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Un mejor futuro gracias a la educación para 
la salud y el bienestar
En un mundo en rápida transformación, resulta fundamental sentar bases sólidas 
desde la infancia en beneficio de su bienestar y su resiliencia. La educación de 
calidad es esencial en este esfuerzo y constituye la clave de la salud y el éxito a 
lo largo de toda la vida. Al reconocer que las niñas y los niños prosperan en las 
aulas cuando se encuentran en buenas condiciones físicas y emocionales, resulta 
primordial aprender sobre salud y bienestar desde las primeras etapas de la 
enseñanza primaria.

Las notas de antecedentes Construyendo bases sólidas, elaboradas 
conjuntamente por la UNESCO y UNICEF, 
ofrecen orientaciones basadas en datos empíricos para 
ayudar a las niñas y los niños en edad de cursar 
la enseñanza primaria a prosperar mediante 
una educación fundamental para la salud y el 
bienestar. A partir de amplias investigaciones 
y consultas con destacadas personas expertas 
de diversos campos alrededor del mundo, 
desde las partes interesadas en la educación, 
estas notas de antecedentes sirven como una 
hoja de ruta para dotar al estudiantado de los 
conocimientos y las habilidades necesarias para 
satisfacer sus necesidades actuales y futuras en 
materia de salud y bienestar. 

El presente documento, el primero de cuatro notas 
de antecedentes, ofrece una visión general de la función 
esencial que desempeñan las escuelas primarias en la mejora de la salud 
y el bienestar. En el documento se explica qué se entiende por educación 
fundamental para la salud y el bienestar, por qué es importante y cómo 
contribuye a sentar las bases de una sociedad más sana, inclusiva y próspera. 
En la nota de antecedentes, se presentan pruebas convincentes y estudios de 
caso para destilar seis elementos esenciales de cara a un enfoque escolar integral 
eficaz de la salud y el bienestar.

 

La etapa de la vida 
comprendida entre 

los 5 y los 12 años 
representa una 

oportunidad única para 
el desarrollo

R E S U M E N

“Puesto que las guerras nacen en la mente de los hombres 
y las mujeres, es en la mente de los hombres y las mujeres 
donde deben erigirse los baluartes de la paz”





¿Qué es la educación fundamental
para la salud y el bienestar?

Construyendo bases sólidas



Prólogo

La educación tiene el poder de transformar la vida 
de los niños, niñas y adolescentes. Todo empieza con 
un estudiantado sano, feliz y seguro.

Ahora que hay muchas más niñas y niños en la escuela 
primaria, el aprendizaje sobre la salud y el bienestar 
en este nivel es una oportunidad para avanzar en su 
educación, salud y futuro, y construir así bases sólidas 
para una transición más sana, segura e informada hacia la 
adolescencia y la edad adulta.

Es fundamental impartir educación sobre la salud, el 
bienestar y las relaciones sociales desde el principio y de 
una manera apropiada para la edad y el desarrollo. Ello 
contribuye a prevenir la violencia y los abusos, a preparar a 
las niñas y los niños para los cambios que trae la pubertad, 
a promover actitudes equitativas en materia de género, 
a mejorar las habilidades socioemocionales y a fomentar 
relaciones sanas. La forma más eficaz de mejorar la salud y 
potenciar los resultados de aprendizaje es garantizar una 
estrecha cooperación entre las escuelas, el personal docente, 
las familias y las comunidades.

El aprendizaje sobre salud y bienestar basado en los planes 
de estudios en las escuelas primarias no solo ayuda a las 
niñas y los niños a adquirir conocimientos y habilidades 
sobre estos temas, sino que también promueve entornos de 
aprendizaje seguros e inclusivos y fomenta las conexiones 
con los servicios extraescolares y el aprendizaje no formal.

La UNESCO y UNICEF han publicado conjuntamente cuatro 
notas de antecedentes bajo el lema Construyendo bases 
sólidas, que ofrecen orientación con base empírica para 
conceptualizar mejor la educación y darle prioridad a la salud 
y el bienestar, y apoya a las niñas y los niños en las escuelas 
primarias para que prosperen a lo largo de su vida. Las notas 
de antecedentes describen qué es la educación fundamental 
para la salud y el bienestar, cómo elaborar los contenidos, 
cómo hacer participar a toda la escuela y cómo poner en 
práctica esta labor en el aula.

Construyendo bases sólidas demuestra nuestro compromiso 
y apoyo inquebrantable en relación con la educación y 
la salud de las niñas y los niños de 5 a 12 años, mediante 
una educación fundamental de calidad para la salud y el 
bienestar. Esperamos que estos recursos sean útiles para la 
labor colectiva que se lleva a cabo para lograr los Objetivos 
de Desarrollo Sostenible (ODS) 3, 4 y 5, relativos a la salud, la 
educación de calidad y la igualdad de género.

La UNESCO y UNICEF han unido esfuerzos para resaltar la 
importancia de ayudar a las niñas y los niños a construir 
bases sólidas desde temprano, de modo que comprendan 
sus derechos, aprendan mejor y lleven una vida sana y 
próspera.

Stefania Giannini 
Subdirectora General 
de Educación 
UNESCO
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Educación y Desarrollo 
de la Adolescencia 
UNICEF
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Abreviaturas

CASEL Collaborative for Academic, Social, and Emotional Learning (Colectivo para el aprendizaje académico y 
socioemocional)

EFSB Educación fundamental para la salud y el bienestar

EIS Educación integral en sexualidad

FAO Organización para la Alimentación y la Agricultura

GIZ Deutsche Gesellschaft für Internationale Zusammenarbeit GmbH (Agencia Alemana de Cooperación 
Internacional)

ODS Objetivos de Desarrollo Sostenible

OMS Organización Mundial de la Salud

PMA Programa Mundial de Alimentos

SIDA Síndrome de inmunodeficiencia adquirida

UNESCO Organización de las Naciones Unidas para la Educación, la Ciencia y la Cultura

UNICEF Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia

VIH Virus de inmunodeficiencia humana
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Antecedentes

Los niños, niñas y adolescentes que reciben una 
educación de calidad tienen más probabilidades 
de gozar de buena salud. Del mismo modo, quienes 
cuenten con buena salud tienen más capacidad 
para aprender. La educación más eficaz para la 
salud y el bienestar empieza tempranamente y 
se desarrolla progresivamente a medida que el 
estudiantado va creciendo. Los programas de 
educación fundamental para la salud y el bienestar 
(EFSB) de la escuela primaria, adaptados a las 
etapas de desarrollo y a las diversas necesidades del 
estudiantado, son esenciales para sentar las bases 
de modo que los niños, niñas y adolescentes tengan 
una vida sana y plena.

Durante dos años, la UNESCO dirigió un proceso 
consultivo bajo el lema Construyendo bases sólidas, 
orientado a formular orientaciones para reforzar la EFSB 
en las escuelas primarias. El proceso comenzó con una 
revisión bibliográfica, seguida de consultas regionales 
en línea que involucraron a unas 215 partes interesadas. 
A continuación, se celebró una reunión mundial a la 
que asistieron 60 personas expertas de diversos países 
y sectores. Las conclusiones y recomendaciones de las 
consultas de Construyendo bases sólidas se resumen en 
este conjunto de notas de antecedentes, que fueron 
elaboradas por la UNESCO en colaboración con UNICEF. 
Estas notas de antecedentes ofrecen orientación a los 
ministerios de educación, responsables de los planes 
de estudios, de formular políticas, de la dirección de los 
centros escolares, educadores y otras partes interesadas 
en la planificación, diseño e impartición de una EFSB de 
calidad en las escuelas primarias.

Construyendo bases sólidas

Nota de antecedentes 1:
 ¿Qué es la educación fundamental para la salud y el 
bienestar?

Nota de antecedentes 2: 
Qué enseñar en la educación fundamental para la 
salud y el bienestar

Nota de antecedentes 3: 
Cómo hacer participar a toda la escuela en la 
educación fundamental para la salud y el bienestar

Nota de antecedentes 4: 
Cómo poner en práctica la educación fundamental 
para la salud y el bienestar
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Introducción

Un sistema educativo solo es eficaz si 
promueve la salud y el bienestar de su 
estudiantado, su personal y su comunidad.

OMS y UNESCO, 2021a

La educación primaria juega un rol fundamental en 
el desarrollo y el término de la infancia, pues no solo 
dota a las niñas y los niños con habilidades básicas de 
lectura, escritura y matemática, sino que también sienta 
las bases para su salud, bienestar y desarrollo social. El 
estudiantado comienza a hacerse más consciente de sus 

emociones durante estos años, comienza a conocer su 
propia identidad y a tomar conciencia de su cuerpo. Se 
establecen relaciones y se empiezan a reconocer los roles 
de género. Durante esta etapa de cambios en la vida, las 
escuelas tienen una oportunidad única para sentar las 
bases de un futuro sano, radiante y próspero.

