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RESUMEN

En el proceso de la investigacion, se observé un deficiente nivel de
conocimientos sobre temas de alimentacion y nutriciébn saludable por parte de
los estudiantes del grupo de estudio, evidenciado en la deficiencia de los
cuidados para alimentarse y criterios de salubridad en la ingesta de alimentos,
ademas del desconocimiento de los valores de los alimentos y su relacién con la
salud, esto se produce porque en la propuesta de actividad curricular de la
escuela, basicamente en los instrumentos de gestion con es el PAT, no priorizan
estas necesidades las cuales deben ser atendidas en el proceso de ensefianza
aprendizaje, otro aspecto de importancia es la desmotivacién y pocos deseos de
los estudiantes por el logro objetivo de aprendizajes vinculados a salud. La
investigacién tiene como objetivo disefiar y aplicar un Programa de promocion
de la salud para la formacién integral de los estudiantes de la Institucion
Educativa San Martin de Porres N° 86283 del Centro Poblado de Poyor - Yungar
- Carhuaz — Ancash. La hipétesis planteada es: Si se implementa un programa
de promocién de la salud, entonces se mejora los niveles de conocimiento de los
estudiantes y por ende la formacioén integral de los estudiantes de la I.LE. San
Martin de Porres N° 86283 del Centro Poblado de Poyor - Yungar - Carhuaz —
Ancash. En el proceso del estudio para determinar el nivel de conocimiento de
alimentacion y nutricion saludable, se aplicé una evaluacion inicial, lo cual
determino la necesidad de aprendizaje de los estudiantes del grupo de estudio,
a partir de ello de construyo la propuesta para enrutar el estudio desde un

planteamiento aplicativo.

Palabras claves: Programa, alimentacion, nutricién, salud, formacién escolar.



ABSTRACT

In the research process, there was a deficient level of knowledge on healthy food
and nutrition issues by the students of the study group, evidenced by the
deficiency of the care to feed themselves and the criteria of healthiness in the
food intake, In addition to the ignorance of the values of food and its relationship
with health, this occurs because in the proposed curricular activity of the school,
basically in the management instruments with is the PAT, do not prioritize these
needs which must be addressed In the teaching-learning process, another
important aspect is the lack of motivation and few desires of the students for the
objective achievement of learning related to health. The objective of the research
is to design and apply a Health Promotion Program for the integral education of
the students of the San Martin de Porres Educational Institution No. 86283 of the
Poyor - Yungar - Carhuaz - Ancash Town Center. The proposed hypothesis is: If
a health promotion program is implemented, then the levels of knowledge of the
students are improved and therefore the integral formation of the students of the
I.E. San Martin de Porres N ° 86283 of the Town Center of Poyor - Yungar -
Carhuaz -Ancash. In the study process to determine the level of knowledge of
healthy nutrition and food, an initial evaluation was applied, which determined the
learning need of the students of the study group, based on this the proposal to

route the study from an application approach.

Keywords: Program, nutrition, health, school education



INTRODUCCION

La escuela es una institucion organizada, constituye un sistema
organizado en su sentido total, conformada por un conjunto organizado de
elementos que dinamizan el proceso formativo. La escuela debe vincularse con
guienes ejercen responsabilidad intraescolar y extraescolar, es decir son los
maestros, quienes cumplen un rol fundamental de integrar no solo a los
estudiantes con sus aprendizajes, la familia debe ser parte de este proceso con

un nivel de responsabilidad compartida.

Es decir, cuando aparece cualquier enfermedad en la familia, la unidad se
ve afectada en su totalidad, es un proceso colectivo que afecta a cada uno de
sus miembros. El trabajo de prevencion y promocién de la salud, basado en la
teoria de aprendizaje de Albert Bandura va dirigido al nucleo familiar, para

obtener resultados mas significativos en su salud.

El rol que desempefia la familia en la determinacion de la salud constituye
un tema que amerita mayor atencion en el marco de un sistema de salud

sustentado en la practica de la promocion y prevencién de la salud.

Los servicios de salud orientados a la salud escolar, se basan en la
concepcion de ésta como unidad y tienen por objeto atender las necesidades y
preocupaciones de la familia en materia de salud, animandola a utilizar sus
propios recursos, humanos y materiales, y sefialando la manera 6ptima de

utilizar los servicios de salud disponibles.



El presente programa educativo esta elaborado con énfasis en la
promocién y prevencion de la salud, en el eje de nutricion y alimentaciéon

saludable con estudiantes del nivel secundario.

Cada persona tiene una condicion de vida, dentro del entorno familiar y de la
comunidad en la que vive, asociadas a unos determinados habitos de higiene,
alimentacion y nutricién; tiene su propia escala de valores, cultura y creencias
dentro de una forma de organizacién social especifica, lo que da lugar a
desigualdades sociales. Todo esto es determinante, sobre todo, en toda la
actividad relacionada con la prevencion y promocion de la salud. Las zonas
rurales presentan los mayores problemas de salud, existe un gran indice de
desnutricion en nifios menores de 5 afios, asi mismo existe deficiencias en

cuanto a prevencion de enfermedades y conductas de higiene adecuadas.

La presente investigacion se basara en un diagndstico situacional de salud,
donde se determina la problematica de la poblacién estudiantil del nivel

secundario, a fin de garantizar la salud a la persona, familia y comunidad.

El proceso formativo tiene una visidn holistica-integradora, ya que
teniendo en cuenta la situacion de cada familia busca articular educaciéon y
trabajo, teoria y practica para potenciar sus capacidades; con esta percepcion
se corresponde el enfoque de aprendizaje social que busca desarrollar saberes
conceptuales contextualizados desde un marco de referencia cientifico y
tecnoldgico; saberes procedimentales expresados en el desarrollo de

habilidades, que hacen que los conocimientos y habilidades sean expresados a



través de la interrelacion humana con sus pares, las personas, familia y
comunidad, asumiendo una conducta ética y principios solidos como la
afirmacion de los valores humanos, la bausqueda de la verdad y la practica de la
interculturalidad como sustento de la interrelacion. Si bien el sujeto es quien
aprende, el aprendizaje es un proceso eminentemente social, que se logra a
través de la interaccion con la realidad natural y social, de manera directa o
indirecta por intermediacién de otros. El aprendizaje se logra a través de la
actividad, es decir, se aprende haciendo. Los integrantes de la familia tienen que
realizar acciones dirigidas a promover su salud, para ello se debe seguir un

programa pedagogico orientado a esta meta.

La presente propuesta engloba los aspectos educativos y sanitarios, para
mejorar las condiciones de la familia, integrandolos de manera conceptual y
didactica para lograr un mejoramiento de la salud en las familias del Centro
Poblado de Poyor- Ancash. El problema cientifico de este estudio corresponde
a que los estudiantes del grupo de estudio, tienen poco conocimiento en la
alimentacion y nutricion, lo que ocasiona muchas veces inadecuadas practicas
de salud.

El objeto de estudio corresponde al mejoramiento de la salud de los
estudiantes del nivel secundaria de la escuela.

Siendo el Objetivo General: Disefiar un programa basado en la Teoria del
Aprendizaje Social de Albert Bandura, para mejorar el nivel de conocimiento de
alimentacion y nutricion saludable de los estudiantes que conforman el grupo de

estudio.
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Como objetivos especificos que se plantearon son los siguientes:
Diagnosticar los niveles de conocimiento de los estudiantes del grupo de estudio
sobre alimentacion y nutricion saludable en relaciéon a su situacién de salud,
Determinar las caracteristicas teéricas de la propuesta, Verificar el nivel de
mejora en conocimientos por parte de los estudiantes en torno a alimentacion y

practicas saludables con énfasis nutricional.

La hipotesis a defender “Si aplicamos un programa educativo, basado en la
teoria del Aprendizaje Social de Albert Bandura, entonces mejoran las
condiciones de salud en los estudiantes del nivel secundario de la I.E. San Martin
de Porres N° 86283 del Centro Poblado de Poyor - Yungar - Carhuaz —Ancash.”

La estructura del informe final de investigacion tuvo el siguiente esquema, el
mismo fue distribuido en capitulos. Siendo el Primer Capitulo, el de Analisis del
objeto de Estudio, en este capitulo se desarroll6 la vision perceptible del
problema en donde se describié la ubicacién, origen y evaluacién histérica y
tendencial de la problemética por las que ha atravesado el problema, arribando
a determinar la presentacion del problema, con sus caracteristicas y cualidades.
El capitulo segundo, referido al Marco Tedrico, en donde se analizaron las bases
tedricas que sustentan la investigacion y que han servido como fundamentos
tedricos para el desarrollo de nuestra investigacion. Se ha hecho uso de los
fundamentos teoricos basados en la teoria de Aprendizaje Social o Cognoscitiva
de Albert Bandura. Finalmente, el tercer capitulo, se presentan los resultados
producto de la investigacion, conclusiones, recomendaciones y anexos de la

investigacion.
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CAPITULO |

ANALISIS DEL OBJETO DE ESTUDIO
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1.1.UBICACION DEL OBJETO DE ESTUDIO

El departamento de Ancash, situado en la region central — occidental del
pais, cubre una superficie de 35 915 Kmz?, que representa el 2,8 por ciento del

territorio nacional.

Comprende territorios tanto de las zonas altas de la Cordillera de los
Andes como parte del desierto costero peruano. Limita con el océano Pacifico

por el oeste, La Libertad, por el norte, Huanuco por el este y Lima por el sur.

Ancash esta politicamente dividido en 20 provincias y 166 distritos, siendo

la ciudad de Huaraz su capital.

El Departamento tuvo el nombre de Huaylas, en honor a uno de los grupos
étnicos mas importante de la Region, los Huaylas cuyos miembros fueron
parientes cercanos del inca durante el Tahuantinsuyo. El nombre se mantuvo
entre 1835 y 1839. Afio en que por decreto del Presidente Agustin Gamarra
se le cambi6 a Ancash. El caudillo habia participado el 20 de enero de 1839
en la batalla de Yungar conformando las filas del ejército chileno-peruano,

vencedor del enfrentamiento y con este de la Guerra de la Confederacion.

