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Resumen. Este articulo tiene como objetivo analizar el papel de la Educacion Fisica dentro del
alcance de los Planes de Salud Escolar en Brasil y Espafia, basado en los principios de las Redes
de Escuelas Promotoras de Salud en Europa y América Latina. Es un estudio con enfoque
cualitativo, de naturaleza descriptiva-analitica y perspectiva critica. Los principios establecidos
en el marco tedrico de ambos planes son relevantes, pero sefialan algunas contradicciones en la
forma de abordar la educacion fisica. Ademas, las fallas en su proceso de implementacion no
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permitieron los cambios estructurales necesarios para fortalecer la Educacion para Salud en las
escuelas.

Palabras clave. Salud escolar; educacidn fisica; educacién para la salud; promocién de la salud.

Abstract: This article aims to analyze the role of Physical Education within the scope of School
Health Plans in Brazil and Spain, based on the principles of the Schools for Health Network in
Europe and Latin America. It is a study with a qualitative approach, descriptive-analytical nature
and critical perspective. The principles established in the theoretical framework of both plans
are relevant, but point out some contradictions in the physical education approach. In addition,
the failures in its implementation process did not allow the structural changes necessary to
strengthen Health Education in schools.

Keywords: School health; physical education; health education; health promotion

INTRODUCCION

Desde 1946, cuando la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
definid la salud como un estado de completo bienestar fisico, mental y
social, y no solo como la ausencia de enfermedad, la salud comenzo6 a
considerarse de manera mas integral. Este concepto se expandi6 en 1986,
en la Carta de Ottawa, cuando se estableci6 el marco inicial de
Promocién de la Salud (PS) y la salud comenzo a considerarse como un
recurso que cada persona tiene derecho a disfrutar al maximo en su vida
diaria (Lopez, Perez y Balcones, 2017). Con el tiempo, la definicién de
salud ha sufrido cambios de paradigma y actualmente cuenta con el
respaldo de la Promocion de la Salud (PS) como columna vertebral y de
la Educaciéon para la Salud (EpS) como estrategia para lograrlo
(Marganion, Moya y Garuz, 2018).

En 1991, la OMS, en asociacion con la Comision Europea, el
Consejo de Europa y la Oficina Regional de la OMS para Europa, cred la
Red Europea de Escuelas Promotoras de la Salud (REEPS). Su objetivo
es fortalecer la implantacion y el desarrollo de PS y EpS en las escuelas,
asumiendo que este es el lugar mas propicio para promover la adopcion,
a largo plazo, de estilos de vida saludables por parte de nifos,
adolescentes y jovenes, independientemente de factores como la clase
social, el género o el nivel educativo alcanzado por los padres
(Marganon, Moya y Garuz, 2018).

Actualmente, REEPS se llama SHE (Escuelas para la Salud en
Europa) y cuenta con la participacion de 45 paises en Europa, que
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utilizan programas innovadores, con enfoques basados en evidencia y
calidad para promover la salud escolar, centrdndose en la influencia
positiva de los comportamientos saludables en la infancia, adolescencia y
juventud, asi como en toda la comunidad escolar (docentes, personal y
familias).

En Espafia, la Administracion General del Estado, en colaboracion
con otras instituciones, en una asociacion entre el Ministerio de
Educacion, Cultura y Deportes y el Ministerio de Salud, Servicios
Sociales e Igualdad, ha desarrollado a lo largo de los afios varias
iniciativas para lograr los objetivos de la PS y EpS en el contexto
educativo. Actualmente en vigor, el Plan Estratégico de Salud Escolar
(2016-2020) se basa en un concepto global y un tratamiento integral de la
salud y la persona, en el que la comunidad educativa y las diferentes
instituciones y entidades estdn invitadas a participar. Su objetivo es
facilitar la adopcion, en toda la comunidad educativa, de estilos de vida
saludables en un entorno de salud favorable (Blanco Lopez et al., 2017).

En América Latina, la idea de crear una Red Latinoamericana de
Escuelas Promotoras de la Salud (RLEPS) fue concebida en 1990 en la
Conferencia Europea sobre Educacion y Promocion de la Salud en
Estrasburgo. Sin embargo, la Iniciativa Regional de Escuelas de
Promocion de la Salud de la Organizacion Panamericana de la Salud
(OPAS), surgi6o formalmente en 1995, en Chile, durante el Congreso de
Salud Escolar. En este Congreso, ademas de los representantes de los
paises miembros de la OPAS, participaron representantes de Espana, de
la Escuela Andaluza de Salud Publica, que colaboraron en la
organizacion de REEPS.

A partir de esta propuesta, el gobierno brasilefio comienza a adoptar
las acciones de RLEPS como pautas para construir su programa nacional
de salud escolar, el Programa Salud en la Escuela (PSE). Este programa
establece la funciéon de contribuir a la formacion integral de los
estudiantes en el sistema de educacion publica, con una articulacion
obligatoria con el Sistema Unico de Salud (SUS) para su ejecucion.

