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RESUMEN

La presente investigacion se llevd a cabo en base al tema Entorno Familiar en el
Desarrollo de Habitos Saludables en nifios de la Institucion Educativa Intercultural
Bilingle, participaron nifios del rango de 3 a 5 afios como también los padres de los
niflos de cada una de las instituciones, el objetivo general del presente trabajo
investigativo fue determinar la influencia del entorno familiar en el desarrollo de
habitos saludables en nifios de 3 a 5 afios. La poblacién de estudio se constituyd de
108 nifios de las Instituciones Educativas y 60 padres de familia que asistieron a la
charla de un estimado de 108 nifios de las mismas Instituciones, para la recoleccién
de la informacidn con los nifios se aplicé una ficha de observacion antes y después de
la intervencion logrando evidenciar que gran parte de los nifios aprendieron las
actividades relacionadas con los habitos saludables, para la recoleccion de
informacién con los padres se aplicd una encuesta que nos permitié identificar el
entorno familiar en el que se desarrolla el nifio, la falta de comunicacion, el
incumplimiento de reglas y el tiempo libre mal utilizado predominan en los
resultados, en los habitos saludables dentro del hogar se evidencia que, los nifios no
duermen las horas adecuadas, la creencia de llevar a su hijo solo cuando se enferma o

no llevarlo y la inadecuada alimentacion en un nifio de 3 a 5 afios.

PALABRAS CLAVES ENTORNO, FAMILIA, HABITOS, SALUD,
ALIMENTACION
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ABSTRACT

This research was conducted on the theme Family Environment in the Development
of Healthy Habits in Children of the Bilingual Intercultural Educational Institution,
children from the range of 3 to 5 years as well as the parents of the children of each
of the institutions, the overall objective of this research work was to determinate the
influence of the family environment on the development of healthy habits in children
aged 3 to 5 years. The study population was made up of 108 children from the
Educational Institutions and 60 parents who attended the talk of an estimated 108
children from the same institutions, for the collection of information with the
children a sign was applied before and after the intervention, showing that many
children learned activities related to healthy habits, for the collection of information
with parents a survey was applied that allowed us to identify the family environment
in which the child develops, lack of communication, non-compliance with rules an
the time free misused predominate in the results, in Healthy habits within the home
show that children don’t get the right hours, the belief to take their child alone when
he gets sick or not on the right way to carry him, and inadequate feeding in a 3- to 5-

year-old.

KEYWORDS_ENVIRONMENT, FAMILY, HABITS, HEALTH, FOOD
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INTRODUCCION

El presente proyecto de investigacion con el tema “ENTORNO FAMILIAR EN EL
DESARROLLO DE HABITOS SALUDABLES EN NINOS DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA INTERCULTURAL BILINGUE” se pretende establecer la influencia
de la familia en la adquisicion de habitos saludables en nifios desde los 3 hasta los 5
afios de edad que asisten a las instituciones educativas interculturales bilingues

ubicados en distintas zonas de la ciudad de Ambato provincia de Tungurahua.

El presente proyecto de investigacion es importante porque analiza los habitos
saludables de los nifios desde un ambito familiar, potenciar el aprendizaje desde el
hogar, recordar que los padres y los familiares son el primer modelo que los nifios
siguen, promover el desarrollo de buenos habitos desde el hogar hasta la sociedad
evitando futuros problemas de salud que, en la actualidad se desencadenan desde

edades tempranas.

Es viable porque, esta investigacion se encuentra articulado al proyecto de
investigacion, “Estrategias de aprendizaje con pertinencia social para la prevencion
de enfermedades infantiles”, por lo que los beneficiarios directos seran los padres,
docentes, nifios y nifias de instituciones educativas, Los padres podran interactuar
con estos conocimientos de salud y seguir con la ensefianza en sus hogares, los
docentes podran afianzar estos conocimientos en las aulas de las instituciones

educativas.

Es de interés tanto por la aceptacion de las autoridades de las instituciones educativas
como también de la Universidad Tecnica de Ambato, para la aprobacion de esta
investigacion y para su realizacion se encuentra inmerso una encuesta elaborada para
los padres, una ficha de observacion para la evaluacion de los nifios, una guia de
actividades y una charla estructurada para padres, estos instrumentos se utilizara para
evaluar y brindar los conocimientos necesarios que contribuyen a la prevencion de
enfermedades y el desarrollo de nifios mas sanos, de esta manera alcanzar los

objetivos planteados.



CAPITULO |

MARCO TEORICO
1.1. Antecedentes Investigativos

1.1.1. Contextualizacion
1.1.1.1. Macro

A nivel mundial, segun datos de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) nifios
entre los 0 a 5 afios padecen obesidad y para el 2016 hubo un incremento
considerable de 32 millones a 41 millones desde 1990, el incremento fue de 9
millones. Paises con ingresos bajos y medianos segin el Banco Mundial (BM) el
sobrepeso en nifios preescolares tiene una prevalencia del 30 %, si se mantienen las
tendencias actuales sin la practica de habitos saludables y sin la intervencion
oportuna de profesionales se estima que los nifios con sobrepeso u obesidad
aumentaran a 70 millones para el 2025.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en 2004, habla sobre la alimentacion
saludable como una estrategia global, regional y local destinadas a mejorar la calidad
de vida de los nifios, segun el régimen alimentario, reducir las dietas no saludables y
el sedentarismo, aumentando la actividad fisica y mejorando la nutricion de la madre
es netamente un objetivo por cumplir dentro del plan de accion mundial de la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) conjuntamente con la Asamblea Mundial
de la Salud (AMS).

En el mundo, datos de la Unicef muestran que el 20% de mujeres que constituyen
una familia y pertenecen a los hogares mas pobres no tienen acceso a la atencion
primaria, los nifios de estas familias tienen el doble de probabilidades de morir antes
de cumplir los 5 afios que los nifios de las familias con mas posibilidades

econdmicas.

1.1.1.2. Meso
En Latinoamérica, segun la Comision Econdémica para America Latina y el Caribe
(CEPAL), el tamafio de la familia y el hogar juega un papel muy importante, las

migraciones, conflictos econdémicos, problemas de salud y otras han sido factores de



debate entre un pais y el otro, los datos regionales muestran cifras desalentadoras
frente al promedio mundial, en Estados Unidos, datos del 2013 muestran que hijos
nacidos de padres afroamericanos tenian mas probabilidades de morir que los hijos
de padres originarios de Estados Unidos. Entre 1980 y 1990, en toda la region los
hogares se fueron reduciendo, la familia méas pequefia la encontramos en Uruguay,
entre 2 a 3 integrantes, en Guatemala y Nicaragua se encuentran las familias méas

numerosas de entre 4.8 y 4.9 integrantes por hogar.

El menos un 50% de mujeres acuden a control durante el embarazo como también
asistencia durante el parto, el control en salud de los infantes ha ido
incrementandose, pero no lo suficiente, la lactancia exclusiva para la prevencion de
enfermedades infecciosas, la alimentacion saludable y la realizacion de actividad
fisica ha ido decayendo paulatinamente, se expone la importancia del rol la familia

como un medio de prevencion de enfermedades.

1.1.1.3. Micro
Segun la Comision Economica para América Latina y el Caribe (CEPAL), en el
Ecuador, existen 55,6% de familias nucleares, el 26,0% familias extensas y el 3.4%
son familias con hogares compuestos. En temas de salud infantil, existe cifras
considerables en cuanto al sobrepeso y obesidad infantil, en Imbabura alcanzé el
13,6% correspondientemente el 10% a sobrepeso y el 3,6% a la obesidad, hay mayor
riesgo de padecer por la ingesta de alimentos no saludables como, el consumo de
gaseosas y comida chatarra, en muchos de los hogares se relaciona con la ausencia de
uno de los padres 0 a su vez la ausencia de los dos padres que generalmente estan
dedicados al trabajo o que ya no vivan con ellos, no hay quien controle ni regule la

alimentacion de sus hijos.

En algunos ambientes familiares, el estilo de crianza, la economia, razones
educativas y culturales han sido contribuyentes escasos para el aprendizaje, porque
se ha evidenciado carencias nutricionales y enfermedades en los nifios, de esta

manera forman negativamente su desarrollo y aprendizaje.

En el Ecuador, acudir al médico es una accién de necesidad ante la enfermedad que,

de prevencién ante la posible circunstancia, la falta de educacion en salud en



comunidades alejadas de la zona urbana hace mas propenso a padecer ciertas
afecciones, causadas principalmente por la falta de habitos de higiene y una buena

alimentacion.

1.1.2. Justificacion
El presente proyecto de investigacion es importante porque analiza los habitos
saludables de los nifios desde un dmbito familiar, potenciar el aprendizaje desde el
hogar, recordar que los padres y los familiares son el primer modelo que los nifios
siguen, promover el desarrollo de buenos habitos desde el hogar hasta la sociedad
evitando futuros problemas de salud que, en la actualidad se desencadenan desde

edades tempranas.

Es viable porque, esta investigacion se encuentra articulado al proyecto de
investigacion, “Estrategias de aprendizaje con pertinencia social para la prevencion
de enfermedades infantiles”, por lo que los beneficiarios directos seran los padres,
docentes, nifios y nifias de instituciones educativas, Los padres podran interactuar
con estos conocimientos de salud y seguir con la ensefianza en sus hogares, los
docentes podran afianzar estos conocimientos en las aulas de las instituciones

educativas.

Esta investigacion es de interés tanto por la aceptacion de las autoridades de las
instituciones educativas como también de la Universidad Técnica de Ambato, para la
aprobacién de esta investigacion y su realizacion se encuentra inmerso una guia de
actividades instrumento se utilizara para brindar los conocimientos necesarios que
contribuyen a la prevencion de enfermedades y el desarrollo de nifios mas sanos, de

esta manera alcanzar los objetivos planteados.

La base tedrica de esta investigacion se sustenta en diferentes estudios cientificos, los
cuales incluyen resultados sobre ambientes, entornos y tipos de familia, el rol que
cumple en la misma en la sociedad como también la intervencion de equipos de salud
en las instituciones para una educacion en habitos saludables promoviendo la
importancia de la primera escuela que se da en la casa, el hogar o la familia. De la

teoria a la practica, en esta investigacion se plantea tomar accion y dar una solucion



al problema investigado promoviendo la participacion de la familia de los nifios de

las instituciones educativas.

1.1.3. Estado del Arte
TEMA: “ENTORNO FAMILIAR EN EL DESARROLLO DE HABITOS
SALUDABLES EN LOS NINOS DE 3 A 5 ANOS”

AUTOR: Zambrano Pujos, Cynthia Mabel

RESUMEN: La presente investigacion se realizo en base al tema Entorno familiar
en el Desarrollo de Habitos Saludables en nifios de 3 a 5 afios que asisten diariamente
a las Unidades Educativas del Milenio Interculturales y a la Escuela Particular “Los
Sauces”, cuyo objetivo general fue determinar como influye el entorno familiar en el
desarrollo de hébitos saludables en los nifios de 3 a 5 afios. Se trabajé con una
poblacién de 109 padres de familia de los nifios antes mencionados, para la
recoleccion de informacion se aplicd una encuesta que permitié conocer el entorno
que le rodea al infante, los resultados obtenidos fueron que en las dos Unidades
Educativas en la mayoria de los casos la figura materna se encarga de la educacion
del nifio, seguida de las dos figuras paternas, por lo tanto, ellos son los encargados de

desarrollar los habitos saludables en los nifos.

CONCLUSION: De acuerdo con la investigacion, existe relacion entre algin
miembro familiar y el desarrollo 6ptimo del nifio, razon por la cual se concluye no
hay convivencia entre padres e hijos e influye tanto como en la educacién y los

buenos habitos.

TEMA: “EL ENTORNO FAMILIAR EN LAS TAREAS ESCOLARES DE
LENGUA Y LITERATURA EN LAS Y LOS ESTUDIANTES DE SEGUNDO Y
TERCER ANO DE EDUCACION BASICA DE LA UNIDAD EDUCATIVA
ANTONIO CARRILLO MOSCOSO”

AUTOR: Veronica Pilar, Medina Saquinga

RESUMEN: La familia es el contexto de crianza mas importante en los primeros
afios de vida, es alli donde se adquiere las primeras habilidades. La participacion del
entorno familiar en el aprendizaje influye decisivamente en los nifios y nifias,

logrando su inclusion en la educacién favoreciendo en la determinacion de valores,



actitudes, modos de ser; aportando en el desarrollo eficaz, resaltando al ser humano
al recibir afectividad demostrara seguridad, valoracion e interés en el aprendizaje,
para poder relacionar diferentes escenarios educativos aportando en la comprension,
el analisis, el razonamiento, en la construccion del conocimiento escolar,
profundizando en la adquisicion del aprendizaje significativo, adquirido mediante
vivencias en el entorno. La familia es el pilar fundamental para el desarrollo
potencial y creatividad de los nifios y nifias de la Unidad Educativa Antonio Carrillo
Moscoso. La familia es el ejemplo primordial, por lo tanto, dependera de cdémo
actien cada uno de sus integrantes, asi serd la persona que sigue su ejemplo,
tomando en cuenta los roles, la forma de comunicarse, los valores, costumbres y
tradiciones. El entorno familiar es un vinculo bioldgico, creando en ellas una
comunidad de afecto y proteccion, condicionando a la persona que lo integra de
acuerdo con los vinculos creados entre si. Las familias que se desarrollan con buena
autoestima entre sus miembros tienen la facilidad de comunicacion con la sociedad,
lo que le permite su desarrollo integral. Este ambiente es un escenario fundamental
en el desarrollo de tareas escolares de Lengua y Literatura, desde ahi nace la
formacion de hombres y mujeres integros, con valores coherentes, como:
colaboracidn, tolerancia, respeto, honestidad, solidaridad y justicia. Esta enfocado en
un humanismo pedagdgico, en el sentido de la formacién de un hombre integral, libre

y responsable con el desarrollo educativo.

CONCLUSION: La familia es establecida como el vinculo mas importante dentro
de la sociedad, en ella nace la comunicacion, los valores, costumbres y tradiciones.
El grupo que lo conforman es generador de buena autoestima en el nifio y

considerado un apoyo en el desarrollo integral optimo del infante.

TEMA: “LA FORMACION FAMILIAR Y SU INCIDENCIA EN EL
DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES SOCIOEDUCATIVAS A LOS NINOS
Y NINAS DE 0 A 24 MESES DE LA MODALIDAD CRECIENDO CON
NUESTROS HIJOS CNH EN EL CANTON CEVALLOS, PROVINCIA DE
TUNGURAHUA.”

AUTOR: Lianes Beatriz Carrera Vera



RESUMEN: Esta investigacion trata sobre la formacién familiar en el desarrollo de
las actividades socioeducativas en los nifios y nifias de 0 a 24 meses, para lo cual se
ha ejecutado la investigacion con un enfoque cuali-cuantitativo y se ha realizado un
estudio descriptivo, exploratoria, de campo y bibliografico, para que el estudio sea
mas eficiente, también se pudo evidenciar las falencias en modalidad Creciendo con
Nuestros Hijos (CNH) en el cantdn Cevallos, provincia de Tungurahua. Motivo por
el cual se cre6 una guia familiar para los padres de familia, con pautas que se puedan
aplicar al momento de amamantar, bafiar, dar masajes; y ademas de actividades en
cada uno de los &mbitos, con esta guia se contribuye a mejorar la el desarrollo
motriz, ademas de fortalecer el aprendizaje en los nifios y nifias que posteriormente
ayudara en su etapa escolar, teniendo en cuenta que para poder ejecutar estas
actividades se necesita el apoyo fundamental de los padres de familia ya que son

ellos los primeros maestros en casa.

