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Introduccion

Laactividad fisicaregular estd asociada a una vida méas saludable y més larga, no obstante, |a mayoria de las personas
adultas y de los nifios, nifias y adolescentes no desarrolla una actividad fisica suficiente como para lograr beneficios
sanitarios. La situacion es similar en todo € mundo, tanto en los paises desarrollados como en los paises en
desarrollo, por tanto, la consecucion de la préctica de actividad fisica por la poblacion produce importantes beneficios
en lasalud al ayudar a controlar los principales factores de riesgo a los cuales estan expuestas |as personas.

Esta unidad tematica abordara acciones encaminadas al trabajo con poblaciones de primera infancia, nifiez y
adolescencia desde un enfoque mas dinamico basado en la recreacién y la ladica, hacia la prescripcidn de programas
de actividad fisica que enriquezcan a la comunidad y reformen la mirada sistemética de la actividad fisica hacia un
proceso continuo y con herramientas que fomenten la salud tanto individual como grupal.

Objetivo General

¢Como prescribir y abordar programas de actividad fisica teniendo como herramienta la recreacion y la ludica en
poblaciones como primerainfancia, nifiez y adolescencia?

Contenido

1.1.1. Estimacién delasalud en la primerainfancia, nifiez y adolescencia.
1.1.2. Actividad Fisica desde larecreacion y laludica

1.1.3. Programacién del giercicio en laprimerainfancia, nifiez y adolescencia.
1.1.4. Discapacidad en la primerainfancia, nifiez y adolescencia.
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