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RESUMEN

En la actualidad, los habitos de ocio de los nifios y nifias han cambiado, ha
disminuido la préactica de actividad fisica y esto lleva a no alcanzar las recomendaciones de
actividad fisica diaria, debido a un aumento de los comportamientos sedentarios, como el

“tiempo de pantalla”.

Es evidente la gran relacion entre la practica de actividad fisica y la salud. El centro
escolar, por ser la fuente mas comun de actividad fisica para los nifios y nifias, se vuelve el
punto donde centrar nuestra atencion y el cual debe ofrecer posibilidades para la
promocion de actividad fisica y mejora de la salud, llevando a cabo una metodologia activa
y proporcionando tiempo de practica de actividad fisica, tanto dentro como fuera del aula y

una mejora en los habitos alimenticios.

En el presente trabajo se expone una propuesta de intervencion sobre diferentes
ambitos de actuacion (actividad fisica, sedentarismo y habitos alimenticios) con el objetivo

de mejorar la salud presente y futura de los nifios y nifias de Educacion Primaria.

PALABRAS CLAVE
Actividad fisica, sedentarismo, alimentacion saludable, centro escolar.
ABSTRACT

Nowadays, children’s leisure habits have changed, they have decreases the practice
of physical activity and this carries out not to reach the recommendation of diary physical

activity because of an increase of the sedentary behaviors like “screen time”.

It is obviously the huge relation between the practice of physical activities and
health. The school, by being the main place where children do more physical activity, is
the point in which we are going to pay attention and which must offer opportunities to
promote physical activity and to improve health, carrying out an active methodology and
providing enough time for the practice of physical activity, inside and outside of the

classroom, and an improvement in the eating habits.

This work exposes a design of intervention about different fields of action (physical
activity, sedentary lifestyle and eating habits) with the objective of improving Primary

Education children’s health now and in the future.



KEYWORDS

Physical activity, sedentary lifestyle, balanced diet, school.



1. JUSTIFICACION

Diversos organismos institucionales, destacando la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS, 2010), recomiendan que los nifios y nifias de 6 a 17 afios, deben realizar al
menos 60 minutos de actividad fisica moderada o vigorosa todos los dias de la semana,
permitiendo realizarse de forma continuada o en espacios de 10 minutos segun sefala
Cavill, Biddle & Sallis (2001) citados por Abarca, Zaragoza, Generelo y Julian (2010).

Respeto a la recomendacion anteriormente mencionada, se han realizado varios
estudios sobre su consecucion o no, por parte de los nifios y adolescentes. Solo el 54% de
los chicos y el 31% de las chicas cumplen las recomendaciones, aungue estos porcentajes
aumentan conforme la edad desciende, ya que entre los 10-11 afios el porcentaje de nifios
que cumplen las recomendaciones se sitda en el 78% segun el estudio realizado por el
Consejo Superior de Deporte (2011). Conforme a estos datos, el descenso de practica de
actividad fisica se produce a lo largo de la etapa de la adolescencia, siendo mucho mas
acusado entre las jovenes, aumentando asi la brecha de género, que viene marcada desde la
etapa de Educacién Primaria. Por tanto, cabe destacar, que es necesaria la promocién de
habitos saludables y de préactica de actividad fisica en la etapa de Educacion Primaria para
consolidar estas acciones y evitar asi, un abandono progresivo en la etapa adulta segun
sefiala Chicote (2013, p. 23).

Sallis y Owen (2002) citados por Chicote (2013, p.23) nos proponen que la
actividad fisica influye positivamente de dos formas diferentes en la salud de los nifios y
adolescentes, la primea, reduciendo el sobrepeso y el estrés psicoldgico, lo cual afecta a las
causas de la morbilidad durante la juventud; y la actividad fisica durante la adolescencia
reduce el riesgo de padecer enfermedades cronicas, que tienen su origen en la infancia,

durante la edad adulta.

Ademés, la inactividad de actividad fisica, afecta, no solo fisicamente, si no
psicologicamente y origina que los nifios y jovenes se encuentren en riesgo de mala salud
mental. Asociados a estos problemas, también se produce una ausencia o falta de valores
relacionados al compromiso social, como pueden ser el respeto y la confianza a los demas

y al aumento del vandalismo juvenil afio tras afio (Lleixa, et al., 2012).



Cabe destacar, las investigaciones que se han llevado a cabo sobre la relaciéon que
existe entre la actividad fisica y el rendimiento académico, las cuales nos reflejan que la
practica regular de actividad fisica esta asociada a un mejor rendimiento académico
(Wood., 2007). Ademas, hay que afiadir, tal y como sefialan Lleixa, et al., (2012), que
gracias a la préctica de actividad fisica, el sentimiento de pertenencia a un grupo y la
cohesion grupal que con ellos se produce aumenta y gracias a ello se reducen los niveles de

abandono escolar.

Otro aspecto resefiable, es el desarrollo de las nuevas tecnologias, que ha originado
un cambio en los habitos de ocio de las personas, sumado a su facil acceso, ha hecho que
los jovenes modifiquen sus actividades ludicas y recreativas, cambiando las actividades
activas, como podia ser la realizacion de diferentes deportes reglados o no, excursiones,
etc. por actividades de caracter sedentario, asociadas al “tiempo de pantalla”, como son el
uso de videoconsolas, utilizacién del ordenador, navegacion por internet y, el mas comun,
ver la television segln sefialan Noriega, et al., (2015) citando a Mufioz Garcia (2009). Van
Mierlo y Van Den Bulck (2004) citados por Abarca, Zaragoza, Generelo y Julian (2010)
dicen que estas actividades pueden originar una mala influencia sobre el estilo de vida de
los jovenes, inculcando comportamientos agresivos y provocando el abuso de sustancias no

saludables originando sobrepeso, sobrealimentacion, etc.

En Espafia también se han llevado a cabo diferentes estudios sobre
comportamientos sedentarios que ponen el énfasis en el consumo de TV y el uso del
ordenador en los nifios en la etapa de Educacion Primaria. Estos estudios aportan un dato
preocupante, ya que el 455% de los jovenes pasan entre 1 y 2 horas delante de la

television y el 36% pasan mas de 2 horas segun el Instituto Nacional de Estadistica (2005).

A pesar de los datos anteriormente mencionados, Abarca, Zaragoza, Generelo y
Julian (2010, p. 413) citando a Biddle, Gorely, Marshall, Murdey y Cameron (2004) nos
indican que no hay una relacion estrecha entre las horas que dedican los jovenes a ver la
television y a los video-juegos y los niveles de actividad fisica, ya que hay estudios que
nos dicen que los nifios que dedicaron mayor tiempo a jugar con el ordenador o con las
videoconsolas también emplearon mas tiempo en la actividad fisica. Apoyando esta teoria,
Noriega, at al., (2015, p. 1) citando la revision realizada por Moncada y Chacon (2012)

establecen que no se encuentra una efecto claro tanto a nivel social, como a nivel



psicologico, como fisioldgico del uso de video-juegos u ordenadores en los nifios y

jévenes.

Ademas, Chicote (2013, p.161) citando a Melkevik, Torsheim, lannotti & Wold
(2010) establece que para poder desarrollar y llevar a cabo programas y proyectos de
promocion de la salud y de la actividad fisica, que resulten efectivos en la prevencion de la
obesidad, del sedentarismo, es decir, de habitos nocivos para la salud, es preciso conocer
qué habitos alimenticios, sedentarios, etc. tiene los nifios y adolescentes de nuestro medio.

El centro escolar es una de las instituciones mas adecuada para emprender y
promover proyectos y programas de promocion de habitos saludables por varios motivos.
Segun Murillo, Zaragoza, Abarca y Generelo (2014, p.16):

El centro de ensefianza recoge al cien por cien de la poblacion, supone un punto de
conexion y comunicacion entre las familias y los grupos sociales y los responsables
de la actividad escolar son profesionales formados y sensibles al problema de la

salud y a su promocién.

A estos motivos, se puede afiadir la contribucion al sistema de valores y
competencias clave con el que debe cumplir la ensefianza sustentando asi la practica de la
ciudadania y la cohesién social. Ademas, el centro escolar permanece abierto muchas
horas, de las cuales su uso y disfrute se produce solamente durante el horario escolar. Otro
motivo resefiable es que los centros escolares cuentan con infraestructuras e instalaciones
gue proporcionan y garantizan una practica deportiva segura tal y como destaca Lleixa, et
al., (2012, p. 6)

Teniendo en cuenta lo anteriormente mencionado, con este trabajo se pretende
recopilar los principales estudios que analizan los niveles de actividad fisica y
sedentarismo de los nifios en la edad escolar y ofrecer diferentes propuestas de
intervencion para favorecer la adhesion a la practica regular y futura de actividad fisica
abandonando las acciones perjudiciales para su salud. Ademas, se ofrece diferentes
actuaciones relacionas con la alimentaciébn con el objetivo de transmitir unos
conocimientos y valores adecuados a los nifios para que sean capaces de llevar una correcta

alimentacion.



2. MARCO TEORICO
1- Actividad Fisica

El concepto de actividad fisica (AF) ha ido evolucionando a lo largo del tiempo, ya
que diferentes autores han ido afiadiendo distintos matices a su definicién. Miralles (2014,
p. 15) citando a Caspersen, Powell y Christenson (1985) definen actividad fisica como
cualquier movimiento corporal producido por los musculos esqueléticos que resulta en

gasto energético.

Los investigadores Blair, Kohl y Paffenbarger (1992) citados por Miralles (2014, p.
15) complementan la definicion afiadiendo que actividad fisica es subir escaleras, hacer las
tareas del hogar o andar, es decir, cualquier movimiento que tenga como resultado un gasto
de energia. Con este aporte, permite a todas las personas adaptar la actividad fisica a sus

posibilidades segun destacan Devis y Peir6 (1993) citados por Miralles (2014, p.15).

Estas definiciones, hacen referencia solamente a la dimension bioldgica. Por esa
razon Devis (2001), recogido en el trabajo de Chicote (2013, p. 21), incorpora que ademas
de un movimiento corporal “implica una experiencia personal, que nos permite interactuar
con los demaés y con el ambiente que nos rodea”, introduciendo asi una dimension personal

y sociocultural.

No cabe la menor duda que la actividad fisica produce unos efectos en nuestro
organismo, tanto positivos como negativos, siendo muchos mas, los efectos beneficiosos
que los perjudiciales. Teniendo en cuenta las diferentes dimensiones, fisica, psicolégica y

social, podemos detallar los beneficios de una préactica de actividad fisica saludable:

1. Beneficios fisicos y fisiologicos.

e Aparato cardiovascular: la actividad fisica reduce el riesgo futuro de padecer
enfermedades cardiovasculares en la edad adulta. Ademas, segun Cordova,
Villa, Sureda, Rodriguez y Sanchez, (2012) reflejado en el trabajo de Chicote
(2013, p. 24) produce un “aumento del volumen sistdlico y de la capacidad de
defensiva del organismo por el incremento de leucocitos y linfocitos”.

e Aparato locomotor: importante en las primeras etapas del nifio para el
crecimiento corporal y para el proceso de maduracion, ya que produce un

aumento de la densidad 6sea y de la masa muscular (Miralles, 2014, p. 16).



Peso, obesidad y diabetes: segin Chicote (2013, p. 25) citando a diferentes
autores como Reichert, Menezes, Wells, Dumith, & Hallal, (2009) y Hu, Li,
Colditz, Willett, & Manson, (2003) establece que la préactica de actividad
fisica provoca un menor porcentaje de tejido graso junto con una disminucién
del riesgo de padecer diabetes. Por el contrario, Chicote (2013, p. 25) citando
a la OMS (2010) afiade que la ausencia de préactica de actividad fisica puede
originar enfermedades como la diabetes de tipo Il y diferentes tipos de cancer

como el cancer de mama o el de colon.

2. Beneficios psicologicos. Salmon (2001) citado por chicote (2013, p.25) nos dice

que la préactica de actividad fisica constante es beneficiosa no solo para nuestro

cuerpo, si no para nuestra mente.

Tiene una relacion directa ya que a mayor practica de actividad fisica mayor
es el nivel de autoestima (Castillo et al., 2004), de percepcidn de competencia
(Ekeland, Heian, & Coren, 2004) y de su autoconcepto fisico (Camacho
Mifiano, Fernandez Garcia, & Rodriguez Galiano, 2006) citados todo los

anteriores autores por Chicote (2013, p. 26).

e Ademas, la practica de actividad fisica a cualquier nivel e intensidad provoca

una disminucion de la ansiedad y del estrés, junto con una disminucién de los
sintomas de una depresion segun dice Candel, Olmedilla y Blas (2008) citado
por Chicote (2013, p. 26).