CONCLUSION: La familia es considerada como la primera escuela de la vida y una
gran fortaleza en cuanto a los primeros aprendizajes, antes que el nifio se escolarice
la familia es quien se encarga de brindar las pautas necesarias para contribuir con el

desarrollo del nifio.

TEMA: “LA ADQUISICION DE BUENOS HABITOS Y SU INCIDENCIA EN EL
COMPORTAMIENTO PERSONAL DE LOS NINOS Y NINAS DE 4 ANOS DEL
CENTRO DE EDUCACION INICIAL “YOLANDA MEDINA MENA” DE LA
PARROQUIA DE YARUQUI, CANTON QUITO, PROVINCIA DE PICHINCHA.”

AUTOR: Luz Maria Coro Chucuri

RESUMEN: El trabajo de investigacién hace un estudio de las estrategias y
metodologias utilizadas para enlazar los buenos habitos y el comportamiento
personal de los nifios y nifias considerando un metodo adecuado que actualmente se
utilizan en el centro de educacion inicial “Yolanda Medina Mena” Una vez
descubierto el problema, por la investigacion realizada se procede a la elaboracién
del marco tedrico para formar adecuadamente las variables de la investigacion, con la
informacion de articulos de revistas, libros e internet; una vez elaborada la
metodologia de la investigacion se realizan las encuestas, como instrumento

apropiado para el proceso la misma que servira para hacer el analisis cuantitativo y



cualitativo de las dos variables independiente y dependiente, luego procedemos a
analizar estadisticamente los resultados obtenidos de las fichas de observacion, con
los resultados se puede realizar las conclusiones y recomendaciones apropiadas. Al
culminar con la investigacion se procede a elaborar la propuesta de solucién al
problema, la cual permite buscar estrategias y métodos que serviran para ensefiar 1os
buenos hébitos, de esta manera lograremos un ambiente agradable donde todos los
niflos y niflas sean aceptados de una manera positiva ya que tendran un

comportamiento agradable ante la sociedad.

CONCLUSION: El desarrollo de buenos habitos es fundamental para el
crecimiento personal del nifio, la forma y el lugar en la que se incluyé y fomentd
estos habitos resulta muy importante ya que es donde los nifios establecen sus
primeros aprendizajes tomandolos como base para el futuro, se crea un ambiente mas

agradable dentro de la sociedad.

TEMA: “HABITOS ALIMENTARIOS, SU RELACION CON EL ESTADO
NUTRICIONAL EN ESCOLARES DE CIUDAD DE AZOGUES.”

AUTOR: Alvarez Robert, Cordero Gabriela del Rosario, Vasquez Maria,

Altamirano Luisa, Gualpa Maria.

RESUMEN: Se demuestra cientificamente que la nutricion incide en la salud del
individuo, una dieta pobre en nutrientes desde la etapa de la gestacion se relaciona
con el retardo en el crecimiento del nifio, desarrollo psicomotor e intelectual, una
dieta por lo contrario excesiva y sin control de ingesta conduce a la obesidad y a
enfermedades cronicas que no son transmisibles. En esta investigacion se realizo una
asociacion del estado nutricional y los habitos alimentarios de la poblacion para esto
se utilizd indicadores antropométricos y dietéticos en escolares de la ciudad de
Azogues, Ecuador, 2016. Se realizd un estudio descriptivo, transversal, con muestreo
aleatorio simple en nifios de los dos sexos, se aplico un formulario de recoleccion de
datos individuales y medidas antropométricas y un test nutricional rapido krece Plus
para evaluar sus habitos alimentarios. En los resultados la prevalencia del estado
nutricional fue: sobrepeso el 20,3%; obesidad de 17,8% con diferencia marcada en

relacion con el sexo, p=0,0241 y malnutricion por deficit 1,3%. El 66,3% presentaron



habitos alimenticios con calidad media, el 25,4% con calidad baja y solo un 8,3%
con alta calidad de habitos. Se evidencid una relacion significativa entre el nivel y el

estado nutricionales.

CONCLUSION: Los habitos alimenticios son un gran factor para la salud del ser
humano, la estrecha relacién entre la obesidad y el sobrepeso con nuestra
alimentacion deja en evidencia la falta de programas o politicas de parte del gobierno
en implementar acciones de atencion y prevencion primaria que accedan a la

disminucion de estos problemas en la salud.

1.1.4. Fundamentacion Tedrico-Cientifica
1.1.4.1. Variable Independiente

1.1.4.1.1. Familia
Bronfenbrenner, habla de una estructura de sistemas muy complejos que influyen
directamente sobre los individuos y el ambiente en el que se desempefian, el autor las
describe a manera de circulos las cuales una contiene a la otra. En el primer
microsistema se hace alusion a un espacio fisico y social la cual se encuentra mas
préximo a la persona, aqui se desarrollan patrones donde las acciones, roles o
relaciones son especificas, de este entorno fisico se forma la familia, la escuela o

grupos de personas cuya relacién es la amistad. (Salinas-Quiroz, 2015)

Las relaciones interpersonales en este microsistema van a constituir el ambiente
idéneo para el desarrollo de la persona, el rol que desempefia este individuo
dependera de su personalidad lo cual va a estructurar su interaccion con los demas

integrantes de este ambiente. (Espinoza, 2015)

El apego, es el vinculo afectivo entre el infante y el cuidador que se construye a
través de las interacciones entre los dos, la madre es principalmente conocida por ser
la persona maés cercana al nifio y ser la primera en generar un vinculo de apego, la
capacidad de aprender a responder a las necesidades fisicas y emocionales del infante
ayuda a desarrollar su respuesta ante posibles conflictos dentro del mismo contexto o

externos. (Salinas-Quiroz, 2015)

El desarrollo en este sistema estd definido como la actitud variante que tiene una
persona de dicho ambiente y de como se llega a relacionar con él, asi como la
capacidad que tiene para descubrir, mantener o modificar los atributos del medio en



el que se encuentra. El cambio de una persona de un ambiente al otro atrae cambios
de rol, esto es la Ilamada transicion ecoldgica en la que asumir un nuevo papel
implica nuevas expectativas en cuanto a la conducta presumiblemente ya
determinadas en una sociedad, por ejemplo; ser hijo, hermano, padre, madre, ser

estudiante. (Espinoza, 2015)

El mesosistema, esta conformado por ambientes como la familia, la escuela, grupos
de personas en espacios de recreacion, etc. La familia es considerada como el soporte
vital para un estudiante, influye de una manera solida en la toma de decisiones
relacionadas a lo académico. Segun investigaciones el nivel de escolaridad de los
padres interviene en las elecciones y valoraciones de la educacion de sus hijos,
padres cuya escolaridad sea alta incentivaran de forma positiva hacia los estudios de
sus nifios, la pobreza de las familias y la ausencia de uno de los padres en el hogar
también influyen de forma negativa en la escuela. (Espinoza, 2015)

Cuando se habla de entorno familiar se refiere a aquellas personas que conviven
entre si, unidas por un vinculo biolégico o adoptivo que cred entre ellas una
comunidad de afecto y proteccion mutuos. Sin dudas el entorno familiar condiciona a
las personas que lo integran de acuerdo con los vinculos que alli se generan. Un nifio
que nace en una familia de muy limitados recursos econémicos, con padres ausentes,
sin cuidados apropiados, tendra un entrono poco apropiado, cuyo entramado generara
un contexto, cuya significacion influira negativamente en esa persona en formacion.

(Definicionesdeconceptos.com, 2014, pag.126)

Una familia es el motivo mas importante que permite a un nifio formar y desarrollar
su autoestima, la familia es un sistema de guias que van construyendo y moldeando a
sus integrantes. La familia es el ejemplo para seguir para cualquiera de sus
miembros, por lo tanto, dependiendo de como es la familia, asi sera la persona que
sigue su ejemplo, ya que toma en cuenta los roles, la forma de establecer

comunicacion, las costumbres, los valores y tradiciones. (Medina, 2015)

La familia es el eje principal para afianzar el vinculo afectivo entre sus integrantes y
a su vez con los nuevos miembros de la familia, marcando la suma importancia que

ésta tiene en sus diferentes aspectos, una de ellas es la influencia que tiene sobre el
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desarrollo cognitivo del nifio, como procede y actla ante diversas situaciones, el nifio
es mostrado como actor de su propio aprendizaje adquiriéndolos en el entorno en el

que convive. (Medina, 2015)

El rol de los integrantes o miembros de una familia se han vuelto de suma
importancia y sobre todo la de los padres ya sea en el &mbito de la educacion como el
de la socializacion con los demas nifios, la cantidad de estudios realizados a nivel
internacional desde el siglo XX arrojan resultados favorables en cuanto a la

influencia de los padres en el rendimiento académico de sus hijos. (Razeto, 2018)

Segun; (Aguilar & Elias, 2008) Las diferentes funciones que debe realizar una

familia para el desarrollo de la personalidad del nifio son:

e La familia debe ser conocedor de las fortalezas y debilidades de cada uno de
los miembros de la familia.

e Ademas, en el cefio de la familia los padres de familia deben ser lideres
demostrando a sus hijos un modelo de integridad, dignidad y honestidad.

e Siempre debe existir comunicacion con las palabras y acciones que inspiren
al éxito.

e Siempre deben ser estratégicos, hay que saber equilibrar las pautas de ataque
y defensa para cada enfrentamiento en la vida.

e La familia debe supervisar, es decir realizar, evaluacion, seguimiento y
monitoreo de las acciones que realizan cada uno de los miembros.

e En la familia debe reinar la paciencia porque la paciencia es la fortaleza del
mismo modo que la impaciencia es la debilidad del fuerte. (Aguilar & Elias,
2008).

1.1.4.1.2. Tipos de familia
Dentro de la sociedad actual se conoce diferentes tipos de familia las cuales se han
distinguido por su constitucion, su sistema o grado de afectividad, entre los cuales

podemos enumerar:

1.1.4.1.3. Familia nuclear
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Se habla de familia nuclear cuando ésta la conforman padre, madre, e hijos
bioldgicos sin intervencion de otro miembro, en la sociedad la familia nuclear esta
formada por la pareja que viven juntos y colaboran en diferentes aspectos juntos, no
dejan a un lado la idea de procrear. Este tipo de familia es la mas comun en la
sociedad actual por el mismo hecho de que puede durar mas y los hijos necesitan de
ellos para poder llevar una vida digna hasta que pueda desenvolverse por si mismo.
(Reyes, 2018, pag.16)

1.1.4.1.4. Familia monoparental
Esta familia se caracterizada por ser todo lo contrario a la familia nuclear, solo consta
de hijos que estan al cuidado de uno de los progenitores, ya sea el papé o la mama.
En la sociedad actual generalmente la madre es quien se queda con sus hijos, pero se
ha dado situaciones en la cual los hijos se quedan al cuidado del papa. Este tipo de
familia también abarca diferentes factores como la migracion, pobreza o el divorcio

de la pareja. (Reyes, 2018, pag.17).

1.1.4.1.5. Familia extensa
Este tipo de familia abarca mas que a los progenitores e hijos, ya que la conforman
mas integrantes de la familia es decir abuelos, hermanos, primos, tios, que viven bajo
el mismo techo. En muchas ocasiones en este tipo de familia domina el factor
econdémico por lo que busca la necesidad de crear un solo hogar y asi compartir

responsabilidades. (Reyes, 2018, pag.17).

1.1.4.1.6. Familia sin hijos
Este tipo de familia opta por no traer hijos al mundo, ya sea por diferentes factores
como bioldgicos o0 ya sea una decision de pareja, en lo general estas parejas o
familias comparten diferentes actividades en comun por lo que el tener un hijo puede
verse en segundo plano y muchas veces deciden cuidar mascotas o de otros nifios que

no son sus hijos. (Reyes, 2018, pag.17).

1.1.4.1.7. Familias tradicionales
En este tipo de familias predomina la autoridad masculina, es decir, las decisiones las
toma el jefe del hogar. Al padre se lo considera como proveedor principal de los
recursos del hogar y a la madre se la considera para el papel de labores domésticas y

crianza de los nifios. En determinados casos se observa este tipo de hogar con una
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madre que también trabaja y aporta con el sustento econdémico de la casa, pero no es
bien visto por el padre. Los hijos por otro lado crecen con esa mentalidad y hacen la

diferencia entre sexos masculino y femenino. (Reyes, 2018, pag.17)

1.1.4.1.8. Familias en transicion
En este tipo de hogares se rompe un poco con la tradicion, ya que el padre comparte
el rol de proveedor del sustento de la familia con su esposa. En este caso el jefe de
familia ya comparte y apoya en las tareas del hogar y la crianza de los hijos. Cabe
recalcar que el apoyo en tareas domésticas por parte del padre cominmente es en el
cuidado de los hijos y no en la cocina o la lavanderia. La toma de decisiones respecto
al hogar es compartida por los dos jefes de familia, asi como la educacion a sus hijos
que lo hacen usualmente con palabras y eventualmente con castigos fisicos. Los
padres buscan una mejor relacién con sus hijos basada en la confianza, pero sin

perder la autoridad sobre los mismos. (Reyes, 2018, pagl7)

1.1.4.1.9. Familias no convencionales
En este caso las mujeres desempefian un rol importante en el sustento del hogar en
iguales proporciones econémicas 0 mas que el padre. Las esposas dedican poco
tiempo a las labores del hogar y al cuidado de los hijos ya que lo encargan a otras

personas. (Reyes, 2018, pag.18)

1.1.4.1.7. Estilos de crianza
1.1.4.1.7.1. Estilo sobreprotector

Los padres protegen demasiado a sus hijos y no dejan que los nifios se
desenvuelvan solos haciéndolos quedar indefensos y qué no sobrelleven los

estimulos recibidos en el entorno. (Reyes, 2018, pag.18)

1.1.4.1.7.2. Estilo permisivo
Existe poca exigencia de parte de los padres, se permite una excesiva libertad a sus
hijos como también los impulsos no son controlados ni supervisados, las actividades
qgue realizan rara vez o nunca se llevan bajo control, esto hace que su

comportamiento sea inmaduro y carente de responsabilidad. (Reyes, 2018, pag.18)
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1.1.4.1.7.3. Estilo autoritario
Aqui sucede lo contrario al estilo permisivo, los padres imponen autoridad y
demasiadas reglas por lo mismo se espera que sus hijos obedezcan estrictamente, en
muchos casos no se les llega a explicar el por qué es necesario obedecer y acatar
ordenes, muchas de las veces recurren al castigo dejando a un lado el amor y el

carifio que deberian brindarles. (Reyes, 2018, pag.18)

1.1.4.1.7.4. Estilo democrético
La comunicacién en este caso es muy importante aqui el carifio es establecido, las
reglas son para que todos la cumplan, muchas veces se busca la participacion de sus
hijos haciéndolos participes de las actividades a realizar en la familia, se los
desarrolla independientes y responsables, se brinda el respeto mutuo y también que
busquen hacer respetar sus derechos. (Reyes, 2018, pag.18)

1.1.4.1.8. Entorno familiar
El entorno familiar es el lugar mas importante donde un nifio se desarrolla personal y
socialmente, este sitio ayuda al infante adquirir varias habilidades para que pueda
incorporarse al mundo en el cual habita de una manera méas rapida. También sefiala
que el ambiente familiar proporciona al nifio vinculos socioemocionales los cuales le
brindan la seguridad necesaria para examinar el mundo que gira a su alrededor,

buscando en ellos una buena relacion interpersonal. (Fuertes, 2014)

El entorno familiar constituye una institucion social donde la persona transcurre gran
parte de su vida. En este entorno el individuo adquiere experiencias emocionales y
educativas. El adecuado funcionamiento del entorno familiar conlleva a la seguridad
y estabilidad necesarias para que los nifios desarrollen todo su potencial desde
tempranas edades. En dicho entorno los padres son considerados los primeros
maestros que ensefian al nifio a relacionarse con el entorno social y con el legado

historico y cultural de la humanidad. (Gémez, 2014)

La familia desde la perspectiva de la psicologia es muy importante mencionar que
juega un papel muy importante en la construccion y formacién de la personalidad de

un nifio, La familia cumple roles bésicos en cuanto al desarrollo de los nifios,
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corresponde al padre el ser el modelo de participacion en la sociedad, trabajo, en la
socializacion y amor, a la madre por otro lado le corresponde ser modelo de la

amistad y compafierismo que el nifio tendra en su vida. (Capell & Barrio, 2014,
pag.34)

Segln la Declaracion de los Derechos Humanos, la definicion de familia se lo
destaca como “Elemento natural y fundamental de la sociedad”, que “Tiene derecho
a la proteccion por parte de la sociedad y el estado”. (art. 16.3;

www.derechoshumanos.net)

Es importante identificar entre el matrimonio y una familia, se puede decir que la
primera es la relacion de union de dos individuos que trabajan de manera particular,
mientras que, la familia principalmente se lo estudia desde sus primogénitos
considerandolos la base de la familia, luego estan los padres y los hermanos,

secundariamente esta la esposa y los hijos. (Capell &Barrio, 2014, pag.35)

La familia es el lugar preciso en el que los nifios experimenta su primera
socializacion y se los denomina socializacién primaria, no solo porque es el primer
paso hacia la sociedad sino porque alli ocurren los primeros netamente afectivos. El
proceso de la socializacion esta intervenido por estilos de crianza que involucra la
comunicacion entre el nifio y el adulto quienes se convierten en los principales
sujetos en el proceso de socializacion. Las acciones, practicas o comportamientos
edifican las relaciones humanas, ademas contienen pautas y modelos preestablecidos
que favorecen la inmersién del nifio hacia la nueva sociedad. (Henao, Gémez &
Torres, 2009).

