplari din viata unui copil de gradinitd sau, pornind de la continutul unei poezii,
dialogul cu prescolarii poate fi orientat astfel:
., Oana vine flamdnda de la gradinitd. Grabitd, isi pune in cuier gentuta si se asazd la masd. In
timpul mesei, povestea cum a fost la gradinita. Mananca putin, dar bea multa apa. Se ridica
grabita de la masa gandindu-se ca are altceva de facut. ”

Educatoarea avertizeaza ca in povestea Oanei s-au strecurat unele greseli si solicita
copiilor sa le identifice, ajutand-o in acelasi timp pe Oana sa iInteleagd ce a gresit. Astfel de
abordari faciliteaza copiilor insusirea cu usurintd a deprinderilor/ comportamentelor care
urmeaza sa le fie formate, ei ar castiga astfel, in atitudine, deoarece, pe masura ce copilul creste,

intelege de ce este frumos si bine sa se comporte Civilizat, sa fie curati, ordonati etc.

In concluzie, rolul educatoarei este unul major in formarea unui ,,subiect” activ, liber si
critic, fiind orientat si format pentru a intelege, interpreta si evalua orice influentd educationala

pentru a deveni capabil sa faca optiuni adecvate.

Gradinita este prima veriga a sistemului de Invatamant care trebuie sa intre in functiune
in domeniul educatiei pentru sdnatate, exercitand influente educative menite sa modeleze si care-

si Vor pune amprenta pe intreaga dinamica ulterioara a comportamentului civic al individului.
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" EDUCATIA ESTE ARTA REGALA DE A FACE PE OAMENI
ASEMENEA ZEILOR ™

(Platon)

Prof.IONESCU EMILIA
Scoala imnaziala,,Mihai Eminescu,, Rosiorii de VVede

Tn lato sensu, educatia este o activitate constienta pe care o desfasoara societatea (generatia
adulta ) spre a pregati omul (generatia tanara ) pentru viata sociald. Este un fenomen social, care
are urmatoarele functii:

-transmiterea valorilor culturale

- crearea tipului de personalitate specific orinduirii sociale respective
- ingrijirea copiilor

Educatia si invatamantul constituic o componenta a istoriei, culturii si civilizatiei. Sistemul
educational al oricarei comunitati este marcat de traditie. Aceasta este o constanta la care trebuie
sa se raporteze initiativele modene , Tnnoitoare.

Din punct de vedere istoric , invatamantul si gandirea pedagogica au trecut prin
transformari innoitoare odata cu dezvoltarea economica, politica si culturald a societatii.
Cercetarile experimentale psihologice au creat noi temeiuri pedagogice. Progresul rapid al
informaticii si al tehnologiei informatiei au adus schimbari in organizarea sistemului educational,
a deschis noi perspective interpretarii fenomenului comunicarii educationale, a optimizarii
invatarii. Postmodernismul este doctrina negarii tiparului, cenzurii, stereotipului, permanentei,
certitudinii, cauzalitatii, este doctrina negarii societdfii moderne, a exceselor ei. Din aceasta
doctrina s-a conturat un model teoretic, o noua ordine sociald, morald, deontologica, estetica,
educationald, in care sa domine libertatea, toleranta , altruismul, originalitatea, performanta,
interculturalitatea.

Tn stricto sensu, vom vorbi despre educatia centrati strict pe elev, realizata in scoald, vazuta
ca factor al educatiei socio-profesionale. Scopul scolii este de a-l pregati pe elev pentru
exigentele vietii sociale , de a veni in sprijinul familiei si de a completa eventualele carente
educative. Prin intreaga sa personalitate, educatorul profesionist trebuie sia induca atitudini
pozitive copilului fatd de invatatura, sa contribuie la depistarea inclinatiilor si aptitudinilor, sa
creeze mediul educativ optim pentru exprimarea acestora. De calitatea procesului de invatamant
depinde consistenta culturii generale, conceptia despre lume si viata .

In decursul timpului, procesul educativ a cunoscut multiple transformari, direct
proportionale cu evolutia socio-economica, cristalizandu-se mai multe sisteme de instruire,
alternative si complementare. La polul opus sistemului tradifional de trasmitere a cunostinteloro
si a celui comunicasional, se situeaza sistemele orientate spre actiune, referindu-ne cu precadere
la sistemul procesual euristic.
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Sensul originar al acestui demers didactic este dedus din etimologia cuvantului grecesc
heuriskein, care inseamna " a gasi, a afla, a descoperi". Acesta este, dealtfel, intelesul originar pe
care Socrate si Aristotel l-au atribuit euristicii, ca o modalitate de descoperire intemeiatd pe
exercitiul sever al reflectiei personale ca investigatic in lumea informatiilor existente la un
moment dat in mintea unei persoane. Transpusda in plan educational , aceasta idee fisi are
sorgintea si 1n filozofia pedagogics a lui Rousseau si Froebel i, anume, aceea a instruirii axata
pe copil. Adeptii acestei abordari au accentuat importanta structurarii coninutului invatamantului
prin prisma naturii copilului si a participarii acestuia la procesul de educatie .

Mai apropiat de zilele noastre, Bruner subliniazd in lucrarile sale necesitatea invatarii
elevului sa participe la procesul care face posibila crearea de cunostinte.

Asa-numitul sistem procesual este o euristica a instruirii; un model modern de "expresie-
productie ", care are in centrul atentiei sale, elevul si actiunile acestuia de a-si construi cunostinte
proprii prin el insusi. Este vorba, deci, despre sistemul empiriocentric. Se spera ca aceasta forma
euristica, fondata pe o asa-numitd "pedagogie a descoperirii §i a creatiei ", sa aducd un aer
proaspat in invatamant, oferind elevului sentimentul unei participari active la constructia
propriilor cunoasteri , in loc de a primi totul " de-a gata , ceea ce reprezinta cu totul altceva sub
raportul conceptiei si al modalitatilor de lucru. Aceastd noua orientare euristicd a venit ca o
reactie la formalismul instaurat vreme indelungata in practica scolara , la privarea elevului de
experienta descoperirii.

1n centrul intregului proces de instruire euristica se situeazi elevul, cu mijloacele sale de a
invata, participant activ si responsabil la constructia propriilor cunostinte. El este cel care trebuie
sa-si mobilizeze propriile forte intelectuale ti sa utilizeze strategiile de 1invatare euristica: sa
caute, sa exploreze, sa vina cu idei, cu initiative, sa ceara ajutor, sa formuleze opinii, sa evalueze;
toate acestea 1n conditiile T care trebuie si se tina seama de conditiile si mijloacele de
invatamant ale celor cu care se lucreaza. In mod firesc, au evoluat si vor evolua in continuare,
relatiile profesorului cu elevii. Acesta trebuie sa ajute, sa sprijine si sa directioneze si sa
coopereze strans la reusita invatarii. Cu sigurantd, acesta va fi un prilej de cunoastere mai buna a
elevului si de apreciere a eforturilor de invatare. Profesorul raméane, inainte de toate, initiatorul
acestor procese prin care elevul este provocat sa descopere, sa-si puna intrebari.

Pentru atingerea acestui obiectiv fundamental, profesorul trebuie sid ofere libertate de
exprimare, independenta 1Tn activitate, operativitate si rapiditate Tn reactii, deplina
responsabilitate pentru ceea ce intreprind. Fara a se considera eliberat de raspunderile ce-i revin,
tinand seama de logica invatarii, profesorul, cu discretie, va deveni ghid al demersului euristic al
elevilor, canalizandu-i in directia rezultatelor asteptate. Predarea se transforma astfel, intr-o
propunere de euristica.
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Acest proces de investigatie in lumea informatiilor si a ideilor existente in mintea copiilor
la un moment dat 1si gaseste aplicabilitate, cu preponderenta, in cadrul scolilor speciale. Conditia
sine

qua-non a finalizarii optime a acestui proces centrat pe elevul cu nevoi educative speciale
(NES) este reprezentata de 0 cunoastere temeinicd si judicioasd a particularitatilor psiho-
individuale, cunoastere care are la baza munca in echipa (colaborare stransa familie-profesor-
diriginte - psiholog.

Tindnd cont de caracteristicile copilului cu dizabilitati mintale, care are tulburari de
gandire, comunicate si afectivitate, toatd activitatea profesorului constd n terapii corectiv-
compensatorii care converg spre ameliorarea acestor tulburari .

Cunoscand foarte bine elevul, educatorului Ti revine sarcina de a asigura un climat
educativ propice, de a oferi indirect motivatia dorinfei de a cunoaste , de a evolua, evitand, pe cat
posibil, creerea fenomenului "fugii de efort intelectual". Aparent, 1dsam elevului dreptul de a
alege intre "vreau" si "nu vreau", oferindu-i Tn schimb oportunitatea de a-si gasi propriile resurse.
Acestea vor fi utilizate In mod constient in formarea si dezvoltarea personalitatii sale. Nu trebuie
minimalizata importanta personalitatii educatorului, care trebuie sa dispuna de tact si diplomatie,
empatie, pentru a directiona eforturile elevilor in directia scontata .

Rolurile si functiile educatorului sunt altele acum, lui revenindu-i sarcina de a propulsa
elevul intr-o situatie de subiect epistemic si adaptandu-se nevoilor elevilor.

"Predam o0 materie , nu pentru a produce mici biblioteci vii ale acestei materii, ci
pentru a-| face pe elev sa gandeasca singur..." (Bruner)

BIBLIOGRAFIE:

Cristea.S. , Dictionar de pedagogie , Ed. Literatura Internationala

Macavei, E., Teoria educatiei, vol.1 si 2 , Ed. Aramis
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MODALITATI DE PRODUCERE A ENERGIEI ELECTRICE

Prof. IONESCU GHEORGHE
Liceul Tehnologic*“Anghel Saligny” Rosiorii de Vede

Cel mai raspandit procedeu de producere a energiei electrice necesita o sursa de caldura
care sa asigure incalzirea apei in scopul obtinerii de vapori sub presiune. Acesti vapori,
destinzéndu-se ntr-o turbina, antreneaza generatorul (de curent alternativ), care produce energie
electrica. Dupa ce au efectuat lucrul mecanic necesar, vaporii sunt condensati cu ajutorul unei
surse de frig, care este, in general, o sursd de apa rece (apa curgatoare, mare), In care Se
construiesc circuite de racire. In figura 1 este reprezentat ciclul de producere clasica a energiei
electrice.

\ p "
kY f’
kY [ vapori
aeace )l Apa | = Alternator Electricitate
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/ N Y .
r ‘H"'\-\__ . -
frig
Apa

Figura 1. Ciclul clasic de producere a energiei electrice.

In cazul in care cildura rezultati la condensarea vaporilor, este recuperata si utilizata
pentru incalzire, apare notiunea de cogenerare.

Sursa de céldura, este in mod clasic, rezultatul arderii combustibililor fosili (petrol, gaz,
carbune), sau rezultatul fisiunii nucleare, in reactoare proiectate sa controleze amploarca acestei
reactii.

Combustibilii fosili sau uraniul utilizate in aceste cicluri, pot fi inlocuite de surse
regenerabile. Sursa de cildura poate fi astfel:
o arderea biomasei (lemn, biogaz, deseuri organice);

o caldura din interiorul planetei (geotermicd), ce poate fi obtinutd fie prin pomparea catre
suprafatd direct a apei calde, fie exploatand temperatura ridicata a rocilor de adancime, prin
injectarea apei de la suprafata si recuperare ei, dupa incélzire;
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o soarele, prin concentrarea razelor cu ajutorul unor oglinzi parabolice, sau prin exploatarea
apei calde de la suprafata marilor din zonele tropicale.

In cazul unor surse regenerabile de energie, nu este necesard sursa de cildura pentru
producerea energiei electrice. Este cazul energiei eoliene, hidraulice si solare fotovoltaice.

In cazul energiilor eoliana si hidraulica, turbina ce antreneaza generatorul electric, este
antrenata la rAndul ei de presiunea vantului sau a apei. In figura 2 este reprezentati aceasti
modalitate de conversie energetica.

T
g "
—| .// ™,

Frosiunea If \"'. Convertor stutic—h
vantului sau a | Turbina = Alternator de putere = Electricitte
apei \ P —»>

“"\\_‘h H//

Figura 2. Modalitatea eoliana sau hidraulica de producere a energiei electrice.

Presiunea vantului este rezultatul energiei sale cinetice. Presiunea apei este rezultatul
energiei sale potentiale si cinetice.

Energia electrica furnizata de generator, poate fi injectata direct n reteaua electrica, fara
utilizarea unui convertor static de putere, este indicat in figura 2, dar in acest caz, pentru a
menfine constantd frecventa tensiunii (si a curentului) la 50 sau 60 Hz, viteza generatorului
trebuie mentinuta constantd, actionandu-se pentru aceasta asupra orientdrii palelor turbinelor
eoliene, sau, Tn cazul turbinelor hidraulice, prin reglarea debitului de apa.

Avantajul convertoarelor statice de putere consta, pe de o parte, in posibilitatea
functionarii alternatorului la viteza variabila si, pe de altd parte, In cresterea randamentului
conversiei energetice, prin reducerea complexitatii controlului mecanic al palelor turbinelor
eoliene sau al debitului de apa in cazul turbinelor hidraulice. Acest tip de functionare cu viteza
variabild se dezvolta in domeniul generarii hidraulice (mai ales pentru mica putere) si tinde sa se
generalizeze in cazul generarii eoliene, unde acest tip de functionare apare in mod natural,
datorita variatiilor semnificative ale vitezei vantului.

In cazul generarii solare fotovoltaice, energia electrici este produsa direct, prin
intermediul celulelor semiconductoare de siliciu, pe baza energiei continute de radiagia solara.
Convertoarele statice de putere sunt Tn general utilizate pentru a asigura optimizarea conversiei
energetice. In figura 3 este reprezentati aceasta modalitate de conversie energetica.
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Figura 3. Modalitatea solara fotovoltaicd de producere a enerqgiei electrice.
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Energia electricd mai poate fi produsa pornind de la un motor diesel sau o turbind cu
gaz (derivatd dintr-un motor cu reactie similar celor de avion), ce antreneaza un generator
electric. Sursa primara de energie este, in general, reprezentata de combustibili fosili, dar se are
n vedere inlocuirea acestora cu biocarburant sau biogaz.

Tabelul 1 prezintd randamentul instalatiilor de producere a electricitatii pe baza de
energii regenerabile, in instalatii care nu se bazeaza pe ciclul clasic apa-vapori. Randamentul este
raportul dintre energia furnizatd de sistemul de productie in toata durata lui de viatd si energia
consumata pentru a construi sistemul de productie.

Instalatia Factorul de randament
Hidraulica de mare putere 100 - 200
Hidraulica de mica putere 80 - 100
(microhidraulica)
Eoliana 10- 30
Solara fotovoltaica 3-6

Tabelul 1. Factorul de randament al sistemelor de producere a energiei electrice pe baza
energiilor regenerabile.

O crestere a partii de energii regenerabile este previzibild, dar importanta sa va depinde
de reducerea costurilor si de progresele realizate in stocarea masiva de electricitate, care va
permite integrarea in retelele electrice a unor cantitati mari de energie produsa discontinuu si
distribuita.

Pe termen lung, este putin probabil ca fiecare din sursele de energie regenerabile sa depaseasca
10% din necesarul mondial de energie, dar dupa previziunile cele mai optimiste combinatia lor
le-ar putea permite atingerea ponderii de 30 pana la 50% din piata, catre jumatatea secolului (la
inceputul anilor 2000, ansamblul energiilor regenerabile reprezenta 10% din productia
energetica).
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IMAGINATIA SI POTENTIALUL CREATIV LA SCOLARUL MIC

Prof.inv.primar IONESCU PAULINA COSTINA

Scoala Gimnaziala ,,Anghel Manolache,,

Scrioastea

Imaginatia se defineste ca proces cognitiv complex de elaborare a unor imagini noi pe

baza combinarii si transformdrii experientei anterioare. Prin intermediul imaginatiei, campul
cunoasterii umane se largeste foarte mult, omul fiind capabil de performantd unicd de a realiza

unitatea intre trecut, prezent si viitor.

Imaginatia interactioneaza cu toate procesele si functiile psihice si indeosebi cu memoria,
gandirea si limbajul. Imaginatia exploateaza nelimitat necunoscutul. Gandirea, inteligenta,
ghideaza si dirijeaza productia imaginativa, iar imaginatia, la randul ei participa la elaborarea

ipotezelor si la gasirea strategiilor de rezolvare a problemelor.

Pot fi distinse doua stadii ale dezvoltarii imaginatiei de-a lungul micii scolaritati: unul
iniial, definitoriu pentru primele doua clase, caracterizat prin aspectul insa imperfect, sarac in
detalii, ale imaginatiilor create. Experienta de viata inca limitata il face pe copil sa lunece spre

combinatii de imagini superficiale, spontane, cuprinzand unele elemente fantastice, inadecvate.

Imaginile create sunt adesea statice, lipsite de miscare. Catre inceputul clasei a I1I-a se
contureaza un nou stadiu determinat de contactul sistematic cu procesele de invatare, care
introduc o oarecare ordine si sistematizare in cadrul proceselor imaginative. Acum ,,vede"
imaginativ mult mai corect distributia evenimentelor despre care i se povesteste. Imaginile
capatd mai mult plenitudine, coerentd, dinamism. In stransa legitura cu imaginatia reproductiva,
se dezvolta imaginatia creatoare. Ascultind o povestire, scolarul mic este capabil sa si-0
reprezinte transformator, introducand modificari in desfasurarea subiectului, generalizand si
comprimand aspectul imaginilor, ceea ce se explica prin influenta proceselor gandirii si
memoriei verbalo-logice asupra imaginatiei. Pe masurd ce cunostintele despre constructia,
originea si conditiile de producere a lucrurilor cresc, productiile imaginative ale copilului capata
si ele un fundament logic mai solid, iar creativitatea devine mai ampld. Formele creative ale
imaginatiei scolarului mic sunt stimulate de joc si fabulatie, de povestire si compunere, de

activitatile practice si muzicale, de contactul cu natura si actitatile de munca. Produsul
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imaginatiei creatoare este un proiect mental caracterizat prin noutate, originalitate si

ingeniozitate. Imaginatia creatoare este stimulatd si sustinutd de motive si atitudini creatoare:

ey

Asadar, in perioada micii scolaritati, imaginatia se afla in plin progres, atat sub raportul
continutului cat si al formei. Comparativ cu varsta prescolarad ea devine insa ,,critica", se apropie
mai mult de realitate, copilul insusi adoptand acum fatd de propria imaginatie, o atitudine mai

circumspecta de autocontrol.

Creativitatea se poate manifesta Tn toate activitatile omului, munca, invatare, joc,
cercetare stiintifica, tehnica, politica, iar prin esenta sa este o valoare social-umana si
educationala de prim rang. in literatura de specialitate, creativitatea este tratatd ca produs, proces,
potentialitate si ca dimensiune sintetica a personalitatii, precizeaza Paul Popescu-Neveanu, Al.

Rosca, E. London.

De la inceput precizam ca definirea creativitatii trebuie sa cuprinda atat aspectul
aptitudinal (capacitatea subiectului de a gasi solutii noi), cat si pe cel motivational, atitudinal-
valoric, afectiv, psihologic. in aceste conditii, creativitatea s-ar putea defini ca ansamblu unitar al
factorilor subiectivi si obiectivi care duc la realizarea de catre subiectul individual sau grupai a

unui produs original si de valoare pentru societate

Creativitatea se refera insa, tot dupa Al. Rosca si la gasirea unor solutii, idei, probleme,
metode care, chiar daca nu sunt noi pentru societate, ele sunt obtinute pe o cale independenta de

catre subiect.

Al. Rosca afirma: ,,Creativitatea se extinde pe parcursul unui numar foarte mare
de ani, mai mult de sapte decenii, de la varsta de aproximativ 15 ani pana la 90 de ani si peste,

limitele nefiind foarte fixe"

Se pare ca varstele si posibilitatile creatoare ale omului se afla intr-o relativa

interdependentd, legaturile dintre ele fiind mult mai complicate.

Doi creatologi rusi, E.S. Jurikov si A.B. Zolotiv (1990), punandu-si intrebarea daca nu
exista deosebiri sau chiar contradictii intre ceea ce noi numim varsta si ceea ce constituie

continutul varstei, au concluzionat, pe baza analizei unor cazuri, ca intre varsta calendaristica si
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varsta creativitatii existd deosebiri. Varsta creativitatii poate coincide cu varsta calendaristica sau
poate sa difere esential de ea. Autorii citati descriu patru varste pe care le poate avea creatorul

din noi: copilaria, tineretea creatiei, perioada critica si toamna creatiei.

Creativitatea reprezintd o calitate a omului, determinata de o serie de factori individuali
(intelectuali si nonintelectuali) precum si sociali. Se considerd cd persoanele inalt creative se
caracterizeaza prin: sensibilitatea fata de probleme, flexibilitatea gandirii, gandire abstracta,
originalitatea géndirii, fluenta, capacitatea de a restructura, organiza, elabora.Cercetarile din
acest domeniu au condus la doua concluzii majore si anume: fiecare individ normal dispune de

un potential creativ; potentialul creativ poate fi antrenat, stimulat, educat.
Bibliografie :
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PROIECT DIDACTIC

Profesor invatamant primar, ILIE NUTA
Scoala Gimnaziala Stejaru
Judetul Teleorman

ARIA CURICULARA: Consiliere si orientare

DISCIPLINA: Dezvoltare personala

CLASA: |

DURATA: 1 ora

UNITATEA DE INVATARE: Corpul meu

TEMA ACTIVITA¢IT: Corpul meu si mentinerea sanatatii (abilitati de comunicare; mesaje
verbale, nonverbale, paraverbale simple; emotii de baza: bucuria, tristetea, furia, frica)

TIPUL LECTIEI: consolidare de cunostinte

OBIECTIVE GENERALE:

01 Intelegerea si utilizarea in comunicare a unor termeni si concepte specifice stiintelor naturii;

O, Formarea si dezvoltarea capacitatilor si abilitatilor de experimentare si explorare/
investigare a realitatii, folosind instrumente si procedee specifice;

O3 Dezvoltarea interesului si a responsabilitatii pentru mentinerea unui mediu natural
echilibrat, propice vietii;

O4 Dezvoltarea capacitatii de comunicare folosind limbajul specific educatiei pentru sanatate;

Os Formarea unei atitudini pozitive §i crearea unei pozitii active fata de sanatatea individuala;

Os Dezvoltarea capacitatii de a-si concentra atentia in mod voluntar pe parcursul lectiei.

OBIECTIVE OPERATIONALE: La sfarsitul lectiei, elevii vor fi capabili:
O4 — sa enumere partile componente ale corpului uman;

O, —sa precizeze rolul fiecarui organ al corpului;

O3 — sé realizeze corespondenta logica dintre simt si organele de simg Cu ajutorul céruia este
perceput;

Oy — sa prezinte reguli de igiend a cavitatii bucale, a mainilor, parului, imbracamintei,
incaltamintei;

Og _ si constientizeze legatura dintre sandtate — curatenie.

RESURSE: MATERIALE: plansa cu reprezentarea corpului uman, fise individuale, scrisori,
jetoane, enciclopedie, ciorchinele grafic

PROCEDURALE: jocul, explicatia, conversatia, problematizarea, analiza, ciorchinele,
observatia, descrierea

Obiective | Etapele lectiei Continuturi Strategii | Evalua
didactice re
- aerisirea clasei Observar
1. Moment - pregatirea materialelor necesare desfasurarii Conversati| ea
organizatoric |activitatii a sistemati
- asigurarea ordinii si disciplinei ca
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01

2.Verificarea

cunostintelor

anterioare ale
elevilor

Se prezinta elevilor o carte-enciclopedie
intitulata: ,,Secretele corpului uman”.

Se vor afisa partile componente ale
corpului uman, principalele organe interne,
aspect privind alimentatia  sandtoasa,
simturile omului, imagini despre sanatatea
organismului si mentinerea acesteia.

Descrierea

Orala

3. Anuntarea
obiectivelor

Astazi vom continua sa discutam despre
corpul uman, despre organele interne si la ce
folosesc acestea, despre organele de simf{ si
despre modul in care trebuie sd ne men{inem
sanatatea corpului.

Conversati
a

Observar
ea
sistemati
ca

4. Captarea
atentiei

Captarea atentiei se realizeazd cu ajutorul
unei scrisori:

oIn clasa isi va face aparitia un ,,postas’,
care va aduce copiilor urmatorul mesaj:

,,Salutare, dragi copii!

Va scrie cea mai iubita printesa din
lume, printesa SANATATEA... Stiu cd tofi
oamenii vor sa fiu prezenta in casele lor. Din
pdcate, multi nu 0 iubesc pe sora mea,
printesa CURATENIA, iar eu sunt nevoitd sd-i
ppardsesc.

Imi sunt tare dragi copiii si doresc ca, incd
de mici, sa fiti sanatosi si curafi. Stiu ca la
scoala ati invagat cum sa va ingrijifi corpul
VOStru ca sd cresteti mari si sandtosi.

As vrea sa aflu ce stiti voi despre corpul
vostru §i cum il ingrijiti, pentru a va pdstra
sandtatea.

Cu
drag,

Cea care vrea sa va fie cea mai buna
prietend, printesa SANATATEA!”’

Observatia

Povestirea

Scrisoarea

Exercitiul

Orala

Frontala

O

02

5.
Desfdasurarea
propriu-zisd a

lectiei

Solicit copiilor sa priveasca la tabla unde
este desenat un ciorchine, iar in centru este
scris cuvantul Corpul uman si  sa-si
aminteasca din lectia anterioard care sunf
partile componente ale corpului uman si ce
cuprinde fiecare parte.

» Cer copiilor sa arate cele trei parti
componente ale propriului corp.

« Voi spune ghicitoarea:

,Una spune,

Doi privesc,

Explicatia
Ciorchine
le

Expunerea

Exercitiul

Orala

Orala
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O3
O3

O4

Os

O4

Os

Sidoua asculta."

— Despre ce componente ale  corpului
este vorba?

— Ce mai intalnim la cap?

» Cer unui copil sa arate componentele
enumerate mai sus.

— Pentru ca organismul sa functioneze, un rol
important 1l au organele interne, situate in
partea corpului numita trunchi.

Enumerati cditeva organe interne.

— Care sunt membrele? Aratati-le!

—Pentru a vedea cat de bine cunoasteti
componentele corpului, haideti sd
executam rapid miscarile sugerate in versurile
urmatoare!

,Mainile le ridicam,

Pe cap noi le asezam,
Siapoi pe ochi, pe nas...
Pe urechi ne-a mai ramas!
lute batem din picioare,
Palmele le lovim tare!

— Fiecare componenta a corpului omenesc
are rolul ei.

* Voi prezenta o plansa cu cele 5 organe de
simt.

— Ce observati pe aceasta plansa?

— Acestea sunt organe ce folosesc omului
pentru a culege informatii despre mediul
inconjurator.

— Ce facem cu ochii? Dar cu urechile?

« Joc: Un copil spune un cuvant si numeste]
un alt copil care sd recunoasca ce organ de
simt se potriveste. Ex: floarea - 0 vad (ochii) -
0 miros (nasul).

— Printesa SANATATEA ne vorbea de sora
ei,

CURATENIA. Pentru a fi sandtosi, trebuie sd
ne ingrijim, safim curati.

* Voi prezenta o plansa cu diferite imagini:
un copil care se spalda pe dinti, altul care se
piaptana, altul care se spald pe corp, altul care]
isi perie hainele.

» Voi cere elevilor sa motiveze actiunile
copiilor din  imagini, raspunzand |3
urmatoarele intrebari:

— De ce se spala copilul pe dinti?

Conversa
tia

Demon
stratia

Exercitiul

Jocul

Conver
satia

Exercitiul

Demon
stratia

Individ
ual

Frontala

Individu
ala

Frontala

Pe
grupe

Evaluare
orala

Argumen
ta
rea

Individu
ala

Frontala
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— Care sunt alimentele care ne ajuta sa
avem dintii sanatosi?

— Care este miscarea  corecta (e
curdatare a dintilor?

— De ce se spala copilul pe maini?

— Ce obiecte ne ajuta sa pastram mdinile §i
unghiile curate?

— De ce isi piaptana copilul parul?

- Enumerati obiecte de ingrijire a parului.

—  Descrieti  imbracamintea  specificd
anotimpurilor vara si iarna.

« VVoi oferi elevilor spre completare FISA 1.