El 28 de febrero de ese mismo afio, Gamarra ya convertido en Presidente,
decret6 el cambio simultdneo de nombre del Departamento de Huaylas y de
la Villa de Yungar por el Ancachs, en referencia a un riachuelo cercano al

cerro Pan de Azucar, donde se desarrolld el enfrentamiento bélico.
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En el quechua ancashino existen los vocablos de angash, con la acepcion
de ‘azul’ y como nombre de planta nativa, y ankash, con el significado de

‘liviano, ligero’.

El 22 de noviembre de 1868, en el gobierno del Presidente José Balta,

creo el distrito de Yungar e la provincia de Carhuaz, Ancash.

Segun cifras del Instituto Nacional de Estadistica e Informética (INEI), el
Departamento tiene una poblacion de 1 122 792 habitantes en el 2011,
situdndolo como el décimo mas poblado del pais (3,8 por ciento de la

poblacion nacional).

El clima de Ancash es variado. En la costa y piso inferior de la vertiente
occidental el clima es desértico, con lluvias muy escasas y mal distribuidas,
que se incrementan a medida que se avanza en altitud; zonas con clima
templado y seco se encuentran en los pisos medios de las vertientes andinas
oriental y occidental, asi como en el Callejon de Huaylas; frio y seco en las

punas y altas mesetas; muy frio en las cumbres nevadas.

Al este de la Cordillera Blanca y en el fondo del valle formado por el rio

Marafion el clima es célido-humedo, con temperaturas altas durante el dia y

la noche.
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El Departamento de Ancash, segun informacién del INEI (2011), es la
quinta economia del pais, al contribuir con 3,3 por ciento al Valor Agregado
Bruto (VAB) nacional. La importancia relativa de la region en el pais es mayor
en el caso de algunos sectores como mineria (13,9 por ciento), pesca (12,1
por ciento), electricidad y agua (4,8 por ciento), construccion (4,3 por ciento)
y servicios gubernamentales (3,5 por ciento). En la estructura productiva de
Ancash predominan la mineria, otros servicios y manufactura, que contribuyen
de manera conjunta con el 54 por ciento en el VAB departamental. Segun la
Encuesta Nacional de Hogares de 2010 aplicada por el INEI, el 47,8 por ciento
de la poblacién empleada labora en el sector terciario, seguido del sector

primario (37 por ciento) y el 15,2 por ciento restante, en el sector secundario.

1.1.1. Provincia de Huaraz.

Es una de las veinte provincias que conforman el Departamento de
Ancash, bajo la administracion del Gobierno Regional de Ancash, en el
Peru. Limita al norte con la Provincia de Yungar y la Provincia de Carhuaz,
al este con la Provincia de Huari, al sur con la Provincia de Recuay y la
Provincia de Aija. Finalmente, al oeste con la Provincia de Casma y la

Provincia de Huarmey.

La Municipalidad establecida por Toribio de Luzuriaga subsistié hasta
el afio 1839 en que fue suprimida. Por Ley de 2 de enero de 1857 se creo

el Concejo provincial de Huaraz.
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1.1.2. Distrito de Huaraz.

Es uno de los doce distritos de la Provincia de Huaraz, ubicado en el
Departamento de Ancash, en el Peru. Limita por el norte con el Distrito de
Independencia; por el este con la Provincia de Huari; por el sur con la
Provincia de Recuay y el Distrito de Olleros y; por el oeste con la Provincia

de Aija, el Distrito de La Libertad y el Distrito de Pira.

El Distrito fue creado en la época de la independencia. Tiene una
superficie de 432,99 km2 y una poblacion estimada mayor a 52 000

habitantes. Su capital es la ciudad de Huaraz.

1.2. SURGIMIENTO DEL PROBLEMA

Hace varias décadas en el mundo se ha tratado de establecer un
conjunto de propuestas y programas de salud escolar, que inicialmente
se caracterizaron por una tendencia al mejoramiento de las condiciones
de higiene y saneamiento ambiental, la prevencion y tratamiento de
enfermedades especificas y exdmenes meédicos, siendo el referente
escuelas con poblacion escolar que indicaban problemas de

aprendizaje, de salud entre otros aspectos.
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La tendencia actual es el equilibrio entre salud mental y corporal,
recientes estudios definen que estos problemas no han desaparecido
por completo, es rescatable ver los avances en muchos paises que
apuestan por un enfoque integral de la salud en las escuelas a través
de la promocién de la incorporacién de acciones de promocion de la

salud.

La Conferencia Europea sobre Promocion y Educacion para la
Salud, realizada en Estrasburgo en 1990, propone un conjunto de
sugerencias para el trabajo de la salud y educacion, surgiendo de esta
manera la Red de Escuelas Promotoras de Salud donde expertos de
salud y educacion, funcionarios e investigadores consideraron que el
fortalecimiento de la promocién de la salud en las escuelas requeria de
diversas actividades y mecanismos para promover el intercambio de
experiencias e informacion, para este caso los paises europeos,
recibieron el apoyo de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y del
Consejo de Ministros de la Comunidad Europea, el apoyo politico

favorecio la introduccién de la educacion para la salud en las escuelas.

En 1993 se cred oficialmente la Red Europea de Escuelas
Promotoras de la Salud, esta Red promueve el desarrollo de las
Escuelas Saludables, facilitando la adopcion por toda la comunidad
educativa de modos de vida sanos en un ambiente favorable a la salud,

asi como instaurando un entorno fisico y psicosocial saludable y seguro.

17



La primera reunion de la Red Europea la realiz6 en Grecia en 1997 y
donde se declaré en Acta que “Todos los nifos y jovenes de Europa
tienen el derecho y han de tener la posibilidad de estudiar en una

escuela promotora de la salud.

En las Américas en Costa Rica en 1993, la Organizacién
Panamericana de Salud-Organizacién Mundial de la Salud (OPS-OMS)
llevan acabo una reunion de consulta para analizar la situacion de la
educacion para la salud, actualizar sus lineamientos y proponer una
perspectiva regional, a partir de esta reunion se comenzé a elaborar el
documento “Educacién para la Salud en el ambito Escolar”, una
perspectiva integral publicado en 1995, este documento contiene
recomendaciones a los Estados miembros de esta organizacion para
la puesta en marcha de la iniciativa de Escuelas Promotoras de la

Salud.

A partir de esa reunion en el afio 1995, la Oficina Regional de la
Salud OPS-OMS, realiz6 el lanzamiento de la iniciativa de las Escuelas
Promotoras de la Salud en la Regién de las Américas, con la finalidad
de promover salud en las escuelas, promoviendo para ello la constitucion
de una “Red Latinoamericana de Escuelas Promotoras de la Salud” (

RLEPS).
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La Constitucion Politica de Colombia de 1991, abre espacios y
posibilidades para la construccién de un nuevo pais, que exige que los
diferentes actores se asocien a propésitos comunes, siendo uno de ellos
el contribuir al desarrollo humano de los escolares, especialmente de
aguellos mas vulnerables. Estas politicas unidas a las politicas
internacionales promueven el desarrollo de programas y proyectos que

contribuyen a mejorar la calidad de vida de los escolares.

Asumiendo esta problematica de la poblacion escolar de estratos
1, 2, y 3, se encuentra identificada en las condiciones de salud, la
malnutricién, las limitaciones sensoriales, la actividad sexual precoz, la
exposicion a la violencia, el dificil acceso a la educacion, el facil acceso
a sustancias psicoactivas, alcohol, tabaco, la insercion laboral precoz, la
exposicién a ambientes inseguros y la inequidad en el acceso a servicios
publicos, entre otros. Problematica preocupante si se tiene en cuenta

gue ésta poblacion representa el 33% en el contexto nacional.

Ante dicha problemética, la Organizacion Mundial de la Salud
presenta “La estrategia de escuelas promotoras de la salud - llamada en
Colombia “Estrategia de Escuelas Saludables”, la cual nace a partir del
concepto de Escuela de la Carta de Otawa en 1986 (Canada) y que hace
parte del componente de la salud, relacionando todos los aspectos de la
salud integral de los escolares, involucrando una educacion basada en

la excelencia humana, el mejoramiento de la calidad de vida, el fomento

19



del auto cuidado, la conservacion del entorno y la capacidad de sofiar y
de amar. Se suma a ésta solucion también la Organizacion Mundial de
la Salud (OMS); mediante la politica de promocién de la salud y las

escuelas de 1996.

En el pais de Paraguay, el entorno Escuelas Saludables es
construido sobre las bases politicas y conceptos plasmados en la
reforma de los sectores de Salud y Educacion. En este contexto,
técnicos de ambos Ministerios establecieron los principales ejes de
intervencion, plasmado en un convenio marco firmado en el afio 1998
conjuntamente con la Organizacion Panamericana de la Salud para la
puesta en marcha del proceso, todo ello a raiz de la existencia de
escuelas con estudiantes con problemas de aprendizaje, de salud entre
otros aspectos. Guia de gestion del entorno-Escuelas saludables,

Paraguay 2014.

En el Perd en 2004 se llevé a cabo la primera reunion de la Red
Latinoamericana de Escuelas Promotoras de la Salud (RLEPS-Sub
Region Andina, donde participaron Ecuador, Bolivia, Colombia,
Venezuela y Perd, se acordd trabajar de manera conjunta para el
desarrollo de la promocién de la salud en el ambito escolar de la Sub
Region Andina. A nivel Nacional se tiene un desarrollo importante de
Escuelas Saludables desde el sector publico como de organismos no

gubernamentales de desarrollo como de instituciones cooperantes.
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En una publicacién del Ministerio de Salud sobre las Experiencias

de Instituciones Educativas Promotoras de Salud informa que:

“Las primeras experiencias de instituciones educativas saludables
fueron impulsadas por organismos no gubernamentales como la
Asociacion Kallpa en 1988. Esta experiencia empezo en Limay fue
extendida a Cuzco, Ayacucho e Iquitos. Asimismo, el trabajo
realizado por Plan Internacional con proyecto Higiene en la Escuela
y las «escuelas amigas» de UNICEF a través del Ministerio de
Educacion, constituyen importantes antecedentes de las

Instituciones Educativas Saludables.