Esta nota de antecedentes ofrece una visión general 
de la función esencial que desempeñan las escuelas 
primarias en la mejora de la salud y el bienestar. Se 
explica así la importancia de impartir educación 
fundamental para la salud y el bienestar a estudiantes 
entre 5 y 12 años.

Nota

La edad media del estudiantado de educación primaria 
es de 5 a 12 años en todo el mundo. En algunos sistemas 
educativos, la edad estándar de ingreso en la educación 
primaria puede ser superior a los 5 años. Además, en 
algunos contextos se puede retrasar por varias razones 
la edad estándar de incorporación del estudiantado 
a la educación primaria. Para tener en cuenta estas 
variaciones, se utilizará el término estudiantado en edad 
de cursar la enseñanza primaria en este documento. 
Mientras cursan la enseñanza primaria, sus necesidades 
y capacidades van variando. En la nota de antecedentes 
2 de esta serie, se utilizan los grupos de edad de 5 a 8 y 
de 9 a 12 años para reflejar esta variación y recomendar 
contenidos curriculares adecuados a cada edad.

¿Qué es la educación fundamental para

la salud y el bienestar?

La educación fundamental para la salud y el bienestar 
(EFSB) se refiere a los elementos constitutivos del 
conocimiento, las actitudes y las habilidades que 
permiten al estudiantado más joven satisfacer sus 
necesidades actuales y futuras en materia de salud 
y bienestar. Se trata de un concepto genérico que 
engloba una serie de programas educativos destinados a 
promover la salud y el bienestar en las escuelas primarias 
(véase el recuadro de la página 6). Estos programas 
abarcan diferentes áreas: la educación para las habilidades 
de vida, el aprendizaje socioemocional, la educación 
integral en sexualidad, para la prevención de la violencia, 
la educación física y sobre nutrición.

El término EFSB no busca sustituir los términos utilizados 
para designar a los programas ya existentes, sino más 
bien poner de relieve las metas y objetivos comunes 
que tienen los diversos programas de educación para la 
salud y el bienestar en la enseñanza primaria, con el fin de 
promover un enfoque más integral y coordinado.

En la siguiente figura, se muestra el marco conceptual de 
la EFSB y cómo contribuye al desarrollo de las niñas, los 
niños y adolescentes de entre 5 y 12 años.
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Figura 1. Marco de la educación fundamental para la salud y el bienestar (EFSB)
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1     Los nueve conceptos temáticos se basan en las Orientaciones técnicas internacionales sobre educación en sexualidad de la 
UNESCO que, a su vez, son el resultado de un proceso de consenso mundial con distintas personas expertas; en el marco del proceso 
consultivo de Construyendo bases sólidas se definieron otros conceptos fundamentales.

La infancia y los primeros años de la adolescencia ocupan 
un lugar central en la EFSB. Los programas de calidad 
responden a las diversas necesidades y realidades de estas 
etapas de la vida. Para esto abordan los tres principales 
ámbitos del aprendizaje: conocimientos, actitudes y 
habilidades.

La manera de integrar la EFSB en los planes de estudios 
varía en función del contexto y el país. Puede ser ya 
sea una asignatura independiente o estar integrada en 
diferentes asignaturas. Por otra parte, también puede ser 
facilitada a través de programas extracurriculares.

El contenido de los programas de EFSB debiera 
responder al contexto sanitario, social y epidemiológico, 
así como a los factores determinantes específicos de 
salud que afectan al estudiantado en edad de cursar la 
enseñanza primaria. Se han definido nueve conceptos 
fundamentales1, considerados especialmente decisivos 
para la EFSB:

1.	 Habilidades para la salud y el bienestar

2.	 Relaciones sociales

3.	 Comprensión del género

4.	 Prevención de la violencia y comportamientos 
seguros

5.	 Valores, derechos y cultura

6.	 El cuerpo humano y el desarrollo

7.	 Salud y desarrollo sexuales y reproductivos

8.	 Salud mental y bienestar psicosocial

9.	 Nutrición y actividad física

Los planes de estudios de EFSB de calidad se sustentan 
en los siguientes principios: son adecuados a cada edad 
y etapa del desarrollo, son científicamente precisos, 
integrales, están basados en derechos humanos, 
inclusivos, transformadores en materia de género y 
pertinentes para el contexto y la cultura (UNESCO et al., 
2018; UNICEF, 2019).
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La EFSB es más eficaz si se imparte en el marco de 
un enfoque escolar integral en materia de salud y 
bienestar. Esto significa que el plan de estudios de salud 
y bienestar forma parte de un ecosistema que incluye una 
dirección escolar que presta apoyo, entornos escolares 
seguros y saludables, colaboración con los padres, las 
madres, las personas cuidadoras y las comunidades, 
vínculo con servicios sanitarios y sociales que responden a 
las necesidades en la infancia y la adolescencia, y personal 
docente bien formado y respaldado. La EFSB de calidad 
se imparte mediante enfoques pedagógicos centrados 

en el estudiantado, junto con materiales de enseñanza 
y aprendizaje adecuados, y es inclusiva en toda su 
diversidad.

Otro factor importante para el éxito de la EFSB es la 
existencia de un entorno político propicio. Esto implica 
integrar la salud y el bienestar en las políticas, planes, 
estrategias y asignaciones de recursos del sector 
educativo. Es fundamental que la salud y el bienestar 
sean una prioridad en el plan de estudios de la educación 
primaria formal.

Programas educativos que se incluyen en la educación fundamental
para la salud y el bienestar

Educación fundamental para la salud y el bienestar es un nombre genérico que se refiere a una serie de enfoques y 
programas educativos de diferentes planes de estudios que buscan contribuir a la salud y el bienestar del estudiantado de 
educación primaria. A continuación, se enumeran algunos de los programas educativos que se pueden incluir en la EFSB, 
que pueden adoptar distintas formas en función del contexto.

•	 El aprendizaje socioemocional es el proceso de adquisición de las competencias que permiten reconocer y gestionar 
las emociones, desarrollar el afecto y la preocupación por las demás personas, establecer relaciones positivas, adoptar 
decisiones responsables y gestionar adecuadamente las situaciones difíciles. Se trata de un proceso integral que vincula 
explícitamente los aspectos cognitivos con los aspectos sociales y emocionales del aprendizaje para favorecer el bienestar 
del estudiantado, los logros académicos, la ciudadanía mundial activa y la consolidación de la paz (UNESCO, 2024c).

•	 La educación para las habilidades de vida ayuda al estudiantado a desarrollar habilidades como la comunicación, la 
asertividad, la autoconciencia, la adopción de decisiones, la resolución de problemas y el pensamiento crítico y creativo, a 
la vez que le dota de los conocimientos adecuados sobre los riesgos y los factores de protección (Nasheeda et al., 2019). La 
educación para las habilidades de vida apoya al estudiantado a adoptar decisiones de vida saludables y ayuda a protegerse 
de situaciones y comportamientos de riesgo. También se puede centrar en la adquisición de habilidades para el empleo o el 
emprendimiento en el futuro.

•	 La educación integral en sexualidad (EIS) es un “proceso que se basa en un currículo para enseñar y aprender acerca 
de los aspectos cognitivos, emocionales, físicos y sociales de la sexualidad” (UNESCO et al., 2018). En las Orientaciones 
técnicas internacionales sobre educación en sexualidad de las Naciones Unidas se recomienda impartir una EIS gradual, 
científicamente precisa y adecuada a cada edad y etapa del desarrollo del estudiantado a partir de los 5 años. La EIS puede 
recibir otros nombres según el país, como educación para la vida familiar, educación para la salud reproductiva, educación 
sobre estilos de vida sanos o educación sobre el VIH, entre otros.

•	 La educación para la prevención de la violencia (incluida la prevención del acoso) enseña al estudiantado a adoptar 
comportamientos seguros y saber cómo protegerse de las distintas formas de violencia y abuso, y les entrega herramientas 
para detectar, prevenir y responder a la violencia. Estos programas cuestionan y transforman las normas sociales, culturales 
y de género que perpetúan la violencia y abordan otros factores de riesgo importantes que contribuyen a la violencia 
(como el alcohol, las drogas y el bajo rendimiento académico) (OMS, 2020a).

•	 La educación física es una disciplina de la educación que favorece la forma física, la salud y el bienestar general a través de 
actividades y ejercicios físicos. La UNESCO promueve una educación física inclusiva y de calidad en la que se fusionan los 
ámbitos de aprendizaje físico, mental y socioemocional (UNESCO, 2021a).

•	 La educación sobre nutrición alienta y empodera al estudiantado y a sus comunidades a tomar responsabilidad sobre sus 
hábitos alimentarios y los alimentos que eligen, y así puedan convertirse en agentes de cambio en los sistemas alimentarios 
locales (FAO, 2022).

