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ACTWE: MODULO
DE HERRAMIENTAS
PARA PASAR A LA

ACCION

En el Plan de accion mundial sobre actividad
fisica 2018-2030 se acufa un proyecto
comun de futuro que se concreta en la
formula «gente mas activa para un mundo
mas saludable», para lo cual se establecen
objetivos encaminados a deparar una
reduccion relativa de los niveles mundiales
de inactividad fisica que llegue a un 10%
para 2025 y a un 15% para 2030. En el Plan
de acciodn se definen cuatro objetivos y se
recomiendan 20 politicas cientificamente
fundamentadas para lograr mayores niveles
de actividad fisica, aplicables y adaptables
al contexto de cualquier pais (7). Ademas, se
marca una hoja de ruta que puede servir a
los paises para dar una respuesta nacional
gue se traduzca en mayores niveles de
salud y bienestar. Tomadas en conjunto,
esas 20 politicas recomendadas forman

un planteamiento «sistémico» que abre el
abanico de posibilidades para que personas
de cualquier edad y condicidn fisica hagan
mas ejercicio cada dia, ya sea en casa, en el
trabajo, en la escuela o en el barrio.

El paguete de intervenciones técnicas
ACTIVE constituye la primera de una serie de
herramientas practicas que la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) elaborara para
ayudar a los paises a preparar, ejecutar y
evaluar la implantacion del Plan de accidn
mundial. En él se definen cuatro areas de
accion normativa que reflejan directamente
los cuatro objetivos del Plan de Accidn
Mundial aprobado por la Asamblea Mundial
de la Salud en 2018, y se determinan las
politicas basicas en cada area de accion:

SOCIEDADES ACTIVAS
ENTORNOS ACTIVOS
PERSONAS ACTIVAS
SISTEMAS ACTIVOS

NN

ACTIVE es uno de los varios paquetes
de intervenciones técnicas de la OMS
concebidos para ayudar a los paises a
prevenir y reducir los factores de riesgo
de enfermedades no transmisibles.
Entre los demas paquetes estan los
dedicados al tabaguismo (MPOWER), la
reduccion del consumo de sal (SHAKE),
la eliminacion de las grasas trans
(REPLACE) o la reduccién del consumo
de alcohol (SAFER).

La aplicacion del paquete ACTIVE vendra
respaldada por una serie de «manuales
de uso», en cada uno de los cuales se
abordardn mas en detalle las tareas y

los procesos concretos que se necesitan
para aplicar cada una de las politicas
recomendadas en distintos contextos y a
lo largo de todo el ciclo de vida. En esos
manuales se tratan una serie de ambitos
de trabajo prioritarios centrados en el
fomento de la actividad fisica mediante
campafnas de mercadotecnia social o
interviniendo desde la atencién primaria
de salud o desde el ambito escolar. En
fechas venideras se prepararan «manuales
de uso» concebidos para respaldar la
planificacion multisectorial trabajando
desde un angulo «sistémico» o para crear
condiciones que favorezcan la actividad
fisica. Ademas, la OMS elaborara un marco
mundial de seguimiento y prestara apoyo
a iniciativas de creacién de capacidad
para acelerar la aplicacion de las
herramientas en diversos sectores, entre
ellos la salud, el deporte, el transporte, el
urbanismo, la sociedad civil, la ensefanza,
el sector privado o las organizaciones de
base comunitaria.
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CUARTO AMBITOS DOE
ACCION NORMATIVA

ENTORNOS
ACTIVOS

Promover y mantener
debidamente
infraestructuras,
instalaciones y espacios
publicos al aire libre que
ofrezcan seguridad y un
acceso equitativo a zonas
adecuadas para caminar,
hacer bicicleta o practicar
otra actividad fisica.

SISTEMAS
ACTIVOS

Potenciar el liderazgo,

la gobernanza, las
alianzas multisectoriales,
los recursos humanos,

la investigacion, la
sensibilizacion y los
sistemas de informacion
para secundar una
aplicacion eficaz y
coordinada de las politicas
en la materia.

o
¥

SOCIEDADES
ACTIVAS

Poner en practica campanas

de comunicacién que
promuevan cambios de

comportamiento y capacitar

a los recursos humanos
para hacer evolucionar las
normas sociales.

Ofrecer oportunidades,
programas y servicios en
entornos de todo tipo para
lograr que las personas de
cualquier edad y condicidon
fisica hagan ejercicio
regularmente.

