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El nuevo gobierno de Reino Need to Talk, -que com-
Unid . - do 1 prende diversas y presti-
nido continua apoyando ias giosas organizaciones )

terapias psicol()gicas asociaciones de saluc
mental de dicho pais (co-

mo British Association for

I nuevo Gobierno de Reirjo Unido, liderado par- ‘Behavioural and Cogniti-
vid Cameron, ha anunciado sus planes de contis, Psychotherapies, Bri-

uar invirtiendo en ayudas econémicas para ek, ‘Association for
Programa Improving Access To Psychological Therapieg;ounse"mg & Psychothe-

(IATP), cuya finalidad, —tal y como venimos informandorapy, The British Psychological Society, The Mental Health
puntualmente a traves digfocope Infocop Online, es la  Foundation, Mind, The New Savoy Partnership, Rethink,
de implantar las terapias psicolégicas en todo el sistema gfe Royal College of Psychiatrists, Sainsbury Centre for
salud britanico, para el tratamiento de problemas de salyental Healthy Young Minds, entre otras), y que fueron los
mental comunes, como ansiedad y depresion. promotoras del Programa IATPYps servicios de salud

En concreto, el gobierno britanico invertird 70 millonesmental siempre han sido un blanco facil para la reduccion
de libras para la continuacion del Programa IATP, que llede presupuestos, por lo que estamos muy satisfechos de sa-
va en marcha desde el afio 2007. ber que el nuevo gobierno ha planificado seguir invirtiendo

Segln han manifestado representantes de la Coali@on en estos tratamientos, que son esenciales”.

El NICE publica nuevas
recomendaciones sobre el
trastorno de ansiedad
generalizada

Clinica del Reino Unido (NICE) esta trabajando fen

a actualizacién de la guia para el manejo de lajar
siedad, que fue publicada en el afio 2004. Como part
este proceso, el NICE ha puesto a disposicién del publicc,
a través de su pagina Web, el borrador inicial con las reco-
mendaciones para el trastorno de ansiedad generalizada.

E Instituto Nacional para la Salud y la Excelencia

no de ansiedad generalizada con elevado deterioro
cional, o para aquellos casos cuyos sintomas no ha

Algunas de las nuevas recomendaciones que se incl YeNorado tras las intervenciones psicolégicas de autoa

_ o o 0 grupales.
O La necesidad del reconocimiento y diagnéstico tempray | g terapia cognitivo-conductual y el entrenamiento

no del trastorno de ansiedad generalizada para ayudar felajacion se deben ofrecer a las personas con trag
las personas afectadas a comprender su sintomatologia We ansiedad generalizada que presenten un elevada
aumentar la eficacia del tratamiento. rioro funcional.

0 A las personas con trastorno de ansiedad generalizag¢aNo se recomienda el tratamiento con antipsicéticos pa
cuyos sintomas no mejoran con la devolucion de infor- trastorno de ansiedad generalizada en Atencion Prima
macion y la supervision activa, se les deben ofrecer lag a fecha de publicacion del manual completo esta pre
siguientes modalidades de intervencion: autoayuda india para enero de 2011. Hasta ese momento, todas las
vidual, sesiones de autoayuda guiada o sesiones de psas interesadas pueden consultar la informacion g
coeducacion grupal. NICE vaya actualizando sobre el manejo de los trastg

O La intervencion psicolégica estructurada o el tratamiende ansiedad, pinchando en el siguiente enlace:
to farmacolégico deben aplicarse en los casos de trastorttp://guidance.nice.org.uk/CG/WaveR/86.
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La Asociacion de Divulgacion
de la Fibromialgia convoca el
III Premio Internacional
Celeste

Divulgacion de la

LFibromiaIgia

(ADFM) ha convocado
el lll Premio Interna-
cional de Investigacion
de Psicologia en Fibro-
mialgia, CELESTE.

En su tercera edicion,
como en las anteriores
convocatorias, el Premio CELESTE tiene el objetivo

a Asociacion de

adfm
asociacion
divulgacion
fibromialgia

CIA

gica que se esta realizando en el campo de la fibromi
y del sindrome de fatiga crénica.