En el afio 2003 se inicié el Programa de Promocioén de la Salud en
Instituciones Educativas Saludables en el Ministerio de Salud con
el objetivo contribuir de al desarrollo humano integral de los
estudiantes y de la comunidad educativa a través del
fortalecimiento de acciones de promocion de la salud en las
Instituciones Educativas, mediante el desarrollo de las lineas de
accion tales como: promocion de comportamientos saludables,
desarrollo de entornos saludables, trabajo intersectorial e

implementacion de politicas que promuevan salud
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Este programa abarcoé inicialmente 1250 instituciones educativas.
En el afio 2004 y 2005 se logré expandir la experiencia en 2,400 y
3,695 escuelas respectivamente. Esta ultima cifra representa el

10% de instituciones educativas a nivel nacional.”

La UNICEF consolido e impulsé el proyecto “Escuelas Amigas” a
través del Ministerio de Educacién en zonas rurales y urbano
marginales. Se trabaja la “Democratizacion del aula, el auto gobierno de
los estudiantes, la mejora de la calidad educativa, y una educacion

integral que involucre la salud”.

Actualmente, todo lo relacionado con educacion ha pasado a ser
un tema importante en las agendas mundiales y muy especialmente en
la agenda peruana como Politica de Estado. En el pais se ha venido
promoviendo un cambio dentro de las practicas educativas, dirigidas no
sblo a mejorar la calidad intelectual sino también la formacién integral
del educando, con elementos relacionados a la conservacion de la salud,
siendo las politicas actuales plantear acciones, para lograr diferentes
beneficios a favor del educando como la implementacion de programas
de escuela saludable en los cuales se dé una educacion integral
incluida una promocion de la salud y la higiene y para la prevencion

integral de los problemas socialmente relevantes.
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Este tipo de programas se crea a razén de que actualmente se vive
una época de muchos problemas como la intolerancia, violencia,
maltrato, abandono y escasez de alimentos entre otros, estos factores
de riesgo no permiten el desarrollo integral de nifios y adolescentes en

nuestro pais.

El Ministerio de Salud desarrollo diversas acciones educativas en
los Centros Educativos a través del Programa de Salud del Escolar y el
Adolescente, habiéndose suscrito un convenio de cooperacion técnica

entre el Ministerio de Salud y Ministerio de Educacion 1993.

En la actualidad se vienen desarrollando una serie de experiencias
de Escuelas Promotoras de la Salud por diversas instituciones como son

Catalyst y Pathfinder Internacional entre otras.

En el afio 2003 se inici6 el programa de Escuelas Saludables en el
Ministerio de Salud, en el Marco del Convenio de Cooperaciéon Técnica
entre el Ministerio de Salud y Ministerio de Educacion, este programa
actualmente se desarrolla en 3,250 instituciones educativas del pais,

beneficiando aproximadamente a 5000,000 estudiantes.

Mediante el Convenio marco entre el Ministerio de Salud y
Ministerio de Educacion suscrito el 05 de agosto el 2002, ambos

ministerios expresaron su voluntad y acuerdo de un trabajo conjunto
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para contribuir al mejoramiento de la calidad de vida del educando en
su entorno familiar y comunitario, mediante la promocion de la salud y
el 6ptimo desarrollo de sus capacidades fisicas intelectuales, sociales
y emocionales, ampliando la cobertura de atencion en educacién y salud
en zonas rurales dispersas y urbano marginales de alta vulnerabilidad,
fomentando de esta manera el uso del espacio escolar como lugar
estratégico para promover una cultura de salud, brindando una atencion
en aspectos preventivos  promocionales de la salud. Para la
implementacion del Convenio, el Ministerio de Educacion esta
representado por la Oficina de Tutoria y prevencion integral y el

Ministerio de Salud por la Direccion General de Promocion de Salud.

1.3. MANIFIESTACION DEL PROBLEMA.

Los problemas educativos no solo estan enmarcados al proceso de
ensefianza-aprendizaje de las distintas areas del saber escolar como son
la comprension lectora, el aprendizaje de la matemética, la conciencia
ambiental, también se enmarcan otra categorias de sistemas de
problemas de caracter institucional entre docentes y estudiantes, la
relacion entre padres de familia y su compromiso con el desarrollo de su
formacion escolar; podemos observar que existen distintas necesidades
gue el sistema escolar debe tener en cuenta para enrumbar los destinos
de la formacion escolar, pero un problema de magnitud considerable que

se estd manifestando en las escuelas de hoy en dia, es que por la falta
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del desarrollo de contenidos relacionados a la salud, se estan
manifestando un sin nimero de casos en los jévenes estudiantes como
son la falta de una cultura alimenticia, la orientacion en temas de salud
sexual, que para la zona de estudio existen un bajo nivel de conocimiento

de estos temas.

En la Institucion Educativa “San Martin de Porres” N° 86283 del
Centro Poblado de Poyor, los estudiantes manifiestan un bajo nivel de
cultura de salud, y lo podemos evidenciar y reconocer no solo por el
desarrollo de sus actividades escolares en afios pasados, sino que no
existe evidencia de la inclusion de temas de salud en la formulacion de su
PAT, ademas, otro dato importante es que en las evaluaciones que
desarrolla el Ministerio de Salud, para determinar si las instituciones
educativas engranan este sistema de temas, manifestamos al respecto

gue en el proceso de la investigacion podemos determinar lo siguiente:

Evaluaciones del Ministerio de Salud, sobre determinacién de

escuelas educativas saludables.

Al respecto la I.LE. “San Martin de Porres” N° 86283 del Centro
Poblado de Poyor, en la evaluacion del Ministerio de Salud el afio 2017,
obtuvo un puntaje que la ubica en los niveles de inicio y en otros casos en
proceso, hasta la fecha no ha sido catalogado como una institucion

educativa saludable, y esto, como ya se menciond, por la falta de interés
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de las autoridades educativas de incluir de manera integral en la
formacion de los estudiantes temas de salud en su Plan Anual de Trabajo

(PAT).

Poco desarrollo de reformas en el proceso de organizacion

didactico curricular.

No existe una politica de trabajo curricular de inclusion y organizacion
para desarrollar actividades vinculantes a temas de salud en los procesos
de planificacién didactico curricular, se necesita engranar los procesos de
planificacion contextualizada a las necesidades de la comunidad, esto
significa mejorar las practicas saludables en la comunidad educativa y ser
promotores de salud no solo en su institucién educativa sino en su

comunidad.

Necesidad de vincular los procesos formativos con el contexto

social.

La escuela debe proyectarse a la sociedad, debemos incluir la
promocién de la salud y la higiene, para la prevencion integral de los
problemas socialmente relevantes y es la familia y la comunidad con
guienes se deben aunar esfuerzos para integrar el rol de la escuela
vinculante con la comunidad, lo cual representa la alianza estratégica

para generar el cambio.
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1.4. METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

Por las caracteristicas de la investigacion, esta se enmarca en el disefio
no experimental o expost - facto es decir que es aquella investigacién que
se realiza sin manipular deliberadamente variables, y en la cual los sujetos
son observados en su ambiente natural, en su realidad. El disefio es de tipo
descriptivo, por que indaga; la incidencia y los valores en que se manifiesta
una o mas variables y consiste en medir en un grupo de personas una 0 mas
variables y proporcionar su descripcion. En la presente investigacion se hace
un diagnostico de la realidad, se fundamenta con estudios teoricos y
modelos tedricos la propuesta, y finalmente se valida la significancia de la

realidad cambiada.

La poblacion de estudio esta representada por un universo muestral dede
125 estudiantes de la Institucién Educativa N° 86283 San Martin de Porres,

del Centro Poblado de Poyor - Yungar - Carhuaz —Ancash.2017.

Para el desarrollo del presente estudio, se consider6é medios, materiales,
técnicas e instrumentos implementados en el proceso de la investigacion, los

cuales se detallan seguidamente:

Los medios, constituyen los espacios fisicos donde se desarrollaron las

actividades de la etapa diagnostica de la investigacion, especificamente nos
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referimos a la I.E. San Martin de Porres” N° 86283 del Centro Poblado de

Poyor y sus distintos espacios de infraestructura.

Los materiales utilizados en el proceso de organizacién e implementacién
de la investigacién son: papel bond, textos, plumones, computadora para
redactar la informacién obtenida, data display, impresora, camara fotogréafica

para registrar imagenes.

Las técnicas de investigacion tomadas en cuenta son: la entrevista, lista
de cotejo, observacion, fichaje, permitieron ademas de registrar informacion,
tener las fuentes facticas reales adquiridas en el proceso de la investigacion

en el contexto.

Los instrumentos considerados a utilizar en la investigacion son: guia de
entrevista, pauta de registro de entrevista, guia de observacion, pauta de

registro de observacion, etc.

La investigacion por su naturaleza se considerd6 los métodos vy

procedimientos para la recoleccién de datos el cual indicamos:
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Método inductivo, se utilizé para identificar la problematica del ambito de
estudio, se manifiesta al momento de observar algunas actitudes y conductas
gue practican los grupos de estudiantes en el aula, en el proceso de

ensefianza aprendizaje.

Método empirico, se utilizd en la observacion espontanea, aplicado en el
desarrollo del proceso de ensefianza aprendizaje. en las actividades de

integracion social.

Método introspectivo, se utilizO para que los mismos estudiantes se
puedan auto-observar y analizar, de esta manera ellos podran conocerse y
saber sobre lo positivo 0 negativo de sus actos en los que se encuentran
vinculados del que hacer de la vida diaria, y el contexto social donde se

encuentren.

Método democratico, utilizado en la toma de decisiones de los estudiantes
que conforman el grupo de estudio, el trabajo en equipo donde ellos mismos
podran decidir lo que es mas conveniente, también estara la actitud de cada
grupo, esto constituye una proyeccion de la aplicacion de la propuesta en
otros contexto. Define el ideal a desarrollar en la implementacion de la

propuesta en un proceso Y tipologia de investigacion, de la cual se pude
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desprender a la que estoy presentando para este proceso de investigacion
gue amerita la relacién de proyecciones futuras en el campo de la educacion

saludable desde el enfoque participativo y democratizante.