En algunos contextos puede haber otros programas educativos que contribuyen a la EFSB. Por ejemplo, la educación 
artística creativa contribuye a la creatividad, permite explorar la autoexpresión y refuerza la autoestima, que es importante 
para la salud y el bienestar. Otro ejemplo es la educación para la ciudadanía mundial, que enseña al estudiantado sus 
derechos como ciudadanos, fomenta la empatía y permite comprender la diversidad. Además, los temas relacionados con la 
salud y el bienestar se suelen incluir en disciplinas como las ciencias y las lenguas.
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¿Por qué impartir educación fundamental para la salud

y el bienestar al estudiantado en edad de cursar

la enseñanza primaria?

Impartir EFSB en la educación primaria es importante 
por tres motivos principales:

1.	 El estudiantado en edad de cursar la enseñanza 
primaria se encuentra en una etapa de la vida en 
la que experimenta un crecimiento y desarrollo 
significativo;

2.	 El estudiantado en edad de cursar la enseñanza 
primaria tiene una serie de necesidades importantes 
en materia de salud física y mental y bienestar;

3.	 El estudiantado en edad de cursar la enseñanza 
primaria tiene derechos. Sus derechos y 
protecciones se deben hacer efectivas de acuerdo 
con su edad y etapas de desarrollo.

Potencial de desarrollo de las niñas y 
los niños en edad de cursar la educación 
primaria
La etapa de la vida que va de los 5 a los 12 años 
representa una oportunidad única para el desarrollo. Si 
bien cada niña, niño y adolescente experimentará una 
particular trayectoria de desarrollo, influenciada por 
su contexto, entorno, vulnerabilidades y fortalezas, en 
términos generales, en todos existe un gran potencial de 
desarrollo físico, cognitivo y social durante esta etapa de 
la vida (Oficina de Investigaciones del UNICEF-Innocenti, 
2017). La educación desempeña un papel fundamental de 
apoyo al estudiantado durante esta fase de desarrollo.

El siguiente cuadro presenta un resumen del potencial de 
desarrollo general cognitivo, neurológico, socioemocional 
y físico de estudiantes en edad de cursar la enseñanza 
primaria.
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Potencial de desarrollo de las niñas y los niños en edad de cursar la enseñanza primaria

Desarrollo 
cognitivo

•	 Aumento de la memoria, la concentración y la capacidad de atención.

•	 Mayor capacidad de pensamiento abstracto.

•	 Más conciencia corporal y emocional.

•	 Capacidad de crecimiento intelectual y desarrollo de las habilidades de lectura, escritura y 
matemática.

•	 Más capacidad para controlar los pensamientos y las acciones, incluso ante estímulos contrapuestos.

•	 Aumento progresivo de la autonomía en la toma de decisiones.

Desarrollo 
neurológico

•	 La función cerebral se refina mediante la poda sináptica activa (eliminación de las conexiones que ya 
no son necesarias). Se activan menos regiones cerebrales y se utilizan regiones más concretas para 
tareas específicas, lo que permite responder de forma selectiva a los mismos estímulos.

•	 Aumento de la sensibilidad y el sentido de las emociones, como la vergüenza, el amor, la inseguridad 
y la rebeldía.

•	 Entre los 8 y los 14 años, los cambios hormonales de la pubertad desempeñan un papel fundamental 
en la reorganización de los circuitos neuronales. Esto tiene especial incidencia en el procesamiento de 
las emociones, los riesgos, las recompensas y las relaciones sociales.

Desarrollo 
social y 
emocional

•	 Aumento de la conciencia y del control de las emociones.

•	 Más capacidad para tener en cuenta los sentimientos y puntos de vista de las demás personas.

•	 Más control del comportamiento.

•	 Aumento de la capacidad para analizar normas y distinguir el bien del mal.

•	 Más importancia de la influencia de las y los compañeros y de la aceptación social, sobre todo a partir 
de los 9 años. La influencia familiar puede volverse menos significativa2.

•	 Más influencia de la autoestima, la imagen y la estima corporales. En algunos casos esto puede 
contribuir a la aparición de problemas de salud mental.

•	 Más comprensión de los estereotipos.

•	 Más comprensión de los roles y de la autoidentificación de género.

Desarrollo 
físico

•	 Aumento rápido de la fuerza y de la coordinación muscular.

•	 Mejora de las habilidades motoras, incluida la precisión y la intencionalidad de los movimientos 
físicos.

•	 Entre los 8 y los 14 años, el inicio de la pubertad provoca una cascada de cambios hormonales que 
conducen a cambios físicos, incluso en el sistema reproductor. Las consecuencias difieren entre las 
niñas y los niños (por ejemplo, la salud menstrual de las niñas).

Fuente: Basado en Healthwise Staff, 2021; Hennegan et al., 2019; Ibitoye et al. 2017; Morris et al., 2022; Oficina de Investigaciones del UNICEF-In-
nocenti, 2017; Siyanova-Chanturia et al., 2015.

2     Durante este período, las niñas y los niños tienden a adoptar papeles y entornos cada vez más amplios, y progresivamente van 
pasando más tiempo lejos de la familia. Asumen también nuevos roles dentro de las redes sociales y las estructuras comunitarias. Se 
trata de un proceso gradual. Las niñas y los niños de entre 3 y 8 años empiezan a percibir a sus amigos y amigas como una fuente 
importante de información, pero eso no se traduce necesariamente en la necesidad de sentirse más independientes de sus familias.

Factores determinantes y necesidades 
de salud y bienestar de las niñas y los 
niños en edad de cursar la enseñanza 
primaria
La salud no es simplemente la ausencia de enfermedad, 
es un estado de bienestar físico, mental y social que 
permite a las personas desarrollarse plenamente. El 
bienestar depende de la interacción de factores físicos, 
psicológicos, cognitivos, emocionales sociales. En este 
sentido, los siguientes cinco puntos resultan importantes: 
la buena salud y la nutrición óptima; las relaciones entre 
las personas, los valores positivos y la contribución 
a la sociedad; la seguridad y un entorno propicio; el 

aprendizaje, la aptitud, la educación, las habilidades y la 
empleabilidad; y la capacidad de acción y la resiliencia 
(Ross et al., 2020). La educación primaria tiene lugar en 
un momento crucial de la vida, que ofrece a las niñas y 
los niños la oportunidad de sentar bases sólidas para la 
comprensión integral de la salud y el bienestar.

Los niños, niñas y adolescentes se enfrentan a diversos 
factores, propios de su edad, que determinan su salud. 
Como se indica a continuación, tienen necesidades 
específicas en materia de salud y bienestar.
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•	 Pubertad (y menarquia). La pubertad es una 
experiencia universal que tiene efectos muy variados 
sobre la salud y el bienestar físicos, mentales y sociales. 
Es una época en la que se producen cambios físicos 
y hormonales considerables que conllevan nuevas 
necesidades en materia de salud y nutrición. Para las 
niñas, el inicio de la menstruación (que se produce 
a edades más tempranas que en generaciones 
anteriores) plantea necesidades de salud menstrual. 
La pubertad también suele ser un periodo de más 
estrés emocional. Además, especialmente en el caso 
de las niñas, durante esta etapa se modifican los roles 
sociales (Coast et al., 2019).

•	 Violencia, incluido el acoso. Las relaciones entre 
pares son fundamentales para el bienestar social. No 
obstante, en algunos casos estas relaciones incluyen 
violencia, incluida la violencia de género, el acoso, 
el ciberacoso y otras formas de violencia en línea. A 
escala mundial, casi una tercera parte de los niños, 
niñas y adolescentes ha experimentado el acoso de 
sus compañeros o compañeras al menos una vez 
en el último mes en la escuela o ha sido agredido 
físicamente al menos una vez durante el último año 
(UNESCO et al., 2022). La violencia entre pares puede 
propiciar un empeoramiento de la salud mental y 
síntomas de ansiedad y depresión (OMS et al., 2023a). 
La violencia de género, especialmente en el caso 
de las niñas —la violencia o los abusos sexuales y el 
matrimonio infantil y precoz—, puede intensificarse a 
medida que alcanzan la pubertad.

•	 Normas y estereotipos de género. Por normas de 
género se entienden los atributos y características 
comúnmente aceptados para las niñas y los niños 
y personas mayores de edad en una comunidad o 
sociedad específica y en un momento determinado. 
Las normas y los estereotipos de género influyen en la 
salud y el bienestar de las niñas y los niños e inciden 
de forma diferente en sus riesgos sanitarios (Mmari et 
al., 2021). Los estudios demuestran que a los 5 años 
ya se es consciente de la identidad de género y que la 
socialización en función del género se intensifica a lo 
largo de la infancia y la adolescencia (UNICEF, 2023b).