A este premio podran optar todos aquellos licenciadg
psicologia o estudiantes de ultimo curso de esta ca
gue presenten un trabajo de investigacion inédito s
cualquier tema relacionado con la psicologia y la fik
mialgia o el sindrome de fatiga crénica. El jurado, c{
puesto por expertos en esta area de la psicold
calificara todos aquellos trabajos en concursen en reld
con una serie de criterios preestablecidos y que pu
consultarse en las bases de esta tercera edicion del H
CELESTE, y se entregara un Unico premio con una
cién econdémica de 7.000€.

El plazo de presentacion de estos trabajos aln se e
tra abierto, finalizando el préximo 31 de enero de 2(
Puede ampliarse la informacion a través de la pagina

delel Premio CELESTE (www.fibro.es) o través del corfé

reconocer y potenciar la investigacion y la labor psicolGelectronico (fmdivulgacion@hotmail.com).

Los tratamientos psicolégicos
muestran su eficacia en

Atencion Primaria

L

os tratamientos psicol6gicos muestran su eficaci
en Atencion Primaria (AP). Asi lo establece un me-
ta-analisis realizado con mas de 34 investigacione

sién y de pacientes con sintomas mixtos de ansiedad
presién, han demostrado una eficacia similar tanto
TCC, como la terapia de resolucion de problemas

counselling”.

Bajo el tituloBrief psychological therapy is effective
Brimary care, este meta-analisis sugiere que una ma
dad abreviada de la terapia cognitivo-conductuatpah-
§eII|ngy la terapia de resolucion de problemas pue

y un total de 3.962 pacientes atendidos en los servicios &e"carse exitosamente en Atencion Primaria. De hech
Atencién Primaria por problemas de ansiedad y depresiolfS Servicios de Atencién Primaria de Reino Unido, de
El estudio ha sido realizado por un equipo de investigadG\&C€ unos afios, se ha incorporado un programa de t

res de laUniversity Co-
llege Londony sera
publicado préximamen-
te en la revistaBMC
Medicine

Tal y como ha declara-
do a diferentes medios
John Cape, coordinador
del estudio, “este meta-
analisis pone en eviden-
cia que para el
tratamiento de la ansie-
dad en AP, ha resultado
eficaz la terapia cogniti-
vo-conductual (TCC),
mientras que para el
tratamiento de la depre-

cognitivo-conductual de 6 sesiones de duracion, pafa
abordaje de los problemas de depresién y ansiedad.

Segun los autores de la investigacion, este tipo de
pias breves pueden introducirse facilmente en la rutina
ria de los servicios de AP y ser beneficiosas en rel
con su eficacia, aunque el tamafio del efecto es inferi@
se comparan con los tratamientos cognitivo-conductus
estandar, de mas larga duracion, que suelen aplicar
los servicios especializados.

Referencia:

Cape, J., Whittington, C., Buszewicz, M., Wallace,
Underwood, L. (2010). Brief psychological therapies
anxiety and depression in primary care: meta-analysi
meta-regression. BMC Medicini (press).

Fuente:
www.medicalnewstoday.com/articles/193011.php
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El tratamiento
psicolégico es
imprescindible en
cancer,

segun la AECC

a Asociacién Espafiola Con-
L tra el Cancer(AECC) hizo

publica una nota de prensa, |e
9 de septiembre de 2010, en la qu
advertia de la alta incidencia de pro:
blemas psicolégicos en pacientes
diagnosticados de cancer, y mostrab
los resultados alcanzados a través| ¢

un programa de tratamiento psicol6- .
. ma son contundentes: el 94% de lospresa cervecera se compromete afi-

