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Rahvusvaheline planeerimiskomitee (IPC) 2006

Koik kaesoleva véljaandega seonduvad digused kuuluvad Euroopa tervist edendavate koolide vorgustiku planeerimisko-
miteele, kuhu on kolmepoolse koostdd raames kaasatud Maailma Terviseorganisatsiooni Euroopa Regionaalbtiroo, Eu-
roopa Komisjon ja Euroopa Ndukogu. Rahvusvaheline planeerimiskomitee votab vastu taotlusi oma véljaannete osaliseks
vOi taies mahus paljundamiseks ja tolkimiseks.

Kéesolevas valjaandes kasutatud méaaratlused ja selles esitatud materjalid ei valjenda rahvusvahelise planeerimiskomitee
vOi selles osalevate likmete seisukohti riikide, territooriumide, linnade vai piirkondade digusliku seisundi ja voimuorganite
kohta voi nende tdpsema madaratlemise kohta piiride ja riigipiiridega. Kui tabeli pealkirjas esineb séna ,riilk” voi ,piir-
kond”, tahistab see nii riike, territooriume, linnu kui ka piirkondi. Punktiirjooni kasutatakse kaartidel ligikaudsete piiride
tahistamiseks, mille suhtes ei ole 10plikku kokkulepet veel saavutatud. Konkreetsete ettevotete voi teatud tootjate toodete
nimetamine ei tdhenda, et rahvusvaheline planeerimiskomitee soovitab selliseid tooteid vai eelistab neid samasugustele
toodetele, mida ei ole nimetatud. Tekstis kasutatakse patenditud toodete tahistamiseks suurt algustéhte, vélja arvatud
voimalike vigade voi karbete korral. Rahvusvaheline planeerimiskomitee ei taga véljaandes esitatud teabe taielikkust ja
digsust ega vastuta selle kasutamisest tulenevate kahjude eest. Autorite ja toimetajate seisukohad ei pea ilmtingimata
véljendama rahvusvahelise planeerimiskomitee otsuseid voi ametlikult kinnitatud poliitikat.

Tanusonad

Soovime tdnada jargmisi inimesi nende panuse eest Euroopa tervist edendavate koolide vérgustiku arendamisesse:

Katherine Weare, Southamptoni tlikool

Bjarne Bruun Jensen, Taani PedagoogikaUlikool (Danish University of Education)

Karsten Sgrensen, Louna-Jldtimaa Korghariduskeskus (Centre for Higher Education, Southern Jutland)
Barge Krogh, Louna-Juutimaa Kdrghariduskeskus

Kaesolevas véljaandes on kasutatud nende kogemusi ja kirjalikke materjale.
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JUHENDMATERJALIST

Juhendmaterjalist

Kellele juhendmaterjal on moeldud?

Eelkoige on juhendmaterjal mdeldud praktiliseks abiks koolidele ja koolidega tottavatele inimestele, et tohustada tervise
edendamist koolides ja saavutada I6ppkokkuvottes paremaid tulemusi hariduseesméarkide taitmisel.

Tervist edendava kooli (TEK) eesmark on jouda koikide kooliga seotud inimesteni, nii dpilaste kui ka todtajateni, ja arenda-
da haid sidemeid kohaliku kogukonna ja vanematega. Edu saavutamiseks on vajalik, et kdik huvipooled oleksid protsessi
kaasatud ja tunneksid end selle osana.

Juhendmaterjal on mdéeldud eelkdige kooli juhtkonnale ja Gpetajatele, kuid seda saavad kasutada ka koik teised kooli
tootajad, eriti nendes riikides, kus tervishoiutétajad (néiteks psihholoogid ja kooliGed) todtavad koolides. Kui tegutsete
kohalikul tasandil, tegelete otsustusprotsessidega ja nbustate koolide arengut ja t66d, on see teabevahend oluline ka
teile. Teatud Euroopa koolid juba kasutavad juhendmaterjalis toodud ideid, kuid oleme veendunud, et vahemalt méned
juhendmaterjali osad argitavad mdtlema ka neid inimesi, kes tegelevad koolide t66 tdhustamisega tervise edendamisel.

Mida juhendmaterjal sisaldab?

Lahikirjeldust tervist edendavate koolide vorgustiku olemusest;

tervist edendava kooli pdhikontseptsiooni ja ideid;

naiteid sellest, mida koolid on nimetatud ideede pdhjal teinud;

ideid tegevustest, mida voiks koos Opilaste, toétajate ja vanematega ette votta;
praktilisi juhtumianalUise;

soovitusi hindamisprotsessi korraldamiseks.

Siin esitatud ideed on stindinud aastatepikkusest praktilisest koolidega todtamise kogemusest Euroopa tervist edendava-
te koolide vorgustiku raames.

Osalemine ja koostod

Tervist edendava kooli arendamise votmeks on osalemine, omanikutunne ja demokraatlikel otsustel pdhinev [dhenemine.
Just seetdttu on juhendmaterjali eesmérk julgustada arutelusid ja tegevusi, mis kaasavad kdiki peamisi huvipooli: kooli
personali, lapsevanemaid, Opilasi, tervishoiutbotajaid ja tervisedenduse spetsialiste ning teisi kohaliku kogukonna huvi-
rihmi.

Koostdo ja erinevate meeskondade (hendamine ei ole alati nii kerge, kui paistab. Eri elukutsete esindajate vaartused
voivad olla erinevad ja teatud maistetele voib omistada vaga mitmesuguseid téhendusi. Juhendmaterjal aitab huvipooltel
endale selgeks teha, mida nad madistavad selliste mdistete all nagu tervis ja tervist edendav kool ning millised on hariduse
Uldised eesmargid.



ik o

TERVIST EDENDAVA KOOLI ARENDAMINE

Kui soovite lisateavet

See juhendmaterjal on mdeldud koolidele ja kogukondadele, kus koolid tegutsevad. Juhendit téiendab véljaanne Ter-
vist edendavad koolid: vahend indikaatorite véljatébtamiseks (Health-promoting schools: a resource for developing
indicators), mida on v@imalik saada tervist edendavate koolide likumise tehnilisest sekretariaadist. Lisaks on véljaanne
moeldud otsusetegijatele riiklikul tasandil ja teistele, keda huvitab tervist edendavate koolide thususe hindamine voi
arendamine.
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Euroopa tervist edendavate koolide vorgustik

Euroopa tervist edendavate koolide vdrgustik on Euroopa piirkonna strateegiline programm, mida toetab Euroopa Nouko-
gu, Euroopa Komisjon ja Maailma Terviseorganisatsiooni Euroopa Regionaalblroo (Barnekow et al. 1999). Programm on
vélja arendatud rohkem kui 40 Euroopa riigis, see hélmab tuhandeid koole ja sadu tuhandeid Gpilasi.

Euroopa tervist edendavate koolide vdrgustiku raames julgustatakse riike valja arendama tervist edendava kooli idee
selliselt, et see vastaks iga riigi konkreetsetele vajadustele ja kontekstile. Praeguseks on valja kujunenud erinevad ideed
selle kohta, kuidas tervist edendava kooli [ahenemine erineb traditsioonilisest ldhenemisest koolitervisele, ja valja aren-
datud selged tegutsemispdhimdtted (Barnekow 2006). Kui kool valib tervise edendamise tee, seisab tema ees keeruline
Ulesanne teha endale selgeks, kuidas arendada kontseptsioonid ja ideed vélja nii, et need sobiksid kdige paremini kooli
tegelike vajaduste ja olukorraga.

Euroopa tervist edendavate koolide vorgustik on loonud teadliku ja kavandatud strateegia, mis p&hineb Maailma Tervi-
seorganisatsiooni poolt 1980. aastatel valja tdodtatud tegevuskohapdhisel ldhenemisel tervisele (Young ja Williams 1989).
Strateegia arvestab ka teiste tervise edendamise tegevuskohtadega, néiteks tervislikud todkohad, tervislikud linnad.
(Dooris 2006) (Whitelaw et al. 2001).

Mis on tegevuskohapdhine Iahenemine ja miks see on oluline?

Tegevuskohapohine ldahenemine lahtub pdhimottest, et tervis ei ole ainult inimeste tegevus oma tervise eest tervislike har-
jumuste ja eluviisi abil hoolitsemisel: tervist méjutab kogu inimese elukeskkond ja seda voivad toetada vai ndrgestada nii
fldsiline keskkond kui ka Umbritsev vaimsus ja suhted. Lahenemise sisuks on mitte stitidistada ohvrit tema probleemide
parast. Selle asemel plltakse probleeme ennetada ja edendada inimeste heaolu, kindlustades keskkond, mis soodus-
taks tervise arendamist ja mojutaks kdikide selle keskkonnaga seotud inimeste kujutelmi, arusaamu ja tegevust.

Tegevus

Paluge oma partneritel tegevuskohapohise ldahenemise alusel dra markida, milliseid jargmisi valdkondi peaks
nende arvates h6lmama tervist edendava kooli véljaarendamine:

Jah Ei Ei oska Gelda
Kooli dppekava
Kooli vaimsus
Kooli vaartused ja reeglid
Suhted
Juhtimisstruktuurid
Fldsiline keskkond
Tootajate tervis ja heaolu
Opilaste tervis ja heaolu
Opetajate 6petamisoskused

Koosttd kogukonnaga
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Tegelikult on koik nimetatud koolielu aspektid olulised, omavahel seotud ja nende vahel peaks valitsema kooskdla.
Naiteks kui me hindaksime kehalise tegevuse vdimalusi koolis, ei tohiks me piirduda ainult dppekavas pakutavaga, vaid
peaksime vaatama ka teisi koolielu kilgi, sealhulgas ohutu ja heas korras koolitee olemasolu ning jalgrataste hoidmiseks
turvalise ala vdimaldamist.

Mudeli keskmes on noor inimene. Positiivse dhkkonna loomine voib mojutada seda, kuidas noored loovad suhteid,
teevad otsuseid ja kujundavad oma vaartusi ja vaateid. Samas voib hea 6hkkond mojutada vaga positiivselt ka teadmiste
omandamist ja dpitulemusi. Terved, hea hariduse saanud noored inimesed aitavad védhendada Uhiskonna diglusetust ja
annavad seega oma panuse inimkonna kui terviku tervisesse (West et al. 2004).

Tegevuskohapdhine lahenemine vaartustab kdigi kooliga seotud inimeste tervist, nii td6tajate kui ka dpilaste oma. Veelgi
laiemalt vaadates voib ¢elda, et kooli nahakse kogukonna osana, mis on vastastikes suhetes nii lapsevanemate, kohalike
terviseteenuste pakkujate kui ka teiste asutustega, mida kool oma programmidesse ja tegemistesse kaasab, panustades
seeldbi omakorda kogukonna ellu.

Oluline on see, et tegevuskohapohine ldhenemine tervise edendamisse toetaks Uldisi hariduseesmarke ja hasti toimiva
kooli véljaarendamist, aitaks noortel 6ppida Uhiskondlikus elus osalemist ja avaks nende voimed téielikult. Jargmises
0sas raagime sellest teemast pdhjalikumalt.

Koostoo

Euroopa tervist edendavate koolide vorgustiku programm soltub kolme peamise Euroopa institutsiooni koostdost ja part-
nerlusest. Ka riikide tasemel soltub programmi edu haridus- ja tervishoiusfaari tohusast koostoost.

Koostoo olulisust kasitles 2002. aastal Hollandis Egmond aan Zees toimunud konverents. Osalejad 43 riigist arutasid
tervist edendavate koolide programmi raames tehtud edusamme ja toid vélja dnnestumised erinevate riikide tervist eden-
davate koolide liikumises. Konverentsi [6puks valmis Egmondi resolutsioon, mis koosneb kolmest tdhtsamast osast:

tingimused: tervist edendavate koolide arengu analtiUs, koosttd koikide huvipoolte vahel, investeerimine tervist
edendavate koolide programmi ja pdhjalik teoreetiline alus;

programmide koostamine: otsused riiklike programmide sisu ja eesmarkide kohta, pikaajaline planeerimine, 6pe-
tajate koolitus ja professionaalne arendamine;

hindamine: tdendusmaterjali esitamine programmi toime ja arenguvajaduste kohta.

Koik need osad on teatud méaéral rakendatavad nii koolide kui ka piirkondade ja riikide tasandil.

Kuidas me teame, kas Idhenemine on 0dige?