•	 Salud mental. Cada vez se reconoce más que el estrés 
y la ansiedad afectan a los niños, niñas y adolescentes 
de todo el mundo, lo que puede tener consecuencias 
para su salud mental. Además, las experiencias 
negativas durante la infancia —traumas, aislamiento 
y enfermedades crónicas, entre otros— pueden 
contribuir a la depresión y a otros problemas de salud 
mental en la adolescencia y en etapas posteriores de 
la vida, lo que puede perturbar el crecimiento y el 
desarrollo del estudiantado (Başgöze et al., 2021; OMS 
et al., 2023a).

•	 Nutrición y actividad física. La alimentación 
saludable y la actividad física son esenciales para 
el crecimiento y el desarrollo durante la infancia. 
Las dietas poco saludables y la falta de actividad 
física están relacionadas con el aumento de las 
tasas de ansiedad, depresión, falta de atención y 
enfermedades crónicas (OMS et al., 2023b; OMS et al., 
2023c). Aproximadamente el 29 % de las niñas y los 
niños en todo el mundo no cuentan con la diversidad 
alimentaria mínima requerida (UNICEF, 2022) y 
la mayoría del estudiantado no realiza suficiente 
actividad física debido a la falta de acceso a espacios 
seguros, el costo de las instalaciones y los equipos, 
las condiciones meteorológicas, las exigencias 
académicas contrapuestas y las normas sociales y de 
género.

•	 Uso de herramientas digitales. Se calcula que 
un tercio de las personas que utilizan internet en 
todo el mundo son menores de edad (Oficina de 
Investigaciones del UNICEF-Innocenti, 2023). Cada 
día más de 175 000 niñas y niños se conectan a 
internet por primera vez (UNICEF, 2023a), lo que 
puede mejorar sus conexiones sociales, favorecer 
su educación e impulsar su creatividad (Haleem 
et al., 2022). Si bien un uso moderado de la 
tecnología digital puede ser beneficioso durante 
la infancia, el uso excesivo o insuficiente puede 
tener repercusiones negativas en la salud mental 
(UNESCO, 2024b; Kardefelt-Winther, 2017). El uso de 
la tecnología digital también expone a los niños, 
niñas y adolescentes a la violencia en línea, incluidos 
el ciberacoso y la explotación y los abusos sexuales 
en línea, a contenidos inapropiados para su edad y 
a riesgos relacionados con la confidencialidad y la 
protección de los datos personales.
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Además, determinados grupos de niños, niñas y 
adolescentes tienen necesidades específicas en 
materia de salud y bienestar, en particular los que se 
indican a continuación.

•	 Niños, niñas y adolescentes con discapacidad. 
El estudiantado con discapacidad puede tener 
necesidades específicas de salud y bienestar en 
función de la naturaleza de su discapacidad. El 
personal docente, trabajadores sociales y de la 
salud, y las personas cuidadoras deben contar con 
las habilidades y los conocimientos necesarios para 
prestar una atención adecuada al estudiantado 
con discapacidad en el entorno escolar (UNICEF, 
2021). Ello puede suponer el uso de tecnologías de 
apoyo, rehabilitación, ayudas para la movilidad y la 
comunicación, horarios escolares flexibles, tiempos de 
descanso más largos y especialistas que acompañen la 
enseñanza en el aula, entre otros (UNICEF, 2021; OMS y 
UNICEF, 2023). El hecho de que los sistemas escolares 
no consigan ofrecer una educación adecuada e 
inclusiva al estudiantado con discapacidad dificulta en 
gran medida su asistencia a clase y su participación en 
la escuela.

•	 Niños, niñas y adolescentes que viven con el VIH 
Es importante que la EFSB asuma que en cualquier clase 
de primaria puede haber estudiantes viviendo con VIH. 
Los niños, niñas y adolescentes pueden ser conscientes 
o no de su estado serológico con respecto al VIH. Las 
escuelas pueden ayudar a las madres y padres y a las 
personas cuidadoras a comunicar adecuadamente 
esta información a las personas menores a su cargo. 
El estudiantado en tratamiento antirretroviral pueden 
necesitar más apoyo nutricional y un espacio privado 
para tomar sus medicamentos. Se debe integrar el VIH 
en las políticas escolares sobre confidencialidad, lucha 
contra la discriminación y acoso a fin de garantizar los 
derechos del estudiantado a la intimidad, la dignidad y 
la seguridad (UNESCO, 2022).

•	 Niños, niñas y adolescentes en contextos 
humanitarios. Casi un tercio de la población infantil del 
mundo vive en una zona afectada por un conflicto o 
crisis. En contextos de crisis humanitarias y prolongadas, 
los niños, niñas y adolescentes corren más riesgos para 
la salud y el bienestar, tales como la exposición a la 
violencia, el acceso limitado a la asistencia sanitaria, la 
falta de acceso al agua y al saneamiento, la interrupción 
del suministro de alimentos y el cierre de escuelas. En 
contextos humanitarios, se produce un aumento de los 
índices de violencia contra las niñas y los niños, incluida 
la violencia sexual.

Derechos humanos y protección 
de la infancia
Los derechos humanos son para los niños, niñas 
y adolescentes en su totalidad. Así se afirma en la 
Convención sobre los Derechos del Niño de las Naciones 
Unidas y otros marcos e instrumentos internacionales 
de derechos humanos. Entre los derechos humanos 
fundamentales de la infancia, se incluyen los derechos a la 
salud, a la educación, a la protección y al juego (Naciones 
Unidas, 1989). El concepto de evolución de las facultades 
es uno de los principios centrales de los derechos de la 
infancia, que reconoce que a medida que las niñas y los 
niños van adquiriendo más competencias, su necesidad 
de protección debe equilibrarse con su capacidad de 
participación y de acción.
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¿Qué papel desempeña en la enseñanza primaria la educación

 fundamental para la salud y el bienestar?

La educación y la salud están estrechamente relacionadas. 
Los niños, niñas y adolescentes que reciben una 
educación de calidad tienen más probabilidades de gozar 
de buena salud y, del mismo modo, están en mejores 
condiciones de aprender. Estas conexiones se hicieron 
más evidentes durante la pandemia de COVID-19, que 
impidió a una gran cantidad de niñas y niños asistir 
a la escuela. Durante este período, se observaron 
consecuencias negativas en materia de salud y bienestar, 
tales como un deterioro en la nutrición, el aumento de 
las experiencias de violencia de género y violencia en el 
hogar y el incremento de los problemas de salud mental 
(como la ansiedad y el estrés, entre otros) (OMS y UNESCO, 
2021b).

La EFSB contribuye a lograr que cada escuela sea un 
espacio seguro y saludable para aprender, crecer y 
desarrollarse. En muchos sentidos, las escuelas primarias 
son como una segunda casa para las niñas y los niños; 
allí crecen, aprenden, hacen amistades, se ilusionan con 
el futuro y tratan de desarrollar todo su potencial (OMS 
y UNESCO, 2021a). Las escuelas primarias se encuentran 
bien posicionadas como entornos en los que el 
estudiantado puede buscar información, asesoramiento 
y apoyo, y desarrollar habilidades para afrontar los 
problemas de salud (OMS y UNESCO, 2021b).

Si bien las escuelas desempeñan un papel crucial en la 
salud y el bienestar, siguen existiendo carencias en este 
ámbito. Por ejemplo, solo 72 de los 142 países (51 %) que 
facilitaron información para el Atlas de Salud Mental 
de la Organización Mundial de la Salud (OMS) ofrecen 
programas de salud mental en las escuelas (OMS, 
2020b). La cobertura de los programas de prevención 
de la violencia en las escuelas es baja, a pesar de la gran 
prevalencia del acoso y la violencia escolar a escala 
mundial, incluida la violencia de género en el entorno 
escolar (UNESCO, 2021b). Además, mientras que el 85 % de 
los 155 países que participaron en una encuesta reciente 
de la UNESCO informaron de que disponían de políticas 
o leyes en materia de educación en sexualidad, solo 48 
países (31 %) cuentan con políticas destinadas a impartir 
una educación para la salud y el bienestar en la escuela 
primaria adecuada a cada edad. Incluso en los casos 
en los que existen marcos políticos y jurídicos sólidos, 
la aplicación de estas políticas suele ser limitada. La 
formación insuficiente del personal docente y el escaso 
apoyo que este recibe, la falta de espacio en el plan 
de estudios, la carencia de materiales de enseñanza y 
aprendizaje, y la idea de que algunos temas relacionados 
con la salud son muy delicados están entre los obstáculos 
que suelen afectar de manera negativa los programas de 
educación para la salud y el bienestar en las escuelas.

¿Qué beneficios aporta la educación fundamental para

la salud y el bienestar?

