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EDITORIAL

L COMPROMISO
CON LA REALIDAD

Antonio Merino
Secretario General FUNDADEPS

s cierto. Ya hemos cumplido trein-
ta anos. Hacer memoria no deja
de ser un simple ejercicio que nos
acerca, o nos aleja, de esta cos-
tumbre del dia a dia sin sospechar que el
tiempo es, como diria RilkRe, “la recaida de
una larga dolencia”.
Cada ano, cada nueva promocion, nos
asalta ese primer recuerdo de este Progra-
ma que hace tiempo se convirtié en algo
mas que un modelo en la formacion e in-
tervencién de los grupos etarios de jove-
nes profesionales.
Sin embargo, ahora nos en-
contramos en la encrucija-
da de un tiempo en el que
todo tiende a lo banal y lo
superfluo.
Decia Romain Gavras, que
internet es como “la niebla
mental de nuestra era”. Una
sociedad en la que todos y
todas anoran ser distintos a
los demas bajo una oleada
de modas: talens, coachs, in-
fluences... Es la alienacion del
tonto util, el que se explota a

si mismo creyendo que se esta realizando.
Los ciudadanos libres convertidos en clien-
tes (versus consumidores) que no opinan,
Nno comunican, no miran, no observan, y
que solo se retroalimentan de lo banal y lo
superfluo.

Hemos transformado la supuesta moder-
nidad en un maldito selfie colectivo en me-
dio de una orfandad no deseada.
JConformismo? Desde una sociedad liqui-
da como la que nos sostiene la realidad, los
cambios que se estan produciendo asien-
tan un nuevo futuro, y con
ello una nueva forma de
contemplar la realidad y de
enfrentarnos a la vida.
Quiza, como diria John
Lennon, “la vida es lo que
ocurre tras mi ventana
mientras estoy haciendo
otras cosas”.

Y mientras eso ocurre, no-
sotros seguiremos aqui,
transformando esa realidad
del dia a dia, en un espacio
comun donde el individuo
jamas se sentira solo.
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entorno en el que crecemos, las con-
diciones laborales, las diferencias so-
ciales, el estrés, la educacién recibida,
la alimentacion, el acceso a los siste-
mas de salud, etc. Es decir, el estilo
de vida es una construccién humana,
producto de la interaccion entre fac-
tores geneéticos, educativos, sociales,
econdmicos y medioambientales, que
incide en nuestra salud.

La responsabilidad de la sociedad
para asumir estilos de vida saludables
que repercutan en su calidad de vida
depende, en gran medida, del entorno
que nos rodea. Para que se den cam-
bios en el comportamiento a nivel in-
dividual es necesario un entorno que
promueva como opcion mas factible
el llevar estilos de vida saludables.

FUNDADEPS, trabaja con esta filo-
sofia desde su comienzo, y la ha in-
corporado como base de sus progra-
mas. Desde 1995 viene desarrollando
el programa de PAJEPS (Programa de
Agentes Jovenes en Educacién para
la Salud), un referente en la Educa-
cion para la Salud en la poblacién ju-
venil, que con su puesta en marcha
introdujo el concepto de Agente de
Salud como motor de cambio de es-
tos estilos de vida en la poblacién ju-
venil, utilizando el método en cascada
de transmision de conocimientos de
joven a joven. Un modelo que se fun-
damenta en una comunicacion direc-

ta entre iguales, que permite romper
barreras y causar un mayor impacto
en la poblacién sobre la que se desea
intervenir, empoderando a jévenes en
las decisiones que tienen que ver con
su salud y su bienestar.

La percepcién de la salud en la juven-
tud puede variar ampliamente segun
factores como la cultura, la educacion,
la informacién a la que tienen acceso
Yy SUS propias experiencias persona-
les. Algunas personas jovenes pue-
den ser muy conscientes de la impor-
tancia de la salud y de llevar un estilo
de vida activo y saludable, mientras
que otras pueden no prestarle tanta
atencion. En general, la salud sue-
le ser vista como algo valioso por la
mayoria de los y las jévenes, pero sus
actitudes y comportamientos al res-
pecto pueden variar.

Fomentar la adopcion de estilos de
vida saludables a través de la edu-
cacion, el apoyo social y el acceso a
recursos adecuados es fundamental
para garantizar que los jovenes ten-
gan la oportunidad de crecer y pros-
perar en todas las areas de sus vidas.
Ademas, es importante reconocer
que se encuentran influenciados por
el entorno y la sociedad en la que vi-
vimos, por lo que se requiere un en-
foque integral y multidisciplinar para
promover cambios positivos que me-
joren la calidad de vida de la juventud.
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Es un Programa organizado por

la Fundacién de Educacion para
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OVENES ex pretende promo-
cionar habitos de
vida saludables en-

/ 4
D U CAC' O N tre la poblacion ju-
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Quién y cémo participar Contenidos

* Jovenes de entre 18 y 30 anos. + Educacioén para la Salud.

* Prevencion de adicciones.

* Educacion sexual.

* La perspectiva de género como herramienta

* Que sean presentados o avalados por de analisis.
una asociacion, entidad, instituciéon o + Desmontando mitos sobre VIH/Sida.
Agente de Salud. « Alimentacion saludable.

+ Actividad fisica.

* Intervenciones asistidas con animales.

* Reduccién de danos.

+ Salud mental y emocional en jovenes.

* Violencia de género en el noviazgo.

* Metodologias de la Educacién para la Salud.

* Es necesario cumplimentar el cues- « Técnicas de Intervencion para la Promocion
tionario online de preinscripcion en el de la Salud.

Programa. * El teatro como herramienta de comunicacion.

* Que pertenezcan a una asociacion,
entidad o institucion.

* Que estén comprometidos/as con la
divulgacion de la Educaciéon para la
Salud, y que quieran realizar interven-
ciones de promocion de la salud en su
comunidad.