gico que se ha aplicado con gran éxi . L : ; )
to a una muestra de mas de 20. Od)auentes que ha recibido atencidnnanciar un euro por cada mujer que
pacientes durante el afio 2009. psicolégica por parte de la AECC ha participe en alguna de las carreras
Tal y como manifest@antiago informado de ynaimportgnte” me- | convocadas dentro de la campalfia
Ruiz-Morales, miembro del consej jora en su 'callda'd de vida y el 90% "La Carrera de-Ia-l nger 2010". .
ejecutivo de la AECC, el apoyo psico- se ha sentiddsatisfecho 0 muy sa- través de esta iniciativa, denomina-
logico esclave” en el tratamiento in tisfecho” con la ayuda recibida. Es- da"El reto de Carmen"se pretende
tegral del cancer. Segtn los dat Specificamente, los mayores alcanzar una participacion maxima
recogidos en el estudio, el 35% de asbeneficios han estado asociados a/lale 50.000 mujeres entre las difergh-
personas afectadas de cancer pa ecaceptacion de la enfermedad (43%),tes carreras programadas a lo lafgo
algtin tipo de trastorno psicolégico, - la comunicacion con la familia de 2010 en 9 ciudades espafol@s.
principalmente problemas de ansie ad(34%), las relaciones sociales y co-“La Carrera de la Mujer 2010”se
y depresion, derivados de la incerti- municacién con amigos y comparie-inicié el pasado 7 de marzo en -
dumbre que genera el diagnéstico (dg"0S de trabajo (22%), la relacion conlaga y tras convocarse en otras dil-
esta enfermedad o de los cambios sul@ pareja (18%), la adaptacion a losdades como Madrid, Seville
fridos en la imagen corporal-. Ade- tratamientos medicos (17%), la Valencia, Gijon o Santiago, tie
mas, la incidencia de problemasaceptacion a los cambios de imagenprevistas las siguientes paradasfen
psicoldgicos se eleva al 40%, en el ca{(12%) y la comunicacion con los Barcelona (24 de octubre) y en Za-
so de las personas que reciben tr taprofesionales sanitarios (10%) ragoza (14 de noviembre). Si c(
miento de quimioterapia. Santiago Ruiz-Morales sefialo a esta campafia se consigue alcanzar
Este ha sido el principal motivo €ste respecto guta asociacion lle- | la cifra de total de 50.000 mujeres
que ha impulsado a la AECC a pro-Vva casi 30 afos ofreciendo apoyp participantes, Buckler 0,0 dona
porcionar un programa de interven- psicolégico a pacientes y familiares 50.000 euros, que se destinaran s-
cion psicoldgica gratuito, tanto a porque entendemos que el cancer epecificamente para el desarrollo @e
pacientes como familiares, con el una enfermedad que se tiene gueprogramas de tratamiento psicol6gi-
objetivo de mejorar su calidad de vi- abordar de una manera integral”. CO en pacientes con cancer.
da y facilitar el proceso de adapta- Junto a los resultados de este esju-
cion a los cambios asociados a|ladio, la AECC ha anunciado la firma Mas informacion en:

evaluacion de la eficacia del progra- Buckler 0,0 a través del cual la emt pal.aspx
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Nuevas Guias del
NICE sobre
trastornos por
consumo de

alcohol
| Instituto Nacional para la Salu
Ela Excelencia Clinica del Rein
nido (National Institute for He-
alth and Clinical Excellence, NIQEsta
desarrollando un manual sobre trast
nos por consumo de alcohol. Debido &
complejidad y extension del tema q
aborda, el manual ha sido dividido ¢
tres secciones independientes, centra
respectivamente en: la prevencion
identificacién temprana de estos prob
mas, en el manejo clinico del consun
de alcohol en adultos y jovenes, y en
manejo de la dependencia de alcoha
intervenciones psicoldgicas.
Actualmente, han sido publicads
las dos primeras partes, referentes