S

Todos
En todos lugares
Todos los dias
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SOCIEDADES
ACTIVAS

Poner en practica campaiias de comunicacién que
promuevan cambios de comportamiento y capacitar
a los recursos humanos para hacer evolucionar las
normas sociales.

Medida 1.1* Comunicaciones. Instituir campanas de mercadotecnia social vinculadas a
programas de base comunitaria.

Medida 1.2. Beneficios indirectos. Compartiendo conocimientos e instrumentando
campafas de informacion, dar a conocer los numerosos beneficios indirectos
qgue en el dmbito social, econdmico y ambiental se derivan de la actividad
fisica, en especial de caminar y hacer bicicleta.

Medida 1.3. Eventos con participacién masiva. Organizar periddicamente eventos con
gran participacion popular.

Medida 1.4. Creacidén de capacidad. Potenciar los conocimientos profesionales dentro
y fuera del sector de la salud, asi como en grupos ciudadanos de base
comunitaria y entidades de la sociedad civil.

ENTORNOS
ACTIVOS

Promover y mantener debidamente infraestructuras,
instalaciones y espacios publicos al aire libre que ofrezcan
seguridad y un acceso equitativo a zonas adecuadas para
caminar, hacer bicicleta o practicar otra actividad fisica.

Medida 2.1. Integracidon de politicas. Integrar entre si las politicas de urbanismo y de
planificacion del transporte y privilegiar los principios del tejido urbano
compacto y los usos mixtos del suelo para crear barrios perfectamente
comunicados.

Medida 2.2. Infraestructuras. Mejorar la infraestructura destinada a los desplazamientos a
pie o en bicicleta.

Medida 2.3. Seguridad. Instaurar y hacer cumplir medidas de seguridad vial y personal
para mejorar la seguridad de peatones, ciclistas y demas usuarios vulnerables
de la via publica.

Medida 2.4. Espacios publicos al aire libre. Mejorar el acceso a espacios publicos al aire
libre verdes y de buena calidad, redes verdes, espacios recreativos (incluidas
zonas fluviales y costeras) e instalaciones deportivas.

Medida 2.5. Disefo. Reforzar las politicas, reglamentos y directrices arquitectdnicas para
que todos los ocupantes y visitantes se mantengan activos dentro de los
edificios publicos y en sus alrededores.

*Las medidas 1.2 y 3.2 estdn recomendadas como «mejor inversién» e «intervencién eficaz» para la prevencion y el control de
enfermedades no transmisibles (2).
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Ofrecer oportunidades, programas y servicios en
entornos de todo tipo para lograr que las personas
de cualquier edad y condicidn fisica hagan ejercicio
regularmente.

Instituciones educativas. Asegurar la prestacidon de educacion fisica de buena
calidad y la existencia de oportunidades positivas para hacer ejercicio en las
instituciones educativas desde la educacidén preescolar hasta la ensefianza
terciaria.

Atenciodn sanitaria. Instituir sistemas de evaluacién del paciente y
asesoramiento sobre la actividad fisica en los servicios de atencién primaria 'y
secundaria de salud y los servicios sociales.

Otros muchos entornos. Aplicar programas en lugares de trabajo, zonas
deportivas y lugares de culto, asi como en espacios publicos al aire libre y
otras instalaciones comunitarias, para abrir el abanico de posibilidades de
hacer ejercicio fisico.

Personas mayores. Ofrecer programas y servicios debidamente adaptados
para ayudar a las personas mayores a empezar a hacer ejercicio fisico y a
seguir haciéndolo regularmente.

Personas menos activas. Instaurar programas y servicios que ofrezcan mas
posibilidades de actividad fisica a los grupos de poblacidon menos activos.

La comunidad al completo. Lograr que la poblacidn participe en la aplicaciéon
practica de iniciativas integrales a escala de la ciudad, el pueblo o el barrio.

SISTEMAS
ACTIVOS

Potenciar el liderazgo, la gobernanza, las alianzas
multisectoriales, los recursos humanos, la investigacién, la
sensibilizaciéon y los sistemas de informacién para secundar una
aplicacion eficaz y coordinada de las politicas en la materia.

4

~

Medida 4.1. Gobernanza. Potenciar politicas, recomendaciones y planes de accién de
ambito nacional e infranacional y establecer mecanismos de coordinacion
multisectorial.