Dénde informarse

FUNDADEPS Secretaria Técnica
(Fundacién de Educacion para la Salud) Lucia Rodriguez

Hospital Clinico San Carlos De lunes a viernes de 8 a 15 horas
Calle Profesor Martin Lagos, s/n Q 61564 07 81

Planta 7 Norte % agentesdesalud@Ffundadeps.org
28040 Madrid www.fundadeps.org
www.facebooR.com/fundadeps
twitter.com/FUNDADEPS
www.instagram.com/fundadeps/
Coordinacion del Programa es.linkedin.com/company/fundadeps
Irene Ramos Nunez Yu@ youtube.com/fundadeps

Direccion de Programas y Proyectos
Cristina Bravo Pinero
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EXPERIENCIAS

de |@s participantes de PAJEPS

er parte del Programa PAJEPS fue una experiencia que no me podia perder. Estando

en mi segundo ano de residencia como enfermera familiar y comunitaria, me llamaron

muchisimo la atencion los temas tan actuales que se iban a tratar. Desde el primer dia,
me enganchdé como los ponentes vivian cada charla, transmitiéndonos su pasion de una
forma que nos llegaba a todos. El ambiente era magico; se creé un espacio super seguro y
de confianza, donde cada uno podia expresarse y sentir que era escuchado. Fue una con-
vivencia con gente increible. Me senti muy valorada como futura agente de salud, y lo que
mas me llevo es la confianza que nos dieron para transmitir conocimientos y hablar de salud
con seguridad. PAJEPS me dio, no solo herramientas para mi labor, sino también la certeza
de que, con pasioén y empatia, podemos hacer una gran diferencia en la vida de las personas.

staba muy expectante ante el acontecimiento que pronto iba a vivir de forma intensa.

Cuando me aproximaba a aquel lugar, a los pies de la Sierra de Guadarrama, pude darme

cuenta de que seria un ensayo en el que todos mis propositos de conocimiento e inmer-
sion social iban a verse recompensados con creces.
Tal evento prometia por la cercania y sencillez de los participantes, que se abrieron desde el
principio, sin apenas conocernos. Se mostraron tal y como eran y yo pude beber de multiples
fuentes de sabiduria. Muchas de las historias personales que escuché, me enriquecieron y me
hicieron madurar. Distintas profesiones cohabitaron en un ambiente distendido y con un halo
de misterio hacia quienes no llegabamos a entender plenamente esas atipicas relaciones im-
pregnadas de bondad infinita.
Un aspecto curioso que me llamo la atencion fue encontrarme con habitaciones mixtas, com-
partidas por personas de ambos sexos, donde todo se desarrollaba en un ambiente de relativa
normalidad.
Me motivaron enormemente las buenas practicas en cuanto a la alimentacién y el ejercicio fisi-
co. El buen hacery la profesionalidad reflejada en las clases participativas fueron consolidando
la ilusién que todos los que estabamos alli habiamos depositado en nuestras mentes.
De todos los moédulos impartidos en el curso “Agentes en Salud”, el que mas me entusiasmo
fue el de Actividad Fisica y Deportiva. La doctora Olga Lépez Torres nos brindé a mis compane-
ros y a mi una clase magistral sobre la importancia del ejercicio fisico en nuestra rutina diaria.
En definitiva, esta experiencia fue mucho mas que un simple curso; fue un punto de inflexion
que me permitio ver la salud desde una perspectiva integral, llena de propdsito y humanidad.
Lo vivido alli, junto a personas tan diversas y valiosas, me dejoé lecciones profundas que llevaré
conmigo siempre. Ahora, me siento aln mas motivado para aplicar estos aprendizajes en mi
dia a dia, sabiendo que las herramientas y valores compartidos nos han dejado una huella im-
borrable y un compromiso renovado con nuestro bienestar y el de los demas.

® Qué ha sido PAJEPS para mi? Si me lo hubieran preguntado antes de ir os diria que era un curso

d para ampliar mis conocimientos, pero después de ir mi respuesta ha cambiado bastante.
PAJEPS para mi es un sitio donde no tienes que ir con expectativas tienes que vivirlo desde que
te subes a ese bus o0 a ese coche, por que ahi es donde empieza la aventura. Es una experiencia Unica
en la vida en la cual no solo aprenderas conocimientos que enriqueceran tu trabajo aun mas, sino
también te marcara una ensenanza en lo personal, conoceras personas de todas partes de Espanay
de muchos ambitos de la salud muy diferentes, tanto médicos, farmacéuticos, enfermeras, fisiotera-
peutas, etc., al principio te preguntaras squé hago aqui con unas personas que no conozco de nada si
no pegamos ni con cola? Pues te aseguro que el ultimo dia de esos cinco, lloraras.

Una frase que me marco de esas personas tan increibles fue “hay personas que dejan mella y esas
personas somos nosotros” y eso es gracias a este Programa PAJEPS.
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5 OEDENTARISM®
en ESPANA

Un reto para la salud publica

| sedentarismo se refiere a una serie de com-

portamientos que implican un bajo gasto

energeético, asociados principalmente a acti-
vidades realizadas en posicion sentada o reclina-
da, como ver television, trabajar frente a una com-
putadora o utilizar dispositivos electronicos. Este
estilodevidaesunfactorderiesgoimportante para
el desarrollo de enfermedades crénicas no trans-
misibles, como la obesidad, la diabetes tipo 2 y
las enfermedades cardiovasculares.

En 2020, la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) actualizé sus recomendaciones sobre la
actividad fisica, sugiriendo que los adultos deben
realizar entre 150 y 300 mi-
nutos de actividad fisica mo-
derada o entre 75 y 150 mi-
nutos de actividad vigorosa
a la semana. Ademas, des-
taco la importancia de redu-
cir el tiempo que se pasa en
conductas sedentarias, se-
nalando que incluso peque-
nas cantidades de actividad
pueden aportar beneficios
significativos para la salud.

