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A finales de los anos 70 1a O.M.S, v ofros organismos dieron
nuevas directrices (Alma-ata, 1978: Carta de Otawd,
1986) en relacion a la Educacién para la salud. Empeza-
ron a cobrar impartancia los factores de riesgoe. que en su
mavyoria tienen relacion con ambitos vy situaciones socia-
les. Es decit. se pasd del modslo de salud publica cldsico
¢ 1o gue mos tarde dio en llamarse modelo ecoldgico, La
diferencia entre estas dos concepclones ha sido estudia-
da por multitud de autores (Salleras, 1990, Vaquero Puer-
ta, 1989, Zabala Erdozain, 1990). Desde nuestro punio de
vista las diferenclas fundamentales enfre omboes modelos

estriban en o sigulente!

dal cuspo humano.,

MODELO CLASICO MODELO ACTUAL

* Concepto de salud biologicista,

* Lo salud coma responsabiidad individual, ® Colechvor o sciud 25 un blen social, comunita-
rio v participanve
¢ g finaldod de o medicing s curar enfarnme- * Lo salud sa pramociond v e previenen |as
dades, enfermedades.
* El serhumano es una magquing cuyas partes ¥ Holislico: El cuerpe humane esun tedo que
puadan afectarse de forma aisiada inferachia con = medio.
* lLos profesionales sanitarios son proffésionuies * Mullidimensional: (bienestar fisico. social. espin-

* Las causcs de enfemnadadss se buscan en test * pinamico: El estado de salud tene graduacio-
dimgniosticos y teropéuticos: visibn reduccionista nes.

* Concepto de salud ecoldgico: Las comunidades
desaralian mcdos de vida Que genaran salud,

fudl, mental. y emacional)

26 PyM — n* 235 Marzo 98




Se observa como, en el modele
actual, los gspectos soclales 5a
convierten an factores detaermi-
nantes. Sin embargs. o pesar de
s |os factores que mas influyen
en sl esiads de salud die (@ pobla-
¢iGn o son los mGs beneficiados
Por 38 inversiones econamicas,

infiuencia en
eslato de salud

FACTORES BIOLOGICOS

O ENDOGENDOS 27 %

FACTORES LIGADOS

AL ENTORNO 18 %

FACTORES LIGADOS A

LOS HABITOS DE VIDA 43 %

FACTORES LIGADOS AL

SISTEMA SANITARIO 112

Podarnos camprabior camo &) esti-
lo de vidgies 8 factor que mias:
Influye en g estodo e saud v
meralidod de e poblacion, pero
siry emnbargo, es el que menot pot-
centale de gasto en salud reclbe
Ademids, los factares ligados ol
estilo de vida y ol entormc suponen
un &0 % de o inMuencia sobre el
estado da salud, v, sinembargo
Igs iInversiones destingdas:a estos
conceptos solo suman un 3 %.

De ‘estos dotos, se'podriy Inferr
ciue si el estlio de vida &s sl princl-
ol determinante dela salud, 1o
modificacion de compartamien-
ros y habitos medionte una ade-
cuoda Educacion paro o salud
serd una de las medioas mas ren-
tables que podamaos fomar.

Por asto mismo, muchos autores
dicen gue esimportante Introducir,
en lo§ escuslas los programaos de:
Eoucacion poro 1o salud; puesto
que £3fos cuentan con personal

especializado en educacien v s&
comienza a edodes tempranas ia;
transmision de ocfitudes salutio

bles, dborcariclo 0 toda |6 pobla-
cidn,

Organizacion de 1os

proyectos de Educacion

para la salud

A continuaeien In-
tentaremos espacifi-
car Como organizar
o infraduceion de
contenidos saluda-
7% bles en lo escusia
infantit y primaria

16 % 1. Contenidos

En  miirmer  lugol,
senalamoes los eon-
tepidos e Educa
clon para 1 sailig
mas lfabajgdos en
Iy BsCusies

1,5%

80 %

+ Higlene (bucol,
cormparnal atc)

= Alimeftacion y nuiricion,

* Pravenclon de aoolgentss v so-
corrsmay,

* Pravencion de enfermedades.

* Salud sexudl

= Bolud mental,

» Adicciones.