Cuando hablamos de PS y EpS en el entorno escolar, la disciplina
Educacion Fisica se incluye como un poderoso movilizador de estrategias
y acciones sobre el tema, aunque la responsabilidad no debe recaer solo
en sus hombros. Para Puertas Baranda (2017), la Educacion Fisica lleva a
cabo un trabajo continuo para que todos los estudiantes puedan tener una
adquisicion completa de habilidades relacionadas con la salud, teniendo
en cuenta los habitos responsables de la actividad fisica regular para
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prevenir enfermedades cardiovasculares. Por otro lado, Almeida, Oliveira
y Bracht (2016) afirman que el desafio no es reducir la relaciéon entre
Educacion Fisica y Salud solo con el ejercicio fisico abstracto y
naturalizado, sino fortalecer los proyectos de vida a través de los cuales
las précticas corporales estan presentes.

Esta relacion compleja y ambigua estd presente en el Plan
Estratégico Espaiol de Salud Escolar, cuando se afirma que es esencial
que las escuelas fomenten la practica de ejercicio fisico y deportes, como
un medio para favorecer y crear tendencias sociales en la inversion en
salud. Del mismo modo en el Programa de Salud en la escuela en Brasil,
cuando trae consigo la recomendaciéon de Promocién de Practicas
Corporales, Actividad Fisica y ocio en las escuelas.

En este contexto, este articulo tiene como objetivo analizar el papel
de la Educacion Fisica dentro del alcance del Programa de Salud en las
Escuelas de Brasil y del Plan Estratégico de Salud Escolar en Espana,
basado en los principios de las Redes de Escuelas Promotoras de la Salud
en Europa y América Latina.

1. METODOLOGIA

Este estudio se caracteriza por su naturaleza cualitativa, descriptiva-
analitica. En su desarrollo, se utilizé una perspectiva critica para llevar a
cabo un analisis reflexivo del Plan Estratégico de Salud Escolar en
Espana y el Programa de Salud en las escuelas de Brasil, con especial
interés en aspectos relacionados con la Educacién Fisica. El propoésito de
la teoria de la investigacion critica, no es simplemente comprender
situaciones y fendmenos, sino modificarlos. Se enfoca no solo en
individuos y grupos, sino también en la sociedad y sus instituciones y
arreglos sociales (Cohen; Manion; Morrison, 2018).

En esta perspectiva, se realizd un andlisis documental para
comprender e interpretar como se inserta la Educacion Fisica en los
planes de salud escolar de Brasil y Espafia, analizando criticamente lo
que prevén los documentos y el modo en que se lleva a la practica.

En la primera etapa del proceso de andlisis critico, se seleccionaron
documentos relacionados con la insercion de PS y EpS en el entorno
escolar a analizar. El criterio de seleccion fue contemplar la legislacion
actual, es decir, analizar lo que dicen las leyes actuales relacionadas con
el tema. Para ello, se analizaron el Plan Estratégico de Salud Escolar
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(2016/2020) y el Programa de Salud Escolar (2007), ademas de la
legislacion que regula el curriculum escolar en ambos paises.

Luego, se realizo el analisis del contenido de los documentos, para
detectar qué tipo de acciones implica la Educacion Fisica de la escuela,
delimitando los extractos pertinentes y realizando las posibles relaciones
y comparaciones de los datos. El andlisis se realizd en torno a los
siguientes criterios: acciones especificas de Educacion Fisica entre los
objetivos y propdsitos de los programas analizados; aproximaciones y
distancias con los principios de las Escuelas Promotoras de la Salud,
proporcionadas por la OMS, la OPAS y SHE.

2. RESULTADOS Y DISCUSION
2. 1. Programa Salud en la Escuela (PSE)

En Brasil, el tema de la salud en la escuela se fortalecio en 1990
cuando la OPAS invirti6 en la creacion de Escuelas Promotoras de la
Salud (EPS) con la propuesta articular educacion, salud y sociedad. La
estrategia se desarrolld dentro de tres componentes que estaban
relacionados entre si: 1) Educacion para la salud con un enfoque integral,
incluido el desarrollo de habilidades para la vida; 2) Creacién y
mantenimiento de ambientes fisicos y psicosociales saludables y 3)
Oferta de servicios de salud, alimentacion saludable y vida activa
(Figueiredo, Machado y Abreu, 2010).

De 2003 a 2007, el gobierno brasilefio cambi6 el modelo de
valoracion de la escuela, priorizando una “escuela que produce salud” de
manera participativa y democratica (Costa, 2005). La escuela deberia
convertirse en un espacio donde los estudiantes sean reconocidos como
poseedores de derechos, sujetos de una practica social critica y agentes
en la construccion del conocimiento y las relaciones que fortalecen la
busqueda de una vida mas saludable.