Si establecemos que la familia es una de las organizaciones de acogimiento mas
importantes para la cimentacion de los primeros vinculos afectivos del nifio y ademas
es el primer grupo que establece la socializacion y facilita el desarrollo de la
identidad como también la posibilidad de vivir con amor al prjimo, entonces esta
organizacion social es el grupo fraternizo de personas con las que se puede contar a
lo largo de nuestras vidas para conseguir cuidado, alimentacion, techo donde vivir,
apoyo emocional, consuelo, etc. La familia puede estar constituida por las que nos

cria o las que elegimos cuando crecemos. (Boss, 2001)
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La familia es el medio o entorno muy importante para la vivencia y aprendizaje de
los nifios, considerada como base para desarrollar vinculos afectivos que construyen

la identidad mediante procesos de socializacion. (Diaz & Gonzales, 2015).

El desarrollo de un infante depende del tipo de clima que reciba en su hogar,
teniendo siempre presente que el nifio absorbe las actitudes, comportamientos que se
encuentran en su exterior, por lo tanto, el ambiente que le rodea debe ser saludable es
decir lleno de respeto, carifio, amor, afecto. Por el contrario, cuando existe en el
clima familiar tension, infelicidad, ansiedad el nifio refleja en su conducta todo lo
aprendido en su hogar, ya que los padres son el modelo para seguir de sus hijos. Con
ambiente se puede llegar a obtener resultados negativos en los jovenes como es la
delincuencia, alcoholismo, etc. En base a lo mencionado anteriormente, cabe recalcar
la importancia de las emociones positivas dentro del hogar, donde los padres como
eje principal de la familia deben proporcionarle al nifio una seguridad absoluta,
brindandoles apoyo en todo momento, aceptandolos tal y cual son, sin realizar

ninguna comparacion con otros nifios. (Moran, 2015).

Se habla de un entorno familiar positivo cuando ayuda al infante a crecer y
desarrollarse con valores de tipo positivo, el nifio se sentira aceptado y amado
cuando siente que el ambiente en el que estd creciendo es favorable y agradable,
disminuye de manera significativa los riesgos de presentar dificultades en el
crecimiento como persona, toda conducta positiva dentro del entorno familiar por
parte de los padres aporta seguridad, esfuerzo, la solidaridad, la responsabilidad y el
respeto. Se menciona que en la primera infancia muchos factores marquen de forma
positiva el desarrollo del nifio lleno de valores y conductas positivas, de ser asi, se
segura herramientas para desarrollarse a futuro como una persona de bien ante la
sociedad, los padres que cumplen el rol de educadores dentro del hogar deben saber
que sus hijos aprenden imitando todo lo que ven y todo lo que reciben, de esta
manera si un nifio es querido y valorado lo que haré a futuro sera corresponder de la
misma forma. Para favorecer estos entornos positivos en todas las familias es
importante que los padres expresen amor y carifio a través de palabras, gestos,
abrazos, caricias y miradas que demuestren y aporten al desarrollo psicologico y

social del nifio. (Bravo, 2015)

16



Se habla de un entorno familiar negativo como lo contrario a la definicion antes
expuesta, dentro de este contexto se puede enumerar los elementos que desencadenan
acciones negativas en un entorno como, por ejemplo; la falta de afectividad hacia sus
integrantes, esto se evidencia en trastornos psicologicos en los nifios y perdurando
hasta la adolescencia y adultez, se han mencionado casos donde nifios prematuros
han fallecido por carencia de estimulos fisicos y estimulos psicoldgicos. La falta de
afectividad incrementa la probabilidad en los nifios a desarrollar enfermedades
psicomaticas como la Ulcera, el asma, cefalea, anorexia, colon irritable o
enfermedades psiquiatricas como trastornos de personalidad antisocial. En un
ambiente inestable lleno de inseguridad para el nifio es mas que probable que pierda
la confianza en si mismo y por consiguiente en las personas que lo rodean. En este
entorno se evidencia la falta de limites que producen malas relaciones entre sus
integrantes, conductas inapropiadas, problemas para seguir normas y reglas, existe el
egoismo que genera peleas y discusiones. El desarrollo de los nifios se ve afectado
generalmente por la violencia verbal, recalcar consecutivamente los errores y
comparar despreciativamente resulta en inseguridad para el nifio llevandolo a pensar
en que todo lo estd haciendo mal y por ende vas perdiendo su autoestima que en
muchas ocasiones no termina bien. (Bravo, 2015)

El entorno que envuelve a una familia tiene elementos que son muy importantes en el
desarrollo de los hijos, interviene mucho la forma de crianza y las costumbres que

van adquiriendo de acuerdo con su convivencia. (Lahoz, 2000)

Para que un entorno familiar influya en el nifio de forma positiva el autor cita varios

elementos que a continuacion se detallan:

e Amor: En la estructura nuclear familiar la relacion afectiva entre padres e
hijos es importante, es decir, los nifios deben sentirse queridos y amados
creando en ellos el autoestima y seguridad, los detalles simples hacia los hijos
demuestran amor y afectividad, por ejemplo; prestarles atencion, mostrarles
interés, felicitarles por sus logros importantes, entre tantas cosas.

e Autoridad participativa: Segun el autor este aspecto es de mucha
importancia en el entorno familiar, ya que, con ello se puede conseguir el

educar a sus hijos. Se indica que la autoridad persuasiva funciona
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adecuadamente cuando son méas pequefios y la autoridad participativa cuando
ya son mayores.

e Intencion de servicio: Segun el autor menciona que la autoridad muchas
veces es mal utilizada por parte de los progenitores y es utilizada para sacar
ventaja a través de sus propios nifios. Se debe recordar que los padres ayudan
a buscar la felicidad de sus hijos, proporcionar herramientas que les ayuden a
superar sus conflictos y no actuar como padres egoistas.

e Trato positivo: Este elemento citado por el autor es uno de los mas
importantes dentro del entorno familiar, se refiere a que un buen trato a la
esposa y a los hijos se ve reflejado a futuro en el comportamiento de los
mismos, al momento de corregir a nuestros hijos se debe tener mucho
cuidado con ofenderlos negativamente, es de conocimiento que los nifios
repiten lo que ven y los nifios son fiel reflejo de lo que sucede en el hogar, es
necesario conocer que no se debe dafiar psicolégicamente al nifio ni tampoco
bajar su autoestimas con agresiones verbales, una opcién a considerar en
cualquiera de estos conflictos es el de sefialar cosas positivas que realiza el
infante ayudando a su autoestima.

e Tiempo de convivencia: En este elemento se comparte acerca del tiempo que
se brinda a la familia, sin lugar a duda existen ocasiones en las que es dificil
lograrlo, en muchos de los hogares en la actualidad uno de los padres se
ausenta por motivos de trabajo y regresan a su casa una vez al mes o dos
veces al mes, pero de ser dable se recomienda compartir tiempo con la
familia para conocer los gustos y las incertidumbres de cada uno de sus
integrantes. En muchas ocasiones el tiempo libre que disponen los adultos
son mal utilizados en alguna otra actividad que no involucra a la familia, el
descuidar mucho tiempo a la familia puede generar desinterés, inseguridad y

malos habitos.

1.1.4.2. Variable Dependiente
1.1.4.2.1. Habitos saludables

Los héabitos se pueden definir como una serie de acciones rutinarias que si se realiza

de forma repetitiva por un periodo de tiempo largo estas se convierten en rutinas que
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la persona pueda ejecutar de forma automatica y facil sin mucho esfuerzo. El autor
cita que por lo general se comienza en la primera etapa de vida de una persona, se
desarrollan en la edad escolar y se fijan durante el transcurso de toda la vida de una
persona, por razones antes mencionadas es importante que los padres son los
primeros educadores por lo que deben ensefiar a sus hijos buenos habitos de vida
para cuando crezcan les resulte facil tomar buenas decisiones. Los responsables
directos de la formacion de buenos habitos en un nifio son los mismos padres, ya que
el imponer reglas y normas ayudan al infante o al adolescente a seguirlas y
cumplirlas, para esto resulta imprescindible otro aspecto muy importante como es la

comunicacion entre padres e hijos. (Apoclam, 2018)
Entre los habitos que se pueden desarrollar se encuentran los siguientes:

Personales: Son aquellas cualidades que la persona adopta para vivir, por ejemplo;

la autonomia personal, la alimentacion y el aseo personal.

Escolares: Es la manera en la que la persona actia en un salén de clases, por
ejemplo; prestar atencidn, cuidar sus utiles escolares, contar con sus propios métodos

de estudio.

Sociales: Se refiere a la forma de comunicarse e interrelacionarse con las demas

personas, por ejemplo; saludar, comunicarse de forma respetuosa y pedir ayuda.

La educacion en cuanto a salud o habitos saludables es una oportunidad muy amplia
para desarrollar conocimientos en los individuos. La educacion sanitaria surge como
intento de mejorar ciertos comportamientos que son de importancia para la

prevencion de problemas de salud. (Gueterres, Rosa, Silveira & Wendel, 2017)

Los equipos de salud han sido capaces de afianzar alianzas con las instituciones
educativas satisfaciendo asi sus necesidades de salud, La participacién continua de
estas instituciones abre una posibilidad para la formacién de ciudadanos que tengan

conocimiento acerca de los habitos saludables. (Gueterres, et al., 2017)

Los profesionales de salud estdn plenamente capacitados para educar realizando
intercambios de informacion entre las personas, promover la salud a través de la

educacion es la practica mas eficaz para guiar habitos saludables, la escuela llega
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hacerla base inicial para difundir conocimientos a diferentes grupos sociales.
(Gueterres, et al., 2017)

En Chile se muestra un porcentaje alto de estudiantes que se encuentran con
sobrepeso u obesidad, esto esta estrechamente relacionado con un nivel bajo de
rendimiento fisico, claramente La carencia de habitos saludables llegan a
desencadenar entornos negativos que afectan el desarrollo personal de los nifios. La
obesidad como tal Esta asociado a problemas donde la aceptacion social es
sumamente importante, esto a su vez relacionado con una baja autoestima, a raiz de
esto el Rendimiento académico de los nifios es bajo como también La interaccion
social representan los principales sintomas ante esta problematica, a futuro también
se puede llegar a apreciar sintomas depresivos y ansiosos. (Delgado & Caamafio,
2017)

En el estudio realizado las mujeres tienen un nivel de autoestima menor que los
hombres, ante tal el resultado se reporta que, pese a diferentes factores, los nifios
siempre tenian mayor autoestima y ésta se describe como un factor importante en la

salud emocional y bienestar en el nifio. (Delgado & Caamario, 2017).

En conclusion, debido a los elevados o altos niveles de sobrepeso registrados post
estudio resulta fundamental establecer la inclusion de habitos saludables en los
estudiantes, los habitos saludables repercutiran positivamente en la autoestima del
nifio ya que evidencia cientifica ha reportado una relacién entre un estilo de vida

saludable y una buena salud mental. (Delgado & Caamafio, 2017).

Los problemas de la actualidad son objetivos a la sociedad, el sobrepeso es
prevalente como uno de los principales problemas de salud en edades de 8 a 17 afios.
Segun la OMS, la obesidad es un cdmulo de grasa superior o excesiva a la
recomendada por profesionales, las complicaciones afectan directamente al individuo
a edades tempranas y en la adultez. Este problema de salud se lo asocia con
enfermedades que dificultan la locomocion debido a que se prolongan los tiempos de
inactividad o sedentarismo y asi aumentar la morbimovilidad por enfermedades no

contagiosas. (Aranceta, Serra, Ribas, & Pérez, 2005).

La principal causa de la obesidad podemos asociarlo a cambios ambientales,

socioculturales y los habitos alimentarios que tengan en cada familia como también
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influye los habitos saludables como la realizacién de actividades fisicas. (Gonzalez,
2012)

e Cada vez es mayor la disponibilidad de alimentos hipercaldricos, excesivos
en grasas, sal y azlcar, que ademas cuentan con ventajas como la rapidez
para cocinarlos o el precio asequible.

e Los alimentos ricos en vitaminas y minerales son mas costosos, tienen menos
sabor y suelen requerir méas tiempo para cocinarlos.

e El uso de nuevas tecnologias como forma de ocio en jovenes se refleja en el
empleo de actividades que requieren de poco gasto energético; como los
videojuegos, el ordenador, los chats, television...etc.

e La aparicion de nuevas formas de desplazamiento, méas réapidas, baratas y

cémodas.