Cada vez hay más evidencia —procedente de diversos 
sectores y zonas geográficas— que demuestra lo 
fundamental que es la EFSB durante la infancia y los 
primeros años de la adolescencia para sentar bases 
sólidas. La EFSB es un componente clave de la salud 
escolar en las escuelas primarias y puede propiciar 
la obtención de diversos resultados en materia de 
educación, salud y bienestar para las personas y 
las comunidades (UNESCO et al., 2024). A su vez, 
esto contribuye a lograr el desarrollo sostenible, 
específicamente el Objetivo de Desarrollo Sostenible 
(ODS): 3 Salud y bienestar, ODS 4: Educación de calidad, 
ODS 5: Igualdad de género y ODS 2: Hambre cero.

Mejores resultados en educación
La EFSB contribuye directamente al «aprendizaje 
fundamental», que se refiere a las habilidades básicas 
de lectura, escritura y matemática y las habilidades 
transferibles que son necesarias para el aprendizaje 
permanente (Banco Mundial, 2023). La EFSB fomenta 
que el estudiantado desarrolle habilidades transferibles 
vitales para el aprendizaje básico, tales como la toma 
de decisiones, competencias sociales y emocionales, las 
habilidades comunicativas, el pensamiento crítico y la 
resolución de problemas, entre otras.
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Asuntos de salud que dificultan la asistencia a la escuela 
y el aprendizaje, como la ansiedad, la malnutrición, 
las enfermedades diarreicas y los problemas de salud 
menstrual, entre otros también pueden ser tratados por 
la educación fundamental para la salud y el bienestar 
(OMS y UNESCO, 2021b). Además, la EFSB es un factor 
de protección asociado a una menor probabilidad de 
embarazos precoces y no planificados, infección por el 
VIH y violencia de género, situaciones que contribuyen 
al abandono escolar y los malos resultados educativos 
(UNESCO et al., 2018).

Se ha demostrado que la EFSB, y en particular el 
aprendizaje socioemocional, tiene efectos positivos en el 
rendimiento escolar que se reflejan en las calificaciones 
del estudiantado, los resultados de los exámenes, la 
asistencia a clases y la realización de los deberes (CASEL, 
2023). Apoyar su desarrollo saludable y su bienestar 
emocional mejora su capacidad de concentración y 
retención de conocimientos, lo que les permite participar 
más eficazmente en el aprendizaje. Asimismo, fomenta 
las relaciones positivas con el personal docente, las 
compañeras y compañeros, lo que genera experiencias 
educativas más enriquecedoras.

Protección de la infancia y prevención 
de la violencia y el maltrato
Las escuelas desempeñan un papel fundamental para 
poner fin a la violencia contra las niñas y los niños. La 
EFSB puede dotar al estudiantado de conocimientos, 
habilidades y actitudes para prevenir la violencia 
y responder a ella. La protección de la infancia y la 
prevención y respuesta a la violencia exigen estrategias 
multisectoriales coordinadas. Cuando la EFSB se 
implementa por medio de un enfoque escolar integral, 
se involucra a todas las partes interesadas en la creación 
de entornos de aprendizaje seguros, lo que contribuye 
a reducir la violencia tanto dentro como fuera de las 
escuelas.

Los programas educativos escolares que tratan de la 
violencia contra la infancia han logrado reducirla, incluido 
el acoso, según la evidencia obtenida en dos grandes 
metaanálisis (Gaffney et al., 2019; Fraguas et al., 2021). La 
educación preventiva sobre violencia en línea contra la 
infancia en las escuelas también ha demostrado ser eficaz 
para prevenir el ciberacoso (OMS, 2022).

La educación en sexualidad en la escuela (que forma 
parte de la EFSB) también ha contribuido con resultados 
positivos en la prevención de la violencia, desde la mejora 
de los conocimientos, las actitudes y la denuncia de la 
violencia, hasta la disminución efectiva del número de 
víctimas y de agresiones (Goldfarb y Lieberman, 2021). 
Los programas escolares destinados al estudiantado más 
joven también han arrojado resultados prometedores en 
la lucha contra el abuso sexual infantil. Las investigaciones 
realizadas en Irlanda, el Reino Unido de Gran Bretaña e 
Irlanda del Norte y los Estados Unidos de América, por 
ejemplo, ponen de manifiesto que incluso los programas 
de prevención del abuso sexual dirigidos al estudiantado 
de 5 años de edad producen resultados, como la mejora 
en las habilidades de autoprotección, el conocimiento del 
toque seguro y la autoestima (Goldfarb y Lieberman, 2021; 
Brown, 2016).

Mejora de la salud y del bienestar
La EFSB aumenta el conocimiento en salud de las 
niñas y los niños en edad de cursar la enseñanza 
primaria. Se entiende como alfabetización en salud los 
conocimientos, las habilidades personales, la confianza 
y la capacidad de acción para mejorar la salud personal 
y de la comunidad. La EFSB ayuda al estudiantado a 
adquirir conocimientos sobre su cuerpo y sobre temas 
relacionados con la salud, al tiempo que desarrolla 
habilidades como el pensamiento crítico, la toma de 
decisiones, la comunicación y la búsqueda de apoyo. El 
fortalecimiento de los conocimientos básicos sobre salud 
fomenta la adopción de comportamientos y estilos de 
vida saludables, previene riesgos relacionados con la salud 
y el bienestar y promueve un buen estado de salud y 
bienestar óptimo. Esto contribuye, a su vez, a mejorar los 
resultados en materia de salud mental, emocional y física.

Entre los resultados positivos asociados a la EFSB 
figuran los siguientes:

•	 Más conocimientos y mejor comprensión del 
ciclo menstrual y de la manera de gestionar la 
menstruación ayudan a mejorar la salud menstrual, 
que ayudará a disminuir las infecciones urogenitales. 
Puede propiciar también un diagnóstico más precoz 
de las irregularidades asociadas al ciclo, como la 
dismenorrea y el sangrado uterino anormal (Chandra-
Mouli y Patel, 2017).
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•	 Proporcionar a las niñas y los niños conocimientos 
sobre el desarrollo corporal, la pubertad, la 
menstruación y los cambios físicos, sociales y 
emocionales que se producen de la infancia a la 
adolescencia, antes del inicio de la pubertad, se 
relaciona con menores niveles de estrés y un mayor 
sentido de la autoeficacia (Long et al., 2022)3.

•	 La educación para la salud y el bienestar en la 
enseñanza primaria proporciona conocimientos 
que pueden contribuir a prevenir las principales 
causas de morbilidad en etapas posteriores de la 
vida (UNESCO, 2023). Por ejemplo, los conocimientos 
sobre la importancia de la alimentación saludable y la 
práctica regular de ejercicio físico pueden prevenir la 
mortalidad y la morbilidad futuras relacionadas con 
enfermedades cardiovasculares y de otro tipo.

•	 Los programas de aprendizaje socioemocional, en 
particular en el entorno escolar, pueden conducir a 
la disminución de la angustia emocional, actitudes 
más positivas hacia una o uno mismo y hacia las 
demás personas, menos conductas de externalización 
y problemas de disciplina, mejores habilidades 
de afrontamiento, resiliencia e identificación de 
emociones. Además, estos programas favorecen 
una sensación de seguridad y apoyo, fortalecen las 
relaciones con el personal docente y promueven un 
sentido más sólido de pertenencia e inclusión en las 
escuelas (CASEL, 2023).

•	 La EIS en la escuela y adaptada a cada edad ha 
demostrado ser eficaz para aumentar los conocimientos 
precisos, promover actitudes y valores positivos y 
desarrollar habilidades para la adopción de decisiones 
informadas de acuerdo con la evolución de las 
capacidades de las niñas y los niños. Esto, a su vez, 
puede generar beneficios significativos para la salud 
sexual y reproductiva en etapas posteriores de la vida, 
como retrasar la iniciación sexual, reducir el número 
de parejas sexuales y disminuir las relaciones sexuales 
sin protección, los embarazos no planificados, las 
infecciones de transmisión sexual y el VIH (Goldfarb y 
Lieberman, 2021; UNESCO, 2024a). Está ampliamente 
demostrado que la educación en sexualidad es más 
eficaz cuando se inicia en la educación primaria, antes 
de que comience la actividad sexual.

3     El aumento de la autoeficacia se debió principalmente a la confianza de las niñas para llevar un registro de su menstruación mes a 
mes, a la sensación de que podían seguir sacando buenas notas en un examen, aunque tuvieran la menstruación en la escuela, y a la 
seguridad de que podían pedir a una amiga que les prestara una toalla higiénica si la necesitaban (Long et al., 2022).

Relaciones interpersonales sanas y 
comportamientos prosociales
Las relaciones sociales sanas y respetuosas son esenciales 
para el bienestar y el éxito, tanto individual como social. 
Se ha demostrado que muchas formas de EFSB, entre 
ellas el aprendizaje socioemocional y la educación 
para las habilidades de vida, promueven el desarrollo 
de comportamientos prosociales que se refuerzan 
mutuamente, como la amabilidad, el compartir y la 
empatía, y conducen a mejores interacciones sociales, 
una mejor actitud del estudiantado hacia la escuela y una 
reducción de la depresión y el estrés (Beadle et al., 2021; 
Durlak et al., 2011). Se ha demostrado también que los 
programas de EFSB contribuyen a aumentar la autoestima 
y mejorar la comprensión del género y sus normas, y la 
comunicación entre madres y padres y sus hijas e hijos 
(Goldfarb y Lieberman, 2021).