El PSE se estableci6 mediante el Decreto N ° 6.286, de 5 de
diciembre de 2007, en una asociacion entre los Ministerios de Educacion
y Salud, con el propoésito de contribuir a la formacion integral de los
estudiantes en la red publica de educacion basica, a través de prevencion,
promocion y acciones asistenciales. Por lo tanto, el equipo formado por
profesionales de la salud asume el papel de colaborar con el
empoderamiento de los estudiantes, docentes y personal de la escuela,
segun lo dispuesto en el principio basico de la PS (Brasil, 2009).
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Los objetivos principales del programa se centraban en
fortalecer/articular los lazos y acciones de las redes publicas de
educacion basica y salud para promover salud, cultura de paz, educacion
integral, ciudadania y derechos humanos, con fortalecimiento de la
participacion comunitaria y afrontar las vulnerabilidades que
comprometen el desarrollo escolar completo (Brasil, 2007).

Para lograr estos objetivos, el PSE se organizo inicialmente en cinco
ejes que estan relacionados de manera compleja y generando diferentes
practicas de EpS:

a) Evaluacion de las condiciones de salud de los estudiantes de las

escuelas publicas.

b) Actividades de promocion y prevencion de la salud.

c¢) Educacion y formacién permanente de profesionales de la

educacion, la salud y la juventud.

d) Monitoreo y evaluacion de la salud del estudiante.

e) Monitoreo y evaluacion del programa.

Con los anos, el PSE ha experimentado algunos cambios, pues con el
lanzamiento de la Ordenanza Interministerial N °© 1.055 de 2017, el
programa ya no es obligatorio en los municipios y ahora estd organizado
en 12 acciones, relacionadas con:

1. Lucha contra el mosquito Aedes Aegypti.

. Seguridad alimentaria y nutricional y alimentacion saludable.

. Derechos sexuales y reproductivos y prevencion de DSTs y SIDA.
. Alcohol, tabaco, crack y otras drogas.

. Cultura de paz, ciudadania y derechos humanos.

. Practicas corporales, actividad fisica y ocio en las escuelas.

. Prevencion de la violencia y los accidentes.

. Identificacion de signos de agravamiento de enfermedades en el
proceso de erradicacion.

9. Salud oral.

10. Estado de vacunacion.

11. Salud auditiva.

12. Salud ocular.

0 3O\ L kW

Los profesionales de la salud se convierten en socios de los
profesionales de la educacion (directores, maestros, empleados) en la
implementacion de las acciones escolares, sin embargo, no hay funciones
definidas para cada uno. Por esta razdn, las acciones mas complejas, que
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exigen un mayor grado de organizacidon y colaboracion entre diferentes
profesionales, ya no se desarrollan. Las acciones desarrolladas en las
escuelas son simplificadas y repetitivas, dada la falta de didlogo e
integracion entre los profesionales de la salud y la educacion.

La planificaciéon de las acciones del PSE debe insertarse en el
Proyecto Politico Pedagégico (PPP) de la escuela considerando la
diversidad sociocultural de las diferentes regiones del pais y la autonomia
de los educadores y sus equipos pedagogicos (Brasil, 2007). Segun Lopes
(2016), aunque las reglas del PSE indican la necesidad de planificar y
ejecutar sus acciones de manera integrada con el PPP y, en consecuencia,
con la participacion efectiva de los docentes, esta recomendacion no es
una realidad en la vida diaria de las escuelas.

Actualmente, el PSE est4 fuertemente vinculado al cumplimiento de
los objetivos de los profesionales de la salud vinculados al SUS, con
pocos momentos para planificar acciones, reuniones entre ellos y
profesionales de la educacion y la ausencia de participacion comunitaria.
Los principios pioneros de la salud en la escuela, a través del EPS, han
sido olvidados por las instituciones que trabajan en este campo, asi como
los principios del PSE. Por lo tanto, el potencial para transformar las
acciones pedagogicas se debilita.

Con respecto al desempeio de las 12 acciones, algunos estudios han
mostrado dificultades en su conducta y desempefio en el entorno escolar.
Entre los desafios encontrados estdn la falta de coordinacion entre los
sectores de salud y educacion, expresada en la falta de didlogo entre los
respectivos profesionales; la dificultad de superar el modelo biomédico
que se refleja en acciones aisladas por areas, poca participacion social y
ausencia del empoderamiento de los involucrados, con la consiguiente
culpa de las personas por la falta de las concreciones descritas en el
decreto que crea el PSE (Cavalcanti, Lucena y Lucena, 2015; Fontana,
2008).

2. 2. Educacion Fisica y el PSE

La Base Curricular Comun Nacional (BNCC) prevista en el LDB de
1996, es la ley que actualmente regula el curriculum educativo brasilefo.
En su esencia, la disciplina Educacion Fisica permanece insertada en el
area de Lenguajes, siguiendo la tendencia de la legislacion anterior. En
¢l, la relacion entre la buena salud y la practica de actividades fisicas se
presenta a través de la competencia "para establecer relaciones entre el
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desempefio de las practicas corporales y los procesos de salud /
enfermedad" (p.223), tangente a la vision ampliada, cuando se menciona,
entre las competencias a ser desarrollado, el uso de practicas corporales
en contextos de ocio, fortalecimiento de redes de sociabilidad y
promocion de la salud; reconocimiento y acceso a las précticas
corporales como derechos de los ciudadanos, proponiendo y produciendo
alternativas para su realizacion en el contexto comunitario (Brasil, 2016).