A pesar de estas recomen-
daciones, en Espana los da-
tos de la Encuesta Nacional
de Salud (ENSE) indican
que mas del 40% de la po-
blaciéon no alcanza estos ni-
veles minimos de actividad
fisica en su tiempo libre.

Esta situacion es especialmente preocupante en
grupos vulnerables, como las personas mayores,
aquellas con bajo nivel educativo y las personas
con sobrepeso u obesidad. El presente articulo
se centra en analizar el perfil del sedentarismo
en Espanay los factores sociodemograficos y de
salud asociados a este comportamiento, utilizan-
do datos recogidos entre 2012 y 2020 a través de
la ENSE y la Encuesta Europea de Salud (EES).

Desarrollo y datos relevantes

El analisis realizado, basado en una muestra de
88.010 personas de todas las regiones de Es-
pana, proporciona un pa-
norama detallado sobre el
sedentarismo en el pais.
Los resultados muestran un
dato preocupante: el 40,3%
de las mujeres y el 33,9%
de los hombres no realizan
ninguna actividad fisica en
su tiempo libre. Esta dife-
rencia de género revela que
las mujeres son mas pro-
pensas a un estilo de vida
sedentario, lo que sugiere la
necesidad de politicas es-
pecificas que fomenten la
actividad fisica entre ellas.

Otro factor clave es el nivel
educativo. El 45% de las per-
sonas con educacion pri-
maria o inferior no practica



ejercicio, en comparacion con el 24,5% de aque-
llas que cuentan con estudios universitarios.
Esto refuerza la relacion entre el sedentarismo
y las desigualdades socioecondmicas, eviden-
ciando que quienes tienen menor nivel educativo
suelen tener menos acceso a informacion sobre
los beneficios del ejercicio y enfrentan mas ba-
rreras para llevarlo a cabo.

Ademas, la percepcion del estado de salud tiene
un impacto significativo en los niveles de acti-
vidad fisica. Un 69,9% de las personas que ca-
lificaron su salud como “mala” o “muy mala” no
realizaban ninguna actividad fisica, en compara-
cion con el 37,5% de aquellas que consideraban
su salud como “buena”. Este dato sugiere que el
sedentarismo no solo contribuye a un deterioro
de la salud, sino que también puede ser una con-
secuencia de un estado de salud comprometido.

Otro hallazgo importante es la relacion entre el
indice de masa corporal (IMC) y el sedentarismo.
El 56,5% de las personas con obesidad reportaron
inactividad fisica en su tiempo libre. Esto indica
un circulo vicioso entre la obesidad y la falta de
ejercicio, lo que aumenta el riesgo de desarrollar
enfermedades cronicas. En cuanto a la edad, los
mayores de 64 anos son el grupo mas afectado
por el sedentarismo: el 53,5% de las mujeres y el
39,3% de los hombres en este grupo etario no rea-
lizan ninguna actividad fisica, lo que subraya la im-
portancia de disenar estrategias especificas para
fomentar la actividad entre la poblacién mayor.

Posibles soluciones y reflexiones

Para combatir el sedentarismo, es fundamental
adoptar un enfoque integral que involucre a dis-
tintos sectores de la sociedad. Un enfoque efec-
tivo seria la implementacion de programas que
promuevan la actividad fisica tanto en el entorno
laboral como en las comunidades, con especial

atencion a los grupos mas vulnerables. Por ejem-
plo, la instalacidon de escritorios ajustables en los
lugares de trabajo ayudaria a reducir el tiempo
que los empleados pasan sentados, mientras
que la promocion de actividades deportivas ac-
cesibles en los barrios podria aumentar la parti-
cipacioén en actividades fisicas.

Los profesionales de la salud juegan un papel
crucial en este esfuerzo. Deben enfocarse en
educar a la poblacion, especialmente a los gru-
pos con mayor riesgo de sedentarismo, como las
mujeres, las personas mayores y aquellas con
bajo nivel educativo o con obesidad. Es crucial
que se nos proporcionen herramientas adecua-
das para que podamos transmitir este conoci-
miento a la poblacién, generando un impacto
duradero en los habitos saludables. En este con-
texto, el programa PAJEPS desempena un papel
fundamental, brindando la formacién necesaria.

Otra estrategia clave es mejorar el acceso a en-
tornos que faciliten la actividad fisica. Esto in-
cluye la creacion de espacios publicos seguros,
como parques o instalaciones deportivas, asi
como el fomento de politicas que apoyen la mo-
vilidad activa, como caminar o usar la bicicleta
en lugar de depender del transporte motorizado.

En definitiva, abordar el sedentarismo no solo
implica reducir el tiempo que pasamos sentados,
sino también transformar nuestra cultura hacia
una que priorice el movimiento y el bienestar. Es
esencial que las soluciones no solo se centren
en la concienciacién individual, sino que también
abarquen cambios estructurales. De esta mane-
ra, no solo mejoraremos la salud general de la
poblacion, sino que también reduciremos la car-
ga sobre el sistema de salud publica, disminu-
yendo la prevalencia de enfermedades cronicas
relacionadas con la inactividad fisica.

1. KatzmarzyR PT, Church TS, Craig CL, Bouchard C. Sitting time and mortality from all causes, cardiovascular
disease, and cancer. Med Sci Sports Exerc. 2009;41(5): 998-1005.

2. BennieJA, De CocRer K, Teychenne MJ, Brown WJ, Biddle SJ, Eime RM. Trends in physical activity and sedentary
behavior in 10 European countries from 2002 to 2017: A population-based study. Prev Med. 2022; 150:106114.

3. Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS). Guias sobre actividad fisica y comportamiento sedentario. OMS,

2020.

4. Encuesta Nacional de Salud de Espana (ENSE) y Encuesta Europea de Salud (EES). Instituto Nacional de Es-

tadistica (INE), 2020.

