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1. INTRODUCCION

En este capitulo abordaremos Ia temdtica del teatro aplicado como herra-
mienta para la promocion yprevencién dela salud. Desdelas dos ultimas décadas
del pasado siglo empieza a utilizarse en el 4mbito anglosajon el término teqtro
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i6n para la Salud tiene una larga tradicién. Segin
hemos sefialado, la historia de la especie humana ha mostrado desde tiempos

inmemoriables una gran preocupacion por la salud y su transmisién; no obstante,

la evaluacion sistemdticay cientifica es relativamente reciente (Pedrero, 2012).

Taly como afirma el profesor Moron {2010) pueden identificarse facilmente
dos etapas —dos tradiciones- distintas en la evolucién del coneepto de Educacion
para la Salud. Una clasica, hasta la década de los setenta, en la que las acciones
educativas se dirigen al sujeto con el objetiva de responsabilizarse de su propia
salud, para conseguir la modificacién de sus comportamientos en un sentido
positivo. Posteriormente sé incorpord la consideracién que las conductas de las
personas también dependen de factores externos, de tipo ambiental y social, por
Jo que las acciones educativas deberfan promover cambios en dichos dmbitos.

A nuestro entender, la Educacion para la Salud puede definirse como una
actividad que pretende aportar elementos a los individuos y a la comunidad
para que se modifiguen Jos comportamientos hacia conductas mas saludables,
s como los determinantes gue n0 Son solo responsabilidad individual. Rochon
(1991) sostiene que la definicién més completa es la de Lawrence W. Gordon,
para quien la “EpS es toda aquella combinacién de experiencias de aprendizaje’
planificada, destinada a facilitar cambios de comportamientos saludables”.

Siguiendo a Saez, Marques Y Collel (1995), encontramos autores que definen
la Educacién parala Salud segun el ambito en el que se realizala actividad y otros
independientemente del ambito de actuacién. En cualquier caso, la Educacion
para la Salud es uno de los instrumentos que utiliza la Promocion de la Salud, y
basicamente pretende facilitar los cambios de comportamiento hacia conductas
mas saludables y que en Ja medida de 1o posible se eliminen factores de riesgo,
mientras que se potencian los factores de proteccion.

Partiendo de entender la educacion cOmo un proceso optimizador y de inte-
gracion, y la salud como bhienestar fisico, psiquico y social, define Perea (1992)
de forma provisional la EpS como: “Un proceso de educacion permanente que
se inicia en los primeros afios dela infancia orientado hacia el conocimiento de
si mismo en todas sus dimensiones tanto individuales como sociales, y también
del ambiente que le rodea en su doble dimension, ecoldgica y social, con objeto
de poder tener una vida sanay participar en la salud colectiva”

Perea (2002) considera que la Educacién para la Salud tiene una funcién
preventiva e incluso correctiva que exige por parte de la persona, la familia y
otros grupos sociales los conocimientos necesarios parala prevencién de ciertas
enfermedades. Pero indica que la principal finalidad de la EpS no esta en evitar
la enfermedad, sino en promover estilos de vida saludables; por lo que tiene un
sentido positivo de ayuday potencializacién de la persona para la participaciony
gestién de su propia saludy poder desarrollarse en un proceso de salud integral.

El interés por la Educac
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Numerosos autores son los que insisten sobre la vinculacién de los com-
portémientos, las conductas y su influencia en la salud y en la enfermedad: no
obstante, también es cierto que la estrategia preventiva tradicional ha sido am-
pliamente criticada por centrarse en objetivos excesivamente analiticos, sobre
conductas aisladas, como por ejemplo: reducir el consumo de grasas saturadas
para prevenir la enfermedad cardiovascular o el consumo de sal para prevenir
]a hipertension. Pues la investigacion epidemiolédgica (Syme, 1991), nos muestra
que los grandes cambios en los habitos y précticas de salud no han devenido
como consecuencia de los esfuerzos educativos dirigidos a conductas mas o
menos aisladas, sino més bien como efecto de cambios més globales.

Los habitos saludables no serfan consecuencia de una serie de conductas in-
dependientes, sino que estdn insertos en un contexto o entramado social forman-
do unos determinados estilos de vida, porlo que las estrategias educativas y los
objetivos de cambio en la EpS deberan dirigirse al conjunto de comportamientos
yalos contextos donde se desarrollan, ya que resulta dificil que se produzca una
meodificacién de la conducta si al mismo tiempo no se promueven los cambios
ambientales adecuados.