Los programas de EFSB de calidad se centran 
especialmente en el desarrollo de habilidades de vida 
transferibles, tales como la comunicación eficaz, la 
resolución de problemas, la asertividad, el pensamiento 
crítico y la expresión de valores como la equidad, la 
compasión, la solidaridad, la tolerancia y el respeto. 
Estas habilidades ayudan a prevenir todas las formas 
de violencia, incluidos el acoso y la discriminación, y 
fomentan actitudes positivas hacia la inclusión y el 
reconocimiento de la diversidad.
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Igualdad de género
La internalización de los conceptos, normas y prejuicios 
de género comienza en las primeras etapas de la vida, tal 
como muestra el Global Early Adolescent Study (Chandra-
Mouli et al., 2017; Siyanova-Chanturia et al., 2015). El 
hecho de que la socialización de género se produzca tan 
tempranamente tiene muchas consecuencias, incluso 
en relación con la experiencia, el uso o la aceptación 
de la violencia de género. Dos de cada tres docentes 
de enseñanza preescolar observaron que las niñas y los 
niños de 1 a 6 años ya hablaban sobre el género y sus 
roles todas las semanas o todos los meses; por ejemplo, 
sobre lo que podían hacer o lo que era apropiado que 
hicieran los hombres y las mujeres (Cacciatore et al., 
2020). Esto justifica en gran medida la incorporación de la 
comprensión del género como parte fundamental de los 
planes de estudios de la educación primaria. Asimismo, 
los datos indican que, dado el momento formativo 
de socialización y aprendizaje, los primeros cursos 
son la mejor época para introducir el aprendizaje 
relacionado con la igualdad, la identidad y la 
expresión de género y la justicia social (Goldfarb y 
Lieberman, 2021).

La educación puede contribuir al empoderamiento 
del estudiantado a cuestionar y cambiar las dinámicas 
de poder desiguales y abordar las prácticas, normas y 
expectativas que impiden que las personas desarrollen 
todo su potencial (UNESCO, 2019). A través de la EFSB, 
el estudiantado más joven puede aprender a detectar 
prácticas que generan barreras o desigualdad de 
oportunidades por motivos de género dentro de sus 
comunidades y familias durante la infancia y la edad 
adulta. Los programas de EFSB, en particular, pueden 
ayudar a las niñas a reconocerse a sí mismas como 
sujetas de derechos y a empoderarlas así a cuestionar las 
normas no equitativas y los estereotipos que socavan sus 
aspiraciones, como el matrimonio infantil y la mutilación 
genital femenina, entre otros.

La EFSB contribuye a estimular el pensamiento crítico 
y otras competencias sociales y emocionales acerca de 
las normas de género entre el estudiantado más joven 
(Chandra-Mouli et al., 2017). Al participar en actividades 
de aprendizaje adecuadas a su edad, pueden desarrollar 
actitudes positivas e intenciones de comportamiento 
orientadas hacia la igualdad de género, la diversidad, el 
consentimiento y el derecho a la autonomía corporal 
(UNESCO, 2024a).

Los programas de EFSB en los que se tratan explícitamente 
los conceptos del género y de las dinámicas de poder 
han demostrado ser más eficaces en la consecución de 
resultados de salud, especialmente en lo que respecta a la 
salud sexual y reproductiva, que los programas en los que 
se omiten estos temas (Haberland, 2015). 

Participación ciudadana activa en favor 
del desarrollo sostenible
La EFSB permite al estudiantado desarrollar habilidades 
estrechamente relacionadas con la capacidad de acción 
y la ciudadanía mundial, como la autoconciencia, la 
sensibilización social, la autogestión y la adopción 
responsable de decisiones. Estas y otras habilidades 
transferibles que se desarrollan en la infancia pueden 
favorecer la participación ciudadana a largo plazo y 
capacitar al estudiantado para colaborar en la búsqueda 
de soluciones en favor de un mundo más justo, inclusivo y 
equitativo (CASEL, 2021).

La EFSB mejora los conocimientos y las habilidades que 
fomentan la participación del estudiantado más joven en 
la transformación social a escala individual, comunitaria, 
nacional y mundial (UNESCO, s.f.). Por ejemplo, incluye 
contenidos que ayudan al estudiantado a conocer sus 
valores y su cultura, sus derechos y los de las demás 
personas. Esto los ayuda a crear una opinión propia y 
a desarrollarse como ciudadanos activos capaces de 
participar en asuntos locales, regionales y mundiales que 
afectan a sus vidas, como la desigualdad, las prácticas 
nocivas, la salud y el bienestar, el cambio climático, la 
migración, la discriminación de género y la violencia, entre 
otros (UNICEF, 2019).

Ru
sl

an
a 

Iu
rc

he
nk

o/
Sh

ut
te

rs
to

ck
.c

om
*



21

Construyendo bases sólidas — Nota de antecedentes 1

Estudios de casos

1 Respectful Relationships Education (Educación 
para relaciones respetuosas) en Australia

En 2015, Our Watch, una organización sin fines de lucro australiana, creó un conjunto de herramientas 
titulado Respectful Relationships Education (Educación para relaciones respetuosas). Pusieron a prueba un 
enfoque escolar integral, en colaboración con el gobierno del país, en las escuelas primarias y secundarias 
de los estados de Victoria y Queensland. Estas herramientas se utilizaron para orientar a las escuelas y 
al personal docente en la promoción de la igualdad de género y la instauración de una cultura escolar 
basada en las relaciones respetuosas. Incluso, se pidió al personal docente que reflexionara sobre sus 
propios prejuicios y estereotipos de género.

Estas herramientas fueron elaboradas por el Departamento de Educación y Formación del Gobierno de 
Victoria en base a un programa para la transformación titulado Building Respectful Relationships: Stepping 
out against gender-based violence (Construyendo relaciones respetuosas: pronúnciate en contra de la 
violencia de género). Está dividido en siete factores básicos: 1) abordar factores que pueden gatillarla; 
2) adoptar un enfoque escolar integral de cambio; 3) apoyar el cambio mediante una estrategia de 
aprendizaje profesional permanente; 4) utilizar un plan de estudios adecuado a cada edad que tenga en 
cuenta los factores que pueden gatillar la violencia de género; 5) promover el cambio y comprometerse 
a introducirlo mediante una visión, un enfoque y una financiación a largo plazo; 6) apoyar el programa 
mediante la colaboración y la coordinación intersectoriales; y 7) evaluar el programa para mejorarlo 
continuamente.

Según Our Watch (2021), la educación para las relaciones respetuosas tiene como objetivo abordar de 
forma integral los factores que puedan gatillar la violencia y crear un futuro libre de ella mediante un 
enfoque preventivo integral.

En una evaluación del programa realizada entre 2019 y 2021, se constató que estas herramientas habían 
sido utilizado en aproximadamente 2 000 escuelas de todo el país, incluidas todas las escuelas públicas, 
y que más de 30 000 docentes y personal escolar se habían beneficiado de él, así como 3 500 docentes 
de la primera infancia. La información facilitada por el estudiantado mostró que se habían obtenido 
resultados positivos, como la mejora de las habilidades sociales y emocionales, el aumento de la empatía 
y la comprensión de las relaciones respetuosas, y una mejor preparación para dirigirse al personal 
docente y entablar conversaciones sobre temas sensibles. Más del 70 % del personal docente afirmó 
sentirse respaldado para impartir el plan de estudios y aplicar un enfoque escolar integral, lo que incluía 
reaccionar ante las denuncias de violencia familiar.

Our Watch reconoció que para prevenir distintas formas de violencia era importante ofrecer contenidos 
sobre relaciones respetuosas adecuados a la edad del estudiantado lo antes posible. Asimismo, se 
reconoció que temas como la sexualidad saludable, la identidad sexual y de género, y la manera 
de detectar y afrontar la violencia de género eran importantes en el marco de la educación para las 
relaciones respetuosas. Our Watch recomienda que, a fin de definir el contenido de los cursos, las partes 
interesadas intervengan en un proceso participativo.

Fuente: Basado en Gobierno del Estado de Victoria, s.f.; Our Watch, 2021; Pfitzner et al., 2022. 
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2 Salud en la escuelas primarias en la República de 
Sudáfrica

El Programa de Salud Integrada busca mejorar la salud, el bienestar y los resultados educativos del 
estudiantado en las escuelas primarias de la República de Sudáfrica mediante la prestación de servicios 
básicos de atención primaria en las escuelas, junto con la educación para las habilidades de vida incluida 
en el plan de estudios.