5. Silveira EA, Pagotto V, Barbosa LS, Oliveira C, Pena GG, Velasquez-Melendez G. Sedentary behavior, physical
inactivity, and obesity in adults: A systematic review and meta-analysis. Clin Nutr ESPEN. 2022;48:30-45.
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Eiemplo de recursos de la

ESTRATEGIA bE
PROMOCION DE SALUD
Y PREVENCION

del SISTEMA NACIONAL DE SALUD

a promocion de la salud y la prevencion de en-

fermedades son dos pilares fundamentales en

el Sistema Nacional de Salud (SNS). Con el fin
de lograr ambas actividades se diseno la estrategia
de promocioén de la salud y prevencion del SNS. Su
objetivo principal es fomentar una sociedad donde
individuos, familias y comunidades puedan alcanzar
su maximo potencial de desarrollo, salud, bienestar y
autonomia y en la que trabajar en la salud se asuma
como tarea de todos.

Dicha estrategia desarrolla pro-
gramas especificos para colec-
tivos de riesgo como la infancia
y las personas mayores, aun-
que a nivel global se han desa-
rrollado numerosas actividades
muy enfocadas a la educacién
para la salud y en los estilos de
vida saludables. Se ha demos-
trado que ambas actuaciones
son herramientas efectivas
para mejorar la calidad de vida
y reducir el riesgo de enferme-
dades. Ademas, iniciativas que
promueven los estilos de vida
saludables podrian reducir la
mortalidad por enfermedades
no transmisibles en un 20-30%
segun la OMS.

Cristina Sevilla

Aunque ha sido y es ampliamente estudiado este
ambito, es cierto que sigue siendo una asignatura
pendiente para la poblacion, por ello la estrategia ha
impulsado la creaciéon de muchos recursos que fo-
menten el cambio.

Posibles soluciones

Ampliacion de la educacion digital: internet se ha
convertido en el consultor oficial de la mayor parte
de la poblacion. Por ello, desde
el Ministerio de Sanidad han
desarrollado una pagina web
dedicada a estilos de vida sa-
ludables. Aborda temas como
alimentacion saludable, ejer-
cicio fisico, consejos sobre
como dejar de fumar e inclu-
so trata sobre la seguridad y
lesiones no intencionales. A
través de la captura de pan-
talla a continuacion se puede
ver todo ello y clicando encima
del area de interés aparecen
recursos educativos, guias
practicas e informacién sobre
campanas de salud, ademas
de incluir modulos interactivos
que permitan a los usuarios
autoevaluar sus habitos.
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Actividad Fisica y Prevencion del
Sedentarismo Tabaguismo

Estilos de vida saludable

‘Sequrigaay lesiones

Alimentacion saludable no intencionales

Prevencion del
consumo de alcohol

Perfiles a los que va destinada la informacion

O -
Descubre tus habitos: hemamientas interactivas
¢Eres realmente una persona 4C6mo es mi alimentacién?
~ activa? Descibrelo aqt s aqui 2

2Cuél es tu consumo de 4Cual es tu consumo de
€l Ministerio de Sanidad, Sevicios Sociales e Igualdad (actuaimente alcohol? Des tabaco? Descibrelo aqui (£
Ministerio de Sanidad) lanz6 el 4 de Noviembre de 2015 esta pagina web
sobre estios de vida saludable dirigida a toda la poblacion. Esta pagina e e e s
web surge como parte de las acciones de la Estrategia de Promocion de la
Salud y Prevencién en el Sistema Nacional de Salud y su finaldad es
proporcionar informacion Gt y de calidad, ajustada a las diferentes LOCA d

necesidades de la ciudadania; en ella podrés encontrar recomendaciones,
herramientas interactivas, videos y otros materiales y recursos de utiidad
para hacer més saludables nuestros estilos de vida.

Integracion de diferentes recursos: esta estrategia ha
podido desarrollar plataformas que promuevan el bien-
estar dentro del propio barrio. Una de estas aplicacio-
nes se llama Localiza Salud y permite a los ciudadanos
localizar recursos de salud que la propia poblacion ha
establecido como beneficiosos para su salud.

Se puede acceder a través de la pagina web anterior-
mente descrita (aparece en la anterior foto de panta-
lla y seria clicar encima) o buscando en google “Lo-
caliza Salud”.

La plataforma es muy intuitiva y para diferenciar los
recursos, le asigna un color diferente a cada uno, en-
tre los que se encuentran: recursos de organizacio-
nes, recursos de asociaciones, recursos fisicos de un
area y otros tipos de recursos, tal y como aparece en
la captura.

A la izquierda se puede buscar 4
segun las actividades o los gru-
pos de poblacién para los que va-
yan dirigidos. En el mapa puedes
buscar segun la localizacion del

recurso, agrandando o disminuyendo el mapa y cli-
cando encima para conocer los recursos de la zona
seleccionada.

Esto permite que la poblacion conozca los recursos
de los que dispone y pueda integrarse en la comu-
nidad de una forma mas amena. Cada ano, se debe
actualizar esta plataforma y es posible anadir mas
recursos en cualquier momento.

Ademas, con ello es posible involucrar y vincular a
las comunidades y sectores, creando foros comuni-
tarios y grupos de trabajo que integren profesionales
de la salud y ciudadanos. Asimismo, la creacion de
programas conjuntos que integren estas areas pue-
de potenciar el impacto de las iniciativas de promo-
cién de salud.

Reflexiénes

La promocién de salud y la prevenciéon son funda-
mentales para garantizar un SNS eficiente y soste-
nible. Actualmente se continua trabajando e imple-
mentando la estrategia del SNS en Espafna, aunque
es esencial que las herramientas sean utilizadas de
manera efectiva y que estén a disposiciéon de la po-
blacion, dando a conocer estos recursos.