Respecto al caso del andlisis estadistico de los datos, se considera los
procedimientos de seriacion para la codificacion del instrumento, la
tabulacion, cuyo elemento organizativo es la elaboracibn de cuadros
categoricos, finalmente los graficos de barras, el cual se presentan con niveles
de interpretacion de toda la informacion. Este aspecto de importancia
significativa en la investigacion, configura el proceso de la investigacion en el
plano de resultados, para este caso se documentara a nivel de diagnostico,

por ser la investigacion de corte diagnostica propdésitiva.
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CAPITULO I

BASES TEORICAS DE LA INVESTIGACION
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2.1. BASE TEORICA

2.1.1. Teoria del Aprendizaje Social de Albert Bandura

Albert Bandura (1987), creia que las la gente intenta controlar los
acontecimientos importantes de su vida mediante la regulacion de sus
propios pensamientos y actos. Los procesos basicos consisten en
proponerse metas, juzgar de antemano los resultados de sus actos, evaluar
los progresos rumbo a las metas y regular los pensamientos, emociones y
actos propios, que los seres humanos deben aprender las conductas, no
nacen sabiendo, afortunadamente poseen capacidades cognoscitivas que
les permiten adquirir cierto conocimiento mediante la experiencia, esto los
hace reaccionar de alguna manera ante determinado estimulo, destaca la
idea de que buena parte del aprendizaje humano se da en el medio social.
Al observar a los otros, la gente adquiere conocimientos, reglas, habilidades,

estrategias, creencias y actitudes. (Bandura, 1987)

El aprendizaje mas rudimentario esta basado en la experiencia
directa y se debe a los efectos positivos y negativos que producen las
acciones. En la vida cotidiana, las personas se dan cuenta de que algunas
respuestas tienen éxito y otras no tienen ningun efecto; y asi descartan
las respuestas ineficaces. Lo anterior da lugar a un proceso de
reforzamiento diferencial que suele relacionarse a un proceso mecanicista
porque las respuestas se forman por sus consecuencias inmediatas de

manera inconsciente 0 mecénica sin pensar. (Bandura, 1987)

El aprendizaje social, es también conocido como aprendizaje
vicario, observacional, imitacion , modelado o aprendizaje cognitivo social,
este aprendizaje esta basado en una situacion social en la que al menos

participan dos personas: el modelo, que realiza una conducta determinada
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y el sujeto que realiza la observacién de dicha conducta; esta observacion
determina el aprendizaje , a diferencia del aprendizaje por conocimiento,
el aprendizaje social el que aprende no recibe refuerzo, sino que este
recae en todo caso en el modelo; aqui el que aprende lo hace por imitacidén
de la conducta que recibe el refuerzo. (Carlos Sanchez, 2009)

Bandura, consider6 que la teoria del conductismo con énfasis
sobre los métodos experimentales la cual se focaliza sobre las variables
gue pueden observarse, medirse y manipular y que rechaza todo aquello
gue sea subjetivo, interno y no disponible (en este método el
procedimiento es manipular la variable para luego medir sus efectos sobre
otras) era un poco simple para el fendmeno que observaba (agresién

adolescente) por lo que decide afiadir un poco mas a la férmula.

Surgié que el ambiente causa el comportamiento, cierto, pero que
el comportamiento causa el ambiente también, esto lo definié con el
nombre de determinismo reciproco. El mundo y el comportamiento de una
persona se causan mutuamente; a partir de esto empezo a considerar a
la personalidad como una interaccion entre tres cosas: el ambiente, el
comportamiento y los procesos psicoldgicos de la persona. Albert
Bandura, (1987) sostiene que los humanos adquieren destrezas y
conductas de modo operante e instrumental, y que entre la observacion y
la imitacién intervienen factores cognitivos que ayudan al sujeto a decidir
si lo observado se imita 0 no. Las pautas de respuesta nuevas pueden ser
adquiridas a través de la observacion o por medio de la experiencia

directa.

Estos procesos consisten en la habilidad que tenemos para guardar

imagenes en nuestra mente y lenguaje, todo esto es de especial
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relevancia, tanto para analizar los efectos de los medios, como
instrumentos observados, productores de imagenes ambientales, asi
como también conocer los mecanismos de modelado social a partir de los

medios.

Bandura estudia el aprendizaje a través de la observacion y del
autocontrol y da una importancia relevante al papel que juegan los medios
y observa ejemplo como aquellos tienen un caracter agresivo aumentan
la propensién a la agresividad e incluso conducen a que la personalidades
violentas den la ficcion audiovisual puedan aparecer como modelos de
referencia, efectos que se acentlan en etapas de observacion cognitiva
social tan intensa como es la infancia y juventud de alli Bandura, acepta
gue los humanos adquieren destrezas y conductas de modo operante e
instrumental rechazando asi que nuestro aprendizaje se realicen segun el
modelo conductista; pone de relieve como la observacion y la imitacion
intervienen factores cognitivos que ayuden al sujeto a decidir si lo
observado se imita o no también mediante un modelo social significativo
se adquiere una conducta que si empleado solamente el aprendizaje

instrumental. (Ocadiz Parra, 2015)

Segun Bandura, (1987) de la teoria del aprendizaje social se
deduce que el aprendizaje por observacion es mas eficaz si a los
observadores se les informa de antemano sobre los beneficios de la
conducta del modelo, en vez de esperar a que imiten al modelo y sean

recompensados por ello.

Elementos del Aprendizaje Social Observacional (Bandura, 1987):
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1. Atencidén. Para aprender algo se necesita estar atento. De la
misma manera, si existen barreras en salud, como enfermedades,
ansiedad, nerviosismo, no se aprenderd correctamente.
Igualmente ocurre si existe distraccion por un estimulo competitivo.
Las personas no pueden aprender por observacion si no atienden
a los rasgos significativos de la conducta que les sirve de modelo,

0 si no la perciben adecuadamente.

Alguna de las cosas que influye sobre la atencién tiene que ver con
las propiedades del modelo. Si el modelo es colorido y dramatico,
por ejemplo, prestamos mas atencién. Si el modelo es atractivo o
prestigioso o parece ser particularmente competente, prestaremos
mas atencién. Y si el modelo se parece mas a nosotros,

prestaremos mas atencion.

Bandura sefiala que la atencién del observador puede canalizarse
acentuando fisicamente las caracteristicas del modelo o de la
ejecucion; también puede usarse la narracion para dirigir la
atencién hacia los aspectos de la conducta modelada. Advierte
también que el modelado masivo, exento de guias, muchas veces

conduce a una percepcion errénea.

2. Retencidn. Capacidad para codificar y almacenar en la memoria
los eventos modelados. Una vez “archivados”, se puede resurgir la
imagen o descripcién de manera que se reproduzcan a traves del

comportamiento.
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Si las personas no recuerdan la conducta prestada en el modelo,
ésta no podra influir. Para que se logre el beneficio del modelo
presentado a los observadores, las pautas de respuesta tienen que

representarse en la memoria de forma simbdlica.

Segun Bandura la codificacion y almacenamiento ocurren de dos

formas:

- Imagenes: son abstracciones de los acontecimientos, no meros
retratos. Las investigaciones sefialan que la imaginacion
representativa es figurativa, no verbalmente descriptiva: es
imposible imaginar una casa sin recurrir a una conocida de donde
obtener los detalles.

- Representaciones verbales (codificacion abstracta). Esta
relacionada con el desarrollo del lenguaje, porque las palabras
tienden a evocar las imagenes correspondientes. Bandura sugiere
gue el aprendizaje mas eficaz su pone la traduccién de sistemas

de accién a sistemas verbales abreviados.

3. Reproduccion motora. Se refiere a la traduccion de imagenes
o descripciones al comportamiento actual. Por tanto, lo primero de

lo que se debe ser capaz es de reproducir el comportamiento.

Consiste en la conversion de las representaciones simbdlicas en
las acciones apropiadas. Para dicha conversion, primero se
organizan cognoscitivamente las respuestas, luego se inician, se
comprueban y perfeccionan basandose en una retroalimentacion

de caracter informativo.

36



Tiene cuatro pasos: organizacién cognitiva de la respuesta,
iniciacion guiada centralmente, observacion de la ejecucion de la
conducta, emparejamiento de la accidon con su concepto. Al intentar
esta traduccion la persona compara su propio desempefio con su
recuerdo de lo que vio modelado, proceso que Bandura denomina
emparejamiento simbolismo — accién, en base al cual la conducta

finalmente se modifica.

4. Motivacion. La decision de adoptar las conductas que se
aprende por imitacién dependera de las consecuencias de éstas:
Sera mayor cuando las consecuencias son valiosas y menor

cuando tengan efectos poco gratificantes.

No basta con: observar, almacenar y potencialmente reproducir la
conducta hay que estar motivado para que se produzca el
aprendizaje.

La motivacion puede venir de tres fuentes distintas: reforzamiento
directo (se obtiene por la propia experiencia al realizar una
conducta determinada), reforzamiento vicario (se produce cuando
la persona obtiene una recompensa ante una conducta
determinada) y auto refuerzo (es una evaluacién de la propia
conducta, ya que la autoeficacia condiciona el grado de atencion y

esfuerzo de codificacion).

El aprendizaje observacional en la ensefianza plantea cinco

posibles resultados:

- Ensefar nuevas conductas y actitudes.
- Promover la conducta actual (previamente aprendida).
- Modificar inhibiciones (Fortalecer / Debilitar).

- Dirigir la atencioén.
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- Despertar emociones.

El aprendizaje vicario u observacional consiste en aprender
observando a otros, de acuerdo con Bandura los efectos de los
procesos vicarios pueden ser tan amplios y significativos como los
efectos del aprendizaje directo, estos procesos simbdlicos pueden

generar la adquisicion de respuestas nuevas.

La educacién en América Latina: Un horizonte complejo sustentada
por Alberto Martinez Boom (2009): Como todo proceso de
transformacion historica, la era de la informacion no determina un
curso unico de la historia humana. Sus consecuencias, sus
caracteristicas dependen del poder de quienes se benefician en
cada una de las multiples opciones que se presentan a la voluntad

humana. Manuel Castells.