= Wtilizacioh de |os servicios med)-
Gios

2. Organizacion

Lo segundo gque debemos tener
ancuanio s sy or_gunimc—:ién.— Esta
s& rediza mediante provectos: de
modo que coda une-dealios tene
un centro de interés- En todos (05
proyectos éxisten actividades de
Educacién para la salud.

Cada proyecto fieng actividades
nueyas y actividades que se repl-
fen v que e convierten en futina-
tios, Estas siguen desanolldridose o

lo fargo de fodo &l curso pam
afiarzar getifudes v clear habites,
como por gjempla lavarles dien-
tes despuds del bocadille, fomar
leche en el dimuero, soludarse v
despadiese ol entrar y salir det auls;
respetar ks sefales de ligfico,
aprovechar los recursos natlrales
¥ no rglgastanos, lavar 1as manas,
sagulr una dista sond, desarrallar
actividades en el supermercade
escolorn ete

En estos proyectos imanvienan dis-
lintos miempros de ik comunidod
gciucativa, profesionales v padres.
Ello ser diebs a qQue se han marca-
docoma prncipios educativos!

= L& necesldod del habojo en
equipo dal profesorado.

# El entoing ¢oma recurso basica,

+ Un omtendizaje significative co-
ma ek,

« | parficipeciéan de loda lo ce-
munidod educafiva,

Cado une de estos principlos es
de vital fmportancia pora 81 éxite
e cadao uno de o proyecios:

Respecto 9 o organizacion ael
glumbado, debemos 1enar en
eLuenta gque Nos refedmos o NiNos
de infanth y primarnia y que, por lo
generdl, se adopian agnipomien-
tos flexibles y muy helarogensos
con respecto o o edad, sexo;
nivel soclosconomico v cultural;
yarque los nings proceden de dis-
lintos contextos sociales v, porlo
tanto, acceden a la escusla con
dlistirto bagaoje cuthural

La erganizacion espacial del auta

varard an funcién de lo actividad

que se desarrdlle, pero siempra
habra espacios fijgs come g

biblicteca de aula, @l incon 'de [d
riaturalezo, 1o cocitia y 8l sspacio
de descdnse donde s leg, se
cuentan cusntos, alc

pedagogicos
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3. Objelivos
a) Para el alumnado

« Favotecer la autoformacion y
revalofizacion de las propias rai-
cesy del senfimiento de perte-
nencio g una comunidad.

= Aclual de forma cadd ver mds
autdNGMa Y respansable

+ Sor copaz de emitic apiniones
Qropids y expresar |os senfimien-
tos respatando jos de los demas.

* Resolver de forma pacifica v pro-
gresivamente aqutonoma los
conflictos cue pusadan surgir,

= Desarollar acliludes de colabo-
racion y selidaridad con los seme-
jantes.

* Valorar los diferenclas entre las
personas, evitando sHuaciones
de discriminatcion de cualguier
inciole,

+ Conocer dligunas manifestacio-
nias culturales del entomo prasen-
tando actitudes de respeto, Inte:
rés y satistaceion;

b) Para el protesoradao

* Disefiar proyectos de formacion

que cdpociten. pora llevar o

cabo las experiencias propuestas

= Buscar eshrategias para estable-
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cer las ralaclones necesarias
gntre todos los miembros de la
comunidad educativa (alumna-
do, profesorado, familia. vecin-
dad centro de salud, sewicios
socidales, ottes centras educati-
vas, ohras locdlidades. )

* Conocer el entomo v su realicdad
social, natural v cultural en lague
esta inmerso el centro:

« Utilizar el eritormno como raferente
curicular, como fuente de maoti-
vaclon., como recurso Y ¢omo
ESOOCio para 1a Corvivencics

= Implicar a toda lo comunidiad en
&l process eduy-
cativo,

= Profundizar en las
experencios que
favarezcan
ascusla qgbiertg,
participaliva  y
activa

» Disenar material
curricular  frans-
versalizade vy de
acuerdo, con G
evaluacian  de
necesidades

+ Establecer inter-
conexonas cory o
familia y &l entorno para posibill
tar y favorecer lg integracien del
alurnnade en su prapio contexto
de una forma: vivencial y activa

¢) Para la comunidad educaliva

« Facliitar un proceso de ensenar-
wa-uprendizaje que posibilite sl
desanollo infagral de los nin@s y
consecuantemente. mejare la
calidad de convivencia en nues-
tras localidades