Los adolescentes en estos ultimos afios han sido masivos consumidores de las nuevas
tecnologias, se considera al internet como fuente principal de informacion. Las
consultas por esta via van mas alla de las 100 veces al dia y la tercera parte de este
namero, optan por las redes sociales. No hay TICS con temas relacionados a los
habitos saludables. (Cordero, Garcia & Romero, 2017)

El acceso a los servicios de salud, educacion, la recreacion y a una vivienda segura
son derechos que el Estado asegura para los nifios, adicional a esto establece que una
buena salud garantiza el desarrollo 6ptimo tanto cognitivo, emocional y social del ser
humano. La salud en las instituciones educativas esta dirigidas a la proteccion de
nifios, nifias y adolescentes, en Colombia se ha promovido una propuesta de parte de
los fisioterapeutas en la cual toman acciones de educacién para la salud y ambientes
saludables. La realizaciébn de actividades fisicas Son recomendadas por los
profesionales Incitando asi el desarrollo de habitos saludables. Los profesionales en
salud realizan estas actividades teniendo como conceptos la promocion y prevencion,
En este caso proporcionan los medios necesarios para mejorar la salud y alcanzar un
bienestar fisico mental y social evitando la aparicién de enfermedades o en su caso

detener el avance y reducir consecuencias. (Avila, Leiva, Bueno &Go6mez, 2016)
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La actividad fisica es el punto clave para el desarrollo Estilos de vida saludables Y
esto es totalmente aceptado por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) (2010),
que apoyan este concepto ya que sostienen que estas acciones conllevan efectos
psicolégicos que benefician a nifios, nifias y jovenes, mejora en el control de la
ansiedad y la depresion, Ademas mejora la autoestima de la persona adquiriendo una
imagen corporal més saludable. Sobre los efectos beneficiosos de la actividad fisica
como principal esté el sistema locomotor, cardiovascular y neuromuscular. (Avila, et
al., 2016)

Es evidente la necesidad de seguir investigando y desarrollando estrategias e
intervenciones en relacion con el uso adecuado y responsable de las nuevas
tecnologias para la promocion de la salud y la prevencion de conductas de riesgo, por

el impacto que pueden tener en la salud publica (Sanchez et al., 2013).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) recomienda que los nifios deben
realizar actividad fisica con el fin de mantener o mejorar la salud por lo cual las
edades optimas en las que tomarian estas acciones estdn comprendidas de entre los 5
a 17 afos. Se fomentara a través de juegos, todo tipo de deportes, recreacion en
general, educacién fisica en las escuelas y colegios, como principal los ejercicios
programados en los entornos familiares. La Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) recomienda como minimo 60 minutos diarios en realizar actividades Fisicas.
(Avila, et al., 2016)

La nutricion en los nifios resulta ser otro factor bioldgico fundamental, esta
relacionado al ambiente y estructura sociocultural. En la actualidad los habitos
alimenticios de los nifios en las escuelas han empeorado y resulta importante
mencionar que uno de los factores que desencadenan este tipo de problema es el
entorno familiar, se cuestiona de los padres que no tienen habitos de buena
alimentacion Por lo que conllevaria al sobrepeso y obesidad entre los nifios y un
mayor porcentaje en adolescentes, esto constituye mayor morbimortalidad por
enfermedades no transmisibles. En Latinoamérica el estado nutricional es igual a
otros paises que estan en via de desarrollo. Desde un punto de vista profesional por
parte del nutricionista estos factores son de origen comportamental qué se originan
desde el hogar, desde patrones que dictan el consumo de alimentos y la realizacion

de actividad fisica. La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha identificado
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problemas como la desnutricién, el sobrepeso, la obesidad en una proporcion
significativa de escolares. Una encuesta Realizada a nivel mundial muestra a nifios y
adolescentes que acuden a las instituciones educativas sin desayunar Tiene un bajo

rendimiento escolar. (Navarro, Gonzales & Schmidt, 2016)

En este ambito las investigaciones sobre el estado nutricional de los nifios estan
relacionadas a un bajo rendimiento escolar y son aspectos que hay que tomar en
cuenta para la inclusion de habitos saludables Inculcados desde el hogar y reforzados

en la escuela. (Navarro, et al., 2016)

1.1.4.2.2. Alimentacion saludable

La importancia de recalcar una buena alimentacion del nifio estableciendo un estado
de salud optimo previniendo problemas de nutricion que puedan aquejar en la
adolescencia o la vida adulta, es la mision de todos los profesionales del area de
salud. La alimentacion adecuada empieza desde la lactancia, luego, atraviesa un
periodo de transicion en la cual llega a ser explorador activo de la comida, a lo largo
del desarrollo evolutivo llegan a tomar el control de su dieta, es ahi en donde es
preciso que los nifios y las nifias aprendan a comer sano y equilibradamente. (Jesus,
2014)

Iniciar la alimentacion complementaria en el infante, permite su 6ptimo crecimiento.
El suministro de nutrientes ayuda al crecimiento y previene enfermedades, los padres
y madres de familia son los encargados de optimizar o limitar este proceso, una
alimentacion equilibrada en proteinas y nutrientes es saludable para el nifio en los

primeros afios de vida. (Jesus, 2014)

La alimentacion complementaria comienza alrededor de los 6 meses de edad, en esta
etapa muchos de los nifios comienzan a padecer malnutricién, por eso la importancia
de dotar de los alimentos adecuados para nuestros nifios, garantizando asi una
transicion efectiva de la lactancia materna a la alimentacion plena. A partir de los 6
meses de edad la leche materna no es suficiente para cubrir los requerimientos del
organismo del nifio debido a que los nutrientes de la leche materna se van a
agotando. (Jesus, 2014)

Al iniciar el periodo preescolar la importancia de cubrir las necesidades alimentarias
de nuestros hijos resulta una prioridad, debido a la toma de control en su dieta y una
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educacién nutricional pobre en cuanto a alimentacion saludable y habitos de vida. La
piramide alimentaria debe ser Unica en cada pais o region, esto, de acuerdo a la
realidad de su entorno. La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) plantea un
objetivo para prevenir las enfermedades crénicas, cardiovasculares y la obesidad

Ilegando a contribuir con la ingesta de nutrientes a nivel de poblacion. (Jesus, 2014)

Un plato saludable debe contener cantidades adecuadas de proteinas, carbohidratos y
grasas en porciones mesuradas, esto lo lleva a convertirse en los componentes ideales
de cualquier dieta sana. La recomendacion es que no menos del 30% de las calorias
que consuma el nifio sea en forma de grasa, acompafarlo con carbohidratos y lacteos
sera la mejor forma de alimentarlos, la leche resulta ser un alimento importante para
los nifios de 2 a 5 afios debido a su alto contenido de calcio y el beber agua reducira
el apetito. (Jesus, 2014)

Los alimentos de acuerdo con la edad son:

De 1 a 2 afios: Lacteos como la leche, queso, yogurt; cereales como arroz, cebada,
trigo, avena; frutas como meldn, papaya, toronja; verduras como el brécoli, coliflor:
alimentos con proteinas como los huevos, carne, pollo, pescado, frijoles, etc. Los
alimentos seleccionados dentro de una dieta equilibrada benefician positivamente al
cuerpo humano en especial a los mas pequefios ya que les aporta energia al
organismo y ayuda subsistir en todas sus funciones, las frutas por ejemplo aportan
vitaminas y se estima segun diversas fuentes que ayudarian a prevenir el cancer
gastrointestinal y las cardiopatias isquémicas, especialistas recomiendan la ingesta de
la menos 400 gramos de frutas diarias junto con los vegetales, el consumo de
alimentos de origen animal como las carnes ya sea de res, cerdo y pollo ayudan a una
gran reserva de proteinas, hierro, cobre y zinc junto con los aminoacidos presentes en
ellas, el pescado fuente abundante de proteinas y que considerablemente ayuda a la
memoria y al desarrollo del cerebro, los lacteos aportan con una gran cantidad de
hierro y calcio beneficiando asi al desarrollo del sistema dseo. (Garcia, 2015)
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Tabla N°1: Alimentos divididos en grupos y categorias

Grupo Categoria

Grupo | Cereales

Grupo Il Vegetales

Grupo Il Frutas

Grupo IV Carnes, huevos, vegetales
Grupo V Leche y productos lacteos
Grupo VI Grasas

Grupo VII Azlcar y dulces

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Guias alimentarias para la poblacion cubana mayor de 2 afios. (2014)

Desde los 3 afos en adelante pueden consumir: Leche entera, yogurt, queso, helado,

cereales, almidones, el doble de frutas y verduras. (Jesus, 2014).

Los nifios en edad preescolar comprendida entre los 3 a 5 afios aprenden mediante la
imitacién por lo que es importante que los adultos mas cercanos establezcan rutinas
de alimentacion saludable, muy poco se interesaran por los alimentos pero es muy
importante insistir para que consuman sano Yy nutritivo, ya que en este periodo se
establece los alimentos preferidos y su horario de comida, el aumento de peso se
desarrollara paulatinamente de 2.5 a 3.5 kg por afio y con un crecimiento en altura de
5a 7 cm. Para su proceso de alimentacién es importante la presencia de un adulto, ya
que los nifios comen mas cuando se les hace compafiia, es importante tener paciencia
si el nifio come lento, identificar distractores como la television u otras actividades a

la hora de comer. (Familia y Nutricion, 2014)

1.1.4.2.3. El suefio
Desde comienzos del siglo XX varios investigadores demostraron que habia una
mejor retencion de conocimientos a base de la memoria después de una noche de
suefio que luego de un periodo de tiempo de descanso en estado de alerta. En el area
clinica el suefio relativamente ha demostrado que tiene efectos positivos sobre los
diferentes tipos de memoria como son la declarativa (informacién de hechos y
eventos) y la procedimental (habilidades y destrezas motoras), no hay evidencia que
muestre lo contrario, por lo tanto, se encuentra inmerso en el proceso de aprendizaje

y memoria. (Paul Carrillo-Moraa, 2013)
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El suefio, un fendbmeno de gran controversia en el ser humano pero al mismo tiempo
considerado un proceso fisiolégico de vital importancia para la salud del individuo,
el suefio es diferente entre las diferentes especies tanto en duracion, funciones y
ciertas caracteristicas, durante el suefio los seres humanos toman una postura
estereotipada presentando inmovilidad y relajacién muscular, existe una disminucion
de la conciencia y la reactividad a los estimulos externos. (Paul Carrillo-Moraa,
2013)

El suefio es reparador en los nifios, dormir durante toda la noche es fundamental para
la recuperacion fisica y psicoldgica de un dia agitado de escuela, los periodos de
descanso en edades infantiles ayudan al desarrollo y crecimiento de conocimientos
adquiridos durante el dia, ayudan a la memoria y previenen la obesidad. La
Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) con la publicacion de su guia de la
actividad fisica, sedentarismo y suefio para nifios, establece las horas recomendadas

para dormir de acuerdo con la edad de cada nifio. (Pediatria, 2019)

El tiempo que debemos dormir varia por edades, algunos estudios recomiendan que
hasta una siesta de 6 minutos favorece a la recuperacion de energias en el individuo
mejorando las capacidades de aprendizaje del individuo, esto a su vez apoya el
postulado de varios profesores y padres de familia recomendando dormir bien antes

de rendir un examen. (Paul Carrillo-Moraa, 2013).

El habito de dormir a una hora especifica y descansar las horas recomendadas es
esencialmente una serie de conductas deseables, asi como también implicaria
algunas modificaciones en el entorno en el que se encuentra el individuo, acostarse y
levantarse a una misma hora todos los dias nos encaminan como primer paso hacia

un buen habito y estilo de vida saludable. (Paul Carrillo-Moraa, 2013).

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) los bebés menores de los 3 meses
de edad deben tener al menos 14 a 17 horas de suefio, a esta edad se desarrollan y
crecen mientras duermen, desde los 4 meses de edad hasta el afio de edad, lo
recomendable es entre 12 a 16 horas de suefio, si el nifio tiene entre el afio y los dos
afios de edad, se recomienda entre 11 y 14 horas diarias incluyendo las pequefas
siestas en el dia. A partir de los 2 afios de edad las horas de suefio disminuyen poco a

poco, asi, los nifios de entre 3 a 5 afios deben tener un suefio de entre 10 a 13 horas
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diarias y con un horario fijo para acostarse y levantarse, los expertos sefialan que a
partir de la escolarizacion del nifio las horas que debe dormir son de 9 a 12 horas

para un desarrollo 6ptimo en su salud. (Pediatria, 2019).

Las rutinas ayudan a conciliar el suefio de una mejor manera propiciando un
descanso de calidad, segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) es
recomendable adoptar una rutina adecuada para los bebés y los nifios, asi como
regular la hora de dormir con participacion de toda la familia y no solo del nifio,
realizar actividades cotidianas como bafiarse, ponerse la pijama o leer un cuento
antes de acostarse resultan acciones motivadoras para incentivar el suefio en el nifio.
(Pediatria, 2019).

Tabla N°2: El suefio en Bebés, nifios y adolescentes

Edad Rango de suefio
recomendado

0 a 3 meses 14 a 17 horas
4 a 11 meses 12 a 15 horas
1 a2 afios 11 a 14 horas
3 a5 afos 10 a 13 horas
6 a 13 afios 9a 11 horas

14 a 17 afos 8 a 10 horas

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Etapa infantil (2019)

1.1.4.2.4. Ocio familiar
En la 1l conferencia de infancia realizada en Espafa sobre “Derechos y libertades
civiles y politicas. Participacion y ciudadania infantil” (Plataforma para la infancia
2009), contd con la colaboracion infantil desde distintos escenarios como la escuela,
la familia, espacios destinados al publico en general y el uso del tiempo libre.
Aparentemente los nifios son escuchados en la familia, pero no participan
mayoritariamente en las decisiones que se toman dentro de ella, en la escuela existe

un tipo de participacion legal, equitativo y democratico, pero eso no asegura una
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participacion real con opiniones que sean tomadas en cuenta, por ultimo, el tiempo
libre y el ocio deberian ser més protagdnicos por parte del nifio y la nifia para su

desarrollo en la sociedad actual. (Franco, 2013)

Varias investigaciones aportan a la reflexion sobre el dialogo y la escucha que
debemos brindarle a nuestros nifios y nifias en relacion con los adultos, permitirles
que sean participes mas activos en decisiones que involucren a la familia o fuera de
ella, garantizar la relacion del nifio con el adulto generando aportes significativos en
cuanto a su formacién y derecho a opinar. El propésito formativo de estas acciones
con nuestros nifios nos ayuda a que generen dialogo, comunicacion entre pares y

adultos, solucionen problemas por si solos, autonomia y confianza. (Franco, 2013).

El habito de utilizar el tiempo libre en familia es muy importante para la sociedad y
la salud de las personas, no dedicarse al sedentarismo y practicar algun tipo de
deporte en familia haciendo participe de los mas pequefios, hacer énfasis en que los
nifios imitan y un buen ejemplo de aprovechar el tiempo haciendo actividad fisica le

va a motivar para la conservacion de su salud.

Los nifios aprenden y se desarrollan a partir de su participacion en el entorno que se
desenvuelven, la sociedad es un entorno activo donde enfrentan duras batallas para
ser escuchados, en este caso son los pares los que les ayudan a ser escuchados, asi,
fortalecerse para afrontar los cambios que se presenten y comenzar a desarrollar su

autonomia y protagonismo en la sociedad. (Franco, 2013).