Respecto al aspecto cognitivo, la actividad fisica también aumenta las
posibilidades de un adecuado funcionamiento cognitivo (Emery, Shermer,
Hauck, Hsiao, & Macintyre, 2003), acompafiado de un mayor y mejor
rendimiento académico (Sallis, Alcaraz, McKenzie, & Hovell, 1999)

nombrados por Chicote (2013, p. 26) en su tesis.

3. Beneficios sociales.

e Puede suponer un medio para el éxito social de las personas.

e Segun chicote (2013, p. 26) nombrando a Verkooijen, Nielsen, & Kremers,

(2008) y Rodriguez, Marquez y Abajo, (2006) establece que al asociar la

actividad fisica con estilos de vida saludable, origina que se dejen de lado la
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practica de actividades nocivas, como puede ser el consumo de tabaco,
alcohol u otras drogas.

e La actividad fisica favorece la cohesion grupal, la integracion de personas en
distintos contextos y a la capacidad para relacionarse con diferentes tipos de
personas. Ademas, mediante la practica de actividad fisica se favorece la
igualdad de género y de oportunidad, potenciando asi el sentimiento de

pertenencia a un grupo como sefialan Teruelo y Solar (2013, p. 11).

En modo de resumen, en la siguiente tabla elaborada por Méarquez (1995, p. 3)
podemos observar los efectos que la actividad fisica origina en nuestros organismos, en las

diferentes dimensiones, tanto fisica como social como psicolégica.

C INCREMENTA ) ( DISMINUYE )

+
Rendimiento académico Absentismo laboral
Actividad Abuso alcohol
Confianza Enfadolchlera
Estabilidad emocional Ansiedad
Independencia Confusién
Funcionamiento intelectual Depresitn
Locus intemo de control Dismencimea
Memoria Dolores de cabeza
Estados de dnimo Hostilidad
Parcepcidn Fobias
Popularidad Comportamiento psicttico
Imagen corporal positiva Consecuencias del estrés
Autocontrol Tension
Satisfaccién sexual Riesge de enfermedad coronaria
Bienestar Problemas de espalda
Eficiencia en el trabajo Tabaquismo

Figura 1 Efectos de la actividad fisica sobre la salud. Beneficios psicolégicos de la actividad fisica (Marquez,
S. 1995)

En Espaiia, se han llevado a cabo diferentes estudios, como el de la Conducta sobre
la Salud de los Nifios y Nifias en Edad Escolar 2001/2002 por Currie et al., (2004), que se
realizaba cada dos afos en colaboracion con la OMS citados por Frago (2015, p. 40). Este
estudio nos informa sobre el porcentaje de los nifios y nifias espafioles que cumplen las
recomendaciones de préactica de actividad fisica, 60 minutos de actividad fisica moderada-
vigorosa durante cinco o mas dias a la semana. Nos dice que el 40,5% de los chicos y tan
solo, el 27% de las chicas de 11 afios cumplen las recomendaciones antes mencionadas.
Estos resultados se ven reflejados en otros estudios como el de Laguna, Lara y Aznar en
(2011) citados por Frago (2015, p. 40).
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Respecto a nuestra comunidad auténoma, Aragén, la situacion es muy similar a la
estatal, incluso peor, ya que gracias a un estudio llevado a cabo por Murillo (2013),
comprobd que tan solo un 20% de los adolescentes cumplian las recomendaciones de 60
minutos de actividad fisica moderada-vigorosa durante todos los dias de la semana. Sin
embargo afiade que un 35% cumplia estas recomendaciones cunado se hacia la media de
los dias registrados fuera igual o mayor a 60 minutos. El inconveniente de este estudio es
que esta centrado en una franja de edad superior a la escolar, pero si que hay estudios sobre
los porcentajes de obesidad en escolares de 7-12 afios como el de Ortega et al. (2005) y el
de Ara et al. (2007) citados por Frago (2015, p. 40), en los cuales nos muestra que un
30,8% padecia sobrepeso u obesidad y un 20% tendra un mayor riesgo de padecer

enfermedades cardiovasculares.

Como hemos podido ver anteriormente, existe una diferencia entre los niveles de
actividad fisica entre chicos y chicas, siendo mayor en los primeros. Varios estudios nos
aportan y corroboran los datos que nos indican esta diferencia entre géneros como el de
Laguna, Lara & Aznar (2011) citados por Frago (2015, p. 41.) Estas diferencias se
producen tanto en poblacion infantil (Laguna, Lara y Aznar, 2011) como en poblacion
adolescente (Generelo et al., 2011). Segin Amstrong & Welsman (2006) citados por Frago
(2015, p. 41), esta diferencia se produce porque las actividades que implican unos niveles
de actividad moderados-vigorosos son mas dificiles de integrar en su vida diaria. Segun el
estudio realizado por Frago (2015) en nifios y nifias aragoneses, corrobora los datos antes
mencionados, ya que los niveles de actividad fisica son mayores en los nifios que en las
nifias, y con mayor diferencia conforme la intensidad de la actividad aumenta. Los datos

que nos ofrece este estudio nos los siguientes:

e Los chicos realizan 493,17 minutos a la semana de actividades sedentarias,
siendo menor que los minutos dedicados por las chicas estudiadas, 510,19.

e En cuanto a los minutos dedicados a actividades moderadas y vigorosas,
también encontramos diferencias. Los chicos dedican 72,03 y 28,52 minutos
a la semana respectivamente y las chicas dedican un menor tiempo, siendo
60,23 y 20,94 minutos a la semana.

e Respecto a las actividades fisicas moderadas-vigorosas (AFMV), también se
observan las diferencias de las que se viene hablando ya que los chicos
dedican 100,55 por los 81,77 minutos a la semana que dedican las chicas a

este tipo de actividades.
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Otro factor que afecta a la practica de actividad fisica, es el dia en que se
encuentran, ya que hay diferencias entre los niveles en dias lectivos y los niveles de
practica en dias festivos. Segun diferentes estudios afirman que se producen mayores
niveles de actividad fisica durante los dias lectivos que en los dias festivos tanto por nifios
(Comte et al., 2013) como por adolescentes (Generelo et al., 2011). Esta diferencia viene
dada por diferentes aspectos, durante los dias lectivos, los nifios tienen la oportunidad de
realizar actividad fisica durante los recreos, clases de Educacion Fisica y actividades
extraescolares, teniendo asi un horario estructurado, sin embargo, durante los fines de
semana, los nifios tienen mas tiempo para realizar actividad fisica pero al no tener un
horario estructurado se reducen estos niveles de préctica, ademas de una necesidad de
apoyo o ayuda por parte de la familia segin recogen Mota, Santos, Guerra, Ribeiro, &
Duarte (2003) nombrados en la tesis doctoral de Frago (2015, p. 43).

Respecto a la actividad fisica, existen diferentes modelos que nos indican los
comportamientos o factores que condicionan la adherencia a la practica de actividad y hay
un consenso en que los mas importantes son la influencia de los aspectos organizativos de
la sociedad, las relaciones interpersonales y la motivacion y la predisposicion de la
persona; dando mayor importancia a las relaciones interpersonales durante la nifiez y
adolescencia (Martinez, Chillén, Martin-Matillas, Pérez, Castillo, et al., 2012). Apoyando a
este estudio, Pieron y Ruiz-Juan (2013, p. 543) hicieron una recopilacion de conclusiones
de diferentes autores en los cuales concluyeron que “los nifilos son mas propensos a realizar
actividad fisica regularmente cuando sus padres y amigos participaban actividades fisico-
deportivas (Piéron, 2002), les impulsaban a practicar (Biddle & Goudas, 1996) y
practicaban deporte o actividad fisica con ellos (Shropshire & Carroll, 1997).
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2- Sedentarismo

La definicion de sedentarismo no se ha llegado a consensuar, aungque a

continuacidn, se van a exponer varias de estas definiciones.

Una de las primeras definiciones nos establece que una persona es sedentaria
cuando “realiza actividad fisica durante menos de trescientos minutos por semana en

momentos de ocio o en actividades cotidianas” (Biddle, Cavill & Sallis, 1998).

Otra definicion mas actual, establece que una persona es sedentaria “cuando
practica actividad fisica con una frecuencia menor a tres veces por semana, con una

duracion menor a veinte minutos por cada una de esas sesiones” Cabrera et al., (2007)
Para Bernstein, Morabia y Sloutskis (1999):

“La propuesta de definicion que a continuacion se detalla es la méas precisa y
aceptada que corresponde a estimar la totalidad del gasto energético diario en
funcion del peso corporal, y derivar el diagnostico de sedentarismo como el
porcentaje del consumo energético realizado en actividades que requieren al menos

cuatro equivalentes metabdlicos”.

Ademas, la Organizacion Mundial de la Salud recomienda una nueva definicion, ya
que esta organizacion considera a una persona sedentaria cuando realiza menos de
veinticinco minutos en mujeres o treinta minutos en hombres en actividades de ocio que
consuman cuatro o mas MET (MET: es el consumo de energia de un individuo en reposo)
(Buhring, Oliva y Bravo. 2009).

Por ultimo, una de las Gltimas definiciones que se ha establecido recogida en la
Tesis doctoral de Chicote (2013, p. 50) es que se considera sedentario a la persona con
conductas en las que el gasto energético es menor a 1,5 Mets, estando sentado o acostado,

siendo estas las posturas dominantes.

Respecto a los riesgos de los comportamientos sedentarios, son numerosos y no
solo relacionados con la parte fisica si no también con la psicolégica. Hay una estrecha
relacién entre el sedentarismo y la obesidad, ya que estd condicionada por los distintos
comportamientos sedentarios que la persona adopta segun Abarca, Zaragoza, Generelo y
Julian (2010, p. 3).
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A parte, Rodriguez, Marquez y De Abajo (2006) afiaden que el sedentarismo se
relaciona con los estilos de vida actual, ya que implican un menor movimiento y ejercicio
fisico desde la infancia, prolongandose en la adolescencia y mas concretamente en la edad
adulta, originando asi, un aumento de la posibilidad de contraer enfermedades
hipocinéticas, de desarrollar obesidad y gran variedad de enfermedades cardiovasculares.
En cuanto a las consecuencias fisicas, esta inactividad, incrementa las posibilidades de
padecer obesidad, lo cual origina un aumento del riesgo de padecer enfermedades

coronarias, diferentes tipos de cancer, diabetes, etc.

Ademas de los efectos fisicos, también tienen consecuencias psicoldgicas y
sociales, ya que al tener sobrepeso u obesidad pueden ser rechazados/as o discriminados/as
por la sociedad, dificultando asi las relaciones sociales y su adaptacion al contexto. A
parte, los nifios y nifias con sobrepeso suelen presentar sentimientos de inferioridad y baja
autoestima. En consiguiente, este rechazo que padecen, desencadena en ellos actitudes

antisociales, de depresion o aislamiento segun establece Santos (2005).

Los habitos sedentarios son cada vez mas habituales en todas las edades, pero crea
una verdadera preocupacion cuando aumenta en la edad infantil, donde en principio, los
nifios y nifias son més activos. Diferentes estudios como el realizado por Martinez, Lozano,
Zagalaz y Romero (2009) revelan que el 36% de los nifios y nifias de 12-13 afios no
practican la actividad fisica necesaria originando asi un aumento de los comportamientos

sedentarios.

Distintos estudios abordan los datos sobre los comportamientos sedentarios como el
consumo de television y el uso de los ordenadores en los estilos de vida de los nifios y
nifias espafioles. Un primer estudio, llevado a cabo por el Instituto Nacional de estadistica
(2005), aborda que casi la mitad de los nifios y nifias en edad de Educacién Primaria,
concretamente el 45,5%, pasan entre 1 y 2 horas viendo la television al diay el 36% ven la
television mas de dos horas diarias, y estos nimeros aumenta conforme van creciendo los
nifios y nifias y llegan a ser adolescentes segun el estudio realizado por la Encuesta
Nacional de Salud (2006). Respecto al visionado de television, el estudio llevado a cabo
por Devis, Peird, Beltran y Tomas (2009) establece que los nifios y nifias durante el fin de
semana ven la television 2,47 horas mientras que durante los dias lectivos la media baja a
0,99 horas.
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Ademas, otro estudio realizado a nifios y nifias cantabros nos corrobora los datos
anteriores, ya que durante la etapa de Educacion Primaria, tanto los nifios como las nifias
cumplen las recomendaciones, pero conforme van creciendo, el tiempo de visionado de
television (10-11 afios: mas de 2 horas solo un 10% nifios y un 7,6% de nifias, durante el
fin de semana un 34,7% de nifios y un 30,9% de nifas), de juegos con ordenador (10-11
afios: més de un hora, un 12,4% de nifios y un 3,6% de nifias) y juegos con videoconsola
(10-11 afios: mas de una hora, 12% de nifios y un 4,5% de nifias), aumenta, al igual que si
se analizan sus acciones durante el fin de semana. Cabe destacar, que segun este estudio,
las nifias tienen comportamientos mas sedentarios que los nifios pero los nifios dedican
mayor tiempo que éstas a jugar tanto al ordenador como a la videoconsola, por tanto hay
que decir que no existe una estrecha relacién entre el tiempo de pantalla y el de préactica de
actividad fisica segun expone Abarca, Zaragoza, Generelo y Julian (2010, p. 13) citando a
Biddle (2003).
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3- Habitos alimenticios saludables

Durante la etapa de la infancia y la adolescencia, es de vital necesidad un
equilibrado aporte nutricional combinado con una préctica adecuada de actividad fisica
para poder obtener un buen estado de salud, un o6ptimo crecimiento y desarrollo fisico y
psicosocial permitiendo asi prevenir posibles problemas de salud presentes y futuros.
Ademaés, durante los 10 primeros afios de vida se establecen los habitos y patrones de
alimentacion que repercutiran en nuestra vida futura, por tanto supone de vital importancia
establecer unos habitos saludables adecuados en las primeras etapas de los nifios segun
establece la pediatra y doctora en medicina Hidalgo y Giliemes (2011) en su articulo

“Nutricion del preescolar, escolar y adolescente”.

