EDUCATIA SI SANATATEA  IN  GRADINITA
Referat

1. Necesitatea  educatiei  sanitare  in  institutiile  pentru  prescolari

           Educatia   sanitara isi extinde sfera de activitate asupra intregii populatii,avind 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  sanitara cu prescolarii se contureaza o serie de obiective si o problematica specifica,in strinsa coleratie cu particularitatile morfofunctionale si neuropsihice ale copiilor la aceasta virsta.                           
          In genere discutind,principalele obiective ale  educatiei  sanitare in institutiile pentru prescolari,  pot  fi  sintetizate  astfel:

· Elaborarea deprinderilor si formarea obisnuintelor igienice necesare calirii organismului si maririi rezistentei nespecifice,dezvoltarii armonioase a copilului,mentinerii si promovarii sanatatii acestuia;
· Inzestrarea sistematica a copiilor cu notiuni elementare privind problemele de igiena individuala si colectiva specifice virstei;

· 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 esenta,un proces formativ.Desi cele doua aspecte ale activitatii – instructia si educatia – desfasurate sub directa indrumare a educatoarei sunt strins legate intre ele,conditionindu-se reciproc,totusi,predominanta este componenta educativa,instruirea realizata in institutia prescolara avind,in primul rind, un caracter formativ.

        Dar,educatia  sanitara in institutiile pentru prescolari isi extinde sfera de actiune si la adultii care,prin profilul lor professional,prin indeplinirea atributiilor in cadrul muncii curente,pot exercita influente – favorabile sau negative,in raport cu nivelul lor de cultura sanitara – atit asupra sanatatii copiilor,cit si asupra educarii lor igienico-sanitare.
       Personalul ingrijitor de diferite categorii,personalul administrativ,parintii copiilor,ca si personalul didactic si de conducere trebuie sa fie el insusi instruit si educat asupra cerintelor igienice ale activitatii in institutia prescolara.
      Pornind de la aceste considerente,se poate conchide ca,pentru buna organizare si desfasurare a activitatii de educatie  sanitara  in gradinita,sunt necesare doua categorii distincte de specialisti:cadrele medico-sanitare care deservesc institutia prescolara si cadrele didactice,educatoarele.

· Cadrele medico-sanitare au urmatoarele sarcini principale:munca de coordonare si indrumare a activitatii de educatie  sanitara  desfasurata de educatoare cu prescolarii; educatia  sanitara  a personalului ingrijitor,administrativ si de conducere;educatia  sanitara  a parintilor in colaborare cu personalul didactic.

· Cadrele didactice,educatoarele,a caror sarcina principala este desfasurarea activitatii de  educatie   sanitara  cu copiii in cadrul procesului instructiv – educativ,participa totodata la munca de educatie  sanitara  cu personalul ingrijitor si efectueaza,in colaborare cu medicul(cadrul sanitar),educatia  sanitara   a parintilor.
2.  Continutul  activitatii  de  educatie  sanitara  cu  prescolarii 

Continutul activitatii de educatie  sanitara  - volumul cunostintelor care se impun a fi  transmise si al 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 virsta.
La  grupa  mica(3-4 ani),influentele educationale se vor  axa pe problemele  elementare  de  igiena  personala – corporala  si  vestimentara.In  acest sens este necesar sa se insiste asupra formarii unor deprinderi si obisnuinte de igiena personala: 
· deprinderea spalatului pe miini si pe fata in curs de perfectare si automatizare a miscarilor,presupune si prinderea si manipularea sapunului,sapunirea miinilor si fetei,clatirea cu apa,stergerea corecta si completa cu prosopul individual si asezarea acestuia la locul special destinat;

· deprinderea de a purta in permanenta batista sau servetelul de nas asupra lui si utilizarea corecta a acestora,suflind fiecare nara pe rind;
· deprinderea de a minca singur,folosind corect tacimurile(personale),fara sa se murdareasca sau sa bage miinile in mincare si sa mestece bine mincarea;

· deprinderea de a apuca corect periuta de dinti si de a efectua primele incercari de spalare a dintilor,chiar si incomplete;

· deprinderea de a-si schimba imbracamintea si incaltamintea ajutat de personalul ingrijitor;

· deprinderea de a executa corect exercitiile fizice,jocurile de miscare si dansurile specifice virstei.