Parece claro, para Perea (2002), que la Educacion para la Salud tiene como
principal finalidad la mejora cualitativa de la salud humana, centrandose no en
conductas aisladas, ya que éstas suponen realidades segmentadas del compor-
tamiento y por tanto complejas para su modificacidn, sino en un entramado de
comportamientos que forman los estilos de vida; por otra parte, el hombre en
eluso de su libertad no es un ser determinado, aunque sf condicionado por una
gerie de factores ambientales y también por sus propios hébitos de conducta, por
lo que el esfuerzo y la lucha personal deben orientarse, no sélo hacia el cambio
de aquellos factores nocivos del contexto, sino también a sus propios hébitosy
tendencias.

En este sentido sefiala Garcia Martinez y otros (2000) que pueden surgir
contradicciones ya que por un lado se insiste en la existencia de factores deter-
minantes de la salud, lo que deberia suponer la ruptura de la tendencia de de-
mandar servicios técnicos-sanitarios, y por otra se olvida que “los habitos de vida
v la transformacion del medio ambiente tienen una incidencia en la salud casi
seis veces superior que todo el sistema de asistencia sanitaria” (Casado Flores,
1990:111). Unos factores sociales, que se condicionan mutuamente al tiempo que
se hallan estrechamente ligados entre si y que Polaino-Lorente (1987) clasifica
como factores predisponentes, facilitantes y reforzantes de la salud.

Como parte del entramado promocional de la salud, la EpS se interesa es-
Decialmente por los determinantes que generan riesgos para la salud y por las
condiciones de vida y comportamientos que condicionan la mejora de la salud.
Su objetivo primordial consiste en modificar no coercitivamente los comporta-
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mientos individuales y colectivos para mejorar el nivel de salud de la comunidad
por medio de practicas educativas que vienen siendo sustentadas por la accién
promocional de la Educacién Social; practicas que pueden ser bien de cardcter
general (campafas universales) o de dmbitos especificos (en las escuelas, en
los barrios o en las empresas). Su Tecurso a diversos componentes cientificos
se incardina en un eje fundamental caracterizado por las circunstancias y los
métodos pedagogicos de corte participativo y comunitario {Gonzalez Hernéndez
y Garcfa Martinez, 1998).

De esta forma, los 4mbitos en los que se incluye la Educacién parala Salud son
numerosos. El primer lugar donde debe iniciarse es en la familia, como primer eje
socializador, seguido de la escuela que también tiene una funcioén importantisima,
asi como otras instituciones del &mbito laboral y comunitario.

Ya que la salud implica una responsabilidad individual y social donde la par-
ticipacién activa de todos los miembros se hace necesaria para la resolucion de
los problemas, en funcién con las necesidades de cada grupo en su determinado
contexto.

Naturalmente, y atin siendo conscientes de los limites que existen para operar
deun modo analitico en el ambito dela salud, la forma de abordaje de las diversas
probleméticas por parte de la Educacién para la Salud suele producirse en torno
a tres grandes epigrafes (Pedrero, 201 2):

a) Por temas: nutricion, deporte, tabaquismo, sexualidad, SIDA, drogas,

adicciones, accidentes, malos tratos,...

b) Por sectores de poblacién: nifios, jovenes, mujeres, tercera edad, pobla-

ciones desfavorecidas,...
¢) Por lugares de vida: escuela, barrio, ciudades, lugar de trabajo, ...
Desde el punto de vida de los agentes alos que concierne la EpS podemos tam-
bién distinguir dos grandes apartados (Pedrero, 2012; Pedreroy Cejudo, 2020):
12 Aquellos que seven confrontados diariamente alanecesidad de efectuar
orientaciones y dar consejos sobre la salud: médicos, farmacéuticos,
ensefiantes, trabajadoresy educadores sociales, etc., y

2¢ Los que participan en actividades explicitas de educacién parala salud:
meédicos de empresa, el personal de salud escolar, los animadores de los
organismos de Educacion para la Salud, ete.