Asimismo, la integracion de la participacion comuni-
taria y la colaboracion intersectorial son claves para
el éxito de estas iniciativas. La salud es un derecho
fundamental que debe ser accesible para todos, y
el SNS debe seguir trabajando para garantizar que
cada ciudadano tenga la informacién y los recursos
necesarios para vivir de manera saludable.
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#HJovenes #Familias #SaludMental

VISITA EL PODCAST
DEL PROGRAMA
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https://www.ivoox.com/podcast-saludablemente-jovenes-familias-salud-mental_sq_f12405371_1.html


EDUCANDO
EN SALUD

DESDE
EL TiEMPO LIBRE

n Scouts de Espana abordamos la salud como el es-

tado de bienestar fisico, mental, espiritual, emocional y

social, y no solamente como la ausencia de infecciones o
enfermedades. Por ello, la salud implica que todas las necesida-
des de las personas estén cubiertas.

Contamos con un Programa de Educacion para la Salud orientado

a sensibilizar y empoderar a la adolescencia y juventud en torno a

una atencion integral sociosanitaria. En el marco de este programa ela-
boramos, publicamos y difundimos materiales informativos y didacticos
diversos sobre todos los ambitos de educacion para la salud; desarrolla-
mos acciones de asesoramiento, campanas y acciones de sensibilizacion
y empoderamiento de la juventud; promovemos espacios de participacion

de encuentro e intercambio de experiencias que garantizan la igualdad de
oportunidades entre mujeres y hombres.



SALUD ¥ BIENESTAR

Y BIENESTAR

SCOUTS DE ESPANA N
CON LOS ODS

Scouts de Espana trabaja, desde el Escultismo y la Educacion no Formal, para ga-
rantizar una vida sana y promover el bienestar de ninas, ninos y jovenes. Nuestra
metodologia y nuestro Programa Educativo esta orientada a transformar a la infan-
cia y juventud. Para ello les facilitamos herramientas que les permitan convertirse
en agentes de cambio esenciales para alcanzar el Desarrollo Sostenible como lide-
res y lideresas del futuro con capacidad de incidencia entre sus iguales.

Desarrollamos multiples materiales, campanas y acciones vinculadas con el ODS 3
(Salud y Bienestar) gracias a los cuales podemos abordar la salud de una manera
holistica. Algunos de los contenidos que trabajamos son la prevenciéon de riesgos
de la salud fisica y mental, enfermedades infecciosas, adicciones con y sin sustan-
cia, estigmas y prejuicios, educacion afectivo-sexual, habitos alimentarios, cuidado

de la salud mental, etc.
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CAMPANA PREVENCION
“RIESGO CERO VIH-SIDA”

Gracias a la financiacion recibida de la
Division de control de VIH, ITS, Hepa-
titis Virales y Tuberculosis, lanzamos
la 7° edicion de la Campana Preven-
cion Riesgo Cero VIH-Sida dirigida a
la prevencion de las ITS y VIH/sida en

las secciones de scouts, escultas y ro- RI ESGO
vers, desde el ocio y tiempo libre. En el

marco de esta campana se han pues-

to en marcha 27 proyectos con ninas, @
niNos y jovenes procedentes de Anda-
lucia, Aragon, Principado de Asturias, 2 02 3
Castilla y Ledn, Castilla-La Mancha,

Canarias, Extremadura, Madrid y Co-
munidad Valenciana.
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FORMANDO A NUESTRO
VOLUNTARIADO

El niumero de personas diagnosticadas
de Infecciones de Transmisién Sexual i
(ITS) en Espana sigue creciendo. Scouts

de Espana sigue apostando por la pre-
vencion como forma de atajar este pro-
blema. Con esta finalidad se lanz6 a tra-
vés de la Plataforma Scout E-learning RIESGO ‘
el Curso sobre prevencion de ITS y VIH: CER®
“Mas vale condoén en mano que ITS vo-
lando” dirigido a jovenes con edades
comprendidas entre los 17-21 anos y su
cuerpo de voluntariado.

& SCOUTS | ASDE

Esta formacioén se ha centrado en facilitar informacion para fomentar con-
ductas y habitos seguros con respecto a las relaciones sexuales y sen-
sibilizar a jovenes y voluntariado de la importancia de prevenir y frenar
la transmision de ITS y VIH desde una perspectiva ludica. Entre sus ob-
jetivos ha estado el dotar de materiales y recursos a todas las personas
participantes para trabajar la prevencion de las ITS y el VIH. Se ha facili-
tado informacion y orientacion a las personas participantes para fomen-
tar conductas y habitos seguros con respecto a las relaciones sexuales y
transmision de ITS y VIH.

ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL

TENER CONTACTO
SEXUAL CON
VARIAS PAREJAS.

TENER RELACIONES
INFECCIONES DE SEXUALES SIN
TRANSMISION PROTECCION.
SEXUAL



CONTINUAMOS TRABAJANDO PARA
EL CUIDADO DE LA SALUD MENTAL

Después de la pandemia por COVID-19 Scouts de Espana tomé la decision de crear un nuevo
Equipo de personas voluntarias, el Equipo de Salud Mental. Entre los objetivos de este equipo
estaba reflexionar, acoger propuestas y desarrollar una Politica de Salud Mental para nuestra
Organizacion. Entre sus preocupaciones principales se
encontraba el estado de la infancia, la adolescencia y la
juventud tras la pandemia.

A través de este proceso iniciado por el equipo, se rea-
lizé un diagndstico para tener un panorama del bienes-
tar psicoldgico, social y emocional a todos los niveles
educativos, que nos permitieran elaborar propuestas y
estrategias de intervencion futuras. Durante 2 anos se
han realizado reuniones y entrevistas que se han pues-
to en comun y que proximamente desembocara en una sov scw-r
estrategia y una politica de salud mental que ayude al ey
voluntariado a conocer qué es la salud mental, detectar
senales y sintomas y crear herramientas que promue-
van una buena salud mental en todas las estructuras de
nuestra Entidad, con especial importancia en los Grupos Scouts que desarrollan su labor edu-
cativa con chicas y chicos entre los 6 y los 21 anos.