Cabe destacar la estrecha y fundamental relacion que existe entre la alimentacion y
la salud, ya que la ingesta adecuada y suficiente de los diferentes nutrientes es necesaria
para la vida. Para la Organizacion Mundial de la Salud (1995, 2002), el fin que deberian
perseguir todas las actuaciones en este ambito es la mejora de la salud en las personas,
debido a la creciente presencia de enfermedades relacionadas con los habitos nutricionales

(obesidad, enfermedades cardiovasculares, etc.)

Ha habido varios factores, segun Hidalgo (2011) como un mayor desarrollo
econdmico, el avance tecnoldgico alimentario, la incorporacion de la mujer al trabajo, las
nuevas estructuras familiares y la influencia de la publicidad y los medios de
comunicacion, que han originado el empeoramiento de la alimentacion en los nifios y nifias
y la sustitucion de la dieta mediterranea por otros héabitos basado en la “comida rapida” con
un mayor aporte de grasas y azucares perjudiciales para nuestra salud y por el contrario
con un menor aporte de nutrientes esenciales segun Caro (2003) citado por Miralles (2014,
p. 13).
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Dowsen, Gavin e lzenberg (2004) citado en por Miralles (2014) establecen una
serie de estrategias para crear una nutricién adecuada y formar tanto a los nifios como a las

familias en habitos alimenticios adecuados:

e Establecer y cumplir un horario regular respecto a las comidas.

e Tomar variedad de alimentos y meriendas saludables.

e Las familias deben dar un buen ejemplo teniendo una dieta nutritiva.
e Evitar las guerras sobre los alimentos.

e Involucrar a los nifios y nifias en el proceso (p. 14).

En cuanto a la relacién evidente entre alimentacion y actividad fisica, cabe destacar
gue una alimentacion inadecuada provoca una menor capacidad de rendimiento y por el
contrario, una alimentacion adecuada y rica en carbohidratos, proteinas, minerales,
vitaminas, fibra y agua (LOpez- Sobaler, 2000) permite cumplir todos los requerimientos
necesarios para la practica deportiva. Ademas un nifio o nifia activo necesita una mayor
ingesta de alimentos, con un mayor aporte de nutrientes compensando asi el gasto caloérico
e impidiendo que tenga una falta o déficit en cuanto a los nutrientes esenciales para la vida
segun Delgado y Tercedor (2000) citados por Miralles (2014, p. 13)

Por otra parte, un exceso de alimentacion puede originar un sobrepeso u obesidad,
originando los problemas nombrados en el apartado anterior, y en relacion a la actividad
fisica, ocasiona una mayor fatiga por tener una menor capacidad aerébica, problemas en el
aparato locomotor, sobre todo en las articulaciones que soportan mayor peso como son los
tobillos, las rodillas, y la columna vertebral y se produce una disminucion de la capacidad

de trabajo.

Un dato curioso ofrecido por un estudio realizado por Boreham y Riddoch (2001)
citados por Miralles (2014, p.15), nos dice que los nifios y nifias gastan aproximadamente

unas 600 kcal diarias menos que hace 50 afios.
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4- Centro Escolar Promotor de la Actividad Fisica y el Deporte (CEPAFD)

La idea de escuelas promotoras de salud viene de tiempo atras, ya que mediante
La Carta de Ottawa escrita por la OMS (1986) citada por Calvo (2015, p. 12) ya se
establece una linea de orientacion para la promocion de la salud desde una intervencion
globalizada que abarca desde politicas para un buen desarrollo de la salud hasta la creacion
de espacios y entornos que posibiliten la adherencia a conductas saludables.

Ademas los objetivos propuestos en la carta anteriormente mencionada son
ratificados en La Declaracion de Yacarta (1997) nombrada por Calvo (2015, p. 12) ya que
se establecen cinco orientaciones que todos los paises que tengan escuelas promotoras de
salud deben cumplir:

e Promover la responsabilidad social para la salud.

e Incrementar las inversiones para el desarrollo de la salud.

e Expandir la colaboracién para la promocién de salud.

e Incrementar la capacidad de la comunidad y el poder de los individuos.

e Garantizar la infraestructura para la promocion de la salud.

Centrandonos en Espafia, el Ministerio de Educacion y Ciencia y el Ministerio de
Sanidad y Consumo en 1989 firmaron un convenio de colaboracion para promover la
educacién y la promocion de la salud en los centros educativos. Gracias a este convenio y a
la ayuda de las Comunidades Auténomas junto con las diferentes concejalias han facilitado
y permitido llevar a cabo distintas acciones y progresos en la Educacién para la Salud

promovida por los centros escolares segiin nombra Miralles (2014, p. 27).

Dentro de las redes de centros escolares promotores de salud, se formé una red
aragonesa, en la cual, estos centros deben asumir unos criterios, establecidos por el
gobierno de Aragdn, en Zaragoza el 24 de septiembre de 2009, expuestos por Frago (2015,

p. 16) en cuanto a la elaboracién de sus proyectos:

1. Promover de manera activa la autoestima de todo el alumnado, potenciar su
desarrollo psicosocial y capacitar al alumnado para que puedan tomar sus
propias decisiones.

2. Aprovechar toda ocasion de mejorar el entorno fisico del centro educativo,
mediante la elaboracion de medidas de salud y seguridad, el seguimiento de

su aplicacion e implantacion.
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3. Fomentar lazos sélidos entre el centro, la familia y la comunidad.

4. Establecer relaciones de colaboracion entre los centros de educacion
primaria y secundaria asociados para desarrollar programas coherentes de
educacion para la salud.

5. Conferir al profesorado un papel de referencia para las cuestiones relativas a
la salud y potenciar su papel protagonista en educacion para la salud,
facilitandole la formacidn adecuada en promocion de salud.

6. Aprovechar el potencial educativo de los diferentes servicios de salud como
apoyo al programa de educacion para la salud, fomentando la
responsabilidad compartida y la estrecha colaboracion entre los servicios
educativos y sanitarios.

7. El curriculo en promocion de salud debe proporcionar oportunidades para
aprender y comprender, asi como para adquirir habitos esenciales de vida, y
debe adaptarse a las necesidades tanto actuales como futuras.

Segln el Consejo Superior de Deportes (2009, p. 9) se entiende por centro
escolar promotor de la actividad fisica y deporte, aquel centro en el cual se impulsa,
fomenta y aprovechan los recursos disponibles, ofreciendo las maximas oportunidades para
la practica educativa de actividad fisica tanto en horario escolar como en extraescolar.
Estos centros deben ser agentes promotores de los diferentes estilos de vida saludables, en
los cuales, deben considerar la actividad fisica y el deporte como punto de partida,
colocandola en un lugar destacado, teniendo en cuenta y colaborando con las familias y las
municipios o entidades relacionadas con este tipo de actividades, apoyandose asi en el

contexto y entorno del centro.

Segun aparece en la ORDEN San/556/2016 de 18 de mayo, por la que se
establece la convocatoria de acreditacion de centros educativos como Escuelas Promotoras
de Salud de 2016, todas las Escuelas Promotoras de Salud, deben cumplir y fomentar una
serie de valores. Tiene que asegurar el acceso igualitario durante un periodo prolongado
para todos los alumnos (Equidad); trabajar de forma sisteméatica para alcanzar los
objetivos propuestos (Sostenibilidad); la diversidad es un valor afadido (Inclusion);
participacion de todos los miembros de la comunidad educativa (Empoderamiento y
competencia) y transmitir valores democraticos desarrollando ejercicios de derechos y la

asuncion de responsabilidades (Democracia).
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Segln el Consejo Superior de Deportes (2009, p. 9) establece que todas las

propuestas que un centro promotor de actividad fisica quiera realizar deben estar reflejadas

en un proyecto deportivo de centro, que es el instrumento de planificacion, desarrollo y

evaluacion de las iniciativas que el coordinador deportivo del centro lleva a cabo para la

consecucion de los objetivos establecidos, el cual debe cumplir una serie de requisitos:

Todas las lineas de promocion deportiva deben basarse en las
competencias clave, consiguiendo asi la consecucion de un objetivo
educativo.

Debe estar incluido dentro del Proyecto Educativo de Centro (PEC).

El centro debe contar con un Coordinador Deportivo de Centro y técnicos
cualificados.

Debe favorecer la méxima participacion del alumnado sin ningln tipo de
discriminacion (género, raza, capacidad, etc.).

Debe contener actuaciones para permitir y favorecer la participacion de
alumnos con alguna discapacidad.

Desarrollar estrategias para que se favorezca la igualdad de oportunidades

entre chicas y chicos, evitando asi la separacion por genero.

Ademas de los requisitos anteriores, segun la orden citada anteriormente, el trabajo

de Escuelas Promotoras de Salud debe basarse en diferentes aspectos:

Integracion de la educacion y promocion de la salud en las diferentes
programaciones, con metodologias innovadoras y trabajando tanto en
situaciones cotidianas como aportando nuevas experiencias.

Profundizacion de los contenidos de salud, es decir, trabajar los contenidos
conceptuales, actitudinales, etc.

Trabajo en equipo, profesores, equipo directivo, familias, servicios
sociosanitarios y los propios alumnos.

Clima escolar positivo, trabajar y fomentar las relaciones interpersonales
satisfactorias favoreciendo asi un bienestar social y emocional.

Entorno saludable, favorezca la accesibilidad, la equidad y el bienestar

fisico.
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Siguiendo con la orden ya mencionada en varios apartados anteriores establece que
la oferta de un centro promotor de actividad fisica y deporte debe contener algunas
caracteristicas especiales como son que sea variada, permitiendo asi una mayor
participacion por parte todo el alumnado del centro; que tenga un caracter inclusivo; que
sean actividades continuadas para crear un habito y una préactica regular en el alumnado,
prestar especial atencion a las nifias y chicas adolescentes ya que son un sector con mayor
tasa de sedentarismo y falta de actividad fisica; complementar la oferta regular con
actividades puntuales o esporadicas, permitiendo asi una maxima transferencia de los

aprendizajes que se realizan en el centro a la vida en sociedad fuera de él.

Un aspecto importante y muy deseable es que este tipo de centros se pongan en
contacto entre si y se organicen en redes permitiendo una mayor fluidez, favoreciendo el
intercambio o puesta en comun de diferentes programas tal y como establece el Consejo
Superior de Deportes (2009, p.10). Ademas, este tipo de centro puede tener un valor
afiadido consiguiendo una influencia positiva en las familias para la eleccion de estos

centros para sus hijos e hijas.

Siguiendo con nuestra comunidad, Aragén, se han llevado a cabo diferentes
programas, proyectos e iniciativas especificas de la promocién de la salud, ya sea en

actividad fisica, en habitos alimenticios, de higiene, etc.

Uno de los primeros programas que se pusieron en marcha fue la estrategia NAOS
(Nutricion, Actividad fisica, prevencion de la Obesidad y Salud) puesta en marcha por el
Ministerio de Sanidad y Consumo en 2005, en colaboracion con la Agencia Espafiola de
Seguridad Alimentaria y Nutricion. Este programa tiene como principales objetivos

redactados por Ballesteros, Dal-Re, Pérez-Farinés, Villar (2005):

Sensibilizar a la poblacion del problema que la obesidad representa para la salud y
reunir e impulsar aquellas iniciativas, tanto publicas como privadas, que
contribuyan a lograr que los ciudadanos, y especialmente los nifios y jovenes,

adopten habitos saludables a lo largo de toda la vida (p. 3).
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Una de las aportaciones mas importantes que realiza esta estrategia es la creacion
de una pirdmide, en la cual relaciona y asocia las diferentes recomendaciones tanto
nutricionales como de actividad fisica. Las organiza en tres niveles (diariamente, varias
veces a la semana y ocasionalmente) aunque no es exclusiva, ya que se puede llegar al
equilibrio nutricional de diferentes y numerosas formas y establece que cada persona es
diferente y debe adaptarse a sus caracteristicas.