Medida 4.2. Sistemas de datos. Mejorar los sistemas de informacidén y las tecnologias
digitales para reforzar los procesos de seguimiento y adopcidén de decisiones.

Medida 4.3. Datos cientificos. Reforzar la capacidad de investigacion y evaluacion para
dar con soluciones normativas de eficacia contrastada.

Medida 4.4. Promocién. Multiplicar las actividades de promocidn para generar un mayor
nivel de conciencia y conocimiento e intensificar el trabajo conjunto.

Medida 4.5. Recursos. Potenciar los mecanismos de financiacion para asegurar la
continuidad a largo plazo.

En el Plan de accién mundial sobre actividad fisica 2018-2030 se expone con todos los pormenores cada medida normativa y se explican
las funciones que se recomienda que asuman los diferentes interlocutores relacionados en el apéndice 2 (D).
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Hay muchas maneras de estar fisicamente
activo: desplazarse a pie o en bicicleta, hacer
deporte o practicar otras formas de ocio
activo (como puedan ser la danza, el yoga,
el tai chi). También cabe hacer ejercicio

en sustitucion de un medio de transporte
(caminando o yendo en bicicleta), en el
trabajo o en casa (labores de limpieza, carga
y cuidado domeéstico). Todas las formas de
actividad fisica pueden ser beneficiosas para
la salud si se llevan a cabo regularmente

y con la intensidad y durante el tiempo
suficientes (3).

El comportamiento sedentario se caracteriza
por un consumo muy bajo de energia,
como ocurre por ejemplo al estar sentado,
reclinado o tumbado (4). Todo largo
periodo de sedentarismo (por ejemplo,
permanecer sentado al trabajar, viajar o
practicar actividades de ocio) es perjudicial
para la salud (5). Por ello hay que ofrecer
asesoramiento y ayuda a las personas,
sobre todo a los nifios, para que aprendan a
acotar los largos periodos de sedentarismo
(interrumpiéndolos regularmente a lo largo
del dia con momentos de actividad fisica)

y a limitar, en especial, el tiempo que pasan
utilizando dispositivos de pantalla, como
teléfonos y tabletas, o mirando la television.

La practica de actividades fisicas viene
influida no sélo por caracteristicas
personales y familiares como el
conocimiento, la motivacion o el apoyo
social, sino también por valores sociales

y culturales mas generales, sin olvidar los
condicionantes ambientales y econdmicos.
Estos factores determinan cudn accesible,
asequible, aceptable y seguro resulta para
una persona mantenerse fisicamente activa y

pueden, por lo tanto, propiciar u obstaculizar
la practica de ejercicio fisico. Para elaborar
respuestas normativas adaptadas y eficaces
es necesario aprehender estas causas de la
inactividad fisica.

Conviene destacar que las nifias, mujeres

y personas mayores, asi como la poblacién
de bajo nivel socioecondmico, las personas
con una discapacidad o una enfermedad
crénica y las poblaciones marginadas suelen
ser menos activas que el resto, pues tienen
menos acceso a lugares y programas en los
gue cuenten con el apoyo adecuado.

El desarrollo econémico y los cambios que
trae consigo, que inducen ocupaciones y
actividades recreativas mas sedentarias,
junto con el uso creciente del transporte
motorizado, pueden ayudar a explicar

los mayores niveles de inactividad que

se observan en algunos paises de renta
elevada y de renta media. Es preciso que
gobiernos y poblaciones actuen para
contrarrestar esas tendencias y ofrezcan
entornos, instalaciones y servicios que
ayuden a las personas a mantenerse
activas desplazandose en mayor medida
a pie o en bicicleta y practicando

mas deporte u ocio activo, y también
interrumpiendo cada dia la jornada con
intervalos improvisados de ejercicio fisico.

En las recomendaciones
mundiales sobre actividad
fisica en pro de la salud se
explica qué tipo de actividad
fisica se necesita, y con

qué frecuencia y duracion,
para que jovenes, adultos y
personas mayores extraigan
de ella el maximo beneficio
para la salud (2). La practica
regular de actividad fisica esta
recomendada para personas
de toda edad y condicion fisica
porque depara numerosos
beneficios para la salud.
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NIVELES ACTUALES DE
INACTIVIDAD FISICA

Un 28% de los adultos del mundo (1400
millones) no practica actividad fisica en
cantidad suficiente para protegerse de
las enfermedades cronicas comunes o
acceder a un mayor bienestar y un mejor

estado de salud fisica, mental y social (6).