.o Y, ADEMAS, CELEBRAMOS DIAS ESPECIALES
RELACIONADOS CON LA SALUD

DiA MUNDIAL

CONTRA eL CANCEeR
4 de febrero




Dia de

Internet
Sequra
rd
DIA DE 'NTERNET SEGURA www.incibe.es/eventos/sid
6 de febrero
e muT
o — incibe_ ’@

DiA INTERNACIONAL

DeL CANCER INFANTIL
15 de febrero

EN ENFERMEDADES RARAS

DiA MUNDIAL D€

LAS ENFERMEDADES RARAS
28 de febrero

DiA MUNDIAL De concienciacion

SOBRE €L AUTISIMO
2 de abril

DiA MUNDIAL D€ LA SALUD
7 de abril




DIiA INTERNACIONAL
CONTRA LA HOMOFOBIA,

LA TRANSFOBIA Y LA BIFOBIA
17 de mayo

DiA MUNDIAL SIN TABACO

31 de mayo

DiA MUNDIAL
DE LA BICICLETA

3 de junio

DiA MUNDIAL
peL MeDio AmBienTte

5 de junio

24



DiA MUNDIAL
DeL PONANTE DE SANGRE

14 de junio

DiA INTERNACIONAL

DEL AUTOCUIDADO
24 dejulio

DiAMUNDIAL [&s
DE LA SALUD SEXUAL [FfYPNIRS DAY

4 de septiembre WORLD ASSOCIATION FOR SEXUAL HEALTH -

DiA MUNDIAL
De LA SALUD MENTAL

10 de octubre
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RED DE BIBLIOTECAS PARA PACIENTES | s.iudy lectura

http://bibliotecasparapacientes.org/§>


http://bibliotecasparapacientes.org/
http://bibliotecasparapacientes.org/

ENTREVISTA

« PITU APARICIO

Educadora social y divulgadora de salud

itu, has trabajado durante afnos como educadora social y divulgadora de salud, especial-
mente con jovenes. ;iQué te llevo a especializarte en temas como la sexualidad, el género
y las drogodependencias?

La necesidad de hablar de temas que estaban en nuestro cotidiano y de los que nadie hablaba
con naturalidad. Tenia muchas dudas y preguntas que afectaban a mi dia a dia y no existian
espacios de seguridad para hablar de temas que eran imprescindibles.

Una parte clave de tu enfoque es la creacion de espacios seguros y sin juicios para hablar de
temas tabu. s Como consigues que las personas jovenes se sientan cmodas para expresarse
libremente en tus talleres?

Lo primero porque tanto mi lenguaje, como mi vestuario
como lo materiales que se encuentran, son cercanos, les
resultan familiares y les hablo como hablaria a cualquier
adulto. Desde el principio se sienten escuchados y teni-

dos en cuenta para poder hablar sin juicio.

JPodrias compartir alguna anécdota que demuestre el
impacto que tienen tus talleres en los jovenes? sAl-
guna historia que te haya marcado particularmente?

Tengo varias que recuerdo con especial carino pero
hace poco un chico trans me pidié ayuda para salir
del armario con sus compis de clase en un pueblo
muy pequeno y el acompanamiento fue precioso.
Lleva meses pudiendo ser él mismo y el taller ge-
nerd la conciencia en el aula que el necesitaba
para “poder ser” con libertad.

Utilizas mucho el humor para hablar de temas

que a menudo se tratan con seriedad o desde la
pedagogia del miedo. iPor qué crees que esta
estrategia funciona mejor para abordar la edu-
cacion sexual y la prevencion de adicciones?

Creo que el humor es buena herramienta para

poder acercar realidades y tratarlas con res-

peto quitandoles algo de peso. Me gusta que

la gente piensa que esta acompanada y que el
hecho de tratarlo con humor y naturalidad, hace
su vivencia menos dolorosa.

3
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Has mencionado en otras entrevistas que
"prohibir es despertar el deseo”. iCémo apli-
cas esta idea en tus talleres y como influye
en tu manera de educar sobre el consumo de
sustancias?

Para mi siempre ha existido esta idea porque
basta que me digan que no puedo hacer algo,
para que el resorte de mi rebeldia me lleve
mas todavia a hacerlo. Creo en la educacién
desde la responsabilidad y la informacién, no
desde el miedo que fue precisamente lo que
hicieron en nuestra generacion trayendo a la
policia a darnos las charlas de drogodepen-
dencia.

En tu experiencia, squé tipo de formacion de-
berian recibir los educadores y profesionales
de la salud para que sus intervenciones en
el ambito de la salud juvenil sean realmente
efectivas?

Lo primero creo que tener perspectiva de
género y antiracista deberia ser obligatorio
para trabajar con personas, y mas todavia si
no tienen su sistema cognitivo desarrolla-
do para generar un pensamiento critico. Un
acompanamiento donde se entienda de don-
de parte la persona y cuales son sus factores
de riesgo, es para mi fundamental.

Si a la vez, sabemos algo de acompanamien-
to terapeutico o de escucha activa, esa per-
sona se sentira realmente acompanada.

Ademas de tus talleres, has creado moné-
logos como ‘La bollera perfecta’ y conteni-
do digital en diversas plataformas. sPor qué
consideras importante llevar tu activismo
mas alla de los talleres presenciales y usar
otros medios para divulgar y visibilizar estas
realidades?

En nuestra época la super pop o la vale eran
los lugares donde ibamos a buscar toda es

informaciéon que no teniamos, por eso ahora,
sabiendo que la adolescencia donde busca
es en redes sociales, me parece necesario
acercarles la informacion, hacérsela sencilla,
divertida y ligera para que dejemos de lavar-
nos los genitales con jabén, entendamos que
podemos decidir sobre nuestros cuerpos y
que la regla no debe doler.

¢Como ves la evolucién de la educacion en
los jovenes en Esparna en los préximos anos?
éQué crees que debe cambiar para que sea
realmente efectiva?