SOBRE ESTILOS DE VIDA SALUDABLE DE LA AGENCIA ESPANOLA DE
GERURIDAD ALIMENTARIA Y NUTRICION

Bebe - agua

e saludable

Estilo de

M2 ANGELES ZURDO GOMEZ- DPT.ORIENTACION

Figura 2: Pirdmide proyecto NAOS. La estrategia para la nutricion, la actividad fisica y prevencion de la obesidad (Ballesteros,
J.M., Dal-Re, M., Pérez, N. y Villar, C., 2005).

Miralles (2014, p. 28) sefiala que un programa que se lleva poniendo en practica
desde 2006, es el Programa PERSEOQ que busca la mejora de los habitos nutricionales y la
actividad fisica con el objetivo de prevenir la obesidad en los nifios y nifias de Educacion
Primaria. Este programa estd orientado para promocionar una alimentacion y una

actividad fisica saludable, implicando sobre todo a las familias.

Otro, es el programa THAO, también mencionado por Miralles (2014, p.28) en su
trabajo, es un programa que trabaja la salud infantil y que empez6 a llevarse a cabo en
2007 en varias localidades piloto, y gracias a su funcionamiento se ha ido extendiendo a
toda Espafa. El programa THAO busca la promocion de hébitos saludables entre los nifios
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de Educacion Infantil y Educacion Primaria y sus familias, promoviendo una alimentacion
equilibrada, variada y beneficiosa para ellos, fomentando una actividad fisica regular,
transmitiendo unos habitos de descanso, trabajando ademas, los factores psicoldgicos,

emocionales y los valores de relacion tanto familiar como social.

Un aspecto importante a tratar es la forma de adherirse a la red de escuelas
promotoras de salud. Los centros interesados en formar parte de esta red, deben cumplir
una serie de requisitos bésicos para poder ser acreditados, expuestos en el documento
expedido por La Red Aragonesa de Escuelas Promotoras de Salud (2009, p. 3):

1. Compromiso del centro para ser una escuela promotora de salud por un
periodo de tres afios renovable apoyado por el Claustro de Profesores y por el

Consejo Escolar.

2. Integracion de la promocion de la salud en la dindmica del centro: un
andlisis de las necesidades y problemas de salud de la comunidad escolar, reflexion
y propuesta de actuaciones coherente.

3. Experiencia previa de promocion de la salud, al menos durante el curso

anterior.

4. Formacion de un equipo de trabajo con un coordinador. Al menos un 25%
del profesorado y del alumnado del centro deben estar implicados en las

actuaciones de promocién de la salud.

5. Relacion del centro con su entorno promoviendo la participaciéon de las
familias en las actuaciones de salud y potenciando cauces de colaboracion con los

profesionales sociosanitarios y otros recursos del entorno escolar.

6. Sistematica de evaluacion y calidad de las actuaciones valorando los
procesos Y resultados de promocién de la salud e forma integrada en el sistema de

evaluacion del centro.
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La ORDEN SAN/556/2016, de 18 de mayo, por la que se establece la convocatoria
de acreditacion de centros educativos como Escuelas Promotoras de salud de 2016 expone
que todos los centros sostenidos por fondos publicos que impartan Educacion infantil,
Educacién Primaria, Educacion Secundaria o Educacion de Personas Adultas y cumplan
los requisitos, antes mencionados, pueden presentar su solicitud atendiendo a la fecha de
convocatoria del Departamento de Salud y Consumo. A parte de cumplir los requisitos
basicos y entregar la solicitud en la fecha marcada deben rellenar un Cuestionario de
Acreditacion en el cual los centros detallan todos sus datos, la organizacion del centro
como escuela promotora de salud y diferentes determinantes como los relacionados con la
alimentacion, actividad fisica saludable, salud emocional y convivencia, consumo,

ambientales junto con una programacion educativa.

Dentro de la red de escuelas promotoras de salud se encuentran gran cantidad de
centros de nuestra comunidad (Huesca 22, Teruel 25 y en Zaragoza 63). Estos centros
llevan afios realizando y poniendo en practicas diferentes actuaciones y proyectos a
diferentes niveles y entorno a diferentes contenidos (alimentacion, higiene, actividad fisica,
medio ambiente etc.) pero todos tienen un objetivo comdn, mejorar la salud de los nifios y
nifias y promover en ellos actuaciones que posibiliten un mejor presente y futuro. Ademas,
estos proyectos combinan los contenidos anteriormente mencionados con temas de valores,
como pueden ser la autoestima, la convivencia y las relaciones sociales, cooperacion,

creatividad...tal y como sefiala la Red de Escuelas Promotoras de Salud (2016).
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3. RELACION DE LOS HABITOS SALUDABLES CON EL
CURRICULUM DE EDUCACION PRIMARIA

Analizando primero la ley que regula la educacion, LOMCE (Ley Orgéanica
8/2013, de 9 de diciembre, para la mejora de la calidad educativa), podemos observar gran
cantidad de elementos curriculares y en diferentes areas, en los cuales nos indica la
importancia de crear habitos saludables en los alumnos y alumnas de nuestros centros. Los
parrafos que a continuacion se detallan tienen un enfoque global, en el cual tratan de
englobar y trabajar todos los aspectos de la vida saludable de una forma conjunta,
relacionando la actividad fisica con la alimentacion, la higiene y los habitos posturales. El
parrafo que a continuacion se expone nos dice que desde el centro y desde las
administraciones, tenemos que promover la actividad fisica y una dieta equilibrada
cumpliendo las indicaciones de los diferentes organismos para asegurar un desarrollo
adecuado.

Disposicion adicional cuarta. Promocion de la actividad fisica y dieta equilibrada.

Las Administraciones educativas adoptaran medidas para que la actividad fisica y

la dieta equilibrada formen parte del comportamiento infantil y juvenil. A estos

efectos, dichas Administraciones promoveran la practica diaria de deporte y

ejercicio fisico por parte de los alumnos y alumnas durante la jornada escolar, en

los términos y condiciones que, siguiendo las recomendaciones de los organismos
competentes, garanticen un desarrollo adecuado para favorecer una vida activa,

saludable y autdbnoma. El disefio, coordinacion y supervision de las medidas que a

estos efectos se adopten en el centro educativo, seran asumidos por el profesorado

con cualificacion o especializacion adecuada en estos ambitos (p. 56).

Continuando con la LOMCE, encontramos un parrafo del predmbulo en el cual,
nos expone que se debe incluir a las familias en los diferentes procesos y decisiones que se
producen en un centro educativo, ampliando asi el ambito de actuacion de la escuela.

La realidad familiar en general, y en particular en el &mbito de su relacion

con la educacion, esta experimentando profundos cambios. Son necesarios

canales y habitos que nos permitan restaurar el equilibrio y la fortaleza de

las relaciones entre alumnos y alumnas, familias y escuelas. Las familias

son las primeras responsables de la educacion de sus hijos y por ello el

sistema educativo tiene que contar con la familia y confiar en sus decisiones
(p. 2).
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En cuanto a la orden de 16 de junio de 2014, por la que se aprueba el curriculo de
Educacion Primaria y su aplicacion en los centros docentes, también podemos observar
diferentes alusiones relacionadas con el tema del trabajo.

En un primer momento, se establecen unos objetivos generales de etapa, los
cuales, los nifios y nifias deben tener adquiridos al final del periodo de Educacion Primaria.
El objetivo k) nos habla sobre el cuidado personal, la higiene y el uso de la actividad fisica
para favorecer el desarrollo personal y social posibilitando una mejor socializacion y
relacién con los demas. Este objetivo pone de manifiesto la importancia del &mbito global
del contenido ya que relaciona el aspecto fisico, psicoldgico y social:

k) Valorar la higiene y la salud, aceptar el propio cuerpo y el de los otros,

respetar las diferencias y utilizar la educacion fisica y el deporte como

medios para favorecer el desarrollo personal y social (p.19292).

En el apartado de principios metodoldgicos generales, es decir, a trabajar en todas
las areas de contenidos, también se trata la promocién de actividad fisica ya que nos dice
que cuerpo y mente van unidos y que las diferentes acciones y movimientos pueden servir
como motivacion para el aprendizaje:

j) La actividad mental y la actividad fisica de los alumnos se enriquecen

mutuamente. Cerebro y cuerpo se complementan. En una formacién

integral, la motricidad debe ser atendida como medio y como fin. El
aprendizaje activo precisa de movimiento, exploracién, interaccion con el
medio y los demas. Las acciones motrices pueden promover la motivacion

de los alumnos y su predisposicion al aprendizaje (p. 19296).

Centrdndonos en las diferentes areas también observamos que la promocion de
actividad fisica y de habitos saludables se trabaja en varios de estos apartados. Siguiendo el
orden establecido por el curriculum, la primera area en la que se trabaja la actividad fisica
y la salud es en ciencias naturales, en la cual, tenemos un bloque de contenidos dedicado al
ser humano y la salud, el cual tratara de proporcionar al alumnado unos conocimientos
sobre las consecuencias de las diferentes acciones sobre el estado y condicion de cuerpo
humano y su salud, la explicacion que aparece en el documento anteriormente citado es la

siguiente:
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Bloque II: El ser humano y la salud. El estudio del propio cuerpo puede
abordarse desde el conocimiento de la importancia que determinadas
practicas fisicas o de estilo de vida tienen para la salud y de los riesgos de
determinados habitos individuales o sociales. ... Las actitudes asociadas al
mantenimiento de una vida saludable y a la consideracion de la adecuada
alimentacion componen el objeto principal de atencion de este aspecto de
vida, que se complementara estableciendo un cierto paralelismo con los
riesgos que para la salud del medio ambiente suponen determinadas
actividades humanas (p. 19309).

Relacionado con este bloque de contenido encontramos el objetivo nimero tres:

“Obj.CN3. Valorar y comportarse de acuerdo con habitos de salud e higiene,

aceptar el propio cuerpo y el de los otros, respetar las diferencias que tanto

enriquecen el grupo social proximo” (p. 19311).

Cambiando de area, nos centramos en la que mas especificamente trabaja estos
temas, Educacién Fisica. Desde un primer momento se establece que se debe promover la
practica de actividad fisica de forma que el alumnado disfrute y sea capaz de llevarla a
cabo por si mismo fuera del contexto escolar. Ademas, al igual que en los principios
metodoldgicos generales, establece que cuerpo y mente deben ir unidos, implicando al
alumnado tanto cognitiva como fisicamente:

El area promoverd una actividad fisica orientada hacia una participacion

autdbnoma, satisfactoria y prolongada a lo largo de toda la vida. Se ha

disefiado un curriculo donde la implicacion cognitiva y la accion deberian

estar entrelazadas estrechamente para ayudar a los estudiantes a construir con

eficacia el conocimiento cientifico sobre la actividad fisica y sus beneficios

para la salud (p. 19978).

Dentro de las cuatro finalidades que se establecen, una de ellas va encaminada y
estrechamente relacionada con el tema del trabajo, adopcion de estilos de vida activos y
saludables: “d) Adopte un estilo de vida activo y saludable” (p. 19978).

Como ocurria en el area de ciencias naturales, encontramos un bloque de
contenidos transversales en el cual se trabajan los valores que ayudan a los alumnos y
alumnas a desenvolverse “con criterios sociales y cientificos en el contexto social
enriqueciendo su cultura fisica” (p. 19978). Ademas, busca proporcionar diferentes

habitos, fisicos, alimenticios e higiénicos.
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Bloque 6. Gestion de la vida activa y valores. Este bloque muestra diferentes
aprendizajes transversales al area como son las reglas y principios para
actuar, la actividad fisica, habitos posturales, higiénicos y alimenticios, los
efectos fisiologicos de la realizacion de actividad fisica relacionados con la
salud, la aceptacion de las diferentes realidades corporales, el reconocimiento
del patrimonio cultural, la construccion de la vida activa, el desarrollo de

valores individuales, sociales y medio ambientales (p. 19980).

Dentro de este bloque de contenidos, se establecen una serie de aprendizajes, de los cuales
hay que destacar dos principalmente (el primero nos propone el conocimiento y el trabajo
de los diferentes habitos fisicos, higiénicos, alimenticios y posturales; el segundo, nos
expone los diferentes conocimientos para poner en practica los diferentes estilos de vida

activa y saludable evitando comportamientos nocivos):

2. Actividad fisica, habitos posturales, higiénicos y alimenticios. El alumnado
debe relacionar positivamente la practica correcta y habitual de actividad
fisica con la mejora de la salud individual y social. Asi mismo, debe afirmar
la necesidad de mantener adecuados habitos posturales, higiénicos y
alimenticios, que contribuyan al desarrollo de actitudes responsables hacia su
propio cuerpo y de valores referidos a la salud. Serd importante incidir tanto
en el conocimiento de las normas higiénicas y de atuendo, como en su
cumplimiento en las sesiones de Educacion Fisica.