El desarrollo econdmico se acompafa de
niveles crecientes de inactividad fisica.
Al comparar paises de renta alta y de
renta baja se observa que los niveles
insuficientes de actividad fisica son mas
del doble en los primeros gque en los
segundos. De 2001 a 2016 esos niveles se
incrementaron en un 5% en los paises de
renta alta (figura 1).

Los niveles mas elevados de inactividad
fisica en hombres y mujeres se registran
en América Latina y el Caribe (un 39%)
y en los paises occidentales de renta
alta (un 37%), mientras que los niveles
mas bajos se dan en Asia Oriental y
Sudoriental (un 17%) y Oceania (un 16%).
A escala mundial, las mujeres son menos
activas (un 32%) que los hombres (un
23%) en todas las subregiones con la
salvedad de Asia Oriental y Sudoriental
(figura 2).

FIGURA 1. Niveles de inactividad fisica en 2001y 2016 por grupo de ingresos del

Banco Mundial
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FIGURA 2. Niveles de inactividad fisica en 2016 por sexo y subregién
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¢POR DONDE EMPE2AR?

Para empezar, la mayoria de los

paises deberian convocar a las

partes interesadas pertinentes de
dimension nacional y, cuando proceda,
infranacional, con objeto de valorar la
situacion actual por lo que respecta a la
promocioén de la actividad fisica. Se trata
con este proceso de hacer balance de
todas las politicas existentes (del sector
de la salud u otros sectores) que seria
posible potenciar y de determinar las
carencias y posibilidades existentes al
respecto. El paquete de intervenciones
técnicas ACTIVE vy el planteamiento
«sistémico» recomendado constituyen las
coordenadas de referencia para efectuar
semejante analisis.

Todos los paises deben establecer un
mecanismo de coordinacidon claro y
transparente para definir y poner en
practica su respuesta en la materia.

Tal mecanismo asumira la direccién a
escala nacional y asegurara en todo
momento una adecuada colaboracidn

y armonizacién entre los sectores
pertinentes en lo que respecta a las
prioridades normativas y la planificacion,
la ejecucidon practica, la dotacidn de
recursos y la evaluacioén. Los ministerios
de salud, deporte y educacioén estan
bien situados para convocar a todas

las partes interesadas, incluidos
representantes comunitarios, aunque
también hay otros sectores de la
administraciéon publica que podrian
compartir esta funcion de liderazgo.

12

La mayoria de los paises que a dia de hoy
carecen de un plan nacional de accién sobre
actividad fisica de caracter integral deberdn
elaborar documentacion al respecto o
examinar y revisar la que exista. Este
proceso debe reposar en los resultados

del analisis de la situacion y centrarse en la
seleccion de una combinacion estratégica
de medidas normativas del paquete de
intervenciones técnicas ACTIVE para su
aplicacién a corto plazo (esto es, en los dos
a tres anos siguientes).

Se aconseja a los ministerios de salud

gque privilegien y encabecen la aplicacion
de las medidas normativas para prevenir
enfermedades no transmisibles que estan
recomendadas como «mejor inversion» (2),
a saber: campafas de comunicacioén publica
vinculadas a programas comunitarios
(medida 1.1); e informacioén y asesoramiento
de los pacientes en la atencién primaria de
salud (medida 3.2). Ademas, los ministerios
de salud deben efectuar labores de
sensibilizacion para asegurar la sinergia y
coherencia de las politicas desplegadas por
las principales carteras gubernamentales,
en particular infraestructuras, planificacion,
educacioén y deporte.

Todos los paises deben planificar con la

idea de ir actualizando y prolongando la
elaboracion de planes de accién nacionales
e infranacionales hasta cubrir el medio

plazo (4 a 6 afos) y el largo plazo (7 a 12
anos), basdndose para ello en la experiencia
previa y privilegiando aquellas politicas

que permitan subsanar las deficiencias aun
existentes, ademas de aprovechar las nuevas
oportunidades que puedan ir surgiendo.