Rodrigues (2016) advierte que es esencial insertar un enfoque
didactico-pedagdgico sobre el tema de PS y EpS en PE, en vista de la
necesidad de una comprension critica de temas como la calidad de vida,
los estandares de estética corporal, el trabajo y el ocio. Tal enfoque puede
ayudar a superar las opiniones arraigadas en la EP basadas en principios
bioldgicos, que limitan la comprension y el desarrollo de acciones
dirigidas a la integralidad del ser humano (Carvalho, 2005).

El enfoque de EF para el PSE se registra en dos documentos rectores
del PSE (Brasil, 2011; 2015) que lo vincula expresamente con las
practicas corporales del programa y el componente de actividad fisica. A
pesar de esta evidencia, los andlisis de la relacion entre EF y PSE se
dividen entre aquellos que discuten el desempefio a través de la accion 6
del PSE (Promocion de practicas corporales, actividad fisica y ocio en las
escuelas) y aquellos que discuten la Promocion de la salud de manera
expandida. Santos y Mezzaroba (2013), basados en una investigacion
documental, sefialan que no hay una cita directa de EF en los documentos
del PSE. A pesar de esto, comentan que el deporte y las practicas
corporales / actividad fisica, mencionadas en el programa, son elementos
relacionados con esta disciplina.

Kieling Neto (2018) describe las caracteristicas del PSE y el papel
del maestro de educacion fisica en el desarrollo de acciones relacionadas
con el PS en la escuela, sefialando que €l seria el "agente" responsable de
contribuir a las acciones y estrategias que modifican la calidad y el estilo
de vida de los estudiantes, en asociacion con otros docentes y
profesionales de la salud. En esta perspectiva, desde el conocimiento del
area, el maestro debe sensibilizar al alumno para que tenga una mejor
calidad de vida, especialmente en relacion con los habitos fisicos y
alimentarios. Silvestre, Almeida, Concei¢do y Albuquerque (2016),
buscod analizar en su articulo, la implementaciéon de PSE en algunas
escuelas e identificd que después de la implementacion del Programa no
hubo un aumento en las practicas corporales y la actividad fisica. El PSE
y la actividad fisica, en este trabajo, tenian su proposito en la prevencion
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de la obesidad y las enfermedades cardiovasculares, de modo que la
centralizacion del andlisis desde la prevencion de enfermedades es
evidente, y no bajo el sesgo del PS.

En contraste con este modelo, Oliveira y colaboradores (2014;
2015a; 2015b) discuten el papel del maestro de Educacion Fisica, dentro
del PSE, desde la perspectiva de EpS. El autor argumenta que las
acciones de educacion fisica mas potentes (pedagodgicas) para promover
la salud son aquellas que tienen significado y significado para los
estudiantes y tienen éxito. Por lo tanto, tales acciones deben tener
repercusiones mas alla de las clases escolares, deben contextualizarse
fuera de ella. Esta perspectiva permite a los estudiantes ejercer su
autonomia, construyendo sentidos y significados personales y colectivos,
agregando estas experiencias (préacticas corporales) dentro de sus
proyectos de vida (Oliveira, Gomes y Bracht, 2014). Para tener éxito, las
experiencias con las practicas corporales deben contemplar las
dimensiones del significado de los estudiantes: sociabilidad y
comunicacion, experimentar la naturaleza, la tension y la aventura. En
este proceso, la relacion entre movimiento y salud es guiada por los
aspectos del cuerpo; espiritual/mental; sociales y ecoldgicos, que
comparten las ideas de integralidad.

Al realizar una investigacion sobre las relaciones del PSE con la
educacion fisica en las escuelas publicas, Oliveira, Martins y Bracht
(2015a) observaron que los maestros de educacion fisica eran
responsables de llevar a cabo mediciones antropométricas, una actividad
muy reducida para la potencia de la disciplina. En otro articulo, Oliveira,
Martins y Bracht (2015b), los autores informan la experiencia de un
curso de educaciéon continua con maestros de educacion fisica de
escuelas publicas, centrado en proyectos y practicas en SPS. Los
maestros que inicialmente percibieron la relacion entre EF y PSE, solo a
partir de la promocion de practicas corporales/actividades fisicas,
llegaron a comprender que EF puede colaborar en otros componentes de
PSE.

Siguiendo esta linea de razonamiento, Lopes, Nogueira y Rocha
(2018) encuentran que las ideas de PS y EpS, presentes en el marco
teorico del PSE, son estrategias poderosas para producir ciudadania,
empoderar y cambiar los determinantes de las formas de vida. El autor
también argumenta que esta nueva practica de salud deberia fortalecer el
derecho de los nifios y adolescentes a participar en las decisiones que
afectan sus vidas y su salud. Almeida et al. (2016) argumentan que, en el
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ambito del PSE, la EF escolar puede ser potenciadora de una
"capacitacion para la salud", que no se limita a una sola disciplina, sino
que contempla un cambio en todo el entorno escolar.

