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INTRODUCCION

El presente documento tiene como objetivo principal fortalecer diferentes dispositivos
preventivo-promocionales que realizan los equipos de salud (ES) del Primer Nivel de
Atencidn para el abordaje de Enfermedades Crénicas No Transmisibles (ECNT). Asi
como, enriquecer el trabajo cotidiano a través de un material didactico y recursos
practicos, en pos de sortear los distintos desafios del equipo de salud a la hora de realizar
talleres con la poblacidn.

A partir del recorrido en territorio de los Programas Proteger, Redes y Sumar de la
Gerencia Operativa de Coberturas y Financiamiento Externo en Salud (GOCFES) y del
curso “Abordaje Integral de Diabetes e Hipertension: Herramientas para la continuidad
de cuidados en el Primer Nivel de Atencién”, se identificé la importancia de trabajar con
las experiencias de los ES y poder compartirlas con otros equipos. En este marco, se los
invité a compartir sus planificaciones o talleres.

Dado que esta Guia propone actividades que puedan ser reproducidas por cualquier
integrante del equipo, se tomaron aquellas que cumplian con tal requisito. A los fines
de mantener una coherencia interna en el documento, algunas fueron adaptadas y
complementadas con material bibliografico.

Este proyecto se compone de una Guia de Actividades, un Manual Técnico y el Material
Diddctico necesario para llevar a cabo las diferentes actividades. En la presente Guia se
encuentran las actividades detalladas paso a paso, con los objetivos y materiales
necesarios. En el Manual técnico, se encuentran las respuestas a las consignas y
bibliografia complementaria. La propuesta busca que cualquier integrante del equipo de
salud, pueda encontrar dentro de la tematica que desee abordar, una actividad acorde,
reproducirla y/o adaptarla a su contexto local.

Con el objetivo de organizar las actividades se tomaron los 6 pilares en los que se basa
la Medicina del Estilo de Vida (MEV) y un apartado orientado al abordaje de patologias
como Diabetes e Hipertensidn. La MEV orienta su practica a intervenciones sobre el
estilo de vida que afectan a la salud de las personas y enfatiza el empoderamiento de
las mismas como verdaderos agentes de salud. Los pilares sobre los cuales se enfoca
son:

1. Alimentacion Saludable

2. Actividad Fisica

3. Construccion de Lazos Sociales Integrados y Positivos
4. Mejora en Habitos de Sueiio

5. Gestidn del Estrés

6. Superacion de Habitos Nocivos



En este sentido, se pretende generar un espacio facilitador de cambios e invita a los ES
a reflexionar sobre los modos de prescribir una alimentacién saludable y actividad fisica,
entendiendo que la mayoria de las personas conocen las indicaciones, pero muchas
veces se encuentran con dificultades para llevarlo a cabo. Es por ello, que las actividades
de esta Guia apuntan a reflexionar acerca de los entornos y los condicionantes de la
salud al mismo tiempo que a construir mensajes atravesados por una vivencia subjetiva.

El armado de grupos de apoyo de personas afines con quienes poder compartir
experiencias, formar nuevos lazos y tomar un rol activo en el uso de la informacién
relativa a los cuidados, es un medio sumamente eficaz. El trabajo grupal constituye una
estrategia que apela a la motivacidn, participacién, construccién de vinculos positivos.
El empoderamiento motivado desde esta dinamica de trabajo facilita la proactividad
hacia los cambios, ayuda a superar recaidas y a sostener los objetivos personales.
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ALIMENTACION SALUDABLE



ALIMENTACION SALUDABLE

El estado nutricional de nuestro organismo estd directamente relacionado con los
alimentos que consumimos y con su calidad. A grandes rasgos, puede decirse que la
alimentacion saludable es aquella que proporciona los nutrientes que el cuerpo necesita
para mantener el buen funcionamiento del organismo, conservar o restablecer la salud,
minimizar el riesgo de enfermedades y garantizar un desarrollo y crecimiento adecuado.
(Guias Alimentarias para la Poblacion Argentina - GAPA 2018).

La alimentacidn, al igual que la salud, son fendmenos complejos, que ademas de
aspectos bioldgicos, tienen una multidimensionalidad sociocultural, econdmica, politica,
ecolégica y emocional. (RIEPS y Programa Nutricional GCABA, 2016).

En esta linea, podemos identificar, dentro de la diversidad, algunas caracteristicas
sugeridas de las practicas de alimentacién:

Completa y variada: incluir a lo largo del dia alimentos de los 5
grupos principales. La variedad se logra al optar por distintos
alimentos dentro de un mismo grupo. Ej: consumir distintos
colores dentro del grupo de frutas o verduras o diferentes tipos
de carnes como vaca, pollo, cerdo o pescado.

Adecuada al momento bioldgico y el nivel de actividad fisica:
en funcién de los requerimientos nutricionales.

Segura: que los alimentos no estén contaminados ni en mal
estado.

Una situacidon placentera: aprendemos a gustar de alimentos que asociamos con
situaciones agradables.

Una forma de sentirnos parte de un grupo: el sentido de pertenencia a un grupo es
también una necesidad de las personas y la alimentacién compartida ayuda a
construirlo.

El entorno alimentario, en la actualidad, se caracteriza por una elevada oferta y
accesibilidad de alimentos de alta densidad energética y baja calidad nutricional con
gran contenido de sal, grasas y/o azlcares. Estos han reemplazado el consumo de
alimentos naturales como frutas, verduras y granos integrales, que aportan fibras,
vitaminas, minerales, entre otros nutrientes beneficiosos para la salud. Estas
modificaciones en los patrones alimentarios constituyen uno de los principales factores
de riesgo para la salud. (GAPA 2018).
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ACTIVIDAD 1: VERDADERO O FALSO

‘0 Objetivo:
JCompartir e intercambiar saberes y experiencias respecto a la alimentacion.

) o
Materiales: '

20 Tarjetas verdadero/falso — 2 Tarjetas grandes verdadero/falso — Cinta adhesiva —
Bolsa o caja.

Paso 1: Se disponen las dos tarjetas de mayor tamafio de Verdadero / Falso en el centro
del grupo (Opcional: en una pizarra y pegando las tarjetas).

Paso 2: En una bolsa o caja se colocan las tarjetas mezcladas. Cada participante sacard
de a una por vez.

Paso 3: El grupo discutira si la oracion es verdadera o falsa. Luego, el equipo de salud
despejard dudas y se procederd a ubicarla en el recuadro correspondiente.

Paso 4: Se le pedira a cada integrante que comente qué informacidn nueva se lleva del

taller/ o qué le sorprendio. *

ACTIVIDAD 2: MI PLATO SALUDABLE

w Objetivo:
JPromover cambios en los habitos alimentarios hacia opciones mas saludables.

: o

Materiales:
Imagen platos plastificados - Fibra para pizarra - Opcional: Hojas A4 — Lapiceras. J

Paso 1: Se reparten a los/las integrantes del taller las imagenes de los platos, donde
deben dibujar el tltimo plato que comieron el dia anterior o su “caballito de batalla” (el
gue comen habitualmente o con mas frecuencia).

Paso 2: Cada participante comparte y explica el contenido de su plato.

Paso 3: Se conversa entre todos como estaria formado un plato saludable en base a los

lineamientos de las Guias de Alimentacidn para la Poblacién Argentina.

1 Actividad 1: Basada en documentos compartidos por el equipo de Salud del CeSAC N243 y la Residencia de Medicina General del
Hospital Argerich. Revisado por el Programa Nutricional CABA.
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Paso 4: En funcién de lo conversado en el paso anterior, se les pedird que modifiquen el
dibujo de su plato para mejorar el aspecto nutricional dentro de las posibilidades que
existan en su contexto. También, se podria mencionar aspectos positivos de las
decisiones tomadas o como algo elegido podria transformarse en mas saludable. Ej. Si

eligen hamburguesa, si es casera es méas saludable que una comprada. 2

ACTIVIDAD 3: ¢QUE COMEMOS HOY?

w Objetivo:
</

Sensibilizar sobre la importancia de una alimentacion equilibrada.
L

_ - 4
[Materlales:

Tarjetas de diferentes alimentos - Tarjetas de grupos de alimentos - Tablero piso. J

Para facilitar la dindmica, dividir las tarjetas de imagenes de alimentos en las
categorias que considere. Se puede agregar una categoria de bebidas para incluir
gaseosas y bebidas alcohdlicas. Recordar que las imagenes no estan duplicadas, en caso
de querer usar una imagen que no esta, se puede indicar a los/las participantes
que utilicen algun sustituto. Q
Paso 1: Se dispone en el medio del espacio las leyendas: DESAYUNO - ~ e,
ALMUERZO - MERIENDA - CENA y las 2 COLACIONES para construir el
tablero piso. £
Paso 2: Se dividen en 2 equipos. Se le solicita a cada equipo que, con las tarjetas de los
alimentos, distribuya su dia tipico de alimentacién en las leyendas. Un grupo lo puede
hacer a la izquierda y otro a la derecha.

Paso 3: Se transcribe la informacidén a un afiche o pizarra y se retiran las tarjetas. Volver
a acomodar las tarjetas con las imagenes en las categorias.
Paso 4: Se les entrega las tarjetas que indican las porciones recomendadas de cada

grupo alimentario. Y cada equipo debera cumplir con estas recomendaciones, utilizando

nuevamente las tarjetas con las imagenes.

2 Actividad 2: Basada en documento compartido por la Residencia de Medicina General del Hospital Argerich.
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Paso 5: Se realiza una puesta en comun, contrastando las dos instancias de la actividad.

Se puede conversar también acerca del tamafio de cada porcién.?

ACTIVIDAD 4: LA SAL OCULTA EN LOS ALIMENTOS

~
‘o Objetivo:
Conocer cuales son los beneficios de comer sin sal.
L Identificar alimentos con alto contenido en sodio. )
Materiales:
Proyector con conexion a internet — 7 Tarjetas con preguntas. )

Paso 1: Se proyecta un video como disparador.