La  grupa  mijlocie(4-5ani) se continua procesul de perfectionare a deprinderilor si obisnuintelor prin consolidarea celor a caror elaborare a inceput la grupa mica si prin imbogatirea acestora cu deprinderi noi,corespunzatoare cerintelor igienice specifice virstei:
· sa foloseasca corect  sapunul si prosopul;

· sa se spele pe miini si pe fata singur;
· sa se spele pe picioare;

· sa-si perie si sa-si pieptene parul;

· sa se dezbrace singur si sa se imbrace singur;
· sa aseze in ordine hainele;

· sa mearga singur la closet(spalarea pe miini dupa folosirea closetului);

· sa se spele pe miini  si pe dinti inainte si dupa masa.

Este necesar sa se explice copiilor(ori de cite ori unul dintre ei se comporta necorespunzator)de ce este interzis sa:
· sa sparga in dinti bomboane,nuci,alone,simburi etc.;

· sa se scobeasca intre dinti cu ace,cuie,alte obiecte periculoase;

· sa suga sau sa tina creionul intre dinti;

· sa  bea  apa direct de la robinet sau din cana de apa a altui copil;

· sa-si frece ochii cu miinile murdare;

· sa-si introduca in urechi scobitori,agrafe,cuie,etc.,pentru a se scarpina;

· sa vorbeasca  la masa(cu mincarea in gura ) sau sa foloseasca tacimul altui copil.

La  grupa mare(5-6 ani),o prima grija a educatoarei trebuie sa fie intensificarea influentelor educationale pentru:

· perfectionarea executarii miscarilor specifice deprinderilor in curs de formare,cum ar fi,de exemplu,deprinderea spalatului pe dinti,inceputa la grupa mica,dar nedesavirsita si neelaborata;
· consolidarea deprinderilor elaborate anterior,referitoare la igiena nasului,a miinilor,a modului de a minca;

· imbogatirea  continutului  unor  deprinderi(modul de a minca,spalatul,educatia fizica etc.);
· transformarea  deprinderilor  in  obisnuinte.
    De o deosebita importanta pentru dezvoltarea armonioasa a prescolarului,pentru intarirea capacitatii de aparare a organismului sau,pentru mentinerea si promovarea sanatatii este acomodarea acestuia cu factorii naturali de calire a organismului:aerul,apa,soarele.
          La  grupa  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 stiintifica  a  acestora,prin  explicarea  finalitatii lor,prin  lamurirea  clara,precisa,a  copiilor  asupra  necesitatii  deprinderilor  si  obisnuintelor  igienice..
         Cercul deprinderilor igienice elaborate anterior,se consolideaza si se imbogateste continuu.Multe deprinderi s-au transformat in obisnuinte.Altele,insa,necesita influente educationale.Asupra acestora,educatoarea trebuie sa-si concentreze prioritar atentia,depistind eventualele cause frenatoare si combatindu-le.
          Respectarea cu strictete a regulilor de igiena individuala in totalitatea lor – considerate ca deprinderi si obisnuinte – trebuie sa constituie,la acest nivel de virsta,un bun cistigat.Spalatul  pe  miini,fata,git,urechi,spalatul  pina  la  briu, spalatul  pe  dinti  cu  aplicarea  corecta  a  periajului,spalatul  pe  picioare,perierea imbracamintei  si  a  incaltamintei, schimbarea  rufariei  murdare  cu  alta  curate(dupa splarea corpului) sau  a  celei  de  zi  cu  cea  de  noapte  sunt  reguli  de  igiena  care – deprinse  si  intrate  in  obisnuinta  sub  influentele  educationale  din  gradinita  -  vor  fi  respectate  de  prescolari,ca  actiuni  constiente, si  in  viata  de  familie.
        Constientizarea regulilor de igiena determina,ca o  consecinta directa,independenta  de  actiune  a  copilului  si  formarea  obisnuintei  de  a  respecta  aceste  reguli,deci  de  a  se  comporta  igienic,chiar  atunci  cind  nu  este  supravegheat.
       Paralel cu preocuparea pentru  formarea deprinderilor si obisnuintelor igienice,civilizate,un volum deosebit in cadrul continutului activitatii de educatie sanitara din institutiile prescolare trebuie sa fie afectat problemelor referitoare la sanatatea  mintala  a  copiilor.
       Este cunoscut faptul ca ruperea de mediul familial pentru un timp,afecteaza puternic copilul,putindu-i provoca traume psihice daca nu sunt indeplinite anumite conditii:
1) o amibianta  favorabila de calm si intelegere;