Un tema de preocupacion es que el PSE, al ser un programa
originario del Ministerio de Salud, puede, dependiendo de la forma en
que se desarrolle, convertirse en un proyecto exdogeno que ocupara el
"lugar vacio" que la educacion fisica ha dejado (Machado et al., 2010).
En este sentido, entendemos que el PSE debe ser un objeto de
investigacion y discusion por parte de los maestros de educacion fisica,
para que no se convierta en una accion invasiva de los principios de
educacion fisica previstos en el sistema educativo nacional (Oliveira,
Martins y Bracht, 2015b)

Lopes (2016) identifico la falta de acciones relacionadas con el eje
de Practicas y actividades corporales en el PSE debido a la falta de
conocimiento y la falta de participacion de los maestros de educacion
fisica en el programa. Otro estudio, desarrollado por Jacée et al (2014),
sefiald una falta significativa de conciencia del PSE por parte de los
profesionales que trabajan en las Unidades Béasicas de Salud y que
deberian, en asociacion con los profesionales de la educacion,
implementar el PSE en las escuelas. Es posible que esta sea una de las
consecuencias cuando la implementacion del PSE se produce como otro
programa impuesto a la comunidad escolar (Oliveira; Martins; Bracht,
2015b); lo que parece ser un problema recurrente en el PSE (Jacoé et al.,
2014).

2. 3. Plan Estratégico de Salud Escolar y Estilo de Vida Saludable

En Espaiia, con base en la colaboracion formal entre el Ministerio de
Educacion, Cultura y Deporte y el Ministerio de Salud, Servicios
Sociales e Igualdad, en 2009, se publico la Guia para Ganar Salud en la
Escuela, que define las areas basicas de intervencion en PS y EpS en la
escuela. Esta guia sirvido como referencia tedrica y conceptual para el
Plan Estratégico para la salud escolar, continuando las acciones de PS'y
EpS llevadas a cabo bajo el acuerdo entre los dos ministerios.

El Plan Estratégico de Salud Escolar tiene como objetivo
proporcionar informacidon y capacitacion a estudiantes, maestros y
familias para que puedan desarrollar acciones de vida saludable desde
diferentes perspectivas, fisica, psicologica, social y ambiental. De esta
manera, toda la comunidad educativa podra adoptar estilos de vida
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saludables en un entorno favorable para la salud. Observamos en el
objetivo, una falta de coincidencia en relacion con los conceptos de PS 'y
EpS, cuando se habla de "proporcionar informacion y capacitacion”" que
traduce una vision tradicional de una escuela saludable. En esta
perspectiva, se prioriza la dimension fisica de la salud y la participacion
escolar se reduce a la transmision de conocimientos relacionados con la
idea de la salud como prevencion de enfermedades (Gavidia, 2002).

Segun Puertas Baranda (2017), la salud se logra a través de la
interaccion entre las personas y su entorno, por lo que la escuela debe
facilitar la adopcion de estilos de vida saludables mediante la promocion
de un entorno escolar favorable para la salud. Este ambiente saludable
debe incluir factores fisicos y estructurales, pero también factores
sociales y psicolégicos que regulan las relaciones humanas y son
esenciales para la salud y el bienestar de la comunidad escolar. Asi,
Gavidia (2002) agrega que se requieren nuevos esfuerzos de las escuelas,
en el sentido de colaboracion en la definicion de politicas generadoras de
salud, asi como en la apertura de sus espacios a la participacion
comunitaria y la creacion de entornos saludables, dentro y fuera de la
escuela.

La capacitacion docente es una prioridad para el desarrollo del Plan
Estratégico de Salud Escolar, ya que permite la correcta ejecucion de
todas las acciones realizadas con los agentes involucrados en beneficio
de la comunidad. Sobre este tema, Gavidia (2009) afirma que los
docentes perciben una gran dificultad para desarrollar plenamente las
acciones sanitarias en las escuelas. Aunque reconocen que la
capacitacion inicial es precaria, no ven esta situacion como una dificultad
para abordar el tema en el aula. Para los maestros, las principales
limitaciones son la escasa colaboracion de los padres, asi como la falta de
recursos y apoyo de las administraciones. Ademds, agregan que la
hegemonia de las disciplinas curriculares obligatorias interfiere
negativamente, dejando horarios muy ajustados y poco tiempo para el
desarrollo de acciones de salud.

Las areas de intervencion de salud cubiertas por el documento son:
alimentacion saludable; practica de actividad fisica y reduccion de
comportamientos sedentarios; actividades de ocio y un estilo de vida
saludable, prevencion de adicciones y consumo de drogas; educacion
afectivo-sexual; contexto escolar y familiar; igualdad y diversidad;
convivencia escolar; educaciéon socioemocional, violencia sexual y de
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género; salud mental y psicoldgica; ambiente sostenible; seguridad y
prevencion de riesgos.