@) Opcion 1: Fragmentos de la Serie “Como, luego existo” disponible en:

j https://youtu.be/4EKOQIASobk

‘g)) j Opcion 2: “La sal oculta en los alimentos” disponible en:

https://www.youtube.com/watch?v=R8BE|9ynbhds

Paso 2: Luego del video, se reparten tarjetas al azar con preguntas para reflexionar sobre

el video (puede ser individual o en grupos).*

ACTIVIDAD 5: BARRERAS PARA LA ALIMENTACION SALUDABLE

‘m Objetivos:
_/ Reflexionar acerca de la dimension de autocuidado vinculada a la alimentacion.
L

4

Materiales:
Afiches - Marcador - Hojas - Lapices. J

Paso 1: Se comienza con una pregunta disparadora/orientadora:
“Cuando se proponen modificar su dieta, pero no lo concretan,

écudl es la explicacion que se dan, o a qué lo atribuyen?”

3 Actividad 4: Basada en documento compartido por el Equipo de Salud del CeSAC N27
4 Actividad 4: Basada en documento compartido por el Equipo de Salud del CeSAC N229
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https://youtu.be/4EKOQIASobk
https://www.youtube.com/watch?v=R8BEl9ynbds

Paso 2: Se registra en un afiche lo que los/las participantes comentan. Cada participante

puede comentar una o mas dificultades.

# Orientacidn para el moderador: Pueden guiarse por las siguientes categorias

para el registro o para enriquecer la actividad:

Falta de tiempo

Influencia social

Cambiar costumbres y tradiciones

Falta de motivacién

Falta de recursos

Privarse de un placer

Falta de conocimiento sobre lo que me hace bien o mal comer

Paso 3: Una vez que se registraron las “barreras”, se le solicita al grupo que exprese qué
estrategias implementaria para superarlas.

Opcional: Se puede solicitar que cada participante elija una de sus barreras y trate de
formular algunos objetivos para poder hacer modificaciones en su conducta. Entre

todos se puede armar una planilla de registro.>

ACTIVIDAD 6: ALIMENTOS NATURALES - PROCESADOS -
ULTRAPROCESADOS (UP)

% Objetivo:
JPropiciar intercambios que posibiliten reflexionar acerca de los beneficios de
L eleccion de alimentos naturales, en lugar de los ultra-procesados. r

&

Materiales:
Tarjetas con imagenes seleccionadas para la actividad - Tarjetas con ingredientes -
Marcador - Afiche o pizarra - Cinta adhesiva.

Paso 1: Armar en un afiche o pizarra un cuadro con tres columnas: Natural - Procesados
- Ultraprocesados. Luego se distribuyen las tarjetas con distintos alimentos (ver en

Manual técnico cuadles incluir).

5 Actividad 5: Basada en documento compartido por el Equipo de Salud del CeSAC N229
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Paso 2: Se les pide a los/las participantes que clasifiquen las tarjetas con imagenes seguin
consideren, en las tres categorias del cuadro.

Paso 3: El/la moderador/a realiza una puesta en comun agregando la lista de
ingredientes de cada producto. Lo que permitira detectar la correcta clasificacion de los
mismos, se corregira en caso de que sea necesario.

Paso 4: A modo de conclusion se leerd el listado de ingredientes de los UP resaltando
presencia de sodio y azucar y quimicos, dejando en claro que es conveniente para la

salud optar por alimentos naturales, frescos y de preparacién casera.®

— e
ACTIVIDAD 7: ¢{QUE VES CUANDO ME VES? @@ @

m Objetivo:
/

Conversar sobre la promocion y publicidad de los alimentos.
L Problematizando los mensajes ocultos en las publicidades.

<
J

Materiales:
Proyector con conexion a internet.

La actividad consta de un espacio para reflexionar con los/las participantes sobre las
publicidades de algunos alimentos.’
A continuacién, se presentan algunas preguntas generales a modo de sugerencia para

tener en cuenta al mirar las publicidades.

ALGUNAS PREGUNTAS GENERALES...

4Qué sensaciones les produce la publicidad?

’ - ¢Cuél creen que es el objetivo de esta publicidad?
¢Es real €l mensaje que transmiten?
n éQueé tiene de cierto y qué de falso el mensaje?
(Como la modificarian para que la informacion sea clara?

6 Actividad 6: Basada en documentos compartidos por el Equipo de Salud del CeSAC N215 y CeSAC N2 35
7 Actividad 7: Basada en documentos compartidos por el Equipo de Salud del CeSAC N2 32 y CeSAC N2 35
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AL

Links de Publicidadeszgu O
 ©[]Galletitas con cereales

o)
) O,
Agua saborizada Salsa de tomate deshidratada
o)
Jugo frutal Chocolate
o)
Fideos preparados Rocklets
o)
)
Caldos de verduras Galletitas dulces
o)
(o1 ®
h Snacks Hamburquesa [
o)
Galletitas de chocolate Hamburquesa 1]
o)
Postrecito ®

' ©113ugos en polvo

EXCESO EN | [ EXCESO EN
EXCESOEN exceso eN || exceso en
AZUCARES || GRASAS IR sobio CALORIAS
TO sA AS,
s g g

ACTIVIDAD 8: ETIQUETADO FRONTAL

“o Objetivo:

Intercambiar saberes en torno al contenido nutricional de los alimentos a través
L del etiquetado frontal.

Materiales:
Envases de productos vacios. J

r g
I Se puede comentar sobre la Ley 27.642 de Promocion de la Alimentacién Saludable y la!

1 1
I, . . . s 1
limplicancia en relacion a ultraprocesados. :

1

Paso 1: Se colocan sobre una mesa envases vacios de productos que tengan alguno de
los sellos de advertencia.
Paso 2: Se les pide a los/las participantes que elijan aquellos productos que consumen

con mas frecuencia.

18


https://www.youtube.com/watch?v=aUeKu9s5Ldc
https://www.youtube.com/watch?v=aUeKu9s5Ldc
https://www.youtube.com/watch?v=ebZJoLjtsVs
https://www.youtube.com/watch?v=ebZJoLjtsVs
https://www.youtube.com/watch?v=vqv2CrNGN7o
https://www.youtube.com/watch?v=vqv2CrNGN7o
https://www.youtube.com/watch?v=LgAVKe2MCTE
https://www.youtube.com/watch?v=LgAVKe2MCTE
https://www.youtube.com/watch?v=OpAEjNgfkBo
https://www.youtube.com/watch?v=OpAEjNgfkBo
https://www.youtube.com/watch?v=qSE9TRnC7ac
https://www.youtube.com/watch?v=qSE9TRnC7ac
https://www.youtube.com/watch?v=iAEJGjScaaQ
https://www.youtube.com/watch?v=iAEJGjScaaQ
https://www.youtube.com/watch?v=Do7rx9VUnI0
https://www.youtube.com/watch?v=Do7rx9VUnI0
https://www.youtube.com/watch?v=XiyadWHNzhc
https://www.youtube.com/watch?v=XiyadWHNzhc
https://www.youtube.com/watch?v=PDE8ucm7eCo
https://www.youtube.com/watch?v=PDE8ucm7eCo
https://www.youtube.com/watch?v=clUL2Kke39M
https://www.youtube.com/watch?v=clUL2Kke39M
https://www.youtube.com/watch?v=nC0cIP7A4DM
https://www.youtube.com/watch?v=nC0cIP7A4DM
https://www.youtube.com/watch?v=bnvuZCGcGOg
https://www.youtube.com/watch?v=bnvuZCGcGOg
https://www.youtube.com/watch?v=6SG-E9o4pdE
https://www.youtube.com/watch?v=6SG-E9o4pdE
https://www.youtube.com/watch?v=8NIMziPhHgE
https://www.youtube.com/watch?v=8NIMziPhHgE

Paso 3: Se realiza una puesta en comun mostrando los productos elegidos, donde los/las
participantes comparten qué piensan acerca de la informacidon nutricional que les
proporcionan los envases.

Paso 4: Se aclaran las dudas que puedan surgir y explica cada sello de advertencia.

Paso 5: Se puede pensar en conjunto, opciones para reemplazar los productos 2.

ACTIVIDAD 9: RECETAS SALUDABLES

‘@ Objetivo:

—» Aportar ideas de recetas saludables adaptadas a la poblacidn.
\

Se comparte a modo de disparador un fragmento del cuento “En torno al Fuego”, de

Laura Esquivel:

“Los primeros anos de mi vida los pasé junto al fuego de la cocina de mi madre y de mi abuela,
viendo como estas sabias mujeres, al entrar en el recinto sagrado de la cocina, se convertian en
sacerdotisas, en grandes alquimistas que jugaban con el agua, el aire, el fuego, la tierra, los
cuatro elementos que conforman la razén de ser del universo. Lo mds sorprendente es que lo
hacian de la manera mds humilde, como si no estuvieran haciendo nada, como si no estuvieran
transformando el mundo a través del poder purificador del fuego, como si no supieran que los
alimentos que ellas preparaban y que nosotros comiamos permanecian dentro de nuestros
cuerpos por muchas horas, alterando quimicamente nuestro organismo, nutriéndonos el alma,
el espiritu, ddndonos identidad, lengua, patria.

Fue ahi, frente al fuego, donde recibi de mi madre las primeras lecciones de lo que era la vida.
Fue ahi donde Saturnina, una sirvienta recién llegada del campo, me impidié un dia pisar un
grano de maiz tirado en el piso porque en él estaba contenido el Dios del Maiz y no se le podia
faltar el respeto de esa manera. Fue ahi, en el lugar mds comun para recibir visitas, donde yo me
enteré de lo que pasaba en el mundo. Fue ahi donde mi madre sostenia largas pldticas con mi
abuela, con mis tias y de vez en cuando con algun pariente ya muerto. Fue ahi, pues, donde
atrapada por el poder hipnético de la llama, escuche todo tipo de historias, pero, sobre todo,
historias de mujeres.”