Queremos acabar este apartado sobre el concepto de Educaci6n parala Salud
con la definicién que propone el que fue profesor Titular de la Universidad de
Murcia en esta materia, José Alfonso Garcia-Martinez. Nuestro mentor definia
en el afio 2009 la EpS de esta forma: “Es toda actividad libremente elegida que
participa en un aprendizaje de lasalud o de la enfermedad, es decir, es un camio
relativamente permanente de las disposiciones o de las capacidades del sujeto

{(Garcia Martinez, 2009).
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3. METODOLOGIA DE LA EDUCACION PARA LA SALUD

Sabemos que una educacion para la salud eficaz, puede asi producir cambios
a nivel de conocimientos, de la comprension o de las maneras de pensar; puede
influenciar o clarificar los valores; puede determinar cambios de actitudes o de
creencias; puede facilitar la adquisicién de competencias, incluso puede producir
cambios de comportamientos o de modos de vida, en definitiva: cambios en los
habitos y en los estilos de vida (Garcia Martinez, 2000).

Para aplicar la EpS es necesario utilizar una metodologia adecuada que incor-
pore métodos de aprendizaje activos, que vayan dirigidos hacia las influencias
sociales yla de los medios de comunicacién de masas, que refuercen los valores
individuales y normas grupales, asi corno que promuevan el desarrollo de habi-
{idades sociales fundamentalmente (Choque, 2005).

Una estrategia especialmente efectiva es el trabajo en grupo de iguales. En
este sentido, hay que procurar siempre usar métodos participativos que poten-
cien la adquisicién de habilidades sociales, la competencia en la comunicacion,
la resolucién de conflictos, que incidan en la responsabilidad en la toma de deci-
siones y que faciliten la practica de las habilidades aprendidas.

Figura 1. Metodologia de la Educacion para la Salud.

Fuente: Pedrero, 2012,
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4. TEATRO DE EDUCACION PARA LA SALUD. ORIGENES

Motos y Ferrandis (2015) nos definen el Teatro de Educaci6n parala Salud:
«Consiste en el uso del teatroy la dramatizacién como medio para el aprendiza-
je de conocimientos, procedimientos y valores relacionados con la salud”. Esta
modalidad teatral, una iniciativa bastante reciente, nace de la combinacion de los
principios tedricosy de las practicas del teatro en ]a educacion y de la educacion
parala salud, conla finalidad de abordar temas de salud, seguridad y bienestar.

Sus comienzos se relacionan con las respuestas dadas en los afios ochenta
y noventa del pasado siglo para afrontar la crisis ocasionada por el SIDA. Las
maneras tradicionales de informar a la gente sobre Jos peligros del sexo sin
tomar precauciones no producian e] efecto deseado y se comenzo a recurrir al
potencial del teatro para representary entretener Como medio para educar alas
audiencias en la practica del sexo seguro. Si bien la educacion para la salud se ha
desarroliado desde dos grandes vertientes. El modelo individualista predomi-
nante en Estados Unidos, promueve cambios de comportamiento individual y
estilos de vida saludables. El segundo modelo, predominante en Europa, Canada
y Australia, apoyala accion colectiva para promover la equidad (Santiago, 2000).

El teatro de educacién parala salud es hoy dia una forma teatral practicada
internacionalmente cOmo medio para educar en una variedad de asuntos tales
como (Motos y Ferrandis, 2015):

- Prevencion de adicciones

- Educacion Sexual

. Concienciacion sobre diversidades

_ Maltrato en infancia o adultos mayores
- Abuso infantil etc...

- Seguridad laboral...
A estas tematicas podriamos anadir el tratamiento de los trastornos de can-

ducta alimentaria ademas de la prevenciény tratamiento de trastornos mentales
a través del teatro, es abundante especiaimente 1a bibliogréfia en este ultimo caso.

La educacion para la salud, se realiza en 1a educacion formal como materia
transversal, a través dela incorporacion en los curriculum educativos de con-
tenidos sobre la promocion de la salud, asimismo en la educacion no formal se
desarrollan sesiones de aprendizaje en organizaciones infantiles y juveniles,
comunidades y grupos o asociaciones de tipo deportivo, ambiental y ludico desa-
rrollandose principalmente en el ocio y el tiempo libre (Pedrero y Cejudo,2020).