O 6. Obtinerea | Se va completa un rebus Tn care se va afla| Exercitiul |Evaluare
Os performantei |care este cea mai mare comoara a omului. fronta
(Anexa 1) 1a
— Copii, despre ce am discutat astazi la oral
7. Evaluare |de dezvoltare personala?
(asigurarea As vrea sa stiu ce ar spune printesa| Conversa |Evaluare
feed-back-ului ) [SANATATEA despre voi! tia colectiva
* Va aparea ,,postasul’’ cu 0 alta scrisoare:
,,Copii, va felicit pentru ceea ce stiti. Nu
vreau sa va spun decat atat:
Puneti in practica ce ati invatat: spalati-
va pe dintisori, pe maini, ingrijiti-va
imbrdacamintea, incaltamintea.
Si nu uitafi! Veti invata §i alte reguli de
ppdstrare a sanatatii.
Nu uwitati, deci, pe sora mea
CURATENIA!
La revedere, copii!
8. Incheierea | - Aprecieri. Evaluare
organizata @ | - Recomandari Conver | fronta
lectiei satia 1a si
individu
ala

74




ANEXA |
REBUS

Daca vei dezlega ghicitorile urmatoare, vei afla care este cea mai mare comoara a unui om:

A
1
2
3
4
5
6
7
8
9
B
1.,,Placuta si mentolata 5.,,Minanci fructe si legume,
9.,,Este-n jur, doar 1l simtim
Pentru dinti utilizata.” Dai corpului tau multe............. ?
Si fara el, nu putem ca sa traim.”
2.,,Nu poate pasta fara ea 6.,,Daca-i sanatoasa si gustoasa,
Sa curete dantura.” Iti face viata frumoasa.”
3.,,Ti-e prieten si-ti arata 7.,,Medicul 1l foloseste
Cat ai crescut 1n greutate.” Cand pacientul tuseste.”
4., Vesel, parfumat, zglobiu 8.,,Fard ele nu se poate
In apa parca este viu.” Sunt izvor

de sanatate.”
Bibliografie :
https://drive.google.com/file/d/1n7SwxOssUVczqup30FPAR

6nsblttBuUz/view?usp=sharin
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ROLUL COLABORARII FAMILIE-SCOALA IN DEZVOLTAREA
PERSONALITATII COPILULUI DE VARSTA SCOLARA MICA

PIPP ISTRATE ADRIANA
Scoala Gimnaziala Nr. 2 Merisani

Motto: ,,lubirea este necesard, deoarece pentru fiecare dintre noi nu este suficient faptul de a
exista. Un copil poate sa traiasca fericit numai atunci cand stie ca este iubit. Numai atunci
devine complet el insusi. ”Luigi Verdi

Relatia scoala — familie este un subiect des abordat in literatura de specialitate si supus atentiei
intregii societdfi, mai ales pe fondul schimbarilor sociale din ultimul timp. Tofi vorbim astazi
despre integrarea in Uniunea Europeand. Acest proces atrage dupa sine o serie de schimbari si la
nivel scolar. Una dintre aceste schimbari se refera la relatia scoala-familie.

Daca pana in prezent acest parteneriat scoala-familie a fost dezvoltat unilateral, fiind de multe ori
considerat “responsabilitatea scolii”, acest lucru trebuie sa se schimbe pe viitor. O educatie de
calitate se realizeaza atunci cand, la procesul de formare a micilor scolari participd in mod
armonios toti factorii educationali. Relatia de colaborare permanentd cu familia este una dintre
conditiile esentiale care asigura succesul scolar.

Copilul traieste un sentiment de mandrie atunci cand paringii sai se implica in activitatile scolii
sau i sprijina in realizarea sarcinilor de invitare. In mod sigur aceste fapte au ecouri pozitive in
formarea personalitdii copilului, in constiina lui. Ca urmare isi va respecta mai mult parintii, va
invata sa aprecieze munca celorlalti, Ti va fi asigurat succesul scolar. Daruirea, tineretea,
experienta, profesionalismul, puterea, curajul, interesul, dedicarea, perseverenta, implicarea,
sensibilitatea sunt cateva din calitatile si in acelasi timp valorile unui mare pedagog care, prin
implicarea eficienta a parintilor in dezvoltarea intelectuala a copiilor, asigura o educatie de
calitate.

Colaborarea eficienta scoala — familie reprezinta o reusita a procesului educational. Eductia este
o actiune la care isi dau concursul scoala, familia, intreaga societate, iar colaborarea este absolut
necesard. Scoala trebuie sa colaboreze cu familia :

in domeniul invatarii elevului ;

n domeniul comportamentului ;

n domeniul dezvoltarii fizice ;

n domeniul dezvoltarii intelectuale, morale si estetice ;

in domeniul deprinderilor si priceperilor de munca, deprinderilor igienico — sanitare;

. in domeniul activitatilor libere, angajarii copilului in diferite domenii de activitate n
afara clasei si a scolii.

o O w N

Rolul familiei este foarte important in dezvoltarea copilului, din urmatoarele puncte de vedere:
fizic, intelectual, moral, estetic. Pe parcursul mai multor ani de munca la catedra mi-am pus mai
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multe intrebari legate de relatia dintre scoala si familie. O intrebare a fost aceasta: ,,Cum am
imbunatatit eu relatia scoalda — familie?” Aceasta relatie S-a imbunatatit printr-un parteneriat
adevarat intre scoala si familie. Acest parteneriat a urmarit sa atinga urmatoarele obiective :

o realizarea unei comunicari optime intre parinti si invatator ;

o inlaturarea factorilor perturbatori in cadrul comunicarii scoala — familie ;

o cresterea gradului de implicare a parintilor n toate activitatile scolare si extragcolare ;

o schimbarea mentalitatii neadecvate a unor parinti fata de scoala ;

o cunoasterea de catre parinti a posibilitatilor si nevoilor psiho-fizice ale copiilor ;

o invatarea unor deprinderi si tehnici de munca intelectuala sub forma de activitati comune

: elevi-parinti-invatatori.

Numai implicand toti factorii educationali in formarea personalitagii umane vom reusi sa
atingem toate aceste obiective. Un parteneriat eficient scoala — familie este dorinta oricarui
invatator. In fiecare an, am incheiat astfel de parteneriate eficiente cu parintii elevilor, bazate pe
principii de comunicare si colaborare. Obiectivele propuse le-am urmarit pe tot parcursul anului,
iar rezultatele pozitive nu au intarziat sa apara. Dacd vom reusi sa-i atragem pe parinti de partea
noastra intr-o colaborare eficientd, intr-un parteneriat, sub deviza ,,impreuné vom reusi”, se vor
imbunatati astfel relatiile ce se stabilesc intre scoald si familiile elevilor, iar realizarea acestui
obiectiv va avea un impact pozitiv asupra formarii de caractere, personalitdfi si valori viitoare.
Activitatile desfasurate in parteneriat faciliteaza inlaturarea barierelor de comunicare dintre
participanti, clarifica unele probleme ivite la nivelul grupului de elevi, indeamna la
autocunoastere, la autodepasire, la gasirea acelei solutii care s conduca la realizarea obiectivelor
propuse. Am aplicat parintilor elevilor pe care ii indrum o serie de chestionare, pentru a-mi da
seama de interesul pe care-l manifesta fiecare parinte pentru scoala, pentru copilul sau si ce
asteptari au acestia.

Analizand raspunsurile date de parinti si din discutiile cu acestia, am ajuns la concluzia ca e
nevoie de implicare si colaborare pentru o educatie valorica din perspectiva afectivitatii, a
cunoasterii, a trebuintelor, atitudinilor, valorilor si motivatiei. Pentru ca parteneriatul sa devina
eficient, am propus o serie de actiuni comune la care sa participe atat elevii, cat si parintii lor sau
alti parteneri educativi din comunitate. Tn acest fel, activititile au devenit benefice, finalizindu-
se printr-o evaluare ce a vizat atingerea obiectivelor propuse. Forme concrete de colaborare cu
parinti n cadrul parteneriatulu itncheiat:
a)lectorate si consultatii pe teme educative;
b)activitatiextrascolare;

c) lectiidemonstrativepetemeeducative;

d) colaborarea cu alti parteneri educativi ;

Implicandu-i pe parinti si stabilindu-le responsabilititi n actiunea comunda de educare a
propriilor copii, de supraveghere si control al acestora, de participare la activitdfile educative
comune, am reusit sa-i conving, sa-i motivez, iar rezultatul a fost “aproape” de cel asteptat.

La finalul anului scolar, am putut spune cd am avut impliniri dar si esecuri. Am inteles ca atat
parintii, Cat si noi, invatatorii, avem de invatat unii de la altii. Am inteles ca au fost si cazuri cand
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nu am facut suficient, impiedicandu-ne in propriile noastre prejudecati. Sunt familii care trec prin
situatii dramatice. Sunt copii care trdiesc adevarate drame. Sa ii descoperim, sd 1i ajutim. Sa
apelam mai des la institutiile statului abilitate Tn acest sens, sa nu uitam cd nepasarea sau
ignoranta noastra si a parintilor pot distruge destine. Sigur, nu este usor. Uneori familia, din
diverse motive, isi face in jurul ei un zid care nu este usor de trecut. Alteori, lipsa de educatic a
parintilor Insisi este atat de profunda, incat ai impresia ca nu mai poti face nimic. Familia actuala
nu mai este cea de acum 20 de ani, nici macar cea de acum 10 ani. S3 tinem seama de acest fapt,
mai ales, sd incercam sa tinem pasul, sa nu ne lasam pacalifi sau intimidati, pentru ca noi suntem
cei care putem aduce speranta si cei care vom forma caracterele, personalitdtile si valorile
viitoare.

Bibliografie:

1. Allport, G. W., Structura si dezvoltarea personalitatii, Editura Didactica si Pedagogica,
Bucuresti, 1998.
2. Alb, G., Achim, V., Elevul — participant la propria formare, in Iinvatimantul primar, nr. 2-4,
Editura Miniped, Bucuresti, 2004.

3. Athanasiu, A., Elemente de psihologie medicald, Editura Medicald, Bucuresti, 1999.
4. Beznea, N., Familia si scoala in relatie de parteneriat educational, in Invatamantul primar, nr.
1-2, Editura Miniped, Bucuresti, 2005.
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UTILITATEA INTRODUCERII EDUCATIEI SANITARE TN RANDUL
ELEVILOR

Prof. pentru invatamant primar ISTRATE VENERA
Scoala Gimnaziala Crangeni, jud. Teleorman

Furtuna adusa de virusul SARS-COV-2 1n viata cotidiand, amalgamul de intrebari, uneori
fara raspunsuri, acceptarea realitatii infricosatoare, a dus la o concluzie nefericita: lipsa educatiei
sanitare in randul populatiei, cu precadere a populatiei rurale, cu un venit financiar limitat, dar si
cu o educatie precara. Promovarea sanatatii va duce la imbunatatirea starii de bine in randul
elevilor, dar si al familiilor acestora. Necesitatea si nevoia schimbarii stilului de viata, a
conditiilor de trai, a responsabilitatii sociale reprezintd beneficiile asigurarii unei stari bune de
sanatate pe termen indelungat, dobandirea unor abilitati de viata sau comportamente sandtoase in
randul copiilor. Balbaielile din sistemul de educatie, precum si din cel sanitar referitoare la acest
subiect, au aratat cat de nepregatiti suntem sa ludm niste decizii corecte in ceea ce priveste
sanatatea populatiei, dar in special al celei scolare care reprezinta viitorul tarii noastre.

In scoald este necesar si se promoveze sandtatea deoarece se imbunatateste capacitatea
elevilor de a actiona si de a produce schimbari atat in propria viata, cat si in cea a familiei.
Imputernicirea elevilor (in special cei de gimnaziu si cei de liceu) in legitura cu viziunile si
idealurile lor, le permite acestora sa influenteze propriile conditii de trai si intreaga lor viata.
Aceasta se poate obtine prin politici si practici educationale de calitate, luate impreuna de cele
doua ministere, care ofera posibilitati de participare la luarea unor decizii importante privind un
stil de viatd sanatos si care promoveaza starea de bine. Aceasta include formularea si
monitorizarea unor masuri de sanatate si siguranta, ca si introducerea unor structuri de
management scolar adecvate.

Un ajutor nesperat si binevenit 1-a constituit voluntariatul alaturi de organizatia “Crucea
Rosie” care s-a implicat activ in acest sens. Prin organizarea de cursuri de prim-ajutor, prin
informarile facute de catre membrii voluntari, a facut sa constientizim mai mult, importanta
implementarii educatiei sanitare in scoli. Astfel, Ministerul Educatiei impreuna cu Ministerul
Sanatatii trebuie sa elaboreze neaparat o programa prin care sa fie introdusa, n trunchiul comun
minimum o ord pe saptamana de educatie sanitara la fiecare clasa, incepand cu clasa pregatitoare.
Lipsa cabinetelor medicale de medicina scolara din majoritatea scolilor, arata vulnerabilitatea,
din punct de vedere medical, a personalului scolii.

Prin acesteastd programa trebuie sa se preconizeze modalitati pentru promovarea
sanatatii, dar si preventia in invatamantul preuniversitar prin Invatare prin ac{iune si nu prin
teorie predata. In acest mod ar trebui s fie un mijloc de dezvoltare a cunostintelor, a schimbirii
comportamentului intr-un stil de viata sanatos prin informare si educare. Legislatia UE face
referire, in special, la domeniile cele mai importante: nutritie, sanatatea orala consumul de
alcool, tutun si droguri, exercitiul fizic, obezitatea, sanatate mintala, stressul.

Pregatirea profesorilor reprezinta o investitie in sdndtatea intregului personal al scolii, ca
si In educatie. Legislatia, Impreund cu stimulentele adecvate, trebuie sa constituie un ghid al
structurilor de pregatire a profesorilor, atat pregatirea inifiald, cit si cea continua, la locul de
muncd, folosind conceptele scolii care promoveaza sinatatea. Educatia sanitard introdusa, totusi,
fara predarea de catre specialisti formati prin absolvire de cursuri sanitare sau chiar de catre
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medicale, acestea fiind cel mai bine pregatite In domeniul medical nu ar avea efectele scontate.
Prin incheierea unui parteneriat intre unitatea de invatamant si cel mai apropiat cabinet medical
este modalitatea cea mai oportund. Promovarea sanatatii sprijind dezvoltarea personald si sociala
prin oferirea de informatii i prin sprijinirea copiilor sd-si dezvolte capacitatea de a lua decizii
favorabile sanatatii proprii. Prin acestea, ea le permite sa aiba un control crescut asupra propriei
sanatati si asupra mediului, le permite sa invete de-a lungul vietii cum sa se pregateasca pentru
diferite situatii, cum sa faca fata bolilor cronice sau accidentelor, cum sa acorde primul ajutor in
cazurile unor accidente atat in scoala, cat si acasa.

Programa trebuie sa se bazeze pe o evaluare initiald facutd de Ministerul Sanatatii prin
care sa se stranga informatii despre nevoile prioritare in randul populatiei scolare, apoi sa adopte
decizii care sd fie implementate prin programe comune cu Ministerul Educatiei. Nu in ultimul
rand, trebuie sa se stabileasca resursele umane si materiale, calitatea informatiilor oferite,
interesele si asteptarile beneficiarilor. Initial, ar trebui pornit de la o evaluare a starii de sanatate a
populatiei scolare, a cunostintelor pe care intreg personalul scolii le detine, astfel incat programa
sa contina toate informatiile, metodele teoretice dar si practice, abilitdfile pe care ar trebui sa le
implementeze in randul elevilor. Constrangerile de scop trebuie sia aiba prioritate Tn fata
constrangerilor de timp, financiare, de resurse umane. Cele trei etape: evaluare-
planificare/monitorizare-implementare sunt ciclice si interactive si au un rol bine stabilit in
dezvoltarea si punerea in aplicare a programei.

Educatia sanitard prin intermediul mass-media, internet, retele de socializare a demonstrat
ca, uneori, nu este suficientd si poate cuprinde chiar informatii eronate, false. Temele generale,
care sunt de interes national, pot fi selectate in functie de varsta populatie scolare cui sunt
adresate: sanatatea formei fizice, a alimentatiei, a mediului inconjurator se adreseaza cu
precadere prescolarilor. Elevilor din ciclul primar li se poate adauga acordarea primului ajutor,
prevenirea violentei, a relatiilor interumane, a bolilor ce decurg din obezitate: diabet, boli cardio-
vasculare, etc. Celor de gimnaziu si liceu cele mai potrivite sunt campanile si strategiile anti-
fumat, anti-drog, educatie sexuala, sanatate mintala. Ca si metode, cele mai potrivite sunt: jocul
didactic, de rol, cu cresterea vastei pot participa la studii de caz, proiecte individuale sau in
echipe, vizite in institutii sanitare, organizarea in asociatii locale pentru sustinerea starii de
sanatate a intregii populatii.

Pentru acestea formatorii absolventi ai cursurilor speciale sau cadrele sanitare trebuie sa
colaboreze cu toti factorii de decizie locali (culturali, organizationali, politici, economici, etc.).
Rolurile, responsabilitatile si liniile de raportare trebuie stabilite si clarificate pentru toate partile
implicate pentru succesul unui astfel de program. O colaborare 1n interiorul retelei scolare interne
si chiar internationale, un exemplu de bune practici va duce, cu siguranta, la promovarea unui stil
de viata sandtos si a unei stari de bine a intregii comunitati.

Bibliografie:

Enachescu D., Havriliuc C.A., Marcu M., Sanatate publica si management sanitar, Ed.AL
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ASPECTE ALE EVALUARII LA DISTANTA TN CADRUL ORELOR DE
LIMBA FRANCEZA

Prof. IORDACHE STEFANIA SIMONA
Scoala Gimnaziala Nr. 1 Maldaeni

In conditiile actuale, evaluarea scolard reprezinti o provocare pentru cadrele didactice, dar
si pentru elevi. Este important de retinut faptul ca majoritatea metodelor si procedeelor de
evaluare utilizate la orele fatd in fata sunt transferabile in mediul virtual. Articolul aduce in prim
plan cativa pasi in stabilirea unei strategii de evaluare, etapele unei secvente de evaluare, cateva
instrumente de evaluare si recomandari pentru parcurgerea unui demers eficient.

Evaluarea reprezinta un proces care necesitd 0 reflectie profunda si o planificare a
strategiei didactice incd de la conceperea activitdtilor de invatare. Stabilirea unei strategii de
evaluare de la Tnceputul demersului didactic dezvolta o coerentd intre activitatile de predare-
invatare si metodele de evaluare, in consecinta asigurd validitatea demersului evaluativ pe care
ne dorim sa 1l parcurgem impreuna cu elevii.

Trebuie mentionat faptul ca majoritatea metodelor si procedeelor de evaluare sunt
transferabile la distanta. Acest lucru se poate realiza astfel: transferand testul traditional sustinut
in clasa intr-o lucrare scrisa sustinutd acasa pe dispozitivul informatic sau intr-un examen
individual sustinut Tntr-o videoconferinta, transferand o expunere in fata clasei intr-o prezentare
individuala inregistrata si postata pe platforma sau pe grupul clasei etc.

Strategia de evaluare presupune efectuarea a cativa pasi:

1. consultarea si insusirea planificarii calendaristice;

2. definirea obiectivelor de evaluare;

3. determinarea datelor colectate;

4. planificarea modalitatilor de interpretare a acestor date.

Evaluarea cunostintelor elevilor nostri constituie momentul in care culegem informatii
referitoare la competentele lor, dovezi a ceea ce ei au dobandit intr-o anumita perioada. Pentru
acest lucru, trebuie vizate intai acele cunostinte si abilitdti pe care ne dorim ca elevii nostri sa le
insuseascd, respectiv sa le dobandeasca. Urmeaza apoi etapa in care alegem instrumentele
adecvate pentru a identifica, masura si interpreta cele acumulate. Literatura de specialitate
(D.Berthiaume si A. Daele , 2011) propune o secventd de evaluare in trei etape:

1. Identificarea continuturilor/competentelor de evaluat
- vizarea obiectivelor pedagogice: cognitive, afective, psihomotorii;
— stabilirea nivelului de competenta vizat: incepator, intermediar, avansat.

2. Determinarea modalitatilor de a obtine informatii despre cele acumulate:
— stabilirea momentului evaludrii: inainte, in timpul sau dupa o secventd/unitate de invatare;
— elaborarea unei strategii: alegerea instrumentului sau metodei adecvate obiectivelor stabilite si
nivelelor de competenta vizate.
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3. Planificarea modalitatii de analiza a informatiilor culese:

— determinarea criteriilor de evaluare;

— analizarea produselor elevilor;

— atribuirea unei valori fiecarui produs.
Si in mediul virtual, evaluarea se poate realiza sub forma de test, exercitiu de producere

scrisa si producere orala. Amintim mai jos cateva instrumente aplicabile in evaluarea la distanta:
e Pentru testul scris: chestionarele care sunt deja puse la dispozitia profesorilor si a elevilor
de catre diverse platforme, chestionarele concepute de profesori si postate pe platforma
scolii, pe un blog sau un grup al clasei, quiz-uri;
e Pentru producerea scrisa: portofoliul digital, proiectul de cercetare, comentarii in scris pe
bloguri, platforme sau grupul clasei, exercitii interactive disponibile pe diverse site-uri;

Pentru producerea orald: videoconferinte, inregistrari audio/video, ora virtuald. Totusi ce
strategie sa abordam pentru a evita ca elevii sa triseze? Trebuie sa avem in vedere setdrile unui
chestionar online si sa evitam sa le aplicim pe acelea care pun la dispozitie si raspunsurile. Un
alt aspect de luat Tn considerare este durata de rezolvare a chestionarului, cu alte cuvinte accesul
sa fie limitat. In cazul in care noi, profesorii, dorim si concepem un chestionar, este bine si
tinem cont de urmdtoarele aspecte: crearea unor intrebari care sa antreneze reflectia personala,
solicitarea justificarii raspunsului ales (daca aplicdim un chestionar care presupune alegerea
variantei corecte).

Indiferent de metoda de evaluare aplicata este indicat sa amintim elevilor inainte de a
incepe evaluarea, reguli si indatoriri pentru a ne asigura ca elevii stiu sa opereze corect si eficient
pe site-urile, platformele, resursele recomandate.
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IMPORTANTA ACTIVITATII DE VOLUNTARIAT

Prof. LAZAR ANICUTA
Scoala Gimnaziala, Comuna Dracsenei

Voluntariatul este activitatea care ne ajutd sa ne asiguram personal ca lumea se indreapta
in directia dorita de noi. Desi multi oameni definesc voluntariatul superficial spunand ca aceasta
reprezinti munca neplitita a unor oameni, voluntariatul este ceva mult mai profund. in lume sunt
milioane de oameni care au nevoie de ajutor intr-un fel sau altul, fiecare dintre noi poate deveni
un voluntar, putem sd daruim atat cat ne permitem si nu doar in ceea ce priveste resursele
materiale. Putem sd daruim deopotriva lucruri materiale, dar si timp din timpul nostru, atunci
cand de exemplu ne dorim sd petrecem timp cu persoane care nu au familii sau sd oferim
cunostinte dobandite anterior de noi.

Pentru a intelege mai bine sensul cuvantului “voluntar”, am incercat sd aflam care este
etimologia acestuia si am descoperit ca 0 varianta 0 ntalnim in latina “voluntarius”, iar cealalta
in francezad “volontaire” si se refera la oameni si manifestdrile lor. “Voluntar” inseamna conform
explicatiilor din DEX, — “care actioneaza de bunavoie, din proprie initiativa, nesilit de nimeni in
mod constient, (despre actiuni) care se face de bunavoie, fara constrangere”.

Voluntariatul presupune schimb de cunostinte, idei, servicii, oportunitati de a cunoaste
oameni noi si de a lega tot felul de relatii cu acestia.Voluntariatul nu impune o anumita varsta,
putem sa fim voluntari si In perioada copildriei, adolescentei si la varsta maturitdtii sau varste
mai inaintate, singura limita fiind impusa de posibilitatile, disponibilitatea fiecaruia si vointa.
Copiii si adultii comunitatilor sunt implicate in proiecte locale, dar si nationale Ssau
internationale, cu un impact major asupra evolutiei societatii. Voluntariatul raméne o activitate
interesanta, atractiva chiar si pentru copii, demna de a fi desfasuratda cu copiii si de a fi
promovata in societate ca exemplu de buna practicd. Alegand sa desfasori 0 activitate de
voluntariat, demonstrezi c¢d esti un om bun si participi intr-un mod real la asigurarea unei lumi
mai bune.

Voluntariatul inseamna sa socializam mai mult, sa-i ajutam pe semenii nostri dand dovada
de compasiune, intelegere, dragoste. Prin actiunile de voluntariat putem obtine abilitati si
cunostinte noi, dar si competente sociale. Voluntariatul rimane 0 activitate demna de a fi
practicata si sprijinitd in scoala.

Activitatea de voluntariat a cunoscut in ultimul timp o dezvoltare rapida, incepand de la
nivel local, pana la nivel national si international, in domenii extrem de diferite (asistenta si
serviciile sociale, cultural, medico-sanitar, educativ etc). Se stie cd voluntariatul este un element
insemnat in dezvoltarea educatiei si formarii profesionale. Criteriul de baza al acestuia este
responsabilitatea obtinuta efectiv numai prin munca, din care deriva respectul, la care se adauga
si alti factori importanti, respect comunicarea si socializarea. De asemenea, activitatea de
voluntariat presupune interactiune, Spirit civic si organizatoric, curaj, incredere, colaborare,
initiativa, responsabilitate si dinamism. Participand la aceasta miscare, Inveti sd promovezi intr-0
forma creativa ideile personale si sa lupti pentru realizarea lor pana la final. Asadar, prin actiuni
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de voluntariat poti dezvolta sau obtine abilitati si cunostinte noi, dar si competente sociale
(incredere, solidaritate, tolerantd, etc), devenind astfel mai constienti de ceea ce se intampla in
jurul nostru.

Este clar cd aceastd activitate non-profit, nu inseamna numai investitie in tine insuti,
inseamnd sa te conectezi la colectivitate, s socializezi mai mult, sa fii activ intr-un mod util si
distractiv, inseamna apartenenta la un grup pe care sa-l ajuti neconditionat in timpul liber.

Din experienta profesionald, pot afirma cé a fi voluntar inseamna sa dai dovada de compasiune,
de rabdare si intelegere, de grija nemasuratd si de dragoste pentru cei pe care ii sprijinim. Cu
riscul cd ma repet, a fi voluntar inseamna sa fii uman si sa ai valoare pentru ca aceste calitati sunt
de nepretuit. Dintre toate tipurile de invatare informald si non-formald, voluntariatul este cea mai
complexa modalitate de a invata, de a te dezvolta si de a impartasi cele invatate.

Activitatea de voluntariat iti da posibilitatea sa cunosti oameni din domenii variate, sa
colaborezi s1 sa inchei relatii de prietenie cu ei, pentru a obtine in viitor sustinerea lor fara
rezerve.In acest context, m-am implicat de ceva vreme in acest tip de activitate ca membru
coordonator voluntar la un centru de educatie incluziva, In urma realizarii unui parteneriat intre
scoala unde activez si aceasta organizatie, Tn ideea de a participa impreuna cu elevi voluntari.

O activitate de voluntariat in care am fost implicata direct apartine domeniului caritabil,
un domeniu total diferit de cel prezentat mai sus, activitate care s-a desfasurat dupa incheierea
unui parteneriat intre scoala in care profesez si o asociatie caritabila. Cu ocazia sarbatorilor de
iarnd,aceasta asociatie a oferit mici daruri unor copii cu o situatie materiala delicata.. Acest lucru
a fost posibil prin sponsorizarea unor agenti economici cu suflet mare.

Extrem de reusitda a fost si colaborarea pe care am avut-0 cu 0 organizatic non-
guvernamentald ecologistd. Personalul acestei institutii s-a prezentat la scoala noastra pentru a
instrui voluntarii participanti, oferindu-le informatiile necesare si trasindu-le sarcini precise. Tn
urma unui program dinainte stabilit, unui grup format din sapte elevi observatori, coordonati de
profesorul voluntar, li s-a dat sarcina de a verifica, prin rotatie, in anumite zile, curdtenia in zona
Monumentului eroilor, obiectiv turistic reprezentativ pentru comuna noastra. Activitatea aceasta
s-a desfasurat de doud ori pe lund timp de trei luni. Prin aceastd actiune copiii au invatat sa
lucreze in echipa, sa fie solidari si sa-si asume responsabilitatea protejarii mediului.

Cu sigurantd, voluntariatul rdimane o activitate atractivd si demna de a fi practicatd si
sprijinitd de copii sau adulti, deoarece se desfasoara printr-un proces al flexibilitétii si al alegerii

libere.

In concluzie, valoarea activitatii de voluntariat, dar si a voluntarului este incontestabild in
societatea romaneascd de astdzi si este doar o problema de timp ca aceasta sa fie pretuitd cu
adevarat.
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DESPRE IMPORTANTA SANATATII
Motto: ,,Un corp sanatos este barometrul unei minti sanatoase.” (Swami Shivananda)

Prof. CRISTIAN GABRIEL MORARU
Scoala Gimnaziala ,,Anghel Manolache,,
Scrioastea
Consideratii preliminare

Inainte de orice, trebuie s invatim si pretuim viata si sinitatea ca daruri primite de la
Dumnezeu si sa nu pregetam nimic pentru a le prezerva.

Primii dintre europeni care au revolutionat medicina au fost grecii antici. Parinte al
medicinii ca profesie distincta printre celelalte este recunoscut indeobste medicul grec Hipocrate,
cel de numele caruia se leagd si celebrul juramént, adevarat cod moral in exercitarea profesiunii
de medic, juramant care este facut si in zilele noastre de absolventii facultatilor de medicina.

Cu totii cunoastem dictonul latinesc mens sana in corpore sano. Vechii romani credeau,
asadar, cu tdrie in ideea ca o minte sdnatoasa era la fel de importanta ca un corp sanatos. Exista o
credintd conform careia dacad te pastrai intr-o conditie fizicd bund ai fi fost mai capabil sa
combati boala. Ei credeau ca orice boald are o cauza naturald si cd apa contaminatd sau apa
menajera constituie principalele cauze de imbolnavire.