La primera de las guias parte de
idea de que los efectos nocivos del g
cohol son un problema de salud publ
ca, por lo que el objetivo de est
manual es ofrecer recomendacione

gicos y politicas de accion que dism
nuyan estos efectos, basandose en
mejor evidencia cientifica disponible.
Tras la revision de los estudios eca
noémicos (coste/beneficio) y de los es
tudios sobre eficacia, la guia de
or-NICE recomienda llevar a cabo dife
larentes acciones que dificulten la acc
lesibilidad a las bebidas alcohdlicas pa

dagl precio de los productos, dificultal
ela disponibilidad de venta de alcohg
e-0 regular la publicidad sobre bebida
noalcohdlicas, para proteger a nifios
elidvenes). Asi mismo, también enfatiz
| da necesidad de elaborar programas
apoyo a niflos y jévenes en situacio
1s de riesgo para el consumo abusivo ¢
lalcohol (entre 10 y 15 afios), asi com

prevencion y al manejo clinico de los realizar evaluaciones a jovenes (ent
trastornos por consumo de alcohol,16 y 17 afios) y adultos que acudan
mientras que la publicacion de la ter-los servicios de urgencias o de Ater
cera y Ultima parte esta prevista paracion Primaria por motivos de consult

el mes de enero de 2011.

relacionados con riesgo de abuso deaction=bylD&o=11875

para la elaboracién de planes estraté-

2n parte de la poblacion (como aumentar

ES

7

e

C

_alcohol (lesiones menores, accidenE
| autolesiones, etc.). En caso de de

tar la presencia de este problema
;_guia establece llevar a cabo intervi
” ciones breves (como entrevistas m

"vacionales y terapia de motivaci
para el cambio).

En relacién con los instrumentos
I screening, el NICE recomienda la u
Slizacion de instrumentos de evaly
Ycion validados, como el AUDIT
A (Alcohol Use Disorders Identificatio
deests), o sus versiones abreviada:
Nel PAT (Paddington Alcohol T@sten
lecontextos de emergencias.
oLas guias se encuentran disponible
reen inglés y pueden descargarse d
ananera gratuita en el siguiente en
-lace:

2 www.nice.org.uk/guidance/index.jsg?

S,
C-
la
xn-
ti-
n

e

a_

U

www.infocoponline.es
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Guia para mujeres
inmigrantes victimas de
violencia de género

| gobierno vasco, en colaboracion corAkociacion
SOS Racismo Arrazakerida publicado reciente
ente una guia destinada a mujeres inmigrantes

timas de violencia de género.
La violencia de género es un problema que genera

gran alarma y preocupacién y que esté presente en todas

culturas y clases sociales. No obstante, las estadistica

evidenciado que las mujeres inmigrantes tienen un ries(
mas elevado de sufrir malos tratos y de morir de mane
prematura que el resto de la poblacion. Esta mayor vulner

bilidad dificulta notablemente que la mujer maltratada p

ul

S |

ue-

da romper la relacién de maltrato, sobreexponiéndose €an tener las mujeres a lo largo de este proceso, com
mayor medida a las situaciones de violencia que conlleva,gjemplo, cuales son sus derechos de regulacion, en qu

viene derivada de la confluencia de diferentes factores,
mo un mayor desconocimiento de la mujer inmigrante
bre los recursos y derechos que posee, dificulta
afiadidas para encontrar trabajo y alojamiento, ausenc
redes sociales de apoyo, etc.

El manual, tituladdGuia para el empoderamiento de |
mujer inmigrante frente a la violencia de génessta dirigi-

sadomicilio, qué hacer si se decide denunciar al agresor
dds guia también ofrece informacion de utilidad para los
a fdsionales que atienden a estas mujeres, asi como inte

tes recursos y materiales didacticos para ayudar en el p
a de concienciacion y trabajo con este colectivo.

do especificamente a este colectivo de mujeres maltratad&s, puede descargar la guia en el siguiente enlace:
de origen extranjero, y tiene por finalidad educar en materlatp://www.mugak.eu/ef_etp_files/view/Gu%C3%ADa_|

de violencia de género y aclarar las posibles dudas que

pudencia_G%C3%A9nero_2010.pdf?package_id=2392

D, por
 con-

ceiste una orden de proteccion, qué hacer si se abandona el

etc.
Dro-
resan-
0Ceso

Vi

Ganar Salud en la Escuela.
Guia para Conseguirlo: Nueva
guia del MEC y el MSPS

| pasado 26 de agosto, los ministros de educac
Angel Gabilondo, y de sanidad, Trinidad Jimé-

lud en la escuelgGanar Salud en la Escuela. Guia pa
Conseguirlo, elaborada conjuntamente por el Ministeric
Educacion y el Ministerio de Sanidad y Politica Soc
Esta guia se enmarca dentro del Convenio suscrito por
bos Ministerios para la Promocion y Educacion para la
lud en la Escuela (PES).