En el campo de la Educacién parala Salud, se viene promoviendo las escue-
las saludables, a fin de propiciar acciones integrales de promocion de la salud,
en torno al centro educativo como una oportunidad para la vida, el trabajo y el
aprendizaje, promoviendo el desarrollo humano sostenible de las nifias, nifiosy
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jovenes a través del desarrollo de habilidades y destrezas para cuidar su salud, la
de su familia y comunidad y apropiarse criticamente de los saberes, competen-
cias, actitudes y destrezas necesarios para comprender y transformar la realidad
(Pedrero, 2011).

Para ilustrar con ejemplos cémo se desarrolla el teatro de educacién parala
salud presentamos a continuacion diversas experiencias desarrolladas tanto en
territorio espafiol como en el extranjero.

5. EXPERIENCAS DE TEATRO DE EDUCACION PARA LA SALUD

Este modelo de Teatro se basa en la pedagogia del oprimido de Paolo Freirey
el teatro del oprimido de Augusto Boal (Calsamiglia y Cubells, 2016). Son nume-
rosas las experiencias que encontramos sobre el teatro como instrumento eficaz
parala promocion de la salud, la mayoria de ellas desarrolladas en Latinoamérica.
A continuacion, expondremos algunas de ellas.

Como ya hemos apuntado el teatro como técnica educativa ha constituido
un recurso ampliamente utilizado en el contexto de la salud. En Chile, el Taller
Teatro y Salud sugiere que la salud es una cualidad de vida que se ve afectada
por diversos factores fisicos, mentales, sociales y espirituales. Y que esta técnica
tiene su meta final en la educacidn, donde se pretende, a través de un proceso
de informacién y de experiencias educacionales, influir conductas y estilos de
vida beneficiosos parala salud (Santiago, 2000). Su propdsito es utilizar el teatro
para que, a través de la recreacién de experiencias cotidianas y su conversién
en espectdculo, mediante textos que intenten cambios en los paradigmas de la
salud. Se transformen en herramientas de comunicacion.

El taller del Barrio, en Bolivia, investiga Ia potencialidad del trabajo con
zancos aplicado a los procesos educativos. Ellos afirman que el malabarismo
desarrolla la coordinacié visual-motriz, ayuda a la coordinacién, €l trabajo del
ritmo, y la percepcion espacial; aspectos que se consideran muy importantes en
los procesos educativos.

E] Theatre-in Education en Inglaterra ha desarrollado trabajos con los temas
de sexualidad, adicciones y SIDA enfocando en la pregunta: ;Cudl es la brecha
entre lo que decimos y lo que hacemos? Este grupo de teatro e opone a concep-
tualiar el teatro como una conferencia ilustrada y sefialan que “no podemos
hablar sobre estrategias para manejar estas cuestiones, sino que tenemos que
ensayarlas”.

El teatro también ha sido utilizado como instrumento para cambio de las con-
diciones de vida que permiten el proceso de enfermar. Aunque los artistas estdn
convencidos que no pueden ofrecer un cambio social inmediato pueden promo-
ver que la gente piense, y es cuando la gente piensa que el cambio es posible.
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Detallamos a continuacién algunos proyectos concretos desarrollados sobre
teatroy educacién para la salud en Uruguay, Argentina, Portugal y Espafia.

5.1. Saludarte

Queremos destacar especialmente el trabajo de Saludarte, una fundacion
uruguaya creada en el afio 1999, que promueve la salud de la poblacién a través
de las posibilidades transformadoras del arte y el humor, especialente en ado-
lescentes y jévenes. Las técnicas que utilizan son muy diversas: titeres, teatro,
pantomima, técnicas psicodramaticas, narracién oral, musicoterapia, técnicas de
clown, expresion corporal, artes visuales, teatro espontaneo,... (Friedler, 2007).