Para lograr los aspectos mencionados anteriormente, este Plan
propone como objetivos fundamentales:

1. Promover y apoyar un modelo educativo dirigido al desarrollo de
la salud de todos los miembros de la comunidad educativa;

2. Ofrecer capacitacion adecuada a todos los miembros de la
comunidad educativa;

3. Proporcionar un desarrollo saludable desde una perspectiva fisica,
psicologica, social y ambiental.

Los objetivos del Plan se desarrollan a través de Lineas de Accion,
que no constituyen compartimentos estancos, pero estan conectados de
tal manera que las acciones llevadas a cabo en cada uno de ellos tienen
un impacto y pueden lograr mas de un objetivo. Las lineas de accion
previstas en el Plan son:

1. Establecer y fortalecer las estructuras de colaboracién institucional
entre la administracion central y autdbnoma y los agentes involucrados en
la promocion de estilos de vida saludables en el campo educativo;

2. Disefiar estrategias para promover el campo educativo con la
participacion de la comunidad educativa en el desarrollo de estilos de
vida saludables;

3. Crear y desarrollar la Red de Escuelas de Promocion de la Salud
del Estado y favorecer la creacion y el mantenimiento de Redes de
Escuelas y Escuelas de Promocion de la Salud;

4. Garantizar la educacion y formacion de docentes para la
educacion y promocion de la salud,

5. Investigar y evaluar los logros relacionados con la adquisicion de
estilos de vida saludables.

A pesar de las acciones llevadas a cabo durante estos afios, el logro
de los objetivos de salud en términos de adquirir y mantener habitos
saludables sigue siendo limitado (Margafion, Garuz y Moya, 2019).
Segun estos autores, existe un consenso sobre la necesidad de abordar el
tema de la salud en la escuela de manera integral y multisectorial, lo que
constituye un esfuerzo prioritario por parte de todos los involucrados. En
esta perspectiva, es necesario integrar las intervenciones de promocion de
la salud en la dindmica escolar, continua y permanentemente, desde las
etapas iniciales de aprendizaje, para que también se incluyan en la
legislacion educativa. Es decir, de forma aislada, el Plan Estratégico no
puede lograr resultados si el curriculo escolar no adopta objetivos
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similares. Es esencial sistematizar el suministro de contenido de salud
para formalizar el compromiso del campo educativo con el cumplimiento
de los objetivos de salud.

2. 4. Educacion fisica en el plan estratégico para la salud escolar y el
estilo de vida saludable

A pesar de la gran preocupacion con el tema de la salud en la
escuela, el Plan Estratégico para la Salud Escolar y el Estilo de Vida
Saludable no tuvo las repercusiones necesarias para implementarse en
Espafia. Las comunidades auténomas le dieron al Plan diferentes
tratamientos y la mayoria de los maestros y otros miembros de las
comunidades escolares ni siquiera lo conocen. Asimismo, la produccion
cientifica con andlisis del Plan y las consecuencias de su implementacion,
practicamente no existe. Por otro lado, hay una gran cantidad de estudios
dedicados al andlisis de la educacion fisica en la legislacion educativa
espanola y sobre las Escuelas de Promocion de la Salud en Espaifia, que
ayudaran a nuestro analisis y que se describen a continuacion.

Con respecto al tratamiento de los problemas de salud por la EF en
las escuelas, Puertas Baranda (2017) afirma que es necesario
implementar mas planes y programas, con acciones informativas
(conferencias y conferencias), pero también con intervenciones directas
(clases practicas con atencion personalizada). El autor argumenta que "es
de vital importancia transferir el conocimiento tedrico y practico de la
asignatura de EF a los estudiantes, con el objetivo de hacerlos
conscientes de que su futuro estd en peligro” (p.14).

Hacemos hincapié en que las campafias para promover la actividad
fisica entre los jovenes y adolescentes, generalmente se basan en la
transferencia de informacion a través de la ‘disculpa por el riesgo’, de
una manera imponente, sin que ellos participen en la elaboracion o den su
opinion. En esta perspectiva, la actividad fisica solo est4 relacionada con
la prevencion de enfermedades e incluso puede ser adoptada por los
jovenes, como medicina u obligacion, pero es poco probable que genere
un cambio real en el comportamiento.

Gavidia (2001) advierte que las acciones que buscan actuar sobre el
comportamiento humano deben tener en cuenta que este esta determinado
por factores internos de la persona y factores ambientales externos. Si
solo el individuo se ve afectado, puede haber un cambio momentaneo en
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la actitud, sin ningin cambio real en el comportamiento, ya que no hubo
intervencion para cambiar los elementos externos.

El desafio principal, por lo tanto, no es cambiar el comportamiento
de las personas en una direccion determinada, sino permitirles
convertirse en duefios de sus propias vidas en el sentido més amplio,
tomar sus decisiones con suficiente informacion, con la maxima libertad
y conocimiento, asumiendo responsabilidad por sus acciones (Gavidia,
2002). El Plan Estratégico Espaiiol de Salud Escolar estd en linea con
estas ideas al proponer el uso de metodologias de ensefianza activa en
lugar de la transmision vertical de informacion. De esta forma, pretende
motivar a los estudiantes para buscar nuevos conocimientos y aplicarlos,
generando la capacitacion de habilidades personales necesarias para
adoptar medidas destinadas a mejorar la salud.