La guia se ha elaborado con el objetivo de ofrecer
herramienta til para orientar y facilitar la introduccién
proyectos de educacion para la salud en los centros de
cacion en relacion con diferentes areas fundamentale

la salud —actividad fisica, alimentacion saludable, bie
tar emocional, relaciones afectivas y practicas sext
prevencion de riesgos o consumo y abuso de sustar
Las herramientas y programas que se presentan en |
se encuentran avaladas por la evidencia empirica res
iom, su eficacia y estarian dirigidas especialmente al prc
rado para facilitar la inclusién de estas areas en el cu

ez, presentaron una guia de educacion para la da-académico como contenido trasversal.

a Los contenidos que se incluyen en el docum&doar

ds8alud en la Escuela. Guia para Consegustm los si-

alguientes:

amdintroduccion

Sa& Marco conceptual y dimensiones de la intervencio
promocion y educacioén para la salud en la escuela

ura Nivel troncal basico para el desarrollo de la promoc

de y educacion para la salud en la escuela

eduProfundizacién del proyecto en ambitos de interven

s deprioritaria
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JOSé M2 Peiré, La International Association of Ap-

= plied Psychologguenta con 17 divi-
preSIdente electo siones que cubren practicamente

de la International | iqas ias arcas de aplicacion de |a
Association of psicologia, contando con uno
Applied Psychology 1.500 miembros. Se trata de la aso-

ciacién internacional mas antigu
| profesor José Maria Peirg e_n psmologlz_a. Fue furjdada en 191
catedrético de psicologia social siendo su primer presidente el profe-
sor E. Claparede (Suiza). La IAAP

e la Universitat de Valéncia, g | imient
: . . n n el reconocimien re-
ha sido elegido presidente-electo d |g-tenta con et reconocimiento y

International Association of Applie preserﬂacmp como.ONG en varios
Psychology(IAAP), cargo que da ac organismos |nterr_1aC|onaIes, ent-re I Sde Psicologia de los Recursos Huma-
ceso directo, en el préximo periodo dedU€ c¢abe mencionar las Naciones,, s pesarrollo Organizacional
renovacion de cargos, a la presidenciddNidas. Esta asociacion organiza ca-cgjigad de Vida Laboralde la Uni-

de dicha asociacion. El presidente deld@ cuatro afios &ongreso Intermna- | yersitat de Valéncia. Es también pro-
Comité Electoral de la IAAP, el profe- cional de Psicologia Aplicada, que fesor investigador del IVIE. E
sor Michael Frese (Universidad de| €ste afio tuvo lugar en Melbourne nasado mes de julio, durante el Con-
Singapur) anuncié a todos los miem-del 11-17 de julio. greso Internacional de Psicologfa
bros de la asociacién los resultados|de Con la eleccion del profesor Peird, Aplicada (Melbourne) finalizé s
las elecciones celebradas durantef [20r primera vez un psicologo espafiolmandato como Presidente de la Divi-
primera quincena del mes de junip, accede a esta posicion de maxima resion de Psicologia de las Organiza-
mediante un sistema de votacion elec{resentacion de los psicologos aplica-ciones de la IAAP y tomé posesi
trénica, con participaciéon de los dos en el ambito internacional. Joséde su nuevo cargo integrandose en el
miembros de la asociacion, que progce-M2. Peiré es catedratico de universi-Comité Ejecutivo de dicha asocia-
den de mas de 80 paises. dad y director del IDOCALIg@stituto | cion.