Cada dia en los talleres de sexualidad por
toda la peninsula se asustan de no haber sa-
bido todo eso antes. Demandan educacién
sexual desde la primaria por lo que conside-
ro que deberiamos responder a su demanda
y evolucionar al menos, con una asignatura
que incluyera la sexualidad.

Para finalizar s¢qué es lo mas importante que
deberian hacer las instituciones educativas y
de salud para mejorar la educacién y promo-
cion de habitos saludables en los adolescen-
tes?

En mi opinidn, acceder a la chavaleria de
forma cercana desde las aulas y a través de
las redes, educando de forma pedagdgica y
responsable, sin generar miedos innecesa-
rios, hablando de deseo y placer, no solo de
embarazos no deseados y enfermedades de
transmision sexual. Generar espacios de se-
guridad en talleres constantes y no en char-
las una vez al ano donde no haya continui-
dad ni espacios de confianza donde acudir
cuando lo necesiten. En definitiva, generar |u-
gares cercanos en las aulas para que puedan
desarrollarse y tener una educacién sexual
integral accesible a todas las edades segun
su desarrollo.




Oftros temas en Red

Haz click en el logo de cada recurso para ir a su pagina web.

Campaiia «<Vamos a hablar de pornografias>

ampana desarrollada por el

Ministerio de Igualdad del Go-
bierno de Espana, que tiene como ob-
jetivo sensibilizar a los y las jovenes y

EL 90% DE ADOLESCENTES
CONSUME PORNOGRAFIA,
INICIANDO SU CONSUMO
DESDE LOS 8 ANOS.

a sus familias sobre los riesgos asocia-
dos al acceso temprano a contenidos
pornograficos y fomentar una educa-
cion afectivo-sexual positiva.

-- HABLA. ESCUCHA. PROTEGE.

Observatorio de Salud y Cambio Climatico

O'rgano de colaboracién in-
terministerial encargado de
proponer iniciativas para contribuir al o | 0w
desarrollo de politicas de mitigacion y e m——
adaptacion al cambio climatico en el ambi-
to de la salud. El Observatorio es un érgano
intersectorial nacido para apoyar el anali-
sis, diagnostico, evaluacion y seguimiento

de los efectos del cambio climatico en la

salud, asi como de apoyo cientifico-téc-

nico a las Administraciones [Publicas
competentes en este ambito.



https://www.sanidad.gob.es/fr/areas/sanidadAmbiental/observatorioSaludCambioClimatico/home.htm
https://www.igualdad.gob.es/comunicacion/campanas/vamos-a-hablar-de-pornografia/

I PLAN DE
ACCION DEL
AUTISMO

Centro Espaiiol sobre Trastorno del Espectro del Autismo

entro asesor del Real Pa-
Ctronato de la Discapacidad,
dependiente del Ministerio de De-
rechos Sociales, Consumo y Agenda
2030, que esta dedicado a la forma-
cion, la investigaciéon y la divulgacion
sobre autismo. Trabaja para mejorar
la inclusiéon social de las personas
con autismo.

Guia para la prevencién del riesgo de svicidio juvenil

uia realizada por FUNDA-

DEPS en el marco del Pro-

grama Saludablemente, que pretende

brindar apoyo y conocimiento para la

prevencion del riesgo de suicidio a fa-

miliares y amigos(as) de jovenes con

malestar emocional y psicoldgico
importante.

/
GUIA rara comerenner
Y ABGRDAR LA PREVENCION
DEL RIES6O DE SVICIDIG
JUVENIL.

INFORMACIGN DIRIGIDA A LAS FAMILIAS.



https://centroautismo.es
https://fundadeps.org/recursos/guia-para-la-prevencion-del-riesgo-de-suicidio-juvenil-desde-las-familias/

Si supieras todo lo que vas a perder apostando, #noempezarias

Gampaﬁa desarrollada por
la Fundacién Atenea con fi-

nanciacion del Ministerio de Dere-
chos Sociales, Consumo y Agenda
2030, que pretende sensibilizar a la
poblacion juvenil sobre los riesgos del
Y juego y las apuestas online. La idea de
Noﬁ QUi la campana fue disenada por el alum-
IMPORTAN nado de la Facultad de Ciencias de la
Informaciéon de la UCM, facilitando
que el mensaje llegue a su grupo

de iguales.

Centro Reina Sofia sobre Adolescencia y Juventud

entro de la Fundacion FAD
Juventud, que tiene como
objetivo la promocion y el desarro-
llo de analisis multidisciplinares sobre
el contexto social y cultural de adoles-
centes y jovenes. A través de la inves-
tigacion aplicada y la transferencia de
conocimiento, pretende ser un espacio
generador de propuestas de interven-
cion para el diseno y la implementa-
cién de programas y politicas dirigi-
das a ese colectivo.



https://fundacionatenea.org/si-supieras-todo-lo-que-vas-a-perder-apostando-noempezarias/
https://www.centroreinasofia.org/
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Escuchalo en nuestro canal de Ilvoox
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DELEGACION DEL GOBIERNO
CONTRA LAVIOLENCIA DE GENERO



https://www.ivoox.com/podcast-amorsincontrol_sq_f11697732_1.html

LA SALUD MENTAL
EN ESPANA

UN DESAFIO RECURRENTE

a salud mental en Espana sigue siendo

un tema de gran preocupacion, espe-

cialmente tras los efectos de la pande-
mia de COVID-I9.