El programa ofrece un paquete completo de servicios de salud que no solo aborda los obstáculos que 
pudieran entorpecer el aprendizaje, sino también otros condicionantes que contribuyen a la morbilidad 
y la mortalidad en la infancia y la edad adulta. El paquete incluye evaluaciones de varias etapas del 
desarrollo para la detección precoz de problemas de salud relacionados con la vista, el oído, la salud 
bucodental, los problemas del habla y la tuberculosis. Estas evaluaciones se realizan durante los dos 
primeros cursos de la educación primaria y se repiten luego en cuarto, octavo y décimo grado. En el resto 
de los cursos se examina al estudiantado en función de sus necesidades. El programa también incluye 
la prestación de servicios de salud en la escuela, como evaluación física y nutricional, desparasitación, 
inmunización, apoyo psicosocial y, en el caso del estudiantado de más edad, acceso a servicios de salud 
sexual y reproductiva. Estos se ofrecen de forma voluntaria y se requiere el consentimiento de las madres, 
los padres o las personas cuidadoras. El programa se ejecuta conjuntamente con los ministerios de 
Sanidad y Desarrollo Social, dentro del Marco de Atención y Apoyo a la Enseñanza y el Aprendizaje, que 
utiliza el Departamento de Educación para promover un enfoque unificado y coordinado de todas las 
iniciativas de atención y apoyo que se llevan a cabo en las escuelas y por medio de ellas.

La educación para las habilidades de vida, incluida en el plan de estudios, también se imparte en 
las escuelas para entregar al estudiantado conocimientos, habilidades y valores que les ayuden a 
desarrollar todo su potencial físico, intelectual, personal, emocional y social. Se incluye también un 
aprendizaje básico sobre temas como las partes del cuerpo, la familia, los sentimientos, los distintos 
tipos de alimentos y otros durante los tres primeros cursos de la educación primaria. De 4º a 6º grado, el 
aprendizaje progresa desde el respeto por el propio cuerpo y el de las demás personas, la comprensión 
y la gestión de las emociones, la resolución de conflictos, la presión grupal, el acoso, la higiene personal, 
la alimentación saludable, información básica sobre el VIH y el sida, una introducción a la salud sexual y 
reproductiva, y la resolución de problemas, entre otros temas.

El programa de salud escolar integrada está dirigido por un organismo nacional especializado en salud, 
educación y desarrollo social bajo la supervisión del Ministerio de Educación. Su implementación se 
gestiona por medio de una oficina nacional presente en las nueve provincias. Los equipos escolares son 
responsables de coordinar el acceso al personal de enfermería escolar y de facilitar la derivación a otros 
servicios de salud cuando sea necesario.

El compromiso político, la existencia de un marco normativo nacional de apoyo, la participación de la 
comunidad y el monitoreo continuo de los indicadores de salud se encuentran entre los principales 
factores que han contribuido al éxito del programa. Sin embargo, la escasez de recursos financieros, la 
falta de personal de enfermería y de trabajadores y trabajadoras sociales en las escuelas, las deficiencias 
en la atención de seguimiento, la escasa colaboración entre los organismos educativos nacionales, 
provinciales y de distrito, la formación insuficiente del personal docente y las desigualdades entre las 
zonas urbanas y rurales persisten como grandes desafíos.

Fuente: Basado en Departamento de Educación Básica, 2011a; Departamento de Educación Básica, 2011b; 
UNESCO et al., 2024; OMS y UNESCO, 2021a.
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3 Education for Protection and Well-being Program 
Model (Programa modelo de Educación para la 
Protección y el Bienestar) de ChildFund en Sierra 
Leona, Gambia, Uganda, Filipinas y Sri Lanka

El Education for Protection and Well-being Program Model (Programa Modelo de Educación para la 
Protección y el Bienestar) de ChildFund International tiene como objetivo reducir la violencia que 
experimenta el estudiantado de entre 6 y 12 años y crear entornos saludables desde el punto de 
vista físico, emocional y fisiológico para su bienestar y aprendizaje. El programa modelo consiste en 
una formación dirigida al personal docente y las personas cuidadoras en habilidades cognitivas y 
conductuales, denominada Miles de Manos, que fue elaborada previamente por la Agencia Alemana de 
Cooperación Internacional (GIZ); los ministerios de Educación de El Salvador, Guatemala, Honduras y 
Nicaragua; y especialistas en psicología clínica y prevención de la Universidad de Oregon y la Universidad 
de Washington. El programa modelo de ChildFund combina la formación de Miles de Manos con 
actividades de aprendizaje socioemocional y autoprotección destinadas a la infancia.

En este modelo de programa, las escuelas son un punto de entrada a la comunidad para fomentar el 
desarrollo de actitudes, habilidades socioemocionales y pautas de comportamiento positivas para reducir 
la violencia.

El proyecto tiene cuatro grupos de interés:

1.	 El estudiantado: el programa promueve el aprendizaje socioemocional y las habilidades y 
competencias de autoprotección. A través de actividades en clase y del uso de un cómic titulado 
‘Protégete a ti mismo y a tus amistades’, se busca fomentar la conciencia sobre la protección 
personal y la prevención de la violencia.

2.	 Las personas cuidadoras: el programa mejora las habilidades de parentalidad positiva, la 
participación en la escuela, las habilidades socioemocionales y las relaciones entre madres, padres 
y personas cuidadoras de las niñas y los niños, y les proporciona conocimientos y habilidades 
que les ayuden a reducir conductas de alto riesgo que contribuyen a la violencia en el hogar y la 
escuela.

3.	 El personal docente: el programa refuerza la capacidad del personal docente para ayudar al 
estudiantado a desarrollar sus capacidades, reforzar la gestión del aula y mejorar sus relaciones con 
el estudiantado, así como sus habilidades socioemocionales.

4.	 Puentes: el programa reúne al personal docente y a las personas cuidadoras con el fin de establecer 
relaciones colaborativas entre las familias y las escuelas para promover el bienestar integral de las 
niñas y los niños.

Los resultados de la evaluación cualitativa realizada en Sierra Leona con el personal docente y las 
personas cuidadoras indican que el proyecto dio lugar a mejoras en la protección de la infancia, las 
habilidades socioemocionales del personal docente y de las personas cuidadoras (comunicación y 
regulación emocional), las habilidades socioemocionales de las niñas y los niños (resolución de conflictos 
y autoconciencia) y los conocimientos sobre estrategias para mantenerse a salvo a sí mismos y de las 
demás personas. El personal docente señaló que se había producido una disminución de los castigos 
corporales y un aumento del uso del refuerzo positivo y de estrategias de gestión del aula centradas 
en la infancia. Las personas cuidadoras observaron que se habían adoptado más conductas positivas 
de parentalidad (por ejemplo, comunicación clara, servir de modelo, refuerzo positivo, disminución de 
los castigos corporales, aumento de la supervisión y la vigilancia), lo que condujo a una mejora de las 
relaciones entre madres y padres y sus hijas e hijos, lo que propició un entorno familiar más acogedor. El 
personal docente y las personas cuidadoras comunicaron que habían mejorado las relaciones entre sus 
comunidades y con el estudiantado, lo que produjo un aumento de la asistencia a clase.

Fuente: Basado en ChildFund International, 2022; ChildFund International, 2023; UNESCO, 2023.
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4 Growing up GREAT! (¡Crecer GENIAL!) en la 
República Democrática del Congo

Growing up GREAT! (¡Crecer GENIAL!) es una intervención, ampliable a varias escalas, para mejorar la salud 
sexual y reproductiva y la equidad de género entre las personas adolescentes más jóvenes —de 10 a 
14 años— y las personas adultas que forman parte de sus vidas. Esta intervención aborda las esferas de 
influencia que más afectan las experiencias de vida de las personas adolescentes en sus primeras etapas: 
el ámbito individual, la familia, la escuela y la comunidad. Save the Children implementó esta intervención 
en colaboración con ocho organizaciones de la sociedad civil locales en Kinshasa en la República 
Democrática del Congo. La intervención, que se dirige a cinco públicos diferentes, fomenta la reflexión y 
el diálogo a través de la participación en grupos comunitarios de pares para impulsar normas de género 
más equitativas que favorezcan el desarrollo y el bienestar de las y los adolescentes, según se describe a 
continuación.

Para llegar a las y los adolescentes se utilizó un conjunto de herramientas transformadoras en materia 
de género, adecuadas a cada edad. Estas herramientas se centraron en la mejora de los conocimientos, 
las actitudes y los comportamientos en torno a la salud sexual y reproductiva, que fomentaron la 
reflexión y el diálogo entre pares y con madres y padres a través de juegos, cuentos y libros sobre la 
pubertad.