6. Construccion de la vida activa. La promocion de estilos de vida activos y
saludables es uno de los propdsitos que se le atribuye a la Educacion Fisica.
Es por ello que es necesario partir de un modelo pedagdgico para favorecer
climas motivacionales Optimos, ya que si se sienten motivados y las
experiencias educativas son positivas serd mas facil que la actividad fisica
acabe formando parte de su estilo de vida. A lo largo de toda la escolaridad
obligatoria, hay que conseguir que el alumnado adquiera los conocimientos,
las competencias y los habitos necesarios para mantenerse en buena salud y
para poder realizar de forma autonoma, una adecuada gestion y
mantenimiento de su vida fisica. Los esfuerzos del profesorado deberan ir
orientados a ofrecer tiempos de reflexion y darles pautas para cumplir las
recomendaciones internacionales de actividad fisica moderada-vigorosa para
su edad (60 minutos todos los dias) (p. 19984-19985).
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Respecto al trabajo de las competencias clave, también se trabajan los temas
relacionados con la promocion de actividad fisica, habitos saludables y los
comportamientos de las personas en sociedad (asuncion de normas, aceptacion de las

diferencias personales, etc.) mediante dos competencias clave.

e Competencia matematica y competencia basica en ciencia y tecnologia: se

trabaja todo lo relacionado con el cuerpo humano, permitiendo asi crear
unos habitos beneficiosos de actividad fisica, alimentacion e higiene.

e Competencia social y civica: Actitudes de asuncion de valores, de respeto a

las diferencias o de adopcion de un estilo de vida saludable que favorezca al
propio alumno, su familia o su entorno social préximo, son también
contribuciones de nuestra area a las competencias sociales y civicas. En este
sentido, cobra especial importancia el analisis critico que se puede hacer de
las modas y la imagen corporal que ofrecen los medios de comunicacién o
de determinados h&bitos con arraigo en nuestra sociedad y que no
representan un estilo de vida saludable (sedentarismo, consumo de alcohol y
tabaco, etc.) (p. 19981).

En cuanto a los objetivos del area, encontramos dos que estan mas relacionados con
los temas que en el trabajo se tratan, el “Obj.EF5. Adquirir conocimientos, capacidades,
actitudes y habitos que les permitan incidir de forma positiva sobre la salud e iniciar
adecuadamente la gestion de su vida fisica” (p. 19982), es decir, promover habitos de vida
saludable mediante la practica de actividad fisica y practicas adecuadas respecto a la salud
y “Obj.EF10. Confeccionar proyectos encaminados al desarrollo de un estilo de vida
activo, critico y saludable.” (p. 19983), elaborar por parte del profesorado del centro
diferentes proyectos con el objetivo de promover la actividad fisica en el alumnado del
centro, ya sea durante el horario escolar o mediante la creacion de habitos que puedan

Ilevar a cabo en su vida extraescolar, tanto en su contexto familiar y social.

Teniendo en cuenta los contenidos anteriormente mencionados, se han elaborado
diferentes criterios de evaluacién y estandares de aprendizaje para corroborar que estos
contenidos y aprendizajes han sido adquiridos por el alumnado. Los criterios y estandares
que a continuacion se marcan son los que vienen relacionados con la promocion de
actividad fisica y habitos saludables. En estos criterios podemos observar que se le da un

enfoque global al contenido ya que se relaciona, como se ha mencionado anteriormente, el
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cuerpo con la mente, lo fisico con lo intelectual, debido a que el alumnado debe ser capaz
tanto de describir y argumentar como de poner en practica los diferentes contenidos.
Ademas mediante estos criterios buscan que el alumnado sea capaz de reconocer e
interiorizar los efectos positivos de una correcta practica de los habitos fisicos,
alimenticios, posturales, etc. y la identificacion y discriminacion de las conductas nocivas

para la salud.

Cri.EF.6.5. Reconocer y argumentar los efectos del ejercicio fisico, la
higiene, la alimentacion y los habitos posturales sobre la salud y el bienestar,

manifestando una actitud responsable hacia uno mismo.

Est.EF.6.5.2. Relaciona y extrae conclusiones acerca de sus principales
habitos de alimentacion con la actividad fisica que realiza (por ejemplo,

horarios de comidas, calidad/cantidad de los alimentos ingeridos, etc.).

Est.EF.6.5.3. Identifica los efectos beneficiosos del ejercicio fisico para la
salud, y los habitos posturales correctos aplicados a su vida cotidiana (por

ejemplo, llevar mochila, levantar bolsas de compra, como sentarse.

Est.EF.6.5.4. Describe los efectos negativos del sedentarismo, de una dieta
desequilibrada y del consumo de alcohol, tabaco y otras sustancias (p.
20038).

En el criterio de evaluacion y los estandares de aprendizaje relacionados con
el criterio que anteriormente se puede leer, podemos observar que se busca que el
alumnado sea capaz de reconocer y ademas, pueda argumentar tanto los efectos
positivos como los efectos negativos del ejercicio fisico, de la alimentacion, la
higiene y los habitos posturales y ademas, sea consciente y sepa analizar su propia

actuacion respecto a estos temas.

Cri.EF.6.9. Opinar coherentemente con actitud critica tanto desde la CSC
perspectiva de participante como de espectador, ante las posibles situaciones
conflictivas surgidas, participando en debates, y aceptando las opiniones de

los demas.
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Est.EF.6.9.1. Adopta una actitud critica ante las modas y la imagen corporal
de los modelos publicitarios y las relaciona con préacticas beneficiosas o
perjudiciales para la salud (p. 20038).

En el anterior criterio y estandar, podemos observar un enfoque mas social,
ya que se busca que los alumnos y alumnas sean capaces de analizar y argumentar las
conductas de los demés y sobre todo, actuar y tener una actitud critica frente a las
modas y los modelos publicitarios, evitando asi posibles comportamientos que

perjudiquen a su salud.

Est.EF.6.13.3. Incorpora en sus rutinas el cuidado e higiene del cuerpo (por

ejemplo el aseo tras la sesion de Educacién Fisica) (p. 20039).

En este Gltimo estandar de aprendizaje, se centra en la higiene personal, aspecto
importante a inculcar e interiorizar desde edades tempranas.

Por ultimo, cabe destacar el trabajo del cuidado del cuerpo y la salud en el area de
Valores Sociales y Civicos, ya que estos contenidos se evallan mediante dos estandares de
aprendizaje, el 3.23.1 y el 3.23.2.:“Est.VSC.3.23.1. Valora la importancia del cuidado del
cuerpo y la salud y de prevenir accidentes domésticos. Est.VSC.3.23.2. Razona las
repercusiones de determinadas conductas de riesgo sobre la salud y la calidad de vida” (p.
20120).
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4. PROPUESTA DE INTERVENCION

El proyecto que a continuacion se va a detallar es una propuesta orientativa para
un centro en concreto, “La Salle”, situado en la ciudad de Teruel. Como hemos dicho
anteriormente, la propuesta es orientativa ya que para llevar a cabo un proyecto de estas
caracteristicas es necesaria la aportacion y ayuda de toda la comunidad educativa.

Este trabajo estd basado en diferentes proyectos de promocion de la salud llevados
a cabo en distintos centros que integran la Red Aragonesa de Escuelas Promotoras de
Salud, ya que asi se ha comprobado que funcionan aunque siempre hay que tener en cuenta
el factor de la personalidad, actitud, motivacion, etc. de los nifios y nifias del centro y lo
que ha funcionado en un centro no tiene por que funcionar en otro.

El primer paso es formar parte de la Red Aragonesa de Escuelas Promotoras de
Salud, siguiendo los pasos que se detallan en el apartado anterior, es decir, cumpliendo los
diferentes requisitos que exige el ministerio y rellenando el impreso que consta de dos
anexos (Anexo I: formulario de andlisis de situacion del centro en relacion con la salud; y
Anexo IlI: cuestionario de acreditacion). A continuacion, de detallan tres actuaciones
diferentes, cada una sobre un &mbito diferente, promocion de actividad fisica, sedentarismo
y hébitos alimenticios saludables. Ademas, dentro de cada &mbito de actuacion se plantean
actividades desde diferentes dimensiones como son la dimension interna del centro, la

dimensién curricular y la dimensién comunitaria o familiar.
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4.1. Promocion de actividad fisica
Objetivos:
- Promover estilos de vida saludable provocando una adhesion a la préactica de
actividad fisica fuera del centro escolar.
- Motivar al alumnado y sus familias a la préctica de actividad fisica
auténoma.
Actividades:

Dimensién interna del centro

- Recreos activos: Se plantea esta actividad debido a que en el tiempo
destinado al recreo se producen grandes relaciones personales con un gran valor educativo,
siendo un complemento perfecto para la practica deportiva y fisica ya sea mediante
actividades regladas, educativas, dirigidas, etc. segun establecen Rodriguez y Arjona
(2012, p. 1). Durante los recreos se propone organizar diferentes campeonatos fomentar la
adherencia y préctica de actividad fisica, dando la posibilidad a los nifios y nifias de
“engancharse” a un deporte.

En estos torneos se fomentara la participacion y el compafierismo ya que no se
premiara al equipo que gane, sino a todos los participantes, porque lo importante es la
realizacion de actividad fisica.

Los torneos o campeonatos seran de diferentes bloques de contenidos ya que asi
también nos permite trabajar desde un ambito curricular y se posibilita al alumnado una
mejora de sus habilidades y capacidades fisicas. Por tanto se elaboraran pruebas de
atletismo (bloque 1), campeonatos de badminton (bloque 2), torneos de futbol, baloncesto
y balontiro o datchball (bloque 3) y festivales de coreografias (acrosport, comas,
malabares, bailes, etc.) (bloque 5), estos ultimos sin caracter competitivo, solamente
provocando el disfrute y la participacion del alumnado, elaborando diferentes actuaciones
para los festivales que se puedan organizar dentro del centro aprovechando fechas
sefialadas o no.

Estos torneos y festivales seran organizados por el docente de Educacion Fisica
con la colaboracidn de los diferentes tutores de los cursos ya que ellos seran los encargados
de presentar al maestro de Educacion fisica y coordinador los diferentes equipos que se

formen en las distintas aulas.
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Los equipos deben cumplir una serie de requisitos:

o Ser mixtos.

o Pueden ser formados por alumnos de diferentes clases pero del mismo
curso.

o Los equipos seran variables de un torneo para otro.

Los torneos serdn arbitrados por los mismos alumnos, fomentando unos
sentimientos de respeto, justicia y responsabilidad. Se les proporcionara una ficha para que
puedan apuntar los participantes que disputan el partido o prueba, el resultado final y algun
comentario u observacion sobre el comportamiento de los equipos. Para evaluar las
diferentes coreografias, se elegird a varios docentes disponibles para que hagan la funcién
de jueces.

La organizacion de los torneos sera variable ya que dependera en cada caso del
numero de equipos que se apunten. Se buscara realizar una liga para prolongar lo maximo
posible el tiempo de practica, aunque dependera de la disponibilidad de instalaciones y de
la climatologia.

Ademas se buscarad la participacion de la sociedad en estos torneos mediante
charlas de las diferentes entidades deportivas como son el “Club Deportivo La Salle”, el
C.D. Teruel, C.A.B., asociacion de badminton, etc. permitiendo asi al alumnado una
préactica extraescolar.

- Se animara a todo al alumnado a participar en los distintos actos
organizados por las diferentes entidades de la ciudad (ayuntamiento de Teruel, diferentes
comarcas, etc.) como pueden ser andadas, carreras, festivales de mdsica y baile, dia de la

bici...

35



Un ejemplo de calendario a lo largo del curso de la organizacion de las diferentes
actividades podria ser la siguiente, estas actividades se establecen para llevarlas a cabo en
el recreo a lo largo de todo el mes, menos las coreografias que se centran en una fecha en
concreto pero el tiempo de ensayo y practica para estas actuaciones es el recreo. Los meses
en los cuales coinciden diferentes campeonatos se alternaran los dias para que todo el

alumnado pueda participar en el mayor numero de disciplinas.
Tabla 1

Calendario de actividades para los recreos activos.

SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE
Atletismo Atletismo y Festival de Navidad
Datchball — Coreografia de
acrosport
ENERO FEBRERO MARZO ABRIL
Datchball Datchball Fiesta final de Campeonato de
trimestre — baloncesto y fatbol.

Coreografia de
combas y malabares

MAYO JUNIO

Campeonato de Fiesta final de
Baloncesto y fatbol. | curso- Coreografias

de baile.