+ Parficipar én @l diseno vy puasta
en practica de los distintos pro-
yactos,

= Buscar recursos institucionales y
finoncieras para lo redlizacion de

LNy

delerminadas fases de los pro-
yactos

« Responsabilizarse v coordinar las
oclividades que ol lo requieran o
colaborar en o pussta.an pract-
cade otrgs;

* Prencuparse por mejorar la pro-
pia formacién creando foros
adecuades paro ello v particl-
pando en las aclividades yaini-
ciadas

= Fomentar la relocton yla coordi-
nacion ertre las distintay institu-
ciones para. fadilitar un mayor
aprovechamiento de las recur-
SO5.

Diseno de aclividades

Para entendear kK dinamica organi-
wativa de los proyectos vomoes g
exponat algunas de las activida-
des desarrollados.

La organizacién de actividades se
lleva o.cabo de la sigulenteformal
Cada proyecto esta compuesto
par mdltiples actividades las cucles
s& compomen de distintas tareos.
Los aclividaodes se clasifican e

« ACTIVIDADES DE MOTIVACION
(ntroductonds al terna 'y, nomrnal-
mente, son sacadds del entarmo
Rroxime):

» ACTIVIDADES DE DESARROLLO
(profundizan en el terma)

* ACTIVIDADES DE AMPLIACION
(proporcionan mayor informa
cion)

« ACTIVIDADES DE REFUERZD (para
Quienas precisan profundizar en
algun cspecto):

Con caga una de ellos se realizo
una ficha para faclitar el robajo
del profesoren el aula, asi come e
intercaming de ellas entre ¢ profe:
sorado. Eleducador va anotando
los combios producidos enlas 1a-
reqs vy lo adecuacion a su grupo




de cluse. asf como las dificuttades
gue ha fenide para realizara.
Compartir kas - experiencios con
atros profesores posibllita gue la
sclucién de dificultadies sea con-
junta, se animen-mutuamente y s
amiplie el horizente de cado aclivi-
.

A continuacian, Insertamos uno
actividad Internivelan (educacion
infantll v primer ciclo de primaria)
levacia o cobo por ef profesorads
de los unitanas del Boxo Mifo
Gallege. Solamerite sipondramos
un rasumer de las octividades. Evi-
dentements; an cada und de jas
1arens tedlizadas se  hroboaron
unos:contanicdos y Unos objetives:

Ficha técnica del
proyecto

NOWBRE DEL PROYECTO: Satemas
comer.ben

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: O den

fifio Micentino.

TIPG DE ACTIVIDAD: Motivacian ()
Desarallo [ ) Ampliacion { | Re

fuerzo [ )

TAREA 1. Diaporama @ Dentino
Vieapting.

Se redliza el visienads v la audician
deal cuente, (el cuento trata de un
nino gque ne. 38 lova los dienfes ¥
camie chucharas -el profesorads
I denorning: comido basura- y
Herie muchos problemas bucales)
Para ello, el profesor dispone de
uras dicpositivas realizados o
mane y de manera artésanal por
16§ niflos v 16 escalela dél dicpora-
ma

TAREA 2! Recogida de recetas
caoseras proplos del enfomo. jQué
comemos?

Losaiurnnos roen las recetas fradi-
clonolestie suUs casas asontcs por
ellos mismos o por sus pockes, En
close se copla-und coda semana,

despuésde ser leida o explcodga:

CARNET DOS SOCIOS DO CLUBE
"OS QUE SABEMOS COMER BEN”

Narme:

Foro

Colexio:

Socion®:

Teléfano!

Os socios deste clube:

Bebemos madis leite

Comemaos mdis froita
Tomamos menas lambonadas

Non probamo-lo alcaohol

Comemos carme, peixe, verduras

por el diumne gue o ha fraido. Se:

escribea su litulo en el encerado v

se estudler su sonido, sus letras. se.

compara con ofos nombres cono-
gidos. s& hacen cadenas de pala-
s, ete Mas farde, con la ayuda
de los podres: 58 cocing ¥y se
degusia,

TAREA 3: Visita de las Dertistas Titir-
faircis

Des gdonfdlogos vienen 4 ' la
escuely ¥y reolizan und obia de
1satro sobre ko higiene dertal,

explicando a los nines: lodao lo que:

hay sobre el tema, de manera
amena, sencila y faciiments com-
prensible.