Sellise ldahenemise vajadust kinnitavad koolide uuringute tulemused. Uuringud tdestavad jarjekindlalt, et mitmemadat-
melised l@henemised, mis katavad erinevaid omavahel seotud valdkondi, annavad markimisvaarselt paremaid tulemusi
Opilaste vaadete ja kaditumise pikaajaliseks muutmiseks kui kitsad, konkreetsed ja Uhemddtmelised programmid. Toome
mone konkreetse nditena dra erinevate uuringute empiirilised tulemused.
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Néited

Toetavate suhete olulisus Gppimisele On toestatud, et dpilased omandavad rohkem tead-
misi, saavutavad paremaid tulemusi, naudivad op-
pimist, on rohkem motiveeritud ja puuduvad véhem
siis, kui Opetajad on moistvad ja toetavad. Selge on
ka see, et noored ei Opi hasti, kui nad oma Opetajat

ei austa.
Heade suhete olulisus t6otajate vaimsele ja sotsiaal- Halvad suhted Gpilaste ja Opetajate vahel voi dpeta-
sele tervisele jate endi vahel on Uks kbige sagedamini nimetatud

toOtajate stressi pdhjuseid, samas on tdestatud, et
suur toetus, eriti kooli juhtkonnalt, vahendab reeglina
Opetajate labipdlemise riski.

Osalusdemokraatia pdhimdte Kdige olulisem tegur nii dpilaste kui ka dpetajate hea-
de tulemuste ja rahulolu saavutamisel on osalusde-
mokraatia tase, mida koolis toetatakse.

Iseseisvuse olulisus Opilased 6pivad rohkem, k.a akadeemilistes ainetes,
ja on koolis dnnelikumad, kui nad pannakse mot-
lema oma peaga ja iseseisvalt tbdtama, arvestades
nende vanust, kooliastet ja isiksust.

Mis puutub tervisesse, siis on tdestatud, et kool on nii ohu- kui ka kaitseallikana véaga oluline. Maailmapanga andmetel
on maailma vaeseimates riikides, kus lapsed jatkavad oma haridusteed, vdimalik rasestumist 12—13-aastaste teismeliste
seas seitsme protsendi vorra vahendada.

Véga paljud uuringud kinnitavad, et noorte inimeste suhtumine kooli ja nende tervisekaitumine on omavahel tihedas
seoses. Need noored, kes tunnetavad sidet kooliga, 1dhevad reeglina riskikaitumisega véhem kaasa. Naiteks on tdestatud
(Nutbeam et al. 1993), et dpilased, kes on koolis vaga aktiivsed, on ka akadeemiliselt edukamad ja jargivad positiivseid,
tervislikke eluviise. Paraku téhendab see aga ka, et pilased, kes on koolist véorandunud, hakkavad iimselt harrastama
koige ohtlikumaid riskikaitumisi. Seda seisukohta toetab ka uuring (Currie et al. 1990), mis tdestas, et noored, kellel on
kodus probleeme, ei allu teatud riskikditumistele, kui nende suhe kooliga on hea.

Tundub, et koolide reeglitel suitsetamise (Gordon ja Turner 2003), narkootikumide voi seksuaalkaitumise kohta ei ole
iseenesest vaga suurt maoju riskikaitumise tasemele. Moju ei oma ka kooli tldp vai klassi suurus. Méju omab eelkdige
kool, mis on hasti juhitud, demokraatlik ja kus kdik tunnevad end kaasatuna. Klassid, kus dpetajad seavad korgeid aka-
deemilisi eesmérke ja viivad iga Opilaseni sdnumi ,,Sa saad sellega hakkama” ja ,,Ma aitan sind selles”.

Hiljuti tehtud rahvusvaheline uuring tervise edendamise t6hususest koolides (Stewart-Brown 2006) naitas, et nende
koolide programmid, mille eesmark oli muuta noorte tervist vai tervisekaitumist, sisaldasid reeglina tegevusi rohkem
kui Uhest valdkonnast (6ppekava, koolikeskkond ja kogukond). Uuringud on tdestanud, et kohanemisvGimeliste noorte
kasvatamisel on olulised nii perekonnad, koolid kui ka suhted kogukonnas. Vaga tahtis on, et noored usuksid, et teised
naevad nende potentsiaali, ja tunnetaksid oma tulevikuvdimalusi.
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Kooli tervisepoliitika kujundamine

Tervist edendava kooli arendamise lahutamatuks osaks on tegevusel pdhineva tervisepoliitika véljatdotamine. See tahen-
dab, et tegevuskohast lahtuva lahenemise puhul peab tervisepoliitika hdlmama koiki eelnimetatud koolielu kulgi.

Poliitika tuleb vélja arendada lahtuvalt kohapealsetest oludest, et see peegeldaks kohalikke probleeme, huvisid, priori-
teete ja olukorda. On koole, kes peavad kdige olulisemaks koolikiusamist ja heaolu, samas on teiste jaoks koige olulisem
koolitoit. Me ei vasi rohutamast, et selleks, et tervisepoliitika oleks asjakohane ja sisukas, on vaja kohapealset pihen-
dumist ja omanditunnet. Tervisepoliitika kujundamine peab olema jatkuv protsess koos strateegia ja vahenditega, mis
vBimaldavad Opilastel, dpetajatel ja vanematel oma tegevusi pidevalt Ule vaadata, edasi arendada ja jatkusuutlikuna hoi-
da. Kdik kooliga seotud inimesed, ka dpilased, peavad tundma end poliitika kujundamises osalistena, et see kinnistuks
inimeste teadvusse, tegevusse ja kditumisse koolis. Tervist edendavate koolide kogemus nditab, et suurem kaasatus
annab suurema omanikutunde. Seda ideed késitleme ka vaartustega tegelevas osas.

Uks viis, kuidas dpilased saavad anda oma panuse tervisepoliitikasse, on 8ppimine. Kui dpilased teevad tervisedpetuse
ja Uhiskonnadpetuse raames ettepanekuid kooli sotsiaalse keskkonna muutmiseks, vaib neist ettepanekutest kujuneda
oluline panus kooli tervisepoliitika valjatbdtamisse. Loomulikult on ka selliseid asju, mida opilased muuta ei saa, naiteks
kehtivad digusaktid (suitsuvaba keskkond) voi kohalik poliitika, mida tuleb jargida, kuid opilasi tuleks sellest siiski teavi-
tada ja kehtiv poliitika arutuse alla votta.

Oluline on arutleda selle Ule, kuidas pdhjendatult kaasata erinevaid huvirihmi. Séltuvalt kiisimusest voib see, mida tea-
tud huvirithm peab soovitavaks ja digustatuks, olla erinev. Mille (le voib arutleda ja mille Gle mitte ning miks mitte? Mis
on mdeldud ainult teavitamiseks, mille Gle vBib vaielda, mida saab Uhiselt otsustada ja millise pdhjendusega?

Tervisepoliitika pohimotted
Kooli tervisepoliitika peab valjendama kolme jargmist mdddet.

Tosiselt voetava tervisepoliitika valjatddtamine nduab tahelepanu, aega ja vahendeid. See peab olema osa kooli Ul-
disest arengukavast ja seda tuleb tahtsustada kui véaga olulist teemat. Tervisepoliitika tuleb lUlitada dppeprotsessi.

Tervisepoliitika valjendab meie tulevikukujutlusi nii kooli tttbi kui ka thiskonna kohta. Demokraatlikus Uhiskon-
nas alluvad igasugused tulevikukujutlused avalikule arutelule, et inimesed saaksid pdhjendada, mida ja miks nad
oluliseks peavad.

Tervisepoliitika méaéaratleb ka probleemid ja toob vélja raamistiku probleemide lahendamiseks. Probleemide maa-
ratlemisega vastatakse kisimusele, millised probleemid on koige olulisemad, ja uuritakse probleemide tekke-
pohjuseid. Probleemide lahendamine hdlmab probleemide ennetamise ja lahendamise pdhimatteid, juhiseid ja
vBimalikke tegevusi.



KOOLI TERVISEPOLIITIKA KUJUNDAMINE

Kooli tervisepoliitika peaks:

aitama ellu viia kooli haridusalast missiooni;

aitama kaasa koigi kooliga seotud inimeste tervise ja heaolu edendamisele;

hdlmama ka eluviisi ja elutingimustega seotud tegureid;

propageerima selget tulevikukujutlust ja kindlustama raamistiku probleemide lahendamiseks;
soodustama dpilaste oskuste ja tegevuspadevuse arengut.

Tervisepoliitikat peab pidevalt Ule vaatama ja selle elluviimist jalgima.

Tervisepoliitika kontseptuaalne raamistik

Kirjeldatud kontseptuaalne raamistik toob esile kdik tervisepoliitika valjatddtamise olulised osad. Kdik need osad mojuta-
vad Uksteist ja vajavad hoolikat tahelepanu. Kui mingi osa jaab tahelepanuta, voib tulemuseks olla mittetoimiv poliitika,
kuid iga kool vdib valida, millisest raamistiku osast ta alustab, ja tegelda erinevate osadega ise valitud ajalises jarjekorras.
Sellele vaatamata soovitame siiski alustada , teemast” voi , Ulesandest”.

Toodud raamistikku tuleks kasutada diinaamiliselt: iga osa peaks teiste osade suhtes hindama. See tagab pideva hinnan-
gu andmise erinevate osade kooskdla ja sidususe kohta ning teeb selgeks, kes, mida, kuidas ja millal peab tegema.

Kooli tervisepoliitika véljatootamise kontseptuaalne raamistik

Planeerimise ja sidususe kiisimused

Mida me tahame? Kes peaksid osalema?

Kuidas me peaksime seda tegema? Millal me peaksime seda tegema?

Kuidas me saame pdhjendada, mida, kes, kuidas ja millal peab tegema?

Kuidas me tahame omavahel siduda tulevikukujutluse, vaartused, eesméargid ja tegevuse?

Tervisepoliitika vaartused ja kool (naiteks dpilaste osalemine otsuste tegemisel ja arusaamad tervisest)
?
Tervist edendava kooli tulevikukujutlus
?
Tervisepoliitika teemad (naiteks koolikiusamine, transport ja liiklus, toit ja kehaline tegevus)
?
Valitud teemade péhjendamine (miks see teema on koolile oluline)
?

Tulevikukujutlus valitud ja pohjendatud teemade kohta
(naiteks kdigi kooliga seotud inimeste kdrge heaolutaseme tagamine)

?
Konkreetsed eesmargid: mida me tahame edendada?
?

Tegevusplaan (mida me konkreetselt peame nende eesmarkide saavutamiseks tegema).
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Juhtumianals

Kolm Taani kooli valisid oma tervisepoliitika valjatddtamise aluseks erinevad teemad. Koik koolid osalevad Lou-
na-JuUtimaa maakonna tervist edendavate koolide liikumises. Toetudes oma kogemustele tervisedpetuses, kes-
kendus Guderupi kool tunnis dpetatavale; Lgijt Kirkeby kool pidas oluliseks keskkonnakisimusi ja suhteid ning
Kveersi kool keskendus nii tervisedpetusele kui ka keskkonnakusimustele.

Guderupi kool oli varem vélja t66tanud, katsetanud ja hinnanud eri haridusprogramme, nende hulgas ka opi-
lastevahelised haridusprogrammid, mille kaigus vanemad Opilased Gpetasid nooremaid. Hindamine naitas, et
programmide madju oli vaga suur, eriti vanemate Opilaste terviseteadlikkusele ja teadmistele. Kool otsustas saa-
dud kogemusi dpetajatega arutada, et dpitu kohta CGldistusi teha. Protsessi tulemusena lepiti kokku Uheksas
pohimottes, mis voeti kasutusele kogu koolis. Nende seas olid néiteks ,,0pilastel peab olema vdimalus tegutseda
nii, et tulemuseks oleks areng ja muutused” ja ,lastevanemate osalemist dppeprotsessis tuleks suurendada”.
Opilastel paluti esitada oma seisukohad kaikide pdhimétete kohta ja neid arutati kooli 8ppendukogu koosoleku-
tel. Seejarel kasutas kool neid pohimétteid (ihiste teemanadalate alusena.

Lgjt Kirkeby koolis otsustas tervisekomitee parast koolikiusamise kohta tehtud uuringut keskenduda algatustele,
mille eesmark on kooli Uldise tegevuskeskkonna parandamine. Komitee t66tas valja kujutluse, mis muu hulgas
markis, et , kool edendab head sotsiaalset kultuuri” ja ,,uuritakse harjumusi ja reegleid, et selgitada valja sellised,
mis head sotsiaalset kultuuri parsivad”. Sellise tulevikukujutluse alusel mdeldi koos dpetajatega valja hariv vaar-
tuste mang, mis véimaldas uurida vastastikust toetust, konfliktide lahendamist ja jarjepidevust. Mangu méangisid
nii kooli todtajad kui ka koolide jarelevalvekomitee likmed ning tulemuseks oli voimalike tegevuste ja meetmete
véljaselgitamine, mis aitaksid lahendada erinevaid probleeme. Jargmise asjana tottatakse vélja mang, mida
saab Opilastega tunnis mangida.