Un aspecto resefiable de la organizacion del calendario es que se han establecido en
ese orden atendiendo a las caracteristicas climaticas de la zona en la que nos encontramos,
ya que se plantean las actividades de interior durante los meses de mas frio (Datchball,
acrosport y combas y malabares) y las actividades de exterior como son el fatbol,

baloncesto, atletismo y baile para los meses en los que la climatologia mejora.

Una vez establecido el calendario y que se hayan hecho los equipos, se procedera a
elegir el formato del torneo, pruebas, etc. dependiendo de los participantes y al sorteo de
los enfrentamientos. Ademas, se especificara el equipo encargado de arbitrar o controlar la
adecuada practica de cada partido o prueba, asegurando asi que todo el alumnado actta en

los diferentes roles (participante, juez o arbitro y espectador).
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Dimensién curricular

- Proyecto Olimpiadas: Basandonos en el texto de Tobdn (2006) podemos
decir que el trabajo por proyectos es una metodologia con gran valor educativo, ya que
gracias a esta metodologia podemos desarrollar la capacidad de observacion y analisis, se
estimula la creatividad y sobre todo se potencia la capacidad comunicativa y el trabajo en
equipo. Ademas, cabe destacar que se produce una automotivacion en el alumnado debido
a su interés por el tema del proyecto, se produce un aprendizaje mas significativo al tratar
un mismo tema desde diferentes ambitos de trabajo y por la presencia de un reto o
producto final.

El proyecto de olimpiadas consiste en la realizacion de diferentes pruebas, pueden
ser o no olimpicas, a final de curso en las que el alumnado tenga que poner en practica
todos los aprendizajes producidos a lo largo de las unidades didacticas llevadas a cabo en
el curso en el area de Educacion Fisica. El proyecto se enmarca en el Gltimo curos de
Educacion Primaria, es decir, sexto.

Con este proyecto se pretende hacer un trabajo interdisplinar ya que se trabajara la
creacion del acto mediante las diferentes areas de aprendizaje. En educacion fisica se
trabajaran las distintas pruebas a realizar, en ciencias sociales se dejara para el final del
curso el tema de geografia con el propdsito de estudiar los diferentes paises y sus banderas,
necesarios para la gala de inauguracion de las pruebas. Ademas en Educacion artisticas se
elaborara el cartel para el acto y los diferentes trajes regionales si fueran necesarios para
alguna prueba en concreto. Y por ultimo, en el area de musica, se trabajara un baile como
acto de clausura.

Durante las distintas pruebas, se otorgaran puntos a todos los participantes
dependiendo la posicion en la que queden, para al finalizar todas las pruebas, realizar la
suma de todos sus puntos y estableces una clasificacion simbolica, con el objetivo de
motivar a todos los participantes a esforzarse y a conseguir la mejor puntuacion. Las
puntuaciones se otorgaran al equipo, no al participante, con la intencion de fomentar el
compafierismo, el respeto a los demés y el trabajo en el equipo. A pesar de lo nombrado
anteriormente, existira la posibilidad de quitar la puntuacion a un equipo en caso de faltas
el respeto a los equipos “contrarios”, fomentando asi los valores olimpicos y del deporte, y

ademas, se podra otorgar puntos extras a los equipos que fomenten estos valores.
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Las competiciones se llevaran a cabo durante las Ultimas semanas del tercer
trimestre, ya que asi el alumnado habra tenido la oportunidad de participar en un mayor
numero de unidades didacticas, posibilitando una mayor variedad de pruebas.

Los equipos serdn de 7-8 personas, las cuales todas tienen que participar en varias
pruebas teniendo la posibilidad de elegir en cuales quieren formar parte. Ademas, los
equipos deben de ser mixtos. Dentro de los equipos, se nombrara un capitan, el cual debera
organizar a su equipo y asumir el rol de arbitro cuando se enfrenten otros equipos. Los/as
capitanes/as, irdn cambiando dependiendo la prueba en la que se encuentren siendo
obligado que todos pasen por este puesto, seran los encargados de llevar la competicion
por los caminos correctos de deportividad, justicia y juego limpio.

Teniendo en cuenta que esta actividad se presenta como un proyecto
interdisciplinar y que se plantea para llevarlo a cabo durante las diferentes sesiones de las
distintas areas, es necesaria plantear una vinculacion curricular en la que se pongan en
relacion los diferentes aspectos del curriculum, es decir, criterios de evaluacion, con sus
respectivos estandares de aprendizaje, los indicadores de logro y el instrumento de
evaluacion necesario. Esta propuesta se plantea para llevar a cabo en el ultimo curso de

Educacién Primaria.
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Tabla 2

Vinculacion curricular respecto al proyecto de “Las olimpiadas” .

EDUCACION FISICA

Criterios de Estandares de Indicadores de | Instrumentos de
evaluacion aprendizaje logro evaluacion
Cri.EF.6.7. Est.EF.6.7.1. Respeta | 1. Respeta a sus | Instrumento A -

Valorar, aceptar y
respetar la propia
realidad corporal y
la de los demas,
mostrando una

actitud reflexiva y

la diversidad de
realidades corporales
y de niveles de
competencia  motriz
entre los nifios y nifias

de la clase y pide y/u

compafieros/as y
contrarios/as.

2. Ayuda y se
deja ayudar por

sus comparieros

Prueba escrita -

Heteroevaluacion

critica. ofrece ayuda cuando

es necesario para el

buen desarrollo de las

sesiones.
Cri.EF.6.13. Est.EF.6.13.5. 1. Respeta las | Instrumento A —
Demostrar un | Respeta las normas y | normas del juego | Prueba escrita -

comportamiento
personal y social
responsable,
respetandose a si
mismo y a los
otros  en las
actividades fisicas
y en los juegos,
aceptando las
normas y reglas
establecidas y
actuando con
interés e iniciativa
individual y

trabajo en equipo

reglas de juego, a los
comparieros,

aceptando formar
parte del grupo que le
corresponda, la
funcién a desempefiar
en el mismo y el
resultado de las
competiciones 0
situaciones de trabajo

con deportividad.

y las decisiones
del &rbitro o juez.
2.  Tiene un
comportamiento
adecuado dentro
de su equipo.

3. Acepta con
deportividad el
resultado de sus
compafieros y de

las pruebas.

Heteroevaluacién
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CIENCIAS SOCIALES

Crit.CS.1.5.

Valorar el trabajo

en grupo,
mostrando

actitudes de
cooperacion y

participacién
responsable,
aceptando y
contrastando  las

diferencias con

respeto y
tolerancia  hacia
las ideas,

argumentos y
aportaciones

ajenas en los

Est.CS.1.5.2.
Participa en
actividades de grupo
adoptando un
comportamiento
responsable,
constructivo y
solidario y respeta los
principios béasicos del
funcionamiento

democrético (respetar

turno 'y opinion,
escuchar al otro y
argumentar, toma de

decisiones conjunta).

1. Llega a un
consenso en la
distribucién  de
los roles,
respetando a sus
compafieros/as.
2. Participa
activamente
dentro de su

grupo de trabajo.

Instrumento A —
Prueba escrita

Heteroevaluacién

Instrumento B —
Registro

anecdético

dialogos y

debates.

Crti.CS.1.10. Est.CS.1.10.1. 1. Valora | Instrumento A —
Desarrollar Desarrolla  actitudes | criticamente las | prueba escrita -
actitudes de | de cooperacion y de | opiniones SUS | Heteroevaluacion

cooperacion y de
trabajo en equipo,
asi como el habito
de asumir nuevos
roles en una
sociedad en

continuo cambio.

trabajo en equipo,
valora las ideas ajenas
y  reacciona  con
intuicién, apertura y
flexibilidad ante ellas

en situaciones de aula.

compafieros.
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Crit.EA.PL.2.3. EstEAPL.2.3.2.Lleva | 1. Aporta ideas | Instrumento A —

Realizar a cabo proyectos en | para la | Prueba escrita -
producciones grupo respetando y | realizacion  del | yateroevaluacion
plasticas, valorando el trabajo y | trabajo.

individualmente y | las ideas de los|2. Respeta vy

en grupo, | demés, colaborando | valora las ideas
siguiendo pautas | con las tareas que le | de sus
elementales  del | hayan sido | compafieros/as.

\ proceso creativo, | encomendadas y
experimentando, aceptando las

reconociendo  y | opiniones y criticas

diferenciando la | entre iguales.
expresividad  de
los diferentes

EDUCACION ARTISTICA (PLASTICA)

materiales y
técnicas pictéricas
y eligiendo las
mas adecuadas
para la realizacion
de la obra

planeada.

Instrumento A- Prueba escrita - Heteroevaluacion:

Se plantean diferentes heteroevaluaciones, implicando asi al alumnado en el
proceso de evaluacion, fomentando en ellos la capacidad para valorar criticamente su

trabajo y el de los demés. Anexo 1,2y 4
Instrumento B — Registro anecddtico:

Se propone un registro anecdotico durante los trabajos en grupo en el cual se
pretende anotar comportamientos adecuados y comportamientos disruptivos de diferentes
alumnos o grupos. Esta hoja ayudara a concretar la nota redondeando hacia arriba si la
actitud y el comportamiento ha sido bueno y hacia abajo si ha tenido un comportamiento

disruptivo. Anexo 3.
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Dimensién familiar y comunitaria

- Acampada con las familias: se propondrd a las familias que estén
interesadas en realizar una acampada en el patio del colegio durante un fin de semana, es
decir, instalarse el sdbado y levantar el campamento el domingo.

Con la realizacion de esta actividad se pretende que los nifias y nifias tengan una
actividad placentera con sus familias y fomentar la actividad fisica conjunta.

En una acampada se trabajan diferentes contenidos, de Educacion Fisica
principalmente, aunque también se trabaja y desarrolla diferentes aspectos que afectan al
desarrollo integro del nifio, como son los valores de cooperacion, respeto, aceptacion de
normas, etc. Ademas implica unos conocimientos de otras &reas y otros bloques de
contenidos como son el conocimiento del entorno préximo, cuidado del medio ambiente...

La acampada se plantea para realizarla a final de curso, debido principalmente a la
climatologia, ya que se pretende llevarla a cabo al aire libre y se debe hacer con una buena
temperatura para sea una actividad placentera tanto para los nifios como para los padres y
se cree el interés por repetir este tipo de actividades. En caso de que la climatologia fuera
adversa para una pernoctacion exterior, existe la posibilidad de dormir en los gimnasios
que el centro posee.

Un ejemplo de programa a seguir seria el siguiente:

1. 17:00 Llegada al colegio para montar las tiendas de campafia,
explicacion de normas, etc.

18:00 Juegos cooperativos

19:00 Merienda

20:00 Juegos de capturar la bandera

21:00 Cena

22:00 Juegos de velada nocturna.

24:00 Dormir

9:00-10:00 Desayuno

10:30 Juegos pre-deportivos, juegos tradicionales, etc.

14:00 Comida.

16:00 Recogida de tiendas y limpieza del espacio.

© © N o g b~ N

[
= o

12. 17:00 Asamblea sobre las conclusiones, experiencia, mejoras, etc. y
despedida.
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La actividad se plantea para hacerla dentro del centro evitando asi, tener que pedir
permisos, aumentando la seguridad, ahorro de trdmites a la hora de consultar, reservar y
pagar los posibles lugares de acampada. Ademas, se ofrece una vision diferente de la
escuela a los alumnos ya que el alumnado y sus familias van a hacer “suyo” el colegio

debido a su uso fuera del horario escolar y en dias no lectivos.

Al ser una actividad que se va a realizar fuera del horario escolar, esta actividad
debe aparecer en la programacién general anual (PGA) como actividad complementaria no
obligatoria y es necesaria la autorizacion y el permiso por parte de la direccion del colegio

como responsable del mismo
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4.2. Lucha contra el sedentarismo
Objetivo:
- Concienciar al alumnado sobre los efectos negativos de una vida sedentaria.