Se propone pensar entre todos, la importancia de la transmisidn de recetas familiares.
Contar qué recetas han aprendido de sus familiares, qué sabores caracteristicos
recuerdan y si suelen hacerlas en ocasiones especiales. Este primer momento supone

recuperar el valor afectivo de la comida.

8 Actividad 8: Basada en documento compartido por el Equipo de Salud del CeSAC N2 35
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Si las recetas que mencionan se consideran poco saludables en funcion del valor
nutricional es importante aclarar que pueden reservarlas para eventos especiales (un

cumpleafiios, festejos, reuniones familiares, etc.) en lugar de eliminarlas por completo.

Luego, se elegird alguna de las recetas compartidas y se pensard entre todos,
alternativas para hacerlas de forma mas saludables, por ejemplo: guisos con carnes
magras, con tomate natural en lugar de con puré de tomate ultraprocesado,

condimentar en lugar de salar, hornear en lugar de freir, etc.

Por ultimo, se propone armar un “Recetario movil” con recetas saludables para
compartir. Puede ser un cuaderno en donde anoten las recetas que van pensando y ser
revisada por el grupo con ayuda de un profesional de nutricion. También puede dejarse
en la sala de espera y ser completado (en ese caso se les proponen que les saquen foto

a las recetas que les gustaria replicar).

ACTIVIDAD BONUS TRACK

Mi diario de Alimentacién
MI META/OBJETIVO

¢ Para qué lo hago?

Pensar un habito de alimentacién saludable que

CALENDARIO

¢ Cumpli? Como me senti? ¢ Qué paso?

gustaria adquirir: ej. beber mas agua, incorporar mas

frutas, reemplazar bebidas azucaradas, etc.

Se puede utilizar el Diario de alimentacién o crear una

n<|l—|lZzlz|rjow < «|=(=r

forma de registro entre todos.
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«Si pudiéramos prescribir a cada persona la cantidad exacta de nutricion y ejercicio, ni mucha
ni poca, habriamos descubierto la senda mds segura hacia la salud.» Hipdcrates

La actividad fisica regular, tiene considerables beneficios que impactan de forma
integral en la salud fisica, mental y social de personas en todas las edades. La inactividad
fisica es uno de los principales factores de riesgo de mortalidad y de padecer

enfermedades crénicas no transmisibles a nivel mundial.

La promocion de un estilo de vida saludable en todas las etapas de la vida, es
fundamental para ayudar en la prevencion y el control de las Enfermedades Crénicas No

Transmisibles.

Menos de
dos horas
al dia.

Television,
computadora
o video juegos.

Estiramientos:

Yoga, Tai chi,
ejercicios musculares
con pesas, bandas elasticas,
o con el propio peso.

Tres a cinco
dias a la

Ejercicios aerébicos
il (més de treinta minutos):
Caminar rapidamente, bicicleta, natacion,
correr, gimnasia aerédbica, futbol, basquet, tenis,
patinaje, voleibol.

La mayoria
de los

Tareas del hogar, pasear al perro, lavar la ropa di
las.

jugar con los nifios/as, pasear mds de treinta minutos,
utilizar transporte publico,
estacionar mas lejos del trabajo o caminar a las paradas,
subir escaleras en vez de utilizar el ascensor.
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“@ Objetivo:

= Promover estilos de vida mas saludables a través de caminatas.

Con diferentes duraciones y frecuencia semanal, los CeSAC realizan

Caminatas Saludables, en las que participan distintos profesionales ”
del equipo de salud, promotores y administrativos.’
o
7
Sugerimos incorporar antes de la caminata una charla con pautas /
para la “Preparacion para la actividad fisica”. (Ver: Manual Técnico & &

de Actividad Fisica).

1.1 Programa de introduccion

Objetivo: 45 minutos, 3 veces por semana y progresar hacia todos los dias.

SEMANA PASO LENTO PASO MODERADO PASO LENTO
1 5 minutos 5 minutos 5 minutos
2 5 minutos 7 minutos 5 minutos
3 5 minutos 10 minutos 5 minutos
4 5 minutos 13 minutos 5 minutos
5 5 minutos 15 minutos 5 minutos
6 5 minutos 18 minutos 5 minutos
7 5 minutos 20 minutos 5 minutos
8 5 minutos 23 minutos 5 minutos
9 5 minutos 26 minutos 5 minutos
10 5 minutos 30 minutos 5 minutos
11 5 minutos 32 minutos 5 minutos
12 5 minutos 35 minutos 5 minutos

9 Actividad 1: Basada en documentos compartidos por el Equipo de Salud de los CeSAC N2 6-12-13-14-17-22-34-35-36-44



1.2. Programa avanzado

Objetivo: 45 minutos o mds, 3 veces por semana y progresar hacia todos los

dias.
SEMANA | PASO LENTO INTERMEDIO PASO LENTO
MODERADO INTENSO MODERADO INTENSO
1 10 minutos 5 minutos 5 minutos - - 10 minutos
2 10 minutos 10 minutos 5 minutos - - 10 minutos
3 10 minutos 10 minutos 8 minutos - - 10 minutos
4 10 minutos 10 minutos 10 minutos - - 10 minutos
5 10 minutos 6 minutos 10 minutos 6 minutos - 10 minutos
6 10 minutos 8 minutos 10 minutos 8 minutos - 10 minutos
7 10 minutos 10 minutos 10 minutos 10 minutos - 10 minutos
8 10 minutos 8 minutos 6 minutos 8 minutos 6 minutos | 10 minutos

‘@ Objetivo:
J

Aprender diferentes ejercicios destinados a fortalecer los distintos grupos
musculares.

Materiales:
Sillas o Kit de actividad fisica.

4

Elegir alguna actividad que involucre el trabajo aerdbico y de movilidad que dure entre

15y 20 minutos.

Algunos ejemplos para la entrada en calor:

Juego de las estatuas: se les pide a los/las participantes caminar por el espacio

al ritmo de la musica (adicional: variar la velocidad del paso, agregar

movimientos con los brazos, etc.), en algun momento pausar la cancién y

guedarse quietos en el lugar.

Caminatas de intensidad leve a moderada.

Realizar una coreografia con una cancion elegida por los/las participantes.
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Fortalecimiento muscular:

Opcion 1: utilizar material del kit de actividad fisica siguiendo los lineamientos de la Guia
de Actividad Fisica y Salud.

Opcion 2: realizar los ejercicios con alternativas para que se puedan continuar
realizando en sus casas.

Ejercicios de Miembros Inferiores

Ejercicios utilizando un asiento

*

A

- Sentadillas en silla: con la espalda recta y las piernas separadas al ancho de
los hombros, sentarse y pararse sin utilizar las manos de apoyo.

- Extensién de rodilla sentado/a: estirar una rodilla, mantener la posicion
durante 3 segundos, luego flexionarla y apoyar el pie en el piso.
(fortalecimiento de cuadriceps)

- Fuerza en aductores del muslo: apretar una pelota o almohaddn pequefio

con las rodillas, sostener durante 6 segundos y relajar.

Ejercicios de pie

.
!

N &

A

- Extender una pierna hacia atrds manteniendo la espalda recta y la vista al
frente. Repetir con la otra pierna.

- Flexionar la rodilla intentando llevar el talén hacia el gluteo. Repetir con la
otra pierna.

- Levantar una pierna extendida hacia un lateral (en abduccion) y volver a la
posicién inicial. Repetir con la otra pierna.

- Ponerse en puntas de pie y luego apoyar los talones en el piso.

Ejercicios de Miembros Superiores

Ejercicios utilizando un asiento

Sujetar algin peso en las manos (mancuerna, botella con agua o arena,
paquete de arroz, etc.) a los costados del cuerpo, con los brazos
completamente extendidos y las palmas de las manos mirando hacia el
frente, flexionar los codos llevando las mancuernas hacia el pecho y volver a

la posicidn inicial.
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http://portalaps.msgc.gcba/wp-content/uploads/sites/2/2017/09/Guia-recursos-actividad-fisica.pdf
http://portalaps.msgc.gcba/wp-content/uploads/sites/2/2017/09/Guia-recursos-actividad-fisica.pdf

- Alinear los codos con los hombros de frente, flexionar los antebrazos a 909.
Sujetando algun peso en ambas manos, realizar una apertura de pecho y
volver a cerrar.

- Inclinar el tronco hacia adelante a 45°, colocar el codo pegado al tronco
sujetando una mancuerna con la mano y desde esta posicién extender el
brazo hacia atras.

Ejercicios de pie

- Apoyar las manos en la pared con los codos extendidos a la altura de los

:\ hombros. Desde esta posicidn flexionar, los codos de modo de acercar el
. pecho a la pared. Extender y volver a la posicion inicial.
‘ - Sujetar las mancuernas en ambas manos a los costados del cuerpo con brazos
24 extendidos. Elevar los brazos hacia los costados sin sobrepasar la altura de
los hombros.
@ ~ Noolvidar la elongacién de los grupos musculares trabajados. *° 1
e e e e e o e )

@ Objetivo:
-

Identificar las diferentes acciones de la vida cotidiana en las que realizamos
movimientos corporales que implican una actividad fisica.

Materiales:
16 Tarjetas para representar.

Paso 1: Se divide al grupo en dos equipos.

Paso 2: Un/a integrante del equipo se ubicard en el centro y tomara una tarjeta con una
actividad o palabra para representar.

Paso 3: El primer equipo que adivine a través de la mimica qué dice la tarjeta, gana un

punto.