TAREA 4: Organizacicn del Carmel
y sacios del Cluby Os gue sabemos
comer ben. Se diologa con los
ninos sobre lo que han comido
cadao dia (compasicion de los all-
mmentos, ufilidad, como se redliza i
digestion, cudl as-la Tuncién de
cada drgana, efc.) Y se prapone
formaor r un clyty de personas gue
saben comer de forma sana: Al
que cumpla todos los reguisitos
marcados se le concede el camef
del Ciub Os que saben comer ban.

TAREA &: Fiesta-Comida del cum-
pleafios dét mes

Codomes se escage un dia donde
secelsbran los cumpleanos de
todos los ninos gue hon estodo de
aniversaro en 59 mes. Para ello,
los: ninos se reparten los ingredian-
les de-la recela gue mas les ha
gustadoy la stlaboran enla cocing
ascolar. Todos deben colaboror en
las tareqs. unos baten los hueves.
afros hacen la mezclo. ofros ponen
la miesa, ete.

TAREA & Reurion con los padres

‘personal sanitaro. Enfrego del

Decurnentao Cara os Pais.

‘Bl grupo dle protesores y personal

sanitario  redliza un documenta
con aspectos médicos y pedagd-
gicos sabre los distintos femas de
educacion paro 1o sclud. Se les
enfrega @ todos 1os padres. Una
vez ol mes se redne algin miembro
del equipe sanitario (médico de
famlia, pediatra, effarmero,
asistente social) con los podres v &l

profesor v e debalen distintos

temos, se ponen en cornun las difi-
cuitades, se aportan soluclonas y

pedagogicos
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sa anaden cftes temas de intérés

general,

TEMPORALIZACIGON: Unici semaing

OBSERVACIONES:

* Avisar o los pocires de la reurion
¥ de ld tiesta, Insishir en que ven-
gan tamblen los papds.

= Es necésano preparar ka fiesta de
cumpleafos tenlendo an allen-
fa 8l ndmero de nifos ¥ recetas.

ksle provecto estd disefiado para
ser llevado a cabo en el primer i
mestre del cursg escalar, Y lo'activi-
dad de la entrega del documento

Conclusiones
VENTAJAS:

permanante.

codt alumnao.

| INCONVENIENTES:

1.« Faclita la poricpacion de todo o epmunidad educatva;

2.« Los alumnos estudian patierida del conecimienta desu pro-
pla-realided nmediatay resuelven sus problemas realas:

3. - 8o fjon los-cctitudes. destrezas v habllidades de forma mas

4.« Se estoblecen relaciones entre tados los-centenidos:

5 - Aurnenita sl nivel de mativacion de los alurmnos v se respeta
o evoluzidn incdividual de caderuno

&, - Se abdrcdry los volares bésicos para el desancllo integral de

| |, - & necesita una arganizacion preciso de fodas a8 aolividda-

des.

2: - EBs neceasario Und gran creatividad por parte del profesorodo
y congcimientos sobre dinGmicas de grupos

3. Esprecisa la parhcipacion'y el opoyo de loda la comunidod
educativa, lo que o veces es dificll de conseguir
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Cara 05 Fais va precedida de-una
feunian con los prefesores y e per-
sinal sanitario en 1o que se decide
miantensr encuentros ordinanos de
formacion (cada mes) sobre distin-
tos lemes El documento cltada
recoge |05 aspactos mas impotan-
les sobte log distintog confenicos
de educacion para la salud en
cos vertientes: de Informocian
medica general yda Informacion
didéictico sobre actividodes gue:
se pueden hacerean gl hogor para
osentar hdabilos saludables en los
hijos. Con astose pretende que no
se confradigan las actuaciones
redlizoclas en la escuela con las
directices que se viven enlas fami-
llers

[ambién &5 necesario senalar aue
el nivel de |os confenidos trabaja-
dos en cada farea debe adscuar-
se al nivel del alumno.

Los dinamicos que se adopian
para frabajar Ids actividodss tie-
narn una sere de venfajas e incon-
venigrites que insgrfamos en &l
sigulente aparfado de canclusio
nes. B

Para saber mas
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