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PAAS. Agència de Salut Pública de Catalunya (ASPCAT) (gencat.cat)

https://salutpublica.gencat.cat/ca/sobre_lagencia/Plans-estrategics/PAAS/
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Plan de Actividad, Deporte i Salud 

http://salutpublica.gencat.cat/ca/sobre_lagencia/Plans-estrategics/pla-dactivitat-fisica-esport-i-salut-pafes/
https://salutpublica.gencat.cat/ca/sobre_lagencia/Plans-estrategics/pla-dactivitat-fisica-esport-i-salut-pafes/




Objetivos

1. Incorporar el consejo y la prescripción de actividad física a la
práctica habitual de los profesionales de APS.

2. Mejorar la capacitación de los profesionales sanitarios de APS en el
consejo y la prescripción de actividad física.

3. Coordinar los recursos asistenciales (de atención primaria y a nivel
especializado) en relación a la prescripción de actividad física.

4. Potenciar la utilización de los equipamientos deportivos como
opción de promoción de salud.

5. Trabajar conjuntamente con los profesionales de los equipamientos
deportivos.

6. Trabajar conjuntamente entre las diversas administraciones y
sectores implicados.



Criterios de Inclusión PAFES

•Personas sedentarias sanas 

•Con algún factor de riesgo cardiovascular 

(HTA, obesidad, dislipemia, DM 2)

•Etapa de cambio: Preparación o Contemplación 



Criterios de exclusión PAFES

• Activo o Precontemplativo

• Enfermedad mental que dificulte la autonomía

• Patología no controlada

• Patología traumática aguda



• Población diana: Adultos sedentarios con factores de riesgo cardiovascular

(Hipertensión, Dislipemia, Obesidad y Diabetes Mellitus tipo 2)

• Punto de entrada al programa: Centro de Salud

• Recomendaciones de actividad física:

• Consejo de actividad física No Supervisado (75-80%)

• Consejo de actividad física Asesorada (15-20%)

• Consejo y prescripción de ejercicio físico Supervisado: derivación a

equipamiento deportivo (2-3 por 1000)

Características



















Consejo No Supervisado

Aconsejar a la población sedentaria que no tenga
contraindicaciones

Asesoramiento per a incrementar progresivamente AF / ejercicio a
moderada intensidad

AF saludable que ofrece el entorno municipal (rutes saludables,
actividades recreativas, culturales, etc.)



Consejo Asesorado

Dirigido a pacientes inactivos con FR o enfermedad crónica estable.

Consejos periódicos y de seguimiento para ir incrementando el nivel de AF

Estadio de cambio: preparación o contemplación 

Rutas saludables en los municipios







Programa Supervisado 

Dirigido a pacientes sedentarios con factores de riesgo o enfermedad 
crónica estable

Estadio de cambio: contemplación

Prescripción de ejercicio físico supervisado

Evaluación condición física inicial y final

Grupos dirigidos por licenciados o graduados en CAFE en centros / 
equipamientos deportivos

6 meses de duración

Tarifa blanda o gratuito



Sí No

Consell

INICI
Consell

AUGMENT

PACIENT

·

·

·

·

Consell

REFORÇ

Consell General

INICI

Consell General

INICI

Tipo de 

AF

Activo

Baja 

condición 

física?

Consejo de INICIO

Consejo REFUERZO Consejo AUMENTO Consejo INICIO

LIBRE

1

 Valoración del estado de salud 

y condición física.

 Informar sobre los beneficios 

de la AF.

 Integrar la AF en el estilo de 

vida.

 Ayudar a elegir AF en función 

de los condicionantes 

individuales.

 Ayudar a superar barreras y 

retos.

 Informar sobre ACTIVOS de 

salud.

 Reavaluar en 6 meses 

(feedback)

 Felicitar estilo de vida 

activo.

 Informar sobre los 

beneficios de la AF.

 Informar sobre la relación 

entre la condición física y 

la salud.

 Informar sobre ACTIVOS 

de salud.