1.1.4.2.5. Controles médicos
El modelo de atencidn primaria en salud pretende buscar las problematicas de la
ciudad, barrio o comunidad, de esta forma brindar respuesta o cumplir las
expectativas de los pacientes y sus familias en condiciones inestables o estados
terminales, la visita domiciliaria es una forma de promocion de la salud, a pesar de
haber sido pensada mas como una estrategia de prevencion, no ha sido determinada
como estrategia pedagogia con la cual se aportaria a la formacion integral del

paciente con conocimientos basicos de salud. (Zuliani, 2013)

Existen distintos sistemas de salud que han rendido frutos en la atencion integral a
los infantes, de una forma u otra hay un médico quien se encuentra implicado en la

atencion y salud de la familia, sin embargo, en paises occidentales los nifios no son
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atendidos por especialistas, pero, Espafia ha demostrado que sus especialistas
atienden al 99% de la poblacion infantil hasta los 14 afios de edad. (Diaz, 2016)

Al inclinar la balanza encontramos problemas comparados con lo de los paises
occidentales, las personas frecuentan a urgencias Yy a los centros de salud por
resistencia a antibidticos, taza de hospitalizacion en incremento, problemas de
obesidad infantil, los accidentes infantiles, la drogadiccidn constituyen la gota final
para acudir a los centros asistenciales, la atencion familiar incluye la atencién del
nifio desde el nacimiento, incorporando desde los cuidados anticipatorios como la
prevencion y promocion de la salud desde antes de la concepcién en la mujer. (Diaz,
2016)

Tabla N°3. Visitas al médico segun la edad

Edad Visitas
Antes de 7 dias de nacido Primera visita
De 1 mes a 6 meses Mensual
De 6 meses a 1 afio Trimestral

De 1 afio a 2 afios

Una visita cada 4 meses

De 2 afios a 4 afios

Una visita cada 6 meses

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)

Fuente: Tercera capacitacion de materno infantil, CUIDADO DE LOS/AS

NINOS/AS EN LA COMUNIDAD. (2015)
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1.2. Objetivos

General:

e Establecer la influencia del entorno familiar en el desarrollo de
habitos saludables en nifios de 3 a 5 afos de Instituciones Educativas

Interculturales Bilingues.
Especificos:

o Identificar el nivel de desarrollo de habitos saludables en los nifios de
3 a 5 afios, antes y después de la aplicacion de una guia para el
desarrollo de habitos saludables

e Determinar el nivel de conocimiento de los padres sobre los habitos
saludables que aplican con sus nifios, antes de la charla.

e Analizar la influencia de las estrategias a traves del juego en la

adquisicion de habitos saludables en nifios de 3 a 5 afios.
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CAPITULO 11

METODOLOGIA

2.1. Materiales
e Guia de actividades para el desarrollo de habitos saludables
e Encuesta para padres
e Ficha de observacion

e Formato de la charla a padres de familia

2.2. Métodos
La presente investigacion es de tipo descriptiva, dentro de un modelo longitudinal y
un enfoque cuantitativo, ya que se establecid la influencia del entorno familiar en el
desarrollo de habitos saludables en nifios de 3 a 5 afios de Instituciones Educativas
Interculturales Bilingles, a través de una revision inicial de informacion cientifica de
las variables en de articulos, libros, revistas, tomadas de bases de datos como:
Scopus, Redalyc, Scielo, PeDro, Lylacs, Google académico, PubMed, etc.; la que fue
analizada para fundamentar la investigacion, y para disefiar los instrumentos de
recoleccion de informacion validados, aplicados en un tiempo determinado, sin
ningun tipo de intervencion experimental; para llegar a verificar la hipotesis

planteada.
Para el cumplimiento de los objetivos, el estudio se desarroll6 en tres fases:

Fase 1: Para identificar el nivel de conocimiento de los habitos saludables en los
nifios de 3 a 5 afios, antes y después de la aplicacion de una guia para el desarrollo de
habitos saludables, se disefié una ficha de observacion (Anexo 2), que fue validada

por expertos:

e Lcda. Cristina Raza, Mg.
e Lcda. Verdnica Troya, Mg.

e Dr. Gerardo Fernandez, Esp.

Donde se registrd los datos sobre el conocimiento de los habitos saludables por parte
de los nifios, estructurada en base a 4 categorias, donde se observo la realizacion de

dos actividades por categoria:
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e Plato inteligente: Identifica qué alimentos debe consumir e identifica qué
alimentos no debe consumir

e Hora de descansar: Menciona qué hacer cuando sale el sol y menciona qué
hacer cuando sale la luna

e Jugando en familia: Le gusta trabajar en equipo con otros nifios y le gusta
salir a jugar con sus padres

e Jugando al doctor y la enfermera: Le gusta visitar al médico e identifica

cuando esta sano - enfermo

Estas actividades se calificaron con relacién a un indicador de logro, y tomado un

promedio, para determinar si conoce 0 no el habito:

e Si: El nifio responde adecuadamente a las preguntas realizadas de acuerdo
con la actividad.

¢ No: El nifio no responde las preguntas realizadas de acuerdo con la actividad.

e En proceso: El nifio asimila y responde parte de la informacion que involucra

la actividad.

Posteriormente, se disefio y aplicé una Guia de Habitos Saludables (Anexo 4), en
base al analisis de los datos obtenidos en la observacion inicial, estructurada de igual
forma en cuatro categorias: Plato inteligente, Hora de descansar, Jugando en familia,
Jugando al doctor y la enfermera; tomando como referencia la sugerencia de Diez
(2012), en su guia para la promocion de habitos saludables y prevencion de la
obesidad infantil dirigida a las familias; para la aplicacion se utilizé la estrategia del
juego, recomendada por Montessori. (EI método Montessori, 1917)

Finalmente, a las 2 semanas de haber aplicado la guia, se volvié a evaluar el
conocimiento de los nifios sobre los héabitos saludables, mediante la ficha de
observacion, los datos obtenidos fueron tabulados y diagramados, en el programa de

Excel — Microsoft; para su analisis e interpretacion.

Fase 2: Para la determinacion del nivel de conocimiento de los padres sobre los
habitos saludables que aplican con sus nifios; se disefid y validd una encuesta
semiestructurada que contiene 13 preguntas, de las cuales 5 evaltan la estructura del

entorno familiar y 8 enfocadas en valorar la préctica de habitos saludables (Anexo 3);
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los datos obtenidos fueron tabulados y diagramados, en el programa de Excel —

Microsoft; para su analisis e interpretacion.

Con los resultados de la encuesta se elaboré una Charla de informacion sobre la
importancia del entrenamiento de hé&bitos saludables en el hogar (Anexo 5),
estructurada en base a las cuatro categorias: Plato inteligente, Hora de descansar,
Jugando en familia, Jugando al doctor y la enfermera, la que fue validada por
expertos, tuvo una duracion de 20 minutos, y se aplico después de la valoracion del

conocimiento.

Fase 3: Para analizar la influencia de las estrategias a través del juego en la
adquisicion de los habitos saludables en nifios de 3 a 5 afios, se elabord una base de
datos sobre el conocimiento antes y después de la aplicacion de la Guia de Habitos
Saludables, los que se analizaron a través de la prueba estadistica de Wilcoxon,
realizada en el sistema SPSSv20, de IMB; para verificar la hipotesis planteada a

través de su analisis y conclusion estadistica.

2.1.1. Descripcion de las actividades por categoria, de la Guia de Habitos
Saludables:

e Plato inteligente: Consiste en mostrar a los nifios una serie de ficha que
contienen iméagenes de alimentos saludables y frutas, el nifio procedera a
moldear su fruta o alimento favorito y ponerlas en un plato desechable,
reconociendo asi que alimentos debe consumir,

e La hora de descansar: Consiste en mostrar a los nifios iméagenes que se
relacionen al dia y la noche, por ejemplo: la luna que sale en la noche y el
sol que sale en el dia, se procedera a imitar las acciones de levantarse y de
dormir, la imagen de un reloj nos sirve para establecer horarios
respectivamente,

e Jugando en familia: Consiste en mostrar a los nifios imagenes de la
estructura familiar y reconocimiento de cada una de ellas, asi como su rol
en la misma, se procedera a contarles un cuento que involucre actividades
en familia y la importancia de convivir, comunicarse y salir a divertirse,

e Jugando al doctor y la enfermera: Consiste en mostrar a los nifios

imagenes relacionados a la salud, el doctor y la enfermera son personajes
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recurrentes en esta actividad, se ejecutaran roles entre los nifios imitando
a dichos personajes para lo cual se procederé a entregarles instrumentos

hechos de fomix y cartulina que los identifiquen. (Diez, 2012)

2.1. Seleccion de area o &mbito de estudio

La presente investigacion se ejecutd en las Instituciones Educativas Interculturales
Bilinglies ubicados en diferentes sectores de la ciudad de Ambato provincia de
Tungurahua. La primera institucion visitada se encuentra en Kisapincha, la siguiente
se encuentra en Chibuleo, la otra institucion visitada esta ubicada en Apatug San
Pablo y finalmente la Gltima institucion visitada esta ubicada en Manzana pamba

Salasaka.
Campo del conocimiento

e Campo: Salud
e Aspecto: Habitos saludables

e Espacio: Instituciones Educativas Interculturales Bilinguies

2.2. Poblacién
La muestra poblacional que se utilizara en la presente investigacion es de 60 padre de
familia de un estimado de 108 y 108 nifios que asisten a las Instituciones Educativas

Interculturales Bilingles en el periodo académico Marzo-Agosto 2019.

Tabla N°4.Poblacion total de la investigacion

Institucion Educativa N° Nifios N° Padres
Kisapincha 29 10
Chibuleo 30 21
Mushuc Nan 25 11
Salasaka 24 18
Total: 108 60

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas
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2.3.Criterios de inclusién y exclusién

2.3.1. Criterios de inclusién
¢ Nifios que asisten a las Instituciones Educativas.
e Nifios desde los 3 afios hasta los 5 afios

e Padres de los nifios que asisten a la charla.

2.3.2. Criterios de exclusion
¢ Nifios retirados o que no asisten a las Instituciones Educativas

e Padres de los nifios que no asisten a la charla

2.4. Hipdtesis o0 supuesto
e Ho: Las estrategias a través del juego no influye en la adquisicion de los
habitos saludables en nifios de 3 a 5 afios
e Hi: Las estrategias a través del juego influye en la adquisicion de los habitos

saludables en nifios de 3 a 5 afios
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CAPITULO Il

RESULTADOS Y DISCUSION

3.1. Andlisis y discusion de los resultados de la Ficha de Observacion
Tabla N°5: Resultados de la pre-evaluacion y post-evaluacién institucion 1.

INSTITUCION EDUCATIVA INTERCULTURAL KISAPINCHA

PRE-EVALUACION POST-EVALUACION

ACTIVIDADES | SI | % |[NO| % |EP| % |[TOTAL |SI| % |[NO| % |[EP| % |TOTAL

PLATO
INTELIGENTE | 3 |10% 26 |90% | O | 0% 29 27193% | 0 [0% | 2 | % 29
HORA DE
DESCANSAR | 5 [17%| 24 |83%| 0 | 0% 29 25/86%| 0 |0% | 4 |14% 29
JUGANDO EN

FAMILIA 1 3% |28 |97%| 0 | 0% 29 27193% | 0 [0% | 2 | % 29

JUGANDO AL
DOCTORY LA
ENFERMERA | 2 | 7% | 27 |93% | 0 | 0% 29 27193%| 0 0% 2 | 7% 29

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas

Gréfico N°1: Resultados de la pre-evaluacion y post-evaluacion institucion 1.
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Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas
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Anélisis

De los 29 nifios y nifias valorados en la pre-evaluacion mediante la ficha de
observacion se aprecia que en la actividad namero 1 plato inteligente, 10% responde
adecuadamente, un 90% no responde adecuadamente, en la actividad nimero 2 hora
de descansar, 17% responde adecuadamente y el 83% no responde adecuadamente,
en la actividad nimero 3 jugando en familia, 3% responde adecuadamente y un
97% no responde adecuadamente, en la actividad niamero 4 jugando al doctor y la

enfermera, 7% responde adecuadamente y un 93% no responde adecuadamente.

De los 29 nifios y nifias valorados en la post-evaluacion mediante la ficha de
observacidn se aprecia que en la actividad namero 1 plato inteligente, 93% responde
adecuadamente y un 7% asimila y responde parte de la informacion, en la actividad
namero 2 hora de descansar, 86% responde adecuadamente y un 14% asimila y
responde parte de la informacidn, en la actividad nimero 3 jugando en familia, 93%
responde adecuadamente y un 7% asimila y responde parte de la informacion, en la
actividad ndmero 4 jugando al doctor y la enfermera, 93% responde
adecuadamente y un 7% asimila y responde parte de la informacion.

Interpretacion

Se evidencia que, luego de la aplicacion de las actividades los nifios y nifias logran
captar la informacién que involucra la misma, sin embargo, un minimo porcentaje de

nifios estan en proceso de aprendizaje.
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Tabla N°6: Resultados de la pre-evaluacion y post-evaluacién institucion 2.

INSTITUCION EDUCATIVA INTERCULTURAL CHIBULEO

PRE-EVALUACION POST-EVALUACION
ACTIVIDADES |SI| % NO| % |E.P| % TOTAL|SI| % |[NO| % EP| % |TOTAL
PLATO
INTELIGENTE | 6 |20% | 24 |80% | 0 |0%| 30 | 27|90%| 0 |0% | 3 |10% | 30
HORA DE
DESCANSAR | 7 [23% |23 |77% | 0 |0%| 30 [28|93%| 0 (0% | 2 | 7% 30
JUGANDO EN
FAMILIA 4 13% |26 |[87% | 0 |[0%, 30 |25|83%| 0 0% 5 [17%| 30
JUGANDO AL
DOCTOR Y LA
ENFERMERA | 9 [30% | 21 [70% | O [0%| 30 [28|93% | 0 (0% 2 | 7% 30
Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas
Grafico N°2: Resultados de la pre-evaluacion y post-evaluacion institucion 2.
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Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)

Fuente: Instituciones Educativas
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Anélisis

De los 30 nifios y nifias valorados en la pre-evaluacion mediante la ficha de
observacion se aprecia que en la actividad namero 1 plato inteligente, 20% responde
adecuadamente y un 80% no responde adecuadamente, en la actividad namero 2
hora de descansar, 23% responde adecuadamente y un 77% no responde
adecuadamente, en la actividad ndmero 3 jugando en familia, 13% responde
adecuadamente y un 87% no responde adecuadamente, en la actividad namero 4

jugando al doctor y la enfermera, 30% responde adecuadamente y un 70% no
responde adecuadamente.

De los 30 nifios y nifias valorados en la post-evaluacion mediante la ficha de
observacion se aprecia que en la actividad nimero 1 plato inteligente, 90% responde
adecuadamente y un 10% asimila y responde parte de la informacion, en la actividad
nimero 2 hora de descansar, 93% responde adecuadamente y un 7% asimila y
responde parte de la informacidn, en la actividad namero 3 jugando en familia, 83%
responde adecuadamente y un 17% asimila y responde parte de la informacion, en la
actividad ndmero 4 jugando al doctor y la enfermera, 93% responde

adecuadamente y un 7 % asimila y responde parte de la informacion.

Interpretacion

Se evidencia que, una vez aplicadas las diferentes actividades relacionadas a los
habitos saludables los nifios y nifias logran una asimilacién y retencién de
conocimientos, sin embargo, se observa un minimo porcentaje que esta en proceso de

aprendizaje.
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Tabla N°7: Resultados de la pre-evaluacion y post-evaluacién institucién 3

INSTITUCION EDUCATIVA INTERCULTURAL MUSHUC NAN

PRE-EVALUACION POST-EVALUACION
ACTIVIDADES | SI | % |NO| % |EP| % |TOTAL|SI| % |[NO|% EP| % | TOTAL
PLATO
INTELIGENTE | 3 |12% | 22 /188% | 0 |0% 25 23/92% | 0 0% 2 | 8% 25
HORA DE
DESCANSAR | 6 [24% | 19 |76% | 0 (0% | 25 21 84% | 0 0% 4 |16%| 25
JUGANDO EN
FAMILIA 7 |28% |18 |72% | 0 (0% | 25 15 [60% | 1 4% | 9 |36%| 25
JUGANDO AL
DOCTOR Y LA
ENFERMERA | 6 [24% | 19 [76% | 0 |0%| 25 19 [76% | 1 4% | 5 |20%| 25

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas

Grafico N°3: Resultados de la pre-evaluacion y post-evaluacion institucion 3.
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Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas
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Anélisis

De los 25 nifios y nifias valorados en la pre-evaluacion mediante la ficha de
observacidn se aprecia que en la actividad nimero 1 plato inteligente,12% responde
adecuadamente y un 88% no responde adecuadamente, en la actividad namero 2
hora de descansar, 24% responde adecuadamente y un 76% no responde
adecuadamente, en la actividad ndmero 3 jugando en familia, 28% responde
adecuadamente, el 72% no responde adecuadamente, en la actividad numero 4
jugando al doctor y la enfermera, 24% responde adecuadamente y el 76% no
responde adecuadamente.