Prin urmare, romanii au fost primii care au implementat un program de sanatate publica
n lumea antica.

Astfel, au drenat mlastinile pentru a scapa de tantarii purtatori de malarie, au construit
apeducte pentru transportarea apei potabile, casele si strazile romane aveau toalete si un sistem
de drenaj eficient. Tn acest sens, cea mai mare realizare a inginerilor romani a fost construirea
sistemului de canalizare al Romei. Sapte rauri au fost deviate sa treaca prin canalizarea orasului
pentru a ajuta la curatarea mizeriei.

Si oamenii din timpurile moderne au constientizat importanta ocrotirii sanatatii,
construind spitale, specializind oameni care sd ofere servicii medicale, inventand leacuri si
medicamente, vaccinuri pentru vindecarea bolilor de-a lungul timpului.

Dreptul la ocrotirea sanatatii

In dreptul international al drepturilor omului, dreptul la sinitate este denumit dreptul la
cel mai inalt standard de sanatate fizica si mentald si este definit de numeroase tratate
internationale, fiind gasit inclusiv in Declaratia universald a drepturilor omului, art. 25, unde
aflam inca din primul alineat ca ,,Orice om are dreptul la un nivel de trai care sa-i asigure
sandtatea i bundstarea lui si familiei sale, cuprinzind hrana, imbracamintea, locuinta, ingrijirea
medicala, precum si serviciile sociale necesare; el are dreptul la asigurare in caz de somaj, boala,
invaliditate, vaduvie, batrinete sau in celelalte cazuri de pierdere a mijloacelor de subzistenta, in
urma unor imprejurari independente de vointa sa.”

Dreptul la ocrotirea sdnatatii este garantat si de constitutia Romaniei, in articolul 34 care
prevede urmatoarele:

1) Dreptul la ocrotirea sanatatii este garantat.
2) Statul este obligat sa ia masuri pentru asigurarea igienei si a sanatatii publice.
3) Organizarea asistentei medicale sia sistemului de asigurari sociale pentru boala,
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accidente, maternitate si recuperare, controlul exercitarii profesiilor medicale si a activitatilor
paramedicale, precum si alte masuri de protectie a sdndtatii fizice si mentale a persoanei se
stabilesc potrivit legii.

Tipuri de sanatate

Tn general, cand se discuta despre sandtate, majoritatea oamenilor se gandesc la sanitatea
fizica. Pe buna conditie fizicd puneau pret si romanii din epoca antica, acestia investind foarte
mult in pastrarea acesteia, mai ales daca faceau parte din corpul armatei. Conceptul de sanitate
acopera totusi mai multe domenii ale vietii noastre.

Printre diferitele definitii ale acestui concept cea mai celebrd este cea adoptata la
Conferinta Internationala a Sanatatii de la New York, in anul 1946, conform careia sanatatea este
,,0 stare de bunastare completa, fizica, mentald si sociala”.

De-a lungul vremii, s-a facut diferentierea intre mai multe tipuri de sdnatate, dupa cum
urmeaza:

1. Sanatatea fizica, facand referire la starea fizicd generala a omului, care constd in
absenta bolilor si buna functionare fiziologica a organismului. Printre masurile care trebuie luate
pentru pastrarea bunastarii corpului si functiondrii optime a acestuia se numara: odihna in mod
corespunzator, mancarea buna, practicarea sportului, ingrijirea igienei personale, vizitarea
periodica a medicului pentru detectarea eventualelor boli etc.

2. Sdnatatea mintala

Sanatatea mintala, adeseori numita si sandtatea emotionald, se caracterizeaza printr-un
nivel ridicat de stimd de sine, optimism si speranta, echilibru emotional, o viatad libera de stres si
ingrijorari excesive.

Pentru ameliorarea sanatatii emotionale, sunt recomandate urmatoarele masuri:
desfasurarea unui atelier de inteligentd emotionald pentru a imbunatati abilitatea de a gestiona
emotiile; practicarea sportului, deoarece nu numai cd imbundtateste aspectul si starea fizica, ci
faciliteaza eliberarea neurotransmitétorilor, cum ar fi serotonina sau endorfinele, care provoaca
un sentiment de placere si fericire; efectuarea de activitati care ne fac sa ne bucuram si care dau
sens vietil noastre; stabilirea unor teluri realiste si lupta pentru indeplinirea lor; imbundtatirea
relatiilor interpersonale positive, deoarece omul este, vorba filosofului grec antic Aristotel, ,,un
animal social” etc.

3. Sanatatea sociala

O mare parte din bunastarea noastra este determinata de conditiile care ne inconjoara,
adica mediul nostru. De fapt, chiar identitatea noastra este construita si dezvoltatd in interactiune
cu ceilalti. Este important ca omul sa poata trai si lucra intr-un mediu Social sanatos. Sandtatea
sociald nu este totusi numai faptul de a fi sociabil sau nu, ci are de a face cu conditiile noastre de
viata, cum ar fi avdnd un loc de munca stabil, stabilitate economica, accesul la asistenta
medicala, accesul la activitati recreative si petrecerea timpului liber etc.

4. Sanatatea sexuala

Sanatatea sexuald este o stare de sdndtate fizicd, mentald si sociala legatd de sexualitate,
adica de putinta de a ne bucura de corpul nostrum si de a avea relatii sexuale sandtoase.
Problemele de sanatate sexuala apar atunci cand omul cade in capcana desfraului sau a
promiscuitatii pentru ca intotdeauna e bine sa faci uz, dar nu abuz. Educatia sexuald este
necesara chiar si in scoala, dar de la o varsta si cu niste mijloace adecvate.
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5. Sanatatea alimentelor

Alimentele pe care le mancdm au un impact urias asupra sanatatii noastre. Nu degeaba se
zice cd esti ceea ce mananci. Un codex alimentarius care si indice ce este bine sau nu sa
consumam dintre produsele alimentare aparute pe piatda ar fi necesar pentru ca alimentele
ingerate fara discernamant contribuie la macinarea sau chiar distrugerii sanatatii noastre fizice. In
general, o alimentatie bund este cheia pastrarii conditiei fizice de care avem atata nevoie in viata
de zi cu zi.

6. Sanatatea mediului

Sanatatea unei persoane este strans legata si de mediul in care traieste. Factorii externi,
cum ar fi, de pilda, un mediu nesandtos, afecteazd intotdeauna negativ sanatatea unei persoane.
Mediul de lucru poate provoca stres, care, la randul sau, poate provoca probleme psihologice
precum anxietatea, insomnia sau depresia, dar si probleme fizice deopotriva. Sa lucrezi intr-un
mediu toxic ori la propriu, ori la figurat, nu este deloc benefic sanatatii oricarui individ.

7. Sanatatea publica este sdndtatea colectiva si este influentata de deciziile politice care
nu intotdeauna sunt luate, cel putin in Romania, in interesul cetateanului. Lipsa spitalelor, a unui
sistem medical performant care sa ofere servicii medicale decente contribuie la proliferarea unui
genocid mascat, cetateanul nemaiavand posibilitatea sa-si salvgardeze sanatatea proprie.

8. Sanatatea economica a unui stat sau a unei persoane depinde in primul rand de o
stabilitate economicd, de echilibrul dintre venituri si cheltuieli. Acum razboaiele nu se mai duc
cu arma in mand. Este suficient sa indatorezi financiar o tara sau chiar o persoand pentru ca sa
faci ce vrei cu ea, impunandu-i restrictii care-i stirbesc drepturile si libertatile fundamentale.
Cand saracia isi infige a sa gheard intr-o tard, totul se prabuseste, producandu-se efectul de
domino.

9. Sanatatea familiei

Dupa Dumnezeu, familia este cea mai importanta pentru o persoana deoarece familia
contribuie la dezvoltarea unei persoane si a sdnatatii acesteia. Tiparele relationale nocive in
cadrul unei familii pot conduce la destramarea acesteia si a instabilitatii, la multe niveluri, a
sanatatii individului. Sanatatea buna a familiei (fizic, psihic, mentalitar) afecteaza benefic pe
membrii acesteia.

10. Sanatatea ocupationala

Sanatatea ocupationala are legatura cu luarea de masuri care favorizeaza mentinerea unui
mediu de lucru pozitiv, relaxat si bundstarea angajatilor, precum si a unui randament sporit al
activitatii.

11. Sanatatea spiritului civic In Roménia cam lasa de dorit. Pentru o societate sanatoasa,
responsabild, angajata pe un curs firesc de dezvoltare, este important ca oamenii sa
congtientizeze puterea si responsabilitatea fiecdruia de a trimite in fruntea conducerii tarii oameni
capabili, care au performat mai intai in domeniile lor de activitate, patrioti si aflati cu adevarat in
slujba cetateanului. De alegerile si atitudinile aratate de fiecare dintre noi in societate depinde si
bunul mers al acesteia.

Concluzii. Cum sa ne protejam sinatatea

Tn lipsa unor servicii medicale de calitate, asa cum aflim de cele mai multe ori in tara
noastra, fiecare dintre noi este responsabil pentru sanatatea proprie si a familiei sale. Sanatatea
economica a familiei contribuie decisiv la propasirea pe orice plan a membrilor sai, inclusive pe

88



planul sanatatii fizice. In general, o educatie sanitard buni care include respectarea normelor
igienice elementare, o alimentatie sdndtoasd, Insotitd de practicarea de exercitii fizice si de
odihna necesara pe timpul unei zile, un mediu de lucru sanatos si propice efectuarii profesiei si,

.....

fiecdruia.
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MANAGEMENTUL CLASEI DE ELEVI

Prof. NAITA CARAMIDA ILEANA
Scoala Gimnaziala ,,Anghel Manolache,,
Scrioastea

Dictionarul Explicativ al Limbii Roméane defineste notiuneca de management astfel:
»Activitatea si arta de a conduce. 2. stiinta organizarii si conducerii intreprinderilor, a
valorificarii eficiente a resurselor umane, financiare si materiale ale unei organizatii.” Definitia
subliniaz Tmbinarea dintre stiinta, tehnica si artd specifica acestui termen, folosit astazi 1n
domenii variate si referindu-se la subiecte diverse, incepand de la activitati de tip economic i
continuand cu problematica umana. De aceea, formulari de tipul ,,managementul timpului”,
»self-management”, ,,managementul stresului”, ,,managementul conflictelor”, , managementul
informatiilor”, ,,management in educatie”, ,,managementul grupului’, ,,managementul clasei de
elevi” au devenit necesare in domeniul managementului relatiilor umane, apeland la acest termen
pentru a sugera cat mai cuprinzdtor si mai semnificativ intelesul Imbinarilor. Ca teorie si stiinga,
managementul s-a nascut in secolul al XIX-lea, sintetizand multe informatii din ceea ce a
acumulat omenirea n gandirea si practica de conducere. Sintetizdnd, putem afirma ca
managementul modern reprezinta 0 sinteza dintre stiinta, practica si arta.

Managementul clasei de elevi cuprinde nu numai modalitati de coordonare a procesului
de predare-invatare-evaluare, ci presupune si culegerea de informatii despre elevi, despre modul
cum acestia inteleg lectiile, cum se pregatesc, cum relationeaza. Din toate aceste tehnici si
procedee combinate rezulta posibilitatea profesorului de a identifica mai multe modalitati de
interventie. Profesoara Elena Joita afirma ca managementul educatiei se refera la teoria si
practica, stiinta si arta proiectarii, organizarii, coordonarii, evaluarii, reglarii elementelor
activitatii educative, ca activitate de dezvoltare libera, integrala, armonioasa a individualitatii
umane, in acord cu idealul stabilit la nivelul politicii educationale. Profesorul loan Jinga
considera ca managementul educational poate fi definit ca stiinta si arta de a pregati resursele
umane, de a forma personalitati potrivit unor finalitati acceptate de individ si de societate. Aceste
abordari se aseamana prin obiective si finalitati, fiecare adaugand ceea ce considera a fi mai
specific pentru a contura domeniul educational. Din aceste abordari, desprindem anumite
caracteristici ale managementului educational, si anume: [ caracterul interdisciplinar; [
caracterul prospectiv; [ implicarea unui complex de actiuni manageriale specifice pentru a
asigura functionarea eficienta a sistemului educational; [ studierea conducerii educatici, atat la
nivel sistemic, institutional, al wunitatilor scolare si al institutiilor de invatamant
(macropedagogic), cét si al actiunii micro- pedagogice, la nivelul clasei ca grup social.

Profesorul Emil Stan afirma ca ,,Managementul clasei vizeaza un aspect esential al
muncii profesorului: administrarea eficienta, sub semnul valorilor civic-democratice a activitatii
specifice sdlii de clasa, plecand de la premisa ca scoala anticipeaza si pregateste absolventii in
vederea implicarii in viata sociald, dar si pentru a reactiona adecvat in rezolvarea conflictelor
inerente unei societati democratice”. ,,Managementul clasei poate fi inteles ca un ansamblu de
strategii si tehnici de gestionare a relatiei profesor-elev in conditii date”.

Profesorii americani Evertson si Weinstein au afirmat ca managementul clasei
reprezinta ,,actiunile profesorilor pentru a crea un mediu care sprijina si faciliteaza invatarea,
atdt academicd, cat si social-emotionala.” Autorii propun patru domenii de interes in care
profesorii pot actiona pentru a modela mediul de invatare: [ disciplind si control; [ sala de
clasa si implicarea noastra in designul sau pentru a incerca sa cream mediul de invatare;

90



] proiectarea curriculara, ca un instrument de organizare, care sa permita atat o
nostru ca o componentd a incercarii de dezvoltare sociald si morala, atat la profesori, cat si la
elevi.

W. Weber definea managementul clasei astfel: ,,setul de activitati prin intermediul carora
profesorul promoveaza comportamentul adecvat al elevului si elimind comportamentul
inadecvat, dezvoltd relatii interpersonale bune si un climat socio-emotional pozitiv in clasa,
stabileste si mentine o organizare eficientd si productivi a clasei.” In urma analizei literaturii de
specialitate si a implicarii Tn domeniul formarii initiale pentru profesia didactica, dar si Tn
domeniul formarii continue a cadrelor didactice, sintetizim urmatoarea definitie pentru
managementul clasei de elevi: componenta a managementului din educatie care priveste
capacitatea profesorului de a utiliza cele mai bune strategii educationale, in vederea coordonarii
resurselor umane (elevilor) dintr-o clasa, in asa fel incat sa eficientizeze activitatea didactica si
sa obtind rezultate pozitive in procesul instructiv-educativ, conform obiectivelor educationale
pe care si le-a propus si pe care le va duce la indeplinire in diferite grade, in functie si de
participarea si implicarea elevilor in acest proces.
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ELEMENTELE CHEIE DIN EDUCATIE PENTRU SANATATEA

Profesor NEDELEA RODICA
Scoala Gimnaziala ,,Anghel Manolache,,
Scrioastea

Informarea si cunostintele. Gradul de informare, cunostintele despre sanatate, prin simpla
lor asimilare nu induc automat obisnuintele si nici comportamentele promovatoare de sanatate, dar nu-
i mai putin adevarat, ca nici formarea acestora nu este posibila fard o informare prealabila
corecta. Totusi, cunostintele prin ele Tnsele, nu constituie 0 motivatie suficientd pentru a produce
modificari comportamentale, decét atunci cand sunt conforme cu nevoile si interesele grupului.

Atitudinea. Este o predispozitie dobandita/ invitatd de a gandi, simti si actiona intr-un anumit fel.
Atitudinile se constituie pe baza experientei traite, dar si a faptelor observate direct sau indirect.
Dispozitia spre actiune poate fi aprobativd sau rejetiva, fiind modificata sub influenta unor conditii
sociale, deci si a educatiei.

Masurarea atitudinii implica 0 gradare simetrica de la aspectele pozitive, acceptate, la cele negative,
rejetate. Aceasta gradare este cunoscuta ca scala Likert si in utilizarea ei se pleaca de la premisa ca
atitudinea poate fi masurati pe baza opiniilor si credintelor/ convingerilor individuale. Scala
Likert se aplica unor propozitii de tip afirmativ (cunoscute sub numele de itemi) si cuprinde trei sau
cinci aspecte carora le corespunde un anumit scor. Persoana care completeaza chestionarul fsi
exprima acordul/dezacordul fata de 0 anumita problema. Scorul final sumeaza raspunsurile la diferiti
itemi si exprima tipul atitudinal.

Comportamentul. Reprezinta un sistem de fapte care capatdi 0 anumitd apreciere morala,
constituind maniera de a fi si de a actiona a omului. La baza practicilor de sanatate stau deprinderile,
elaborarea acestora din urma nefiind totdeauna usoari la varsta adultd. De reguld, a doua decadi a
vietii oamenilor, este si perioada in care se prefigureaza si apoi se fixeaza toate comportamentele de
baza, multe din ele de afirmare si adaptare, altele cu risc.

B. Canale de comunicare/ mijloace de educatie pentru sinatate

Una din problemele cu care se confruntd educatorii de sidnatate este aceea cd dobandirea unor
cunostinte nu conduce totdeauna, la adoptarea unui comportament favorabil sanatatii. Strategiile de
modificare comportamentald se bazeazd pe cunoasterea eficacitatii canalelor de comunicare intr-o
anumitd populatie sau a mijloacelor de educatie pentru sanatate. Acestea se refera la modalitatile
de transmitere a mesajului de la comunicator/ emititor la receptor. in functie de calea transmitere a
mesajului, mijloacele de educatie pentru sanatate pot fi: orale (auditive), vizuale si audio-vizuale. Calea
de transmitere :

orali, auditivd sau verbald- consilierea, consultatia, convorbirea de grup, -canalele

interpersonale, radioemisiunea
vizuala-

cu rol dominant textul- tiparituri (brosuri, ziare)
cu rol dominant imaginea —posterul, panoul publicitar
audio-vizuali- INTERNET, filme, videoclipuri, emisiunea TV, teatrul, jocul de
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rol, demonstratia practica, concerte pop/rock

Mijloacele verbale sunt cele mai accesibile si mai raspandite mijloace de educatie pentru sénatate.
Metoda orala permite lectorului modificarea continutului si formei de expunere in raport cu reactia
auditorului. Cea mai mare parte a mijloacelor verbale creaza o legatura vie ntre lector si auditoriu,
prin aceea ca lectorul avand posibilitatea de a sesiza manifestarile ascultatorului (interes, plictiseala,
nedumerire, reactia pozitiva de acceptare, etc.), poate si-si modifice maniera de a expune,
limbajul folosit, continutul expunerii,

argumentele si altele. Tntr-o comunitate inchisi, adeseori clar delimitati geografic sau prin
particularitati etnice, culturale sau religioase, canalele interpersonale au o eficacitate dovedita
si depind de interactiunea dintre doud sau mai multe persoane in procesul de transmitere a
mesajelor.

Mijloacele vizuale, daca sunt bine realizate pot transmite mesajul mult mai usor si mai eficient
decat alte mijloace, mai ales spre categoria de populatie cu un grad scazut de scolarizare.
Mijloacele scrise sau tiparite oferd posibilitatea unei largi cuprinderi de masa, putand fi difuzate Tn
tiraje de zeci si sute de mii de exemplare. Mijloacele bazate pe imagine pot cuprinde forme plane:
afigse, grafice, fotografii, timbre, benere, billboard-uri; forme tridimensionale: modele, machete,
mulaje, preparate naturale, articole inscriptionate (tricouri, fulare, sacose, cutii de chibrituri, pachete de
tigari).

Mijloacele audio-vizuale sunt pe cat de utile, pe atat de interesante in difuzarea informatiilor si
mesajelor cu caracter educativ-sanitar catre toate categoriile de populatie. Atunci cand populatia
tintd e reprezentatd de adolescenti si tineri (cu precddere din mediul urban), canalul de comunicare
preferential a devenit internetul.

Tn general, educatorii pentru sinitate utilizeazi cel putin doud canale de comunicare:
cele interpersonale si mass-media (aceasta avand o arie de cuprindere foarte mare, cu
posibilitatea de transmitere rapida si repetata a informatiilor noi).

C. Comunicarea n educatia pentru sanatate

Elementul fundamental Tn educatia pentru sinitate este comunicarea. In intelesul siu de bazi,
comunicarea este un transfer de informatii intre doua parti participante la actul comunicarii: un
emitator (individ/ grup) si un receptor (alt individ/ grup), in urma caruia informatia transmisa si
captatd este inteleasd si interpretatd in acelasi mod de cétre cele doud parti. Un model simplificat al
comunicarii, aplicabil si Th domeniul educatiei pentru sanatate, aratd ca aceasta se Tnscrie ca 0 relatie
n binom, stabilita intre cei doi parteneri, unul fiind emitatorul E si celalalt receptorul R.

Tntre acesti doi poli informatia circuld codificata ntr-un mesaj M. Eficacitatea comunicirii este
mult mai mare cand se realizeazd n dublu sens (emitator-receptor si receptor-emitator), prin feed-
back emitatorul putdnd adapta permanent mesajul. Mesajul este constituit din simboluri imagistice,
lingvistice, gestuale, etc. si trebuie sa se bazeze pe valorile culturale si traditiile locale. Caracterul
concis, clar si repetabilitatea (fara riscul de a plictisi), pot asigura validitatea mesajului.

Mesajele negative, care induc teama, au fost utilizate In campaniile de educatie pentru sanitate vreme
indelungata, dar impactul lor global este inca incert. Asemenea mesaje pot spori gradul de
constientizare, implicarea sa Sociald si abordarea sau preocuparea pentru problema n cauza.
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Tmbinarea elementelor de teami cu cele optimiste oferd sansa cea mai mare de a le receptiona
corect, analiza si apoi incorpora in atitudini si comportamente favorabile sanatatii.

Barierele in comunicare

Tn comunicare pot apare o serie de bariere care tin de: diferentele socio-culturale; receptivitatea
scazuta a audientului datorita handicapului mintal, bolii, oboselii, lipsei de valoare acordate
sanatatii; atitudine circumspectd fatd de personalul medical (experientd anterioard  negativa,
exemplu prost dat de medic, neincrederea in institutia respectiva); intelegere limitata (dificultdti de
limba, utilizarea de jargoane etc.); mesaje contradictorii (ce 1i spune medicul este diferit de ceea ce stie de
acasa sau de la scoald).

2. PROMOVAREA SANATATII

Promovarea sanatatii este procesul care confera oamenilor mijloacele de a-si asigura un
control asupra propriei sanatati si de a 0 imbunatati prin luarea unor decizii in deplind cunostinta
de cauza. Presupune colaborarea dintre: educatia pentru sdnitate, serviciile preventive si de
ingrijiri de sanatate. Singur, sectorul sanitar insa nu poate oferi conditiile prealabile si
perspectivele favorabile starii de sanatate. De aceea, promovarea sanatatii mai necesitd actiunea
coordonata a altor factorilor interesati: guvern, educatie, domeniile sociale si economice conexe,
organizatiile neguvernamentale, autorititile locale, industria si mass- media. O politici de
promovare a sanatatii combind metode i mijloace variate, dar complementare: legislatia,
masurile fiscale, impozitele, masuri organizatorice si isi propune identificarea obstacolelor care pot
Tmpiedica punerea masurilor n practica.

Tn promovarea sanatatii premisele si resursele prealabile necesare sunt: pacea,
adapostul, hrana, un venit decent, apa si sanitatia de baza, un ecosistem stabil, accesul la
educatie, justitia sociald, respect pentru drepturile umane, sanse egale pentru toti.

Prin Carta de la Ottawa, s-a lansat o strategie specifica, care acorda o importantd mai
mare sanatatii si nu bolii. Contine cinci dimensiuni strategice:
1. Elaborarea unei politici de sandatate publica

Sanatatea ar trebui sd ocupe un loc de frunte pe agenda politicienilor, care sa aibd grija sa promoveze
mediile fizice, sociale, culturale, economice si politice care sd Incurajeze si sd sustind adoptarea unor
stiluri de viata sanitoase.

2. Crearea unor medii favorabile

Sanatatea este realizatd Tn contextul vietii de fiecare zi. Mediile favorabile sanitoase au atat
dimensiuni fizice, cat si sociale. O strategie pentru crearea acestor medii favorabile trebuie sd aiba
n vedere intdrirea sistemelor sociale care ofera suport impotriva impactului negativ al anumitor
procese (recesiune economica, somaj, instabilitate politica, etc.).

3. Dezvoltarea deprinderilor individuale

Trebuie dezvoltata capacitatea indivizilor de a alege calea cea mai sigurd spre asigurarea
propriei stari de sanatate si de a rezista vietii deosebit de stresante, caracteristicd societatii moderne,
prin adoptarea a ceea ce numim stil de viata sanatos. Un rol deosebit revine reorientarii educatiei
pentru sandtate, n sensul cresterii responsabilitatii individuale si a autocontrolului asupra propriei
sanatati si vieti.

4. Intarirea actiunii comunitatii
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Implicarea comunitatii este una dintre conditiile esentiale ale promovarii sanatatii.

5. Reorientarea serviciilor de sandtate

Se are n vedere acordarea unei importante mai mari laturii de preventie, prin

includerea educatiei pentru sanatate ca o parte a serviciilor oferite pacientilor.

Principiile promovirii sanatatii

Directiile de actiune enuntate prin Carta de la Ottawa, pot fi regasite in principiile de
baza ale promovarii sanatatii:

Tnlocuind conceptul vechi de focalizare doar spre grupurile cu riscuri specifice;
promovarea sanatitii imbina metode diverse dar complementare: educatie, comunicare,

legislatie, masuri fiscale, schimbari de structura;

promovarea sanatatii este orientatd spre principalele cauze care conditioneaza starea de
sanatate;

promovarea sanatatii are ca principal scop, determinarea unei participari concrete si
efective a comunitatii;

promovarea sanatatii Se concentreaza pentru a realiza accesul tuturor Ila
sanatate, inlaturand inegalitatile Tn ceea ce priveste sanitatea.
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IMPERATIVITATEA EDUCATIEI ORO-DENTARE TN SCOALA

Prof. Inv. Primar MITA VIORICA
Scoala Gimnaziala ,,Anghel Manolache,,
Scrioastea

“Un organism sandtos este camera de oaspeti a Sufletului, un organism bolnav este o
inchisoare.” Francis Bacon

Dreptul la sanatate este unul fundamental, asa cum este si dreptul la educatie.

Pentru a ajunge la o stare de sdnatate optima este necesar sa fim constienti de factorii de
risc si de cei de protectie, sa avem informatii corecte despre acestia, sa avem o atitudine pozitiva
fatd de factorii de protectie si una negativa fata de cei de risc. Fiecare copil si tanar are dreptul sa
fie educat ntr-o scoald care promoveaza sanatatea; scoala trebuie sa devina locul central in care
accesul la sanatate este facilitat prin educatie.

Sandtatea se intretine printr-o serie de comportamente, denumite comportamente
sanatoase, cum ar fi: exercitiul fizic, alimentatia sanatoasa, echilibrul somn-veghe,
comportament sexual protejat, vizite medicale regulate, utilizarea echipamentelor de protectie in
diferite situatii, etc. Cateva dintre comportamentele de risc de care trebuie sa ne ferim sunt:
sedentarismul, alimentatia nesdnatoasa, fumatul, consumul de alcool sau droguri,
comportamentul sexual neprotejat, neutilizarea echipamentelor de protectie, nerespectarea unui
program de controale medicale periodice.

Educatia este un tip particular de actiune umana, 0 interventie sau directionare, O
categorie fundamentala a pedagogiei.

Platon definea educatia ca fiind ,arta de a forma bunele deprinderi sau de a dezvolta
aptitudinile native pentru virtute ale acelora care dispun de ele.” Aristotel, in lucrarea sa
,Politica”, considera ca ,educatia trebuie sa fie un obiect al supravegherii publice, iar nu
particulare”.

Exista mai multe argumente ce pot fi aduse in favoarea realizrii educatiei pentru sandtate
in cadrul unitatilor de invatimant. In primul rand, unul dintre scopurile in sine ale activititii din
invatamant este informarea autorizata a copiilor si adolescentilor privind diferite domenii ale
culturii si stiintei, in paralel cu dezvoltarea de abilitati practice. In acest sens, educatia pentru
sandtate, ca parte a stiintelor medicale, vizeaza nu numai transmiterea catre elevi a unui bagaj
informativ corect din punct de vedere stiintific, cat mai ales crearea unor comportamente
individuale sanatoase, a unor atitudini ce corespund idealului educational.

Scoala este un loc ideal pentru difuzarea acestor cunostinte in rindul maselor de tineri; nici

o altd institutie nu are abilitatea si capacitatea de a cuprinde si de a se adresa, In timp, unui
procent atat de ridicat din populatie.
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Unul dintre elementele esentiale pentru dezvoltarea impactului dorit este iniierea si
realizarea programelor de educatie pentru sanatate la varste cat mai tinere. Conduita preventiva
devine astfel un comportament care se edifica in timp in paralel cu dezvoltarea educativa. Asupra
unei persoane deja formate, adulte, astfel de activitati au intotdeauna un impact mai redus decat
actiunile similare, realizate la varste mai timpurii.

Educatia pentru sanatate este cea mai eficientd modalitate de prevenire a imbolnavirilor,
de Imbunatétire si mentinere a starii de sdnatate, de dezvoltare a unui stil de viatd sdnatos prin
intdrirea comportamentelor sdndtoase..