Kveersi kooli 6ppendukogu otsustas suurendada mangude ja kehalise tegevuse osakaalu kooli dppetdds ja iga-
paevases tegevuses. Otsuse taga olid dpetajate tahelepanekud, et dpilaste motoorsed oskused olid viletsad, ja
fakt, et Opilaste dppimisvéime ja kehalised voimed on omavahel tihedas seoses. Parast seminari, mille teemaks
oli mangimise ja mangude teooria ning nende mdju dppimisele, otsustas dppendukogu uurida kooli mangu-
kultuuri. Koostati kaks kisimustikku — Uks Opilastele ja teine dpetajatele, uurimaks, kuidas dpetajad kasutavad
mange ja mangimist oma dppemetoodikas. Parast tulemustega tutvumist otsustas dppendukogu suurendada
mangude ja mangimise osakaalu vahetundides ja 6ppetdds. Klassijuhatajatel paluti tutvustada uuringu tulemusi
oma klassi dpilastele ja vélja selgitada Opilaste ideid selle kohta, kuidas mangude ja kehalise tegevuse tahtsust
suurendada. Edaspidise tegevuse kohta on koostatud tegevusplaan.

Tervist edendava kooli vaartused on olnud vaga olulisel kohal kdigi kolme kooli tegevuses ja tulemustes. Vaar-
tuste seas on Maailma Terviseorganisatsiooni maaratlus tervise kohta, dpilaste 6ppeprotsessis aktiivse osalemise
pdhimbte, tegevuskohal pdhinev lahenemine ja dpilaste tegevuspadevuse ja volituste suurendamise eesmark.

Tagasivaade ja sidusus

Kui me vaatame tagasi sellele, mida me oleme teinud, siis mida me peaksime oma tegevuses, tulevikukujutluses, vaar-
tustes voi eesmarkides muutma?



TERVIST EDENDAVA KOOLI ULESEHITAMINE SELGETE POHIMOTETE JA VAARTUSTE ALUSEL

Tervist edendava kooli tlesehitamine selgete pohimotete
ja vaartuste alusel

Varem eeldati, et tervise edendamine on lihtne, kuid nttdseks on aru saadud, et asi on hoopis keerulisem ja seda ei
saa teha ilma vaartuste paikapanekuta. Tegelikult on ka véide, et tervise edendamine on oluline, vaartuse valjendus. Me
peame juba alguses otsustama, milliste phimotete alusel me tegutseme, ja sellised otsused on seotud vaartuste, eetiliste
pohimdtete ja poliitiliste otsustustega.

Palju on vaieldud selle Ule, millistele pdhimétetele peaks tervist edendava kooli Iahenemine toetuma. Naiteks voeti 1997.
aastal Kreekas Thessalonikis-Chalkidikes toimunud rahvusvahelisel konverentsil (ENHPS 1997) vastu resolutsioon, mis
véliendas vaga paljude 43 riigist parinevate erialaspetsialistide seisukohti. Resolutsioonis pandi valitsustele sidamele, et
neil tuleb luua tingimused kiimne pdhim&tte voi vaartuse rakendamiseks, et toetada tervist edendavate koolide liikumist.
Need pohimotted olid jargmised:

demokraatia rakendamine ja osalus;
iglus ja kattesaadavus;
vBimestamine ja tegevuspadevus;
jatkusuutlikkus;

Oppekavapohine tervise edendamine;
Opetajakoolituse tagamine;
koolikeskkond:

koostdo ja partnerlus;

kogukonna kaasamine;

tulemuste hindamine.

Neist nelja selgitab pohjalikumalt alltoodud tabel. Ulejaédnud pohimdtetest radgitakse pikemalt edaspidi.

Tervist edendava kooli pdhivaartused

Demokraatia rakendamine ja osalus

Tervise edendamise madratlus on ara toodud Ottawa hartas (WHO 1986), see on ,,protsess, mis voimaldab ini-
mestel suurendada kontrolli oma tervise (le ja seda parandada”. Protsessi eesmark on tagada, et tegevus voi
protsess viiakse labi koos inimestega, mitte nende jaoks. Demokraatia pdhimdte on oluline nii hariduses kui ka
tervise valdkonnas, sest paljudes riikides on hariduse Uldine eesmark 6petada Opilasi aktiivselt osalema Uhiskon-
naelus. Tervist edendava kooli peamine strateegia on tagada, et kooli organisatsioon, otsustuste vastuvdtmise viis,
juhtimisstruktuurid ja kdlbelised vaartused oleksid demokraatlikud ning voimaldaksid nii tootajatel, dpilastel kui ka
nende vanematel kooli tegevuses aktiivselt osaleda, andes neile selleks volitusi ja julgustades neid seda tegema.
Strateegia votmeelementide seas on ka tdotajate ja dpilastega konsulteerimine ning avatud suhtlemine. Opetaja
Ulesanne on vdimaldada dpilastel ise endid aidata ja julgustada neid seda tegema, mitte nende eest otsustada.

Opilasomavalitsused, lastevanemate ndukogud ja koolide hoolekogud, kuhu kuuluvad ka kohaliku kogukonna
likmed, on ainult mdéned néited demokraatlike vaartuste rakendamisest tegelikus elus.
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Oiglus ja kittesaadavus

Oigluse pohimadte peab hariduse andmisel olema piiha ja tagama, et Ghtegi inimest koolis ei ahistata, hirmutata
ega naeruvaaristata. Tervist edendav kool kaasab kdiki Ghiskonnaliikmeid ja tagab kdikide dppimisvéimaluste
vordse kattesaadavuse igatihele. Kool peab hoolitsema koigi Gpilaste huvide eest, mitte ainult nende eest, kes
on dppetdds edukamad, vaid ka erivajadustega Opilaste ja rahvusvdhemustesse kuuluvate Gpilaste huvide eest.
Tervist edendava kooli eesmark on soodustada iga inimese emotsionaalset ja sotsiaalset arengut, voimaldades igal
inimesel diskrimineerimata saavutada oma taielik potentsiaal. Selleks peab iga inimene tajuma kuuluvustunnet,
tundma, et tema eest hoolitsetakse, et teda vaartustatakse ja tal on turvaline olla.

Voimestamine ja tegevuspadevus

Tervist edendav kool arendab noorte inimeste tegutsemis- ja muutuste algatamise vdimet. See kindlustab kesk-
konna, milles dpilased kogevad dpetajate ja kaasOpilastega koostddd tehes edutunnet. Voimestamise eesmark on
autonoomia, mis tahendab oma t60 ja elu Ule otsustamist ja nende juhtimist, oma peaga iseseisvalt ja kriitiliselt
motlemist ning voimet kanda taielikku vastutust oma tegude tulemuste eest.

Noorte voimestamine, mis lahtub nende tulevikukujutlusest ja ideedest, voimaldab neil oma elu ja elutingimusi
mojutada. See on saavutatav heal tasemel hariduspoliitika ja tavade abil, mis annavad noortele voimalusi osaleda
oluliste otsuste vastuvotmises.

Autonoomia on oluline nii dpetajatele kui ka dpilastele. On toestatud, et Opetajate sotsiaalset ja emotsionaalset
tervist ning t66 Gldist tulemuslikkust mojutab kdige rohkem see, kui suur on nende vabadus oma t66 (le otsus-
tamisel ja kuivrd nad saavad ise otsuseid vastu vétta (Moos 1991; Shaw ja Riskind 1983). To6tajate suurem
autonoomia toob kaasa vaga erinevaid positiivseid kilgi, nditeks madalam stressitase, vaiksem to6It puudumiste
arv ja korgem toéomoraal.

Jatkusuutlikkus

lgasugune kavandatud algatus peab olema jatkusuutlik, pikaajaline ja omama piisavalt ressursse. See peab ole-
ma juurdunud igapaevasesse dppeprotsessi.

Jargmisest kuuest pdhimattest radgitakse pikemalt juhendmaterjali teistes osades.

Tegevus: kooli vaartuste maaratlemine

Koolidel on nii selgeid kui ka varjatud vaartusi, mis mdjutavad igapaevast koolielu ja 6ppetddd. Oluline on arutleda
jargmiste kisimuste Ule:

Millised vaartused on praegu teie koolis olulised?

Kas on mingeid teisi vaartusi, mida teie arvates kooli tervisepoliitikas peaks rohutama?

Kuidas need Uhilduksid kooli praeguste kdlbeliste vaartustega?

Kuidas need Uhilduksid thiskonna praeguste vaartustega?

Kuidas inimesed saaksid teada, et need vaartused on olulised?



MIS ON TERVIS?

Mis on tervis?

Enne, kui hakata motlema sellele, kuidas muuta kool tervist edendavamaks, peaks endale esmalt selgeks tegema tervise
moiste. Lahenemised tervise maistele on viimastel aastatel vaga palju muutunud ja erinevaid seisukohti voib leida pea
igas koolis, kogukonnas voi Uhiskonnas. Enne muutuste kavandamist on maistlik kulutada aega konsensuse saavutami-
seks selle kohta, mida ,tervis” voi ,terve inimene” teie jaoks tdhendab.

Tegevused teemal ,,Mis on tervis?”

Arutelu alustamiseks on erinevaid viise, méned neist loomingulisemad, mdned traditsioonilised. Neist on kasu, et
selgitada valja, kui erinevad vdivad olla eri valdkondade, néiteks hariduse ja tervise valdkonna, seisukohad tervise
kohta ja kuivord voivad nende tegevuse aluseks olevad vaartused erineda. Kasulik on mdelda ka sellele, kas nii-
suguseid tegevusi oleks vdimalik kasutada dpilastega.

Ajuriinnak teemal, mida inimesed métlevad, kui nad kuulevad sdna ,tervis”. Kirjutage koik sdnad tahvlile. Vaada-
ke sbnu koos ja arutage:

kui palju on positiivse/negatiivse téhendusega sénu?

kui paljud sdnad puudutavad haigusi ja mitte terve olemist? Kas stnad viitavad flUsilisele, vaimsele,
emotsionaalsele voi sotsiaalsele tervisele?

Joonistage pabertahvlile terve lapse kujutis. Paluge igal osalejal panna kleepribaga markmepaberile kirja, mida
nende jaoks maiste ,terve” tdhendab. Paluge neil Gkshaaval tahvli juurde tulla, oma méarkmepaber tahvlile klee-
pida ja rihmale selgitada, mida nad kirja panid.

Kiisimustik: paluge tootajatel ja teistel asjaosalistel kiiresti ara taita naiteks alltoodud kUsimustik. Seejarel vorrelge
vastuseid ja analttsige neid.

Joonistage terve inimese pilt ja kirjutage inimese kujutise Gmber, mis teda tervena hoiab.

Kaiki neid tegevusi vaib 1abi viia nii individuaalselt kui ka vaikestes rihmades, tegevustele jargneb arutelu, et tuua
vélja valdkonnad, milles jouti kokkuleppele ja milles jéadi eriarvamusele.
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KUsimustik: erinevad vaated tervisele.

Mil maaral Te noustute jargnevate vaidetega? Palun tehke rist vastuse juurde, mis valjendab Teie arvamust.

JAH! Jah ? Ei El'
1. Kui mul haigusi ei ole, olen ma terve.
2. Vaimne ja flusiline tervis on omavahel seotud.

3. Terve inimene on voimeline teiste inimestega
suhteid looma ja neid hoidma.

4. Inimesed, kes elavad vanemaks kui seitseklim-
mend aastat, on tdestanud, et nad on terved.

5. Meie riigi terviseprobleemid on samasugused
kui 50 aastat tagasi.

6. Inimestel on digus ise valida, kas nad tahavad
olla terved voi mitte.

7. Tanapéaeval saab tosiseid terviseprobleeme la-
hendada pigem seaduste kui haridusega.

8. Tervise eest peaksid hea seisma eelkdige ter-
vishoiutbotajad.

9. Puudust kannatavas ja saastatud keskkonnas
on vaga raske terveks jaada.

Maailma Terviseorganisatsiooni ldhenemine tervisele

Mones kultuuris tdhendab tervis eelkbige haiguste puudumist, kuid praegu on vélja kujunemas ja taas kasutamist leid-
mas ka laiemad ja positivsemad tervisemudelid. Lahtudes Maailma Terviseorganisatsiooni Uldtuntud tervise méarat-
lusest, mille jargi ,tervis on taieliku fUUsilise, vaimse ja sotsiaalse heaolu seisund ja mitte lihtsalt haiguste vai puuete
puudumine”, mida pole juba kuuekimne aasta jooksul muudetud, on Maailma Terviseorganisatsioon alati eelistanud
ldhenemist, mis pohineb positiivsel alusel ja mida aeg-ajalt nimetatakse ka tervistavaks voi hea enesetunde mudeliks.
Ottawa hartas deldakse, et tervis on ,positivne kontseptsioon, mis rohutab Uhiskondlikke ja individuaalseid ressursse”
(WHO 1986). See lahenemine tervisele hdimab rohkem kui diagnoosimist ja ravi voi haiguste ennetamist ja valjendab
eelkdige hea enesetunde edendamist.