El Enfoque Sistémico: Habria que entender la educacién como
sistema, y pensar lo sistémico implica reconocer que el sistema
educativo establece e impone lentamente, pero de manera tenaz,
unos modos especificos de practicas, pensamientos y relaciones
propias de la institucion escolar, que se reproducen a si mismos
con independencia de los cambios radicales que se provocan en el
entorno, terminando por convertirse en un sistema autorreferencial.
Esto ha hecho que hablar hoy de educacién impligue no la
sumatoria de escuelas, programas, maestros y alumnos, sino la
aparicion de una red de comunicaciones, funcional, programable,

administrable y evaluable.

Por sistema habria que comprender, mas que un conjunto de reglas
mutuamente acordadas, un conjunto de operaciones realizadas

facticamente que, en cuanto actuacion social, produce
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comunicacién, puesto que el hombre es el entorno de lo social
porque la sociedad no se compone de hombres sino de

comunicaciones (Luhmann, 1996).

El sistema educativo no es copia, no es imagen, no es
representacion —para la teoria de sistemas es irrelevante la
afirmacion o negacion de la entidad real del sistema—, existe como
un conjunto de elementos interrelacionados cuya necesidad
empirica es el movimiento permanente entre el sistema y su

entorno.

Para reafirmar lo anterior es necesario recordar que los rasgos
distintivos de los sistemas educativos en América Latina estan
referidos y vinculados a los procesos de modernizacion, por lo
menos desde la década de los cincuenta del siglo XX, con la puesta
en marcha de un nuevo orden mundial que define para los paises
una division internacional del trabajo y un nuevo ordenamiento que

garantice la paz y la democracia.

La categoria de «crisis de los sistemas educativos» se introduce a
partir de las elaboraciones de Philip Coombs en un informe que
presenta a la UNESCO sobre el estado de la educacion mundial a
finales de la década de los afios sesenta, que fue publicado en
castellano con el titulo de La crisis mundial de la educacion: un

analisis de sistemas.

A la manera como Nietzsche lo insinda en sus conferencias de

1872, es decir, en una relacion que se mueve entre lo educativo y
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lo cultural: «Existe Gnicamente un ver perspectivista, Unicamente
un “conocer” perspectivista; y cuanto mayor sea el numero de
afectos a los que permitamos decir su palabra sobre una cosa,
cuanto mayor sea el nimero de 0jos, de ojos distintos que sepamos
emplear para ver una misma cosa, tanto mas completo sera
nuestro “concepto” de ella, tanto mas completa sera nuestra
“objetividad”  (Nietzsche, 2000). A. MARTINEZ REVISTA
IBEROAMERICANA DE EDUCACION. N. ° 49 (2009), PP. 163-
179.

Escuelas saludables.

Debemos recordar que una Institucion Educativa posee las
siguientes definiciones, segun la investigacion recogida de Marcela

Magrini:

‘Las instituciones educativas son espacios articuladores de
CONFLICTOS (crisis, regresion, transformacion) entre FUERZAS
en las que intervienen SUJETOS y PERCEPCIONES (diversos
sentidos) CAPACIDAD DE ACCION (condiciones de existencia)
productoras de discursos sobre el mundo a través de los cuales se

socializan los actores locales”. R. Williams.

“Las instituciones sociales son conjuntos culturales, simbdlicos e
imaginarios que aspiran a imprimir un sello en el cuerpo, el

pensamiento y la psique de cada uno de sus miembros.
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Son culturales porque ofrecen la cultura (valores, normas,
acciones) que condiciona la cultura de sus integrantes para

garantizar la identidad que aspiran.

Son simbdlicos porque dan sentido y legitiman la accion de los
miembros a través de sus mitos y de sus ritos. Son imaginarios
porque sirven para garantizar la proteccion frente a las angustias

primarias relacionales” Mirella Crema

“Las instituciones son formaciones sociales y culturales complejas
en su multiplicidad de instancias, dimensiones y registro. Sus
identidades son el resultado de procesos de interrelaciones,
oposiciones y transformaciones de fuerzas sociales y no de una
identidad vacia o tautoldgica de la institucién “consigo misma’. La
institucion es, entonces, algo mas que un discurso que enuncia

sobre si misma”. Lucia Garay

El programa de promocién de la salud, es el encargado de buscar
la mejora de la salud y este actla bajo la familia, la comunidad,

institucion educativa y municipios.

La promocién de la salud posee la siguiente definicion dada por el
Ministerio de Salud en el documento Lineamientos de Politica de

Promocion de la Salud, es:

“Proceso que consiste en proporcionar a las personas, familias y
comunidades los medios necesarios para mejorar la salud. Procura
crear y fortalecer las condiciones que habiliten a la poblacion a
adoptar cada vez mejores decisiones en torno a la salud. En este
sentido la promocion de la salud implica emprender un proceso
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orientado a desarrollar habilidades y a generar mecanismos
politicos, organizativos y administrativos que permitan a las
personas y a sus comunidades tener un mayor control sobre su

salud y mejorarla.”

Ahora bien, como se mencioné anteriormente, una de las areas
donde tiene participacién la promocion de la salud es en las
instituciones educativas, esta a su vez es una estrategia mundial
de salud que se viene trabajando con la finalidad de fortalecer la
promocion y educacion para la salud en las instituciones educativas
de todos los niveles (inicial, primaria y secundaria) con la
participacion de los actores quienes conforman la educacion tales
como la comunidad educativa, el director junto a su plana docente,
los estudiantes, los padres de familia y la comunidad local. El sector
educacion realizan la promocioén de la salud bajo la premisa que les
brinda el sector salud con la finalidad de mejorar no solo la
cognicion de estudiante sino también el medio donde se desarrolla
la educaciéon y que sean estos mismos, bajo la guia capacitada del
docente, encargados de exigir un entorno fisico, psiquico y social
saludable, y mejorar el estilo de vida los estudiantes, docentes y

padres de familia.

Podemos seguir afirmando que estas instituciones con tal
denominacion son una estrategia que abre espacios vitales
generadores de autonomia, participacion, critica y creatividad que
le brinda al escolar la posibilidad de desarrollar sus potencialidades
fisicas, sociales e intelectuales, mediante la creacion de
condiciones adecuadas para la recreacion, convivencia, seguridad
y construccibn de conocimiento con la participacion de la

comunidad educativa (estudiantes, padres, docentes y sector
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productivo), a fin de favorecer la adopcién de estilos de vida

saludables y conductas protectoras del medio ambiente.

El objetivo principal de la estrategia de escuelas saludables es
gue los escolares y demas personal que integran una comunidad
escolar gocen de un buen estado de salud fisica, mental y social
en un ambiente de bienestar institucional comunitario y ambiental.

Programa de Escuela saludable, Honduras C.A. 2000.

Habilidades y Capacidad para vivir, son los términos que pueden
tener diferencias sutiles entre si y con otros similares se ha estado
denominando en los Ultimos afios a un conjunto de condiciones o
aptitudes necesarias para que los individuo tengan un
comportamiento adecuado y positivo que les permita enfrentar con
éxito las vigencias y retos de la vida diaria. Organizacion Mundial
de la Salud (OMS) 1993.

Las escuelas promotoras de la salud facilitan la transmision de
conocimientos y destrezas que promueven el auto cuidado de la
salud; previenen comportamientos riesgosos o dafiinos para la
salud como el «uso y abuso» de tabaco, alcohol y drogas, y el inicio
de conductas sexuales peligrosas a una edad temprana o sin la
proteccion adecuada. Mediante la promocion de la salud se
fomenta el desarrollo de «habilidades para la vida» y el
mantenimiento de comportamientos protectores de la salud; y se
persigue formar a jévenes dotados de espiritu critico, capaces de
reflexionar sobre los valores, la situacion social y los modos de vida
que favorecen la salud y el desarrollo humano (Puertas y
Cerqueria, 1996).
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La Iniciativa regional de escuelas promotoras de la salud
(Cerqueria, 1996; OPS, 1998a) se origind a principios de la década
de 1990 a través de multiples consultas inter paises que condujeron
a su lanzamiento oficial en 1995. La Iniciativa tiene como finalidad
proporcionar a las generaciones futuras conocimientos, habilidades
y destrezas necesarios para promover y cuidar de su propia salud,
la de su familia y de su comunidad, y crear y mantener ambientes

de estudio y trabajo y comunidades saludables.

El estilo docente y su relacion con la conducta agresiva de los estudiantes:
Entre los trabajos monogréficos realizados sobre el tema se
encuentra La actividad del profesor realizado por: Castafio, V.,
Gonzalo (2002). Licenciado en Quimica. Doctor en Ciencias
Pedagogicas. Profesor de la Universidad de la Habana. En el
resumen plantea que: Ensefiar, hoy dia, significa motivar e
involucrar a los estudiantes en un proceso de construccion y
reconstrucciéon de sus propios conocimientos, habilidades,
actitudes, afectos, formas de comportamiento y valores. Es hacer
gue vivan y sientan que la ciencia es una actividad humanay no un
conjunto de conocimientos que deben aprender de memoria. La
mayoria de las corrientes pedagdgicas contemporaneas abogan
por un cambio conceptual en la educacion, que generalmente se
concibe que consiste en mover el centro de atencion de la
ensefianza al aprendizaje, en re conceptualizar la actividad de
estudio del alumno, considerando que el profesor debe actuar
como orientador, facilitador o mediador del aprendizaje del

estudiante.

Estados de salud y el rendimiento escolar en América Latina y el

Caribe: Las investigaciones realizadas muestran que los nifios
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sanos y bien nutridos aprenden mas; los pocos hallazgos que
pudimos revisar son consistentes con esta afirmacion. La salud y
la nutricién son reductores significativos del rendimiento para 5 de
10 analisis. En tres casos, sin embargo, la nutricion esta asociada
negativamente con el rendimiento. Estos resultados pueden estar
afectados por la naturaleza de la muestra de los estudios.
Resultados preliminares de un andlisis reciente en Colombia
muestran que la provision de los requerimientos nutricionales
diarios mejora el desarrollo temprano de la nifiez (v. ICB-UNICEF.
1992).