ACTIVE

ACTUACION A ESCALA
NACIONAL OESDF

UN PLANTEAMIENTO
«SISTEMICO»

En el paquete de intervenciones técnicas
ACTIVE se recomienda a todos los paises
gue definan y apliquen un planteamiento
«sistémico» para lograr mayores niveles
de actividad fisica. Ello supone aplicar

una combinacion de medidas normativas
en multitud de entornos y a corto, medio
y largo plazo que en conjunto permitan
incidir en aquellos factores sociales,
culturales, econdmicos y ambientales que
constituyan un freno y también en factores
como el conocimiento, la motivacion o las
aptitudes. El hecho de trabajar desde un
planteamiento «sistémico» supone también
gue todas las instancias competentes

de los sectores gubernamental y no
gubernamental contribuyan a la respuesta
del pais (figura 3), en un proceso de
busqueda de soluciones que debe dar
cabida a todos los interlocutores y revestir
mas amplitud que la mera intervencion del
conjunto de las administraciones publicas,
aunque estas deben ser también parte
indispensable del proceso.

La aplicacién coordinada de medidas
normativas en miiltiples entornos y
sectores surtira efectos éptimos en
cuanto a reduccién de los niveles de
inactividad y sedentarismo.

Un planteamiento «sistémico» puede ser
una herramienta eficaz para lograr que
multiples interlocutores participen en las
numerosas lineas de trabajo normativo
gue repercuten en la actividad fisica.
Incidir en todos aquellos sistemas que
tienen influencia en la materia significa ser
consciente de que no solo se requiere un
amplio abanico de politicas e intervenciones,
sino de que estas interactuan a multiples
niveles, de tal modo que una medida

normativa puede potenciar (o lastrar) los
efectos de medidas implantadas en otras
partes del sistema. Por ejemplo: es posible
reforzar el trabajo en el ambito escolar
aplicando simultdneamente programas

en materia de transporte que promuevan
los desplazamientos a pie o en bicicleta,
aunque estos se verian comprometidos si

a su vez no se aplicaran e hiciesen cumplir
medidas de seguridad vial. Los consejos
que los agentes de salud prodiguen a los
pacientes pueden ser potenciados con
campafas de comunicaciéon de dmbito
comunitario, pero estas serian vanas si no
hubiera acceso suficiente a espacios seguros
y asequibles, como parques o centros de
ocio. Los paises deberan velar por que las
medidas adoptadas en las distintas partes
de los sistemas en cuestion encajen entre si
y tengan después una aplicacién coherente,
de forma que todo ello surta el mayor efecto
posible en los niveles de actividad fisica.

En colaboracion con los interlocutores
pertinentes, la OMS elaborara
herramientas para ayudar a los paises
a planificar y poner en practica
planteamientos sistémicos para
incrementar la actividad fisica.

No existe una unica solucion
normativa para lograr mayores
niveles de actividad fisica.
Cada pais debe regirse por un
planteamiento «sistémico» a
la hora de aplicar soluciones
politicas adaptadas al
contexto que emanen de
todos los ambitos de la accion
gubernamental.
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ACTIVE
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ACTIVE

CUANTO MAS AMPL(O

MEJOR

Para la mayoria de los paises, lograr la
aplicacion completa del paquete de
intervenciones técnicas ACTIVE a escala
nacional es un objetivo a medio o largo
plazo. Al principio conviene aplicarlo a

la escala de una ciudad o una provincia
para evaluar su eficacia, generar una
cierta dindmica y empezar a contrastar y
rodar el funcionamiento de las alianzas.
A partir de estas experiencias locales
cabe extraer enseffianzas y ampliar las
actividades hasta dotarlas de alcance
nacional. Las medidas normativas
deberian ampliarse de manera creciente
hasta lograr un enfoque integral que
abarque todo el sistema.

No hay organismo que por si solo pueda
aplicar con eficacia un plan de accién
nacional sobre la actividad fisica. Es
esencial forjar alianzas para lograr que
multiples interlocutores participen y
colaboren en la aplicaciéon coordinada

de politicas en los principales tipos de
entorno, en particular la educacion, los
transportes, la planificacion urbanistica,
el deporte y la salud. Del interior de la
administracién publica debe surgir un
nuevo tipo de liderazgo, que con audacia
sepa impulsar y facilitar la colaboracién
y las alianzas de todas las instancias
gubernamentales con agentes no estatales
a todos los niveles.