De los 25 nifios y nifias valoradas en la post-evaluacién mediante la ficha de
observacion se aprecia que en la actividad nimero 1 plato inteligente, 92% responde
adecuadamente, y un 8% asimila y responde parte de la informacién, en la actividad
nimero 2 hora de descansar, 84% responde adecuadamente y un 16% asimila y
responde parte de la informacidn, en la actividad namero 3 jugando en familia, 60%
responde adecuadamente, 4% no responde adecuadamente y un 36% asimila y
responde parte de la informacion, en la actividad numero 4 jugando al doctor y la
enfermera, 76% responde adecuadamente, 4% no responde adecuadamente y un

20% asimila y responde parte de la informacion.

Interpretacion

Los resultados demuestran la factibilidad de las actividades en los nifios, no obstante,
se observa un porcentaje considerable de nifios que aun estdn en proceso de

aprendizaje.
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Tabla N°8: Resultados de la pre-evaluacion y post-evaluacién institucion 4.

INSTITUCION EDUCATIVA INTERCULTURAL SALASAKA

PRE-EVALUACION POST-EVALUACION
ACTIVIDADES |[SI| % |[NO| % |EP| % |[TOTAL |SI | % |NO|% |[EP| % |TOTAL
PLATO
INTELIGENTE | 2 | 8% | 22 |92% | O [0% 24 21 |88% | 0 |0% | 3 |12% 24
HORA DE
DESCANSAR | 6 [25%| 18 ([ 75% | 0 |0% 24 19 179% | 0 [0% | 5 |21% 24
JUGANDO EN
FAMILIA 5121%| 19 [79% | 0 | 0% 24 21 [88% | 0 [0% | 3 [12% 24
JUGANDO AL
DOCTORY LA
ENFERMERA | 4 [17% | 20 [83% | 0 | 0% 24 22 192% | 0 |0%| 2 | 8% 24

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas

Grafico N°4: Resultados de la pre-evaluacion y post-evaluacion institucion 4.
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Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas
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Anélisis

De los 24 nifios y nifias valorados en la pre-evaluacion mediante la ficha de
observacion se aprecia que en la actividad niamero 1 plato inteligente, 8% responde
adecuadamente y un 92% no responde adecuadamente, en la actividad namero 2
hora de descansar, 25% responde adecuadamente y un 75% no responde
adecuadamente, en la actividad namero 3 jugando en familia, 21% responde y un
79% no responde adecuadamente, en la actividad nimero 4 jugando al doctor y la
enfermera, 17% responde adecuadamente, mientras que el 83% no responde
adecuadamente.

De los 24 nifios y niflas valorados en la post-evaluacion mediante la ficha de
observacion se aprecia que en la actividad nimero 1 plato inteligente, 88% responde
adecuadamente y un 12% asimila y responde parte de la informacion, en la actividad
nimero 2 hora de descansar, 79% responde adecuadamente y un 21% asimila y
responde parte de la informacidn, en la actividad namero 3 jugando en familia, 88%
responde adecuadamente y un 12% asimila y responde parte de la informacion, en la
actividad ndmero 4 jugando al doctor y la enfermera, 92% responde

adecuadamente y un 8% asimila y responde parte de la informacion.

Interpretacion

Los datos demuestran que, una vez aplicadas las actividades relacionadas a habitos
saludables los nifios aprenden y logran captar el conocimiento, sin embargo, ain se

observan nifios que estan en proceso de aprendizaje.
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ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS DE LA ENCUESTA
Pregunta 1: ;Con quién vive el nifio?

Tabla N°9: Entorno familiar, estructura familiar.

UNIDADES
EDUCATIVAS
¢,Con quién vive el nifio? ENCUESTA
items Frecuencia | Porcentaje
Papa 0 0%
Mama 13 22%
Papa y mama 31 52%
Papa, mama4, abuelos y tios 16 27%
TOTAL: 60 100%

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas

Grafico N°5: Entorno familiar, estructura familiar.

¢CON QUIEN VIVE EL NINO?

0%
= Papa
21% . Mama
Papay mama
52%

Papa, mama, abuelos
y tios

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas
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Anélisis

De una muestra de 60 personas encuestadas mediante una seleccion de preguntas
enfocados al entorno familiar y habitos saludables participaron padres y madres de
familia correspondientes a las 4 Instituciones Educativas Interculturales Bilingues
que representa el 100%, se aprecia que en la encuesta en la pregunta nimero 1 en el

item papa seleccionaron 0%, en el item mama seleccionaron 22%, en el item papay

mama seleccionaron 52% y al item papa, mama, abuelos y tios seleccionaron 27%.

Interpretacion

Segun los datos obtenidos se puede apreciar un porcentaje alto de familias nucleares,
seguido de familias extendidas y con un porcentaje considerable de familias

monoparentales.
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Pregunta 2: ;Con qué frecuencia conversan como familia?

Tabla N°10: Entorno familiar, comunicacién en familia.

UNIDADES
EDUCATIVAS
¢,Con qué frecuencia conversan como
familia? ENCUESTA
Items Frecuencia | Porcentaje
Todos los dias 6 10%
Una o dos veces por semana 9 15%
Rara vez 45 75%
Nunca 0 0%
TOTAL: 60 100%

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas

Grafico N°6: Entorno familiar, comunicacién en familia.

¢CON QUE FRECUENCIA CONVERSAN COMO
FAMILIA?
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Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas
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Andlisis

De una muestra de 60 personas encuestadas mediante una seleccion de preguntas
enfocadas al entorno familiar y habitos saludables participaron padres y madres de
familia de las 4 Instituciones Educativas Interculturales Bilingues que representan el
100%, se aprecia que en la encuesta en la pregunta nimero 2 en el item todos los

dias seleccionaron 10%, en el item una o dos veces por semana seleccionaron 15

%, en el item rara vez seleccionaron 75% y al item nunca seleccionaron 0%,

Interpretacion

Se evidencia que, existe un porcentaje alto de padres que rara vez conversan con sus
hijos, seguido de padres que lo hacen una o dos veces por semana y un minimo

namero de padres que lo realizan todos los dias.
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Pregunta 3: (Al establecer reglas o normas en el hogar, existen problemas
para cumplirlas?

Tabla N°11: Entorno familiar, reglas y normas en el hogar.

UNIDADES
EDUCATIVAS
¢Al establecer reglas o normas en el
hogar, existen problemas para
cumplirlas? ENCUESTA
items Frecuencia | Porcentaje
Si 28 47%
No 8 13%
A veces 24 40%
TOTAL: 60 100%

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas

Grafico N°7: Entorno familiar, reglas y normas en el hogar.

(AL ESTABLECER REGLAS O NORMAS
EN EL HOGAR, EXISTE PROBLEMAS
PARA CUMPLIRLAS?
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= No
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Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas
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Anélisis

De una muestra de 60 personas encuestadas mediante una seleccion de preguntas
enfocados al entorno familiar y habitos saludables participaron padres y madres de
familia correspondientes a las 4 Instituciones Educativas Interculturales Bilingues
que representa el 100%, se aprecia que en la encuesta en la pregunta nimero 3 en el

item Si seleccionaron 47%, en el item No seleccionaron 13% y en el item A veces

seleccionaron 40%.

Interpretacion

Se evidencia que, en la mayoria de los hogares existe problemas para cumplir reglas
y normas, igualmente se reporta una baja cantidad de hogares en las que no existen

problemas al cumplir reglas y normas impuestas por las figuras de referencia.
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Pregunta 4: ;Cuéantas comidas al dia le proporciona a su hijo?

Tabla N°12: Habitos saludables, comidas al dia.

UNIDADES
EDUCATIVAS

¢;Cuantas comidas al dia le
proporciona a su hijo? ENCUESTA
Items Frecuencia | Porcentaje
2 veces al dia 1 2%
3 veces al dia 51 85%
5 veces al dia 8 13%

TOTAL: 60 100%

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: instituciones Educativas

Grafico N°8: Habitos saludables, comidas al dia.

¢CUANTAS COMIDAS AL DIALE
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Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas
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Anélisis

De una muestra de 60 personas encuestadas mediante una seleccion de preguntas
enfocados al entorno familiar y habitos saludables participaron padres y madres
familia correspondientes a las 4 Instituciones Educativas Interculturales Bilingules
que representa el 100%, se aprecia que en la encuesta en la pregunta nimero 4 en el
item desayuno y almuerzo 2% en el item desayuno, almuerzo y merienda
seleccionaron 85%, y en el item desayuno, media mafiana, almuerzo, media tarde

y merienda 13%.

Interpretacion

Se observa que, la mayoria de los nifios solo reciben 3 comidas al dia evidenciando
la falta de habitos en la correcta alimentacion y la falta de interés de los padres en
proporcionarles alimentos saludables.
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Pregunta 5: (| Normalmente a qué hora se duerme su hijo?

Tabla 13: Habitos saludables, descanso del nifio.

UNIDADES
EDUCATIVAS
¢Normalmente a qué hora se duerme su
hijo? ENCUESTA
items Frecuencia | Porcentaje
7pm 7 12%
8pm 15 25%
9pm 33 55%
10pm 5 8%
TOTAL: 60 100%

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas

Grafico N°9: Habitos saludables, descanso del nifio.
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Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas
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Anélisis

De una muestra de 60 personas encuestadas mediante una seleccion de preguntas
enfocados al entorno familiar y habitos saludables participaron padres y madres de
familia correspondientes a las 4 Instituciones Educativas Interculturales Bilingues
que representan el 100%, se aprecia que en la encuesta en la pregunta nimero 5 en el

item 7pm seleccionaron 12%, en el item 8pm seleccionaron 25%, en el item 9pm

seleccionaron 55% y en el item 10 pm 8%.

Interpretacion

Se observa que, la mayoria de los padres permiten que sus hijos duerman a altas
horas de la noche dificultando el descanso adecuado que un nifio debe tener y que

debe ir en correspondencia a su edad cronologica.
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Pregunta 6: ¢Su hijo tiene alguna rutina antes de irse a dormir?

Tabla N°14: Habitos saludables, rutina antes de dormir.

UNIDADES
EDUCATIVAS
¢Su hijo tiene alguna rutina antes de
irse a dormir? ENCUESTA
items Frecuencia | Porcentaje
Si 19 32%
No 41 68%
TOTAL: 60 100%

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas

Grafico N°10: Habitos saludables, rutina antes de dormir.

¢SU HIJO TIENE ALGUNA RUTINA
ANTES DE IRSE ADORMIR?

= Sj
= No

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas
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Andlisis

De una muestra de 60 personas encuestadas mediante una seleccion de preguntas
enfocados al entorno familiar y habitos saludables participaron padres y madres de
familia correspondientes a las 4 Instituciones Educativas Interculturales Bilingues

que representa el 100%, se aprecia que en la encuesta en la pregunta nimero 6 en el

item Si seleccionaron 32% mientras que en el item No seleccionaron 68%.

Interpretacion

Se puede observar que, la mayoria de los padres encuestados aseguran que sus hijos
no tienen rutinas antes de irse a dormir, sin embargo, existe una cantidad

considerable de padres que mencionan la rutina de sus hijos antes de irse a dormir.
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Pregunta 7: En caso de ser afirmativa la pregunta 6 indique cual es la rutina

Tabla N°15: Habitos saludables, descripcién de la rutina.

UNIDADES
EDUCATIVAS
En caso de ser afirmativa la pregunta 6 ENCUESTA
indique cual es la rutina Frecuencia | Porcentaje
Aseo personal 19 32%
Ninguna 41 68%

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas

Grafico N°11: Habitos saludables, descripcién de la rutina.

EN CASO DE SER AFIRMATIVA LA
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Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas
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Anélisis

De una muestra de 60 personas encuestadas mediante una seleccion de preguntas
enfocados a la familia y habitos saludables participaron padres y madres de familia
correspondientes a las 4 Instituciones Educativas Interculturales Bilingues que
representa el 100%, se aprecia que en la encuesta en la pregunta nimero 7 en el item

Si seleccionaron el 32% con la respuesta aseo personal y el 68% no respondio la
pregunta.

Interpretacion

El 32% de padres mencionan que la rutina que realizan sus hijos con mayor

frecuencia antes de irse a dormir consiste en el aseo personal.
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Pregunta 8: ;| Normalmente a qué hora se despierta su hijo?

Tabla N°16: Habitos saludables, descanso del nifo.

UNIDADES
EDUCATIVAS
¢Normalmente a qué hora se
despierta su hijo? ENCUESTA
items Frecuencia | Porcentaje
4am 0 0%
5am 0 0%
6am 41 68%
7am 19 32%
TOTAL: 60 100%

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas

Grafico N°12: Habitos saludables, descanso del nifio.
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Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas
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Anélisis

De una muestra de 60 personas encuestadas mediante una seleccion de preguntas
enfocados al entorno familiar y habitos saludables participaron padres y madres de
familia correspondientes a las 4 Instituciones Educativas Interculturales Bilingues
que representa el 100%, se aprecia que en la encuesta en la pregunta nimero 8 en el

item 4am seleccionaron 0%, en el item 5am seleccionaron 0%, en el item 6am

seleccionaron 68% y en el item 7am seleccionaron 32%.

Interpretacion

Se puede evidenciar que, la mayoria de los padres despiertan a sus hijos a las 6 de la
mafiana, concordando todos en el viaje y trayecto que deben recorrer para llegar a sus
escuelas, también se puede observar que existe un porcentaje considerable de padres
que despiertan a sus hijos a las 7 de la mafiana.
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Pregunta 9: ¢Ha llevado a su hijo al médico en los Gltimos 3 meses?

Tabla N°17: Habitos Saludables, control médico.

UNIDADES
EDUCATIVAS

¢Ha llevado a su hijo al médico en los
altimos 3 meses? ENCUESTA
items Frecuencia | Porcentaje
Si 45 75%
No 15 25%

TOTAL: 60 100%

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas

Grafico N°13: Habitos Saludables, control médico.

¢HALLEVADO ASU HIJO AL MEDICO EN
LOS ULTIMOS 3 MESES?

= Sj
= No

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas
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Andlisis

De una muestra de 60 personas encuestadas mediante una seleccion de preguntas
enfocados al entorno familiar y habitos saludables participaron padres y madres de
familia correspondientes a las 4 Instituciones Educativas Interculturales Bilingues

que representa el 100%, se aprecia que en la encuesta en la pregunta nimero 9 en el

item Si seleccionaron 75% y en el item No seleccionaron 25%.

Interpretacion

Se evidencia que, un porcentaje alto de padres llevaron a sus hijos al médico en los

ultimos 3 meses y una cantidad considerable de padres que no lo hicieron.
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Pregunta 10: ¢ Llevé a su hijo al médico por enfermedad?

Tabla N°18: Habitos saludables, visita médica por enfermedad.

UNIDADES
EDUCATIVAS
¢lLlevd a su hijo al médico por
enfermedad? ENCUESTA
items Frecuencia | Porcentaje
Si 45 75%
No 15 25%
TOTAL: 60 100%

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas

Grafico N°14: Habitos saludables, visita médica por enfermedad.

¢.LLEVO A SU HIJO AL MEDICO POR
ENFERMEDAD?
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Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas
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Anélisis

De una muestra de 60 personas encuestadas mediante una seleccion de preguntas
enfocados en el entorno familiar y habitos saludables participaron padres y madres
correspondientes a las 4 Instituciones Educativas Interculturales Bilinglies que

representa el 100%, se aprecia que en la encuesta en la pregunta nimero 10 en el

item Si seleccionaron 75% y en el item No seleccionaron 25%.

Interpretacion

Se evidencia que, un porcentaje alto de padres llevaron a su hijo cuando estaba
enfermo, sin embargo, existe una pequefia cantidad de padres que no llevaron a sus

hijos al encontrarse enfermos.
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Pregunta 11: ¢ Llevé a su hijo al médico por control del nifio sano?

Tabla N°19: Habitos saludables, visita médica por control del nifio sano.