Tervise edendamisest raakides oleme me Uldiselt kbik teadlikud, et inimese tervist ei maara tema teadmised, vaid ini-
mese tervist mojutav kditumine soltub eelkdige tema toekspidamistest, tunnetest ja sotsiaalsest keskkonnast. Inimesed
valivad ise, kas hoolitseda oma tervis eest naiteks tervislikult toitudes, piisavalt liikudes ja kahjulikest ainetest hoidudes.
Kuid seda, kas nad nii teevad, mdjutavad muud tegurid, naiteks:

kas nad on endaga rahul;

kas nad arvavad, et nad on hoolitsemist vaart;
kas nad usuvad, et neil on tulevikku;

kas nad usuvad, et on vdimelised muutuma;
kuivord nad hindavad teiste arvamust.



MIS ON TERVIS?

Inimesed on motiveeritud hoolitsema teiste inimeste tervise eest olenevalt sellest, mis tunded neil on selle rihma suhtes,
kuhu nad kuuluvad, ja oma koha suhtes selles rihmas. Inimesi voivad tervisliku eluviisi jargimisel takistada nende endi nega-
tilvsed tunded ja suhtumine ning piirata puuduvad oskused; neile vdivad rusuvalt mdjuda ka sotsiaalsed voi keskkonnaolud,
mille muutmine ei ole nende vGimuses.

Jargnevas tabelis on &ra toodud peamised erinevused tervise méaaratlustes:

Traditsiooniline lahenemine tervisele Maailma Terviseorganisatsiooni Iahenemine tervisele
Haiguste puudumine. Hea enesetunne.
Hea flsiline enesetunne. Flusiline, vaimne ja sotsiaalne heaolu — hélmab nii keha, vaimu

kui ka Umbritsevat keskkonda.

Tervis on eelkdige arstide probleem. Tervis on meie kdigi mure.

Holmab hariduslikke eesméarke, nt teadmiste, oskuste ja suhtu-
mise omandamist. Holmab muutusi Ghiskonnas.

Eesmark on ideaalne tervislik seisund. Eesmark on aidata inimestel olla nii terved, kui nad tahavad —
tervist nahakse kui ressurssi eluks, mitte kui eesmarki eesmargi
parast.

Tervis on iga inimese enda asi — meie Keskkond mojutab meie tervist ning inimesi tuleb toetada ja luua

endi asi on otsustada, kui terved me ta- neile voimalusi terve olemiseks.

hame olla ja kui me seda ei ole, oleme

ise sttdi.

Tervist saab parendada peamiselt medit- Tervist saab parendada tervist edendades, aidates luua sotsiaal-

siiniliselt sekkudes ja juhul, kui inimene set ja fuusilist keskkonda, mis terve olemist toetavad, ja andes

muudab oma eluviisi. inimestele diguse ise otsustada, mis aitaks neil olla nii terve, kui

nad tahavad. See tdhendab muutuste Iabiviimist Uhiskonnas,
sotsiaalse Oigluse suurendamist ja osalusdemokraatia toetamist.
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Milline on teie kujutlus tervist edendavast koolist?

Kas teil on tekkinud Uldine ettekujutus tervist edendavast koolist? On vaga oluline teha endale selgeks, mida te tulevikult
ootate ja millisena naete kooli arengut valitud teema vallas.

Mis motted teid valdavad, kui kuulete véliendit ,tervist edendav kool”? Véib-olla olete ka varem olnud seotud tervise
edendamisega? Voib-olla tegelete oma koolis tervise kiisimustega? Kas teie kooli erinevatel inimestel voivad olla erinevad
seisukohad selle kohta, mida me tervist edendava kooli all méistame?

Nii nagu tervise puhulgi, on oluline leida aega selleks, et jpuda Uksmeelele, mida selle maiste all mdeldakse, ja otsustada,
millistele pdhimatetele ja kriteeriumidele oma algatus rajada. Kui te seda ei tee, vdite avastada, et inimesed hakkavad
kiskuma erinevatesse suundadesse.

Tegevused, mida saab kasutada kooli personali, vanemate voi dpilastega, et selgitada vélja oma tulevikukujutlus
tervist edendavast koolist.

Paluge inimestel iseseisvalt voi véikestes rihmades joonistada pilt koolist, mis tahab edendada kdikide koolis
tootavate ja dppivate inimeste tervist, ning panna sellele pealkiri. Kui inimesed ei taha joonistada, paluge neil
koostada nimekiri kdikidest tervist edendava kooli tunnustest. Parast seda kisige:

Kuidas te teate, et joonistatud kool on tervist edendav kool?

Kas joonistustel on erinevusi ja sarnasusi?

Mis teeb koolist tervist edendava kooli?

Kas tervist edendava kooli ja héasti toimiva kooli vahel on mingeid erinevusi?

Kui kordate sama tegevust erinevates riihmades, saate hiljem tulemusi vorrelda.

Nende endi kogemus — tegevus, mida saab kasutada dpilastega, kuid samuti todtajate ja vanematega

Paluge inimestel mdelda oma koolikogemuse peale. Mil maéral aitas kool neil terve olla? Mil maaral kool nende
tervist kahjustas? Kuidas oleks saanud kooli muuta tervist edendavamaks? Julgustage neid matlema selle peale,
milliseid tervise aspekte nad anallUsisid. Kas moeldi eelkoige fulsilise tervise peale voi ka emotsionaalse ja sot-
siaalse tervise peale? Milliseid koolielu kilgi valja toodi? Kas asjad on nende arvates muutunud péarast seda, kui
nad kooli [6petasid?

Paluge neil vaadata jargnevat tabelit ja 6elda, kas nende arvates lahenetakse suuremas osas kohalikes koolides
tervise edendamisele traditsiooniliselt ja moraliseerivalt seisukohalt vai laiemalt ja demokraatlikumalt seisukohalt.
Kuidas on lood teie koolis?

Jargnev tabel toob dra peamised erinevused Euroopa tervist edendavate koolide vorgustiku valjatddtatud tervist edendava
kooli kontseptsiooni ja osades riikides kasutatava traditsioonilise mudeli vahel.

18



MILLINE ON TEIE KUJUTLUS TERVIST EDENDAVAST KOOLIST?

Traditsiooniline, moraliseeriv Iahenemine koolitervi-
sele
Tervise kontseptsioon

Keskendumine Uksikisikutele, nt nende terviseprob-
leemidele, Uhe voi teise Opilase tervislikele harjumus-
tele ja eluviisile.

Téhelepanu keskmes on eelkdige flusiline tervis.
Kehalist tegevust vaadeldakse ainult sportimise kon-
tekstis.

Tervis on haiguste ja probleemide puudumine. Tahe-
lepanu haigustele, diagnoosimisele ja ravile.

Tervisekasvatuses ei lahtuta vaartustest.

Sundmustele reageeritakse |Uhiajaliselt, sageli lahen-
datakse kriisiolukordi.

Tervisekasvatuse kontseptsioon

Keskendutakse kaitumise muutmisele, tervislike
harjumuste ja eluviisi arendamisele: kohandumine
ja kuulekus.

Tervisedpetus on eraldi 6ppeaine.

Oppekava eesmark on teadmiste dpetamine.

Moraliseeriv: petaja otsustab. Opetajakeskne me-
toodika, sageli peetakse loenguid heast tervisest.
Opilased on reeglina passiivsed.

Rohutatakse negatiivseid sonumeid, hoiatatakse ja
tekitatakse hirmu.

Tervist edendava kooli 13henemine

Keskkonnapohine ldhenemine — keskendumine koo-
lile kui kogukondlikule organisatsioonile tervikuna, nii
Opilastele kui ka tootajatele. Kooli tervisepoliitika val-
jatéétamine.

Tahelepanu pooratakse nii vaimsele, emotsionaalse-
le, sotsiaalsele kui ka flUsilisele tervisele. Kehalist te-
gevust peetakse kdigile kasulikuks, see on nauditav
ja ldbus.

Tervis on hea enesetunne. Tahelepanu elukvalitee-
dile, haiguste ennetamisele ja positiivse vaimse, sot-
siaalse ja flUsilise tervise propageerimisele.

Tervise edendamisel lahtutakse selgetest pohimote-
test, nt demokraatia, diglus, osalus.

Pikaajaline arendav lahenemine, mis algab juba va-
rases eas, holmab koiki lapsi ja arvestab nende aren-
gut, huvisid ja vajadusi.

Keskendutakse iseseisvusele ja otsuste vastuvotmi-
sele: inimesed otsustavad ise, kuidas ja kui terved
nad olla tahavad.

Tervisedpetus on 16imitud kogu dppekavaga.

Oppekavas keskendutakse sellele, et aidata dpilastel
omandada oskusi ja teadmisi ning kujundada suhtu-
mist. Eesmérk on tegevuspadevuse arendamine.

Opilaste kaasamine otsuste tegemisse. Téhelepanu
on Oppimisel, mitte dpetamisel, kasutatakse aktiiv-
oOppe meetodeid, sh rihmatood, arutelusid, mange,
simulatsioone, probleemide lahendamist, tegevusi
ine.

Rohk positiivsetel meetoditel, terve olemise eelistel,
valikutel ja otsuste tegemisel.
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Kool tervikuna

Opetajad ei ole protsessi osad véi neid ndhakse kui
rollimudeleid moraliseerivas méttes.

Tervisega seostatakse ainult kooli fldsilise keskkon-
na teatud osi, néiteks vdimlad, puhketoad.

Side kogukonnaga
Kogukonna esindajad on seotud kooli voi klasside-

ga.

Koolivaliseid organisatsioone kasutatakse probleemi-
dega ja Opiraskustega laste suunamisel.

Vanemaid v6i kogukonda eiratakse vGi palutakse neil
kooli ,toetada”.

Hindamine

Moddetakse dpilaste kaitumist seoses suitsetamise-
ga, alkoholi tarbimisega jms.

Tegevus pdhineb sellel, ,mida alati on tehtud”.

Opetajate vaimne, emotsionaalne ja sotsiaalne tervis
on sama olulised kui dpilaste oma. Tahtis on 6petaja-
te toetamine ja koolitus.

Tervist mojutab fudsiline keskkond tervikuna: klassi-
ruumid, koridorid, manguvaljakud, tualetid, tervislik
toitumine, koolitee.

Kool ja dpilased osalevad Uhiskonnaelus ja on dialoo-
gis vordvaarsed partnerid; opilased on algatusvoime-
lised ja neid voetakse tGsiselt.

Koolivélised organisatsioonid on aktiivselt kaasatud
kooli kdikidesse tegemistesse.

Vanemad ja kogukond laiemalt on aktiivselt kaasatud
naiteks otsuste tegemisse; kdimas on koolivélise te-
gevuse programm.

Moddetakse dpilaste tegevuspadevust (mbtlemist,
panust ja eesmarke).

Tegevus pohineb andmete analliUsil, hindamisel ja
sellel, mis vdiks anda paremaid tulemusi.

Tegevuskohapohist lahenemist kirjeldasime 7. lehekdljel. Eeltoodud tabeli tlejddnud ideid vaatleme ldhemalt juhendma-
terjali jargmistes osades.

Tulevikukujutlus peab soodustama pihendumist ja olema mdddetav. Selleks, et pihenduda, peavad kdik asjaosalised
tundma, et tulevikukujutlus on nende oma, ja olema valmis sellesse oma panust andma. Tulevikukujutlus on méddetav
siis, kui kool oskab maératleda néitajad, mille médtmine annab kindlust, kas kool areneb soovitud suunas.

Tegevus

Koolid voiks mdelda alltoodud kusimuste peale.

Mida me tulevikult ootame ja miks?

Milliseid probleeme me tahame véltida ja lahendada?

Kuidas me ndeme, kuuleme ja tunneme, et ligume soovitud suunas?
Millised mérgid seda naitavad?
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Oppekava ning dpetamis- ja opimeetodid
Terviseopetuse tahtsus

Kuigi tervist edendav kool keskendub koolielu koikidele kilgedele, on 6ppekavajargne dppimine ja dpetamine sellise
lahenemise koige olulisemaks osaks.

Loimimine kogu oppekavaga

Selleks, et tervisedpetus oleks heal tasemel ja mdjuy, ei tohi seda dpetada Uksikute tundide vormis, kuigi dppekava voib
sisaldada teatud pdhikursust. On oluline, et tervise edendamine oleks ldlitatud kogu dppekavasse erinevate dppeainete
vormis, millel kdigil on taita oma osa. Veelgi enam, selleks, et dppeprogrammid annaksid tulemusi, peavad need pdhi-
nema parimatel olemasolevatel kogemustel selle kohta, mis tegelikult toimib, parimatel ja asjakohastel dppematerjalidel
ning programme peab pidevalt kavandama, struktureerima ja hindama. Selline hasti korraldatud lahenemine ei stnni
iseenesest, see nduab koolilt tervise edendamisega tegelevate koordinaatorite maaramist, kes labiksid vastava koolituse,
omaksid piisavalt volitusi, aega ja vahendeid, et oma rolli tulemuslikult taita.