O bund preventie a comportamentelor de risc trebuie sd inceapa de timpuriu. Copiii invata
mai eficient cand sunt implicati in luarea deciziilor cu privire la acel comportament, ei respecta
regulile negociate impreund cu ei si nu cele impuse de adult. Este mai eficient ca preventia sa se
focalizeze pe consecintele pe termen scurt ale unui comportament de risc.

Prescolarul — este recomandat ca programele sa accentueze aspectele pozitive ale unor
comportamente, sd contribuie la dezvoltarea abilitatilor de luare a deciziilor; se folosesc metode
adecvate varstei (jocuri).

Scolarul mic — apar noi roluri (elev), noi interactiuni (cu profesorii), aceasta este perioada
n care isi insusesc relatia cauza-efect si raspund bine la reguli. La aceasta varsta educatia pentru
sanatate este un proces gradual de transfer al responsabilitatii catre copil.

Adolescentul — este o perioada de risc pentru dezvoltarea comportamentelor nesanatoase,
tinerii cauta solutii la problemele cu care se confrunta. Este necesar sa fie intarite
comportamentele care au consecinte pozitive asupra sandtatii si ignorate cele cu consecinte
negative.

Legat de medicina dentara, educatia pentru sanatate este parte integranta a oricarui
tratament dentar. Dincolo de terenul pacientului exista numerosi factori favorizanti pentru carie
si complicatiile ei, boala parodontala si cancer. Igiena deficitara sau incorecta, absenta fluorizarii,
alimentatia bogatd 1n glucide, consumul de alcool si tutun, neprezentarea la medic pentru
controale regulate sunt exemple de comportamente nesinitoase care favorizeaza instalarea
afectiunilor cavitatii orale.

Din aceste motive, educatia pentru sanatate trebuie sa fie parte integranta a oricarui
program preventiv, indiferent de categoria de varstd careia 1 se adreseaza. Sanatatii dentare 1 se
acorda mai putind importanta in ceea ce priveste identificarea simptomelor care pot compromite
un trai sandtos. Datorita prevalentei crescute a cariilor dentare si a durerii cauzate de acestea,
sanatatea orald deficitara este recunoscutd in mod evident ca fiind importanta pentru sanatate,
confort, pentru calitatea vietii.

Sanatatea orala, componentd importantd a sanatatii, presupune mai mult decat existenta
unor dinti sanatosi, ea referindu-se la intreaga cavitate bucald si avand implicatii profunde la
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nivelul organismului. O sdnitate orald bund permite realizarea functiilor sociale (socializare,
comunicare) si economice ale persoanei. in acelasi timp, sinitatea orald precari are un rol
important in declansarea afectiunilor digestive sau respiratorii, cu consecinte grave asupra
organismului pe termen mediu si lung.

Principalele obstacole in asigurarea unei sanatati orale a populatiei sunt legate de accesul
la serviciile medicale (venituri reduse, lipsa asigurarilor medicale, proximitatea serviciilor
stomatologice), dar si de educatia deficitara a populatiei Tn privinta igienei, a factorilor de risc si
a importantei preventiei. Factorii de risc sunt nutritia deficitara, fumatul, alcooolul, dar si igiena
orala inadecvata. (WHO)

Activitatile de preventie/educatie au un rol determinant in asigurarea unei sandtati orale
corespunzatoare a populatiei si trebuie sd vizeze aspecte cum ar fi igiena cavitdtii bucale, accesul
la servicii sau efectele adoptarii unor comportamente indezirabile (fumat, nutritie deficitara,
consum de alcool etc) asupra cavitdtii bucale. Acestea trebuie sa se desfasoare periodic si de la
varste fragede astfel incat sa se asigure adoptarea unor comportamente dezirabile in randul
populatiei.

Se contureazd in ceea ce priveste sandtatea orala conceptul de ’doud Romanii”, adicd o
Romaénie” a celor care au un nivel de educatie si al veniturilor mai ridicate, si Romania celor care
se afla in saracie, avand resurse foarte limitate sau inexistente, nu au acces la infrastructura de
sanatate sau la informatii corecte si pe intelesul fiecaruia legate de igiena orala. Un alt aspect de
semnalat este acela al lipsei unui calendar prestabilit de vizita la medicul stomatolog, atat pentru
adulti, ct, mai ales, pentru copii. In cazul copiilor situatia este ingrijoritoare, lipsa unui program
regulat de vizitd la stomatolog determinand identificarea problemelor de sanatate orald abia la
schimbarea dentitiei, cu toate problemele care decurg de aici. Parintii nu constientizeaza
importanta unei bune sanatati orale pentru copii si amana vizitele la stomatolog, iar n sistemul
de educatie cabinetele stomatologice scolare lipsesc. Lipsa cabinetelor scolare face imposibilad
latura de preventie si, mai mult decét atat, in aceste conditii informarea corecta a copiilor in ceea
ce priveste sandtatea orald devine imposibila.

Scoala reprezinta un mediu ideal pentru campaniile de promovare a sanatatii orale
datorita faptului ca informatiile ajung pe toata durata procesului educational la un numar mare de
copii, inclusiv la cei cu status socio-economic scazut si care sunt intr-o continud dezvoltare
comportamentala si la varsta la care incep sa-si formeze obiceiurile . Programele scolare sunt
accesibile pentru toti elevii, inclusiv pentru cei care nu au acces la o alte surse de informare, cum
ar fi cabinetele de medicind dentara . La copii este de mentionat dependenta de familie si de
scoala: comportamentele fatd de sanatate sunt impuse si monitorizate de parinti si educatori, iar
ulterior devin deprinderi . Este foarte important ca educatia pentru sanatate orala sa fie realizata
in copilarie cand se asimileazd usor informatiile si copiii se pot obisnui cu modalitétile corecte de
igienizare personala si profesionala.
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Cateva dintre sfaturile de urmat pentru a avea dinti sdnatosi sunt: periajul zilnic, de cel
putin doud ori, folosirea unei paste de dinti cu fluor, reducerea consumului de carbohidrati,
alimentatia sandtoasa, fluorizari regulate, vizite la medicul dentist pentru control, detartraj si
periaj profesional.

O atentie deosebitd se acorda elevilor cu varste intre 6 si 12 ani, cand apar pe arcada
primul si cel de-al doilea molar permanenti . Se pot realiza grupuri de discutii pe tema
importantei igienei orale, demonstratii privind folosirea corectd a produselor de periaj, avand ca
scop Tmbundtatirea nivelului de cunostinte si schimbarea comportamentelor fatd de sdnitatea
orala la scolari .

Pentru scolarii cu varste intre 6 si 12 ani se pot realiza lectii de educatie pentru sanatate
orala care abordeaza cateva aspecte importante ale sanatatii orale la scolari:

e periajul dentar personal: frecventa corecta a periajului personal, periajul ,,maselelor din
spate”, folosirea pastei de dinti cu fluor, tipul de periuta cu peri moi; folosirea atei dentare
cu ajutorul parintilor;

e dieta necariogena: reducerea numarului de gustari intre mese; indicarea unor alimente
sanatoase pentru dinti (,,un morcov bun si sanatos”) sia celor cariogene (dulciuri);

e descrierea placii microbiene dentare intr-un limbaj usor de inteles pentru copii si
prezentarea mecanismului de producere a cariei dentare;

e importanta prezentarii regulate la medicul dentist care trebuie privit de catre copil ca un
prieten; responsabilizarea copilului: dentistul iti face controlul, dar important este ca
fiecare copil sa aiba grija de dintii lui (igiena dintilor si alimentatie corecta).

Programele de educatie despre sanatate in scoli pot fi conduse de universitati (cadre
didactice si studenti), autoritati de sandtate publica, diferite organizatii non-profit si personalul
din cabinetele medicale scolare. Educatia pentru sdnatatea orala trebuie aplicatd in completarea
tratamentului stomatologic curativ si preventiv realizat in cabinetele dentare (scolare). Pentru
imbunatétirea starii de sdnatate orala a copiilor este bine ca proiectele de promovare a sanatatii sa
sublinieze importanta vizitei la medicul dentist, inca din copildrie, pentru cd acesta este o sursa
randul copiilor trebuie sd se concentreze si asupra familiei si profesorilor, pentru ca eficienta
acestor programe derulate sa fie maxima si pentru a detine controlul asupra factorilor de risc ce
pot interveni in viata copiilor .

Legatura dintre scoala, parinti si comunitate este esentiala. Este de dorit informarea
parintilor si implicarea activa a cadrelor didactice (au o influentd mare asupra elevilor datorita
faptului ca sunt modele pentru acestia si pentru ca petrec foarte mult timp impreuna, elevii avand
tendinta de a le ,,copia” obiceiurile) care pot repeta mesajul transmis de profesionistii Tn
stomatologia comunitara in timpul activitatilor din scoald. Pentru a fi eficiente, programele de
educatie trebuie sa implice activ scolarii, parintii si profesorii si sa vizeze informarea corecta si
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intr-un mod adecvat varstei elevilor, precum si motivarea lor pentru imbunatatirea
comportamentului fata de sanatatea orala.

Bibliografie:

Alina Coman — 2008 — “Tehnici de comunicare “ — Bucuresti — Roménia — Editura
C.H.Beck

Moraru R, Dumitrache A. Comunicare si educatie in sanatatea orala. Editura Cerma,
Bucuresti; 2003.

Nigel B. Pitts, Detection, Assesment, Diagnosis and Monitoring of Caries, Monographs
in Oral Science, Editor: Pitts, N.B. (Dunde) Karger; 2009;21.

Oltean D, Patroi G, Cuculescu M. Stomatologie preventiva. Ed. Anotimp, 1996

Cuculescu M. Preventie primara in carie si parodontopatii. Ed. Didactica si Pedagogica
R.A., Bucuresti, 2010

Adina Dumitrache, Florin Lazarescu, S. L. Dr. Ruxandra Sfeatcu, Dragos Stanciu, Anca
Temelcea-2011-"Ghid de profilaxie "

H.T. Dumitriu - Tratat de paradontologie - Ed.Viata Medicala;

Iliecu A., Gafar M. - Cariologie si odontoterapie restauratoare - Ed. Medicala, Bucuresti
2002;

100



FORME SI MODALITATI DE REALIZARE AEDUCATIEI PENTRU
SANATATE A COPIILOR

Prof. Tnv. Primar NETU GETUTA
Scoala Gimnaziala Crangeni,
Teleorman

Natura este socotitd izvorul vietii ,viata vietii. Poate ca de aici si-a tras originea si zicala:
,,Medicus curat, natura sonat,, ,adica, medicul trateaza,dar natura vindeca!
Aceastd vrea sa insemne ca pe langa tratamentul de baza al celor mai multe afectiuni
(respiratorii,digestive,cardio-vasculare etc.),tratamentul naturist vine sia intregeasca,sa
completeze terapia generala.

Comportamentul profilactic al omului cu privire la sanatate ,integritate corporala si
mintald,prevenirea si evitarea bolilor si vatamarilor de orice fel este determinata de cunostintele
si deprinderile sale ce pot fi cuprinse in notiunea de culturd sanitara.Fara dezvoltarea culturii
sanitare nu este posibila participarea eficienta a oamenilor la ocrotirea propriei lor sanatati.

Existda 0 cultura tehnica sanitara,realizare a civilizatiei materiale,prin care se pot ameliora
conditiile de munca si viata,adicd starea de sanatate a oamenilor. Asa de exemplu,asigurarea de
apa potabild,canalizrea,indepartarea reziduurilor,incdlzirea,ventilatia,instalatiilede dezinfectie
etc.Fata de aceastd cultura tehnicd deosebim culturd sanitara propriu-zisa,ramura a culturii
spirituale,care inseamna In primul rand cunostinte si comportament strict legate de starea de
sanatate si igiena.

Transformdrile sociale petrecute in tara noastra au permis ca portile scolilor sa fie larg deschise
tuturor copiilor.

Scoald nu se limiteazd numai la predarea cunostintelor de culturd generald,ea are rolul de a forma
care dispune. Ocrotirea si mentinerea sanatatii este o sarcina a tuturor cetdtenilor,care este in
functie de dezvoltarea responsabilitatii personale in ceea ce priveste apararea sandtatii proprii sia
sanatatii celor din jur.

Educatia sanitara in scoala actuald are o deosebita importantd pentru ridicarea nivelului cultural
sanitar al elevilor.In scoala,elevul isi insuseste cunostintele sanitare elementare si este dispus
unei discipline care-l obliga sa respecte regulile de igiena.Formare si insusirea temeinica a
acestor reguli din frageda copilarie 1l va face pe el, omul matur de mai tarziu,sa le respecte ca pe
un bun al sau de care nu se poate desparti.

Una dintre laturile educatiei sanitare se refera la igiena corporald si vestimentard. Pentru a se
obtine si colaborarea activa a parintilor in remedierea deficientelor,in igiena corporala si
vestimentara a elevilor,cadrele didactice sunt obligate sd duca 0 muncd sustinuta de
lamurire.Pentru aceasta se vor face sedinte cu parintii.

Aplicarea in practica a programului de masuri igienice are ca scop antrenarea tuturor elevilor in
actiunea de autocontrol si de control igienic reciproc,care se va face sub supravegherea atenta a
cadrului didactic. Autocontrolul 1i va ajuta pe elevi sa-si dezvolte spiritul de observatie si simtul
de raspundere personala.Elevii se vor deprinde sa 1si descopere singuri lipsurile proprii in igiena
personala si colectiva dezvoltandu-si simtul de raspundere in actiunea de corectare.
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Controlul igienic reciproc conduce la exercitarea unei influente favorabile a unuia asupra
celuilalt,stimulandu-se reciproc in inlaturarea lipsurilor.

Avand responsabilitati egale in asigurarea unui ridicat nivel igienico-sanitar pentru banca,elevii
trebuie sa caute a-si inbunatati continuu conditiile de igiend personald,infatisarea
vestimentara,ingrijirea rechizitelor scolare,intretinerea curateniei in clasa si in scoala.

Pentru ca acest control in clasa sa dea rezultate cat mai bine este necesar ca in prealabil in fiecare
clasa sa se organizeze colectivul sanitar,format din 3-5 elevi. Unul dintre ei va fi responsabilul
colectivului sanitar al clasei iar ceilalti vor avea responsabilitatea sanitard a unui sir de banci.in
afara responsabilului colectivului sanitar al clasei,care se recomandd sia ramana
neschimbat,ceilalti elevi pot fi schimbati la intervale pe care cadrul didactic le va crede de
sanitare.Va exista un colt sanitar atat al scolii,cét si al clasei. Acesta trebuie sa aiba pe langa trusa
medicala si ustensile necesare pentru vestimentatie(forfecutd,perie,trusa cu ace de cusut,atd si
nasturi).Exercitiul de autocontrol si controlul clasei se realizeazi in decurs de cateva minute.in
timpul controlului reciproc,elevul gasit cu deficiente igienice(maini murdare,unghii ,par,nasturi
lipsa) va fi sfatuit de colegul lui sa le inlature.

Dupa terminarea exercitiilor de autocontrol si control reciproc,cadrul didactic le va da elevilor
cateva sfaturi recapitulative privind temele exersate,pentru ca notiunile de igiena sa se imprime si
mai temeinic,dezvoltand n acelasi timp responsabilitatea personala.

Scoala are o influenta asupra sanatatii copiilor si a educatiei acestora, cu rol important in viitorul
unei populatii. Un copil sandtos va invata mult mai bine decat unul cu probleme de sanatate. Cea
mai mare parte a timpului activ pe parcursul unei zile este petrecut in scoald, iar pentru multi
dintre copii si adolescenti scoala reprezinta locul unde ar putea deprinde comportamente si un stil
de viata sanatos, care sa fie mentinute si in perioada de adult O analizd recenta arata ca
programele scolare de sandtate (programe de promovare a sanatatii, scoli sandtoase, scoli care
promoveaza sanatatea, scoli pentru sandtate, asa cum se mai pot denumi acestea) integreaza
multiple componente care duc la imbunatatirea sanatatii si a educatiei copiilor din scoala. Aceste
programe pot fi incluse Tn cadrul programei scolare sau pot fi realizate extracurricular (cum ar fi
n cadrul programului ,,Saptamana altfel”).

Activitatea fizica regulata este necesard copiilor pentru imbunatatirea starii de sanatate,
incluzand sistemul osos si muscular, sistemul cardiovascular, controlul greutatii si reducerea
obezitatii, dar si starea mentala (reducerea stirilor de anxietate si depresie). In plus, activitatea
fizica in cadrul scolii are un rol important in ameliorarea performantelor scolare.

Scoala poate avea un rol important si in ceea ce priveste asigurarea unei nutritii adecvate pentru
mentinerea sanatatii, inclusiv invatarea unor comportamente sanitoase pentru prevenirea
obezitatii si a altor boli netransmisibile asociate. De asemenea, asigurarea unui aport nutritiv
corespunzator la acesti copii contribuie la imbunatatirea rezultatelor scolare, avand un rol
important Tnh dezvoltarea creierului, Tn ameliorarea performantelor cognitive, a memoriei,
atentiei, comportamentului si a prezentei la scoala

Tn concluzie, educatia pentru sanitate — promovarea unui stil de viata sanitos in randul copiilor si
adolescentilor — poate fi considerata cea mai eficienta masurd preventiva pentru a asigura o
populatie sdndtoasa, cu reducerea riscului pentru sindromul metabolic, bolile cardiovasculare si
alte morbiditati asociate.
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ROLUL SCOLII TN PROMOVAREA EDUCATIEI PENTRU
SANATATE

Prof. ptr. invatamantul primar: NICA ITULIANA AMALIA
Sc. Gimn. ,, Constantin Branceveanu,, Slatina

Educatia pentru sanatate este disciplina care construieste cunostintele, abilitatile si
atitudinile pozitive ale elevilor cu privire la sdnatate. Este menitd sa ofere informatii despre
sandtatea fizicd, mentald, emotionald si sociald, ii motiveaza pe elevi sa-si imbunatateasca si sa-si
mentind sandtatea, s prevind bolile si s reduca comportamentele riscante.

Aceastd disciplind este importanta pentru a-i invata pe copii sa constientizeze importanta
unui stil de viata sanatos. Aceasta disciplina este necesara deoarece i invata pe oamenii
de toate varstele despre modul in care dieta si exercitiile fizice contribuie la un stil de viata
sanatos. De asemenea, incurajeazd schimbari pozitive Tn comportament si scade riscul
dependentei de droguri, alcool si practici sexuale nesigure. Majoritatea scolilor din tarda au
cursuri care vizeaza predarea educatiei pentru sanatate elevilor. Aceste cursuri se invart adesea in
jurul corpului, alimentatiei sdnatoase, sexului si exercitiilor fizice. Unii studenti sunt invatati de
la inceput sanatatea si conditia fizicd de baza. Cursuri mai aprofundate sunt concepute pentru
elevii de gimnaziu si liceu.

O persoand sanatoasa se poate bucura pe deplin de viata, si poate indeplini atributiile intr-
un mod responsabil, este un atu pentru familie, societate si pentru intreaga natiune si nu 1n
ultimul rnd, este intotdeauna plin de energie, ducand o viata lunga si fericita.

Studiere educatia pentru sdnatate incurajeaza elevii sd faca alegeri sdnatoase. Ei sunt
instruiti sa evite obiceiurile nesdnatoase. ,,O minte sandtoasa traieste intr-un corp sanatos”.
Educatia pentru sandtate invata si despre sandtatea emotionald si mentald a elevului. O persoana
sanatoasa este cea mai fericita persoana din lume.

In plus, sinitatea si succesul in scoald sunt indisolubil legate. O sanitate buna faciliteaza
cresterea, dezvoltarea si invatarea optima a copiilor, in timp ce educatia contribuie la cunoasterea
copiilor despre a fi sandtosi. Studiile efectuate pe tineri au constatat ca ducand o viatd plind de
comportamente de risc pentru sanatate sunt afectate negativ:

1. rezultatele educatiei, inclusiv ratele de absolvire, notele la clasa si performanta la testele
standardizate;

2. dorinta de implicare in activitati scolare, cum ar fi temele si activitatile extrascolare;

3. atitudinile elevilor, inclusiv aspiratiile pentru educatia postsecundara, sentimentele legate

de siguranta la scoala si atitudinile personale pozitive.

Scolile nu 1si pot Indeplini misiunea principald de educatie daca elevii si personalul nu
sunt sanatosi fizic, mental si social. Copiii bolnavi, infometati, abuzati, consumatori de droguri,
care simt ca nimanui nu ii pasa sau care pot fi distrasi de problemele familiale, este putin
probabil sa invete bine. Lipsa de progres a unui copil poate impiedica Invatarea celorlalti copii
din clasa. Eforturile de reformd a educatiei trebuie sa fie de o eficienta limitata, cu exceptia
cazului in care barierele legate de sanatate in calea invatarii sunt abordate direct.

Asa cum scrie Harriet Tyson, ,,Iin primul rand printre aceste bariere se numira conditiile
de sandtate fizica si mentala slabe care Tmpiedica elevii sd se prezinte la scoala, sa acorde atentie
in clasa, sa-si retind furia, sa-si linisteascd impulsurile autodistructive si sa se abtind de la
abandon” . Atunci cand sunt chestionati, majoritatea parintilor si a publicului larg considerad in
mod constant sanatatea ca un subiect important pe care scolile ar trebui sa 1l abordeze.

104



Existd asociatii, precum Asociatia Americand de Sandtate Publicda (APHA), care sustin
definitia oferitd de Institutul de Medicina: ,,Un program cuprinzator de sanatate scolara este un
set integrat de strategii, activitati si servicii planificate, secventiale, afiliate scolii, concepute
pentru a promova fizicul, emotionalul optim, dezvoltarea sociald si educationala a elevilor.
Programul implica si sustine familiile si este determinat de comunitatea locala, pe baza nevoilor,
resurselor, standardelor si cerintelor comunitétii. Este coordonat de o echipd multidisciplinara si
raspunde 1n fata comunitate pentru calitatea si eficienta programului ... ". Nu exista un ,,cel mai
bun” model de program cuprinzétor de sanatate scolard care sd functioneze in fiecare comunitate.
Programele trebuie sa fie proiectate local, iar colaborarea dintre toate partile interesate din
comunitate este esentiala pentru ca programele sa fie acceptate si eficiente.

Exista opt caracteristici ale unui program de educatie pentru sanatate bine intemeiat:

1. Accent sporit pe comportamentele care vizeaza sandtatea si invatarea.
2. Sprijin individualizat pentru fiecare copil si adolescent.
3. Unset complet de componente logistice ale programului.
4. Interventii pe majoritatea laturilor ce vizeaza sanatatea
5. Coordonarea si supravegherea programului
6. Planificarea sistematica a programului
7. Dezvoltarea continua a personalului didactic
8. Implicarea activa a elevilor.
Deoarece sanatatea elevilor este indisolubil legata de realizarile educationale, este

esential ca scolile sd promoveze sanatatea. Scolile pot oferi ingrijirea si sprijinul necesar pentru a
facilita adoptarea comportamentelor care imbunatatesc sanatatea. Acest lucru va asigura faptul ca
toate castigurile educationale obtinute de un elev vor fi maximizate de o viatd lunga si sdndtoasa
ca adult.

Un program cuprinzator si bine coordonat de sanatate scolara poate promova dezvoltarea
fizica, emotionala, sociala si educationald optima a elevilor
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MANAGEMENTUL EFICIENT-DRUMUL SCOLII SPRE SUCCES

it 1. el

Prof. PiRVULEIU ANGELICA DANIELA

Director, Scoala Gimnaziala,,Anghel Manolache,,
Scrioastea

Managementul este definit ca un ,,proces dinamic

de organizare si coordonare de catre un grup, intr-o
anumita perioada de timp si intr-un context

organizational specific, a altor grupuri de membri ai

g r organizatiei in scopul realizarii unor sarcini sau scopuri
'spe(:-iﬁce;’[i].

Din aceasta definitie, rezulta ca scoala nu este condusa de o singura persoana, ci de un
grup, dar si acest grup are un leader. Performantele managerului nu sunt doar performantele lui
personale, ci ale intregului grup, de aceea, in tot ce face , trebuie sa tina cont de climatul
organizational, de traditiile unitatii scolare si necesitatile grupului, pe care il reprezinta. Un

director bun trebuie sa fie atat un lider bun, cat si un manager eficient.

Ca o institutie scolara sa functioneze, managerul trebuie sa stie ca cu o singura
schimbare nu se imbunatateste procesul educational, ca cel mai bine se lucreaza in echipa, iar
echipa este eficienta daca este stimulata. Stimularea nu trebuie sa fi neaparat financiara, dar o

apreciere pozitiva a calitatilor fiecaruia, incurajeaza si motiveaza.

Directorul de scoald, ca manager educational, este persoana care trebuie sa isi foloseasca

competentele in vederea indeplinirii sarcinilor si responsabilitatilor caracteristice functiei.

Pentru un management eficient, directorul trebuie sd cunoasca procesele si relatiile din
cadrul institutiei, sa se adapteze lor si abia mai tirziu sd actioneze pentru a imbundtati actul
educational si a merge spre performantd. Cea mai grea sarcina a directorului, dar si cea mai
importantd , este sd pdstreze o unitate in cadrul organizatiei sale, sa inldture neintelegerile intre
parti fara a fi partinitor si fara a deraja alti colegi. Dintr-un management eficient , cel care are de

castigat este elevul.

Sunt director din data de 9 ianuarie 2017, in urma promovarii concursului din octombrie

2016. La Tnceput am fost privita cu reticentd, deoarece eram un unitate doar de 2 ani si doar cu 8
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ore de matematica, restul catedrei fiind la o alta scoald, la care am activat timp de 13 ani. Am
concurat pentru acest post, fiind scoala vietii mele, in care eu am fost eleva si In care mi-am
format scheletul structurii de azi. Tnceputul nu a fost usor, dar i-am atras pe colegi prin munci,
nu prin comenzi. Am fost prima care a iesit la schimbarea fetei scolii, atat in interior , cét si in
exterior. Tn scurt timp, cei care s-au aliturat au fost cadrele didactice, apoi elevii si, imediat,
parintii.

Am incheiat parteneriate cu institutiile din localitate , parteneriate care au sporit sentimentele

elevilor pentru scoala.

Pagina de Facebook a scolii a inflorit, si fiecare activitate se regaseste aici .

Nu e usor, totul se face cu sacrificiul a peste 10 ore in scoald, deoarece se invata in doud

schimburi, dar fiecare reusita reprezinta un pas in fata.

Nu doar eu md implic in toate activitatile, dar si colegii Imi oferd sprijin in realizarea
documentelor scolare. Sicéand faci totul impreuna, greul devine usor.

Nu totul este roz in viata scolii, dar privim cu optimism in fatd si increderea in fortele

noastre a dus atdt la reducerea absenteismului si abandonului scolar, cat si la cresterea

rezultatelor scolare.
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IMPERATIVITATEA EDUCATIEI SANITARE

Educatoare PISICA EMANUELA
Gradinita cu P.N. nr.1 Crangeni, Teleorman

De ce educatia pentru sanatate la prescolari?

Sanatatea este definita ca starea de bine fizica, mentala si sociald a fiecarei persoane. Sanatatea
nu este doar absenta bolii sau a infirmitatii (Organizatia Mondiald a Sanatatii, 2000). Starea de
sanatate si de boala este influentatd nu doar de factorii biologici, chimici sau genetici, ci si de
factorii psihologici si sociali.

Factorii psihosociali care influenteaza starea de sandtate si boala sunt: comportamentele
sanatoase sau de risc, abilitati cognitive, emotionale si sociale, atitudini si valorile personale
relationate cu sanatatea, normele socio-culturale de gen.

Comportamentele sdndtoase sunt invatate social de catre copii prin observarea si imitarea
adultilor. De exemplu, alimentatia, practicarea exercitiului fizic sunt comportamente care se
invata din familie in perioada timpurie de dezvoltare (varsta prescolard) si au un rol definitoriu in
dezvoltarea atitudinilor si practicilor din perioadele ulterioare de dezvoltare si din viata adulta
relationate cu stilul de viata sanatos.

La varsta prescolara copiii invatd comportamente prin observarea si imitarea adultilor, 1si
formeaza atitudinile fata de comportamentele sanogene si de risc. La aceasta varsta se formeaza
si reprezentarea starii de sdnatate si de boald. Parintii si adultii care interactioneaza direct cu
copiii au un rol major in dezvoltarea comportamentelor sanogene cu rol protectiv asupra
sanatatii. Adultii inflenteaza comporatementele adoptate de copii prin modelul pe care il
reprezintd. De asemenea, acestia sunt principalii furnizori ai oportunitatilor de petrecere a
timpului liber si al diversitatii alimentare. Parintii si educatorii sunt cei care contureaza
preferintele copiilor si atitudinile lor fata de comportamentul alimentar, exercitiul fizic si
comportamentul sexual, prin intaririle si reactiile aversive pe care le exprima.

Educatia pentru sanatate la prescolari permite invatarea comportamentelor sanogene si
integrarea lor in rutinele comportamentale. Tn sens larg, educatia pentru sinitate este
reprezentatd de toate experientele de invatare care conduc la imbunatétirea si mentinerea starii de
sanatate. In sens restrans, educatia pentru sinitate implici dezvoltarea abilitatilor cognitive,
sociale si emotionale cu rol protector asupra sanatatii si dezvoltarea unui stil de viata sanatos prin
intarirea comportamentelor sanatoase si reducerea comportamentelor de risc.