Dimensién interna del centro

Obijetivo: reducir el tiempo de inactividad durante las sesiones

Una actuacion que se plantea para llevar a cabo en el centro es el Programa Dame
10. Es un programa que se engloba en el marco de las Estrategias de Promocion de la
Salud y Prevencion llevado a cabo por el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e
Igualdad en colaboracién el Ministerio de Educacion, Cultura y Deporte (2014). Este
programa se basa en la realizacién de Descansos Activos Mediante Ejercicio Fisico, es
decir, se han elaborado diferentes materiales curriculares con los cuales se ofrece a los
docentes trabajar los distintos contenidos de todas las areas (matematicas, lengua
castellana, ciencias sociales y naturales, inglés, etc.) de una forma sencilla, significativa y
activa, durante 5 o 10 minutos sin material especifico, permitiendo asi que los nifios no
pasen largos periodos de tiempo realizando actividades sedentarias, como puede ser estar
sentado estudiando

Este programa nos ofrece unos materiales curriculares con cerca de 80 actividades
que llevar a <cabo que se pueden encontrar en el siguiente enlace

http://www.msssi.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/Estrategia/docs/Dame

10_Completo.pdf , pero queda abierto a la imaginacion y creatividad del docente, ya que si

al trabajar un contenido, al docente encargado se le ocurre la manera de impartir ese
contenido de una forma activa, implicando diferentes movimientos corporales, lo puede
aplicar sin ningdn inconveniente. Ademas este programa mejora el rendimiento académico
ya que produce en el alumnado un aprendizaje mas significativo y permitira alcanzar los
diferentes objetivos y estandares que se platean, tal y como apoya Lleixa, et al., (2012)
citado en el marco tedrico del presente trabajo.

Por tanto, para llevar a cabo este programa, se ofrecera a todos los docentes del
centro un dosier de actividades para que las lleven a cabo en sus clases. Ademas, se
ofreceran diferentes fichas para que si se ocurre algun contenido nuevo puedan explicarlo y

crear un dosier mas amplio.
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Dimensién curricular

En este apartado se plantea una actividad, dirigida para sexto de primaria, en la

cual el alumnado debera ver unos videos y contestar a unas preguntas individualmente.

Debido a que esta actividad se llevara a cabo durante una o dos sesiones de Educacion

Fisica es necesaria una planificacion y una vinculacion curricular, la cual se detalla a

continuacion:

Tabla 3

Vinculacion curricular respecto a la actividad del visionado de videos.

Criterios de

evaluacion

Estandares de
aprendizaje

Indicadores de logro

Instrumento de

evaluacién

Cri.EF.6.5. Reconocer
y argumentar los
efectos del ejercicio
fisico, la higiene, la
alimentacion 'y los
habitos posturales
sobre la salud y el
bienestar,

manifestando una
actitud  responsable

hacia uno mismo.

Est.EF.6.5.3.
Identifica los efectos
del

gjercicio fisico para la

beneficiosos

salud, y los habitos
posturales  correctos

aplicados a su vida

cotidiana (por
ejemplo, llevar
mochila, levantar
bolsas de compra,

como sentarse, etc.),
llevando a  cabo
alguno de ellos y
realizando inferencias

en su vida cotidiana.

1- Reconoce las
actuaciones beneficiosas
que lleva a cabo en su vida
diaria.

2- Reconoce las practicas
beneficiosas para la salud
que aparecen en el video.
3- Tiene una actitud critica
y ofrece una opinion
razonada frente a su estilo
de vida y sus

comportamientos.

Instrumento C —
Prueba escrita -

Examen

Est.EF.6.5.4. Describe
los efectos negativos
del sedentarismo, de
una dieta
desequilibrada y del
consumo de alcohol,
tabaco y otras

sustancias

1- Reconoce las
actuaciones nocivas que
Ileva a cabo en su vida
diaria.

2- Reconoce las practicas
perjudiciales para la salud

que aparecen en el video

Instrumento C —
Prueba escrita-

Examen
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Instrumento de evaluacion C — Prueba escrita - Examen

Se plantea un examen escrito en el cual el alumnado deberé contestar a una serie
de preguntas sobre los diferentes videos y sobre su vida cotidiana, comprobando y
permitiendo al alumnado que se dé cuenta de si su estilo de vida es adecuado 0 no. Anexo
5

Video para la actividad: Pildoras magicas para la obesidad de Coca-Cola

https://www.youtube.com/watch?v=XDglVV0OmlIiQ

A parte del video anteriormente mencionado, se procedera al visionado de dos videos mas
con el objetivo de concienciar al alumnado de los comportamientos a seguir y las acciones

a evitar.

“El ascensor que cambia las estadisticas”

https://www.youtube.com/watch?v=EFZvkCUtYhl

“Disefio de experiencias — Contra el sedentarismo.

https://www.youtube.com/watch?v=f8TJDztjJvI
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Dimensién familiar y comunitaria

Objetivo:
- Concienciar a las familias sobre el tiempo de pantalla de sus hijos.

Esta actividad se plantea para llevarla a principio de curso con el fin de poder
mejorar al final del mismo con el contrato que se propone y se explica posteriormente. Al
igual que la actividad anterior, se propondra realizar a todas las familias del centro, es

decir, no se centra en un curso en concreto.

Como actividad para llevar a cabo con las familias se plantea la elaboracion de un
diario por parte de los padres, madres, tutores, hermanos, abuelos, etc. en el cual deberan
detallar el nimero de horas que sus hijos pasan delante de la television, ordenador,
videoconsola, movil, etc. cada dia durante una semana y si se encuentran en la media de
Espafia segun el Instituto Nacional de Estadistica (2005) citado en el marco tedrico.
Ademas, deberan anotar que tipo de programas, juegos, etc. ven sus hijos ya que estos
pueden provocar una mala influencia sobre el estilo de vida de sus hijos mediante
comportamientos agresivos y originando en ellos el uso excesivo de sustancias no
saludables segun establecen Abarca, Zaragoza, Generelo y Julian (2010) citando a Van
Mierlo y Van Den Bulck (2004) Por dltimo, haran una pequefia reflexion sobre los datos
que han obtenido, si les ha parecido mucho o poco tiempo, si la programacion es adecuada

y las posibles mejorar que pueden llevar a cabo.

Como complemento a esta actividad, se dara una charla en la que se hable de la
media de visionado de television, donde se encuentran dentro de esa media, los efectos
nocivos de un excesivo tiempo de pantalla, de las consecuencias de una inadecuada

programacion, junto con un analisis de los datos de sus hijos, etc.

Ademas se propondra a las familias establecer unos objetivos de mejora con un
contrato de responsabilidad, en el cual, se comprometeran a reducir o mantener el tiempo

de pantalla y a mejorar la programacion de sus hijos.
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4.3. Alimentacion saludable
Objetivos generales:
- Concienciar a los alumnos sobre los efectos negativos de una
alimentacion inadecuada.
- Adquirir conocimientos y habitos alimenticios saludables.
Actividades:

Dimensién interna del centro

Almuerzos saludables: Objetivos:

- Evitar, en la medida de lo posible, que el alumnado consuma bolleria
industrial durante el horario escolar.

- Promover la dieta mediterranea.

Una de las propuestas, promovidas desde el centro, es crear dos dias especiales de
almuerzo a lo largo de la semana. El alumnado deberd traer un dia estipulado una o dos
piezas de fruta para almorzar (martes), favoreciendo asi unos hébitos saludables de
alimentacion y promoviendo la ingesta de fruta o verduras desde una edad temprana,
ademas de favorecer la dieta mediterranea.

La segunda propuesta de almuerzo desde el centro es traer un bocadillo de
embutido (jueves), evitando asi, que los nifios y nifias lleven bolleria industrial o alimentos
parecidos, ya que estos alimentos aportan un exceso de grasas y azucares al organismo
perjudiciales para la salud, aumentando las posibilidades de contraer una enfermedad
cardiovascular en el futuro. Estas recomendaciones y propuestas también seran puestas en

préctica por el profesorado, dando ejemplo a su alumnado de sus habitos saludables.
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Dimensién curricular

A continuacion se plantean una serie de actividades a realizar en diferentes areas
con la posibilidad de ser expuestas a todo el centro. Estas actividades estan propuestas para
los cursos superiores, concretamente para sexto. Las actividades que a continuacion se
detallan estan propuestas para llevarlas a cabo en las &reas de Ciencias Sociales y Ciencias
de la Naturaleza, con la posibilidad de ponerlas en practica en el area de Educacion
Artistica ya que algunas actividades conllevan un trabajo artistico, como es la realizacién
de murales. A pesar de enmarcarlas en estas areas, se pretender llevar a cabo durante la
semana de las fiestas del centro.

- Juego de la diana: Objetivo: Saber diferenciar los alimentos saludables de
los alimentos perjudiciales para nuestra salud.

El alumnado debera dibujar una gran diana, cada clase una, y colocarla en la pared
de su aula. Posteriormente, los alumnos irdn colocando en el centro los alimentos que hay
que prestar mas atencion, es decir, los que son saludables y nos ayudan a mantener un buen
estado de salud y un indice de masa corporal adecuado; y conforme nos vamos alejando
del centro el alumnado debera colocar los alimentos méas perjudiciales para la salud o los
que favorecen la obesidad y/o el sobrepeso.

- La rueda de los alimentos: objetivo: Conocer y manejar adecuadamente la
rueda de alimentos.

Es la misma dinamica que la actividad anterior, los alumnos y alumnas tendran la
rueda de alimentos vacia, dividida en los diferentes sectores. Los nifios y nifias deberan
colocar todos los alimentos que se les ocurran, tras dibujarlos y explicarlos a los demas
compafieros, en el sector que corresponda siempre y cuando todos los alumnos estén de
acuerdo. El profesor dispondra de una lista con una serie de alimentos imprescindibles para
prevenir y solucionar posibles pausas o problemas que puedan surgir. Esta rueda se dejara
durante todo el curso con la intencion de posibilitar al alumnado de ir rellenandola con

otros alimentos que se les vayan ocurriendo o que salgan en el transcurso de las sesiones.
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- Manduca: Individualmente o por parejas, cada persona o pareja deberan
elaborar una tabla en la que pongan los diferentes grupos de alimentos (cereales, verduras
y frutas, leche y derivados, carnes y legumbres y azucares). EI docente dira una letra y los
niflos deberan rellenar todas las casillas que puedan con diferentes alimentos, que
empiecen por la letra dicha, pertenecientes a los grupos escritos anteriormente. Cuando una
pareja haya acabado o crea que ha acabado (No consiga encontrar un alimento por esa
letra) dira en alto “Manduca” y todos los alumnos deberan dejar de escribir, para
posteriormente hacer recuento de puntos (por cada alimento bien puesto que no haya sido
repetido por nadie 10 puntos, en caso de que esté bien puesto pero se haya repetido son 5
puntos y 0 si no se pone ningun alimento).

- El decéalogo de una dieta saludable: Objetivo: Ser capaces de establecer
una serie de normas que regulen correctamente su alimentacion.

Colocados en grupos de 4 personas, cada grupo deberd hacer un decélogo en el
cudl exponga 9-10 normas o0 pautas a seguir para llevar una correcta alimentacién. Se daran
pautas sobre las normas (variedad, equilibrio, higiene, agua, etc.). Estos decalogos, una vez
redactados, se expondran al resto de alumnos y entre todos, se llegara a un consenso en el
cual se elaborara otro decalogo con 10 normas generales.

- La dieta mediterranea: Objetivo: Promover la dieta mediterranea.

Colocados en grupos de 4 personas, deberan realizar un mural en el que expliguen
y detallen qué es, las caracteristicas, recomendaciones, etc. de la dieta mediterranea para su
posterior exposicion a los comparieros de clase. Ademas, se colocard en la entrada del
colegio, dando a conocer y promoviendo este tipo de alimentacidn a todas las personas que
entran en el centro escolar, profesorado, alumnado, familias, etc.

- Concurso de zumos: el alumnado debera preparar, en su casa con su
familia, diferentes zumos, inventados por ellos para su posterior degustacién en clase. Se
debe detallar los ingredientes del zumo, ya que se debe elaborar con alimentos saludables,
en su mayor proporcion frutas. Una vez en clase, se nombrara a tres personas que seran el
jurado y deberan elegir los zumos ganadores teniendo en cuenta el sabor, la presentacion y
el uso de ingredientes saludables. El zumo ganador sera presentado en la barra sin alcohol

de las “Fiestas del Angel”. Esta actividad no se evaluara.
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A continuacién se muestra la vinculacion curricular de las actividades propuestas

anteriormente:

Tabla 4

Vinculacion curricular respecto a las actividades sobre la alimentacion

Actividades Criterios de Estandares de | Indicadores de | Instrumento
evaluacion aprendizaje logro de evaluacién
Juego de la diana Crit.CS.1.1.0btener | Est.CS.1.1.1. 1- Organiza | Instrumento D -
informacion Busca, selecciona | correctamente los | Lista de control.
relevante sobre | y organiza | alimentos en la
hechos 0 | informacion diana
fenémenos concreta y | informandose
previamente relevante, con | previamente.
delimitados, precision, la | 2- Extrae unas
utilizando analiza, obtiene | conclusiones
diferentes  fuentes | conclusiones, finales 'y las
(directas o | reflexiona acerca | relaciona con sus
indirectas) y | del proceso | habitos
seleccionando, seguido 'y  lo | alimenticios.
analizando, comunica
combinando y | oralmente y/o por
relacionando ideas. | escrito.
La Crit.CS.1.2 Utilizar | Est.CS.1.2.2 1- Extrae | Instrumento D -
rueda de los . . . .
alimentos las tecnologias de | Analiza conclusiones sobre | Lista de control.

la informacién y la
comunicacion para
obtener
informacion,
aprender,
interpretar,
contrastar, producir
y expresar
contenidos  sobre
Ciencias Sociales,
juzgando la
relevancia de éstas
y la credibilidad de

las fuentes.

informaciones

relacionadas con el

drea y elabora,
interpreta y
compara

imagenes, graficos,
resimenes y
maneja las
tecnologias de la
informacion y la
comunicaciéon en
situaciones de
trabajo en casa y

en el aula.

los alimentos y los
coloca

correctamente en la
rueda de alimentos.
2- Relaciona las
conclusiones  que
ha extraido con sus
habitos

alimenticios.
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Manduca

Crit.CS.1.5.