10 Actividad 2: Basada en documento compartido por el Equipo de Salud del CeSAC N2 35
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Paso 4: En el caso que la tarjeta contenga una pregunta “bonus”, el/la moderador/a o

participante leera la preguntay el equipo que la conteste obtendra el punto

extra.
Paso 5: A modo de cierre cada uno dird una situacion de su vida cotidiana ‘Y=

donde puede realizar actividad fisica.

% Objetivo:
Jldentificar y poner en practica ejercicios que fortalezcan los miembros inferiores.

Materiales:
Sillas — Colchonetas o Mantas.

o

Paso 1: Practicar ejercicios para fortalecer pies y piernas. Se les pedird a los/las

participantes que se sienten en ronda y realicen los siguientes ejercicios:*!

dedos de ambos pies hacia abajo y hacia arriba contando hasta
10.

Ejercicio 2: Apoyar los talones y levantar las plantas todo lo
posible, luego apoyar los dedos y levantar los talones todo lo I I
posible por 10 veces.

Ejercicio 3: Apoyar los talones en el suelo, levantar las plantas y
girar la punta de los pies hacia fuera. Contar hasta 10.

Ejercicio 1: Sentado en una silla con los talones fijos mover los II

Ejercicio 4: Apoyar los dedos en el suelo, levantar los talones y
girarlos hacia afuera contando hasta 10.

11 Actividad 4: Basada en documento compartido por el Equipo de Salud del CeSAC N2 2
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Ejercicio 5: Levantar la rodilla, estirar la pierna y estirar hacia
adelante los dedos de los pies. Bajar el taldn al piso y repetir con
la otra pierna. Repetir 10 veces con cada pierna.

Ejercicio 6: Estirar la pierna apoyando el talén en el piso,
levantar la pierna estirada, flexionar los dedos de los pies en
direccion a la nariz y volver a la posicién inicial. Repetir con la
otra pierna. Repetir 10 veces con cada pierna.

Se puede reforzar el cuidado de los pies para las personas con diabetes y/o
como una manera de difundir estos cuidados entre familiares y amigos.

‘0 Objetivo:
J Identificar barreras para realizar actividad fisica.

Promover estrategias para lograr superar las mismas.

Materiales:
Pizarra o Afiche - Marcador.

Paso 1: Se comienza con una pregunta disparadora/orientadora:

“Cuando se proponen o les proponen realizar actividad fisica pero no lo concretan,
écudl es la explicacion que se dan, o a qué lo atribuyen?”
Se puede realizar oralmente donde cada participante comente su experiencia o en
forma escrita en un papel.
Paso 2: A medida que los/las participantes van respondiendo, se registran en un
afiche/pizarra las palabras claves. Con esa informacion listada, se los/las convoca a

pensar qué sugerencias harian para superar esas barreras®?.

12 actividad 2: Basada en documento compartido por el Equipo de Salud del CeSAC N2 29
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“@ Objetivo:
7

Realizar movimientos que favorezcan la movilidad articular.
Favorecer la coordinacion grupal.

<

Materiales:
Papel crepé o Cintas de tela - Musica.

Paso 1: Se disponen en un circulo. Cada participante posee una tira de papel enrollada.
Paso 2: En el momento de comenzar la musica, se lanza el rollo de papel, sujetandolo
en un extremo.

Paso 3: Se inicia el desplazamiento por toda el drea siguiendo la musica describiendo
figuras, que pueden ser libres o dirigidas, buscando siempre la maxima amplitud

articular posible.

Sugerencias: dibujar un 8 en el espacio, horizontal, vertical, en el suelo; imitar el siseo

de las serpientes cuando se deslizan; imitar el movimiento ondulante de las olas.

“@ Objetivo:
o’

Mejorar el equilibrio y la agilidad.

Materiales:
2 Vasos de plastico - 1 pelota pequefia - Tizas.

Paso 1: Se divide al grupo en dos equipos iguales.

Paso 2: Se disponen en dos filas enfrentadas y separadas por 2 metros (ver figura).
Paso 3: Se le entrega a cada persona que encabeza la fila un vaso o recipiente, en uno
de los vasos se coloca una pelota o pequefia esfera de papel de aluminio u otro material
gue dispongan.

Paso 4: Iniciaran los/las primeros/as dos imitando el juego

g B,
(4
[ Y

| ——, o

fe [
pan-queso por una linea imaginaria. i f !’
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Paso 5: Cuando se encuentren a 2 o 3 brazos de distancia, se mantendran parados en
un solo pie, extenderan el brazo sosteniendo el vaso y aquel/lla que tenga la pelota,
debera embocar la misma en el vaso contrario.

Paso 6: El/la que recibe también deberd mantener el equilibrio en un solo pie.

Paso 7: Vuelven caminando (pan-queso) por la linea imaginaria y le entregan los

elementos al participante que sigue.

@ Objetivo:
7

Mejorar el equilibrio y la agilidad.

Materiales:
Pelotas de plastico - globos — tacho

Paso 1: Se divide al grupo en dos equipos.

Paso 2: A cada participante de un equipo, se le entrega una pelota de plastico para que
la coloque sobre su palma con el brazo extendido. (“bandeja de mozo”)

Paso 3: Deberan caminar por un sendero previamente dispuesto hasta un tacho donde
depositaran la pelota. Pueden ir saliendo de a uno o todos juntos.

Paso 4: El otro grupo estara dispuesto a lo largo del espacio y serdn los/las “atacantes”.
Los/las atacantes pueden tirar globos o tratar de desconcentrarlos, cantando o
hablando, pero sin tocarlos directamente.

Paso 5: Finalizado el tiempo, se intercambian los roles. “Gana” el equipo que haya

juntado mas pelotas.

. . . . (2
Variantes: Colocar las parejas de lado, brazo derecho de uno, brazoizquierdo =)
,%wr‘_‘)@_ -

A

del companero, manteniendo las palmas de las manos abiertas vy é}?

presionando continuamente la pelota entre los dos.
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“@ Objetivo:
et 4

Realizar ejercicios de coordinacion y desplazamiento corporal.

<

Materiales:
Aros o tizas de colores - Musica.

Paso 1: Simulando el juego de la silla, se disponen de forma desordenada varios aros en
el suelo. (Pueden estar pintados con tizas).

Paso 2: Al ritmo de la musica o palmas van moviéndose por el espacio y cuando pare la
musica, cada participante debera colocarse dentro del aro.

Paso 3: Quien no lo logre, se une al equipo coordinador haciendo palmas.

Paso 4: Se retira o borra un aro y asi hasta el final.

Mi diario de Actividad Fisica
MI META

Se propone al grupo a modo de cierre de £ Qué actividad voy a hacer?

¢ Cuantas veces por semana? 1-2-3-4-5-6-7

alguna de las actividades anteriores, llevar una

¢ Cuanto tiempo le dedicaré cada
vez?

planllla de regIStro' ¢ Enqué mo::::_gﬂ dialo voy a MARNANA - TARDE - NOCHE

¢ Para qué lo hago?

En esta actividad se puede realizar una puesta CALENDARIO

si/un poco/no ¢ Como me senti? ¢ Qué pasd?

en comun sobre los recursos existentes en el

barrio para hacer actividad fisica o sobre

distintas actividades que puedan realizar ellos.

“jo|u|<|<=[=

Con la planilla se charla sobre metas, realizables y sostenibles. Se trabaja en la

importancia de encontrar motivaciones propias. 3

Para cada actividad propuesta, se puede reflexionar sobre qué elementos o

adaptaciones son necesarios, para llevarla a cabo en sus casas.

13 Actividad Bonus Track: Basada en documento compartido por el Equipo de Salud del CeSAC N2 29.
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CONSTRUCCION DE LAZOS
SOCIALES POSITIVOS




CONSTRUCCION DE LAZOS SOCIALES POSITIVOS

El bienestar emocional depende en gran parte de las redes de

. — y | IO RO
apoyo que construimos y sostenemos a diario. Los vinculos . ! 'i $
W 4 3
pueden ser fuente de placer, esparcimiento, ayuda en ’l{ é ' /’
]
= /
momentos de crisis, sostén al momento de tomar decisiones y ’

potenciadores del crecimiento personal. Entonces, contar con

una red de apoyo sdlida es un factor importante a la hora de pensar en la salud integral,
es por ello que las actividades que se presentan en esta Guia priorizan la construccion
de grupalidades a través de la socializacion con otros. En este sentido, el rol de
coordinacion de las actividades debe enfocarse en hacer del espacio un punto de

encuentro que apueste a la conformacién de vinculos.

A continuacion, se presentan actividades que hacen referencia a la construccidn
de lazos positivos, sin embargo, se trata de un pilar que atraviesa de forma transversal

a todos los otros y que puede ser trabajado en todas las actividades.

ACTIVIDAD 1: LO SALUDABLE DE LOS VINCULOS

‘ﬁ Objetivos:

__/ Identificar aspectos propios de los vinculos.
L Reflexionar sobre las formas de relacionarse con otros/as. ‘

Materiales:
Afiches o Pizarra - fibras J

Paso 1: Se lee el Dilema del Erizo (Arthur Schopenhauer, 1851) y se debate entre el

grupo:

“Era un frio dia de invierno cuando varios erizos se acurrucaron muy juntos para evitar
congelarse. Querian darse el suficiente calor unos a otros para poder sobrevivir. Sin
embargo, al poco, se dieron cuenta de que habia un problema: se

estaban hiriendo con sus puas. Era tal el dolor que optaron por

distanciarse, pero cuando lo hicieron, el viento invernal empezaba a

congelar sus pequefios cuerpos. Ambas acciones resultaban dolorosas, ~
tanto la cercania como la lejania. Al final, encontraron ese punto N
optimo en el cual, sentir el calor de sus cuerpos sin tener en la piel la

amenaza de las puas”.
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Paso 2: Se leen las preguntas disparadoras y se debaten las posibles respuestas. El/la

moderador/a escribe las palabras claves.