La accién de EF en el Plan espafol se centra en la Linea de accion 2,
que prevé el desarrollo de estrategias de PS en el campo educativo. En el
marco de esta accion, se prevé la participacion de toda la comunidad
educativa y los agentes externos. Para esto, los centros educativos
(escuelas) deben integrar la PS y EpS en sus programas de ensefanza
(Proyecto Educativo del Centro - PEC y Programacion General Anual -
PGA) para que sea abordada segin las demandas de cada comunidad
escolar. De esta manera, es posible garantizar que la PS y EpS se tengan
en cuenta durante todo el afio escolar, ya que el proceso de desarrollo de
actitudes requiere un tiempo y un ritmo diferente de cada persona en la
comunidad escolar.

Es importante recordar que las escuelas no pueden resolver los
problemas de salud y sociales de forma aislada. Espinosa y Cebamanos
(2016) corroboran que la generacidon de hébitos de estilo de vida en los
estudiantes depende de la intervencion social de varios agentes (familias,
asociaciones de padres, escuelas, entidades locales, clubes y asociaciones
deportivas y culturales). Con respecto a la EF escolar, los autores agregan
que las alianzas externas ayudan a lograr una practica docente de calidad
y vinculan la EF con el medio ambiente y el entorno escolar,
promoviendo el aprendizaje fuera del aula y la integracion con otras areas
del plan de estudios.

El Plan también orienta a las escuelas que permitan incluir la EpS en
el plan de estudios de diferentes disciplinas. Sin embargo, el Plan
advierte en su texto que el enfoque transversal del tema se facilita en los
centros de educacion infantil y primaria, debido a su tipo de organizacion
con asignaturas menos fragmentadas y menos docentes. Mientras tanto,
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en ESO y en Bachillerato, debido a factores como la fragmentacion de las
disciplinas, el mayor nimero de profesores o la jerarquia entre los
contenidos académicos, el enfoque transversal en los temas de EpS se ve
afectado. En este nivel de educacion, las acciones dirigidas a la
promocion de la salud se concentran en areas especificas: Ciencias de la
Naturaleza, Educacién Fisica o Valores Eticos.

Los analisis de Gavidia (2002) nos ayudan a pensar en la necesidad
de tratar el problema de salud en un enfoque integrador, y recomienda
que su tratamiento no puede limitarse a acciones especificas de una
disciplina y desconectarse de un proyecto escolar. Es necesario utilizar
metodologias que aborden el tema desde diferentes dngulos y de forma
continua, poniendo fin al posible divorcio entre sujetos transversales y
curriculares.

Por lo tanto, el Plan espafiol propone un enfoque transversal, pero se
traiciona al sugerir que el PS sea tratado por asignaturas especificas en
ESO, para no danar la jerarquia de conocimiento presente en el curriculo
escolar. En este contexto, el andlisis del plan (asi como las posibilidades
de su implementacion en las escuelas) se entrelaza con el andlisis de la
legislacion educativa vigente en Espafia. Sobre este tema, Molina,
Valcarcel y Ubeda-Colomer (2016) enfatizan que los docentes de EF
perciben una baja preocupacion por la disciplina, por parte de las
administraciones educativas. Los autores sefialan que la Ley Organica
para la Mejora de la Calidad Educativa, LOMCE (2013), hizo explicita la
jerarquia del conocimiento, generalmente implicita en cualquier plan de
estudios.

Montero-Pau, Tuzén y Gavidia (2018) agregan a este andlisis el
hecho de que muchas disciplinas que tienen un caracter opcional en la
LOMCE pueden afectar el desarrollo de EpS, debido a su naturaleza
transversal. Esta transversalidad obliga a que su contenido se distribuya
en todo el plan de estudios de la escuela; asignaturas como Biologia,
Educacién Fisica y Valores Eticos/Educacién para la Ciudadania, son
responsables de abordar casi todo el contenido de EpS. En este sentido,
existe una gran posibilidad para que los estudiantes terminen los estudios
obligatorios con un bajo conocimiento de los problemas de salud y, por
lo tanto, con menos desarrollo de habilidades y competencias en PS.

Pastor Vicedo, Gil Madrona, Prieto Ayuso y Gonzalez Villora
(2015) presentan una reflexion diferente y concluyen que el curriculo
escolar estd impregnado de contenido de salud. Afirman que, en
cualquier parte de ¢l podemos encontrar aspectos relacionados con la
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salud si consideramos su triple dimension (bioldgica, social y
psicologica), y también se refiere a la salud ambiental. Sin embargo,
advierten que en todo el curriculo existe una contradiccion entre el
concepto de salud (que a veces aparece bajo la idea obsoleta de la
ausencia de enfermedad) y el bienestar, que puede ser la causa del
analisis incorrecto del documento. Finalmente, los autores agregan que el
énfasis especial en la EpS, los estilos de vida activos y la lucha contra la
inactividad fisica permanece dentro del area curricular de EF.