2) prevenirea  aparitiei unor stari de interiorizare,de izolare,de insingurare;

3) cultivarea in rindul copiilor a spiritului de sociabilitate,a unui profound atasament fata de ceilalti copii,a dragostei pentru colegii de grupa,educindu-le  astfel trasaturile unui character deschis,volubil,comunicativ;

4) educarea copiilor in spiritual intr-ajutorarii,al disciplinei in colectiv si al respectului fata de ceilalti copii;

5) combaterea manifestarilor de egoism,invidie,egocentrism prin influente de natura sa dezvolte la copii sentimentul prieteniei,al dragostei pentru munca in echipa,al gustului pentru frumos;

6) utilizarea in procesul educativ a unor materiale didactice inadecvate si in special a jucariilor complicate,deteriorate sau pur si simplu perimate,invechite – devenite”stimuli indiferenti”;
7) folosirea rationala a metodei recompensei si sanctiunii;

8) aglomerarea copiilor in  spatii restrinse sau utilizarea multifunctionala a acelorasi incaperi(sala de grupa pentru activitatea didactica,sala de mese,dormitor).

Crearea climatului afectiv necesar prescolarului,care in gradinita este lipsit de caldura caminului parintesc ,evitarea situatiilor stress-ante,respectarea regimului zilnic,ca si intreg complezul componentelor activitatii si vietii copilului in gradinita,care intereseaza intr-un mod sau altul sfera sa emotionala,sunt in buna masura in raport direct  si cu munca personalului ingrijitor.In consecinta,abordarea competenta a sarcinilor care-i revin in aceasta directie impune pregatirea atenta a acestuia,in functie de atributiile  sale.

Desigur ca,oricite progrese s-ar realiza in  institutia prescolara,acestea ramin fara valoare daca procesul(educational si,respectiv,profilactic)nu este continuat in familie.
Ca urmare ,atit cadrele medico-sanitare,cit si educatoarele isi vor include,in activitatea cu parintii,si preocuparea pentru instruirea lor sub acest raport.

              3.Forme  de  educatie  sanitara  adecvate  virstei  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 virsta:
a. activitatea obligatorie(comuna)ca mijloc de educatie sanitara;

b. povestirile si discutiile libere cu copiii(intimplatoare sau ocazionale);

c. observari organizate in afara activitatii commune,cu prilejul plimbarilor si vizitelor;
d. jocul ca mijloc de educatie sanitara(jocul de creatie,de miscare,sensorial,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 commune,dupa somn);

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

g. alimentatia copiilor(trebuie sa raspunda urmatoarelor cerinte:ce,cind,cit si cum trebuie sa manince 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 veriga importanta in ansamblul factorilor educationali in general si poate exercita o influenta considerabila asupra formarii deprinderilor si obisnuintelor igienice,a comportamentului civilizat.

          4.Activitatea  de  educatie  sanitara  cu  parintii

Atit in institutia prescolara,cit 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:

a) convorbirile  si  sfaturile  date  insotitorilor  copiilor(parinti,bunici,personae ingrijitoare);

b) convorbirile la domiciliu(cu caracter intim atunci cind este cazul);
c) difuzarea in rindul parintilor a literaturii de educatie sanitara(brosuri,pliante etc.);

d) apeluri individuale scrise adresate direct parintilor;

e) control asupra indeplinirii de catre parinti a recomandarilor si sfaturilor acordate;

f) convorbiri organizate cu grupuri omogene de parinti;

g) “Coltul  parintilor”(panou cu intrebari si raspunsuri,probleme sanitare  si rezolvarea lor,masuri preventive);

h) informarea parintilor asupra rezultatelor controalelor sanitare efectuate copiilor;

i) antrenarea Comitetului de parinti(a parintilor) in diferite actiuni si activitati cu caracter sanitar-educativ.
INST.SCHOFFEND GEORGIANA

GRADINITA CU P.P.NR.12-BRASOV
PAGE  
5