Dezvoltarea comportamentului alimentar

Pentru prescolari alimentele si servirea mesei reprezinta o noud oportunitate de a explora
si de a culege informatii. Comportamentul alimentar Tn aceasta perioada de dezvoltare se
caracterizeaza prin:
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4. curiozitate -intreaba de ce morcovii sunt portocalii, sunt fascinati de noile alimente si de
modul de a le servi

5. scop -prescolarii mananca cand le este foame si Se concentreaza asupra mesei si refuza
mancarea cand s-au saturat sau nu le este foame

6. fluctuanta -apetitul copiilor creste dupa perioade de activitate intensa si scade cand sunt
obositi sau entuziasmati, preferintele culinare se modifica de la o zi la alta

7. dorinta de companie - prescolarii doresc sa manance impreund cu alti copii si de multe
ori, preferintele alimentare sunt ale celor din jur

Recomandiri in  dezvoltarea stilului  de viatd sandtes la  prescolari

» Recomandarile pentru dezvoltarea comportamentului alimentar sanogen:
» Educarea parintilor in legatura cu principiile alimentatiei sanatoase la adulti si la prescolari.

» Educarea parintilor in legatura cu rolul factorilor contextuali: De exemplu, disponibilitatea si
accesibilitatea alimentelor influenteaza comportamentul alimentar al copiilor.

» Educarea parintilor in legatura cu normelor socio-culturale de gen ca factor de risc in
dezvoltarea preferintelor alimentare si a comportamentului alimentar nesanogen la prescolari.

» Nu sunt recomandate remarcile care fac referire la gen, de tipul: “Ai mancat ca o fetitd ... tu
esti baiat! .. baietii mananca mai mult!” sau “A méancat foarte putin ... asa mananca fetele!”

« Intarirea comportamentelor alimentare sanogene la copii.

» ldentificarea surselor de intarire dincolo de alimente si de comportametul alimentar (metodele
de disciplina sunt separate de comportamentul alimentar):

» Copiii nu sunt recompensati/gratificati cu alimente (daca au facut ceva bine, daca sunt suparati,
tristi).

« Copiii nu sunt amenintati cu retragerea unui aliment preferat..

* Preferintele alimentare ale copiilor nu sunt pedepsite, ci redefinite prin controlul disponbilitatii
si accesibilitatii alimentelor.

* Prescolarii participa la masa alaturi de adulti si sunt lasati sa aleaga din gama de alimente
servita la masa. Sunt intérite alegerile Sanogene.

« Desertul trebuie considerat un aliment cu valente egale cu celelalte alimente servite sau feluri
de mancare.
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* Preferintele alimentare ale prescolarilor trebuie respectate. Daca prescolarii refuzd sa manance
anumite alimente sau refuza sd mai manince un anumit aliment, adultul nu trebuie sa insiste, sa
forteze sau sa ameninte copilul.

« Controlul disponbilitatii si accesibilitatii alimentelor.

* Se recomanda folosirea termeniror de “alimente din care putem manca mult” vs “alimente din
care putem manca putin” atunci cand invatam prescolarii despre alimentele sanatoase si
nesanatoase.

« Servirea mesei are loc intr-un spatiu special amenajat (nu in orice zona a casei) si Nu

este combinata cu alte activitati (vizionarea TV, coloratul, pictatul, cititul, jocul).
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CONTABILITATEA INSTITUTIILOR PUBLICE - COMPONENTA A
CONTABILITATII GENERALE SI INDEOSEBI A CONTABILITATII
PUBLICE

POPA IOANA - contabil

Scoala Gimnaziala ,,Anghel Manolache,,

Scrioastea

Contabilitatea publica constituie contabilitatea care asigura evidentierea tuturor

operatiunilor de incasari si plati referitoare la fondurile publice. Ea evalueaza obligatiile

contribuabililor, evidentiaza incasarile din aceste obligatii si determina diferentele din obligatiile

neonorate, precum si responsabilitatea ordonatorilor de credite privind efectuarea platilor din

fondurile publice. Organizarea acesteia este obligatorie pentru toate autoritatile publice,
comunitatile teritoriale, institutiile publice nationale si locale.

Desi contabilitatea sectorului public se organizeaza pe baza unor planuri de conturi
distincte, cu particularitati, atat in ceea ce priveste structura conturilor, cat si functionarea
acestora, la baza contabilitatii publice stau reguli si norme comune cu cele ale contabilitatii
generale, si anume:

- folosirea unor modele de registre contabile si formulare comune privind activitatea financiara si
contabila;

- modelele bilanturilor contabile, ca si planul de conturi general pentru institutiile publice, sunt
stabilite de acelasi organ, respectiv de Ministerul Finantelor Publice; in aceasta privinta existand
0 conceptie unitara in materie (plan de conturi, bilant si alte formulare specifice);

- functionarea acesteia este obligatoriu a se face dupa aceleasi reguli si metode astfel:

« contabilitatea se conduce in partida dubla; unele exceptii permise pentru anumite institutii
publice care au dreptul sa organizeze contabilitati in partida simpla (consiliile locale comunale);
« inregistrarea cronologica si sistematica in contabilitate a tuturor operatiunilor de incasari si plati
in mod simultan, in debitul unor conturi si creditul altora;

« stabilirea totalului sumelor debitoare si sumelor creditoare, precum si a soldului final al fiecarui
cont;

« intocmirea lunar, a balantei de verificare, care reflecta egalitatea intre totalul sumelor debitoare
si creditoare, si totalul soldurilor debitoare si creditoare ale conturilor;

« prezentarea executiei finale lunar, trimestrial, anual, a veniturilor incasate si platilor efectuate,
precum si excedentului sau deficitului, comparativ cu contul de profit si pierderi, in cazul
contabilitatii financiare.

Ca si in cazul contabilitatii generale (financiare), contabilitatea publica trebuie sa asigure
o imagine fidela, cu privire la situatia executiei bugetului general consolidat, a informatiilor
necesare pentru necesitatile proprii ale institutiilor publice, cat si in ceea ce priveste furnizarea
acestora catre organele in drept, cu prerogative in materie. In acest sens, contabilitatea publica
trebuie sa respecte, cu buna credinta, regulile si normele unitare, general valabile, ale
contabilitatii generale, precum si principiile acesteia, si anume:

Principiul prudentei, care nu admite subevaluarea veniturilor si supraevaluarea
cheltuielilor, atat in procesul de intocmire a bugetelor, cat si in cel de executie mai ales. Acest
principiu in contabilitatea publica trebuie sa se manifeste mai ales in ceea ce priveste corecta
evaluare si inregistrare a drepturilor bugetare pe care le au institutiile publice.
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Principiul permanentei metodelor, care impune continuitatea regulilor si normelor privind
modul de evaluare a veniturilor si criteriile de stabilire a creditelor bugetare, asigurandu-se
comparabilitatea in timp a informatiilor cu privire la structura bugetelor;

Principiul continuitatii activitatii, care, in cazul contabilitatii publice, determina existenta
el atat timp cat va exista sectorul public, iar acesta va exista atata timp cat va exista organizarea
statala. In aceasta directie am putea mentiona, eventual, despre o dezvoltare a atributiilor
contabilitatii publice, odata cu expansiunea sectorului public, ale carui cheltuieli publice, a
raportului dintre acestea si produsului intern brut, a crescut in ultimul secol de aproape cinci ori;

Principiul independentei exercitiului, care determina inceperea executiei bugetare la o
anumita data, incheierea ei la o alta data precisa si, in consecinta, a neadmiterii ca in acesta
perioada sa se inregistreze venituri si sa se efectueze cheltuieli care apartin altor exercitii. Acest
principiu l-am putea denumi si al “adaptabilitatii informatiei contabile la sistemul executiei
bugetare folosit”, “de gestiune” sau “al exercitiului”. In acest sens, sectorul public a adoptat
sistemul potrivit caruia are loc o evidentiere anuala a creditelor bugetare, a platilor de casa si a
incasarilor la bugetul de stat, bugetul asigurarilor sociale de stat si bugetele locale. Acest sistem
impune valabilitatea creditelor bugetare deschise si repartizate numai in cadrul exercitiului
bugetar respectiv; de asemenea, platile de casa pot fi efectuate numai in limita si in cadrul
termenului de valabilitate a creditelor. La partea de venituri sunt valabile numai acele incasari
care se colecteaza in cursul anului financiar-bugetar, iar cele incasate dupa 31 decembrie se
evidentiaza pe exercitiul financiar urmator;

Principiul necompensarii, care in contabilitatea publica isi gaseste expresia cea mai larga
prin aceea ca nu pot fi efectuate plati direct din incasari, toate veniturile se inregistraza in buget,
si pentru orice cheltuiala care se efectueaza exista obligatia unei aprobari. Unele exceptii de la
aceasta regula, mai ales in cazul fondurilor din mijloacele extrabugetare si speciale, nu infirma
principiul general;

Principiul intangibilitatii bilantului de deschidere se aplica numai partial in situatia
contabilitatii publice, deoarece, in cazul fondurilor publice, veniturile cuvenite anului curent, dar
incasate in anul viitor, se inregistreaza, ca venit, in anul in care s-au incasat. De asemenea, Si
fondurile aprobate prin bugetele anuale si nefolosite in acel an isi pierd valabilitatea la sfarsitul
exercitiului. Numai in cazul anumitor bugete, ca de exemplu in cele din mijloace extrabugetare si
fondurile speciale, care au dreptul sa-si reporteze soldul executiei din anul precedent, am putea
vorbi despre o anume intangibilitate a bilantului de deschidere e asemenea, ca si in cazul
unitatilor patrimoniale, unde raspunderea pentru organizarea si tinerea contabilitatii, in
conformitate cu prevederile legii o are administratorul, si in cazul institutiilor publice
raspunderea, din acest punct de vedere, revine ordonatorului de credite (ministri, conducatorii
institutiilor publice, centrale si locale.

Desigur ca, intre modul de organizare si tinere a contabilitatii institutiilor publice si cel al
contabilitatii financiare exista asemanari, dar si insemnate deosebiri, si anume: planul de conturi
al institutiilor publice contine conturi specifice acestor unitati, dar exista unele conturi, atat ca
denumire cat si ca continut, care se aseamana cu conturile din planul de conturi general. De
exemplu, contul “Casa” din planul de conturi al institutiilor publice cu contul “Casa” din planul
general de conturi.
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Distingem unele asemanari dupa continut si functie mai ales intre conturile din planul de
conturi general si cel al institutiilor publice, cum ar fi: clasa a 2-a, 21 “Imobilizari corporale” din
planul de conturi general, cu conturile din clasa 0, 01 “Mijloace fixe” din planul de conturi
pentru institutiile publice; contul 51 “Conturi la banci” din planul de conturi general, cu contul
10, contul 11 “Mijloace banesti”, “Disponibilul din mijloace cu destinatie speciala” din planul de
conturi a institutiilor bugetare; clasa a 6-a “Conturile de cheltuieli” din planul de conturi general,
cu clasa a 4-a, contul 41 “Cheltuielile institutiilor” din planul de conturi al institutiilor publice,
care prin debitul sau creditul lor inregistreaza aceleasi fenomene economice, iar soldurile lor
exprima acelasi continut.

Desi planul de conturi al institutiilor publice este comun tuturor institutiilor publice
prezentate prin componentele bugetului general consolidat, intre conturile care reflecta sistemul
de finantare a institutiilor publice, finantate pe de o parte din bugetul de stat si bugetele locale pe
de alta parte, exista importante deosebiri, mai ales in ceea ce priveste evidentierea constituirii
resurselor publice prin intermediul carora sunt finantate, precum si a conditiilor care trebuiesc
indeplinite in ceea ce priveste plafonul pana la care se pot efectua plati de casa.

De asemenea, exista deosebiri esentiale intre modul de inchidere a conturilor de cheltuieli
la institutiile publice finantate din fonduri bugetare si cele finantate din mijloace extrabugetare.
Daca la primele, conturile de cheltuieli se inchid prin conturile de finantari, in cazul institutiilor
finantate din mijloacele extrabugetare (autofinantate) inchiderea acestora se face prin intermediul
unor conturi de rezultate, prin care, de altfel, se inchid si conturile de venituri, sistem mai
apropiat de cel al contabilitatii financiare.

O deosebire esentiala in cazul contabilitatii institutiilor publice fata de contabilitatea
financiara a agentilor economici este faptul ca contravaloarea fondurilor fixe si a obiectelor de
inventar, in cazul institutiilor publice, se inregistreaza direct pe cheltuieli la procurarea acestora.
In cazul institutiilor publice nu intalnim notiunile de uzura si amortizarea fondurilor fixe sau a
obiectelor de inventar, ca in cazul contabilitatii agentilor economici. De aceea cheltuielile
efective in cazul institutiilor publice, in majoritatea cazurilor, nu reflecta corect efortul societatii
in legatura cu intretinerea sau functionarea unui anume indicator social-public, elev, student, pat
de spital, militar etc.

De asemenea, datorita specificului privind finantarea institutiilor publice in cadrul

contabilitatii acestora, pe langa notiunile de cheltuieli efective — ca in cazul agentilor economici
— intalnim si notiunile de plati de casa si plati nete de casa, al caror nivel este determinat de
conturile de finantare, care numai intamplator coincid la sfarsitul exercitiului bugetar cu
conturile de cheltuieli efective.
In acelasi timp, intre conturile de cheltuieli mentionate in planul de conturi al institutiilor
publice, pe de o parte, si conturile de cheltuieli din planul de conturi general si al Trezoreriei
Statului, pe de alta parte, exista diferente in sensul ca conturile de cheltuieli din contabilitatea
Trezoreriei Statului reflecta platile nete de casa, si nu cheltuielile efective, pe cata vreme,
conturile de cheltuieli ale agentilor economici si institutiilor publice reflecta intotdeauna numai
consumurile efective (plati de salarii, consumuri efective de materiale etc.).
In concluzie, contabilitatea publica, si in primul rand cea a institutiilor publice, se aseamana in
multe privinte cu contabilitatea generala, asemanare determinata mai ales de regulile si
principiile contabilitatii in general, dar are multe si esentiale deosebiri determinate de specificul
functionarii conturilor institutiilor publice in ceea ce priveste modul cum acestea evidentiaza
constituirea veniturilor publice si efectuarii cheltuielilor, dar mai ales a modului lor de inchidere
la sfarsitul exercitiului financiar-bugetar.
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MATEMATICA PRIN JOCURI

Prof. POPESCU GHEORGHE
Scoala Gimnaziala ,,Anghel Manolache,,
Scrioastea
Materialul care urmeaza isi propune o alta abordare a unor concepte matematice si se

adreseaza elevilor din gimnaziu si nu numai.

Simetrie — Deseneaza cealaltad jumatate

Majoritatea fetelor noastre sunt simetrice: au proportii asemandtoare. De fapt, dacd ai o fata
simetricd, este un semn de frumusete. De aceea, de-a lungul secolelor, lucrdrile artistice care
prezintd fete omenesti sunt concepute cat mai simetrice. Jocul prezentat mai jos combina arta cu
matematica, incearcand sa-1 inspire pe elevi sa invete mai multe despre simetrie. Elevii trebuie sa
deseneze cealaltd jumatate a unei fete omenesti.

Materiale necesare:

o Un portret omenesc care sa fie clar si sa aiba 0 dimensiune adecvata
o Foaie alba

. O rigla

. Foarfeca

o Lipici sau banda adeziva

o Un creion

Ce trebuie sa faceti:

Folositi riglia si creionul pentru a desena o linie verticala pe centrul fetei din poza. Aceasta linie
reprezintd 0 axa de simetrie. Apoi taiati poza de-a lungul axei de simetrie.

Lipiti o parte a pozei tdiate de hartia albd. Nu puneti lipici sau banda adeziva pe partea pe care o
sa desenati. Asigurati-va ca lasati destul spatiu langa imagine pentru a desena cealaltd jumatate a
fetei.

Inainte de a Tncepe sa desenati analizati cu atentie fata pentru a vad da seama cum trebuie
procedat pentru a desena cat mai exact. Folositi rigla pentru a masura distantele de la diferite
puncte pana la linia de simetrie. De exemplu, distanta de la nas pana la ochi trebuie sa fie egala
in ambele parti ale fetei. Folosind aceste masuri puteti contura cu linii fine de creion simetricul
fetei.

Puteti incepe. Spor la treaba!
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Cand terminati ar trebui sa aveti o fatd simetrica. Incercati sa faceti acest exercitiu de mai multe
ori cu diferite fete pentru a va da seama cum difera proportiile la diferiti oameni. De asemenea,
puteti sa faceti acest exercitiu cu forme simple cum ar fi triunghiuri,patrate sau cu diferite
animale.

hi r

Zarurile sunt deseori folosite pentru a invata elevii tainele probabilitatii. Diferitele combinatii pe
care acestea le oferd pot fi folosite pentru a formula exercitii matematice. Un exemplu de
exercitiu folosind zarurile poate fi: ,,Care este probabilitatea ca aruncand doua zaruri, suma totala
a numerelor indicate de acestea sa fie 9?”

Materiale necesare:

° Douai zaruri de culori diferite
° O foaie
° Bomboane sau alte dulciuri

Ce trebuie sa faceti:
Spuneti-le elevilor ca vor invata despre probabilitati. Intrebati un elev cate combinatii diferite pot

ca sunt douad zaruri,numarul total de posibilitati este 6 X 6 = 36.

Apoi intrebati elevul in cate feluri se poate obtine o sumd totald de 2 folosind cele doud zaruri.
Raspunsul corect este ca exista o singura situatie — ruland ,,1” pe fiecare zar.

Intrebati elevul in cate feluri se poate obtine ,,7” folosind cele doua zaruri. Raspunsul corect este
ca exista sase variante: ,,1” +,,67, ,,6” + 17, ,2” + 57, .57+ ,2”, 3"+ 47 si 4"+ 3.

Acum lasati elevul sa-si dea seama cum se pot obtine si restul sumelor posibile. Cereti elevilor sa
completeze urmatorul tabel:

Sumatotala |Nr. total de posibilitati pentru alProbabilitatea de a obtine aceasta

obtine suma totala suma toatald

1 1/36

/36

/36

/36

/36

6 6/36=1/6

/36

O|ON[O|O B~ W|IN

/36

—
o

/36

-
-

/36

—
N

/36

Dupa ce termina, tabelul ar trebui sa arate astfel
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Suma |Nr. total de posibilitati pentru aProbabilitatea de a obtine aceasta
totald |obtine suma totald suma totald

2 1 1/36

3 2 2/36=1/18
4 3 3/36=1/12
5 4 4/36=1/9
6 5 5/36

7 6 6/36=1/6
8 5 5/36

9 4 4/36=1/9
10 3 3/36=1/12
11 2 2/36=1/18
12 1 1/36

Organizati un mini-concurs. Spuneti elevilor o suma totald pe care sd incerce sd o obtina prin
aruncarea celor doud zaruri. Dacd o obtin din doua aruncari pot primi o bomboand. De asemenea,
mai pot castiga incd o bomboand daca stiu care este probabilitatea de a obtine suma totald
solicitata.

Exemple:

Suma totala ,,9” — Raspuns: 1/9

Suma totala ,,11” — Raspuns: 1/18

Suma totala ,,8” — Raspuns: 5/36

Suma totala ,,12” — Raspuns: 1/36

Suma totala ,,5” — Raspuns: 1/9

Sumele totale ,,7” sau ,,11” — Raspuns: 6/36 + 2/36 = 2/9

Sumele totale de ,,2”, ,,6”, ,,7” sau ,,11” — Raspuns: 1/36 + 5/36 + 6/36 + 2/36 = 7/18
Exemplele pot continual

Jocul Siruril

Recunoasterea diferitelor relatii dintre numere este o calitate foarte importantd. Din fericire,
existd o gama extinsd de siruri care apar frecvent, atat in naturd, cat si in exercitiile scolare. Prin
exersarea acestor operatii, elevul poate sd facd economie de timp In viitor. In continuare va fi
prezentat un joc care invata elevii cu unele dintre cele mai intalnite siruri matematice.

Ce trebuie sa faceti:
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Spuneti-le elevilor ca trebuie sa ghiceasca anumite numere. In acest fel puteti masura
perspicacitatea elevilor. Incepeti prin a selecta un elev si a-i spune primele doua elemente ale
unui sir. El trebuie sa-l ghiceasca pe urmatorul. Daca nu reuseste, atunci spuneti-i si urmatorul
termen si intrebati-1 din nou.

Acest joc poate fi transformat ntr-un concurs pentru a-i motiva pe elevi sa se implice. Concursul
poate fi structurat astfel:

Spuneti-i fiecarui elev primele doud elemente ale unui sir, iar daca acesta il ,,ghiceste” pe al
treilea primeste trei puncte. Dacd nu, spuneti-1 si pe al treilea si daca 1l ,,ghiceste” pe al patrulea
primeste doud puncte. Aceeasi reguld se aplicd si mai departe pana la al cincilea element. In
cazul in care unul dintre elevi nu reuseste sa inteleaga unul dintre siruri ajutati-l prin a-i descrie
relatia dintre elementele sirului. Elevul care aduna cele mai multe puncte va castiga.

Exemple de siruri:

1, 2,4, 6, 8, 10 (Multiplii de 2);

1, 4,9, 16, 25 (Numere la puterea a 2-a);

1, 8, 27, 64, 125 (Numere la puterea a 3-a);

5, -10, 15, -20, 25 (Multiplii de 5 cu semne alternative)
4,12, 36, 108, 324 (Inmultirea termenului precedent cu 3)
1,1, , 5 (Insumarea precedentelor doua elemente ale sirului — Fibonacci)
1,

3X

1

1

1

, 36,
2,3
2,4, 8, 16 (Puterile lui 2)

+ 1, 6x+2,12x + 4, 24x + 8, 48x + 16 (Dublul termenului precedent)
, 2, 2, 4, 8 (Inmultirea precedentelor doua elemente ale sirului)
2,22,32,42, 52, etc.;

3, 23, 33,43, 53, etc.;

Pentru a ajuta elevii puteti expune sirurile si vizual pe tabla din clasa.

Joaci ia d ul doi

Una dintre cele mai importante relatii folosite in matematica din liceu este ecuatia de gradul doi,

.. N 2 _
ax?+ bx + ¢ = 0,a,b,c R, a® 0.Solutiile ei,in cazul 2 — #2¢=0 synt
—b +Vb? — 4ac

X =
L2 2a
Urmatorul test 1i va ajuta pe elevi sa invete cum sa rezolve aceasta ecuatie.

Materiale necesare:

a. Un creion
b. Cartonase format A2
C. O minge

Ce trebuie facut:
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Elevii trebuie sa completeze urmatorul test pentru a identifica metoda optima de a invata pentru
fiecare.

Testul:

1. Cum retineti cel mai usor un cuvant nou invatat intr-o limba straina?

a) Il scrieti

b) Il repetati de mai multe ori

C) Simulati ca-l scrieti cu degetul in aer

1. Daca stati la 0 coada si sunteti plictisiti, care dintre urmatoarele lucruri l-ati face?

o) V-ati uita in jur sa analizati oamenii si locurile
B) Ati incepe 0 conversatie CuU 0 persoana din jur
x) V-ati urca pe balustrada care delimiteaza coada

1. Cand cunoasteti 0 persona pentru prima data ce retineti?

a) Chipul persoanei, dar nu si numele

b) Numele persoanei, dar nu si chipul

C) Ceea ce faceati cand ati cunoscut-o

1. Dupa ce ati fost la o petrecere la ce va gaditi referitor la aceasta?
a) Cum araata casa sau Ce purtau invitatii

b) Lucrurile pe care le-ati auzit sau despre care ati vorbit

C) Ce ati facut sau ce ati mancat

1. Cand sunteti furios/furioasa ce faceti?

a) Gesturi care sa exprime furia

b) Strigati

C) Sariti si aruncati lucruri

1. Care dintre urmatoarele activitati le-ati face pentru a va relaxa?
a) Ati citi

b) Ati asculta muzica

C) Ati dansa
1. Cum preferati sa invatati sa folositi ceva nou?

o Prin a citi instructiunile

o Prin a va descrie cineva cum se foloseste

o Ati incerca sa 0 folositi singur(a)

1. Ce va incurca cel mai mult cand invatati?

o) Lumina prea puternica sau prea slaba

B) Zgomotul

x) Scaunul inconfortabil

1. Care dintre urmatoarele teme ati alege-o pentru o tabara?
o) Tabara de arte plastice

B) Tabara de muzica

x) Tabara de sporturi

1. Cand retineti un numar de telefon?

J Folositi memoria vizuala pentru a-l memora

J Folositi memoria auditiva pentru a-1 memora

o Tineti minte ordinea tastelor in care I-ati format
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Analiza rezultatelor:

Daca majoritatea raspunsurilor au fost ,,a”, cel mai probabil sunteti o persoana cu 0 memorie
vizuala dezvoltata.

Daca majoritatea raspunsurilor au fost ,,b”, cel mai probabil sunteti o persoana cu o memorie
auditiva dezvoltata.

Daca majoritatea raspunsurilor au fost ,,c”, cel mai probabil sunteti 0 persoana care retine
lucrurile prin activitati practice, folosind miscari ale corpului.

In functie de metoda de memorare care va avantajeaza, folositi una dintre urmatoarele moduri de
a invata ecuatia de gradul doi:

1. Strategii pentru cei cu memoria vizuala mai dezvoltata:

o Cand profesorul scrie 0 noua formula pe tabla, uitati-va la ea pentru aproximativ 30 de
secunde pentru a va forma o imagine vizuala.

o Scrieti formula cu o culoare care sa iasa in evidenta.

o Scrieti formula pe cartonase si puneti-le in locuri ,,strategice” in casa (de ex: pe zidul din

fata biroului sau pe frigider).

2. Strategii pentru cei cu memoria auditiva mai dezvoltata:

o Daca aveti un partener cu care va place sa studiati, rugati-1 sa va intrebe formula. Daca o
spuneti gresit, rugati partenerul sa citeasca formula corecta.

o Daci va place muzica,incercati sa ,,cantati” formula folosind o linie melodica aleasa.

o Puteti sa va inregistrati cand rostiti formula si sa ascultati inregistrarea cand faceti

anumite activitati cum ar fi curatenie in camera.

1. Strategii pentru cei care pot retine mai usor prin activitati practice

o Scrieti formula de mai multe ori.

o Folositi un obiect auxiliar cand spuneti formula. De exemplu, bateti 0 minge n timp ce
spuneti formula sau faceti anumite miscari cu mana.

o Miscati-va ntr-un anumit ritm cand repetati formula.
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PROIECT DIiDACTIC
BOALA CARE ADUCE MOARTE LENTA —SiDA

Prof. ROINITA DANIELA-DOMNICA
Liceul Tehnologic*Virgil Madgearu”, Rosiorii de Vede

Clasa: a XllI-a

Disciplina: Consiliere si orientare

Diriginte: Prof. ROINITA DANIELA

Titlul lectie : BOALA CARE ADUCE MOARTE LENTA — SIDA

Competenta generalia: Dezvoltarea abilitatilor de management al stilului de viata.
Competente specifice:

Identificarea informatiilor, serviciilor si resurselor care promoveaza un stil de viata sanatos.
Analiza relatiei dintre stilul de viata si planificarea carierei.

Competente derivate (obiective operationale):

1. Cunoasterea modului de transmitere a bolii.

2. Diferentierea intre infectia HIV si boala SIDA.

3. Cunoasterea simptomatologiei bolii.

4, Abordarea metodelor de preventie a bolii.

Strategii didactice:

1. Metode si procedee didactice: expunerea, urmata de intrebari si raspunsurile elevilor pe
baza unui plan prezentat anterior, dialogul, conversatia problematizata, analiza de caz,
sistematizarea si concluzionarea raspunsurilor date de elevi.

2. Mijloace didactice: fise de lucru, chestionare, planse, carti bibliografice.

3. Forma de organizare: frontala, pe grupe si individuala.
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SCENARIUL DIDACTIC
1. Moment organizatoric:
- asigurarea conditiilor didactico-materiale.
- stabilirea prezentei si a aspectelor de disciplina scolara.
2. Anuntarea temei si a obiectivelor propuse.
3.Prezentarea etapelor lectiei:

° Ce este SIDA?

. Etiologie

o Transmitere

. Incubatia

o Simptomele bolii

o Tratamentul

o Cum nu se transmite HIV

o Cum se pune diagnosticul

o Cum poate fi prevenita SIDA.

Fiecare etapa a lectiei este prezentata de un grup de elevi pe baza bibliografiei prezentate si prin
dialog de dezbat frontal aceste etape.

4. Desfasurarea activitaitii didactice:

Astazi, cand boala SIDA a ajuns sa fie denumita ,,flagel mondial” si riscul contaminarii
cu virusul HIV ,pandemie” (viteza si arie de contaminare mai mare decat in cazul unei
epidemii), educatia sexuala nu poate ignora aceasta realitate ,,postmoderna’:

1) Pe mapamond, in fiecare zi, apoximativ 16.000 de persoane se infecteaza cu HIV.
2) Tn lume exista aproximativ 40 milioane de persoane infectate cu HIV.
3) De la declansarea epidemiei au murit 18,8 milioane de oameni.