Resultados preliminares de investigaciones en Guatemala, aun sin
publicar, establecen efectos moderados en el desarrollo mental y
motriz a partir de suplementos alimenticios, pero después de
algunos afios existen claras diferencias en cuanto a la lectura,
escritura y desarrollo social. Los niflos con la ayuda alimenticia

también reprobaron menos (v. United Nations, 1990).

Programa escuelas saludables

El Ministerio de Salud tiene como el primer lineamiento de Politica
Sectorial la promocién de la salud y prevencién de la enfermedad,
protegiendo la dignidad de las personas y garantizando la atencion
integral de salud de todos los habitantes del pais, con la finalidad
de desarrollar una cultura de salud a través del fomento de
entornos y estilos de vida saludable y la reorientacion de los

servicios de salud.

La Carta de Ottawa para la Promocion dela Salud reconoce que

la salud se creay se vive en el marco de la vida cotidiana: en los
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centros de ensefianza, de trabajo y de recreo. Proporcionando a
su vez los medios necesarios para mejorar y ejercer un mejor
control sobre la salud poblacional, garantizando entornos
saludables, entre ellos el educativo, que permita un adecuado
desarrollo fisico, psicoldgico, emocional y social de los estudiantes.

El Ministerio de Salud tiene la mision de implementar el proceso
de promocioén de la salud a nivel nacional en coordinacién con el
Sector Educacién, los Gobiernos Locales, las organizaciones
privadas y la familia como unidad basica, con lo cual se

garantizardn estandares adecuados de salud para la comunidad.

La instituciéon educativa es un espacio estratégico de formacion
y desarrollo, pues es alli donde los alumnos elaboran
conocimientos, fortalecen habitos e internalizan los valores que

los conduciran hacia una vida plena.

En ese sentido, el Ministerio de Salud ha desarrollado el
Programa de Promocion de la Salud en las Instituciones
Educativas “ Escuelas Saludables”, que se concibe como una
estrategia para fortalecer el desarrollo de la promocion de
la salud, partiendo de la conceptualizacion de que la Institucion
Educativa apoya el desarrollo integral de los nifios y adolescentes
del sistema educativo, y por ende de aspectos relacionados a la
salud, siendo el accionar del sector salud basicamente de
asistencia técnica. Para su operacionalizacién las acciones de
promocion de la salud deben estar contempladas en el Proyecto
Educativo Institucional (PEI) y son los Consejos Educativos

Institucionales (CONEI), los que participan activamente en su
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implementacion, monitoreo, evaluacién, vigilancia y concertacion

con la comunidad local.

La elaboracion de esta propuesta permite fortalecer el accionar
del Ministerio de Salud en coordinacion con el Ministerio de
Educacion, en aras de mejorar la calidad de vida de la poblacion,
reconociendo en la educacién y la salud los pilares

fundamentales de desarrollo de nuestro pais.

Programa de Promocion de la Salud en las Instituciones
Educativas “Escuelas Saludables”, en su esquema de atencion
integral interviene en el centro educativo en cuatro lineas de accion
son: Promociéon de comportamientos saludables, desarrollo de
entornos saludables, trabajo intersectorial e implementacion de
politicas que promuevan la salud, las mismas que se incorporaran
en el Proyecto Educativo Institucional de las Instituciones
Educativas, para lo cual el sector salud brindara la capacitacion y
el apoyo técnico

Comunidad educativa: actores e integrantes

Las especificaciones de la comunidad educativa se encuentran
definido en el Articulo 52° de la Ley General de Educacién y es como

sigue:

“La comunidad educativa esta conformada por los estudiantes,
padres de familia, profesores, directivos, administradores, ex
alumnos y miembros de la comunidad local. Segun las
caracteristicas de la Institucion Educativa, sus representantes

integran el Consejo Educativo Institucional y participan en la
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formulacién y ejecucién del Proyecto Ejecutivo en lo que

respectivamente les corresponda.

La participacion de los integrantes de la comunidad educativa se
realiza mediante formas democréticas de asociacion, a traves de la

eleccion libre, universal y secreta de sus representantes”

Director y plana docente

La especificacion del director y de los docentes se encuentra en el
Articulo 55° y 56°, respectivamente, de la Ley General de

Educacion y es como sigue:

“El director es la maxima autoridad y el representante legal de la
Institucion Educativa. Es responsable de la gestion en los ambitos
pedagogico, institucional y administrativo. Le corresponde:

a) Conducir la Institucion Educativa de conformidad con lo

establecido en el articulo 68° de la presente ley.

b) Presidir el Consejo Educativo Institucional, promover las
relaciones humanas armoniosas, el trabajo en equipo y la
participacion entre los miembros de la comunidad educativa.

c) Promover una practica de evaluacion y autoevaluacion de su
gestion y da cuenta de ella ante la comunidad educativa y sus

autoridades superiores.
d) Recibir una formacion especializada para el ejercicio del cargo,

asi como una remuneracidn correspondiente a su

responsabilidad.
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e) Estar comprendido en la carrera publica docente cuando presta

el servicio en las instituciones del Estado.”

“El Profesor es agente fundamental el proceso educativo y tiene
como mision contribuir eficazmente en la formacion de los
estudiantes en todas las dimensiones del desarrollo humano. Por
la naturaleza de su funcién, la permanencia en la carrera publica
docente exige al profesor idoneidad profesional, probada solvencia
moral y salud fisica y mental que no ponga en riesgo la integridad

de los estudiantes. Le corresponde:

a) Planificar, desarrollar y evaluar actividades que aseguren el
logro del aprendizaje de los estudiantes, asi como trabajar en el
marco del respeto de las normas institucionales de convivencia

en la comunidad educativa que integran.
b) Planificar en la Institucion Educativa y en otras instancias a fin

de contribuir al desarrollo del Proyecto Educativo Institucional

asi como del Proyecto Educativo Local, Regional y Nacional.

c) ,d),e)f),g) ™.~

Estudiantes
La especificacion de los estudiantes se encuentra en el Articulo 53° de

la Ley General de Educacion y es como sigue:

La definicion de estudiante esta establecido en el articulo 52° de la Ley

General de Educacién 2003:

“el estudiante es el centro del proceso y del sistema educativo. Le

corresponde:
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a) Contar con un sistema educativo eficiente, con instituciones y
profesores responsables de su aprendizaje y desarrollo integral;
recibir un buen trato y adecuada orientacion e ingresar
oportunamente al sistema o disponer de alternativas para

culminar su educacion.

b) Asumir con responsabilidad su proceso de aprendizaje, asi
como practicar la tolerancia, la solidaridad, el dialogo y la
convivencia armonica en la relacion con sus comparieros,

profesores y comunidad.

c) Organizarse en Municipios Escolares u otras formas de
organizacién estudiantil, a fin de ejercer sus derechos y
participar responsablemente en la Institucién Educativa y en la

comunidad.
d) Opinar sobre la calidad del servicio educativo que recibe.

e) Los demés derechos y deberes que le otorgan la ley y los

tratados internacionales.”

Padres de familia

Las especificaciones de la familia se encuentran definido en el Articulo

54° de la Ley General de Educacién y es como sigue:

“La familia es el nucleo fundamental de la sociedad, responsable
en primer lugar de la educacion integral de los hijos. A los padres

de familia, o a quienes hacen sus veces, les corresponde:

a) Educar a sus hijos y proporcionarles en el hogar un trato

respetuoso de sus derechos como personas, adecuado para el
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desarrollo de sus capacidades, y asegurarles la culminacion de

su educacion.

b) Informarse sobre la calidad del servicio educativo y velar por
ellay por el rendimiento académico y el comportamiento de sus

hijos.

c) Participar y colaborar en el proceso educativo de sus hijos.

d) Organizarse en asociaciones de padres de familia, comités u
otras instancias de representacion a fin de contribuir al
mejoramiento de los servicios que brinda la correspondiente

Institucién Educativa.

e) Apoyar la gestion educativa y colaborar para el mejoramiento
de la infraestructura y el equipamiento de la correspondiente
Institucién Educativa, de acuerdo a sus posibilidades.

Comunidad local

Debemos recordar que se denomina comunidad local aun grupo de
personas o instituciones que comparten una residencia en un
determinado ambiente. En este medio se busca también una comunidad
saludable basada en una cultura de salud que es compartida por cada

uno de sus integrantes.

La promocién de la salud
Educacion para la salud

Es un proceso en el cual se nutre en conocimientos relacionados en

temas de salud a una persona o grupo de personas con la finalidad de
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gue estas mejoren sus estilos de vida para asi mejorar directamente la

salud de sus familias y comunidad.

Comunicacién
Proceso social en el que se transmiten informacion a través de sefiales
(verbales o no verbales) de una persona a otra, con la finalidad de

influenciar socialmente para la generacion de practicas saludables.

Abogacia por la salud
La Guia Técnica de Gestion de Promocion de la Salud en Instituciones

Educativas para el Desarrollo Sostenible, define a este como:

“‘Estrategia que combina acciones individuales y sociales
destinadas por un lado, a superar resistencias, prejuicios y
controversias; y por otro lado a conseguir compromisos politicos,
apoyo para las politicas de salud, aceptacion social y apoyo de los

sistemas para un determinado objetivo o programa de salud.”

Mediante la abogacia se pone sobre la palestra las necesidades de salud
segun determinado interés y se logra la atencion de las autoridades para

lograr determinado objetivo.

Implementacién de unainstitucion educativa saludable: procesos.

Concertacion

Es la primera etapa del proceso para la implementacion de una
Institucion Educativa Saludable, este consiste en la articulacion del
sector de educacién y salud mediante un objetivo en comuln que es el de
promover la salud con la participacion activa del personal de salud y el

involucramiento guiado por salud de la comunidad educativa.
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Pasos para la Concertacion

La actividad inicia bajo la coordinacion del encargado de promocién de
la salud del establecimiento de salud con los representantes de la
institucion educativa y CONEI, esta estara evidenciadas mediante actas
de reunién en las cuales se daran la orientacion y se designara un
objetivo en comun, de acuerdo, también, con las necesidades en salud

de la institucidon educativa.