Algunas preguntas disparadoras:

¢A qué hacen referencia las puas de los erizos?
¢Como se compara con las relaciones humanas?
éLe recuerda a alguna situacién experimentada?
¢Coémo establecer la distancia ptima?

Paso 3: {Qué es un vinculo saludable? A partir de esta pregunta, reflexionar cuales son
los aspectos que hacen que un vinculo sea saludable. Se propone que cada participante
piense una cualidad y se vayan listando en un afiche o pizarra.

Paso 4: Se invita a pensar en aquellos aspectos que pueden ser nocivos en los vinculos
y se listardn al lado de los anteriores. Por ejemplo, sensacidon de soledad, no ser
escuchado, ser invadido, distintos tipos de violencias, etc.

Paso 5: En funcién de lo aportado por el grupo se volvera al dilema del erizo y a la
“distancia 6ptima” haciendo hincapié en la necesidad de equilibrio y en la importancia

de cuestionar aquellos vinculos que son no saludables.

ACTIVIDAD 2: REDES DE APOYO

*@ e ]
o

Identificar las redes de apoyo y diferenciar los grados de confianza de las mismas
\

Materiales:
Afiches o pizarra - Marcadores - Hojas - Lapiceras.

Paso 1: Se conversa con el grupo acerca de las Redes de apoyo. éQué son? ¢Por qué son
importantes? ¢ Cdmo estan compuestas?

Paso 2: Entre todos, se listara en un afiche o pizarra, la Red de Apoyo del Barrio. Cada
participante dird un establecimiento o actividad que para él/ella significa un punto de
apoyo, por ejemplo: los talleres del CeSAC, las actividades en un Centro Cultural, la plaza

del barrio, etc.

34



Paso 3: Se propone que cada participante dibuje tres circulos, uno dentro del otro,
reproduciendo el siguiente esquema para diferenciar los grados de confianza.
Paso 4: Se explica que significa cada circulo y se los/las invita a completar su propia red

de apoyo.

Personas con quienes
llevas una buena
relacién o que podrias
pedirles un favor
ocasionalmente.
Personas con las que
tienes mas intimidad y
a quiénes recurren en
casos de emergenciay
sientes que te apoyan
incondicionalmente.
Personas con quienes
llevas una relacién
amigable a quienes
saludas y conversas de
manera superficial y
amable pero no les
confiarias un secreto o
no les pedirias ayuda.

Todos los circulos son importantes ya que ayudan al bienestar social y emocional,
identificarlos y poder acudir a ellos en distintas ocasiones son un recurso sumamente

atil.

ACTIVIDAD 3: RESOLUCION DE CONFLICTOS VINCULARES

m Objetivo:
/4

Reflexionar sobre estrategias para la resolucion de conflictos vinculares.

: " 4
Materiales: )
Afiches o pizarra - Tarjetas con situaciones conflictivas. J

Paso 1: A modo de disparador, se presentaran distintas situaciones sobre conflictos que
pueden surgir dentro de las relaciones.

Paso 2: Puede representarse en una actividad de rol play o mediante la lectura por parte
del moderador. A medida que van respondiendo un/a integrante del equipo de salud ird

registrando las estrategias.
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Paso 3: Una vez presentada la situacion se abrird lugar a reflexionar acerca de las

distintas reacciones de los personajes y se acompafiard con algunas preguntas

orientadoras.

Situacion 1

Franco y Ulises son hermanos y se estan
preparando para ir a la escuela. La mama los
apura porque van a llegar tarde. Franco se pone
el guardapolvo y tira el vaso de gaseosa al
suelo. La mama escucha el ruido del vaso
rompiendose y se acerca muy enojada a retar a
Ulises, el mas pequeno por haber causado ese
accidente. “;Cémo vas a hacer esto ahora que
estamos apurados?”. El nifio responde que fue
su hermano quien lo tiré. Franco se disculpa
pero se enoja con su hermano por haberlo
acusado y lo pellizca. La mama se enoja ain mas
y agarra a los dos de los brazos y les grita que
estam castigados.

2.9 915959599959
Situacion 2

Elsa y Mirta son vecinas desde hace muchos
afos. Tienen una buena relacién pero no
son amigas. Hace meses que Elsa esta
enojada porque Mirta tiene 4 perros que
causan muchos conflictos en el barrio,
principalmente en la puerta de la casa de
Elsa. Ladran todo el tiempo y cuando salen
de la casa, rompen las bolsas de basuray
dejan toda la suciedad en la vereda de Elsa.
Elsa tiene miedo de decirle algo a Mirta y
perder la buena relacién que tienen. Por
eso, por mas que la enoje mucho, barrey
limpia varias veces al dia, la basura que
dejan los perros de Mirta.

éQué ocasiond el accidente con el

vaso?

éPor qué se enojo la madre?

¢la madre pudo escuchar a sus

hijos/as para saber lo que pasé?

¢Qué opinan de cémo la madre

resolvid la situacion?

éiComo actuamos con

estas situaciones?

éQué otras formas se les ocurren

para resolver este conflicto?

B

éComo creen que Elsa podria

plantear la situacion a Mirta?

éComo creen que Mirta podria

tomarse esta situacion?

¢Alguna vez les pasd que no
quisieron afrontar un conflicto para

no dafar el vinculo?

¢Qué puede hacerse en esos casos?

36

nuestros
hijos/as, sobrinos/as, nietos/as en



Situacion 3

Hugo tiene un turno con el médico del CeSAC y asiste con su esposa Graciela.
Médico/a: Cuénteme Hugo, ;Qué le anda pasando?

Hugo: Yo me siento barbaro, la que me insiste en venir es ella (sefialando
a Graciela)

Graciela: Yo le digo que no le ponga sal a la comida, que no coma las cosas
gue come, que tiene que bajar de peso y salir a caminar...

Hugo: Todo el dia asi. Todo el dia diciéndome que todo lo que hago esta
mal. Y yo le digo que de algo me tengo que morir. Y ;sabe qué? se enoja. En
fin me sacé el turno sin que yo sepa y bueno vine para dejarla-tranquila:

¢Como creen que se sienten
Graciela y Hugo?

éCudl creen que serda la
respuesta del/la médico/a?

¢Qué pasa cuando se generan
estas situaciones en los
vinculos?

Paso 4: A modo de cierre se presentara un resumen de las distintas estrategias
propuestas. Puede utilizarse un afiche o pizarra para facilitar su registro.
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MANEJO DEL ESTRES

El estrés se confunde a menudo como la consecuencia de un estado de conducta,
cuando en realidad es un proceso que da lugar a la aparicidon de ansiedad y depresidn.

El estrés puede ser saludable (euestrés) o nocivo (distrés o sufrimiento).

Los factores estresantes pueden resumirse en internos y externos, pero es cierto que,
como todo proceso subjetivo es singular en cada sujeto, es decir que lo que produce
estrés en uno puede no hacerlo en otro. De alli la importancia de que quienes coordinen
las actividades, mantengan una escucha atenta y respetuosa de los discursos de cada

participante para poder validar sus emociones y sentimientos en relacién al estrés.

A continuacién, se presentan actividades posibles para lidiar con situaciones que
pueden generar estrés que no reemplazan una consulta o tratamiento psicoterapéutico,
cuando se considere necesario. También se destaca que se prioriza el abordaje grupal
en pos de la conformaciéon de lazos positivos que favorezcan las capacidades de
afrontamiento de los sujetos y un enfoque comunitario que permita cuestionar y

problematizar las condiciones que puedan generar estrés.

ACTIVIDAD 1: REGISTRO DE SITUACIONES ESTRESANTES

‘@7 Objetivos:
\

Identificar situaciones que generan estrés.
Construir en conjuntos estrategias de afrontamiento

Materiales: '

Afiche — marcadores — pizarra — hojas — lapices o lapiceras. J

Paso 1: Se les pregunta a los/las participantes “¢Qué es el estrés?” y se van registrando
palabras claves en una pizarra o afiche.
Paso 2: Se presenta en otro afiche la siguiente tabla. Puede completarse de forma

colectiva o individual.
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FACTOR ESTRESOR

¢QUE PIENSO?
¢QUE SIENTO? RESPUESTA

17717,

Chocar el auto Dolor de panza
Una mudanza Nervios
Tréamites Todo me sale mal
No conseguir un turno médico ¢Por qué a mi?
Esto es culpa de.
2 7

FEEEL

Empezar un nuevo trabajo
Organizar un evento familiar

Paso 3: Elegir una de las situaciones que surgieron en el punto anterior y responder las

siguientes preguntas en

relacion a ésta: ¢Qué le diria a una persona si estuviera en la misma situacién?
¢Pasé por algo parecido alguna vez? ¢ Como lo manejé?
¢Es posible que este evento me cambie la vida para mejor o
me abra nuevas puertas?
Dentro de 1 afio éseguiré lidiando con esto?
éPuedo llamar a alguien que le haya pasado algo similar?
¢Qué emociones positivas pueden surgir?

Trabajar en grupo y pensar resoluciones entre todos habilita a encontrar

distintas formas de afrontarlas. Para ayudar a identificar las redes de apoyo,

pueden referirse a la actividad 2 del apartado construccién de lazos sociales positivos.
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ACTIVIDAD 2: iPAREN EL MUNDO QUE ME QUIERO BAJAR!

Objetivo:
Identificar la importancia de tener espacios de reflexion e introspeccion.

\

Paso 1: Se invita a los/las participantes a reflexionar sobre este cuento. Se puede abrir
a que compartan sus pensamientos en relacion al cuento y/o usar las siguientes

preguntas disparadoras:

iiiParen el mundo

et ¢Qué piensan de esta historia?

¢Qué creen que siente el lefiador?