4) Numai in anul 2000, 650.000 de copii sub 15 ani au fost infectati cu virusul HIV.
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5) Romania se situeaza pe primul loc in Europa in ceea ce priveste numarul de copii bolnavi
de SIDA.

6) Nu exista tratament sau vaccin pentru SIDA.
7) Simptomatologia bolii poate fi ameliorata sau intarziata, dar SIDA este 0 boala letala.
Ce este SIDA?

SIDA este o boald infectioasd denumitd sindromul imunodeficientei dobandite, provocata de
virusul HIV care, patruns in organism, distrude sistemul de aparare imunitar. SIDA este
manifestarea finala, grava a infectiei cu HIV. SIDA este o boald care afecteaza sistemul imunitar
al organismului, ajungand la o scadere a capacitatii de aparare a acestuia fatd de infectii sau de
agresiunea celulelor canceroase.

Etiologie (Cauze)

SIDA este determinatd de un virus, virusul imunodeficientei umane (HIV). Acest virus se
cantoneaza la nivelul limfocitelor umane, celule raspunzatoare de apararea organismului. Virusul
HIV ataca limfocitele si produce o distrugere progresiva a acestora. Rezultatele clinice ale
distrugerii limfocitelor sunt reprezentate de aparitia unor infec{ii severe, adesea letale, infectii
care ar putea fi evitate daca organismul ar putea sa se apere.

Transmitere
HIV, agentul care cauzeaza SIDA, se transmite in primul rand prin schimbul de lichide corporale.
Virusul HIV se transmite prin trei cai:

" Transmitere sexuala: prin contact sexual vaginal, anal sau oral neportejat (fara
prezervativ)

" Transmitere sangvina: prin folosirea de seringi si instrumente medicale tdioase
nesterilizate, prin transfuzie sau contact cu sange infectat

. Transmitere perinatala: in timpul sarcinii, nasterii Sau alaptarii.
Incubatia

Perioada de la infectie pana la aparitia simptomelor se situeaza intre 6 luni si 12 ani, dar se
cunosc cazuri de persoane infectate care nu au dezvoltat boala, dar care pot infecta alte persoane.

Simptomele bolii
Sunt adesea nespecifice, fiind apanajul unor afectiuni curente:
febra prelungita astenie inapetenta
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transpiratii nocturne slabire in greutate  modificari pigmentate la nivelul pielii
sau a mucoaselor
tuse persistenta diaree

Caracteristica este gravitatea acestor manifestari care este legata de imposibilitatea organismului
de a face fatd unor infectii datoritd degradarii sistemului imunitar, arma principald de lupta
Tmpotriva infectiilor.

Tratamentul

In prezent nu existd un tratament Tmpotriva bolii, singura metodi de combatere este
PREVENTIA.

Cum NU SE TRANSMITE HIV

° Prin mangaierea sau imbratisarea unei persoane care are SIDA

o Prin contactul cu obiecte utilizate Tn comun cu 0 persoana bolnava de SIDA — pahar,
stilou, carte.

. Prin transpiratie, sarut, saliva.

o Daca imparti sandwich-ul sau bei din acelasi pahar cu un seropozitiv

. Daca 0 persoana tuseste Sau stranuta pe tine

o Prin bazinul de inot.

Cum se pune diagnosticul

Diagnosticul de infectie HIV sau boala SIDA se pune pe baza unor teste imunologice care
evidentiaza anticorpii anti-virus.

Cum poate fi prevenita SIDA
1. Cunoscand modul de transmitere, informand si educand si pe altii

2. Folosind prezervativul ca mijloc de protectie, mai ales in cazul unui partener cu
antecedente

3. Evitand contactul sexual cu parteneri multipli, prostituate, consumatori de droguri

4. Folosind ace si seringi de unica folosinta
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5. Sterilizdnd obiectele tdioase, ace, cutite, foarfece folosite la manichiura si tratamente
cosmetice

6. Nu folositi periuta de dinti a unei persoane care are sangerari bucale

7. Protejati pielea cu leziuni deschise de contactul cu sangele si secretiile unor persoane
posibil infectate

8 Evitati sarcina ( boala se transmite la copil, iar simptomele bolii se agraveaza in sarcina,

in unele cazuri boala evoluand le la o forma inaparent clinica la 0 forma clinic manifestata.
Concluzii
SIDA este boala provocata de virusul HIV.

HIV pozitiv nu inseamna neapirat boala SIDA, dar inseamna sigur un transmititor de
virus si un bolnav potential de SIDA.

5. Asigurarea retentiei si a transferului:

Elevii vor completa individual urmatorul chestionar, la care vor raspunde cu adevarat sau fals, si
vor confrunta raspunsurile date cu cele corecte prezentate la retroproiector.

6. Evaluare

Se fac aprecieri verbale asupra participarii elevilor la lectie.

. -

Cititi cu atentie urmatoarele afirmatii si indicati daca sunt adevarate sau false:

1. Este periculos sa imbratisezi 0 presoana care are SIDA. (fals)

2. SIDA se transmite prin contact sexual neprotejat cu 0 persoana infectata. (adevarat)

3. Virusul HIV se poate lua de la toaleta. ( fals)

4. Esti in siguranta daca stai intr-o camera cu 0 persoana infectata cu virusul HIV. (adevirat)
5. Numai homosexualii si prostituatele trebuie sa se protejeze fata de virusul HIV. (fals)

6. Poti contacta virusul HIV dupa un singur contact sexual cu 0 persoana infectata. (adevarat)

7. SIDA este boala provocata de un virus. (adevarat)
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8. Unrezultat HIV pozitiv inseamna ca persoana are SIDA. (fals)

9. Utilizarea prezervativului este una dintre cele mai eficiente metode de protectie fata de

infestarea cu virusul HIV. (adevarat)
10. SIDA se transmite de la mama la fat. (adevarat)

11. Persoanele dependente de droguri care folosesc seringi nesterile pentru a-si injecta drogul au

un risc crescut de infectare cu virusul HIV. (adevarat)

12. SIDA se poate vindeca. (fals)

13. La inceputul infectiei cu HIV simptomele pot lipsi. (adevarat)

14. Perioada de latenta ntre infectia cu HIV si aparitia simptomelor este de cateva luni. (fals)
15. Daca un prieten este infectat cu HIV ar trebui sa evitati orice contact cu el. (fals).
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IMPERATIVITATEA EDUCATIEI SANITARE TN GRADINITA

Prof. Tnv. Presc. SAVOIU MARIANA

Scoala Gimnaziala,,Mihai Eminescu,,

Structura: Gradinita P.P. Nr. 4, Rosiorii de Vede

Educatia sanitara isi extinde sfera de activitate asupra intregii populatii, avand

obiectivele, continutul si metodele sale proprii, diferentiate in raport cu particularitatile grupelor
de populatie si ale problemelor de sanatate abordate.

In acest sens, in cadrul activititii de educatie sanitari cu prescolarii se contureazi o serie

de obiective si o problematica specifica, in stransa coleratie cu particularitatile morfofunctionale

si neuropsihice ale copiilor la aceasta varsta.

In genere discutand, principalele obiective ale educatiei sanitare in institutiile pentru

prescolari, pot fi sintetizate astfel:

1. Elaborarea deprinderilor si formarea obisnuintelor igienice necesare calirii organismului
si maririi rezistentei nespecifice, dezvoltarii armonioase a copilului, mentinerii $i promovarii
sanatatii acestuia,

2. Inzestrarea sistematici a copiilor cu notiuni elementare privind problemele de igiena
individuala si colectiva specifice varstei;

3. Dezvoltarea unor atitudini $i a unui comportament igienic, care sa permita copiilor sa
actioneze in folosul sanatatii proprii si al colectivitatii.

Dupa cum se stie, procesul instructiv - educativ din gradinitd este, In esen{a, un proces
formativ. Desi cele doud aspecte ale activitatii - instructia si educatia -desfasurate sub directa
indrumare a educatoarei sunt strdns legate intre ele, conditiondndu-se reciproc, totusi,
predominanta este componenta educativa, instruirea realizatd in institutia prescolara avand, in

primul rdnd, un caracter formativ.

In contextul pandemiei, educatia pentru sinitate este foarte importanti, inci de la
gradinita, deoarece copiii trebuie sa invete si s respecte normele de igiend. In acest sens, cadrul
didactic trebuie sa colaboreze cu familia pentru realizarea obiectivelor, folosind diferite mijloace

si materiale didactice, pe tot parcursul demersului educational.
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Procesul de insusire a regulilor igienice, precum si a normelor de protectie a vietii proprii
si a altora trebuie sa porneasca de la cunoasterea lor. Educatoarea este aceea care trebuie sa-I
familiarizeze pe copil cu toate normele accesibile varstei cu privire la: igiena Tmbracamintei,
igiena alimentatiei, igiena locuintei, igiena gradinitei, igiena mediului inconjurator, etc. Acestea

trebuie sa vizeze comportarea copilului in situatii cat mai variate.

In procesul de insusire a regulilor igienice, de o mare importanti este succesiunea potrivita
a acestora deoarece, numai astfel se asigura ndeplinirea lor cu usurinta. Pentru inceput se
recomanda transmiterea unor reguli elementare, mai apropiate de viata copiilor si mai strans
legate de diferite cerinte ale regimului zilei, explicAndu-le apoi, treptat. Este necesar sa se
respecte particularitatile de varsta si individuale ale copiilor, normele igienice avand un caracter

concret, iar insusirea lor facandu-se in mod constient.

Copiii Invata sa se poarte, imitand comportamentul adultilor apropiati. Exemplul dat de
adulti si de copiii de varstd mai mare este mai puternic decat cuvantul sau “impulsurile” in
modelarea comportamentului si personalitatii copilului care creste. Exemplul personal devine o
metoda eficace in formarea deprinderilor atunci cand este insotit de explicatii bine chibzuite,

indicatii precise care orienteaza si dirijeaza activitatea.

Toate acestea nu sunt eficiente fara exercitiul efectuat zilnic, supravegheat sistematic,
controlat si evaluat obiectiv. Controlul trebuie insotit de aprecierea verbald a actiunilor, faptelor,

comportarii corecte, precum si sublinierea celor gresite.

Prin folosirea unor intrebari de genul,Ce s-ar fintdmpla daca...?”, ,, Cum ne
pastram...? ”’se pot corecta unele atitudini si comportamente; astfel, axandu-se pe problematizare
— ca metodd de lucru — putem determina copiii sd descopere cauzalitatea (exemplu: povestile
”Supdrarea Daniele”, de Viniciu Gafita; "Maricica”, de Luiza Vl1adescu; poezia ”Sfaturi bune”,
etc.).

Educatia pentru sdndtate a copiilor se poate realiza prin toate categoriile de activitati de
invatare din gradinitd.Activitdtile de dezvoltare personald ne ofera, prin continutul, structura si

modul lor de organizare, multiple posibilitati de realizare a educatiei pentru sanatate.
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* Rutinele sunt activitati-reper dupd care se deruleaza intreaga activitate a zilei. Acestea
acopera nevoile de baza ale copilului si contribuie la formarea/ exersarea/ consolidarea celor mai
elementare deprinderi de igiena individuala si colectiva, de ordine si disciplina (,,Ne pregatim
pentru activitati”’), n special — si la educatie pentru sanatate, n general, prin activitatile pe care
le inglobeaza (micul dejun, igiena — spalatul si toaleta, masa de pranz, somnul/ perioada de
relaxare de dupd-amiaza, gustarile si nu in ultimul rand intalnirea de dimineata, cand accentul
cade pe autocunoastere (,,Cine sunt eu/ Cine esti tu?” — imaginea/ stima de sine); dezvoltarea
abilitdtilor de comunicare (,,Azi mi-a placut/ nu mi-a placut....”; ,,Sunt vesel/ trist pentru ca...”);
dezvoltarea empatiei (,,Cum v-ati simti daca cineva v-ar spune...?”’); medierea conflictelor

(,,Fara violenta!”).

 Tranzitiile, ca activitdti de scurtd duratd ce fac trecerea de la rutine la activitdti de
invatare/ de la o activitate de invatare la alta, in functie contextul momentului, pot contribui la
educatia pentru sanitate a copiilor. In acest sens, ele pot lua forma unei activititi desfasurate in
mers ritmat sau a exercitiilor fizice de inviorare care sa antreneze toate segmentele corpului si

care — se impune — sa se desfasoare zilnic.

* Activitatile optionale au menirea de a descoperi si dezvolta inclinatiile copiilor si de a

dezvolta abilitati, prin continutul lor, pot viza si educatia pentru sanatate a copiilor.

Cat priveste literatura pentru copii, posibilitatile de a face educatie pentru sanatate prin
continutul ei sunt nelimitate. Raméane ca 0 prima indatorire a educatoarei sa sesizeze valorile
educative ale textelor, sa le transpuna n obiective formulate in termeni comportamentali, pentru
ca, prin metode adecvate acestea sa capete finalitatea dorita.

Iata cum, copiii de 3-4 ani, afld din povestea ,,Maricica”, de Luiza Vlidescu, ca aceasta
este o fetitd din grupa micd, murdard, neglijenta, care, vrand sa plece la gradinitd, nu tine cont de
parerile prietenilor sai: sapunul, apa, pieptenul si periuta de dinti. Ajunsa la gradinita, fetita
suportd consecintele neascultarii si neglijentei de care a dat dovada: colegii o marginalizeaza,
motivand ca este nepieptdnata, murdarica, cu hainele neingrijite, jucdariile nu doresc sa se joace
cu ea, sub acelasi pretext. Afectata profund de cele intamplate, Maricica hotaraste sa-si schimbe

comportamentul.
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La grupa mare sau la clasa pregatitoare se poate pune un mare accent pe desfasurarea unor
activitati de convorbire pe fond problematizat. De exemplu, pornind de la povestirea scurtd a
unei intamplari din viata unui copil de gradinita sau, pornind de la continutul unei poezii,
dialogul cu prescolarii poate fi orientat astfel:

., Oana vine flamadnda de la gradinita. Grabita, isi pune in cuier gentuta si se asazda la
masd. In timpul mesei, povestea cum a fost la gradinitd. Mandncd putin, dar bea multi apd. Se
ridica grabita de la masa gandindu-se ca are altceva de facut. ”

Educatoarea avertizeaza cd in povestea Oanei s-au strecurat unele greseli si solicita copiilor
sa le identifice, ajutand-o in acelasi timp pe Oana sad inteleagd ce a gresit. Astfel de abordari
faciliteazd copiilor insusirea cu usurintd a deprinderilor/ comportamentelor care urmeaza sa le fie
formate, ei ar castiga astfel, in atitudine, deoarece, pe masura ce copilul creste, intelege de ce

este frumos si bine sa se comporte civilizat, sa fie curati, ordonati etc.

Atat 1n institufia prescolara, cat si in familie, cele mai eficiente forme de influentare sunt
cele directe, individualizate, care dau ocazia sa se exercite o serie de influente diferentiate de la

caz la caz:

o convorbirile  si  sfaturile date 1insotitorilor  copiilor(parinti, bunici, persoane

ingrijitoare);

o convorbirile la domiciliu(cu caracter intim atunci cand este cazul);

o difuzarea in randul parintilor a literaturii de educatie sanitara(brosuri, pliante etc.);

o apeluri individuale scrise adresate direct parintilor;

o control asupra indeplinirii de catre parinti a recomandarilor si sfaturilor acordate;

o convorbiri organizate cu grupuri omogene de parinti;

o “Coltul parintilor”(panou cu intrebari si raspunsuri, probleme sanitare si rezolvarea lor,

masuri preventive);
o informarea parintilor asupra rezultatelor controalelor sanitare efectuate copiilor;
i)  antrenarea Comitetului de parinti(a parintilor) in diferite actiuni si activitati cu caracter
sanitar-educativ.
In concluzie, rolul educatoarei este unul major in formarea unui ,subiect” activ, liber si
critic, fiind orientat si format pentru a intelege, interpreta si evalua orice influentd educationald

pentru a deveni capabil sa faca optiuni adecvate.
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Gradinita este prima verigd a sistemului de invatdmant care trebuie sa intre in functiune in
domeniul educatiei pentru sanatate, exercitand influente educative menite sa modeleze si care-si

vor pune amprenta pe intreaga dinamica ulterioara a comportamentului civic al individului.
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COPIIT SITELEVIZORUL

Prof.inv.primar STAN MARINELA MADALINA
Scoala Gimnaziala ,,Anghel Manolache,,
Scrioastea

Televizorul, desenele animate sau diversele aplicatii pentru copii de pe telefon sunt
folosite deseori pe post de baby-sitter, pentru a putea si noi, mamele, si respiram putin. Insi cu
ce cost? Care sunt efectele televizorului asupra copiilor?

Despre efectele televizorului asupra creierului uman se vorbeste de mult timp. Tn
cazul copiilor sub 2 ani, efectele negative ale televizorului asupra copiilor sunt si mai puternice
decat n cazul adultilor, resimtindu-se ulterior Tn evolutia vietii sociale, si in evolutia cognitiva.

Efectele televizorului asupra copiilor. Fara televizor pdnda la 2 ani

Privitul la televizor este contraindicat pana cel putin la varsta de 2 ani, sustine Academia
Americand de Pediatrie (AAP). Ca sa fie cat mai clar, AAP sustine cd, pand la aceastd varsta,
copiii nu ar trebui lasati deloc sa se uite la televizor. Nici macar la programele asa-zis create
special pentru bebelusi. lar recomandarea AAP nu se referd doar la privitul la televizor, ci si la
calculator, la diverse aplicatii de pe telefon si in general la orice inseamna gadget.

,,Creierul unui nou nascut se tripleaza ca marime de la nastere pana la varsta de 24 de
luni”, sustine profesorul de pediatrie Dimitri Christakis, coautor al cartii The Elephant in the
Living Room: Make Television Work for Your Kids. ,Iar creierul creste in functie de stimulii
externi, in contextul unor experiente din lumea reala”, puncteaza Christakis.

Ulterior, dupa varsta de 2 ani, recomandarea AAP este ca micutii sa fie 1asati sa se uite
la televizor maxim 2 ore pe zi, iar ideal ar fi ca si parintele sa stea cu copilul in acest timp.

Efectele televizorului asupra copiilor. Copilul nu invata de la televizor

Cea mai mare capcand cu privire la televizor este cd multi parinti chiar cred ca este un
lucru educativ pentru copiii lor. Pand la urma, tofi vrem ca micutii nostri s creasca mari §i
destepti. lar cand copilul repetd un cantecel din desenele animate, reuseste sa numere pana la 10
in engleza alaturi de un personaj sau recunoaste formele geometrice care se perinda pe ecran,
parin{ii se bucurd ca cel mic tocmai a invatat un lucru nou. Deci privitul la televizor poate fi si
educativ, nu? Ei bine, nu!

Numeroase cercetari au aratat ca bebelusii sub 2-3 ani sunt mult mai putin receptivi in a
imita 0 sarcind atunci cand o vad la televizor, decat atunci cand o vad in realitate. Cu alte
cuvinte, copilul va invata mult mai multe daca il {ii cu tine in timp ce speli vasele si ii explici
ceea ce faci, decat daca e lasat 1n fata televizorului la niste desene animate care se vor educative.

Experienta In fata televizorul este total diferita fata de realitate

n plus, imaginile de pe ecran se comporti total diferit fatd de cele din lumea reald. La
televizor, 0 minge este bidimensionala, pe cand copiii au nevoie sa isi dezvolte vederea si
gandirea tridimensionald. O minge rostogolita are in realitate o miscare mai rapida la inceput,
pentru ca apoi si incetineasci si sd se opreasca. In schimb, la televizor, miscarea mingii este
intrerupta, sacadatd: vezi mingea plecand din mainile unui copil, apoi mingea in miscare si dupa
aceea 0 imagine cu mingea care s-a oprit. Imediat dupa, mingea dispare brusc de pe ecran si e
inlocuitad de alt obiect. Pentru copiii mici, acestad ingiruire de imagini nu are nicio noimd. Asta ca
sa nu mai vorbim de faptul ca, in realitate, o minge poate fi atinsd, gustatd, explorata, ceea ce
pentru copiii este foarte important, mai ales la varste foarte fragede.

Efectele televizorului asupra copiilor. Televizorul suprastimuleaza copilul
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Un alt aspect care trebuie luat in calcul este ca privitul la televizor nu relaxeaza copilul, ci
de cele mai multe ori il agita si il suprastimuleaza. Imaginile luminoase care se succed rapid,
secventele audio stridente si montajele rapide obosesc creierul. De aceea, mulfi copii sunt mai
agitati si mai agresivi dupa ce se uitd mult timp la televizor, chiar daca desenele nu contin nimic
violent.

Mai mult, in timp, creierul ajunge sa se programeze pentru acest schimb rapid de imagini,
astfel incat lumea reald va parea mult prea plictisitoare, iar cel mic va avea dificultati in a-si
mentine concentrarea asupra unui lucru, cumar fi un puzzle, timp mai indelungat.

Efectele televizorului asupra copiilor pe termen lung

Studiile au mai aratat ca privitul la televizor inainte de varsta de 2-3 ani, mai multe ore pe
zi, poate avea efecte negative inclusiv asupra dezvoltarii limbajului, a inteligentei emotionale, a
capacitatii de memorare i, mai tarziu, asupra aptitudinilor de citire.

O alta problema este nu doar ceea ce fac copiii in timp ce se uitd la televizor, ci si ceea ce
nu fac. Mai exact, nu se joaca liber, nu-si pun imaginatia la contributie, nu se misca, nu
exploreaza, nu invata activ prin manipularea lucrurilor din jur. La televizor, copilul doar priveste
fara a interactiona, Nu-si exerseaza limbajul si nu invatd cum sa reactioneze la sentimentele
altora.

Mai putind odihna
Si somnul copiilor are de suferit atunci cand acestia sunt lasati sa se uite ore in sir la
televizor. Aceasta este concluzia unui studiu recent realizat de cercetatorii de la spitalul de
pediatrie MassGeneral Hospital for Children si de la Scoala de sanatate publica de la Harvard.
Potrivit studiului, copiii dorm in medie cu 7 minute mai putin pentru fiecare ora de stat in fata
televizorului, iar baietii sunt mai vulnerabili din acest punct de vedere decat fetele. Cercetarea a
fost realizata pe 1.800 de copii cu varste cuprinse intre 6 luni si 8 ani

Efectele televizorului asupra copiilor. Televizorul din fundal e si el nociv

In multe case, chiar daci cei mici nu sunt uitati in fata televizorului, acesta sti pornit
aproape non-stop in fundal. Nici acest lucru nu este indicat.

Chiar daca copilul nu pare interesat de imaginile de la TV, faptul ca existda un permanent
zgomot de fundal poate modifica modul in care copilul se joacia. Un studiu realizat la
Universitatea din Massachusetts pe copii cu varste intre 1 si 3 ani a aratat ca, atunci cand
televizorul era pornit in background, micutii se jucau mai pufin iar jocurile de imaginatie luau
nastere cu mai multa dificultate. De altfel, copiii nici nu pot ignora in totalitate un televizor
pornit, ei aruncand in medie 0 scurta privire catre ecran cam tot o data la 20 de secunde.

[ar cercetatorii si psihologii mai atrag atentia asupra unui lucru. Atunci cand televizorul
este pornit in fundal, interactiunea adultului cu copilul este mai scizuti. In mod normal, un
parinte spune n jur de 940 de cuvinte pe ord atunci cdnd un copil este in preajma. Daca
televizorul e pornit, chiar daca nimeni nu urmareste ceva anume, numarul cuvintelor scade la 770
pe orad. Iar mai putind interactiune cu copilul inseamna si mai putine oportunitati de Invatare
pentru acesta, avand in vedere cd cei mici sunt “programati” sa invete de la om la om, inclusiv
din expresia faciala a adultilor, din limbajul corpului, din tonul vocii.

Fara mese n fata televizorului

Acesta este alt aspect des intalnit. Copilul este hranit in fata televizorului sau a
calculatorului, in ideea ca mananca mai bine. Si, de cele mai multe ori, chiar mananca mai bine.
Problema este ca, fiind stimulat de imaginile la care se uitd, este putin probabil ca el sd-si dea
seama ca s-a saturat. Sau sa faca legatura intre ceea ce mananca si textura sau gustul alimentului
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respectiv. Se pierd astfel niste corelatii care I-ar putea ajuta sa continue sa manance sanatos si
mai tarziu, atunci cand va putea alege singur, n curtea scolii sau in pauza de la serviciu, intre o
prajiturd sau un fruct. In plus, multe dintre reclamele care se adreseaza copiilor sunt la gustri
total nesanatoase, iar copiii ajung sa asocieze pofta produsa de reclame cu ora mesei, ceea ce in
final poate duce, din nou, la obiceiuri alimentare gresite.

Efectele televizorului asupra copiilor. La ce sa-l lasi sa se uite

Spuneam chiar la inceput ca, dupa varsta de 2-3 ani, Academia Americand de Pediatrie
sustine ca privitul la televizor nu mai reprezintd o problema atat de mare, atat timp cat nu se fac
excese si este vorba doar de una, maxim 2 ore pe zi. Nu toti specialistii sunt de acord cu varsta
sau numarul de ore, dar toti atrag atentia asupra conginutului.

Multi specialisti le recomanda parintilor sa se uite si ei alaturi de copii la televizor, astfel
incat experienta sa fie una comuna. Vorbeste cu cel mic despre ceea ce vedeti pe ecran, pune-i
intrebari cu privire la actiune, pune tu povestea intr-un context din viata de zi cu zi, intreaba-| ce
crede.

Efectele televizorului asupra copiilor. Atentie |a violenta comica

Normal ¢@ nicio mama nu-si va ldsa copilul sa se uite la filme de groaza sau la desene
animate foarte violente. Dar uneori exista scene violente si in filmuletele destinate copiilor mici,
doar ca acestea sunt prezentate intr-un mod care se doreste a fi amuzant. De exemplu, un
personaj de desene este lovit cu o bata de baseball, capul 1i vajaie putin, dar apoi isi revine
aproape instantaneu. Copiii mici nu vor intelege ca acest lucru nu este valabil si in viata reala, iar
astfel ar putea ajunge sa priveasca violenta si loviturile ca pe un lucru fard consecinte, chiar
amuzant.

Desi efectele televizorului asupra copiilor nu sunt deloc benefice, nu trebuie nici sa iti pui
cenusd in cap daca se mai intAmpla uneori sa-1 lasi sa se uite la un filmulet scurt. Majoritatea
psihologilor si cercetatorilor recunosc ca o perioada limitata de timp, cum ar fi circa 10-15
minute de televizor din cand in cand, nu vor ,,prosti” iremediabil copilul, chiar daca acesta are
sub 2 ani. Atat timp cat este vorba de doar cateva minute in timp ce-i tai unghiile, de exemplu,
sau 1i faci aerosoli, nu este neaparat o problema. Poate deveni insd o problema atunci cand durata
privitului la televizor este mai mare sau cand acest lucru se intampla zilnic.
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IMPERATIVITATEA EDUCATIEI SANITARE

Prof.-STOIAN MARIANA
Scoala Gimnaziala,, Alexandru Badauta,,-Zambreasca

Putem considera educatia pentru sanatate ca fiind 0 componenta a instructiei generale, o
ramura a culturii umane, una din bazele sanatatii, cu rol in influentarea modului de viatd modern
spre continut favorabil sanatatii, in realizarea de generatii care sa aiba un comportament sanogen.

Educatia pentru sanatate, la fel ca in celelalte ramuri ale culturii, trebuie sa detina un fond
material, fizic, care sa stea la baza cuvantului cu roleducativ, ea avind viabilitate doar atunci cand
exprimarea teoretica este sustinuta de un material adecvat cu caracter educativ si cu aplicabilitate
practica.

Educatia pentru sanatate presupune acceptabilitate, respect reciproc, informare, mijloace
pentru deprinderea diferitelor obiceiuri sanogene, cooperarea receptorilor, ea fiind totodata si un
drept al omului s1 o obligatie a societatii, concretizatd printr-0 programa analitica scolard anuala
integratd programei tuturor treptelor de instructie (bazate pe mesaj educativ de culturdsanitara,
imagini de exemplificare si demonstratii practice).

Educatia pentru sanatate implica, obligatoriu, cunoasterea si aplicarea continua a tehnicilor
de comunicare, ca element fundamental.

Educatia pentru sanatate are ca scop cresterea nivelului de cunostinte medicale ale populatiei
indomeniul sanogenezei, protectiei mediului si prevenirii bolilor; formarea si dezvoltarea unor
deprindericorecte care sa promoveze sandtatea precum §i crearea unei pozifii active fata de
sanatatea individualad side problemele sanatatii publice, 1n sensul atragerii si capacitarii maselor
la participarea activa in vederearealizarii si consolidarii sanatatii.