Pikaajalise arendava lahenemise jargimine

Arendava lahenemise jargimine tdhendab lahenemise kohandamist dppija jargi, naiteks Opilaste vanuse, kooliastme voi
emotsionaalse seisundi jargi. Nooremad, loplikult véljakujunemata, introvertsemad ja nérvilisemad Opilased vajavad suu-
remat struktureeritust, konkreetseid naiteid ja korrastatust, kuid ka neile on kasulik anda vdimalikult palju autonoomiat ja
julgustada neid jark-jargult ronkem iseseisvalt tédtama. Vanemaks saades on Gpilased véimelised Uha rohkem protsesse
teadlikult lahti motestama ja kasutama keerulisemaid ning abstraktsemaid ideid ja pdhimétteid. Klipsemaks saades ja
enesekindlamaks muutudes on dpilased voimelised toime tulema raskemate isiklike valikutega ja iseseisvusega ning
programme vdivad Uha rohkem juhtida dpilased.

Kui me soovime vélja todtada asjakohaseid projekte ja nende maéju hinnata, peame vélja selgitama, milline on dpilaste
algne teadmiste ja oskuste tase ja millised on nende vaated. Seda teades saame kogutud teavet kasutada dpilaste ta-
semega arvestavate projektide koostamiseks ja samm-sammult edasi minna. Selleks on valja tdétatud vaga erinevaid
kvalitatiivseid ja kvantitatiivseid meetodeid, sealhulgas kusimustikud, arutelud, vestlused, fookusriihmad ja joonistamise-
kirjutamise tehnikad. Radgime monest sellisest meetodist hindamise teema all, kuid sellised votted on vaga kasulikud ka
programmide koostamiseks.

Sama oluline on ka tervise edendamise jérjepidevus. Ei tohi piirduda vaid Uksikute tundidega voi tegutsemisega kriisisi-
tuatsioonides, ainult teatud vanuse- vai sihtrihmaga voi jatta tervise edendamise tegevusse pikki lUnki. Kdik sellised asjad
vahendavad pikaajalist maju.

Aktiivoppe meetodid

Oluline on mdelda sobivate 6ppimis- ja dpetamismeetodite peale ja ka selle peale, mida 6petada. Koolid peaksid ka-
sutama vaga erinevaid meetodeid ning pddrama suurt tahelepanu aktiivoppele ja dpilasi kaasavatele meetoditele. Kui
tervist edendav kool tdhendab Gpilastele volituste andmist, osalemist, demokraatiat ja avatud suhtlemist, tuleb samu
pohimotteid jargida ka dpetamismetoodikas. Inimesed, kes tegelevad dpetamise ja koolitamisega erinevatel tasanditel,
hakkavad aru saama, kui oluline on inimesi 0ppimisse kaasata ja kasutada selleks riihmatéid, arutelusid, projekte,
mange vdi simulatsioone. Aktiivippe meetodid annavad dppijale voimaluse véljendada oma arvamust dpetatava sisu
kohta ja oma dppimise eest ise vastutada. Eriti oluline on see tundekasvatuse valdkonnas, sest dppijatele antakse voi-
malus oma arusaamade, vaartuste ja suhtumiste tle mdelda viisil, mida traditsiooniline 6petamine ei voimalda.
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Juhtumianaliiiis

Kaheksa klassi kaheksast riigist osalevad projektis ,Noored métlejad”. Osalejariigid on TSehhi, Taani, Inglismaa,
Soome, Ungari, lirimaa, Sloveenia ja Hispaania. Tegemist on internetipdhise projektiga, mille raames noored suht-
levad omavahel ja uurivad seoseid noorte, kultuuri, tervise ja keskkonna vahel. Projektiga alustati 2000. aastal ja
sellest ajast peale on l&bi viidud véga erinevaid etappe. Opilased esindavad oma riiki ja 8pivad Uksteist riigipiiridele
vaatamata interaktiivselt tundma. Seejérel, olenevalt kasitletavast teemast (naiteks 2004. aasta teema oli ,,Kool ja
keskkond”), tutvuvad Gpilased ,,Noorte métlejate” meeskonna poolt internetti tles pandud teabega ja uurivad tee-
mat edasi. LOppetapis viivad dpilased oma klassis, koolis, kogukonnas vai rahvusvaheliselt [&bi kindlaid tegevusi.

Projekti olulised tunnusjooned:

opilasosalus: Opilased on kaasatud aruteludesse ja otsuste tegemisse, mis puudutavad konealuste teema-
de konkreetseid aspekte;

suund tegutsemisele ja muutuste Iabiviimisele: Gpilasprojekti tegevus on suunatud tegutsemisele ja muu-
tustele. Opilaste ideedel ja motetel on otsustav roll otsuste vastuvtmisel kavandatavate tegevuste kohta,
mis parandaksid nende koolide ja kogukonna keskkonda ja tervist;

info- ja kommunikatsioonitehnoloogia kasutamine: dpilased kasutavad teemade uurimiseks, ideede va-
hetuseks ja aruteludeks, uurimistulemuste ja jarelduste tutvustamiseks ning laiaulatusliku diskussiooni
algatamiseks internetti ja teisi tehnilisi vahendeid;

kultuurideiilene koostdo: Opilased teevad koostddd keskkonna ja tervisega seotud erinevuste ja sarnasuste
uurimiseks, poodrates suurt rohku globaalsele seotusele ja Uhiskondlikule vastutusele.

Projekt on seotud Euroopa tervist edendavate koolide vorgustikuga ja seda koordineerib Taani Pedagoogikaiilikoo-
li keskkonna- ja tervisedpetuse uurimisprogramm.
Pohjalikumat teavet leiate kodulehel http:/Aww.young-minds.net.

Véltige hirmutamistaktikat

Véga paljud uuringud kinnitavad, et negatiivsed l1dahenemised, mille eesmark on kasutada hirmutamistaktikaid, et sun-
dida Gppijaid jargima tervislikumat eluviisi, mitte ainult ei moju, vaid annavad sageli vastupidiseid tulemusi. Noored
blokeerivad 6udust tekitavad kujutluspildid lihtsalt &ra, sest meie ajus olev kasulik kaitsemehhanism aitab meil sellised
asjad Usna ruttu unustada. Lisaks on mdne noore jaoks mote, et teatud tegevus on ohtlik, vaga koitev ja lisab elule virtsi.
Paljud noored usuvad teadupérast, et nad on ise piisavalt tugevad, et naiteks suitsetades ja heroiini tarbides mitte sattuda
soltuvusse, ning votavad tarbimist kui huvitavat proovikivi. Kuid hoolimata sellest, et see voib tunduda moraalselt digus-
tatud ja Opilaste arvates hea mote, peaksid Opetajad siiski valtima negatiivsete sdnumite kasutamist ja otsima mooduseid
positiivsemaks ja kaasavamaks dpetamiseks.

Julgustage opilasi arendama oma tegevuspddevust

Mdistmine, et tervisedpetus on midagi hoopis enamat kui teadmiste edasiandmine, suunab meid dpetamis- ja Gpimeeto-
dite juurde, mille eesmark on laiem kui teadmiste omandamine. Tervist edendavad koolid eelistavad Uha enam padevuse
kontseptsiooni, mis hdlmab nii oskusi, suhtumist kui ka teadmisi. Hiljuti on lisandunud séna ,,tegevus”, mis tuletab meile
meelde, et paddevus peab tagama inimese vdime muuta oma igapadevaelu ja algatada muutusi.

Tervist edendavad koolid astuvad traditsiooniliste tervisedpetuslike teemade kasitlemisest, naiteks tervislik toitumine,
uimastite kasutamine, likumine vai seksuaalkasvatus, sammu edasi ja dpetavad Uldist padevust, mis on konkreetsete
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terviseprobleemide puhul olulised. Igapdevases elus pole sellised teemad sugugi eraldiseisvad ndhtused. Naiteks sek-
suaalkditumine, suhted ja alkohol on paljudes laaneriikides omavahel vaga tihedalt seotud, seda naitab ka alkoholi ja teis-
te uimastite moju teismeliste planeerimata rasestumisel. Tegevuspadevusi, millega tervisedpetuse Gpetamist pdhjendada,
on vaga palju ja tegelikult leidub neid kogu 6ppekavas. See on téhusam &petamismoodus, sest meil ei saa olema kunagi
piisavalt aega, et katta koiki vdimalikke teemasid, mis noore inimese elu voivad mdjutada. Isiklik tegevuspadevus hélmab
eneseteadlikkust, tdepdrast enesehinnangut, tunnete juhtimist, enesemotivatsiooni, otsustamisvdimet, enesekehtesta-
mist ja eesmarkide pustitamist. Sotsiaalne tegevuspadevus héimab teiste inimeste tdhusat kuulamist ja neile vastamist,
sotsiaalsete marguannete dratundmist ja nende tolgendamist, koostddvdimet, konfliktide lahendamise, vahendamise ja
labiraakimisoskusi. Loomulikult pole loetletud pddevused olulised mitte ainult tervise, vaid kogu elu seisukohalt. Kui neid
oskusi ja padevusi on voimalik arendada tervisega seoses ja Ule kanda muudesse valdkondadesse, annab tervisedpetus
vaga olulise panuse kooli hariduslike ja Ghiskondlike eesmarkide taitmisse.

Taanis valjatodtatud mudelit Spilaste tegevuspadevuse arendamiseks (Jensen ja Simovska 2005) on levitatud ja ra-
kendatud mitme riigi koolides. Peamine eesmérk on arendada Opilaste kriitilist ja kdlbelist paddevust, et kutsuda esi-
le muutusi tervisesse suhtumises ja kaitumises. Mudelil, mida tuntakse analtUsi-tulevikukujutluste-tegevuse-muutuse
(Investigation-Visions-Action- Change, IVAC) lahenemise all, on selgelt eristatavad etapid:

anallUs ja olulisus: 6pilased uurivad asjakohaseid teemasid ja Uritavad maaratleda nende olulisust ja vaartust oma
elus;

tulevikukujutlused ja alternatiivid: dpilased pulavad stnastada oma unistusi, vaartusi ja tulevikukujutlusi selle
kohta, kuidas nad saaksid teatud olukorda parandada voi muuta;

tegevus ja muutused: dpilased todtavad vélja oma ettepanekud konkreetse tegevuse kohta, mis viiks neid oma
unistustele lahemale. Valitakse (ks tegevus ja viiakse see ellu. Seejérel kogutakse kokku tulemused, hinnatakse
neid, vajaduse korral tehakse tegevuses mingeid muutusi ja alustatakse uue tegevusega. Erinevate tegevusvormi-
de proovimist peetakse oluliseks osaks Opilaste dppimisprotsessis ja tegevuspadevuse arendamisel.

Juhtumianaliiiis

Makedoonia tervist edendavate koolide vorgustiku tihes koolis moodustati tervise edendamise meeskond, mis
koosnes 35 Opilasest vanuses 12-15 eluaastat. Meeskond pidi tegelema kooli pstihhosotsiaalse keskkonna pa-
randamisega. Meeskonda aitasid viis Opetajat, kooli tervisedendustdd koordinaator ja kaks konsultanti.

Tookorralduses jargiti eespool kirjeldatud IVAC-Idhenemist.

Opilaste t66 oli jargmine.

Analldsietapis: uuriti oma arusaamu tervisest ja seostati need oma kooli keskkonnaga; analtidsiti, mis dpilastele
oma kooli keskkonnas meeldis ja mis ei meeldinud ning kuidas see seostus tervisega; kogu koolis korraldati
uuring, et selgitada vélja opilaste ootused koolis labiviidavate muutuste suhtes.

Tulevikukujutluse kujundamise etapis: Opetajate abiga loodi Opilaste arusaam ideaalsest koolist, naiteks milline
peaks oleme selle kooli keskkond, kuidas peaks dpetama, millised peaks olema kooli suhted vanemate ja ko-
gukonnaga.