UNIDADES
EDUCATIVAS

¢Llevd a su hijo al médico por control
del nifio sano? ENCUESTA
items Frecuencia | Porcentaje
Si 15 25%
No 45 75%

TOTAL: 60 100%

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas

Gréfico N°15: Habitos saludables, visita médica por control del nifio sano.

¢LLEVO ASU HIJO AL MEDICO POR
CONTROL DEL NINO SANO?
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Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas
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Andlisis

De una muestra de 60 personas encuestadas mediante una seleccion de preguntas
enfocados en el entorno familiar y habitos saludables participaron padres y madres
de familia correspondientes a las 4 Instituciones Educativas Interculturales Bilingues

que representa el 100% se aprecia que en la encuesta en la pregunta nimero 11 en el

item Si seleccionaron 25% en el item No seleccionaron 75%.

Interpretacion

Se evidencia que, un porcentaje alto de padres no han llevado a sus hijos a los
controles médicos de nifio sano, los mismos que justifican con el aparente estado

saludable del nifio y el temor que tienen los nifios hacia el médico.
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Pregunta 12: ¢ cuanto tiempo libre comparte con sus hijos?

Tabla N°20: Entorno familiar, tiempo libre con los hijos.

UNIDADES
EDUCATIVAS

¢Cuanto tiempo libre comparte con
sus hijos? ENCUESTA
items Frecuencia | Porcentaje
1 dia a la semana 21 35%
2 dias a la semana 18 30%
3 dias a la semana 6 10%
No dispone de tiempo libre 15 25%

TOTAL: 60 100%

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas

Grafico N°16: Entorno familiar, tiempo libre con los hijos.

¢CUANTO TIEMPO LIBRE COMPARTE
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Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas
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Anélisis

De una muestra de 60 personas encuestadas mediante una seleccion de preguntas
enfocados en el entorno familiar y habitos saludables participaron padres y madres
de familia correspondientes a las 4 Instituciones Educativas Interculturales Bilingues
que representa el 100%, se aprecia que en la encuesta en la pregunta nimero 12 en el
item 1 dia a la semana seleccionaron 35%, en el item 2 dias a la semana

seleccionaron 30%, en el item 3 dias a la semana seleccionaron 10% y en el item no

dispone de tiempo libre seleccionaron 25%.

Interpretacion

Se evidencia que, el tiempo compartido en familia se reduce a un dia a la semana,
seguido de 2 dias a la semana, se muestra un bajo porcentaje en los padres que
comparten en familia su tiempo libre en 3 dias a la semana y un porcentaje
considerable de padres no disponen de tiempo libre por situaciones propias y de
trabajo aducibles al contexto, puesto que la mayor parte del tiempo las figuras

paternas se dedican a ejecutar actividades agricolas y domésticas respectivamente.
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Pregunta 13: ;Qué actividad realiza con la familia en el tiempo libre?

Tabla N°21: Entorno Familiar, actividades en el tiempo libre.

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas

UNIDADES
EDUCATIVAS

¢Qué actividad realiza con la familia
en el tiempo libre? ENCUESTA
Items Frecuencia | Porcentaje
Paseo familiar 9 15%
Limpieza del hogar 24 40%
Visitar familiares 9 15%
Ninguna 18 30%

TOTAL 60 100%

Grafico N°17: Entorno familiar, actividades en el tiempo libre.

¢QUE ACTIVIDAD REALIZA CON LA

FAMILIAEN EL TIEMPO LIBRE?

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Instituciones Educativas
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Anélisis

De una muestra de 60 personas encuestadas mediante una seleccion de preguntas
enfocados en el entorno familiar y habitos saludables participaron padres y madres
correspondientes a las 4 Instituciones Educativas Interculturales Bilingues que
representa el 100%, se aprecia que en la encuesta en la pregunta numero 13 en el
item paseo familiar seleccionaron 15%, en el item limpieza del hogar
seleccionaron 40%, en el item visitar familiares seleccionaron 15% y en el item

ninguna seleccionaron 18%.

Interpretacion

Se evidencia que, un alto porcentaje de familias realizan la limpieza del hogar en su
tiempo libre, seguido de visitas y paseos familiares, sin embargo, existe una pequefia
cantidad de padres que aseguran no realizar ninguna de las actividades mencionadas.
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3.2. Verificacion de la hipdtesis

3.2.1. Modelo légico:

e Hipdtesis Nula (Ho): Las estrategias a través del juego no influye en la
adquisicion de los hébitos saludables en nifios de 3 a 5 afios.

e Hipdtesis Alternativa (Hi): Las estrategias a través del juego influye en

la adquisicion de habitos saludables en nifios de 3 a 5 afios

3.2.2. Modelo matematico
Ho = Hi
Ho # Hi

3.2.3. Modelo Estadistico

Eleccion de la prueba: Para la verificacion de la hipotesis se utilizo la
prueba estadistica Wilcoxon de rangos con signo, ya que es de tipo
longitudinal para dos muestras relacionadas y la variable aleatoria es ordinal

con una muestra de estudio de 108

Nivel de significancia: se escogio una significancia del 95% (0.95), por lo

que el nivel de riesgo o error sera del 5% (0,05)

Regla de decisidn: Si la probabilidad obtenida en p valor es menor al alfa
(0,05), se rechaza la Ho y se acepta la Hi; mientras que, si la probabilidad

obtenida en p valor es mayor al alfa, se rechaza la Hi y se acepta la Ho
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3.2.4. Prueba estadistica:

Tabla N°22: Rangos de la poblacion, para los dos grupos pre y post
evaluacion.

Prueba de rangos con signo de Wilcoxon:

Rango Suma de
N promedio rangos

Plato Inteligente 2 - Plato Rangos negativos 85° 47,50 4037,50
Inteligente 1 Rangos positivos 10° 52,25 522,50

Empates 13°

Total 108
Hora de descansar 2 - Rangos negativos 72¢ 42,50 3060,00
Hora de descansar 1 Rangos positivos 15° 51,20 768,00

Empates 21'

Total 108
Jugando en familia 2 - Rangos negativos 75° 45,50 3412,50
Jugando en familia 1 Rangos positivos 19" 55,39 1052,50

Empates 14'

Total 108
Jugando al doctor 2 - Rangos negativos 77 43,50 3349,50
Jugando al doctor 1 Rangos positivos 11" 51,50 566,50

Empates 20

Total 108

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Base de datos de la Investigacion

Se analizaron 108 datos correspondientes a los 108 participantes, en la
actividad plato inteligente se encontraron 85 rangos negativos, 10 rangos
positivos y 13 empates, en la actividad hora de descansar se encontraron 72
rangos negativos, 15 rangos positivos y 21 empates, en la actividad jugando
en familia se encontraron 75 rangos negativos, 19 rangos positivos y 14
empates, en la actividad jugando al doctor y la enfermera se encontraron 77

rangos negativos, 11 rangos positivos y 20 empates.
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Tabla N°23: Estadistico de la prueba de Wilcoxon.

Plato Hora de Jugando en Jugando al
Inteligente 2 - | descansar 2 - familia 2 - doctor 2 -
Plato Hora de Jugando en Jugando al
Inteligente 1 descansar 1 familia 1 doctor 1
z -7,475" -5,496" -5,025" -6,595"
Sig. asint6tica (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000

Elaborado por: Chugchilan, V. (2019)
Fuente: Base de datos de la investigacion

3.2.5. Conclusion estadistica

A través de la prueba de rangos de Wilcoxon, la significancia asintotica

bilateral de las categorias plato inteligente, hora de descansar, jugando en

familia, jugando al doctor y la enfermera gener6 un valor de p de 0,00; siendo

esta menor al alfa (0,05), se rechaza la hipdtesis nula y se acepta la hipotesis

alterna, por lo que se puede afirmar que las estrategias a través del juego

influye en la adquisicion de habitos saludables en nifios de 3 a 5 afios.
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3.3. Discusion
Al comparar los resultados de los sujetos participantes de las actividades con relacion
a los habitos saludables al inicio y al final de éste nos muestra resultados favorables,
se hallan diferencias reveladoras en cuanto al desarrollo de habitos saludables antes y
después de la intervencion, sin embargo, existe una minima cantidad del 21% del
global de nifios intervenidos que se encuentra en proceso de aprendizaje de las

actividades presentadas.

Al observar de forma global los datos estadisticos con relacion a la adquisicion de los
habitos saludables, los sujetos que han participado de las actividades después de las
mismas, han captado la mayoria de la informacion que fue transmitida, revelando asi
en la actividad del plato inteligente un incremento global del 80% con respecto a la
evaluacion inicial, en la actividad hora de descansar un incremento global del 85,5%
con relacion a la evaluacién inicial, en la actividad jugando en familia se obtuvo un
incremento global del 81% con relacion a la evaluacion inicial y en la actividad
jugando al doctor y la enfermera se obtuvo un incremento global de 88,5% con
relacién a la evaluacion inicial. Por lo tanto, podemos concluir que la aplicacion de la
guia de habitos saludables mediante estrategias como el juego influye en los nifios de

3 a 5 afos logrando adquirir mayor parte de los conocimientos que éstas contienen.

Los resultados obtenidos en cuanto a la encuesta aplicada a los padres de los nifios
de las instituciones educativas reflejan como datos generales en torno a la familia,
que, en el hogar existen problemas de cumplimiento de reglas 0 normas impuestos
por los padres corroborando la investigacion de Zambrano Mabel (2019) sobre
Entorno familiar en el desarrollo de hébitos saludables, ademaés se evidencia la falta
de comunicacion con sus hijos y el poco tiempo que comparten en familia, en cuanto
a los hébitos saludables en el hogar los padres responden la ingesta inadecuada de
alimentos en el dia, la costumbre que tienen sus hijos de acostarse y dormir tarde, las
visitas médicas que solo lo realizan cuando sus hijos se encuentra muy enfermos.
Algunos de estos datos concuerdan con investigaciones como la de Bustamante
Selene (2014) en la cual evidencia la mala alimentacion de los nifios en etapa escolar
como también la realizacion de actividades recreativas solo cuando se encuentra en

la escuela y no con sus padres.
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CAPITULO IV

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.1. Conclusiones

Se concluye que, tras la aplicacion de la guia de actividades para el desarrollo
de habitos saludables los nifios lograron asimilar gran parte de la
informacidn, sin embargo, existen un minimo porcentaje de nifios que no lo
hicieron.

Se aplico la evaluacion para medir el nivel de conocimiento de los padres
sobre los habitos saludables logrando identificar la falencia de éstas y su
aplicacion en el hogar.

Finalmente se logré demostrar la influencia de las estrategias a través del

juego para la adquisicion de habitos saludables en nifios de 3 a 5 afios

4.2. Recomendaciones

Se recomienda el uso adecuado de la guia de habitos saludables como
instrumento de apoyo en las instituciones educativas para el desarrollo de
habitos saludables.

Se recomienda la capacitacion continua de los padres de familia ya que su
participacion garantiza el desarrollo 6ptimo del nifio desde el hogar.

Es importante conocer los diferentes habitos que se pueden inculcar y los
diferentes tipos de estrategias que se puede utilizar en los méas pequefios,

formando a futuro seres humanos activos y saludables.
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ANEXOS

Anexo 1: Resolucion de aprobacion del Proyecto de Investigacion “ESTRATEGIAS
DE APRENDIZAJE CON PERTINENCIA SOCIAL PARA LA PREVENCION DE
ENFERMEDADES INFANTILES”
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Anexo 2: Carta de aceptacion y compromiso para la ejecucion del proyecto de
Investigacion “ESTRATEGIAS DE APRENDIZAJE CON PERTINENCIA
SOCIAL PARA LA PREVENCION DE ENFERMEDADES INFANTILES”

UNIVERSIDAD TECNICA DE AMBATO
DIRECCION DE INVESTIGACION

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

- CARTA DE ACEPTACION Y COMPROMISO PARA LA EJECUCION DEL PROYECTO DE
INVESTIGACION “ESTRATEGIAS DE APRENDIZAJE CON PERTINENCIA SOCIAL PARA LA
' PREVENCION DE ENFERMEDADES INFANTILES”

da por ¢l Licenciado MSc. Alberto Guapizaca en calidad de Director Zonal de
ltural Bilingtie y la Universidad Técnica de Ambato a través de la Facultad de
ntada por ¢l doctor Marcelo Ochoa Egas en calidad de Decano de
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SEGUNDA. - OBJETIVOS
j 2.1 OBJETIVO GENERAL
| .
i - Facilitar I investigacion Universided - Sectores sociales, productivos y culturales.
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INFANTILES" PARA LA PREVENCION DE ENFERMEDADES

3.2 LaUniversidad Técnica de Ambato se compromete a:

- m "o
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Anexo 3: Certificados de ingreso otorgado por cada institucion.

UNIDAD mucxnva%ﬁé.unmu (,—*'
s INTERCULTURAL BILINGUE “CHIBULEO®
Misterio GUARDIANA DE LA LENGUA
BEkadn O W\
s
CERTIFICACION

En mi calidad de Rector Encargado de la Unidad Educativa del
Milenio Intercultural Bilingie “Chibuleo’ Guardiana de la Lengua,
de la comunidad de Chibuleo San Francisco. parroquia Juan
Benigno Vela del cantén Ambato, legalmente CERTIFICO:

QUE, el Sefior CHUGCHILAN VEGA VINICIO HERNAN, con CI.
050363115-2, estudiante del Décimo semestre de la Carrera de
Estimulacion Temprana de la Universidad Técnica de Ambato,
realizo el trabajo de Investigacion con el tema: “Entorno Familiar
en el Desarrollo de Habitos Saludables en Nifios de la Institucion
Educativa Intercultural Bilingue®, el mismo que fue aplicado & los

nifos de Inicial Grupo 3 y 4 afios de este Plantel afio lectivo 2018-
2019,

Es todo cuanto puedo certificar en honor a la verdad, facultando
al interesado hacer uso de la presente, en lo que estimare
conveniente.

Emito el presente certificado en la comunidad de Chibuleo San
Francisco, a los dieciocho dias del mes de junio del dos mil
diecinueve.

Méster Albert Guapizaca ~Jk\u‘“
Reptor Encargado . .
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Ambato a 18 de Junio del 2019

CERTIFICADO

Mediante el presente me presto a informar que el estudiante CHUGCHILAN VEGA
'VINICIO HERNAN con CI: 0503631152, estudiante de décimo semestre de la Carrera.
de Estimulacion Temprana de la Universidad Técnica de Ambato, realizd su trabajo de
investigacion con el tema: “ENTORNO FAMILIAR EN EL DESARROLLO DE
HABITOS SALUDABLES EN NINOS DE LA  INSTITUCION
INTERCULTURAL BILINGUE”, en la Unidad Educativa Intercultural Bilingiie
“Mushuc Nan”, '

 Estodo en cuanto puedocertifca en honor a I verdad
T

'
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AINTERCULTURAL BILINGUE “MANZANAPAMaA"

RTIFICACION

En calidad de Rector de a Unidad Educativa Intercultural Bilingte “Manzanapamba®, de fa

Parroquia Salasaka, canton Pelileo, Provincia Tungurahua a peticion verbal del interesado

Es todo cuanto puedo certifcar en honor a a verdad, puciendo el interesado hacer uso del
presente en lo que estimare conveniente, sin Perjuicio de las normas legales.