Este proceso cuenta con los siguientes pasos: (estos pasos estan
determinados en la Guia Técnica de Gestion de Promocién de la Salud

en Instituciones Educativas para el desarrollo sostenible).

a) Fortalecimiento de capacitados a personal de salud para el

desarrollo de alianzas estratégicas.

- El jefe del establecimiento de salud se reunird con sus
trabajadores a fines de afio o los primeros dias del afio con la
finalidad de designar responsable del programa de promocion
de la salud y a la vez socializar el trabajo que se hara para el
afo respecto a las Institucion Educativa Saludable, para eso se
utilizara los documentos normativos tales como el convenio del

MINEDU-NINSA vy las guias de promocién de la salud.

b) Socializacién de las normas de salud y educacion para establecen

lineas de articulacién con la Comunidad Educativa.

- El encargado del programa de promocion d la salud del
establecimiento de salud deberd de acudir a la institucién
educativa con el objetivo de entrevistarse con el director y el

CONEI a fin de presentarle los documentos normativos, en esta
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reunion se determinaran los problemas y soluciones a través

del trabajo de salud.

Posteriormente el encargado de promocion de la salud y el
director junto con el CONEI determinaran la fecha para una
reunion donde estaran presentes la jefatura del establecimiento
de salud junto con la comunidad educativa, aqui se presentara
ante todos los documentos normativos y se socializara la

reuniéon anterior.

c) Establecimiento de compromisos para el desarrollo de la alianza

estratégica.

Posterior a la socializacion de documentos normativos, los
representantes de salud y la comunidad educativa tomaran
decisiones en el marco del cumplimiento del convenio entre el
sector salud y educacion.

Los acuerdos tomados en esta reunion estaran plasmados en
un acta donde debe estar plasmada la firma de todos los

participantes, este documento tendra el valor de un afo.

Diagnostico y planificacién

Diagnostico

Es este proceso mediante el cual se va determinar como se encuentra

la institucién educativa respecto a los temas de salud.

Pasos para el diagnostico

Este proceso cuenta con los siguientes pasos: (estos pasos estan

determinados en la Guia Técnica de Gestién de Promociéon de la Salud

en Instituciones Educativas para el Desarrollo sostenible).
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a) ldentificacion y Analisis de los determinantes de la salud de la

localidad.

El personal de salud realizara una reunion junto con los actores
locales, por ejemplo con los agentes comunitarios de salud,
para poder identificar los problemas y necesidades de salud de
la comunidad, de esta forma se podra identificar el origen de
algunos de los problemas identificados en la institucion

educativa.

b) Analisis del trabajo intersectorial e intersectorial.

El responsable del programa de promocion de salud del
establecimiento de salud se reunird con las autoridades
educativas a fin de evaluar la estrategia que se tomara para la
realizacion de actividades a fin de llevar un cronograma.

El responsable del programa de promocion de salud del
establecimiento de salud y la autoridad de la institucion
educativa deberé evaluar los determinantes para los problemas
gue posee institucion educativa y si estos surgen por influencia

del entorno, de la comunidad.

Planificacion

En este proceso se estableceran acciones las cuales deberan cumplir

con determinado objetivo, segun la necesidad de la institucion educativa,

este plan serd plasmado en un cronograma de actividades anual que

debera ser aprobado por la comunidad educativa y los representantes

del sector salud.
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Pasos para la planificacion

Este proceso cuenta con los siguientes pasos: (estos pasos estan
determinados en la Guia Técnica de Gestion de Promocién de la Salud

en Instituciones Educativas para el Desarrollo sostenible).

a) Elaboracion del Plan de Trabajo Intersectorial.

- El plan de trabajo anual del establecimiento de salud debe
de considerar actividades en las instituciones educativas
las cuales deben de promover una cultura de salud, a la
vez las instituciones educativas deben de incluir temas de
salud en la elaboracion del Plan Anual de Trabajo (PAT).
En el PAT se debe considerar lo siguiente:

o Identificacion de las funciones generales en salud, segun

el nivel de intervencion.

o Formulacion de objetivos generales y especificos.

o Determinacion de las actividades.

o Formulaciones de actividades de promocion de la salud

en la institucion educativa.

o Cronograma de actividades y distribucion de

responsabilidades.

b) Gestion de la Programacion Presupuestal.

-Las actividades concernientes a las instituciones
educativas deben estar incluidas en el Plan de Trabajo del
establecimiento de salud, este a su vez, debe de estar
acompafado de un cronograma de actividades y un
presupuesto para el desarrollo de cada una de las

actividades.
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- Existen presupuestos destinados del sector salud para
cada una de las actividades programadas por el Ministerio
de Salud, pero si bien es cierto, este presupuesto no
siempre llega a los establecimientos de salud maés
alejados, por lo que se debera de buscar apoyo en las
autoridades municipales u otros, siempre teniendo como
meta el cumplimiento de las actividades en la medida de lo

gue a realidad del establecimiento lo permita.

ASISTENCIA TECNICA
La capacitacion

En este proceso se fortaleceran los conocimientos y actitudes previas
gue los directores y docentes para lograr un entorno saludable, estos
conocimientos seran entregados a los estudiantes en las horas de tutoria

o0 cuando el docente lo crea conveniente.

Pasos de la capacitacion

Este proceso cuenta con los siguientes pasos: (estos pasos estan
determinados en la Guia Técnica de Gestién de Promocion de la Salud

en Instituciones Educativas para el Desarrollo sostenible).

a) Gestion de la capacitacion

El encargado del programa de promocion de la microred de
salud o la red de salud realizara la coordinacién con la UGEL a
fin de solicitar autorizacion para la capacitacion de los

directores y plana docente, a fin de que no exista sanciones
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cuando no se encuentren en su institucién educativa o cuando

estén en capacitacion durante las horas de clases.

b) Selecciéon de temas a desarrollar

El jefe del establecimiento de salud y el encargado del
programa de promocién de la salud se reunirdn con la
comunidad educativa a fin de seleccionar los temas en salud
de acuerdo a las necesidades de salud o problemas en salud
encontrados en la institucién educativa, estos temas estaran

presentes en el PAT.

c) Elaboracion del Plan de Capacitacion

Se debe de presentar un plan de capacitaciéon al momento de
acudir con las autoridades de la UGEL, este plan de debe ser
desarrollado por el responsable del programa de promocién de
la salud de la microred de salud o red de salud y debera estar
autorizado por la jefatura de la institucion de salud. El plan de
capacitacion debe contar con:

o Determinacion de los objetivos de capacitacion.

o Identificacion y descripcion de la poblacion objetivo.

o Determinacion de la metodologia de capacitacion.

o Determinacion del recurso humano capacitador.

o Determinacion del resultado esperado.

o Cronograma de actividades.

d) Ejecucion de Actividades Educativas

El personal de salud de acuerdo con la actividad programada

realizara siguiente:
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Taller educativo: mediante esta modalidad se permitira la
interaccion de los participantes con el ponente, y se
realizara el aprendizaje de forma dinamica e interactiva. El

taller educativo debe de tener los siguientes requisitos:

o Los participantes deben de tener un mismo objetivo.
o Debe haber un méximo de 30 participantes.

o La actividad debe durar de 4 a 6 horas efectivas.

- Sesién educativa: es el desarrollo de un programa o modulo
en el cual se nutre de conocimientos determinados segun el
tema a los participantes. La sesion educativa debe de tener

los siguientes requisitos:

o Los participantes deben de tener un mismo objetivo.
o Debe haber un maximo de 15 participantes.
o La actividad debe durar un aproximado de 45 a 60

minutos.

e) Evaluacion de Actividades Educativas

La evaluacion se realiza de forma permanente de acuerdo al
objetivo que tenemos planteado para determinada actividad.

La evaluacion se realiza en distintos momentos:

- Al inicio de la capacitacion: se determinara mediante los
conocimientos previos de un tema en los participantes,
este se puede medir mediante preguntas dindmicas o

mediante un pretest.
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- Durante la capacitacion: se determinara mediante la

participacion y atencidén que presenten los participantes.

- Después de la capacitacion: se determinard una vez
culminada la actividad, puede realizarse al momento de la
retroalimentacion al momento de recolectar los

conocimientos comprendidos o mediante un pos test.

Acompafiamiento y asesoria

Este proceso se realiza a fin d realiza el soporte técnico para
el desarrollo de las actividades, lo realiza en responsable del
programa de promocion de la salud a las autoridades

educativas o a la plana docente que lo requiera.

Pasos para la realizacion del acompafiamiento

Este proceso tiene por objeto la construccion del Proyecto
Educativo Institucional (PEI) y cuenta con los siguientes
pasos: (estos pasos estan determinados en la Guia Técnica
de Gestion de Promocion de la Salud en Instituciones
Educativas para el Desarrollo sostenible).

a) Participacion en la elaboracion del diagndstico institucional

- El encargado del programa de promocion de la salud
colaborara en la realizacion de diagnéstico situacional de
la institucion educativa, esta también debe de tener sus
origenes segun el problema identificado y debe de ser

socializado en la comunidad.
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b) Participacion en la elaboracién de la identidad y objetivos

estratégicos del PEI

- El encargado del programa de promocién de la salud debe
de colaborar, mediante sus conocimientos en salud, a la
elaboracion de un Proyecto Educativo Institucional segun la

realidad de la institucidon educativa.

c) Acompafiamiento y asesoria a los docente para la
incorporacion de las acciones de salud en el Proyecto

Curricular Institucional

La incorporacion de las actividades de promocion de la salud
en la institucidbn educativa deben estar en el Proyecto

Curricular Institucional, estas actividades son:

o Elaborar un cartel diversificado en el que debe de estar

plasmados los temas del sector salud.

o Priorizar los temas transversales, aquellos que son
exigidos de realizar por el MINEDU y el MINSA.

o Participacion activa en la Programacion Curricular Anual,
donde los temas de salud y las actividades deben de
estar programadas a lo largo del afio.

d) Acompafiamiento a la ejecucion del Plan Anual de

Trabajo de la Institucion Educativa

- El responsable de programa de promocién de la salud

del establecimiento de salud de be de tener una
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participacion activa y permanente en la institucion
educativa y mas aun cuando ya se tenga formulado

actividades programadas anualmente.

e) Acompafiamiento al desarrollo de actividades de los

f)

Comités de la Institucion Educativa

El encargado del programa de promocion de la salud
debera de realizar la asesoria a los comités formados en la

institucion educativa, estos comités son:

o Comité de salud: quienes tienen la finalidad promover

practicas saludables en la comunidad educativa.

o Comité ambiental: quienes tienen por finalidad de

promover la mejora del entorno educativo.

o Comité de tutoria: quienes tienen por finalidad el
monitoreo del cumplimiento de actividades segun las
actividades y acciones de Tutoria y Orientacion
Educativa.