Tegevuse ja muutuste etapis: muudeti kooli tunniplaani, tunde ltihendati 45 minutilt 40 minutini. See jattis roh-
kem aega spordiga tegelemiseks koolipdeva keskel ning véimaldas I6unavahetunni jooksul paremini 166gastuda
ja kaasopilastega rohkem suhelda. Tuginedes varem labiviidud uurimisttdle tervise méaratiuse kohta, oskasid
Opilased seostada muutused tervise ja tervise edendamisega, oma seisukohti selgelt véliendada ja Opetajaid
veenda, et muutused on pingutust vaart, sest need méjutavad nii kooli hkkonda kui ka koigi kooliga seotud
inimeste tervist.
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ToOtajate tervis ja padevus

Tavaliselt pddravad koolid tdhelepanu eelkdige dpilastele ja suhtuvad tédtajate tervisesse ja heaolusse teatava enesest-
maistetavusega. See ei ole maistlik suhtumine. Opetajatelt ja teistelt kooli to6tajatelt ei saa oodata, et nad suhtuksid ter-
vise edendamisesse suure entusiasmiga, kui nad tunnevad, et nende endi flilsilise ja vaimses tervise eest ei hoolitseta.
Tootajad vajavad pidevat tuge nii personali arendusprojektide kui ka positiivse ja asjaliku hindamise néol, kuid eelkbige
esindatuse nadol kooli juhtkonnas ja téokorralduses. Todtajaid peab vaartustama vaga kdrgelt ja neid tuleb aktiivselt ning
igati aidata, et nad saaksid oma tervist ja heaolu arendada (Monaghan et al. 1997).

Tegevus: to6tajate stress

Opetajatele vaib olla vaga kasulik selgitada koos kolleegidega vélja ja arutleda selle ile, mis neile nende t6ds
kdige enam stressi tekitab. Stressi pohjused voivad olla vaga erinevad:

isiku tasandil (nt halb ajajuhtimine, oskamatus delegeerida, oskamatus teistele &ra 6elda);
inimestevahelisel tasandil (nt teiste lugupidamatus, otsustamisse mitte kaasamine,
agressiivsed ja kitsarinnalised kaastéotajad);

tédkorralduse tasandil (nt seadmete ja vahendite nappus, tunniplaan, halb juhtimine);
kogukonna voi kultuuri tasandil (nt suur t66puudus, kehvad teeolud);

riiklikul vdi rahvusvahelisel tasemel (nt madal palk, riiklik poliitika).

Paluge inimestel vaikestes riihmades modelda nende tasandite peale ja panna kirja kdik pohjused, mis stressi
voivad tekitada. Jagage tulemusi teiste riihmadega.

Lopetuseks on oluline arutada, milliseid haid viise inimesed stressiga toimetulekuks teavad. Koostage riih-
maga erinevate oskuste kirjeldus, paludes igal inimesel raakida Uhest asjast, mida ta stressi juhtimiseks
kasutab.

Tervist edendavates koolides on Opetajatel keskne roll. Nende eeskuju ja Opilastega suhtlemise viis mojutavad vaga tu-
gevalt laste enesehinnangut, enesekindlust ja emotsionaalset tervist. Tervist edendava kooli jaoks on vaga oluline pidada
Opetajatega ndu ja koolitada neid tervise edendamise vallas. Koolid peavad tegutsema selles suunas, et teavitada oma
t66tajaid tervist edendava kooli olemusest ja nende rollist projektis, ning edendama téétajate tervist.

Opetajakoolitus on vajalik

Opetajate padevus tervisedpetuses on (iks kdige olulisem tegur kool tervisekasvatuses. Opetajad ei omanda iseene-
sest kdiki padevusi, mis on vajalikud noortele terviseprobleemide selgitamiseks, samuti ei ole nad vdimelised ennast
automaatselt kohandama, et tulla toime muutustega, mis uute ndudmistega kaasas kéivad. Seega on tervist edendava
kooli kontseptsioonis keskne roll dpetajakoolitusel, mis aitab Gpetajatel ennast ette valmistada, omandada uusi 6peta-
mismetoodikaid, koguda uusi ideid, tunda end kindlama ja pddevamana ning kohaneda muutustega. Koolituse olulised
osad on koolisisesed kursused, kontaktid valisndustajatega, Opetajate meeskondade koostdo ja kolleegide juhendamine.
Asjakohased on ka Uhised koolitused vdimalike kohalike koostédpartneritega.



TOOTAJATE TERVIS JA PADEVUS

Kooli fuusiline keskkond tervikuna

Koolid, kes pltavad muutuda tervist edendavamaks, keskenduvad sageli koolikeskkonna kaunimaks, 6koloogilisemaks,
kultuursemaks ja kasutajasobralikumaks muutmisele. Sageli tehakse seda suurte pindade ligendamise, varvide, val-
japanekute, kunstiteoste, potilillede ja pehme maobli abil. Klassi- ja personaliruumid saavad oma ndo ja muutuvad
mugavamaks, seal on vaipadega puhkenurgad, pehmed toolid ja raamatud lehitsemiseks. Moned koolid on loobunud
plarisevatest kelladest ja sireenidest, mis tunnid sna akki dra 1dpetavad. Osa dpetajaid on haaranud kinni muusika kasu-
tamise vdimalusest, mis reeglina on kill rahustavat laadi, sest Opetajad usuvad, et suurem osa Gpilasi ei vaja ergutamist.
Opilastele on eraldatud alad, mida nad vdivad enda omaks pidada, ja neil on teatud méaaral sénadigust oma valimuse Ule.
Ka kooli arhitektuur ja sisustus aitab Uletada ja kaotada takistusi paindlike dppevormide ja rithmatéo arendamisel.

Katsed soodustada dpilastes omanikutunde tekkimist laieneb ka keskkoolibpilastele, kes senini pidid labima pikki korido-
re, et kohtuda oma ainekabinetis td6tava dpetajaga, kuid kellele tdnapéeval kinnitatakse Gha enam nn koduklasse. Koo-
lide seinu kaunistavad Opilaste t66d, ideaalis erinevatelt Opilastelt, mitte ainult kdige andekamatelt. Paljusid koole vdlub
idee areneda roheliseks kooliks ja koolid kasutavad 6ueala aedade voi loodusparkide rajamiseks, mida sageli hooldavad
Opilased ja mis rajatakse vanemate abiga, kelle osaks jadvad raskemad alustustédd.

Keskkonnaga seonduvad ka tosisemad mured ja eelkdige need, mis puudutavad higieeni, ventilatsiooni, sanitaartingi-
musi ja turvalisust. Kdige sagedamini on koolide habiplekid tualetid, mis on pisikute ja mustuse leviku taimelavaks, kus
aeg-ajalt pole seepi, sooja vett voi tualettpaberit voi isegi uksi.

Tegevus

Siberis Novosibirskis asuv kool kasutas jargnevat kusimustikku, et selgitada valja, mida kooliga seotud inimesed
kooli keskkonnast arvavad. Te voite esitada samu kisimusi vaikesele vanemate, dpilaste, Opetajate vai koolijuh-
tide rihmale ning vdrrelda nende vastuseid.

+ -

1. Kui suurt rolli méangivad klassiruumid dpilaste ja dpetajate tervise edenda- 543210
misel?

2. Kui suures ulatuses kasutatakse Uldkasutatavaid alasid (aula, fuajee, kori- 543210
dorid) dpilaste tervise parendamiseks?

3. Kuivord vastavad tualetid hligieeninduetele ja eetilistele normidele? 543210

4. Kuivord vastavad koolihoonetele kehtestatud temperatuurinormid ilmasti- 543210
kutingimustele erinevatel aastaaegadel?

5. Kui hasti kooli ruume 6hutatakse (st kas temperatuurinormid vastavad ole- 543210
masolevatele standarditele)?

6. Kuivdrd on dpilaste koolitoit tervislik? 543210

7. Kuivdrd on Bpilastel voimalik juua puhast joogivett? 543210
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Meeskonnatdo nii koolis kui ka valjaspool kooli

Meeskonnatoo koolis

Tegelikult on oluline, et kogu tegevus koolis oleks meeskondlik. Selliseid algatusi, nagu seda on tervist edendav kool, ei
saa ellu viia Uks inimene. Vaga oluline on kooli direktori voi 6ppealajuhataja toetus, samuti ka see, et oleks méaaratud
kindel inimene, kes tegutseb tervist edendava kooli koordinaatorina. Uks esimesi samme on otsustada, kes peaksid
kuuluma kooli tervise arendamise meeskonda. Vaatama peaks ka seda, et esindatud oleks nii haridustdttajad kui ka
tervishoiuttttajaid ja nad teeksid omavahel koostddd. Meeskonnatd®d on vaga oluline, see aitab tagada koigi osalejate
oskuste ja tugevate kilgede parima vdimaliku kasutamise.

Tegevus: meeskonnatdo

Oluline on selgitada valja, mida kohapeal juba tehakse ja millest voib tervist edendavale koolile abi olla. Vaib-olla
tegutseb kohapeal sarnaseid Uhendusi ja viiakse labi tegevusi, mida saaks jatkata, laiendada voi kohandada.

Mbelge kaikide inimeste peale nii koolis kui ka valjaspool kooli, keda voiks kaasata.
Seejarel méelge, milline vaiks olla nende roll ja mis voiks neid osalemast takistada.

Keda oleks maistlik kaasata juhtmeeskonda? Meeskonna moodustamisel pidage meeles, et selles ei tohi olla
vaga palju liikmeid, sest siis on meeskonda raske juhtida.

Kas oleks kasulik moodustada alammeeskondi, kes oleksid juhtmeeskonnaga seotud ja keskenduksid mingile
konkreetsele kisimusele?

Ekspertide kasutamine kogu kooli holmavas lahenemises

Oppekava koostamisel oleks vaga kasulik rakendada ekspertide abi. Kuid siinkohal peab markima, et Euroopa tldine ko-
gemus néitab, et sageli ei ole maistlik kasutada spetsialiste voi teatud ala eksperte dpilaste otsesel Gpetamisel voi ainulksi
nendest ei piisa (naiteks arstide vdi politseinike kasutamine narkootikumide tarvitamise vastu vditlemise programmides).
Valjastpoolt tulijad vdivad , pidada loenguid”, mis tunduvad Opilastele igavad ja vooristust tekitavad voi kipuvad probleemi
Ule tahtsustama. Sageli juhtub nii just narkootikumide tarvitamise vastu suunatud kasvatustdodga ja kui seda ei tehta
targalt, sihipéraselt ja metoodiliselt digesti, vaib tulemuseks olla rohkem kahju kui kasu.

Eksperte vdib kutsuda klassi ka kilalisesinejatena ja lasta dpilastel valja mdelda teemad, millest radkida. See peab olema
osa pikaajalisest programmist. Sellised esinemised vajavad hoolikat kavandamist ja Gpilastega tuleb teha parast ka jarel-
t60d. Opetaja peaks kogu aeg kohal viibima. Protsessi kirjeldab jargnev tegevus.



MEESKONNATOO NIl KOOLIS KUI KA VALJASPOOL KOOLI

Tegevus: kiilaliste kaasamine

Uks kasulik viis ekspertide kaasamiseks on leida enne kulalise kutsumist vahemalt tunni jagu aega ja kiisida
Opilastelt, mida nad sooviksid kilaliselt kUsida, ning otsustada, kes kilalist tutvustab, kes esitab kisimusi, kes
paneb kirja vastused ja kes kulalist tanab. Ka kulalist tuleb teavitada sellest, milliseid kiisimusi noored tahavad
kUsida. Voib-olla oleks maistlik kutsuda mitu inimest, et kasitleda erinevaid seisukohti.

Pérast kulastust leidke aega ja arutage, mida dpilased sellest dppisid.

Selle l&henemise suurim erinevus on, et peatdhelepanu all on noorte inimeste vajadused ja huvid, mitte eksperdi
arvamus Opilasi huvitavatest teemadest ja enne valmis treitud jutt.
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Kuidas kaasata vanemaid ja kogukonda?

Vanemate olulisus

Lastevanemate eluliselt oluline roll laste varajases arengus on Uldteada, samamoodi koguneb Uha enam tdendeid, et
vanematel on téhtis toetav roll tervist edendavates koolides. Koolides, kus vanemad on oma laste tervise edendamisse
aktiivselt kaasatud, on tulemused reeglina paremad. Vanemate kaasamise kohta voib tuua mitmeid positiivseid néiteid,
naiteks tervisliku koolitoidu programmid. Koolides, kus kaasati vanemaid:

taheldati, et toidu valmistamise viis avaldas suuremat maju Opilaste kaitumisele;
mojutati koolide toitlustamispoliitikat, sest vanemaid kaasati koolitoiduga tegelevatesse algatusriihmadesse;
moodustati Ghistuid, et pakkuda dpilastele koolipaeva kestel tervislikku toitu.

Konsulteerimise olulisus

Aktiivset kaasatust on voimalik soodustada vanemate ja kogukonnaga laiemalt konsulteerides. See ei tdhenda ainult koos-
olekute korraldamist, et teavitada osalejaid tervist edendava kooli ideest, vaid vBimaluste otsimist klsimaks vanematelt
ndu, mida nad oluliseks peavad. Koolid peaksid ptilidma kaasata eriti neid vanemaid, kelle kooliga seotud kogemused
ei olnud positiivsed vdi kes olid koolist voorandunud. Koolid peavad selgitama vanematele oma ldhenemist ja saavutama
nende kindla toetuse, pidama vanematega nou, kuidas kooli juhtida, ja siduma kooli eesmérgid ja kultuuri dpilaste vaga
erinev koduse taustaga. Kui soovitakse, et vanemate huvi séiliks, tuleb neile anda pidevat tagasisidet selle kohta, milliseid
muutusi nende ettepanekud kaasa t0id, ja neil peab olema vdimalus anda oma panus muutuste tegemisse.