Valorar el trabajo

en grupo,
mostrando

actitudes de
cooperacion y

participacién

responsable,

aceptando y
contrastando las
diferencias con

respeto y tolerancia

hacia las ideas,
argumentos y
aportaciones ajenas

en los didlogos vy

Est.CS.1.5.2.

Participa en
actividades de
grupo  adoptando

un comportamiento
responsable,
constructivo y
solidario y respeta
los principios
bésicos del
funcionamiento

democratico.

1- Colabora con
sus comparieros a
la hora de rellenar
los huecos.

2- Respeta el turno

de palabra
3- Cumple las
reglas de

puntuaciéon 'y no

hace trampas.

Instrumento E
Escala

clasificacion

de

numérica. Anexo 7

debates.
El decalogo de la | Crti.CN.2.3. Est.CN.2.3.2. 1- Identifica las | Instrumento E -
dieta saludable Relacionar Identifica y valora | principales reglas | Escala de
determinadas habitos saludables | de la alimentacién. | clasificacion
practicas de vida | para prevenir numerica.

con el adecuado

funcionamiento del

cuerpo, adoptando
estilos de vida
saludables,

sabiendo las

repercusiones para
la salud de su modo

de vida.

enfermedades y
mantiene una
conducta

responsable.
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La dieta | Crti.CN.2.3. Est.CN.2.3.4. 1- Conoce y extrae | Instrumento E -
mediterranea Relacionar Conoce y explica | conclusiones sobre | Escala de
determinadas los principios de | la dieta | clasificacion
practicas de vida | las dietas | mediterranea. numeérica.
con el adecuado | equilibradas, 2- Relaciona vy
funcionamiento del | identificando las | compara la dieta

cuerpo, adoptando | practicas mediterranea  con
estilos de vida | saludables para | su dieta habitual.
saludables, prevenir y detectar

sabiendo las | los riesgos para la

repercusiones para

salud.

la salud de su modo

de vida.

Instrumento D — Lista de control.

Para evaluar tanto la actividad de la diana como la de la rueda de alimentos se
plantea una escala de clasificacion en la cual los items iran encaminados a si coloca
correctamente el alimento, si lo explica correctamente, es decir, con argumentos que

convenza al resto de alumnado, etc. Anexo 5y 6
Instrumento E — Escala de clasificacion numérica

Se evaluara mediante una escala de clasificacion numérica los diferentes trabajos.
En el caso de manduca se evaluara la variedad de alimentos, el no repetir con los
compafieros y no hacer trampas. Para el decélogo, se comprobara si el alumnado ha
comprendido las reglas basicas de una correcta alimentacion, si es capaz de redactarlas
correctamente y la colaboracién con el resto del grupo. Por ultimo, el mural y la exposicion
sobre la dieta mediterranea, se centrara la atencion en la colaboracién y trabajo de todos,
informacion del mural y originalidad. En la exposicion se pondréa el foco de atencion en la
forma de expresarse de cada alumno/a, que todos los alumnos y alumnas hablen y la

originalidad. Anexo 7,8y 9
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Dimensién familiar y comunitaria

Dentro de esta dimension se van a plantear diferentes actuaciones dirigidas hacia
las familias, promovidas tanto por la sociedad como por el centro. El objetivo principal de
las siguientes actividades es: Ofrecer unos conocimientos sobre una alimentacion adecuada

a las familias.

- Desde el servicio de comedor, se proporcionara los mends mensuales
permitiendo a las familias ofrecer a sus hijos e hijas cenas y meriendas que complementen
las comidas ofrecidas por el centro, permitiendo y aportando los nutrientes necesarios y
adecuados cada dia.

- A principio de curso, se pasard una circular a las familias informando de la
propuesta expuesta en el apartado anterior, almuerzos especiales, para que las familias
tomen consciencia y se preocupen por la alimentacion de sus hijos e hijas.

- Se ofreceran charlas impartidas por nutricionistas en las que se trataran
diferentes aspectos como puede ser la distribucién del aporte caldrico en las diferentes
comidas (desayuno 20-25%, almuerzo y merienda 15%, comida y cena 25-30%) y unas
recomendaciones dietéticas generales como la variacion de comidas, dieta mediterranea,
restricciones tanto de comida (bolleria) como de bebida (bebidas gaseosas y azucaradas,
etc.

- Durante las fiestas del centro, se realizara un taller de cocina en el cual
podréan participar los nifios y nifias con sus familias, elaborando diferentes recetas con
alimentos saludables. Promoviendo asi una alimentacién sana y unos valores de ayuda,
sentimiento familiar y trabajo en equipo.

- Se ofrecerd, siempre que sea necesario, apoyo e informacion sobre los
posibles trastornos (sobrepeso, obesidad, anorexia, etc.) que puede originar una inadecuada
alimentacion, facilitando el acceso a profesionales de salud.

- Desde el Ayuntamiento de Teruel y la Escuela taller de Dinamizacién de
actividades de tiempo libre infantil y juvenil se lleva a cabo un programa que ofertan a
todos los centros que quieran participar “La aventura de la vida”, que consiste en una obre
teatral y un circuito de actividades. Con estas dos actuaciones se potencia los estilos de

vida saludables y la educacion en valores y para la convivencia.
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5. CONCLUSIONES

Para concluir con el trabajo querria hacer una pequefia reflexion sobre el todo lo

expuesto anteriormente.

En la actualidad la sociedad ha ido cambiando su estilo de pensar y de vivir
respecto a la sociedad de hace unos afios debido a la cantidad de informacién de la que
disponemos, a la numerosa publicidad que nos llega y sobre todo, al avance tecnoldgico
sufrido en los Gltimos afios que ha facilitado nuestras vidas, aportando gran cantidad de
comodidades pero con ciertos efectos negativos respecto al trabajo y esfuerzo necesario
para realizar diferentes actividades y a la sustitucion de tiempo de practica de actividad
fisica por acciones y comportamientos sedentarios. Los nifios, en la actualidad, han
cambiado su tiempo de ocio: salir a la calle a correr por quedarse en casa viendo la tele,
jugar con sus amigos por jugar con sus amigos pero con la videoconsola, etc. Ademas,
tienen un menor contacto con su entorno, con la naturaleza, con las personas que los
rodean... Por tanto, si queremos un sociedad futura sana y concienciada con su salud y su
entorno debemos llevar a cabo acciones y actuaciones que permitan revertir esta situacion,
pero esta labor no se concentra en una persona, engloba a toda la sociedad, nifios, familias,

centros educativos, entidades privadas y publicas, etc.

Nosotros, como educadores, debemos mostrar esta actitud activa y de
predisposicion a unos habitos de vida saludable tanto a nivel fisico, como alimenticio,
higiénico... Tenemos esta obligacion ya que somos y seremos unas de las personas que
mas tiempo pasamos con los nifios y nifias durante su etapa de adquisicion de los diferentes
habitos y tenemos la capacidad de inculcar comportamientos y actitudes adecuadas para

mejorar la sociedad.

Por ultimo y para concluir, creo que se estan llevando a cabo diferentes
actuaciones, por parte de los centros escolares y de diferentes entidades, bien encaminadas
a mejorar los habitos de vida de los nifios, evitando y poniendo freno a una de las
enfermedades en auge como es la obesidad infantil. Por tanto se debe seguir llevando a
cabo actuaciones como las planteadas en este trabajo para concienciar a los nifios y nifias,
desde pequefios, en unos comportamientos saludables cambiando asi el estilo de vida de la

sociedad, ayudandoles a tener un futuro mejor y con una buena calidad de vida.
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7. ANEXOS

Anexo 1 — Instrumento de evaluacién A — Prueba escrita - Heteroevaluacion

NOMBRE: APELLIDOS:

FECHA:

Responde a las siguientes preguntas sobre tu equipo.
Est.EF.6.7.1.

1- ¢;Respetas a los demas compafieros? ¢ Algin comparfiero de tu equipo no lo hace?

2- ¢Ayudas u ofreces tu ayuda a tus comparfieros? ;Cémo? ;Algin integrante del equipo lo hace?
¢Alguien no?

Est.EF.6.13.5.

3- ¢Respetas siempre las normas del juego? ;Alguien no lo hace?

4- ¢ Tratas adecuadamente a los comparieros? ¢ Y a los contrarios? ¢alguien no lo hace?

5- ¢Actlas con deportividad siempre, independientemente del resultado? ¢ Tus compafieros y
contrarios lo hacen? ;Hay alguien que no se comporte asi?
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Anexo 2 — Instrumento de evaluacién A — Prueba escrita - Heteroevaluacion

NOMBRE: APELLIDOS:

FECHA:

Est.CS.1.5.2.

1- ¢Como habéis llegado a poneros de acuerdo para repartir los roles? ¢ En todo momento ha
habido respeto y educacion hacia los demas compafieros /as por tu parte? ¢Y por la parte
de tus compafieros/as?

2- ¢ Te has involucrado lo suficiente en la realizacion del trabajo? ¢ Todos habéis hecho la
misma cantidad de trabajo? ¢;Alguien ha hecho mas? ¢Alguien menos?

Est.CS.1.10.1.

3- Parallegar a un acuerdo, ¢has valorado las ideas de los demas o has impuesto las tuyas?
algin compafiero/a ha impuesto sus ideas ¢convenciéndoos con argumentos o por
obligacion?
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Anexo 3 — Instrumento de evaluacién B — Registro anecddtico

FECHA:

Observacién de un comportamiento adecuado.

Observacion de un comportamiento disruptivo.
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Anexo 4 — Instrumento de evaluacién A — Prueba escrita - Heteroevaluacion

NOMBRE: APELLIDOS:

FECHA:

Est.EA.PL.2.3.2

1- ¢Has aportado ideas para la realizacién del trabajo?

2- ¢Has participado activamente en el trabajo? ¢todos habéis trabajado por igual? ;Algun
compaiiero se ha “escaqueado”?

3- ¢Has respetado las ideas de tus compafieros/as? ¢ Algin compafiero no lo ha hecho?
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Anexo 5 — Instrumento de evaluacién C — Examen escrito

NOMBRE: APELLIDOS:

FECHA:

Contestas a las siguientes preguntas sobre el video que acabas de ver:

1- ¢Qué hacen las diferentes personas para mejorar su para salud?

2

¢Qué acciones llevan a cabo las personas del video perjudiciales para su salud?

3- Durante el video hay varios comportamientos de ayuda, respeto a los demas, etc. es
decir, comportamientos para ser mejores personas. éCudles son?

4- Ahora piensa en tiy en tu vida a diario. ¢ Qué comportamientos saludables llevas a cabo?
¢y perjudiciales?
5- ¢Cambiarias algin comportamiento? ¢Por qué?




Anexo 6- Instrumento de evaluacién D — Lista de control

NOMBRE: APELLIDOS:

Est. CS.1.1.1. Y Est. CS. 1.2.2.

S|

NO

Busca previamente informacion de los alimentos que propone.

Coloca el alimento en el lugar adecuado

Razona su colocacién adecuadamente

Relaciona los aprendizajes con su dieta diaria.
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Anexo 7 - Instrumento de evaluacion E — Escala de clasificacion numérica (manduca).

NOMBRE: APELLIDOS:

Est. CS.1.5.2.

Variedad de alimentos (no repite excesivamente con los compafieros)
Coloca el alimento en el grupo al que pertenece

Coloca bien la puntuacion y no hace trampas

Respeta los turnos de palabra
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Anexo 8- Instrumento de evaluacion E — Escala de clasificacion numérica (Decéalogo).

Grupo:

Est. CN. 2.3.2.

Identifica los principales habitos saludables

Redacta y expresa correctamente sus ideas

Razona lo escrito correctamente

Colabora con sus comparieros
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Anexo 9 - Instrumento de evaluacion E — Escala de clasificacion numérica (Dieta
mediterrénea).

Grupo:

Est. CN. 2.3.4.

Informacién imprescindible

Informacién detallada correctamente

Compara su dieta con la dieta mediterranea

Originalidad

Tono de voz

Mira a todos los companieros
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