José Maria Peir6

O Coémo valorar la calidad de una propuesta educativa Ganar salud
En la actualidad, la mayoria de las enfermedades y de | en la escuela
problemas que amenazan la salud de la poblacién son|p Guia para conseguirio

venibles. La escuela es un contexto ideal para desarrpll
un estilo de vida saludable, puesto que la inculcacion c
habitos sanos durante la infancia y la adolescencia incr
mentan la probabilidad de que se mantengan durante
edad adulta, incrementandose en general la calidad de|vi
y el bienestar de los individuos. Este esfuerzo, sin duda, |
de realizarse desde todos los frentes, ademas del educ
vo, tienen un valor fundamental la familia y otras redes
agentes sociales. Por ello, desde las Administraciones de
facilitarse el desarrollo y la promocién de la salud com
un estado de bienestar fisico, psicoldgico y social y no $6
la mera ausencia de enfermedad.

La guia puede descargarse envww.msps.es/profesio-
nales/saludPublica/prevPromocion/promocion/saludJoyve
nes/docs/ganarSaludEscuela.pdf.
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La Agencia Europea advierte
del riesgo de no invertir en
la salud mental de los
trabajadores

L[ Asegurar la salud mental en el trabajo supone ur
inversion, no un coste’Asi de tajante se ha mos
trado el director de la Agencia Europea por la S

guridad y la Salud en el Trabajguropean Agency for

Safety and Health at WarEU-OSHA), tras hacer publi-

co el Informe Anual 2009, que cada afo elabora e

prestigiosa organizacion europea.

En la presentacion de este informe, -y tal como se re
ge en su pagina Web-, el director de la EU-OSBi-
ka Takala, ha alertado a las empresas y organizacior
sobre“el peligro de aban-
donar los beneficios a lar-
go plazo, por las
ganancias a corto plazo,
reduciendo los presupues:
tos en salud y seguridad
laboral en tiempos difici-
les”. Teniendo en cuenta
que el 80% de los directi-
vos de empresas y organi
zaciones europeas hai
mostrado como principal
preocupacion la alta tasa di
accidentes y bajas labora
les,“no podemos darnos el
lujo de hacer recortes en
salud y seguridad labo-
ral”, ha afnadido.

El Informe Anual recono-
ce que el 2009 ha sido ur
ano dificil en toda Europa,
debido a la recesion y a las
altas tasas de desempleo. Como consecuencia, se h
ducido un aumento en muchos de los problemas
afectan a la salud y a la seguridad laboral y, especial
te, en relacion con el estrés, derivado de la sobrecar
la que han sido sometidos muchos trabajadores al t
gue cubrir las tareas de los empleados despedidos.

Tal y como asegura la EU-OSHA, el estrés supone el
gundo problema que amenaza la salud en el trabajo, tal
lo superado por las enfermedades musculoesquelética
relacion con este problema, los directivos europeos co
deran que los principales factores que han producido

aumento del estrés laboral son la realizacion de tareas
presion de tiempo (52%), la precariedad laboral (269
las jornadas de larga duracion —de mas de 48 horas
nales- (21%). Por otra parte, los diferentes estudios
evidenciado que, en la actualidad, los trabajadores ta
se enfrentan a la amenaza creciente de que sus baja
rales puedan dar lugar al despido por parte de la emj
12 lo que contribuye a aumentar su estrés.
Segun J. Takal&los empresarios mas conscientes
€-introducido el trabajo a tiempo parcial y la rotacion |
boral, como alternativas para tratar de evitar los despi
dos (...) y se han dado cuenta de que la retencio
Stepersonal que ya tiene experiencia es una inversion
Su propia recuperacion”.
CO- En este informe se realiza una revision de las acti

1€kabo por la EU-OSHA durante el afio 2009. Entre
iniciativas, destaca la rez
lizacion de una encuesta, @
nivel europeo, sobre lo
nuevos riesgos emergent
que amenazan la salud
el lugar de trabajoHuro-
pean Survey of Enterprise
on New and Emergin
Risks, ESENER), centrac
especificamente en lo
factores psicosociales g
estan aumentando el rie
go en estos entornos, ¢
mo el estrés, la violencia
el acoso laboral. Para
realizacion del estudio s
han llevado a cabo mas de
40.000 entrevistas en
total de 31 paises, lo q
representa la mayor inicie
tiva a este nivel realizad
hasta la fecha.