.mfﬂlhdp‘-!hﬂzhddms-‘dejulh.d&m;

b,y
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Anexo 4: Ficha de Observacion

“ENTORNO FAMILIAR EN EL DESARROLLO DE HABITOS SALUDABLES
EN NINOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA INTERCULTURAL
BILINGUE”

PROYECTO DE INVESTIGACION CARRERA DE ESTIMULACION
TEMPRANA ASOCIADO AL PROYECTO

“ESTRATEGIAS DE APRENDIZAJE CON PERTINENCIA SOCIAL PARA LA
PREVENCION DE ENFERMEDADES INFANTILES™

FICHA DE OBSERVACION
INSTITUCION EDUCATIVA: ........ .
OBSERVADOR: ...ocoiiiiniiiiiiiaiannncrierannes alsia PR T YRR A ASP A LSk
CURSQ: ......... Ty e S e S AL Lo S
B A e L4 A ek ey mb N oS B e N RamATR 2 B R R AR R RS A SR pRRNS oA R RS RO R A KA R

Indicador de logros:

SI: El nifo responde adccuadamente @ las preguntas icalizadas de acuerdo a la
actividad,

NO: El nifio no responde [as preguntas realizadas de acuerdo a la actividad.

EN PROCESO: [l nifio asimila y responde parte de Ja informacion que involucra la
actividad.

e /@2 "

Leda. Verdnica Ttoya Dr. Gerardo Ferndndez
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“ENTORNO FAMILLAR EX EL DESARROLLO DF FABITOS SALUDABLES EN NINOS DE LA INSTTTUCTON EDUCATIVA
INTERCULTURAL BILINGE
PROYECTO DE INVESTIGACION CARRERA DE ESTIMULACION TEMPRANA ASOCIADO AL PROVECTO
“ESTRATEGIAS DE APRENDIZATE CON PERTINENCTA SOCIALPARA LA PREVENCION DE ENFERMEDADES

INFANTILES"
FICHA DE OBSERVACION
Nombre dal rino Fdad:
Evaluacion 1 Evaluacian 2
Indicadores de Indicadores de
logro logro
fn fn
(ategoria Adividad §i| No | Proceso |  Obseacion | 5| No | proceso |  Observacidn

Pl Inteigente:
b Idetfica qué aimentos debe consumir
b Idetfica qué aimentos no debe consumir

Hora ce descansar,
b Menciona quéhacer uando aleel

Habitos _—
¥ Menciona quéhacer cuando ae & una

Seludabl
- Jugendo en il

v |1 ustatrabear e eqipo conctos s
¥ L2 ustasalira ugarcon suspadres

Jugando aldoctorya enfermera
b Lo gustavistar ol médico
v Idetfica cuandoest enfermo-sang
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Anexo 5: Encuesta para padres

HENTORN0 FAMILIAR EX ET DESARROLLD DE HARTTOS SALTOAEBLES EX NIH08 DE Li
DNETITOCION EDUCATIVA INTERCUL TURAL BILINGEE"

FROVECTO DE INVESTICACION CARRERA DE ESTIMULACTON TEMPRANA ASOCLADY AT

MROYECTO
*ESTRATECIAS DE AFRESNDIZATE CON FERTINENCLA SOCTAL FARA L FREVENCION DE
INFERMEDADES INFANTILES”
Memhre ... .o | Fecha:. .. ... Dcdilecsda Fduealivn: .o

1. 00N QUIEN VIVE EL XI%0°
A Pagdh.
H. Mami.

C. Puipd i sarueich.

OO O

I3 Purzeh, muamik, absuchos  lia.
2. ;0% OUE FRECTENCLA CONVERSAN COMO FAMILLAY

A Todig ke dias. D
H. Una i dis veees peor sepiim. D
. Rara vez. D
I Menca. D
3 ;ALESTABLECER RECTLAS O XORMAS EN EL BOCAR, EXTSTE FROBLEMAS PARLA CUMPLIRL AS?
a1 ] s [] AVECE ]
4. ;CUANTAS COMIDAS AT Dix LE FROFORCTONA A SU HLTOY
& A Jpa— -HMEH i
¥ Elmiern | Dveies) B, Dewiyvenn, alaiermn v merendi | Jopees)
 rmmmEE
s - ®
— .
. Dresiyiine, media mafun, almserin, swedi Bmde § menzmd (5 veees) D
5. ;NORMALMENTE A (JUE HORA SE DUERME 30 HLIOY
ATpa [] B ofpm [] o [] B epm ]

i, ;50 HIND TIENE ALGUNA RUTINA ANTES DE IHSE A DORMIE?

il D }.'ﬂD
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il

7. EN CASO DE SER AFIRMATIVA LA PREGUNTA 6 INDIQUE CUAL ES LA RUTINA
8 iNORMALMENTE A QUE HORA SE DESPIERTA SU HLJO?

Adam ] B.sam [] C6am [] b 7am ]

----------- SRR LTS

9. (A LLEVADO A SUHLIO AL MEDICO EN LOS CLTIMOS 3 MESES?

st No ]

10. 3LLEVO A SUHIIO AL MEDICO POR ENFERMEDAD?

si[] No[]

11 {LLEVO A SUHLIO AL MEDICO POR CONTROL DEL NIRO SANO?

st N

12, ;CUANTO TIEMPO LIBRE COMPARTE CON SUS HLIOS?
A. | diaalasemana D

B. 2 dias a la semana D

C. 3 dias a la semana 0

D. No dispone de tiempo libre D
13 ;QUE ACTIVIDADES REALIZA CON LA FAMILIA EN EL TIEMPO LIBRE?
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Anexo 6: Guia de habitos saludables

GUIA DE
HABITOS

SALUDABLES
% /
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Guia
de Habitos
Saludables



Objetivos:

e Fomentar el desarrollo de los habitos saludables en nifios de 3 a 5 afios.

e Contribuir a la mejora de la calidad de vida del nifio de 3 a 5 afios.

e Proporcionar mediante esta guia actividades ludicas que fomenten el
aprendizaje. Incentivar el aprendizaje de los hébitos saludables mediante
actividades ludicas.

PRESENTACION

El nifio en edad escolar es propenso a enfermedades que se encuentran
comUnmente en el ambiente donde pasan la mayor parte de su tiempo, la
aplicacion de actividades ladicas que relacionen la convivencia familiar con la
escolar puede aportar para un desarrollo optimo y saludable del nifio, la
adquisicion de habitos, la formacion del nifio como persona, su individualidad y
forma de desenvolverse ante la sociedad toma mucha importancia en esta etapa.

Es de consideracion que los habitos alimentarios, el descanso, los chequeos
médicos y la convivencia familiar ayudan a mejorar el estilo de vida. Es
recomendable iniciar en los primeros afios de vida cuando se puede inculcar a un
nifio a tomar estas actividades en su rutina diaria que incluso perduraria hasta la
adultez, de ahi la importancia de orientar a los padres, docentes y a los mismos
nifios de como adquirir estos habitos y convertirlos en herramientas que ayudan a

preservar nuestra salud.

En este sentido, para el abordaje de dicho tema, se ha planteado actividades las
cuales estan dirigidas a sensibilizar a las/os docentes, familia, nifio, para que
manejen el contenido de esta guia, los cuales deben ser puesto en practica de
acuerdo con la situacion presentada, puede ser utilizada como una variacion de
estrategia pedagdgica para incluirla en la rutina diaria de los nifios como de los

padres.

97



ACTIVIDADES

Actividad: Plato inteligente
A o
Objetivo: Fomentar la alimentacion saludable e o s

Descripcion: Organizar a los nifios formando un circulo o media luna, luego
proceder a explicar qué es y que alimentos contiene el plato saludable,
posteriormente se les indicara las fichas de los diferentes alimentos relacionando con
cada una de las divisiones que tiene el plato antes mencionado, finalmente se
procedera a colocar el plato desechable en medio del circulo o media luna formado
por los nifios y se le entregara a cada nifio un color de plastilina para que vayan
formando el alimento que mas les guste y que se encuentre en el plato saludable,

cada nifio pasard al centro a colocar su molde de plastilina.
Tiempo: 15 minutos Frecuencia: 2 veces a la semana

Recursos: Fichas de los alimentos, platos desechables con 3 divisiones, imagen
formato A3 del plato saludable y plastilina de distintos colores.

Indicador de logro: Analiza los alimentos logrando identificar cuéles son saludables

y cuales no lo son.
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Actividad: La hora de de%:ansar

=z
Objetivo: Fomentar las 10 horas de descanso del nifio

Descripcion:

Organizar a los nifios formando una media luna en sus respectivos asientos, luego
proceder a explicar sobre el dia y la noche, hacer alusion que en el dia sale el sol y en
la noche sale la luna, posteriormente se usara las tarjetas del dia y la noche como
también de la luna y el sol, se dird a los nifios que dramaticen estar dormidos cuando
escuchen que salié la luna y estd de noche, lo contrario serd que dramaticen
despertarse al escuchar que sali6 el sol y ya es de dia, finalmente la tarjeta del reloj
se utilizara para indicar a qué hora amanece y sale el sol y a qué hora anochece y es

hora de dormir.
Tiempo: 15 minutos Frecuencia: 2 veces a la semana

Recursos: Laminas A4 del reloj, del dia y la noche, el sol, la luna, nifio durmiendo y

nifo despertando.

Indicador de logro: Distingue el dia y la noche logrando identificar a qué hora debe

dormir y a qué hora debe despertar
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Actividad: Jugando en familia

o , m»_-: 3
Objetivo: Fomentar el vinculo entre padres e hijos
Descripcion:

Organizar a los nifios en un semicirculo, explicarles qué es una familia y por quienes
estd conformado, luego con la ayuda de las imagenes ir relatando un cuento corto
sobre la familia, hablar de una salida al parque o al campo, jugaron a la pelota, a las
carreritas, a las escondidas, los hijos jugaron con otros nifios, se divirtieron con
mama y papa hasta que todos se cansaron y volvieron a casa todos muy contentos
esperando volver a repetirlo. Importante volver a mencionar sobre la familia y lo

divertido que puede ser convivir con mama y papa haciendo ejercicio y jugando.
Tiempo: 15 minutos Frecuencia: 2 veces a la semana

Recursos: L&minas A4 con imégenes de la familia, el parque, el campo con

animales, el hogar.

Indicador de logro: Trabaja en equipo con otros nifio y adultos.
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Actividad: Jugailo al Doctor v la enfermera

Objetivo: Fomentar La visita del niflo sano v enferma al contrel meédicn,
Descripeiin:

Organizor 4 lo3 mivos en semiluna ¥ ovon ln aveda de ks imdgenes explicar sobre los
personajes. quienes son y que haven. lis imsdgencs del nifo sano v ealerme scran
utilizsdies paza exphear por qué y coundo deben it al trédico. lucgo se proporcionari o
cada uno de los niivos y nifks Jos fancidoscopios v colias pars proceder a dramatizar al
doctor ¥ la enfermera, se presentard al titere quien va  hacer ¢l rol de nido san0 o nifio

enfemo v pasard por cada uno de fos nifks ¥ wirtas simulundo el conto] médico.
Tiempo: 15 minutos Frecuencia: 2 veees o la semana

Recursos: Foneidoscopios de fomix ¥ cofias oo enfentien de cartuling., imdgenes A4 de
un docter, un nifio sano v wi nine enfeemn, titere.

Indicador de logro: Difecencia ¢l estar sano v el estur enfermo logrando perder o
lemor de b visits al médico.
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Anexo 7: Estructura de la charla para padres

ESTRUCTURA DE LA CHARLA
Tema:

HABITOS SALUDABLES

OBJETIVO:

e Proporcionar a los padres la informacion y la correcta orientacion sobre el

desarrollo de los habitos saludables en los nifios.

DURACION:

e 20 minutos
CONTENIDO:
Tema: Plato inteligente
Descripcion:
En la infancia se adquiere muchos de los habitos que permanecen en la adultez, una
de ellas es la alimentacidn, comer sano y equilibrado ayudaran a nuestros nifios a
prevenir muchas de las enfermedades de hoy en dia como la obesidad y

enfermedades cardiacas. El habito de comer sano puede inculcarse mediante el juego

0 aprendido mediante la observacion e imitacion de lo que un adulto realiza.

e Una alimentacion equilibrada lleva:
e LA&cteos y derivados

e Alimentos con proteinas

e Legumbres, cereales y tubérculos.
e Verduras y hortalizas

e Frutas

Sugerencia: Los padres pueden introducir a la dieta del nifio el resto de las comidas
por dia, aumentar el consumo de frutas y reduciendo paulatinamente el consumo de

alimentos no saludables.
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Tema: La hora de descansar
Descripcion:

Las horas de descanso en el nifio son sumamente importantes de acuerdo con la edad,
gracias a ello crecen sanas y fuertes, el proceso de aprendizaje mejora en nifios bien
descansados, asi, mejorando el rendimiento dentro de las aulas. El nifio preescolar
debe dormir al menos de 8 a 10 horas permitiendo asi que nuestros hijos despierten

cada dia con energias y preparados para enfrentarse a la escuela.

La falta de descanso por las noches puede fatigar la actividad fisica del nifio, la salud
emocional se ve afectada, el aprendizaje dentro del aula lleva a un bajo rendimiento
escolar. El habito de tener un periodo de suefio establecido es sinénimo de salud, se

puede inculcar a los nifios desde tempranas edades mediante el juego e imitacion.

Sugerencia: Los padres pueden establecer horas o periodos de suefio, establecer

rutinas para gque el nifio aprenda y vaya a descansar temprano.

Tema: Jugando en familia
Descripcion:

La convivencia familiar ayuda a fortalecer el vinculo entre los miembros de la
familia, generar actividades que conlleven la participacion de cada uno de los
integrantes ayuda al cumplimiento de roles en la sociedad, utilizar el tiempo libre
para relajarse y salir a pasear es un bien necesario para la salud, se evita el
sedentarismo y previene la obesidad, la realizacion de actividades fisicas durante el
ocio en familia puede ser una alternativa para la generacion de habitos saludables. La
familia llega a establecer vinculos y relaciones de complicidad ademas de desarrollar

la comunicacion y poder resolver problemas en cualquier conflicto.
¢Por queé es importante compartir en familia?

e Favorece el vinculo entre padres € hijos
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¢ Incrementa la autoestima, autonomia y confianza.
e Genera comunicacion y dialogo

e Aprenden a distribuir el tiempo

Sugerencia: Los padres pueden gestionar el tiempo libre y del trabajo para

compartir, hablar y jugar con sus hijos.

Tema: Jugando al doctor y la enfermera
Descripcion:

Es de suma importancia visitar al médico antes que su nifio ingrese al afio escolar,
con el proposito de prevenir cualquier afeccion, llevarlo a cualquier casa de salud
con regularidad si el nifio presenta algun deterioro en su salud, las visitas médicas del
nifio enfermo ocurren con mayor regularidad, pero en la actualidad el control médico
del nifio sano ha sido subestimada. Por lo que es aconsejable ir a controles médicos
cada 3 meses si su nifio tiene de 2 a 3 afos, luego una vez al afio hasta que cumplan

los 21 afios de edad.
¢ Qué se realiza durante el control del nifio sano?

e Prevenir enfermedades
e Inmunizaciones mediante las vacunas

e Educacion en salud y habitos saludables
Deteccidn y tratamiento oportuno de ciertas enfermedades

Sugerencia: Los padres pueden realizar una charla con sus hijos de cuando y por qué

deben ir al médico.

MATERIALES:

e Carteles

e Imagenes de los habitos saludables
LUGAR:

Instituciones Educativas Interculturales Bilinges:
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Kisapincha
Chibuleo
Mushuc Nan

Salasaka
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- MATERIALES:
¢ Carteles

* Imdgenes de los habitos saludables
LUGAR:

Instituciones Educativas Interculturales Bilingies:

* Kisapincha
*  Chibulea
¢  Mushuc Nan
¢ Salasaka

A QUIEN VA DIRIGIDO LA CHARLA:

* Padres de familia de los nifios que asisten a las Instituciones Educativas
Interculturales Bilingties
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Anexo7: Trabajo en las Instituciones Educativas
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