La inversién en politicas y alianzas
destinadas a acrecentar la actividad fisica
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puede ayudar a conseguir los numerosos

y heterogéneos resultados que interesan

a distintos interlocutores, lo que a su vez
puede ser util para entablar o reforzar la
cooperacion entre distintas partes. Dicho
de otro modo: el hecho de destacar y
potenciar los efectos y beneficios mutuos
de una labor conjunta sobre el tema de

la actividad fisica favorecerad la sinergia
entre los sectores. La adopcion de medidas
colectivas también contribuira al trabajo
que los gobiernos nacionales tienen en
marcha para cumplir los Objetivos de
Desarrollo Sostenible fijados para 2030 (7).

El Unico camino que lleva a las metas fijadas
para reducir los niveles de inactividad fisica
en un 10% para 2025 y en un 15% para

2030, suscritas por todos los gobiernos

en la Asamblea de la Salud (8), pasa

por aplicar politicas de forma sostenida,
orquestar una adecuada asignacion de los
recursos y, cuando proceda, hacer cumplir
las politicas coordinadas a escala nacional.
Para conseguir un éxito parecido al obtenido
en otros ambitos de la salud publica (como
la lucha contra el tabaguismo en muchos
paises), esto es, para modificar los niveles de
actividad fisica de la poblacién, se precisaran
los efectos acumulados de multiples
medidas sostenidas en el tiempo. La
participacion coherente de las comunidades
y su adhesion a las soluciones implantadas
son factores fundamentales para hacer
realidad los objetivos perseguidos de
transformacién de la sociedad y los multiples
beneficios que de ahi se siguen para la salud,
el medio ambiente y la economia.



ACTIVE

ALIANZAS PARA LA

ACCION

La eficaz aplicacion de ACTIVE exige una labor colectiva.
Trabajando conjuntamente para hacer realidad la aspiracion comun
a «gente mas activa en un mundo mas saludable», todos los
coparticipes pueden acelerar al mismo tiempo la progresion hacia
sus propios y respectivos objetivos.

A continuacién se ofrece una relacion, no

exhaustiva, de las partes llamadas a colaborar :

Estados Miembros

Ministerios de salud, transporte, educacion,
deportes, juventud, urbanismo, medio
ambiente, turismo, economia y trabajo.

Organismos de desarrollo

Instituciones financieras internacionales
como el Banco Mundial, bancos
regionales de desarrollo, organizaciones
intergubernamentales subregionales y
organismos de ayuda al desarrollo.

Organizaciones
intergubernamentales

Organismos de las Naciones Unidas,
Equipo de Tareas Interinstitucional de
las Naciones Unidas sobre la Prevencion
y el Control de las Enfermedades No
Transmisibles (UNIATF), etc.

Organizaciones internacionales

Iniciativas y organismos mundiales en el
ambito de la salud.

Organizaciones no
gubernamentales

Entidades de la sociedad civil, de base
comunitaria, de defensa de los derechos
humanos, de caracter confesional, etc.

Asociaciones profesionales

De ambitos como la medicina u otros temas
afines como medicina deportiva, fisioterapia,
medicina general, enfermeria, educacion
fisica y deporte, actividad fisica y salud
publica u otras disciplinas de interés como los
transportes, el deporte o la ensefianza.
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Fundaciones benéficas

Fundaciones que tengan por objetivo promover

la salud mundial y el logro de los ODS.

Establecimientos universitarios
y de investigacién

Relativos a multiples disciplinas, como
pueden ser los de ciencias aplicadas o la
red de centros colaboradores de la OMS.

Grandes empresas industriales y
sector privado

Entidades comprometidas con la salud de
los empleados, sus familiares y la comunidad.

Medios de comunicacion

Periodistas y canales y medios
de comunicacion, ya sean
tradicionales o novedosos.

Dirigentes de ciudades y
administraciones locales

Alcaldes, gobernadores y
funcionariado local.

Tejido comunitario

Representantes de colectivos de caracter
confesional, social o cultural.

OMSs

Todos los niveles de la
Organizacion, de la Sede a las
oficinas regionales y de pais.
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ACTIVE

LACION CON LAS
PRIORIDADES DE LA
POLITICA . SANITARIA

La actividad fisica regular es importante para gozar de un buen estado de salud y bienestar en todas

las edades: estd demostrado que ayuda a prevenir y tratar enfermedades no transmisibles como

las cardiopatias, los accidentes cerebrovasculares, la diabetes y el cancer de mama o colon (7). La
actividad fisica contribuye asimismo a reducir otros importantes factores de riesgo de enfermedades

no transmisibles, como la hipertension, el sobrepeso y la obesidad, y también se acompafa de un mejor
estado de salud mental, una aparicion mas tardia de la demencia y una mejor calidad de vida (7). Las
medidas de ambito nacional para acrecentar la actividad fisica contribuyen igualmente a la consecucion de

las prioridades sanitarias y de muchos de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) fijados para 2030.