Las conclusiones del estudio de Margafion, Garuz, Moya (2019) nos
ayudan a terminar este analisis al decir que las leyes educativas espafiolas
no son consistentes con los preceptos de salud propuestos por la OMS, y
la inclusion de EpS en la escuela no se ha implementado. A pesar de la
elaboracion del Plan Estratégico de Salud Escolar (2016-2020), la EpS en
la LOMCE (y en sus reformulaciones) pasa desapercibido, lo que
demuestra la falta de interés en priorizar este aspecto por parte de los
respectivos gobiernos. Agregamos a esto el hecho de que el Plan, cuya
difusiéon e implementacion fue responsabilidad de las Comunidades
Auténomas, es practicamente desconocido por los maestros y por la
sociedad en general. Los fundamentos y principios de las Escuelas
Promotoras de la Salud tuvieron una penetracion mucho mayor, pero se
toparon con los obsticulos de la legislacion curricular, discutidos
previamente, sin lograr el éxito en la inclusion de PS y EpS en el
contexto escolar espanol.

3. CONCLUSIONES

El analisis del Programa de Salud Escolar y el Plan Estratégico para
la Salud Escolar y Estilos de Vida Saludables, basado en el marco tedrico
de las Escuelas Promotoras de la Salud, muestra que tedéricamente los dos
documentos son relevantes, pero sefialan algunas contradicciones en el
enfoque de la educacion fisica. Ademads, los errores en el proceso de
implementacion de ambos no permitieron los cambios estructurales
necesarios para fortalecer el EpS en las escuelas.

Los principales avances estan en la formulacion de objetivos que
apuntan correctamente a la idea de empoderar a las comunidades
escolares, en linea con las reflexiones de la EpS. Del mismo modo,
incluir familias y agentes externos en las actividades escolares, también
es una referencia positiva. El desafio es encontrar estrategias para
fortalecer el vinculo entre escuela-familia-agentes externos. Los eventos
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dentro de la escuela son importantes y deben ocurrir con frecuencia, pero
las clases externas son esenciales para fortalecer este vinculo y permitir
la aplicaciéon del conocimiento en la vida cotidiana, dando mas
significado al conocimiento escolar.

La articulacion entre el sector de la salud y el sector de la educacion
en las dos politicas publicas, en teoria, fue bien planificada para
promover la aproximacion entre ellos. Desafortunadamente, en Brasil, el
sector de la salud asfixia al sector de la educacion, lo que refleja la
jerarquia del conocimiento. En Espafia, la legislacion educativa y la
organizacion curricular impiden la inclusion de PS y EpS en el plan de
estudios. En ambos casos, hubo fallas en la divulgacion, por lo que los
profesionales involucrados, ademds de no estar al tanto de las acciones
planificadas, tuvieron escasez o falta de capacitacion para implementar
las acciones. Cabe sefalar que la mejor estrategia de difusion y
capacitacion habria sido la participacion de los involucrados
(profesionales de la educacion y la salud, estudiantes y familias) en el
desarrollo de ambas politicas.

Las acciones previstas en los dos planes tienen un enfoque
multidisciplinario y multiprofesional, que refleja la idea de un
tratamiento transversal de la salud en la escuela. Las contradicciones
entre el enfoque expandido en la salud, presente en las acciones del texto,
y el enfoque restringido en las acciones en la vida diaria de las escuelas,
incluyen la dificultad de los actores escolares para comprender la idea de
integracion y la vision expandida de la salud. En este sentido, si
seguimos pensando que PS y EpS estan relacionados, principalmente con
la practica regular de actividades fisicas y una alimentacion saludable,
continuaremos llevando a cabo las disciplinas de Biologia y Educacion
Fisica.

Es necesario aprender a mirar la salud de una manera mas amplia
para comprender las relaciones con diferentes disciplinas curriculares.
Cuando hablamos de educar al estudiante de manera integral o de
promover la salud en su totalidad, estamos diciendo que, para estar sano,
el ciudadano necesita empleo y vivienda dignos; medio ambiente
preservado; capacidad de comunicarse e interpretar el mundo; acceso al
ocio y alimentacion saludable. Por lo tanto, necesita conocimiento de
todas las areas y no de disciplinas especificas. Combinando el
conocimiento de las diferentes disciplinas en un proyecto comun
(Proyecto de Centro o Proyecto Politico Pedagogico), es posible darse
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cuenta de que todas las asignaturas del plan de estudios de la escuela
pueden colaborar con PS y EpS.

Especificamente sobre la educacion fisica escolar, es urgente romper
con la idea equivocada de que su accion principal en las escuelas es la
prevencion de enfermedades y problemas de salud. Tendremos una
sociedad mas saludable cuando, en las clases de educacion fisica, las
multiples experiencias de la cultura corporal del movimiento, permitan
opciones apropiadas a las demandas, capacitando a los sujetos para
luchar por el acceso a ellos. El conocimiento necesario para la adopcion
de una vida saludable es multiple y la Escuela puede favorecer su
adquisicion, integrando PS y EpS en el plan de estudios, abordando la
salud en una vision amplia e integral, desde una perspectiva ciudadana.
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