Entre las multiples actividades que realiza adaptaron el Teatro Playback a
la radio, creando asf el Radioteatro Espontaneo (RE). Es una nueva metodolo-
gia para sensibilizar, concientizar, luchar contrala discriminacién y fomentar
actitudes solidarias en respuesta al HIV/SIDA. Para esto propone espacios de
expresion y creatividad donde se exploran las creencias, significados, actitudes
y conocimientos que entorpecen o facilitan el establecimiento de lazos humanos
de respeto y cuidado (Fundacién para la promocion de salud a través del artey

el humor, 2020},

5.2, Teatro de la Salud

“El teatro de la Salud” representa un Proyecto de Integracién Comunitaria
que desarrollan conjuntamente un equipo de un Centro de Salud, estudiantes
de medicina y miembros de la comunidad junto con un profesor de teatro en
Tucumén (Argentina). Su propésito principal es la promocién de la salud yla
prevencién de enfermedades a través del arte como medio de difusién. Se utiliza
el teatro como herramienta para acercar a la comunidad los contenidos de los
programas de salud. Desde 2012, cuando comenzd el proyecto pudimos disfrutar
obras como (Baz4n, Batistay Barros, 2019):
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Tabla 1. Teatro de la Salud.

e Obras Tematicas |
Los Saludables ;—;rgg;(;xioaia c;;esiiaahmentacmn saludable y ‘
;;he materna Vs mamadera Promocion de la a_limentacién con lef:he
materna en los primeros meses de vida
Dia nacional de la prevencion de la conduc~.:
= ta suicida _
Desayuno saludabie e higiene bucal | Alimentacion saludable y salud bucal
iEl desafio de Benjamin Diabetes
Adicciones - Dia de la lucha contra las adicciones :
]_311]l_ying, no es gracioso ] | Abuso escolar
fu_egos 20 - Relacidn con los adultos mayores
| Salud bucal para nifios '
Estudiantes de medicina en su rotacién
comunitaria

No estés solo. Pedi ayuda

[ Sonrisas Frescas

La Pasantia

Fuente: Bazdn, Batista y Barros, 2019,

5.3. Pedra do Sapato

A través de la Profesora Doctora Ana Paula Aniceto (de la Universidad del
Algarve en Portugal), conocemos la experiencia de Teatro desarrollada en su
grupo de teatro. Baidio (2016) ha sido directora de diferentes programas de
teatro educativo y viene trabajando desde hace mas de dos décadas las temati-
cas vinculadas con la promocién de la salud como prevencién de adicciones o
sexualidad, Actualmente participa en el Grupo de Teatro Pedra do Sapato y ha
representado obras como “dame unlike” donde realizan una critica de las redes

sociales y su poder adictivo.

5.4, Teatro y Salud

Desde el afio 2016, se impulsa desde el Ayuntamiento de Sevilla el programa
‘Teatro y Salud: prevencién de conductas de riesgo en jovenes’, que llevaré la
obra de teatro ‘Weekend' a casi 3000 jévenes y un centenar de docentes de 36
centros educativos de la ciudad (Ayuntamiento de Sevilla, 2018). Esta propuesta
pretende el fomento de habitos sanos entre la poblacién juvenil, mediante la
reflexién sobre sus conductas de riesgo y la respuesta a las mismas por parte de
este colectivo de edad. Para ello se utiliza un espacio no convencional, como es
el teatro, facilitando a los y las jovenes conocer mas y mejor tante los riesgos que
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supone el propic hecho de vivir como los recursos necesarios para responder a
ello, utilizando la comunicacién y el lenguaje teatral.

6. REFLEXIONES FINALES

La bibliografia consultada nos muestra c6mo el teatro o el arte dramatico
se pueden utilizar como herramienta en la salud mental, en diferentes aspectos
tanto de prevencion como de tratamiento; exn una gran diversidad de trastornos
mentales como los trastornos de conducta alimentaria, elabuso de sustancias, el
trastorno del espectro autista, ]as demencias y otros problemas de salud mental
(BellavistayMora, 2019; Manzanoy Caballero, 2019, Greco, 2017).

Las técnicas teatrales aumentan la autoestima, Ia seguridad en la comunid-

ci6n yla claridad para transmitir €l mensaje, tan importantes en las habilidades

comunicacionales delos trabajadores socioeducativos. Permitén también aflorar

habilidades artisticas olvidadas o escondidas que logran suavizar las aristas mas
duras del trabajo profesional (Bazan, Batista y Barros, 2019). Por todo ello con-

sideramos que el teatro es una estup enda herramienta para desarrollar habitos

saludables en la poblacion infanto-juvenily por extensién favorecer la promocion

de 1a salud y la calidad de vida de los ciudadanos (Pedreroy Cejudo, 2019).
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