Ademas de traer consigo multiples beneficios sanitarios, tanto a corto plazo como de forma vitalicia, el
hecho de invertir en la actividad fisica también puede ser Util para hacer realidad otras muchas prioridades
sanitarias estrechamente relacionadas con ella y para secundar el cumplimiento de otros compromisos

nacionales y mundiales, por ejemplo en los dmbitos indicados a continuacion:

Salud de la Aire mas limpio y Desarrollo en la
mujer, el nifio y desarrollo sostenible primera infancia
el adolescente (10-12) (15, 16)
(15-17) -
- Ciudades
saludables

(¢[)

Salud y bienestar
mentales (73, 14)

Discapacidad Nueva Seguridad vial Envejecimiento Alimentacion saludable
20) Agenda (70) saludable (9) y prevencion del
Urbana (72) sobrepeso y la

obesidad (77-719)



ACTIVE

ACTIVIDAD FISICA
Y OBJETIVOS DE
DESARROLLO
SOSTENIBLE

Las politicas que impulsan los desplazamientos a pie o en bicicleta, la practica deportiva
y el ocio o juego activos pueden contribuir directamente al logro de los ODS para 2030
(como se explica en detalle en el apéndice 1 del Plan de accién mundial (1)). En la figura
4 se muestran los multiples beneficios indirectos que tiene la aplicacién de politicas para
acrecentar la actividad fisica.
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FIGURA 4. Beneficios econdmicos, sociales y ambientales indirectos de la
accién normativa encaminada a acrecentar la actividad fisica
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APOYO AL LOGRO DF
RESULTADOS EN LOS

PAISES

ACTIVE

Trabajando a través de alianzas, la OMS ayudard a los paises a poner en practica el paquete
de intervenciones técnicas ACTIVE con objeto de lograr mayores niveles de actividad
fisica. Para responder a las necesidades de apoyo técnico, innovacion y orientacion de los

paises, se reforzara la coordinacion a escala mundial, regional y nacional y se potenciaran las

capacidades al respecto.

La OMS se centrara en las siguientes lineas basicas de trabajo:

Facilitar y
promover
alianzas

multisectoriales

Promover las
inversiones en
investigacion y
evaluacién

Elaborar

y difundir
politicas,
directrices y
herramientas

Respaldar la

movilizaciéon de

recursos

Catalizar la
innovacion
y soluciones
digitales

Prestar apoyo
técnico
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. 4

Promover

la accién
normativa, las
alianzas y la
participacion
comunitaria

/b

Trabajar en
colaboracién
para reforzar
la capacidad
de los recursos
humanos

Secundar la
transferencia de
conocimientos

Seguir de cerca
los progresos y
efectos



ACTIVE

SEGUIMIENTO DE
LOS PROGRESOS

REALIZAOOS

Es indispensable hacer un seguimiento
eficaz de la aplicacién de las intervenciones
a escala mundial y nacional. La OMS
encabezara la elaboracion de un marco
mundial de seguimiento que incorpore

un conjunto recomendado de indicadores
de proceso, efectos y resultados que

sea factible calcular en todos los paises.
Se trata con ello de reducir al minimo la
farragosa labor de reunir datos utilizando,
cuando sea posible, indicadores y sistemas
de obtencién de datos que ya funcionan
como parte de otras politicas sanitarias,
sociales y ambientales relacionadas con el
tema, asi como los indicadores y el marco

21

de presentacion de informes relativos a los
ODS. En 2021, 2026 y 2030 se presentaran
ante la Asamblea de la Salud sendos
informes mundiales sobre la marcha de la
aplicacién de las medidas en los paises.

Para respaldar el trabajo de seguimiento y
evaluacioén a escala nacional e infranacional
se elaborardn orientaciones relativas a

un conjunto ampliado de indicadores

de proceso, efectos y resultados. Esta
previsto que los paises publiguen informes
nacionales periddicos. Se los alentara
ademas a reforzar en esos informes la
presentacion de datos desglosados.
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