Kogukonna kaasamine

Kogu kogukond peab tervist edendava kooli kontseptsioonist aru saama, ka sellised asutused, kes kooliga otseselt tege-
levad, ning tervist edendava kooli Iahenemine peab kinnistuma nii nende filosoofias kui ka praktilises t66s. Eriti oluline on
tagada kohapealsete tervishoiu ja haridusega tegelevate ametiasutuste ning mitteametlike vorgustike ja rihmade toetus.
Sageli on palju kasu erinevate kogukonnarihmade esindajatest, kes kuuluvad koolide jérelevalvekogudesse ja tervise-
arendustegevust planeerivatesse organisatsioonidesse voi mojutavad koolielu muul moel.

Kui kohapealne ajakirjandus suhtub positiivsetesse algatustesse soosivalt, on ka sellisest koostddst palju kasu, sest see
on suurepdrane voimalus levitada héid uudiseid koolis toimuva kohta ja kajastada edusamme.

Nagu on ndha Thessaloniki konverentsi materjalidest (ENHPS 1997), ndevad tervist edendavad koolid end Uiha rohkem
kogukonna arendamise ja kogukondliku tegevuse keskusena. Koolide uksed on avatud ka parast koolipdeva 18ppu ja
seal toimub vaga erinevaid Uhiskondlikke ja haridusalaseid tegevusi kohalikule elanikkonnale. Koolid pakuvad dppimis-
vBimalust taiskasvanutele, kes on valmis taas 6ppima asuma kas lihtsalt huvist millegi uue vastu voi selleks, et omandada
606 leidmiseks uus elukutse. Nad aitavad inimestel parandada oma véljavaateid toojduturul Uhiskonnas, kus inimesed
peavad oleme paindlikud ja elu jooksul mitu korda Umber dppima. Koolid vbivad olla kokkusaamiskohaks erinevatele
kohapealsetele rihmadele ja Ghendustele. Kogukonna kaasamine ja koosttd kogukonnaga on kahepoolne protsess,
millest koolid vdivad saada palju kasu ja pakkuda ka ise kogukonnale vaga palju. Mdned praktilised ndited toetavate
kogukondlike algatuste kohta:

ohutute ja heas korras kooliteede tagamine;

ebatervislike toodete reklaami ja mudgi piiramine kooli sissekaikude laheduses ja koolihoonetes,
nt madgiautomaadid;

murekeskuste rajamine noortele, et nad saaksid oma probleemidest nelja silma all raakida.



KUIDAS KAASATA VANEMAID JA KOGUKONDA?

Juhtumianaliiiis

lirimaal Corkis asuvas North Presentationi algkoolis seadis tervist edendava kooli t66rihm (mis koosnes kooli
tootajatest, vanematest ja dpilastest) eesmargiks edendada 2003.—2004. dppeaastal kogu koolikogukonna, aga
eriti vanemate tervist. Pidades ndu tervisedendusosakonnaga, jouti lapsevankriga jalutajate riihma ideeni (vane-
mad jalutavad ning sdidutavad samas oma lapsi vankrites ja karudes), sest vanemad, kes hoolitsesid oma laste
eest, vajasid rohkem liikumist.

Lapsevanemad ja eriti emad véidavad sageli, et enne laste stindimist olid nad flUsiliselt vaga aktiivsed, tegelesid
spordiga, kuulusid voistkondadesse ja treenisid pidevalt. Laste eest hoolitsemine ei ole ainus takistus, mis naisi
aktiivset elustiili jargimast takistab, kuid see on (ks olulisematest. Projekti eesmark oli:

propageerida jalutamist kui kehalise likumise vormi, mis on nii ema- kui ka lapsesobralik;

suurendada inimeste teadlikkust kehalise liikumise kasulikkusest ja panna neid seda vaartustama;

panna noored emad liikuma;

vahendada probleeme, mis stinnitusjargsel perioodil seoses kehalise likumisega tekkivad;

moodustada toetusvdrgustik noortele emadele;

vahendada sotsiaalset isolatsiooni;

Opetada digeid hingamis- ja kdndimistehnikaid, venitus- ja vaagnapdhjaharjutusi.

Kuidas projekt vélja tootati

Tervisedendusspetsialistid, kes olid labinud liri Sidamefondi kdndimisjuhendajate koolituse, tegid koost6od pro-
jektist huvitatud tervist edendavate koolide koordinaatoriga ja koos tootati vélja marsruut, mille labimist juhtis
kdndimisjuhendaja, dpetaja taitis taganttdukaja rolli (jai kdndijate rihma I8ppu). Parast viit nadalat kestnud
kursust julgustati kahte rihma liiget asuma juhendaija rolli, et projekt kestaks edasi.

Lastest ja vanematest moodustunud rihm alustas kiimneminutilisest soojendusest, mille kaigus tehti harjutusi
kogu kehale, et jark-jargult suurendada pulsisagedust ja teha koik ligesed enne kdndima asumist soojaks. See-
jarel jalutati vankriga voi karuga 30-60 minutit tempoga, mis sobis kdikidele inimestele ja vastas nende voime-
tele. Parast kooli juurest alanud ja seal ka 16ppenud jalutuskaiku said vanemad neile mdeldud ruumis 15 minuti
jooksul maha jahtuda, sooritati kergemaid harjutusi, mis aitasid stidame t66 algsele tasemele tagasi viia. Lapsed
voisid samal ajal vaadata videofilmi, mangida voi parast varskes 6hus viibimist tukastada.

Péarast mahajahtumist pakuti tervislikke suupisteid. See andis vanematele aega omavahel vestelda ja tulemuseks
oli sotsiaalse toe ja vaartusliku vastasmoju tekitamine. Igal nadalal raagiti erinevast tervisega seotud teemast,
naiteks suitsetamisest loobumine, tervislik toitumine, riht, hingamine ja hea vormi saavutamine.

Tulemused

Osalenud vanemad andsid projektile vaga korge hinnangu. Paljud vanemad markisid, et projekti kdige kasuli-
kum osa oli teiste inimestega kohtumine ja koos kondimine.

Tervist edendav kool votab oma kohustusi kogukonna ees vaga tGsiselt: dpilasi vaib leida véljaspool kooli tegelemas ko-
gukondlike projektidega, andmas oma panust maailmale meie imber, dppides nii sellest kui ka koolis toimuvast. Méned
naited, mida on tehtud:

eakate inimeste eest hoolitsemine ja nende suulisest parimusest dppimine;
prigi koristamine ja teadmiste omandamine taaskasutusest;

loodushoiualade loomine ja 6koloogiateadmiste omandamine tegevuse kaigus;
urdi- ja ravimtaimeaedade rajamine.

Tegevuspadevuse arendamisel minnakse veel kaugemale ja suunatakse Gpilased uurima, mida kogukond vajab, ning
algatama tegevusi, mis toovad kaasa muutusi. Seda tehes ei loo Opilased lihtsalt suhteid kogukonna liikmetega, vaid
saavad kogeda, et nende tegevus mdjutab nende perede ja kogukonna elu tervikuna.
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Millest alustada ja millised teemad valida?

Kuidas valida teemasid, millele keskenduda? Alustada voiks néiteks haridusministeeriumi poolt kehtestatud tervise-,
seksuaalkaitumis- ja perekonnadpetuse suunistest. Inspiratsiooni voib leida ka kohapealsetest probleemidest ja oludest
ning need voivad dpilastele vaga olulised olla.

Juhtumianaliiiis

Austria tervist edendavate koolide likumises on peatéhelepanu alla voetud tervislik toitumine ja liikumine ning
seda jargmistel pdhjustel:

ebatervislikust toitumisest ja/vdi vahesest kehalisest aktiivsusest pohjustatud narvilisus, vasimus ja kesken-
dumisraskused vdivad mojutada dpitulemusi;

paljud dpilased on Ulekaalulised;

Uha rohkem Opilasi kannatab toitumishairete all;

ebatervislikud toitumis- ja sportimisharjumused varajases lapsepdlves vdivad hiliem pohjustada erinevaid
haigusi.

Tiroolis Schwazis asuvas algkoolis lUlitati toitumise ja sportimise temaatika vaga tihedalt kooli programmi ja voeti
kasutusele jargmised meetmed:

tervislikud, kohalike talupidajate toodetest valmistatud suupisted: eesmark on suurendada teadlikkust ter-
visliku toidu positiivsest majust tulemustele ja dppimisvdimele;

vahetund puuvilja s6émiseks;

sodmisega seotud keskkonnamdjudega arvestamine, néiteks loosungi ,,Einekarp fooliumi asemel” kasuta-
mine;

joogivee tarbimise voimalus nii tunni ajal kui ka vahetundides;

harjutuste tegemine tundide ajal.

Teemad peaksid véliendama tervise laiemat ja positiivset kontseptsiooni, nagu me eelmises osas kirjeldasime. Plaanid
ja poliitikad ei tohi keskenduda ainult haiguste ennetamisele ja ravile, vaid peavad sisaldama eesmarke ja ettepanekuid
tegevuste kohta, mis aitaksid edendada nii vaimset, sotsiaalset kui ka flUsilist heaolu ning méjutaksid eluviisi ja elamis-
tingimusi ja tooksid neis kaasa muutusi.

Kuid kui te keskendute teadvustatud terviseprobleemidele, peate tundma nii oma kogukonna, piirkonna kui ka kogu riigi
tervisealaseid suundumusi. Tervist edendava kooli mudel aitab teil vaadata klassiruumides labiviidavatest dppetundidest
kaugemale ning naha kooli sotsiaalset keskkonda ning vanemate ja kogukonna rolli laiemailt.



MILLEST ALUSTADA JA MILLISED TEEMAD VALIDA?

Juhtumianaliiiis

Maailma Terviseorganisatsioon viib koostdos kohalike institutsioonidega ellu tegevusprogrammi Serbias Kosovos,
mille eesmérk on vdhendada tina ja teiste raskemetallide poolt tekitatud keskkonnasaastatusega kaasnevaid
riske ja suurendada elanikkonna teadlikkust asjakohaste meetmete kasutuselevotuks. Pddevuse arendamise
programm holmab terviseriskide hindamist, Gldsuse teavitamise kampaaniat ja tervisestrateegia véaljatdttamist
(sbeluuringute korraldamise, diagnoosimise ja juhtimise protokollid) ning tegevusi keskkonnatingimuste pa-
randamiseks. Uldsuse teavitamisega tegelev tooriihm valis tervist edendava kooli [shenemise vahendiks, mille
abil suurendada elanikkonna teadlikkust, kuidas saastunud keskkonnas ohutumalt hakkama saada. Uldsuse
teavitamisega tegelevasse t66rihma kuulub erinevate sektorite ametnikke, sealhulgas ka tervishoiu-, haridus-,
keskkonna- ja naistihenduste esindajaid.

Sellise mitut sektorit ihendava rakendusmeetodi eesmark ei ole Uksnes koolide keskkonnatingimuste paranda-
mine keskkonnast tulenevate terviseriskide juhtimisele suunatud tegevuste (loodushoiu ja koristustddde) abil,
vaid meetod sisaldab ka toitumispetust koolides, et vdhendada aneemiaohtu, mida seostatakse raskemetalli-
dest tingitud murgistustega. Programmiga puUtakse suurendada inimeste teadlikkust keskkonnaprobleemidest,
nendega seonduvatest mdjudest inimeste tervisele ja dpetatakse, kuidas vahendada kokkupuudet voimalike
ohtudega.

Perede tervise pohikeskuse tervisedendajad kaisid kdige enam saastatud elurajoonides perest peresse ja jagasid
pereliikmetele, esmajoones emadele teavet. Tsiteerime tervisedendajaid parast seda, kui nad olid peresid kodu-
des kulastanud:

,On lausa hdmmastav, kui suur méju on koolil inimeste teadlikkuse suurendamisele, sest sageli selgus, et pere-
emad olid juba tina ja tinamUrgistuse ennetamise viisidega kursis, ja kui me kisisime, kust nad seda teavad, oli
vastus, et lastelt ja Gpetajatelt, ning nad naitasid meile infomaterjale, mida nad olid lugenud” (need olid mater-
jalid, mida lastele koolis jagati).