 Citar en el futuro para 

reevaluar (feedback)

 Informar sobre los beneficios 

de la AF para la salud.

 Informar sobre patologías 

ligadas al sedentarismo.

 Integrar la AF al estilo de 

vida diaria.

 Informar sobre ACTIVOS de 

salud.

 Citar en 1 mes.

Activo

PACIENTE

Inactivo

Se ha
planteado AF

1 mes
Preparación

1

Etapa 
de cambio

Tipo de EF

Patología

?

Acción

6 meses
Contemplación

Pre-contemplación

Consejo INICIO

Consejo INICIO

 Informar sobre los 

beneficios de a AF.
 Informar sobre los 

beneficios de a AF.

 Informar sobre las 

patologías ligadas a la 

inactividad física y el 

sedentarismo 

 Citar en 6 meses

S
í

No

II, III

Ámbito sanitario

USUARIO

Ámbito deportivo-comunitario

Tipo de 

AF

Intensidad

de EF

BIII, CII-III

BII, CI

A (I-II-III), BI

ASESORADO/
SUPERVISADO

ASESORADO/
SUPERVISADO

Valoración 

de 

RIESGO

IMPE

Valoración 

FUNCIONAL

Declaración 

responsable

LIBRE

+

-

PEFI

Fichas PEFS

ASSESSORADO

 Proponer valoración 

inicial de la condición 

física (ICF).

 Diseñar programa (PEFI) 

en función del IMPE.

 Asesorar periódicamente 

las sesiones.

 Evaluar los progresos de 

la condición física (ICF), 

para feedback.

SUPERVISADO

 Proponer valoración 

inicial de la condición 

física (ICF).

 Diseñar programa (PEFI) 

en función del IMPE.

 Dirigir y supervisar la 

ejecución y la progresión 

de las sesiones.

 Incentivar la participació.

 Evaluar los progresos de 

la condición física (ICF), 

para feedback.

LIBRE

 Proponer valoración 

inicial de la condición 

física (ICF).

 Proponer programa 

específico (PEFI),.

 Proponer valoración de la 

condición física final (ICF).

Sí

Sí

No

No

LIBRE

I

ASESORADO/
SUPERVISADO

Prescripción INDIVIDUAL

 Valoración del estado de salud y 

condición física (ICF).

 Informar sobre los beneficios de 

la AF.

 Establecer objetivos realistas.

 Definir  limitaciones y posibles 

contraindicaciones.

 Ayudar a elegir AF en función de 

los condicionantes individuales.

 Integrar la AF en el estilo de vida.

 Citar en el futuro para reevaluar 

(feedback)

Fichas PEFS

 Felicitar estilo de vida.

 Informar sobre los 

beneficios de la AF.

 Informar sobre ACTIVOS 

de salud.

 Citar en el futuro para 

reevaluar (feedback)

UME

Declaración 

responsable

CMAE
-

+

ICF



Modelo de prescripción de ejercicio

Profesional
(formación específica)

Paciente

Derivación
IMPE

Profesional
(formación específica)

Evidencia científica

Evaluación

Autorización

Soporte legalRegistro HC
Centro sanitario UAEF

PEFI

ICF



Requisitos PEFS

1. Programas de ejercicio físico saludable (Ficha técnica)

2. Unidad activa de ejercicio físico (UAEF) (Acreditación)

3. Profesionales (Formación específica)

• Sanitarios (Responsable i equipo)

• Educadores físicos (Responsable i equipo

4. Informe de Prescripción de ejercicio (IMPE)

5. Declaración responsable (DR)

6. Informe de la condición física (ICF)



Características del PEFI
1. Identificación (código registro)

2. Denominación del PEFS

3. Responsable del PEFS (nombre y apellidos, email, teléfono)

4. Fecha registro del PEFS

5. Objetivos del PEFS

6. Ámbito de aplicación (hospital, atención primaria, comunidad)