Madres, padres y personas cuidadoras participaron de reuniones donde vieron y analizaron videos 
de testimonios que mostraban conductas de parentalidad positiva, como hablar de la pubertad con las 
niñas y los niños y tratarles de forma equitativa.

Se prestó apoyo al personal docente mediante cursos de orientación y el suministro de materiales para 
ser utilizados durante las clases de educación para la vida familiar.

Los proveedores de servicios sanitarios fueron capacitados para organizar sesiones sobre la pubertad 
y así poder recibir a adolescentes en sus establecimientos.

Se conectó a los miembros de la comunidad a través de un juego divertido e interactivo destinado 
a suscitar el diálogo y fomentar expectativas de género equitativas entre las y los adolescentes.

Se llevó a cabo una evaluación de la intervención ¡Crecer GENIAL! Sus resultados fueron 
prometedores, en particular:

•	 La intervención fortaleció componentes clave de los conocimientos sobre salud sexual y 
reproductiva, que incluyen la comprensión del riesgo de embarazo y el acceso a preservativos y 
métodos anticonceptivos.

•	 El programa fomentó las relaciones positivas con las personas cuidadoras al mejorar la comunicación 
sobre salud sexual y reproductiva, especialmente entre las y los adolescentes (de entre 10 y 12 años) y 
jóvenes fuera del sistema escolar, lo que contribuyó a una mayor preparación en este ámbito.

•	 Hubo un aumento en la comunicación entre las y los adolescentes y las personas adultas de confianza 
acerca de la menstruación, las relaciones sexuales y la anticoncepción, así como sobre la igualdad de 
género en el hogar. Se observó también una disminución de burlas y acoso entre pares.

•	 El programa ayudó a reducir las desigualdades entre las y los adolescentes fuera del sistema escolar y 

sus pares escolarizados sobre su nivel de conocimiento sobre salud sexual y reproductiva.

Fuente: Basado en Gayles et al., 2023; Save the Children, 2017; UNESCO, 2023.

Para obtener más información, sírvase consultar: www.growingupgreat.org/resources/

https://www.growingupgreat.org/resources/
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5 Una respuesta integral a las necesidades de salud 
y educación del estudiantado de educación 
primaria en Timor-Leste

Entre 2018 y 2023, en Timor-Leste se llevó a cabo el programa HATUTAN - Hahán ne’ebé Atu fó Tulun 
ho Nutrisaun no Edukasaun (Alimentos en apoyo de la nutrición y la educación) con dos objetivos 
principales: 1) aumentar la alfabetización de las niñas y los niños en edad escolar, y 2) mejorar la salud y la 
nutrición en las escuelas y las comunidades. El Ministerio de Educación, Juventud y Deportes fue el socio 
gubernamental principal, en colaboración con el Ministerio de Sanidad, el Ministerio de Administración 
Pública y el Ministerio de Agricultura y Pesca. El programa fue ejecutado por un consorcio dirigido 
por CARE International junto con Mercy Corps y Water Aid, con financiamiento del Departamento de 
Agricultura de los Estados Unidos de América.

El estudio de referencia del programa resaltó que la inseguridad alimentaria, la falta de conocimientos 
sobre salud y nutrición y las infraestructuras escolares inadecuadas incidían de forma negativa en la 
asistencia a clase, la atención del estudiantado y su aprendizaje.

En respuesta a estos retos, los asociados del programa HATUTAN implementaron diversas estrategias 
destinadas para mejorar el programa de alimentación escolar y la enseñanza elemental de Timor-
Leste. Estas estrategias incluyeron el desarrollo de habilidades de gestión y ejecución del programa de 
alimentación escolar; sesiones de formación sobre temas como la nutrición, la salud y el género para el 
personal docente, el equipo administrativo de las escuelas y madres y padres; el suministro de productos 
básicos para la alimentación escolar y material de enseñanza elemental; la prestación de apoyo para 
actividades extracurriculares; y el fomento de la colaboración entre las escuelas, las comunidades y el sector 
agrícola local. En total, el proyecto se llevó a cabo en 443 escuelas de educación preescolar y primaria de 
cuatro de los municipios más desfavorecidos de Timor-Leste: Ainaro, Ermera, Liquica y Manatuto. De ellas, 
219 se beneficiaron del conjunto completo de intervenciones en escuelas y comunidades adyacentes, 
mientras que las restantes se beneficiaron de un conjunto parcial de intervenciones.

El programa incidió positivamente en los niveles de alfabetización de las niñas y los niños, a pesar de 
las considerables limitaciones derivadas de la pandemia del COVID-19. Asimismo, de acuerdo a su 
evaluación final, contribuyó a mitigar los efectos adversos del cierre de las escuelas a causa del COVID-19 
sobre el aprendizaje y aceleró el desarrollo de las habilidades de alfabetización de regreso a la escuela. 
Tuvo también un impacto notable en la concentración en clase del estudiantado, pues, entre otras cosas, 
redujo el hambre.

De las evaluaciones del programa se desprenden las siguientes conclusiones importantes:

•	 Las mejoras más destacadas del programa de alfabetización se observaron entre el estudiantado 
que ya contaba con conocimientos básicos de lectura y escritura. En el futuro, deberían incorporarse 
estrategias específicas a los programas adaptadas a estudiantes que carecen de habilidades de 
lectura y escritura;

•	 Es fundamental la asignación de presupuestos suficientes para mantener programas de alimentación 
escolar efectivos continuos;

•	 Es fundamental garantizar la diversidad dietética en las comidas escolares para lograr la máxima 
repercusión posible en la salud y la nutrición del estudiantado. Reforzar los vínculos entre las escuelas 
y el sector agrícola local puede contribuir a mejorar la diversidad dietética;

•	 Las asociaciones de madres, padres y personal docente desempeñan un papel importante en los 
programas de salud y nutrición escolar, quienes deben considerarse una parte fundamental en los 
programas del futuro;

•	 Mejorar los conocimientos sobre salud y nutrición no necesariamente se traduce en conductas 
beneficiosas para la salud. Las estrategias eficaces de cambio de conducta deben tener en cuenta 
el modo en que las normas culturales, las circunstancias económicas y las dinámicas de género y de 
poder actúan como barreras para la buena salud, la higiene y la nutrición.

Fuente: Basado en Burton, 2019; Consilient, 2021; Consilient, 2023.
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Conclusión

La educación primaria es la base sobre la cual se construye el futuro de las niñas y los niños. La educación fundamental 
para la salud y el bienestar en la escuela primaria sienta bases sólidas para el aprendizaje, la buena salud y el bienestar. 
Cuando el estudiantado de educación primaria recibe los conocimientos y las habilidades fundamentales para satisfacer 
sus necesidades actuales y futuras en materia de salud y bienestar, se sientan las bases para crear sociedades más 
sostenibles, inclusivas y prósperas.

Por lo tanto, la EFSB es una inversión esencial para mejorar la salud y el bienestar del estudiantado, a la vez que 
contribuye a crear entornos de aprendizaje más seguros donde el total de estudiantes esté protegido de daños y 
violencia. Contribuye a la creación de sociedades más equitativas en términos de género y ayuda a los niños, niñas y 
adolescentes a establecer relaciones interpersonales saludables. Asimismo, favorece a que el estudiantado adquiera las 
habilidades y la resiliencia que necesita para tener éxito no solo en la escuela, sino también en sus familias, comunidades 
y sociedades.

Mensajes clave de este informe

1.	 El estudiantado en edad de cursar la enseñanza primaria está en una fase fundamental del 
desarrollo cognitivo, físico y social. Durante esta etapa, los niños, niñas y adolescentes tienen 
importantes necesidades y derechos relacionados a la salud y el bienestar.

2.	 Las escuelas primarias desempeñan una función esencial que contribuye a la salud y el bienestar 
de los niños, niñas y adolescentes. Entre otras cosas, proporcionan educación fundamental para 
la salud y el bienestar (EFSB) con un enfoque escolar integral de calidad.

3.	 La EFSB se refiere a los elementos constitutivos del conocimiento, las actitudes y las habilidades 
que permiten el abordaje de las necesidades y derechos actuales y futuros del estudiantado en 
materia de salud y bienestar. Este concepto genérico engloba una serie de programas educativos 
existentes destinados a promover la salud y el bienestar en las escuelas primarias.

4.	 Se ha demostrado que la EFSB contribuye a mejorar los resultados educativos, la protección de 
la infancia y la prevención de la violencia y los abusos. Asimismo, potencia la salud y el bienestar, 
fomenta las relaciones interpersonales sanas, favorece la igualdad de género y promueve la 
participación ciudadana activa a favor del desarrollo sostenible.

5.	 La entrega de los conocimientos y las habilidades fundamentales para satisfacer las necesidades 
actuales y futuras de las niñas y los niños en materia de salud y bienestar facilita el camino para 
crear sociedades más sostenibles, inclusivas y prósperas.
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