ProEn un contexto de incertidumbre econémica, la UE-

UHA esta trabajando activamente, -a través de campan

€N3e concienciacion y estudios a gran escala-, para pr
getgionar espacios de trabajo mas seguros, mas saluda
como consecuencia, mas productivos a lo largo o

seUnion Europea.

Sé- z . -z
_ BWas informacion en:
siosha.europa.eu/en/press/press-releases/2009_ann

urport_01.15062010
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VI Congreso Internacional de
Psicologia y Educacion y II
Congreso Nacional de
Psicologia y Educacion -
Valladolid, 2011

n el mes de marzo de 2011, la ciudad de Vallad
Eacogeré la celebracion conjunta ¥élCongreso In-

ernacional de Psicologia y Educaciérorganizado
por la Asaciacion Nacional de Psicologia y Educaciodel
Ill Congreso Nacional de Psicologia y Educaciérorgani-

zado por eConsejo General de Colegios Oficiales de Psi¢6

logos-, ambos bajo el lemaducacion, aprendizaje
desarrollo en una sociedad multicultutal

Estos eventos pretenden ser un punto de encuentro de a8

démicos, profesionales, educadores, formadores, investig
res y estudiantes interesados en el &mbito de la psicolog
la educacion. Ademas, contara con la presencia de impg
tes personalidades de este campo de la psicologia de re

ia
rtaHgar los dias 29, 30 y 31 de marzo y 1 de abril de 2@

cdgeiudad devalladolid (Espana). Para ampliar la infor

CIA

sity of Washington) VL€
o Malka Margalit
(Tel-Aviv Univer-

sity).

Asi mismo, las
personas interesa-
das en acudir po-
dran participar a

plickavés de diferentes

actividades (poste-

res, comunicacio- fll#

nes, simposios o i
_talleres), siendo el
préximo 15 de no-
viembre de 2010a fecha limite para el envio de abstragts
ropuestas.
I VI Congreso Internacional de Psicologia y Educagic

ado-
| Congreso Nacional de Psicologia y Educaciéndran

cido prestigio a nivel internacional corRerre Mounoud | Cion sobre ambos eventos, realizar la inscripcion en los|imis-
(Université de Genéve)\drian Furnham (University Colle- | MOs 0 enviar propuestas, puede consultarse la paginaWeb
ge of London), Barry H. Schneider(Université | (www.psicologiaeducacionvalladolid2011.corn)contac-
d’Ottawa/University of Ottawa), James A. BankBniver- | tar a través del correo electrnico (info.cipe@evento.es).
CitySa'ud’ nueva herramienta zarse como una herramienta para la educacion para |a sa-
de educacién para la salud ng de _Ios qlumnos de primer y segundo curso de educa-
cion primaria.
on-line Este tipo de iniciativas presentan un enorme valor, pdesto
gue potencian la implicacion de los nifios en este tipp de
programas, asi como facilitan el desarrollo de un estilp de

gun se informa en Elbservatorio de Salud de la Int
ancia y de la Adolescencide la Fundacién FA-

OS del Hospital Sant Joan de Deu,Handacion
Pfizer ha elaborad&itySalud,un nuevo portal de Interne
de caracter gratuitdCitySaludes un juego on-lingue
constituye un nuevo programa de educacién para la s
que pretende desarrollar un estilo de vida mas saludal
valores sociales.

CitySaludesta destinado especialmente a nifios de €
des comprendidas entre los 8 y los 12 afios. Este ju
presenta un formato de aventura grafica en el que ¢
jugador debe “buscar el secreto” con relacion a difere
areas de la salud (habitos de higiene y descanso, ali
tacion, consumo de alcohol, consumo de tabaco, prac
de ejercicio fisico, educacion vial, etc.) y de los valo
sociales (educacién en la diversidad, respeto, igualc
etc.). lgualmente, en este portal se incluye una guia

i

vida mas saludable desde las primeras etapas de la vida.

Fuente:
CitySalud(faroshsjd.net/item.php?id=420&lang=1).
aifigndacion FARO$faroshsjd.net/home.php?lang=1).
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padres y otra para profesores, de manera que puede
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