¢Qué emociones atravesd? (nervios, ansiedad, sorpresa,
frustracion, etc.)
¢A qué se refiere con “no tengo tiempo para afilarla”?
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Paso 2: Luego se presentard el semaforo como modelo para trabajar la siguiente

pregunta:

b’ ¢Como hacemos para parar?

Los colores del semaforo son una guia intuitiva para empezar a poner en practica el

espacio de reflexion.

ROJO: Identifica que estds desbordado,

desorganizado, impaciente. Para un instante y

PHRHR respira dos veces.

AMARILLO: Realizar introspeccién sobre lo que
esta sucediendo y pensar un mejor plan. Esto
puede demorar algunos minutos o ser un plazo

ﬁCTUﬁR prudente, puedes consultarlo con tu circulo

cercano, evaluar opciones, etc.

VERDE: Poner en marcha el plan pensado con

energia renovada.

ACTIVIDAD 3: PRACTICA BASICA DE MINDFULNESS

‘;‘)0bjetivo:

Realizar una practica de mindfulness como una técnica de manejo de estrés.

Materiales:

Colchonetas — Musica relajante. J

’_\f'

Algunas herramientas para abordar el manejo del estrés son la practica

de atencidn plena, relajacion y meditacién.

{33

Pueden reducir sintomas depresivos, ansiosos,
mejor manejo emocional y disminucion de estrés.
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A continuacidn, se presentan algunos ejercicios para realizar con el grupo:

Les solicitamos a los/las participantes que se recuesten sobre una colchoneta o manta,

adoptando una posicion comoda y relajada. Se puede colocar de fondo musica tranquila.

Comenzar a guiar el ejercicio con voz suave y pausada:

&=p Paso 1: Los/as invitamos a cerrar los ojos, concentrarse en la respiracion. Elegir

alguna parte del cuerpo y percibir la sensacién que me da su contacto con el piso.

== Paso 2: Una vez puesta ahi la atencién, pueden aparecer pensamientos y
emociones inmediatamente. Toma consciencia de que la mente esta divagando y con
una actitud amable (sin enfadarse contigo ni con el entorno si algo te ha despistado),

volvé a redirigir la atencién al cuerpo, unay otra vez.

&= Paso 3: Ahora, lleva la atencion a los tobillos, manteniendo el fluir natural de la
respiracion. Prestd atencidn a la sensacién de tus medias sujetando esa parte del

cuerpo.

Paso 4: Continuar como el paso 3 por las piernas, rodillas, muslos, cadera, abdomen,
pecho, brazos, hombros, cuello y cabeza. Manteniendo conciencia sobre cada una de las

partes del cuerpo y respirando naturalmente.

e=» Paso 5: Dedica unos instantes a sentir todo el cuerpo en su conjunto, desde la
cabeza a los pies. Y comenza a desplazar tu atencion libremente por cada una de las
zonas del cuerpo. Permiti que aparezca cualquier sensacidn, ya sea agradable o

desagradable, e incluso la ausencia de sensacion.

&= Paso 6: Finalmente agradece a tu cuerpo todo lo que recibes de él, aunque pueda
existir una limitacién fisica, como la capacidad para caminar, sentir, disfrutar a través de

los sentidos.
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ACTIVIDAD 4: MINDFULNESS EN LA RESPIRACION

‘o Objetivo:
~)

Realizar una practica de mindfulness en la respiracién como una técnica de

L manejo de estrés. J

Materiales:
Colchonetas — Musica relajante. J

Paso 1: Adopta una postura comoda y realizd un par de respiraciones profundas vy
conscientes.

Paso 2: Dirigi tu atencion hacia un punto en concreto del cuerpo (fosas nasales, zona del
pecho o abdomen). Y senti la respiracion en él, sin ejercer ningun tipo de control.

Paso 3: Observd cuando tu mente divaga y te distraes. Toma conciencia del estimulo

que te ha hecho distraerte y volvé a focalizar la atenciéon en el anclaje.

Si te cansas, puedes usar variantes de esta practica:

a) Toma consciencia de como la respiracion es un elemento cambiante. No

\ existen dos respiraciones iguales.

—

/ b) Proba contar de uno a diez en cada ciclo de respiracion consciente. Si te

pierdes vuelve a comenzar de nuevo; si llegas a diez, cuenta otra vez.

Finalmente vuelve a dirigir tu atencion hacia el cuerpo y el entorno en el que te

encuentras, y da por finalizada la practica.

ACTIVIDAD 5: PRACTICAS BREVES EN CUALQUIER MOMENTO
DEL DIA

‘@ Objetivo:
L

Caracterizar una practica de mindfulness e identificar cémo aplicarla en la vida
cotidiana.

Con una musica relajate, les solicitamos a los/las participantes que, de manera pausada,
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caminen alrededor del espacio destinado al grupo. Pueden ir desplazandose moviendo

las manos suavemente o los brazos. Y focalizdndose en su respiracion.

Luego se los/las invita a sentarse y se proponen algunas preguntas disparadoras.

éEscucharon hablar de mindfulness? ¢Qué creen que es?

I
:ﬁ> ¢éAlguna vez realizaron algo similar? ¢Creen que ayuda?
¢Es posible realizar mindfulness en mi vida cotidiana?

¢Como podriamos adaptarlo a nuestra vida?

Estas preguntas llevan a la reflexidn y a incorporar un accionar consciente dentro de

nuestras vidas.
Algunas sugerencias para incorporar esta practica:

&= Buscar diferentes momentos a lo largo del dia para practicar durante un par de

minutos.

&= Por la mafana. Dirige tu atencién hacia el cuerpo. Siente la postura y las

sensaciones que puedan aparecer en ese momento.

& Por la tarde. Realiza un par de respiraciones conscientes. Siente la entrada y la

salida del aire a través de las fosas nasales.

&= Por la noche, antes de irte a dormir. Toma consciencia de tu entorno. Trata de
generar un sentimiento de gratitud por lo todo bueno que hayas podido recibir durante

el dia.

&= Cada vez que andes, ya sea distancias largas, como ir al trabajo, 0 mas cortas,
como ir de una habitacién a otra, tdmalo como una practica meditativa. Pon la atencién
en el contacto de las plantas de los pies con el suelo y en el movimiento de las piernas,
dejando el resto del cuerpo en absoluta relajacién. Desplazate lo mds lento que puedas,
dentro de lo que te permita el contexto social. Considera el andar como una de tus

practicas diarias importantes.
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e=p Cadavez que muevas el cuerpo (para el aseo, la comida, las labores de la casa...),
lleva la atencidn a la parte del cuerpo que se esta moviendo o en la respiracion. Deja
gue tu atencién vaya a la actividad que estds realizando con tu cuerpo y disfruta de la
sensacion del movimiento. No tienes prisa y no tienes nada mejor que hacer que ser

consciente de ti mismo.

Las técnicas presentadas pueden formar parte de otras

actividades que realice el equipo de salud, como por

ejemplo una caminata por el barrio y finalizar con un

O—_)

momento de relajacién con sonidos armdnicos o un taller

sobre alimentaciéon saludable e incluir un momento de

degustacion de alimentos con el enfoque de mindfulness.
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MEJORA EN LOS HABITOS DE SUENO

«El acto de dormir influye en casi todos los aspectos de nuestra fisiologia y psicologia, de

nuestra interaccion con el mundo y con el resto de las personas.» William C. Dement, 2000

El suefio o mas habitualmente la falta de él, es una causa notable de patologia
relacionada con el estilo de vida moderno y por tanto deberia incluirse en cualquier
analisis del estilo de vida. Aunque hay grandes diferencias individuales en los
requerimientos de suefio, menos de 7 horas o mds de 8,5 horas tiene consecuencias
negativas para la salud en la mayor parte de la poblacion. Los problemas de sueio
pueden comenzar como formas leves de insomnio o hipersomnia, a menudo asociados
a habitos del estilo de vida, pero también pueden abarcar a trastornos serios o signos
de otros problemas, como los ronquidos o la apnea del suefio, que estdn ligados a las
cardiopatias. En el extremo aun mds grave del espectro estan trastornos importantes

como la narcolepsia o los terrores nocturnos.

ACTIVIDAD 1: VERDADERO O FALSO

W Objetivo:
C

Intercambiar conceptos y saberes en torno a habitos del suefio.
Motivar la realizacion del auto-registro del suefio como herramienta de mejora.

Materiales: '

Tarjetas de verdadero/falso - Ficha: ¢ Cdmo he dormido hoy?. J

Paso 1: Se divide a los/las participantes en dos grupos.

Paso 2: De forma alternada van sacando tarjetas con enunciados acerca del suefo. El
grupo que saca la tarjeta define si es verdadero o falso y entre todos los/las integrantes
del grupo justifican la respuesta.

Paso 3: De ser correcta, por cada tarjeta acertada va ganando horas de suefio. El primer
grupo que logra sumar 8 horas de suefio es el ganador.

Paso 4: Se puede finalizar compartiendo algunos ejercicios de elongacién para poder

reproducir en el hogar antes de irse a dormir.
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Sugerencia: se pueden entregar las fichas de auto-registro del suefio: ¢Cdmo

he dormido hoy? para que completen durante la semana y utilizarla en la

actividad “Registro reflexivo del sueino”.

ACTIVIDAD 2: FACTORES QUE ALTERAN MI SUENO

” Objetivo:

Identificar factores que alteran el suefio.
L Compartir estrategias para mejorar la rutina del suefio.