Educatia pentru sanatate la nivelul scolii reprezintd una dintre principalele cai de promovare a
cunostintelor corecte privind diferite aspecteale sanatatii si totodata de formare a atitudinilor si
deprinderilor indispensabile unui comportament responsabil si sidnitos. in multe tari educatia
pentru sandtate este obligatorie in scoli, incepand din clasa intdi pana intr-a doudsprezecea,
folosindu-se pentru fiecare ciclu de dezvoltare programe si materiale didactice adecvate varstei.
Existd mai multe argumente ce pot fi aduse in favoarea realizarii educatiei pentru sanatate in
cadrul unitatilor de invatamant.:

«In primul rand, unul dintre scopurile in sine ale activitatii din invatamant este informarea
autorizata a copiilor si adolescentilor privind diferite domenii ale culturii si stiintei, n paralel cu
dezvoltarea de abilititi practice. In acest sens, educatia pentru sinitate, ca parte a stiintelor
medicale, vizeaza nu numai transmiterea catre elevi a unui bagaj informativ corect din punct de
vedere stiintific, cat mai ales crearea unor comportamente individuale sianatoase, a unor atitudini
ce corespund idealului educational.

*Scoala este un loc ideal pentru difuzarea acestor cunostinte in randul maselor de tineri; nici o
alta institutie nu are abilitatea si capacitatea de a cuprinde si de a se adresa, In timp, unui procent
atéat de ridicat din populatie.

«Unul dintre elementele esentiale pentru dezvoltarea impactului dorit este inifierea si realizarea
programelor de educatie pentru sanatate la varste cat mai tinere.
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Conduita preventiva devine astfel un comportament care se edifica in timp inparalel cu
dezvoltarea educativa. Asupra unei persoane deja formate, adulte, astfel de activitati au
Intotdeauna un impact mai redus decat actiunile similare, realizate la varste mai timpurii.
Scoala reprezinta, in acelasi timp, o institutie cu mare autoritate morald, oferind cadrul educatiei
formale, informale si nonformale, iar materiile de studiu oficiale din scoli dobandesc implicit, la
nivelul psihologic individual, o importantd mai mare decat subiectele nesustinute de acest for
competent. Introducerea ,,Educatiei pentru sanatate” ca disciplind 1n scoli reprezinta implicit
recunoasterea oficiald a importantei acesteia pentru viata individului.
Proiectele pilot realizate pana in prezent in diferite judete ale tarii, proiecte conduse atat prin
intermediul organizatiilor guvernamentale cat mai ales prinorganizatii nonguvernamentale, au
demonstrat succesul si receptivitatea tinerilor pentru acest tip de initiative.
«Nu Tn ultimul rénd, impactul semnificativ al acestor activitati a fost
demonstrat deja in alte state, prin studii si cercetari competente, autorizate. Chiar si in Romania,
unde activitatile educative de acest tip aufost punctuale, studiile efectuate demonstreaza acest
lucru. De exemplu, Studiul Sanatati si Reproducerii Romania 1999 — studiu national de mare
amploare si incredere , efectuat cu asistenta tehnica internationala a aratat ca ,,discutiile cu
parintii si orele de educatie sexuala din scoli par sa fi avut un efect notabil asupra cunostintelor
despre utilizarea metodelor contraceptive”, concluzionand ca,,eforturile de a largi activitatile de
educatie sexuala trebuie continuate”.

Principalele teme abordate in cadrul programului ,,Educatiei pentru Sanatate in Scoala
Romaneasca” sunt:
- Notiuni elementare de anatomie si fiziologie, etapele cresterii si dezvoltarii organismului.
- lgiena personala (maini si unghii, dinti, nas si gura, par, imbracaminte).
- Activitate fizica si odihna.
- Sanatatea mediului (locuinta, poluarea etc.)
- Sanatatea mentala (apartenenta la un grup, politete si regulile sale, roluri sociale, relatii
interpersonale, stresul etc. ).
- Sanatatea alimentara (clasificarea alimentelor, piramida unei alimentatii echilibrate, protectia
consumatorului etc.).
- Sanatatea reproducerii (ciclul menstrual, metode de contraceptie, infectii transmisibile pe cale
sexuala).
- Bioetica.
- Consumul si abuzul de substante toxice — drogurile, alcoolul, tutunul precum si consecintele ce
deriva din acestea cum ar fi: absenteism si abandon scolar, delincventa juvenild (comportamente
Cu risc).
- Accidente, violentd, abuz fizic (inclusiv reguli de acordare a primului ajutor), violenta in
familie.

Educatia pentru sanatate face parte din viata culturala a fiecarei tari, deci organizarea si
propagarea notiunilor de ocrotire a sanatatii, a sanogenezei, nu revine exclusiv sectorului sanitar
ci, in egala masurd, trebuiesa participe si alte sectoare ca: invatamantul, organizatii civice,
biserica, diverse asociatii, unitati productive sau comerciale de stat ori particulare, toate avand
anumite responsabilitati Tn acest sens.

Programul National "Educatia pentru sanatate in scoala romaneasca" ar putea fi adresat in
special cadrelor didactice care doresc sa isi asume roluri de formatori si facilitatori ai dezvoltarii
armonioase a copilului si adolescentului, a starii lui de bine si a unei calitati superioare a vietii.

In acelasi timp programul se adreseaza elevilor, parintilor acestora si intregii comunitati
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Obiectivele urmarite ar viza:
1. promovarea sanata tii si a starii de bine a elevului, respectiv:
+ functionarea optima din punct de vedere somatic, fiziologic, mintal,emotional, social si
spiritual;
« formarea unui stil de viata sanatos.
2. dezvoltarea personala a elevului, respectiv:
* autocunoasterea si construirea unei imagini pozitive despre sine;
 comunicare si relationare interpersonala;
« controlul stresului;
* dezvoltarea carierei personale.
3. prevenire, respectiv:
* prevenirea accidentelor si a comportamentelor cu risc pentru sanatate;
* prevenirea atitudinii negative fata de sine si viata;
« prevenirea conflictelor interpersonale, a dezadaptarii sociale si a situatiilor de criza.
Este mult mai usor sa prevenim decat sa tratam,asadar educatia in scoala este necesara ca
oricare alta materie.

Bibliografie:

- Nora JJ, Nora AH. Genetic Epidemiology of Congenital Heart Diseases. Prog Med
Genet,1998;

- Maximilian C. Genetica Medicala. Ed. Medicala, Bucuresti, 1986; 398-406,421-423.
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EDUCATIA PENTRU SANATATE- ROLUL EI TN VIATA ELEVILOR

Prof. inv.primar-STOIAN DANUT-MARIAN
Scoala Gimnaziala,, Alexandru Badauta,,-Zambreasca

Educatia pentru sanatate este considerata de specialistii in sdnatate, un instrument de actiune
specific promovarii sanatatii. La randul ei, promovarea sanatatii cuprinde trei sfere de activitate
care se intersecteaza realizand sectoare de actiune comund: educatia pentru sandtate, preventia
sanatatii, protejarea sanatatii.

Educatia pentru sandtate reprezinta cel mai important instrument al promovarii sdnatatii si este
definitd ca fiind activitatea de comunicare care are ca scop cresterea starii de bine si prevenirea
sau diminuarea bolii la indivizi i grupuri populationale, prin influentarea in mod favorabil a
atitudinilor, credintelor, cunostintelor si comportamentelor, atat a celor care detin puterea cat si a
comunitatii in general. Cel mai important obiectiv al educatiei pentru sanatate este de a
L~imputernici” indivizii si grupurile din comunitate asupra propriei lor sanatati. Pe langa aceasta,
educatia pentru sdnatate isi propune ca sanatatea sd nu mai fie privitd ca o responsabilitate
exclusiva a sectorului sanitar, ci ca responsabilitate a fiecarui individ in parte. Cei care primesc
educatie pentru sanatate trebuie sa devina la randul lor, furnizori de educatie pentru sanatate.

Dreptul la sanatate este unul din drepturile fundamentale ale omului. Conform Organizatiei
Mondiale a Sanatatii (OMS), sanatatea individului este definita drept ,,0 stare de bine fizica,
mentala si sociala, si nu doar absenta bolii sau a infirmitatii.”” Din perspective publica, sanatatea
constituie, datorita imenselor sale implicatii individuale, dar si sociale si demografice, unul
dintre elementele cele mai vizate de politicile si stategiile guvernamentale din intreaga lume. In
acest sens, in 1977, statele membre ale Organizatiei Mondiale a Sanatatii (inclusiv Romania) au
decis in mod anonim ca ,,telul social principal al guvernelor si al OMS in decadele viitoare sa fie
realizarea unei stari de sanatate a intregii populatii a globului, care sa permita tuturor oamenilor
sa duca o viata productiva din punct de vedere economic si social”.

Unul dintre marile succese ale secolului trecut, consecinta totodata a promovarii acestui mod
de abordare a problematicii sanatatii, a fost cresterea considerabila a sperantei de viata in randul
populatiei din multe state ale lumii. Factorul determinant al acestei mutatii este dezvoltarea
programelor preventive si educative de promovare a sanatatii in aceste tari.

Educatia pentru sanatate la nivelul scolii reprezinta una din principalele cai de promovare a
cunostintelor corecte privind diferite aspecte ale sanatatii si totodata de formare a atitudinilor si
deprinderilor indispensabile unui comportament responsabil si sanatos. In multe tari educatia
pentru sanatate este obligatorie in scoli, incepand din clasa intai pana in a douasprezecea,
folosindu-se pentru fiecare ciclu de dezvoltare programe si materiale didactice adecvate varstei.

Exista mai multe argumente care pot fi aduse in favoarea realizarii educatiei pentru sanatate in
cadrul unitatilor de invatamant:

*In primul rand, unul dintre scopurile in sine ale activitatii in invatamant este informarea
autorizata a copiilor si adolescentilor privind diferite domenii ale culturii si stiintei, in paralel cu
dezvoltarea de activitati practice.In acest sens, educatia pentru sanatate, ca parte a stiintelor
medicale, vizeaza nu numai transmiterea de catre elevi a unui bagaj informativ corect din punct
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de vedere stiintific, cat mai ales crearea unor comportamente individuale sanatoase, a unor
atitudini ce corespund idealului educational.

*Scoala este un loc perfect pentru transmiterea cunostintelor de educatie pentru sanatate a
elevilor si are abilitatea si capacitatea de a se adresa unui procent reprezentativ din populatie.

*Unul dintre elementele esentiale pentru dezvoltarea impactului dorit este initierea si realizarea
programelor de educatie pentru sanatate la varste cat mai tinere. Conduita preventiva devine
astfel un comportament care se realizeaza in timp, paralel cu dezvoltarea educative. Asupra unei
personae deja formate, adulte, astfel de activitati au intotdeauna un impact mai redus decat
actiunile similare, realizate la varste mai timpurii.

*Scoala are 0 mare autoritate morala, oferind posibilitatea educatiei formale si nonformale, iar
materiile de studiu oficiale din scoli capata, la nivel psihologic individual, o importanta mult mai
mare. Introducerea ,,Educatiei pentru sanatate’ ca disciplina in scoli reprezinta implicit
recunoasterea importantei acesteia pentru viata individului.

*Proiectele pilot realizate pana in prezent, in diferite judete ala tarii, proiecte conduse atat prin
intermediul institutiilor guvernamentale,cat mai ales prin organizatii nonguvernamentale,au
demonstrate succesul si receptivitatea tinerilor prntru acest tip de initiative.

Orice copil are dreptul...
-...la dezvoltare fizica si psihica armonioasa:

-...de a— si exprima optiunile in toate chestiunile care il privesc:
-...de a fi protejat impotriva violentei fizice si psihice si impotriva oricarei forme de maltratare:

-...la educatie: educatia trebuie sa pregateasca copilul pentru viata, sa ii dezvolte spiritual
intelegerii si tolerantei:

-...la protectie impotriva folosirii drogurilor:

-...la protectie impotriva exploatarii sexuale, abuzului sexual, impotriva prostitutiei si
pornografiei:

-...nici un copil nu trebuie supus unor tratamente crude sau degradante:

-..orice copil care a fost supus abuzului fizic si psihic are dreptul la refacere fizica si psihica si la
reintegrare sociala

Educatia sanitara in scoala actuala are o deosebita importanta pentru ridicarea nivelului cultural
sanitar al elevilor.In scoala, elevul isi insuseste cunostintele sanitare elementare si este dispus
unei discipline care — | oblige sa respecte regulile de igiena.

Una din laturile educatiei se refera la igiena corporala si vestimentara a elevilor. Pentru a se
obtine si colaborarea activa a parintilor in remedierea deficientelor, in igiena corporala si
vestimentara a elevilor, cadrele didactice sunt obligate sa duca o munca sustinuta de lamurire.
Pentru aceasta vor fi invitati parintii la scoala, se vor face sedinte cu parintii, se vor vizita
familiile elevilor.

Aplicarea in practica a programului de masuri igienice are ca scop antrenarea tuturor elevilor in
actiunea de autocontrol si contol igienic reciproc, care se va face sub supravegherea atenta a
cadrului didactic.

Autocontrolul ii va ajuta pe elevi sa - si dezvolte spiritul de observatie si simtul de raspundere
personala.Elevii se vor obisnui sa —si dezvolte singuri lipsurile proprii in igiena personala si
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colectiva.Controlul igienic reciproc conduce la exercitarea unor influente favorabile a unuia
asupra celuilalt, stimulandu — se reciproc in inlaturarea lipsurilor.

Avand responsabilitati egale in asigurarea unui ridicat nivel igienico — sanitar pentru aceesi
banca, elevii trebuie sa caute continuu a — si imbunatati conditiile de igiena personala, infatisare
vestimentara, ingrijirea rechizitelor scolare, intretinerea curateniei in clasa si in scoala.

Sanatatea primeaza de aceea lasati copii,elevii sa beneficieze de dreptul la sanatate,dreptul la
informatie.

Bibliografie :

Nora JJ, Nora AH. Genetic Epidemiology of Congenital Heart Diseases. Prog Med Genet,1998;
Maximilian C. Genetica Medicala. Ed. Medicala, Bucuresti, 1986; 398-406,421-423.
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IMPORTANTA ACTIVITATILOR CU CARACTER SANITAR

Prof.iinv.primar SOTAE MARIANA,
Scoala Gimnaziala Stejaru,jud.Teleorman

Traversam o perioadd in care ne confruntdm cu probleme serioase in ceea ce priveste
sanitatea intregii omeniri.intreaga populatie a lumii se confrunti cu o crancena pandemie care nu
da posibilitatea oamenilor de a-si duce traiul normal:de a vizita zone turistice,de a frecventa
institutii de culturd,de a rade si a se bucura copii in zonele de joaca sau parcuri,de a nu mai
ingradi acestora dreptul la educatie,etc.

Ce este sanatatea?

Sanatatea a devenit centrul universului!

Sanatatea este o stare pe deplin favorabild atat fizic, mental cat si social, si nu doar
absenta bolilor sau a infirmitétilor” dar si ,,capacitatea de a duce o viatd productivd social si
economic,,”. Dreptul la sanatate este unul din drepturile fundamentale ale omului.

Promovarea sanatatii este un termen care presupune o abordare multidimensionala de
imbunatatire a starii de sanatate, care include activitati de educatie, activitati de promovare a
unor schimbari comportamentale si de stil de viata, politici si masuri legislative.

Care este rolul scolii in educarea copiilor prin activitati de educatie sanitara?

In multe tari educatia pentru sanitate este obligatorie in scoli, incepand din clasa ntai
pana intr-a doudsprezecea, folosindu-se pentru fiecare ciclu de dezvoltare programe si materiale
didactice adecvate varstei. Existd mai multe argumente ce pot fi aduse in favoarea realizarii
educatiei pentru sanatate in cadrul unititilor de invatamant. In primul rand, unul dintre scopurile
in sine ale activitatii din invatdmant este informarea autorizata a copiilor si adolescentilor privind
diferite domenii ale culturii si stiintei, Tn paralel cu dezvoltarea de abilitati practice.

Unul dintre elementele esentiale pentru dezvoltarea impactului dorit este initierea si
realizarea programelor de educatie pentru sanatate la varste cat mai tinere. Conduita preventiva
devine astfel un comportament care se edifica in timp in paralel cu dezvoltarea educativa. Asupra
unei persoane deja formate, adulte, astfel de activitati au intotdeauna un impact mai redus decat
actiunile similare, realizate la varste mai timpurii. In acest sens, educatia pentru sanitate, ca parte
a stiintelor medicale, vizeazd nu numai transmiterea catre elevi a unui bagaj informativ corect
din punct de vedere stiintific, cat mai ales crearea unor comportamente individuale sanatoase, a
unor atitudini ce corespund idealului educational.

Scoala este un loc ideal pentru difuzarea acestor cunostinte in randul maselor de tineri;
nici o alta institutie nu are abilitatea si capacitatea de a cuprinde si de a se adresa, in timp, unui
procent atat de ridicat din populatie.

Scoala reprezinta, in acelasi timp, o institutie cu mare autoritate morala, oferind cadrul
educatiei formale, informale si nonformale, iar materiile de studiu oficiale din scoli dobandesc
implicit, la nivelul psihologic individual, o importanta mai mare decét subiectele provenind din
alte surse. Ca sistem care include constiinta stérii de sdnatate, procesul de predare/invétare si
participarea, educatia pentru sanatate are ca scop cresterea nivelului de cunostinte medicale ale
populatiei Th domeniul sanogenezei, protectiei mediului si prevenirii bolilor; formarea si
dezvoltarea unor deprinderi corecte care sa promoveze sanatatea precum si crearea unei pozitii
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active fatd de sanatatea individuald si de problemele sanatatii publice, in sensul atragerii si
capacitarii maselor la participarea activa in vederea realizarii si consolidarii sanatatii.

Cultura generald, inclusiv cultura sdnatatii o putem face prin instruirea populatiei in
setul continuu al generatiilor.Medicul este educatorul care ofera notiuni de specialitate, iar cadrul
didactic este cel care prin tact pedagogic reuseste sa-i motiveze si sa-i indrume pe copii sa
respecte regulile de aur ale sanatatii. Alaturi de acestia stau intotdeauna parintii,cei care prin
puterea exemplului oferd propriului copil educatia pentru sanatate atat de importanta si benefica
pentru viata.

Educatia pentru sanatate presupune acceptabilitate, respect reciproc, informare,

mijloace pentru deprinderea diferitelor obiceiuri sanogene, cooperarea receptorilor, ea fiind
totodata si un drept al omului si o obligatie a societatii, concretizata printr-o programa analitica
scolard anuald integratd programei tuturor treptelor de instructie (bazate pe mesaj educativ de
cultura sanitara, imagini de exemplificare si demonstratii practice).
Putem considera educatia pentru sanatate ca fiind 0 componenta a instructiei generale, 0 ramura
a culturii umane, una din bazele sanatatii, cu rol in influentarea modului de viatd modern spre
continut favorabil sanatatii, in realizarea de generatii care sa aiba un comportament sanogen si in
formarea vointei politice pentru acordarea de catre forurile decidente a adevaratului rol ce se
cuvine sanatatii.

Intotdeauna trebuie explicat copilului ¢ niciodata nu este prea tarziu si reduci sau sa
elimini comportamentele care dauneaza sanatatii ca sa iti schimbi viata in bine, dar cu cét o faci
mai repede cu atat mai bine.

Cum as putea veni in sprijinul copilului in cadrul orelor pentru formarea unui
comportament corect in promovarea sanatatii?

Educatia pentru igiena si sanatate inseamna mai multa responsabilitate fata de
comunitatea in care traim si de aceea consider ca un cadru didactic trebuie sa apeleze la toate
,armele" posibile pentru a-1 invata pe copil sa previna factorii daunatori.

In continuare va propun cateva exemple de secvente de activititi pe care le putem
aplica la clasa.

Clasele I —11

=>CHESTIONAR:

Scop: Incurajarea elevilor in identificarea comportamentelor sanitoase.

Timp: 30 minute

Materiale necesare: Cate un exemplar din materialul de distribuit pentru fiecare participant.
Procedeu: Elevii vor citi cu atentie afirmatiile din foaia de lucru si le vor marca pe cele mai
importante foarte repede ca raspuns la ,,prima reactie”’.

Tn pereche isi vor impartasi unii altora raspunsurile.

Discutia Tn grupul mare va sublinia aspectele sanatatii fizice, mintale si sociale.

CE INSEAMNA UN COPIL SANATOS ?

1. Citeste lista urmitoare si alege 6 care ti se par ca fiind cele mai importante calitati ale unui
copil pentru a fi sanatos:

Nu este bolnav niciodata.
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Poate fugi dupa autobuz.

Isi face usor prieteni.

Nu ia medicamente.
Respecta regulile de igiena.
Are o casa mare si frumoasa.
Traieste intr-un mediu curat.
Rezolva orice problema.

Se simte bine tot timpul.
Are haine frumoase.

Isi face vaccinurile necesare.

Mananca regulat si nu snack-uri.

Clasaall-a
=>ACTIVITATI TRANSDISCIPLINARE

Tema: lgiena personald
Ce ne spune o periuta? ( limba roméana)
Se confectioneaza din timp 4 — 5 periute uriase din carton ( pentru fiecare grupa de elevi).
Se da fiecarui grup periuta si li se cere sa gandeasca impreuna la ce ar putea spune periuta de
dinti .
Se sugereaza formulari ca:
- As vrea sa vaspunca...
- Atiauzit ca....
- Stiatica...
- Sunt fericita deoarece...
- Sunt trista pentru ca...
Toate formularile se prezinta in fata clasei, apoi se afiseaza la vedere.

Sa nu uitdm nici o clipd ca ,,sanatatea este cea mai de pret avutie’’si sa le

oferim elevilor nostri pe langa cheia care deschide taina cititului si scrisului si cheia care sa le
ofere un stil de viata sanatos.
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IMPERATIVITATEA EDUCATIEI SANITARE

Prof. inv. primar TANASE MARILENA
Scoala Gimnaziala,, Alexandru Badauta,,-Zambreasca

Oamenii sandtosi sunt oameni fericiti si deseori educati. Ultimele sunt doud atribute
esentiale, doua variabile vitale, fara de care starea de sanatate a unei natiuni ramane deficitara.

Conform Organizatiei Mondiale a Sanatatii, sanatatea Se caracterizeaza printr-o
,bunastare fizica, mintald si sociald care nu constd doar in absenta bolii sau a infirmitatii”.
Bunastarea fizica, mintala si sociald o dobandim prin educatie. Legétura dintre starea de sdnatate
st nivelul de educatie, precum si buna functionare a celor doud sisteme este bine observata in
tarile dezvoltate, unde speranta de viata este peste medie.

Scopul educatiei pentru sanatate in invatdmantul romanesc actual este de a asigura actiuni
coerente de calitate, ancorate in mod real si eficient in realitatea de zi cu zi. Tot mai multi copii si
tineri adopta un stil de viatd nesandtos fatd de ei Insisi si fata de cei din jur, de cele mai multe ori
ca urmare a unei informari deficitare sau ca raspuns la avalansa de produse alimentare
nesanatoase popularizate excesiv in magazine, in media, pe site-uri comerciale...

,,Sanatatea nu este numai o problema individuala, ci priveste tot atdt de mult societatea
n intregime, sandtatea nu este totul, dar fara sanatate, totul este nimic.” (A. Schopenhauer )

A

vvvvvv

igiena individuala si colectivd de formare a unor deprinderi de viata sdnatoasa ,fundamenteaza
conceptual de educatie pentru sanatate.

Sanatatea este o “stare de bine,mentala si sociala” si se manifesta ca abilitate de adaptare
continua la cererirele de schimbare constanta si la stimulii mediului natural si social.

Fiind un bun al tuturor , sanatatea trebuie constientizata prin actiuni educative incepand
de la varsta senectutii.

A invata copilul,de la varsta cea mai frageda sa respecte regulile de igiend personald,sa se
obigsnuiasca Cu un regim rational de alimentatie,inseamna a rezolva in cea mai mare parte
problema esentiald a formarii comportamentului igienic,dar trebuie incluse si notiuni si
cunostinte despre relatiile interumane si igiena acestora , despre propria persoand in scopul
autocunoasterii ,despre boala si saracie ,despre sanatatea si imbolnavirea naturii sau a planetei.

Pentru a pregéti copilul pentru o viatd sandtoasd, responsabilitatea revine deopotriva
scolii, parintilor, dar si societatii civile. Obiectivul de bazd al educatiei pentru sanitate in
invatdmantul primar constd in formarea si dezvoltarea in randul micilor scolari a unei conceptii si
a unui comportament igienic, scopul apararii sanatatii, dezvoltarii armonioase si fortificarii
organismului, adaptarii lui la conditiile de mediu natural si social.

Ca materie de studiu in scoli,educatia sanitard aduce beneficii imense starii de sdnatate a
copiilor si viitorilor adulti. Acestia invata sa respecte de mici regulile de igiena personala si a

146



mediului. Educatia sanitard contribuie la reducerea incidentei cariilor dentare si la reducerea
frecventei bolilor infectioase transmisibile prin igiend deficitard. Copiii invatad care sunt functiile
organelor si cum le pot mentine sdndtoase. De asemenea, inteleg notiuni de nutritie si importanta
unu stil de viata sanatos, care scade incidenta obezitatii la copii si riscurile ei aferente.

Educatia sanitara contribuie la invatarea masurilor de prevenire a bolilor. Preventia
trebuie promovata, fiind cea mai importantd atitudine in obtinerea unei populatii sanatoase pe
termen lung (preventia bolilor cardiovasculare, preventia bolilor psihice, preventia bolilor
metabolice si de nutritie, preventia bolilor infectioase etc.). Educatia copiilor duce si la disparitia
sau cel putin diminuarea curentului anti-vaccinare. Copiii pot intelege mai bine si mai usor
necesitatea preventiei unor boli grave.

Optionalul, ,,Educatia pentru sanatate”, derulat la nivelul claselor primare cu aprobarea
Ministerului Educatiei Nationale, s-a dovedit foarte eficient si atractiv pentru copii, prin suportul
de curs bine structurat, care are rolul nu doar de a informa, ci si de a forma obiceiuri sandtoase,
priceperi si deprinderi de igiena personald, de petrecere a timpului liber in mod responsabil
pentru recreere si odihna.

In cadrul orelor de dirigentie sau in saptimana Ccoala altfel, se pot desfisura activitati de
educatie pentru sandtate folosind o serie de metode activ-participative, care ofera posibilitatea
elevilor de a se implica mai interesati la propria lor formare. Astfel de metode ar fi :

Jocul de rol: Doua sau mai multe persoane joaca dupa un scenariu prestabilit: un copil
manancd un sandvis cu mainile murdare. Ceilalti copii trebuie sa-1 convingd cd se poate
imbolndvi. Alt scenariu: doi copii trebuie sa-si determine un coleg sa nu se mai joace la
calculator in timpul liber si sa meargd pe un teren de fotbal sau handbal. Cu ce argumente il pot
convinge?

Brainstorming-ul Este o tehnica de strangere de informatii , de stimulare a creativitatii, de
deschidere a comunicarii. Se creeaza o situatie de lucru: elevii pot fi Impartiti pe echipe si pusi sa
alcdtuiascd un meniu sandtos pentru micul dejun. Castiga echipa care a ales cel mai echilibrat
meniu.

Folosirea simturilor Un copil este legat la ochi si pus sa detecteze alimentul proaspat sau
alterat.

Chestionarul: Elevilor li se cere sa raspunda la o serie de intrebari care sa puna in valoare
adoptarea unor obiceiuri de igiena personala corecte. El poate fi realizat oral , initial elevii stand
in picioare si asezdndu-se jos ori de cate ori au raspuns gresit la o intrebare. Castigd cel care a
ramas in picioare pana la sfarsit, rezultand cd nu a incdlcat nicio reguld in ceea ce priveste stilul
de viata sanatos.

In cadrul sdptamanii ,,Sa stii mai multe, sa fii mai bun!”, am organizat activitati de

educatie pentru sanatate la care au participat medicul si asistentele de la cabinetul medical scolar.
Activitatile au avut un rol informativ, dar si formativ. Elevii au primit pliante despre importanta
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igienei mainilor pentru prevenirea hepatitei virale A, au participat la concursuri de educatie
pentru sanatate. Au fost organizate si activitati de preparare a unor retete simple: suc natural de
fructe, salate de fructe si salate de legume, cea mai importanta etapa in realizarea acestor
preparate fiind spalarea corectd a mainilor, a produselor si a vaselor in care se prepara. Cu foarte
mult entuziasm, elevii au realizat machete cu Piramida alimentatiei sandtoase, cunoscand
ponderea pe care trebuie sa o aiba unele alimente n hrana de zi cu zi.

Un stil de viatd sanatos presupune si multd miscare. Elevii scolii noastre au fost implicati
in activitati de petrecere eficienta a timpului liber si in zilele de sambatd sau duminica:
concursuri de atletism, de biciclete, fotbal, handbal, drumetii prin padurile din zona si alte jocuri
de miscare. Au fost incantati ca nu s-au plictisit (ca acasa) si ca au uitat de telefoane si tablete, au
legat noi prietenii, au petrecut timpul intr-un mod solicitant, dar placut.

Bibliografie :

- https://proform.snsh.ro/baza-de-date-online-cu-bune-practici-pentru-educatie-incluziva-
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2001

- Gutu, V., Dezvoltarea si implementarea curriculumului in invatamantul gimnazial: cadru
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MASS MEDIA TN EDUCATIE

Prof. Inv.primar TUMBEA DELIA
Scoala Gimnaziala,, Anghel Manolache,,
Scrioastea-Teleorman

Relatia dintre mass-media si procesul dezvoltarii personalitatii copiilor a starnit
dintotdeauna numeroase controverse, deoarece influentele exercitate asupra lor prezinta 0
insemnatate aparte. Daca adultii sunt capabili sa selecteze critic si sa asimileze continutul
mesajelor mass-media conducandu-se dupa un sistem propriu de valori deja constituit, copii,
aflati in plin proces de maturizare intelectuald, afectivd, morald si civica sunt mai usor de
influentat n sens negativ.