7. Nivel salud (promoción, prevención 1, 2, 3)

8. Nivel riesgo (bajo, medio, alto)

9. Indicaciones del PEFS (población diana)

10. Contraindicaciones del PEFS (exclusiones)

11. Calendario (horarios, duración)

12. Componentes (ficha técnica) - Anexo

13. Guía informativa del PEFS (PDF) - Anexo

14. Información (web, email, teléfono)







Anamnesis
actividad
física 
AAF



Informe 

médico de 
prescripción de 
ejercicio 
IMPE



Declaración
responsable
DR



Informe de 
condición 
física 
ICF

Informe de condición física (ICF)

Datos del usuario
Apellidos, Nombre Edad Sexo Identificación

65 M 11111

Nombre o tipo de programa de ejercicio físico individual (PEFI)

"No pares, ACTÍVATE"

Valoració de la condició física

Capacidades de la condición física Fecha Inici
Fecha 

intermedia
Fecha Final

21/10/2022 24/02/2023 18.0 sem 27/05/2023 31.1 sem

Composición corporal

Peso (masa) 86 kg 84 -2.3% 82 -4.7%

Talla 179 cm 178 -0.6% 178 -0.6%

IMC 26.8 kg/m2 26.5 -1.2% 25.9 -3.6%

Capacidad  aeróbica

Fcreposo 60 bpm 57 -5.0% 55 -8.3%

Fcmáx 170 bpm 110% (155) 170 0.0% 165 -2.9%

FCreserva 110 bpm 116% (95) 113 2.7% 110 0.0%

Distancia 1500 m 1500 1500

Altura acumulada 0 m 0 0

Temps 0:15:00
h:mm:s

s
0:14:00 0:13:00

Potencia 143 watt 150 4.7% 158 10.0%

VO2 22.0
ml/kg/m

in
23.2 5.5% 24.6 11.8%

MET 6.3 MET 6.6 5.5% 7.0 11.8%

Calorías 9.4 kcal/min 9.7
3.0%

10.1
6.6%

Índica ergométrico 1.7 1.8 7.1% 1.9 15.4%

Fitness muscular 

Carga 5 kgm 5 5

Repeticiones 15 rep 17 20

1RM 8.2 kgm 9.0 10.0% 10.6 29.4%

Fuerza mano derecha 21 kgm 22 4.8% 23 9.5%

Fuerza mano izquierda 20 kgm 20 0.0% 21 5.0%

Fuerza piernas 80 kgm 85 6.3% 90 12.5%

Fuerza lumbar 40 kgm 45 12.5% 50 25.0%

Flexibilidad

Sit and reach 33 cm 35 6.1% 37 12.1%

Neuromuscular

T. Equilibrio 12 10 -16.7% 8 -33.3%

T. Coordinación 20 22 10.0% 23 15.0%

T. Agilidad 12 14 16.7% 16 33.3%

IPAQcorto

AF vigorosa (9 MET) 40 min/set 45 12.5% 50 25.0%

AF moderada (4 MET) 60 min/set 30 -50.0% 50 -16.7%

AF caminar (3,3 MET) 150 min/set 160 6.7% 160 6.7%

Volumen AF 18.3 METh 17.6 -3.8% 19.6 7.6%

Tiempo  sedentario 6 h/d 5 -16.7% 4 -33.3%

Observaciones

Unidad activa de ejercicio físico (UAEF)
Nombre de la UAEF Identificación

CAP Llevant E43650344

Datos de l’educador físic
Apellidos, Nombre Nº Colegiado

Firma   Lugar Fecha

Programa de ejercicio físico individual

Observaciones a tener en cuenta (tipo de programa, temporalidad, etc.)



Mapa de activos de salud en ejercicio

• Recursos
• Rutas saludables
• Parques
• Gimnasios al aire libre
• Carriles bici, ciclovías
• Instalaciones deportivas
• Webs
• Aplicaciones

• Actividades organizadas

• Unidades activas de ejercicio físico (UAEF)

• Programas de ejercicio físico saludable (PEFS)
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