La hora de acostarse se aproxima vy ya estoy temiendo ese momento. Termino de comer el
guiso. Estaba muy rico, comi dos platos. Hoy. lo acomparfie de unas cervezas. Tal vez me
ayude a dormir. Todos sabemos, ¥ hemos visto como duermen aquellos que se han pasado
de copas. Sin siquiera lavar los platos, me voy a la cama, va es tarde. Son las 11 v mafiafia
me tengo que lepantar temprano. IMe acuesto, prendo la tele v agarro €l celular. De golpe,
va es la 1 am. Como pasd tan rapido?. I'le enojo. listo! apago todo. I'le tapo. IMe pongo de
costado. I'le pongo boca abajo. IMe levanto. Hagdo pis. Vuelve. IMiro el celular, son las 2am.
["le empiezo a poner nervioso. Pero..4Como puede ser? Yo me siento cansado. Ademas
tengo que dormir, mafiana no voy a poder hacer todas mis tareas. Voy a estar modo
zombie v de muy malhumor. Yo ya me conozco. Empiezo a sentir como late mi corazon.
cada vez més rapido. 4Es més réapido o es porque esta todo tan en silencio que es lo tnico
que escucho?. Cual fuera la respuesta me porie mas nervioso v no me deja dormir. Son las
4 am. Pienso en el dia que me espera y en un plan para la noche.

Verdnica I'L Feito

Paso 1: Luego de leer este relato se invita a la reflexiéon del mismo. Pueden utilizar las
siguientes preguntas a modo de guia.

¢Qué le esta pasando al protagonista de la historia?

¢Qué les provoca escuchar esta historia? ¢Se sienten identificados con este
relato?

¢Qué hace para poder dormir? ¢Estan de acuerdo?

éLe realizarian alguna sugerencia?

¢Qué podemos hacer cuando tenemos miedo de no poder dormir a la noche?
éCreen que lo que le sucede al protagonista es por una situacién puntual o es
algo que le sucede habitualmente?
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Paso 2: Realizar una sintesis recuperando lo conversado y los conceptos del Manual
Técnico de habitos de suefio, factores que lo alteran, calma de pensamientos intrusivos

o técnicas de mindfulness en la respiracion.

Sugerencia: Se pueden entregar las fichas de auto-registro del suefio: ¢Cdmo
i
m he dormido hoy? para que completen durante la semana y utilizarla en la
actividad “Registro reflexivo del suefio”.

ACTIVIDAD 3: REGISTRO REFLEXIVO DEL SUENO

@Objetivo:

Analizar patrones repetitivos que alteran el suefio a partir de las fichas de registro.
Promover que las personas puedan identificar la evolucion de la calidad de su
suefio a través de las fichas.

Materiales: {

Planillas de conclusiones y cambios realizados - Planilla de termdmetro J

Esta actividad se puede llevar a cabo si se entregaron en encuentros anteriores, las
fichas de auto-registro. Se propone compartir los registros realizados con las siguientes
preguntas:

P e e e o o mm mm o Em mm mm Em Em Em Em Em o Em e =

¢Cémo durmieron? Ver las puntuaciones diarias del suefio y si lo vinculan
con algun episodio.

¢Cudntas veces se despertaron por la noche? ¢ Encuentran motivos que

NN

se repiten todos los dias en el registro?

¢éA qué hora se van alacamay a qué hora se duermen?

¢A qué hora se levantan? ¢Varia mucho de la hora que se despiertan?
éHay regularidad en los horarios?

éQué hacen al levantarse?

Proporcionar de forma gradual pautas que a nivel general van a mejorar el /

suefio. = Eficiencia del suefio: horas dormidas/horas en la cama (normal mas de 90%).
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ACTIVIDAD BONUS TRACK: EL TERMOMETRO DE MIS SUENOS

El termdmetro consiste en ir rellenando con marcador el promedio de horas dormidas
por el grupo de manera diaria y/o semanal. Se puede colocar el registro en un sector
del espacio destinado a los encuentros e ir completandolo cada vez que se relnen.
Puede realizarse manera individual o grupal, asi como cada dia de la semana o sélo
semanal. También, se puede complementar con el registro de “Factores que alteran el
sueno” o “Planilla de conclusiones y cambios realizados”.

& Con este termdmetro podemos afiadir un elemento motivacional mas.

PUNTUACION MEDIA DE CADA SEMANA

PUNTUACION MEDIA DE CADA DiA

-
=

bt Ab i [ Jin o | s [0 |

VARIASLES REFORTADAS CADA SEMANA DE
HIGIENE DEL SUERD
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HABITOS NOCIVOS

Las caracteristicas propias de la época en la que vivimos llevan a un estilo de vida en
donde constantemente consumimos distintos productos o servicios. En esta ocasion, se
presta particular atencion a aquellos habitos de consumo que por su frecuencia,
intensidad o cantidad se consideran problematicos por afectar negativamente una o
mas dareas vitales de la persona. Esta problematica de salud debe ser pensada desde sus
multiples dimensiones: lo subjetivo y personal, lo relacionado con la sustancia y el
contexto en que se consume, las representaciones sociales, lo cultural, etc.

Para trabajar sobre este eje es necesario considerar que cada sujeto tiene tiempos
singulares en relacidn a la decision de cambiar un habito que resulta nocivo para su
salud, es por ello que el objetivo se centra en crear un espacio de confianza con el equipo
de salud para fortalecer la accesibilidad a una vida mas saludable.

Si bien el tabaquismo es considerado una enfermedad crénica (OMS), a los fines de
englobar a todas estas situaciones bajo un mismo titulo y poder ampliar las estrategias
a otras situaciones de consumo (uso de pantallas, alcohol, etc.) se decide incluirlo en

este mdadulo.

ACTIVIDAD 1: LA ISLA DEL SOL

“@ Objetivo:

— Reflexionar sobre las etapas de cambio.
Encontrar motivos y estrategias para tratar de alcanzar las metas.

Materiales:

Iméagenes de islas/barco/océano - Hojas - Lapiceras - Pizarra o afiche - Marcadores -
Cinta adhesiva.

Esta actividad estd orientada a pensar las distintas motivaciones que llevan a generar
cambios en pos de dejar de hacer aquellas cosas que no nos hacen bien a la salud y las
posibles estrategias de afrontamiento. Puede trabajarse de manera general o con un

tépico especifico como por ejemplo tabaco.
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»

ISLA DE PARTIDA

Acd, estamos inmersos
entre aquellas cosas que
no podemos dejar de
hacer y no nos hacen bien
a la salud.

L T

Este es el trayecto entre ambas islas
con mayores o menores dificultades.

7! 7 ISLA DESTINO
/BARCO En esta isla, se f-zr.\cuentran
aquellos beneficios o

Es pensado como las
estrategias necesarias
para navegar a través
de las dificultades que
se puedan presentar
en el trayecto.

motivaciones  (internas o
externas) que estén asociados
a una vida mas plena o
saludable.

Paso 1: Presentar las imagenes de las dos islas separadas por agua como se ve en la

figura superior. Luego se los/las invita a reflexionar a partir de las preguntas sugeridas

para cada isla. El/la moderador/a va anotando en hojas lo que va surgiendo y lo pega

asociado a la isla que corresponde. (Puede ser en una pizarra).

Paso 2: Continuar con las preguntas sobre el “océano”. Se anota lo comentado y luego

se introduce la imagen del barco.

Paso 3: Recuperar las anotaciones y comentarios de los/las participantes y resaltar las

motivaciones y posibles estrategias como manera de estimular el cambio.

i& K‘éﬁé;

¢Por qué me quedaria en esta isla?
éPor qué pienso en irme?
¢Como me siento en esta isla?

> ¢Qué es lo que mds me gusta de estaisla?

L
e
¢Qué me genera esta isla?

ISLA DE PARTIDA,

é¢Traté de irme antes de esta isla?
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ISLA DESTINO

o | >

BARCO

ETSTTTRIRT >

¢Qué creo que me espera en esta isla?

éPor qué querria llegar a esta isla?

¢Por qué seria importante llegar a esta isla?
¢Como creo que me voy a sentir en esta isla?

¢Alguna vez estuve en esta isla?

¢Qué me puedo llevar en el barco para cruzar
ese océano?

¢La experiencia hace al buen navegante?

¢Qué me espero encontrar aca?

¢Creen que es facil atravesar este océano? ¢Por
qué si o por qué no?

¢Alguna vez quedé en la mitad y tuve que

regresar?

ACTIVIDAD 2: DESCARTANDO EXCUSAS

w Objetivos:

. Identificar disparadores del consumo de tabaco y el rol que le asigha el

tabaquista en su vida.

Reflexionar sobre cambios positivos a realizar.

Materiales:

Tarjetas - Pizarra o afiche - Marcadores -Cinta adhesiva.

Paso 1: Se reparten las cartas que contienen razones o asociaciones por las cudles las

personas generalmente fuman.

Paso 2: Se les pide que piensen estrategias para hacer frente a las cartas. Por ejemplo:

si la carta dice “Por costumbre cuando termino de comer”, la estrategia puede ser

“Cepillarse los dientes ni bien termino de comer”.

Paso 3: Si no pueden encontrar estrategias para algunas de las cartas, pueden

descartarlas, entregandoselas al moderador.
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Paso 4: Se comparten las cartas junto con la estrategia pensada de a un/a participante
por vez. El resto del grupo puede aportar sus ideas en torno a la carta.

Paso 5: El/la moderador/a lee las cartas que fueron descartadas y se conversan en el
grupo tratando de dar respuestas ¢ Por qué fumo? ¢ Qué lugar tiene para mi el cigarrillo?
Paso 6: A modo de cierre, para motivar la cesacién tabaquica se construird de forma
colectiva un cuadro que resuma los beneficios de dejar de fumar. Es util que esta
informacién también circule en espacios comunes del Centro de Salud y/o otros

establecimientos (Centro Cultural, Parroquias, Comedores, etc.)

ACTIVIDAD 3: VERDADERO O FALSO SOBRE EL CONSUMO

“@ Objetivos:
J

Promover la participacién y el debate en torno a conocimientos sobre habitos
nocivos.

Aclarar conceptos erréneos y compartir informacion a partir de los
disparadores.