Prin urmare, este necesard o reflectare asupra naturii ambivalente ale efectelor mass-
mediei asupra indivizilor in general si a tinerilor in special, precum si o evaluare a potentialului
sau de a constitui un mijloc eficace de educare si modelare a generatiilor tinere.

Termenul de ,,mass-media” a rezultat prin asocierea cuvantului latinesc ,,media”
(mijloace) cu cel englezesc ,,mass” (masd). Astfel, notiunea de mass media este folosita in
literatura de specialitate pentru a desemna suportul de difuzare si de transmitere a mesajelor,
precum si ansamblul institutiilor care produc sau difuzeazd mesajele. Ca urmare a existentei
acestor media, individul din societatile moderne are acces la cunoasterea evenimentelor mondiale
prin intermediul televiziunii, in special, si este pus in legaturd cu o multitudine de informatii
scrise si audiovizuale acumulate Tn banci de informatii.

Se pot remarca astfel 3 categorii de medii:

a) medii autonome (pot fi incluse aici carti, reviste, ziare, camera video etc. care pot fi utilizate
individual);

b) medii de comunicare (telefon- care maresc libertatea utilizatorului)
c¢) medii de difuzare (reprezentative sunt radioul si televiziunea) (E. Nedelcu si E. Morar, 1999)

Dintre toate mijloacele de comunicare — ziare, reviste, radiouri, televiziune sau new
media — ziarul sau, mai corect spus, mesajele scrise dateaza din cele mai vechi timpuri. Evident,
evolutia societatii, conditiile politice, economice, socio-culturale au influentat puternic
dezvoltarea publicatiilor. Mai mult, trebuic si fim constienti de faptul ca media in general
reprezintd produsul fiecarei societati in parte, al fiecarei epoci si are, deci, anumite trasaturi
specifice in ceea ce priveste abordarea si tratarea subiectelor, a informatiilor.

Presa — atat cea cotidiana cat si cea periodica — reprezinta in prezent media principal de
trasmitere a informatiilor publicitare, iar atunci cand e corect folosita da un randament excelent.

Presa scrisd este cel mai vechi (dupd carte) si cel mai raspandit mijloc de comunicare in
masd la Tnceput de secol XXI. Ea are caracterul unei comunicari indirecte (deoarece
interlocutorii nu sunt prezenti din punct de vedere fizic) si multiple (deoarece un emitator unic se
adreseaza mai multor receptori). Privita din acest unghi, schema comunicarii mediatice se

149



aseamdnd cu cea a comunicarii realizatd prin intermediul procesului de invatamant. Intre cei doi
factori exista, insa, si deosebiri - depersonalizarea mesajului (daca lasam la o parte adresarea de
tipul "si tu poti deveni castigatorul acestui concurs daca"), lipsa feed-back-ului (daca nu avem in
vedere faptul cd multi dintre cititorii diferitelor periodice urmeaza sfaturile oferite prin
intermediul acestora), caracterul aleator al contactului etc. - care ii apartin doar presei.
http://www.scritube.com/jurnalism

In ceea ce priveste modul de prezentare a informatiei intr-o publicatie, indiferent de tipul
ei, aceasta trebuie sa respecte acecasi deontologie ca si celelalte media. Acuratetea,
corectitudinea, responsabilitatea, verificarea obligatorie a surselor, impartialitatea, neutralitatea,
consideratia fata de cititor, etica si buna cuviinta.

In cele din urma, putem preciza ci presa scrisi a fost, este si va fi Intotdeauna un mijloc
de comunicare de masa care isi va avea receptorii sai fideli si modul specific de transmitere a
informatiilor.

In mass-media, radioul a devenit noul partener al presei scrise si al televiziunii si nu
concurent, cum considera unii. Radioul a reusit sa supraviefuiasca si sa prospere chiar si in epoca
televiziunii prin abilitatea sa de a tinti spre grupuri demografice specifice. Cei care au profitat din
plin de aparitia radioului au fost oamenii politici, care la-u folosit ca mijloc de propaganda.

Noutatea pe care o aduce radioul, din punctul de vedere al receptarii mesajului, este aceea
ca receptorul intra in posesia evenimentelor pe masura ce acestea se deruleaza. Mai mult, nu se
poate compara rapiditatea transmiterii informatiilor de catre radio cu cea a presei scrise sau chiar
cu cea a televiziunii. Cu toate acestea, radioul nu are timp de comentarii foarte ample, in timp ce
presa scrisa dispune de spatiu suficient pentru aceasta.

Radioul este un canal mediatic foarte comod pentru ca, receptorul percepe informatia fara
un efort prea mare, putand chiar desfasura activitati secundare.

Gradul si intensitatea receptarii informatiilor difuzate de media, interesul sau
dezinteresul pe care acestea il creeaza, sunt tot mai des verificate si analizate prin sondajele de
opiniei. Asadar, feed-back-ul este unul indirect, daca il putem numi asa, dar el exista cu siguranta
si influenteaza modul de abordare si de transmitere a mesajelor in viitor

Termenul Internet provine din Tmpreunarea artificiald si partiala a doua cuvinte:
interconnected = interconectat si network = retea. In ziua de astizi Internetul este sustinut si
intretinut de o multime de firme comerciale. A Inceput ca o simpla retea de calculatoare si a
devenit cel mai eficient mijloc de comunicare.

In toata lumea, invatamantul trece prin transformdri importante iar Internetul este o parte
majord a acestor transformdri si asta nu se aplicd nu numai invatdmantului de calculatoare.
Invatamantul de calculatoare este de altfel dincolo de discutiile legate de utilitatea Internetului, n
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orice facultate "respectabild” cu profil de calculatoare sau informatica din lume, Internetul este in
acelasi timp un obiect de studiu (prin tehnologiile sale) si o sursa de documentare semnificativa.
Transformarile au loc acum in celelalte scoli, care incep sa utilizeze Internetul ca un mijloc de
documentare si de expresie. Aparitia si raspandirea tot mai semnificativd a Invatamantului la
distantd este o parte importantd a mutatiilor care au loc in invatdmant. Existenta Internetului
deschide extraordinar de mult portile scolilor pentru "studenti" de toate varstele si gradele de
pregatire.

Daca interesul tinerilor va fi orientat catre informatii "nepotrivite" atunci oriunde or sa
se ducd vor cauta acest tip de informatie. Dacd vor avea discernamant, daca li se va cultiva gustul
pentru altceva, atunci vor cauta acel altceva.

Una dintre problemele internetului o reprezinta jocurile violente de pe calculator,
producatorii lor fiind interesati mai mult de latura economica, de profitul obtinut.

O alta problema este si aceea ca aceste jocuri de multe ori devin ca un drog, ele creeaza
dependentd. Totodata internetul pe langa beneficiile sale bine cunoscute oferda prin intermediul
site-urilor speciale informatii legate de pornografie, vanzarea de droguri.

Deoarece au puterea de a oferi numeroase modele de comportament, mass-media se
afla intr-o pozitie ambivalenta; pe de o parte, sunt solicitate sa exercite o actiune educativa neutra
(in sensul formarii unor oameni informati, cultivati, constienti de pozitia si raspunderile lor
sociale), iar pe de alta parte, sunt "curtate" de grupuri cu interese politice ori economice pentru
resursele lor persuasive, pentru puterea lor de a influenta comportamentul indivizilor.

Un apel lansat prin mass-media declanseaza un val de solidaritate ce depaseste granitele
nationale si deosebirile politice, religioase ori culturale.

Astfel, presa se dovedeste a fi 0 "creatoare de public”, deci o fauritoare de retele sociale,
adeseori mai ample si mai active decat cele uzuale.

In acest sens, multi cercetitori considera ci cea mai importantd functie a mass-media
este tocmai aceea de a crea un public, adica o "comunitate imaginara", un ansamblu de oameni
delocalizati, nelegati prin mecanisme sociale ori prin dependente economice, un ansamblu de
oameni care impartasesc insa aceeasi preocupare de a fi in contact cu mass-media si, prin
aceasta, cu alte milioane de oameni.

Intre educatie si sistemul mass-media exista legaturi indisolubile, care s-au intarit
continuu 1n ultimul timp, indeosebi o datd cu dezvoltarea retelelor informatice. Interactiunile
dintre cele doua domenii constituie o preocupare pentru pedagogi, si hu numai pentru ei,
deoarece impactul comunicirii de masa asupra personalittii umane nu poate fi ignorat. Tn
conditiile diversificarii nevoilor educative in lumea modernd, mijloacele mass-media pot
reprezenta veritabile resurse ale invatarii.
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Legatura dintre copii, mass-media si educatie poate fi infatisatd sub doud aspecte:
formarea copiilor de mijloacele de comunicare si formarea copiilor pentru a avea o atitudine
corespunzatoare fata de mass-media. Apare un fel de reciprocitate care indicd responsabilitatea
mijloacelor de comunicare ca industrie si necesitatea unei participari active si critice a cititorilor,
spectatorilor si ascultitorilor. Tn acest cadru, formarea adecvati pentru folosirea corecti a
mijloacelor de comunicare este esentiald pentru dezvoltarea culturald, morald si spirituald a
copiilor.

In perspectiva educatiei, rolul scolii se modifici. Ea nu mai impune un anumit tip de
informatii, iar profesorul nu mai poate reprezenta singurul mod de obtinere al informatiilor, fiind
concurat de 0 multitudine de posibilitati de informare. Internetul se contituie intr-un mediu
educational informal care a capatat in prezent o pondere mai insemnata in procesul de formare al
individului, decat scoala. Astfel, mijloacele de comunicare de masd devin mijloace de informare
si formare, deci de educatie.

Aportul educativ al mass-mediei se realizeaza prin transmiterea de informatii, impunerea
de valori, atitudini, modele comportamentale, avand, astfel, un rol deosebit in constituirea
codului socio-cultural al subiectului. Tnsa, spre deosebire de instruirea care se realizeaza riguros
si planificat in sistemul clasic de Tnvatamant pe baza unor programe scolare si sub indrumarea
unui personal calificat, mijloacele de comunicare in masa ofera informatii in mod spontan si
difuz, transformandu-se intr-o forma de educatic de completare realizata in mod
neinstitutionalizat, in timpul liber de care dispune subiec

Asadar una din cele mai importante instante ale educatiei sau cea mai importanta instanta
a educatiei, este mass-media.
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EDUCATIA SANITARA SI IMPORTANTA El

Prof. Tnv.primar VASILE GABRIELA - IOANA
Scoala Gimnaziala Filcoiu-Olt

Conform Organizatiei Mondiale a Sanatatii, sanatatea individului este definitd drept "o
stare de bine fizicd, mentald si sociala si nu doar absenta bolii sau a infirmitatii". Datorita
imenselor sale implicatii individuale, sociale si demografice, sanatatea constituie, unul dintre
obiectivele cele mai vizate de politicile si strategiile guvernamentale din intreaga lume. In acest
sens, In 1977, statele membre ale Organizatiei Mondiale a Sanatatii (inclusiv Romania), au decis
n mod unanim ca "telul social principal al guvernelor si OMS 1in decadele viitoare, sa fie
realizarea unei stari de sandtate a intregii populatii a Globului, care sa permita tuturor oamenilor
sa duca o viata productiva din punct de vedere economic si social™.

Sanatatea este starea de bunastare fizica, mintald si sociala a individului, dar si a
colectivitatii. Starea de sdnatate a fiecaruia dintre noi influenteaza starea de sanatate a celor din
jur si astfel, influenteaza intregul colectiv. Dreptul la sanatate este unul din drepturile
fundamentale ale omului.

Igiena personald este parte componenta a modului sianatos de viata. Nerespectarea
regulilor de igiena personala poate cauza multe boli.

Inca din scoali, incepand cu clasele primare, copiii trebuie si constientizeze ci
respectarea igienei personale este doar in folosul fiecaruia, de aceea trebuie sd ne obisnuim cu
respectarea regulilor de igiena a corpului, a vestimentatiei, a incaltamintei, a locuintei.

O viata sanatoasa in aer liber, o alimentatie corecta si igiena respectata ajutad la prevenirea
bolilor. Asa cum este important ca aerul pe care il respiram sd fie de calitate pentru a nu ne
imbolnavi, tot asa este important s {inem cont de respectarea unor norme igienice ce tin de
vestimentatie, incaltaminte, incaperi.

Cand toate organele si sistemele de organe din corpul uman lucreaza favorabil impreuna,
intr-un mod integrat, atunci starea de sanatate este atinsd si mentinuta de catre fiecare individ in
parte. O stare de sdnatate bund mintala, fizica, spiritual, determina stilul si unicitatea vietii
fiecaruia dintre noi.

Educatia, Tn particular in domeniul sanatatii, constituie un sistem complex si unitar,
prezentat de mai multe dimensiuni, corespunzatoare principalelor laturi ale personalitatii umane:
educatia intelectuala, educatia pentru dezvoltarea personald, educatia pentru societate, educatia
estetica, educatia fizica, educatia ecologica, educatia tehnologica etc. Aceste dimensiuni se afla
n raporturi de interdependentd si complementaritate, ce-i confera educatiei in cadrul scolii un
caracter sistemic, deschis si dinamic. Din acest punct de vedere, educatia pentru sanatate in
scoala devine o componenta esentiald a educatiei.

De aceea, multe cadre didactice aleg sa predea la clasele primare, ca disciplina optionala
”Educatia pentru sanatate”. Astfel, cu ajutorul activitétilor desfasurate sub formd de concursuri,
jocuri didactice, proiecte, povestioare, copiii isi insusesc cunostinte benefice pentru sandtatea lor
fizica si mintala.

Necesitatea educatiei pentru sanatate n randul elevilor e impusa de finalitatile acesteia:

a.. ridicarea nivelului de cunostinte medicale la elevi in ceea ce priveste cunoasterea si
intelegerea importantei deprinderii comportamentului igienic pentru promovarea unui trai
sandtos, protectia mediului ambiant si preventia bolilor;

B. formarea si dezvoltarea unor comportamente de Tngrijire a sanatatii;
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x. formarea unei atitudini pozitive , crearea unei pozitii active fata de sanatatea individuala ,
cat
si fata de problemele sanatatii publice.

Scoala reprezinta locul potrivit pentru transmiterea cunostintelor in randul elevilor,
nicio alta institutie neavand capacitatea de a cuprinde si a se adresa unui procent atat de
ridicat din populatie. Fiind o institutie cu mare autoritate morala, scoala oferda cadrul
educatiei formale, informale si nonformale, iar materiile de studiu al sanatatii capata o mai
mare importanta decat subiectele ce provin din alte surse de informare.

Educatia pentru sdnatate are ca scopuri formarea si dezvoltarea unor deprinderi
corecte de promovare a sanatatii individului, crearea unei pozitii active si pozitive fata de
sanatatea individuala, ridicarea nivelului de cunostinte medicale al copiilor, dezvoltarea de
aptitudini, atitudini si convingeri ce vizeaza sanatatea in general.

Educatia pentru sanatate isi propune ca sandtatea sa nu mai fie privita ca o0
responsabilitate exclusiva a sectorului sanitar, ci ca responsabilitate a fiecarui individ n parte.
Cei care primesc educatie pentru sdnatate trebuie sa devina la randul lor, furnizori de educatie
pentru sandtate.

Promovarea sanatatii este procesul care conferd oamenilor mijloacele de a-si asigura un
control asupra propriei sanatati si de a o imbunatati prin luarea unor decizii in deplind cunostinta
de cauza.

Procesul de insusire a regulilor igienice, precum si a normelor de protectie a vietii proprii
si a altora trebuie si porneasci de la cunoasterea lor. Incd din anii de gradinita, cadrele didactice
sunt cele care trebuie sa 1l familiarizeze pe copil cu toate normele accesibile varstei referitoare la
igiena corporala, igiena imbracamintei, igiena alimentatiei, a locuintei, igiena mediului
inconjurator. Astfel, copilul este pus in situatii cat mai variate, invatd sa se poarte, copiind
comportamentul adultului.

In procesul de insusire a regulilor igienice, de o mare importantad este succesiunea
potrivita a acestora deoarece, numai astfel se asigurd indeplinirea lor cu usurinta. Pentru inceput
se recomanda transmiterea unor reguli elementare, mai apropiate de viata copiilor si mai strans
legate de diferite cerinte ale regimului zilei, explicandu-le apoi, treptat. Este necesar sa se
respecte particularitatile de varsta si individuale ale copiilor, normele igienice avand un caracter
concret, iar insusirea lor facandu-se in mod constient.

Scoala are o influenta asupra sanatatii copiilor si a educatiei acestora, cu rol important in
viitorul unei populatii. Un copil sanatos va invata mult mai bine decat unul cu probleme de
sanatate. Cea mai mare parte a timpului activ pe parcursul unei zile este petrecut in scoala, iar
pentru multi dintre copii si adolescenti scoala reprezinta locul unde ar putea deprinde
comportamente si un stil de viata sanatos, care sa fie mentinute si in perioada de adult.
Programele scolare de sanatate integreaza multiple componente care duc la imbunatatirea
sanatatii si a educatiei copiilor din scoald. Activitatea fizica regulata este necesara copiilor pentru
imbunatatirea starii de sanatate, incluzand sistemul osos si muscular, sistemul cardiovascular,
controlul greutatii si reducerea obezitdtii, dar i starea mentald (reducerea starilor de anxietate si
depresie). Tn plus, activitatea fizici in cadrul scolii are un rol important in ameliorarea
performantelor scolare. Scoala poate avea un rol important si in ceea ce priveste asigurarea unei
nutritii adecvate pentru mengtinerea sandtatii, inclusiv invatarea unor comportamente sandtoase
pentru prevenirea obezitatii si a altor boli netransmisibile asociate. De asemenea, asigurarea unui
aport nutritiv corespunzator la acesti copii contribuie la imbunatatirea rezultatelor scolare, avand
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un rol important in dezvoltarea creierului, in ameliorarea performantelor cognitive, a memoriei,
atentiei, comportamentului si a prezentei la scoala.

Avand in vedere situatia actuald, In contextul pandemiei, educatia pentru sanatate are un
rol deosebit de important in randul copiilor de toate varstele, punand bazele unor deprinderi si
aptitudini de respectare a normelor elementare de igiena individuala si colectiva. Se pune tot mai
mult accentul pe prevenirea si combaterea bolilor transmisibile, pe 0 mai buna organizare a
vietii, pe protejarea sanatatii si a mediului in care traim.

Educatia pentru sandtate — promovarea unui stil de viatd sanatos in randul copiilor si
adolescentilor, poate fi consideratd cea mai eficienta masurd preventiva pentru a asigura o
populatie sanatoasa, cu reducerea riscului pentru diferite boli.

Bibliografie:
o Goras, M., Educatie pentru sanatate- suport didactic pentru cadrele didactice, Chisinau,
2018
J Tribuna invatamantului — Educatie pentru sanatate, 2016
o www.edu.ro
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EDUCATIA SANITARA - INTRE REALITATE SI NECESITATE

”.. Sanatatea intrece atat de mult toate bucuriile exterioare incat, intr-adevir,
un cersetor sanitos este mai fericit decat un rege bogat”.
Schopenhauer

P.I.P. VASTEA DANIELA
Scoala Gimnaziala Crangeni, Teleorman

Tn acest articol este abordata problema educatiei sanitare; sunt redate conceptele educatiei
sanitare in sens larg si restrans, principiile, particularitatile si cerintele educatiei sanitare.

Cuvinte-cheie: educatie, educatie pentru sandtate, mod de viata sandtos, comunicare,
cunostinge, deprinderi, cooperare eficientd.

Educatia sanitara la nivelul scolii reprezinta una dintre principalele cdi de promovare a
cunostintelor corecte privind diferite aspecte ale sanatatii si totodatd, de formare a atitudinilor si
deprinderilor indispensabile unui comportament responsabil si sanitos. In multe tari, educatia
sanitara este obligatorie in scoli, incepand din clasa intdi pand in a douasprezecea, folosindu-se
pentru fiecare ciclu de dezvoltare programe si materiale didactice adecvate varstei.

In Romania o atentie insuficienta se acorda prevenirii actiunii negative a factorilor de risc
comportamentali in randurile populatiei, implementarii programelor comunitare de promovare a
sanatatii pentru copii si adolescenti. Exista mai multe argumente care pot fi aduse in favoarea
realizarii educatiei sanitare in cadrul unitatilor de invatamant:

In primul rind, unul dintre scopurile in sine ale educatiei sanitare , este informarea
autorizatd a copiilor si adolescentilor privind diferite domenii ale culturii si stiintei, n paralel cu
dezvoltarea de activitati practice. In acest sens, educatia pentru sinitate, ca parte a stiintelor
medicale, vizeaza, nu doar transmiterea catre elevi a unui bagaj informativ corect din punct de
vedere stiintific, ci si formarea unor comportamente individuale sanatoase, a unor atitudini ce
corespund idealului educational.

In al doilea rand, scoala este un loc perfect pentru transmiterea cunostintelor de educatie
sanitara si are abilitatea si capacitatea de a se adresa unui procent reprezentativ din populatie.
Unul dintre elementele esentiale pentru dezvoltarea impactului dorit este inifierea si realizarea
programelor de educatie sanitara la varste cat mai tinere. Conduita preventiva devine astfel un
comportament care se realizeaza in timp, paralel cu dezvoltarea educativa. Asupra unei persoane
deja formate, adulte, astfel de activitati au intotdeauna un impact mai redus decat actiunile
similare realizate la varste mai timpurii. Scoala are o mare autoritate morala, oferind posibilitatea
educatiei formale si nonformale, iar materiile de studiu oficiale din scoli capata, la nivel
psihologic individual, o importanta mult mai mare.

In acceptiunea Organizatiei Mondiale a Sanatatii, sanitatea reprezinti integritatea sau
bunastare fizica, psihicd si sociald a individului si a comunitatilor sociale. Din acest concept,
rezulta ca sanatatea nu este sinonima cu lipsa de boala sau cu infirmitatea.

La o analiza mai profunda, privita in viziune interdisciplinard la confluenta dintre
medicina, stiintele educatiei si psihologie, sandtatea prezinta cateva dimensiuni esentiale si
include:

Bunastare:
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a) fizica — presupune o crestere si dezvoltare somatic- armonioasa, integritatea si buna
functionare a organelor si sistemelor vitale, 0 buna activitate motorie;

b) mintala — dezvoltarea intelectuala, aptitudine de a stabili relatii armonioase cu mediul
inconjurator, reactii emotionale adecvate;

C) sociala — conditii optimale ale mediului de trai si activitate, alimentatie echilibrata
d) spirituala — prezenta unui scop, a unui ideal necesar de realizat n timpul vietii.

Pornind de la intelegerea temeinica a comportamentelor pro-sanatate, a factorilor ce
influenteaza sanatatea, a sanatatii ca stil si mod de viata, specialistii au delimitat domeniul
psihologiei sanatatii si dezideratul noilor educatii — educatia pentru sanatate, care este axatda pe
cultura preventiei situatiilor de risc si a imbolnavirii omului .

Educatia sanitara permite invatarea comportamentelor sanogene si integrarea lor in rutinele
comportamentale.

In sens larg, educatia sanitard este reprezentati de toate experientele de invitare care
conduc la imbunatétirea si mentinerea starii de sanétate.

In sens restrans, educatia sanitara implici dezvoltarea abilitatilor cognitive, sociale si
emotionale cu rol protector asupra sanatatii si dezvoltarea unui stil de viata sanatos prin
consolidarea comportamentelor sanatoase si reducerea comportamentelor de risc.

Ca disciplina stiingifica recenta si de sine statitoare, educatia sanitara s-a constituit dintr-o
Tmbinare creatoare a stiintelor medicale, sociale, educationale.

Sanatatea este cel mai de pret bun pe care il poate avea un om. Sanatatea adevarata
inseamna actiune educativa, atat asupra corpului, cat si asupra psihicului.

Perioada copiliriei este extrem de importanti. In cadrul ei incepe sia se contureze
dezvoltarea personalitatii. Mecanismele de reglare, autoreglare si capacitatea de reactie sunt inca
in curs de formare. Pe acest fond, numerosi factori, care actioneaza in familie, in scoald, in
societate, in naturd si care par inofensivi la prima vedere, pot agresa organismul in formare.
Copiii trebuie ajutati sa-si dezvolte capacitatea de adaptare rapida si activa la mediu, sa-si
formeze o maniera rationald, igienica de activitate, de odihna, de folosire a timpului liber. Copiii
trebuie sa fie Invatati treptat sa cunoasca, la nivelul lor de infelegere, care este valoarea regimului
de viata ordonat, care este importanta unor deprinderi igienice, alimentare, comportamentale,
bine constituite ; care sunt avantajele ritmului si ale alternantelor in activitatea de invatare, care
sunt efectele nocive si consecintele vietii dezordonate. Copilul trebuie ferit de epuizare. Este
necesar si i se ofere conditii de odihna si momente de recreere si joc.

Tn continuare voi sublinia importanta celor trei principii de baza ale educatiei sanitare:

Primul este cel al prioritatii: cu cat interventia in ,,cariera sanatatii” este mai timpurie, cu
atat educatia pentru sanatate va fi mai eficace.

Potrivit celui de al doilea principiu, al specificitdtii i autoritatii, opinia celor cu autoritate
legitima este mai credibild(medicii , asistentii medicali), mai cu seama dacd acestia constituie un
exemplu elocvent de comportament sanogenic.

Al treilea principiu se refera la integrarea educatiei pentru sanatate in obiectivele politicii
social-sanitare a statului; educatia pentru sanatate trebuie sa fie strans legata de conditiile
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concrete ale societatii si sa fie compatibild cu statutul social-economic si cultural al acesteia,
precum si cu progresele inregistrate in domeniul stiintelor medicale.

Potrivit cercetatorilor, Educatia sanitara are trei laturi:

-cognitiva, care constd in comunicarea si insusirea de noi cunostinte necesare apararii §i
mentinerii sanatatii;

-motivationald, care asigurda convingerea populatiei de necesitatea prevenirii i combaterii
bolilor sia dezvoltarii armonioase a organismului, prin respectarea regulilor de sanogeneza;

-comportamental-volitionala, care constda in 1insusirea deprinderilor si obisnuintelor
sanogenice, cu aplicarea lor in practica cotidiana.

In continuare, voi evidentia cele trei grade ale educatiei sanitare.

Educatia pentru sanatate de gradul zero, care reprezinta o parte componenta a formarii
profesionale, asigurand cadrelor din profesiile nemedicale, cu rol determinant in dezvoltarea
economico-sociala, si cadrelor de raspundere in organizarea si conducerea vietii sociale o mai
mare competenta in anumite probleme de sanatate.

Educatia pentru sanatate de gradul I cuprinde notiunile teoretice si aspectele practice
care trebuie integrate in pregatirea profesionala a cadrelor ocupand functii cu caracter
predominant educativ, pentru ca, prin activitatea lor profesionald, sa contribuie la includerea
efectiva a educatiei pentru sanatate in formele de instruire si educatie de la nivelul tuturor
treptelor sistemului instructiv-educativ.

Educatia pentru sanitate de gradul Il inglobeaza ansamblul teoretic si practic al
masurilor educationale destinate intregii populatii. Tn acest caz, scopul este obtinerea unei
cooperari eficiente Tn aplicarea politicii sanitare, cooperare intemeiatd pe receptivitate si
comportament adecvat promovarii sanatatii.

Educatia sanitard are ca obiectiv major formarea responsabilitatii , atat pentru propria
sanatate, cat si pentru sanatatea celor din jur, posedarea cunostintelor si deprinderilor cultural-
igienice, a cunostintelor elementare in medicind, respectarea unui modde viatd sandtos, evitarea
comportamentului nesanogen.

Conform Academiei Americane de Pediatrie, 0 programa scolara pentru educatie sanitara
ar trebui sa contina urmatoarele module:

e Ambianta scolara sanatoasa, curata si sigura

e Sanatatea -ca obiect de studiu in scoala

e Lectii de prim-ajutor

e Educatia si integrarea copiilor cu nevoi speciale in cadrul scolii normale

e Igiena alimentatiei, preventia tulburarilor de nutritie si depistarea cazurilor
e Programe de nutritie, in parteneriate cu medicii de specialitate.

e Viata familiald si educatia sexuald/pregatireca pentru a deveni parinti/metode
contraceptive

e Consecintele abuzului de substante toxice, inclusiv ale fumatului

e Igiena personala
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¢ Sanatatea mentala si emotionald—preventia suicidului si violentei
¢ Constientizarea relatiilor dintre mediul in care traim si sanatate

Aplicarea programelor de promovare a sanatatii la nivel comunitar prin diverse metode de
educatie pentru sanatate, orientate spre modificarea comportamentului copiilor si adolescentilor,
permite prevenirea aparitiei factorilor comportamentali de risc si reduce povara maladiilor.

In concluzie, educarea elevilor, ca mijloc de dezvoltare a cunostintelor si de modificare a
comportamentului intr-un stil de viata sanatos, trebuie sa devina unul dintre scopurile principale
ale scolii.
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