Si miramos el “ Informe Anual del Sistema
Nacional de Salud 2023" nos da una vision
detallada de la situacion actual, Se puede
observar retos persistentes en el ambito de
la salud mental. En el informe se destaca,
que la prevalencia de trastornos mentales
en Espana es alarmantemente alta. Aproxi-
madamente el 34% de |la poblacién ha expe-
rimentado algun tipo de trastorno mental en
el ultimo ano. Esta incidencia es preocupan-
te cuando se considera que los trastornos
mentales no solo afectan la calidad de vida
de las personas, sino
que también tienen un
impacto econémico y
social, (Ministerio de
Sanidad, 2023)

Entre los factores pre-
disponentes de riesgo
se encuentran el géne-
ro femenino, el estrés
interpersonal y laboral,
y la comorbilidad con
otros trastornos. Las
mujeres, en particular,
son mas propensas a
sufrir de ansiedad vy

DAVID EL HATTACH RAMOS

depresion, lo que pone encima de la mesa
la necesidad de enfoques de analisis e in-
tervencidn con perspectiva de género. Por
otro lado, los factores protectores como las
conductas de buena comunicaciéon familiar
y la capacidad de disfrutar del tiempo libre
juegan un papel crucial en la mitigacién de
estos trastornos.

Tras la pandemia de COVID-19 ha aumenta-
do los problemas de salud mental en el pais.
El informe revela que durante la pandemia,
el 36% de la poblacion experimenté un im-
pacto psicolégico moderado a severo, es sig-
nificativo que los profesionales de la salud
fueron uno de los grupos mas afectados, con
un 45,7% que refirié algun tipo de trastorno
mental durante la pri-
mera ola, (Ministerio
de Sanidad,2023). Este
dato pone de mani-
fiesto la necesidad de
proporcionar apoyo
psicolégico suficiente
y adecuado a aquellos
que estan en contex-
tos de crisis sanitarias.

Comorbilidad

La comorbilidad (pre-
sencia de dos o mas
enfermedades en una
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misma persona al mismo tiempo) es un fe-
nédmeno comun en la salud mental en Espa-
na, con mas del 50% de las personas con un
trastorno mental han presentado comorbili-
dad con otros trastornos. Esta situaciéon no
solo hace al tratamiento mas complicado,
sino que también incrementa la vulnerabi-
lidad del paciente. La enfermedad mental
tiene un alto costo psicologico alterando la
percepcion de autoeficacia y autoestimay a
nivel socioeconémico, aumentando signifi-
cativamente en términos de costos médicos,
cuidado informal y pérdida de productividad
laboral y relaciones sociales, seria interesan-
te analizar como correlacionan estas varia-
bles cuando se aplica un analisis de género.

Desafios en la Atencion de Salud Mental

El sistema en la atencion de salud mental
en Espana tiene varios desafios. Hay una
gran diferencia entre las comunidades auto6-
nomas en cuanto a los recursos destinados
a la atencion en salud mental. Ademas, es
significativo que solo uno de cada tres tra-
tamientos para trastornos de ansiedad y de-
presion cumplen con los criterios minimos
de adecuacion. Por otro lado existen facto-
res como Vvivir en una gran ciudad, tener un
alto nivel educativo y una buena autoevalua-
cion del estado de salud se asocian con un
tratamiento mas adecuado.

La subida en la prevalencia de los trastor-
nos mentales en Espana es compleja y esta
mediada por multitud de factores, estos de-
terminantes ya sean bioldgicos, sociales o
personales producen como consecuencia
el aumento de trastornos mentales, gene-
rando una problematica social que necesi-
ta ser abordada. Uno de estos determinan-
tes sociales es el género y los estereotipos

y prejuicios asociados a la enfermedad
mental lo que genera un sesgo en el diag-
nostico y tratamiento de las mujeres y con
ello situaciones de vulnerabilidad por lo
que es importante en el ambito de la salud
mental reflexionar sobre los efectos de los
estereotipos y prejuicios de género en la
practica clinica diaria. Castano-Loépez, E.,
Plazaola-Castano, J., Bolivar-Munoz, J, &
Ruiz-Pérez, |. (2006).

Esto nos ayuda a entender como las diferen-
cias en la manifestacion de enfermedades
o trastornos, los factores de vulnerabilidad
psicosocial la busqueda de ayuda varia en-
tre mujeres y hombres, asi como los posibles
sesgos en la atencion que reciban. Empe-
zando con una definicion basica de este-
reotipo, prejuicios. Como agente de salud es
interesante desarrollare metodologias que
ayuden a identificar los determinantes de
la salud mental para ayudar en la mejora de
los pacientes Es importante que se tomen
medidas concretas para mejorar aspectos
como la atencion, sensibilizacion y el apoyo
a quienes sufren de trastornos mentales en
Espana.

Ademas, es necesario reconocer la impor-
tancia en este contexto de los agentes de
promocion y prevencion de la salud y profe-
sionales como, psicologos, psiquiatras, tra-
bajadores sociales, educadores y otros pro-
fesionales que desempenan un papel crucial
en la evaluacion, promocién y prevencion de
la salud. Su papel no solo mejora la vida de
los pacientes, sino que también contribuye
a reducir las variables asociadas. Por tanto,
apoyar a estos profesionales y los progra-
mas de promocion de la salud es fundamen-
tal para reducir esta problematica.

1. Castano-Lopez, E., Plazaola-Castano, J., Bolivar-Munoz, J., & Ruiz-Pérez, |. (2006). Publicaciones sobre muje-
res, salud y género en Espana (1990-2005). Revista espanola de salud publica, 80, 705-716.

https://doi.org/10.3989/2013.03.04

3. INFORME_ANUAL_2023.pdf (sanidad.gob.es)

2. Informe Anual del Sistema Nacional de Salud 2023, Ministerio de Sanidad.
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https://fundadeps.org/wp-content/uploads/2024/09/Guia-Saludablemente-Prevencion-Riesgo-Suicidio-Juvenil.pdf

fund

::?r’:\iyosuglﬁé?gz INTERES SOCIAL Educacion parala Salud

PaJps

Convive con otros jovenes durante una semana de formacion intensiva para
certificarte como Agente de Salud y realizar intervenciones de promocion
de la salud con jovenes de tu comunidad.



https://agentesdesalud.fundadeps.org/