4

Materiales:
11 tarjetas verdadero/ Falso - 2 tarjetones: verdadero / falso - Cinta adhesiva

Paso 1: Se disponen las dos tarjetas de mayor tamafio de Verdadero / Falso en el centro
del grupo. Opcional: en una pizarra y pegando las tarjetas.

Paso 2: En una bolsa o caja se colocan las tarjetas mezcladas. Cada participante sacara
de a una por vez.

Paso 3: El grupo discutird si la oracidn es verdadera o falsa. Luego, el equipo de salud
despejard dudas y se procedera a ubicarla en el recuadro correspondiente.

Paso 4: Se le pedird a cada integrante que comente qué informacién nueva se lleva de

la actividad o qué le sorprendid.

14 Actividad 3: Basada en documento compartido por el Equipo de Salud del CeSAC N2 27
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ACTIVIDAD 4: BINGO MUSICAL

‘@ Objetivos:
J

Identificar sentimientos/emociones caracteristicos del proceso de cambio de
habitos nocivos.

J

Materiales:
Cartones - Botones o porotos para marcar - Reproductor de misica.

Paso 1: Se reparten los cartones del bingo.

Paso 2: Reproducir los temas seleccionados de manera aleatoria. Luego de cada tema,
se puede reflexionar sobre sentimientos o situaciones que les provoque la letra de la
cancién. Posteriormente se les pide que, si tienen esa cancién en su cartén la marquen.
Paso 3: Se seguiran las reglas del bingo tradicional, ganara quien primero llene su cartdn.
Paso 4: A modo de cierre el equipo de salud recuperara los sentimientos y/o emociones

gue surgieron a lo largo de la actividad y destacara la importancia de poder expresarlas.
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OTRAS ACTIVIDADES DE ECNT

De acuerdo a la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), las Enfermedades Crénicas no
Transmisibles (ECNT) son aquellas que provocan consecuencias para la salud a largo
plazoy crean la necesidad de tratamiento y cuidados crénicos. Las principales ECNT son:
las enfermedades cardiovasculares, el cancer, las enfermedades respiratorias crénicas y
la diabetes. Las poblaciones en situacién de vulnerabilidad son las mas afectadas por las
ECNT. Esto se atribuye al tener mayor probabilidad de estar expuestos a factores como
productos contaminantes, alimentacidon poco saludable y a dificultades en el acceso a
los servicios de salud, condiciones de vivienda y situaciones laborales precarias. A su vez,
los roles de género crean distintas expectativas y comportamientos en hombres y
mujeres, que afectan también la incidencia de las ECNT y sus consecuencias.

Los cambios en los modos de vida actual han generado un aumento creciente en la
expectativa de vida, al mismo tiempo que se han incrementado varios de los factores
qgue inciden en el desarrollo de las enfermedades crdnicas como el sedentarismo, la
alimentacion poco saludable y el tabaquismo. Su aumento se debe a los cambios en los
ambientes fisicos y sociales, en especial en los entornos urbanos, que han modificado la
forma de trabajo, de recreacion y de traslado, generando condiciones sociales que

contribuyen al desarrollo de estas enfermedades. (RIEPS, 2020).

ACTIVIDAD 1: Y VOS... ¢ QUE SABES?

W Objetivo:
w4
L

Debatir acerca de algunos conceptos vinculados a las enfermedades crénicas.
Encontrar motivos y estrategias para tratar de alcanzar las metas.

‘

Materiales:
Tarjetas con opciones/controles/preguntas/imagenes - Dado - Afiche para tablero
Cinta adhesiva.

Paso 1: Se colocan sobre una pared o pizarra o afiche los titulos del tablero, como se

observa en la siguiente imagen.
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Paso 2: Se disponen sobre una mesa las tarjetas boca abajo
Q CADA 3 MESES | CADA 1 ARND
separadas por categorias: controles, imagenes, preguntas y

opciones.

Paso 3: Se dividen a los/las participantes en dos equipos y

cada equipo tirara el dado para ver qué tarjeta debera tomar.
Paso 4: Si la tarjeta contiene una imagen, la colocaran bajo la tilde o la cruz en funcién
de lo que crean correcto. Si la tarjeta contiene un control debera colocarlo en la columna

correspondiente a 3 meses o 1 afio. En el caso que sea una

pregunta u opciones, deberan responder. Y cada tarjeta correcta, £l moderador
sumara 10 puntos. acompafiara cada
: . . . ieta con la
Paso 5: A modo de cierre reflexionar sobre la importancia de tarjeta -
15 informacion que
realizar controles, pautas de autocuidado, etc. considere. |
{Puede wtilizar 18 trindada en la ficha érnical

ACTIVIDAD 2: TE PRESENTO A LA DIABETES: UN GUSTO

‘.@/ Objetivo: ]

Intercambiar saberes en torno a la fisiopatologia de la diabetes.

Materiales:
2 Frascos - 1 Pinza - Bolitas de papel/botones. J

Paso 1: Se disponen los frascos como muestra la imagen y se explica qué sucede en la

diabetes.

{ FUNCIONAMIENTO NORMAL J FUNCIONAMIENTO DIABETES

15 Actividad 1: Basada en documentos compartidos por los Equipo de Salud del CeSAC N2 2, CeSAC N2 29, CeSAC N2 35, CeSAC N2
45y CeSAC N@ 46.
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Funcionamiento sin diabetes: Se llena el frasco “sangre” con canicas. Se explica que

cuando una persona come, el cuerpo toma glucemia de los alimentos y ésta va a la
sangre. Se muestra como la pinza “insulina” toma las canicas “glucosa” y las pasa al

frasco “musculo” para que este fabrique energia.

Funcionamiento en la diabetes: Se llena el frasco “sangre” con canicas. La pinza

“INSULINA” pasa algunas canicas al frasco “musculo” pero éste tiene una tapa con un
pequefio agujero que se resiste al traspaso de las canicas. Y muchas quedan en el frasco

“sangre”, por esto la glucemia aumenta.

Paso 2: Se presentaran una por una las siguientes situaciones y se reflexionara entre

todos cémo representarlas en los frascos.

Medicacién: ya sea por aumentar el pasaje de la glucosa al musculo o por
aumentar la insulina, disminuye la glucosa de la sangre.

Ejercicio/ Actividad Fisica: el musculo necesitard mas glucosa para producir mas
energia y entonces sacara la glucosa de la sangre.

Alimentacién saludable: si se adecua la cantidad de glucosa que se ingiere con
los alimentos, a las necesidades del cuerpo, habrd menos glucosa en la sangre.

Educacion: saber todo esto hace que tomemos las mejores decisiones para el
cuidado de nuestra salud.

VVVYVY

Paso 3: A modo de cierre se refuerza el concepto que todos los pilares mencionados en
las situaciones del Paso 2, tienen la misma importancia para el buen manejo y control
de las enfermedades crénicas. Como sugerencia se puede utilizar el modelo del banco

de 4 patas, donde si una de las patas falta o es mas corta, pierde estabilidad el banco. *®

16 Actividad 2: Basada en documento compartido por el Equipo de Salud del CeSAC N2 2
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ACTIVIDAD 3: EL TREN DEL CUIDADO DE LOS PIES

“i.i/objetivo: ]
d

Brindar pautas basicas del cuidado de los pies para personas con diabetes.

Materiales:
Imégenes del tren y vagones - Cinta adhesiva. J

Paso 1: Se dividen en dos equipos, cada uno con un juego de trenes.

Paso 2: Cada equipo debera armar el tren donde cada vagén tiene la respuesta a la

pregunta del vagén anterior. 7

Sugerencia: Se puede finalizar con la actividad 4 del médulo actividad fisica a

| mover los pies.

ACTIVIDAD 4: PASO A PASO

‘QJ Objetivo: ]

Identificar sentimientos y dificultades asociadas a las enfermedades crénicas.

[Materiales: '

Tarjeta con indicaciones de los pasos. J

Paso 1: El/la moderador/a va leyendo de a un enunciado (paso adelante/paso atrds) en
el orden que se presentan en la tarjeta.

Paso 2: Los/las participantes se colocaran uno al lado del otro y deberan avanzar o
retroceder un paso acorde a cada respuesta.

Paso 3: Para finalizar, hacer una lluvia de emociones/sentimientos que expresan los/las
participantes. Escribirlos en un papel para utilizar esas reflexiones para otros

encuentros. 18

17 Actividad 3: Basada en documento compartido por el Equipo de Salud del CeSAC N2 2

18 Actividad 4: Basada en documento compartido por el Equipo de Salud del CeSAC N2 43
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ACTIVIDAD 5: ¢COMO COMO?

@ Objetivo:
\

Identificar sentimientos y dificultades asociadas a la comensalidad.

Paso 1: Les pedimos a los/las participantes que describan cémo viven el momento de la
comida. El/la moderador/a puede orientar al grupo con las siguientes preguntas

disparadoras.

éCudndo comemos? éCon quiénes?

¢Quién o quiénes cocinan?
oy q
- v .y
PR - ¢Donde comemos?
ot
-

éCuanto tiempo dedico al momento de comer?

¢Hacen alguna otra actividad mientras comen?

Paso 2: Les solicitamos identificar cual o cuales son los alimentos que les gustan mucho

y les sugirieron restringir por la ECNT que tienen. Los anotamos en un afiche.

Paso 3: Leemos el listado de alimentos y les preguntamos a qué cosas los asocian, qué

sienten cuando piensan en ellos, etc. Pueden utilizar las siguientes preguntas.

¢Te trae algln recuerdo especial comer eso?
éPor qué pensas que te lo restringieron?
Alguna vez ¢pudiste reemplazarlo por algun
otro alimento que no tengas restringido?

¢Coémo fue esa experiencia?

Cierre: Les pedimos que cada uno/a proponga y comparta un cambio que va a realizar
con respecto a su alimentacion en los proximos 15 dias. Se puede utilizar el diario de

alimentacion.
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