Koolid korraldasid praktilisi tegevusi, kuhu kaasati vanemaid, dpilasi ja teisi inimesi, et parandada koolide kesk-
konda ja vahendada tinamurgistuste ohtu (varviti klassiruume, korrastati loodust ja taiendati isikliku higieeni
vahendeid), vanematele peeti loenguid tinamirgistuse ennetamise kohta (mis hdlmab sbeluuringute, jalgimise,
higieeni ja toitumise olulisust).

Tervist edendava kooli ldhenemine andis hea vdimaluse sektoritevaheliseks koostddks ja kooli nahti kdige olulise-
ma keskkonnana, sest just lapsed on raskemetallidest pohjustatud mirgistuste méjudele kéige vastuvatlikumad
ning koolide kaudu oli vdimalik luua struktuurne kontakt emade, pereliikmete ja kogu kogukonnaga.

Valitud teemad voivad erineda sdltuvalt sellest, kas te kusitlete tootajaid voi dpilasi. Lapsed peavad sageli kdige olulise-
maks tervisega seonduvaks kisimuseks oma heaolu ja suhteid perelikmete ja sdpradega.

Tervist edendava kooli mudeli varajases kujunemisjargus todtati valja 12 kriteeriumi, et koole arendustéds aidata (Young
ja Williams 1989).
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Loetletud kriteeriumid vdiksid olla alus, mis aitab teil oma kooli tervisepoliitika teemat valida, vajaduse korral vdite kritee-

riume ka tdiendada voi muuta.

NOoO oA~ W

© 00

10.
11.
12.

Euroopa tervist edendavate koolide liikumises osalevatele koolidele on vélja téétatud 12 tervist
edendava kooli kriteeriumi.

Koikide dpilaste enesehinnangu aktiivne edendamine, néidates, et igatiks vdib anda oma panuse kooli-
ellu.

Heade suhete arendamine koolis toétajate ja dpilaste ning dpilaste endi vahel.

Kooli Uhiskondlike eesmarkide selgitamine to6tajatele ja Opilastele.

Kdikide Opilaste arendamine vaga erinevate tegevuste abil.

Kdikide vdimaluste arakasutamine kooli fiiUsilise keskkonna parandamiseks.

Heade sidemete arendamine kooli, kodu ja kogukonna vahel.

Heade sidemete arendamine Uhendatud pohi- ja keskkoolide vahel, et koostada sidus tervisekasvatuse
Oppekava.

Kooli ja tdétajate heaolu ning tervise edendamine.

Arusaam, et todtajate kohus on olla teistele eeskujuks.

Koolitoidu (kui seda pakutakse) téiendava rolli arvestamine tervisedpetuse Sppekavas.

Kogukonna spetsialistide potentsiaali kasutamine tervisekasvatuse toetamiseks ja ndu saamiseks.
Koolitervishoiuteenuse arendamine rutiinsete labivaatuste teostamisest aktiivseks Oppekava toetajaks
tervisekasvatuse ja - edenduse labiviimisel.

Tegevus: oma kriteeriumide maaratlemine

Tutvuge Maailma Terviseorganisatsiooni kriteeriumidega ja arutage kolleegidega, mis on teie kooli jaoks oluline.

Miks valitud teema/kriteerium on oluline?
Kellele see oluline on?
Kes arvas, et see on oluline?

Teemade pohjendamine

Te peate arutama, mis olid need pohjused, miks te just sellised teemad valisite, ja viima pohjendused sisse tervisepoliiti-

kasse, sest poliitika maaratleb kooli vaartused ja teeb need nahtavaks. Pdhjendusi on mitut liiki, naiteks:

negatiivsete mojude ennetamine ja tervise edendamine juhul, kui kool pohjendab kehalise ja mangulise tegevuse
suurendamist eesmargiga vahendada tundide segamist, edendada dpilaste flUsilist, vaimset ja sotsiaalset heaolu
ning arendada loovaid protsesse nii 6petamises kui ka Gppimises;

vaartuste propageerimine ja probleemide lahendamine: naiteks kui kool pohjendab, miks ta peab oluliseks kes-
kendumist sotsiaalsetele suhetele koolis ning soovib edendada positiivset suhtluskultuuri ja vabaneda takistustest,
mis sellist suhtlemist segavad.
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Hindamine

Miks on hindamine oluline?

Me peame sekkumisi hindama, tagamaks, et need ei pdhine valedel eeldustel, ja veenmaks skeptikuid oma t66 kasu-
likkuses.

Selleks vajame kindlaid ja objektiivseid tdendeid, et sekkumine on midagi muutnud. Erinevate tasandite huvipooled
alates Opetajatest ja koolijuhtidest kuni ametnike ja otsustajateni vajavad tdendeid konkreetse kasu kohta, mida tervist
edendav kool vaib tuua.

Kuidas hinnata?

Hindamisprotsess peab vastama tervist edendava kooli pohimétetele. Protsess voib erineda 1&henemisest, mida kasuta-
takse Uldsusele suunatud terviseprogrammide hindamisel. Erinevusi selgitab alltoodud tabel.

Uldsuse tervisele suunatud Iihenemine Tervist edendava kooli I3henemine

Moodab tervisekaitumist, tervislikku seisundit jne. Hindab kasvatustoo tulemusi.

Kasutab sageli diagnostilisi vahendeid, kusimustik- Kasutab sageli mitmemaotmelisi vahendeid, mis hol-
ke, teste — pigem kvantitatiivne kui kvalitatiivne. mavad erinevaid inimesi ja andmeid.

Mbdnikord pealesurutud, osavdtjad ei tunne end prot- Annab volitusi kdikidele huvipooltele, nii Opetajatele,
sessi osalistena. Slistemaatiline ja jduline. vanematele, Opilastele kui ka kogukonna liikmetele.

Ideaalis on osalejad kaasatud koikidesse etappides-
se, nendega peetakse eelnevalt ndu, neid kaasatakse
andmete kogumisse ja analtUsimisse ning tulemus-
te rakendamisse. Voimalik kasutada Opetamis- ja
dppimisprotsessi Uhe osana.

Sageli vaga laia ulatusega. Aitab koguda statistilisi Sageli piiratud ulatusega. Voib aidata koguda kasu-
andmeid, mille alusel saab vorrelda naiteks erinevate likke kvalitatiivseid andmeid.
algatuste moju elanikkonnale.

Mbolema ldhenemise puhul peab jargima teatud pdhiprotseduure, et taita teadusliku l&henemise ndudeid ja veenda ini-
mesi, et kdnealune uuendus oli rakendamist vaart.

Enne alustamist koguge lahteandmeid

lIma lahteandmeteta ei saa te teada, kas midagi on muutunud. Ideaalses katsemudelis peaks olema kontrollrihm, sest
ilma selleta ei saa olla kindel, kas muutuse pohjustas sekkumine vai mdni muu maju. Kuid kontrollrihmade kasutamine
on vaga kulukas ja pole vaiksemahuliste algatuste puhul sageli taskukohane. Tegelikult on katseliste vordlusmudelite ka-
sutamist koolides vaga raske pohjendada, sest koolide ndol on tegemist keeruliste kogukondadega ja kdikide muutujate
kontrollimine vajaks vaga komplitseeritud tehnilist lahendust. Hoopis realistlikum on vaadelda muutusi, mis on koolides
lisavaartuse suurendamise tottu toimunud, kui korraldada pdhjalikke ja juhitud eksperimentaaluuringuid, mida eelistavad
rahvatervisega tegelevad ringkonnad.
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Eesmarkide ja nditajate paikapanek

Kui te olete otsustanud, milliste teemadega tegelema hakata, peate edu saavutamiseks Uhiselt vélja selgitama ja kokku
leppima eesmargid. llma eesmarkideta pole keskendumist, omanikutunnet ja lootust tulemusi hinnata.

Eesmargid peavad andma vastuse kisimusele, mida soovitakse saavutada. Eesmérke voib kasutada tervisepoliitika moju
hindamiseks ja siduda:

valitud teema Gpetamisega;

koolikeskkonna teguritega;

Opetamise ja keskkonnategurite koostoimega ja
mojuga kogukonnale.

Eesméargid vdivad olla kvantitatiivsed (normatiivid), et saaks mddta nende saavutamise maéara, vai kvalitatiivsed, et hinna-
ta, kas suundumused liiguvad soovitud suunas.

Tegevus
Koolid peaksid arutlema jargmiste kisimuste Ule.
Kuidas mdjutab kooli tulevikukujutlus kooli 6ppetdd eesmarke ja keskkonnategureid?

Kuidas on vdimalik moota, kas me tdidame oma eesméarke ja tlesandeid?
Kuidas me ndeme, kuuleme ja tunneme, et tdidame oma eesmarke ja Ulesandeid?



HINDAMINE

Kogutud hindamisandmete kasutamise meetodid

Arutelud

V6ib moodustada tootajate, vanemate ja Opilaste rihmi (eraldi rihmad, ilmselt on parem neid omavahel mitte
segada) ja paluda neil oma seisukohti arutada.

Joonistamine ja kirjutamine / jutumulli dialoog

Viimasel ajal kasutatakse tervist edendava kooli Iahenemise valjatdotamisel Uha laialdasemalt , kujutamise” tehni-
kat. Naitlikustamisele suunatud lahenemine tdhendab muu hulgas lapsele Uleskutse esitamist, millele lapsel pa-
lutakse teatud viisil reageerida. ,,Joonista ja kirjuta” ning ,,joonista ja réagi” tehnikat kasutades palutakse lastel joo-
nistada ja soltuvalt nende vanusest voi arenguastmest lisaks ka kirjutada voi rédkida. ,,Jutumulli dialoogi” raames
palutakse lastel kirjutada tekst tegelaste peade kohal olevasse jutumulli. M&ned néited sellise tehnika kohta.

Paluge dpilastel joonistada pilt oma koolist ja sellest, ,mida kool teeb selleks, et me oleksime terved ja
jadksime terveks”. Vorrelge tulemusi enne projekti ja parast selle 18ppu.

Jagage tdotajatele, vanematele ja dpilastele valja pilt, millel kaks inimest omavahel vestlevad ning nende
peade kohal on jutumull. Oelge, et need kaks on head sbrad, kes omavahel rédgivad, iima et keegi teine nende
juttu kuuleks. Voite selgitada, et tegemist on néaiteks todtajate, dpilaste voi vanematega. Uks réakijatest Gtleb:
,Olen kuulnud, et see on tervist edendav kool. Mida see tegelikult tdhendab?” Paluge osalejatel jutumulli kirjuta-
da, mida vastaja Utles. Ja taas saate tulemusi enne ja parast projekti vorrelda, et ndha, mis muutus.

Kujutamistehnikad véimaldavad meil Uisna palju ja sUgavuti teada saada, mida inimesed motlevad, teavad, tunne-
vad ja teevad ilma, et me tekitaksime neis ametlike kisitlustega hirmu véi suunaksime nende métteid kallutatud
klsimustega teatud suunas. Selliseid tehnikaid on lihtne juhtida, need on I6busad ja aitavad meil lihtsal viisil kogu-
da vaga paljudelt inimestelt vaga lihikese ajaga vaga palju andmeid. Protsessi jooksul vaib sellist tegevust korrata,
et ndha, kas ja kuidas vastused on muutunud. Samas tuleb mérkida, et selliselt kogutud andmete analttsimine
on Usna aegandudev ja keeruline.

Kiisimustikud

Kusimustikud ehk teisisdnu kirjalike kisimuste jadad, millele inimesed kirjalikult vastavad, on hindamisvahendina
vaga levinud. Kusimustikud peavad olema keeleliselt koostatud nii, et need sobiksid sihtrihma tasemega, enne
kasutamist tuleb neid katsetada, et selgitada vélja vdimalikud probleemid.
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Napundited kujutamistehnikate kasutamiseks Napunaited kiisimustike koostamiseks
Paluge vastata anonttmselt, kuid nii, et saaksite teha Esitage nii vahe kusimusi kui vdimalik.
vahet, kas vastaja oli tdétaja, vanem voi Opilane. Hoolitsege selle eest, et klsimuse sbnastus
Vaadake, et teema oleks selline, mis inimestele tege- oleks selge ja Uheselt moistetav.
likult korda laheb ja mida nende arvates oleks (sna Arge kisige Uihe lausega kahte erinevat kiisi-
lihtne ja loomulik uurida. must.
L&henege teemale kaudselt, paluge naiteks dpilastel Vaadake, et kiisimused oleks vastajatele hu-
vastata, mida ,sinuvanune Opilane” sellisel juhul Ut- vipakkuvad.
leks voi teeks, ja ptitidke valtida konkreetsele Opilasele Ténage inimesi vastamise eest ja hoolitsege
esitatud kisimusi. selle eest, et neid teavitataks kUsitluse tule-
Tehke koik selleks, et vastajad tunneksid, et kdik vas- mustest.

tused sobivad ja valesid vastuseid ei ole.
Paluge vastajatel téita Ulesanne iseseisvalt, et saada
voimalikult erinevaid arvamusi.
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