Asistencia técnica para la implementacion del Material

Educativo “Plan Cuido a mi Familia”

El encargado del programa de promocion de la salud debe
de coordinar con la direccion de la institucion educativa a
fin de que esta institucion debe de contar con los materiales
del modulo educativo “Plan Cuido a mi Familia”, y de no ser
asi, apoyar en la gestion u adaptacién de materiales, para
gue se puedan desarrollar con normalidad las actividades

de este plan educativo.
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g) Participacion en acciones de proyeccion comunal con la

Institucién Educativa

El encargado del programa de promocion de la salud del
establecimiento de salud debe de coordinar con la
institucion educativa a fin de hacer participe a las
autoridades de la comunidad en las actividades

programadas.

Monitoreo y evaluaciéon

Monitoreo

Este proceso es el encargado de hacer el seguimiento del
cumplimiento de las actividades programadas, asi se podra
solucionar a tiempo posibles problemas que interfieran con el
cumplimiento de estas actividades. Este monitoreo se va realizar

en dos escenarios:

- Monitoreo de las actividades que se realiza el sector salud: se
evalla en cumplimiento de actividades y responsabilidades

mediante las fuentes auditables.

- Monitoreo de la implementacién del programa de salud en la
Institucion Educativa: se hara seguimiento al cumplimiento de

actividades ejecutadas.

Pasos del monitoreo que realiza el establecimiento de salud

Este proceso cuenta con los siguientes pasos: (estos pasos estan
determinados en la Guia Técnica de Gestibn de Promocion de la

Salud en Instituciones Educativas para el Desarrollo sostenible).
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a) Analisis de las acciones realizadas en el marco del programa
Se evalla las acciones cumplidas, en caso de ocurrir un
inconveniente se conforma un equipo de intervencion para

levantar y solucionar los posibles impases.

b) Reporte de la informacion de los avances

Mensualmente se ira enviando la informacion del cumplimiento
de actividades a la microred, para que esta sea ingresada a un
sistema de bases HIS el cual reportara mensualmente para ir

evaluando la actividades cumplidas y faltantes.

Pasos del monitoreo en la institucion educativa

Este proceso cuenta con los siguientes pasos: (estos pasos estan
determinados en la Guia Técnica de Gestion de Promocion de la

Salud en Instituciones Educativas para el Desarrollo sostenible)

a) ldentificacion y analisis de las acciones realizadas con la
Institucion Educativa
El responsable el programa de promocion de la salud junto con
las autoridades educativas evaluara el nivel de logro de las

actividades.
b) Reporte de los avances del trabajo intersectorial
El responsable del programa de promocion de la salud remitira

la informacion del cumplimiento de actividades a la

coordinadora del programa de la microred.
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Evaluacién

Este proceso es el encargado de verificar el cumplimiento de
actividades segun las fuentes auditables y los reportes de informes
del sector salud. Este proceso se realiza en dos escenarios:

- Evaluacion del trabajo que realiza el establecimiento de salud:

se evallua el cumplimiento del plan de trabajo del sector salud.

- Evaluacién de la implementacion del programa en la Institucion
educativa: se determina segun los niveles de logro, las
actividades cumplidas y el cambio de actitudes de la comunidad

educativa.

Pasos de la evaluacion de la gestion del establecimiento de

salud

Este proceso cuenta con los siguientes pasos: (estos pasos estan
determinados en la Guia Técnica de Gestion de Promocion de la

Salud en Instituciones Educativas para el Desarrollo sostenible).

a) Andlisis de las acciones realizadas en el marco del programa
Las microredes y las redes de salud estableceran el
cumplimiento de las actividades programadas, esta evaluacion
se realizara anualmente, se determina problemas encontrados
para proponer soluciones para estos para el siguiente afo.

b) Informe de la Evaluacion

Se tendra la siguiente consideracién para hacer la evaluacion:

65



o Grado de cumplimiento de indicadores
o Nudos criticos identificados

o Lecciones aprendidas

o ldentificacién de brechas y recursos

o Recomendaciones

Pasos de la evaluacion en la institucion educativa

Este proceso cuenta con los siguientes pasos: (estos pasos estan
determinados en la Guia Técnica de Gestién de Promocion de la

Salud en Instituciones Educativas para el Desarrollo sostenible)

a) Conformacion de la Comisién de Evaluacion
Se conformaré una comision en la institucion educativa el cual
estard conformado por el comité de salud, ambiental y tutoria,
junto con el personal de salud.

b) Aplicacién de la Matriz de Evaluacién
Se aplicara la matriz de evaluacion y se determinara el nivel de
logro. Para esto se utilizara el instructivo para el uso de la matriz
del 2015.

c) Emision del informe
Una vez concluida la evaluacién se realizara un informe y se

elevara a las autoridades educativas e la institucion y a la

microredes, esta a su vez remitira este informe a las UGELES.
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CAPITULO Il
RESULTADOS Y PROPUESTA DE LA

INVESTIGACION
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3.1. Andlisis e interpretaciéon de los Resultados de la Investigacion

3.3.1. Resultados de la evaluacion diagnostica.

Grafico N° 01:

Eje de evaluacion Promocion de la Alimentacién y Nutricién saludable en

los estudiantes de la Institucién Educativa San Martin de Porres N° 86283

del Centro Poblado de Poyor - Yungar - Carhuaz — Ancash 2017
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Fuente: Lista de cotejo aplicada a los estudiantes del grupo de estudio. 2017

56.67%

%

MALA

En el gréfico, se aplica la guia de observacion donde se evalla los niveles de

conocimiento de alimentacion y nutricién saludable de los estudiantes en sus

viviendas, de igual forma las condiciones de sanidad y si presentan acciones

saludables. Los resultados son un 6.67% bueno, un 36.67% regular y un 56.67%

malo.
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Dentro de las dimensiones para determinar si una persona conoce los niveles de
salud tenemos, la higiene, alimentacién y nutricion saludable, estas condiciones
se ven alteradas por la idiosincrasia y las condiciones de pobreza en las que se
encuentra la poblacion, las personas que se encuentran en estado de pobreza
se enferman mas, debido a las condiciones precarias tanto alimentarias,
sanitarias, habitacionales, falta de informacion, condiciones ambientales
negativas. La desigualdad social genera que las personas de menores recursos,
sean los que tengan mayor dificultad para acceder a la salud, ya que si no es por

servicios de salud gratuitos estatales no pueden utilizar otros.

Durante las ultimas décadas en nuestro pais se han implementado diferentes
proyectos de salud y seguridad alimentaria en las comunidades rurales, las
mismas que han tenido resultados importantes como mejorar los habitos
nutricionales en la poblacion, mejorar el uso del agua potable apto para el
consumo humano, asi como mejorar los habitos y costumbres sanitarias de las
familias. (Ministerio de Salud, Lineamientos de Gestion de la estrategia sanitaria

de la alimentacién y nutricion saludable, 2011)

La mayor parte de las intervenciones educativas realizadas de manera masiva,
se han desarrollado “con la comunidad” en reuniones con grupos de pobladores
donde la participacion dominante es en adultos, especialmente varones jefes de
familia o algun representante que portaba el mensaje a la familia. A pesar que
las intervenciones masivas de educacién en salud, nutricibn, saneamiento e
higiene han tenido algun impacto en las familias, todavia encontramos muchas
viviendas cuyo estado sanitario es deficiente y las nuevas opciones para el

mejoramiento de vida son minimas.
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3.2. Modelo Tebérico

Elementos del Problema

Los estudiantes de la I.E. San Martin de Porres
N° 86283 del Centro Poblado de Poyor - Yungar
- Carhuaz — Ancash, no tienen un desarrollo
cultural a nivel de alimentacién y nutricion
saludable, lo que influye en las practicas de
habitos alimenticios poco saludables, y en sus
niveles de aprendizaje escolar.

1° Atencion.

Aprendizaje Social 2° Retencion.

Albert Bandura

3° Reproduccién motora.

4° Motivacion.

Ejes de la propuesta Alimentacion y Nutricién Saludable.

1°Organizacion.

2° Sensibilizacion / Motivacion.

Niveles de organicidad
de la propuesta

3° Planificacion.

i

4° Ejecucion.

5° Seguimiento.

DESARROLLO DE CULTURA A LIMENTACION Y NUTRICION SADUBLE

FORMACION ESCOLAR CONTEXTUALIZADA E INTEGRAL
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3.3. Disefio de la propuesta

3.3. DISENO DE LA PROPUESTA.

Denominacién.

Programa de promocion de la salud para la formacién integral de los
estudiantes de la Institucion Educativa San Martin de Porres N°

86283 del Centro Poblado de Poyor - Yungar - Carhuaz — Ancash.

Datos informativos.

Institucion Educativa : San Martin de Porres N° 86283

Localidad : Centro Poblado de Poyor - Yungar
- Carhuaz — Ancash

Nivel de estudio : Educacién Secundaria

Personal investigador : Katy Inés Mejia Robles

Presentacion.

La propuesta recoge la proyeccion de los postulados de las escuelas
saludables, histéricamente, el desarrollo comunitario desde un enfoque
escolar, o las practicas socio-comunitarias vinculantes con los procesos
formativos escolares, han oscilado entre dos enfoques: uno de orientacion
mas reproductiva y conservadora y otro de orientacion transformadora y

emancipadora.
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Simplificando las cosas a efectos de una maxima visualizacion, se
sitla en el primer enfoque aquellas practicas de accion mas asistencial,
puntual, resolutiva y paliativa, mientras que en el segundo hablariamos de
practicas que entienden el desarrollo comunitario como inherente a
cualquier proceso comunitario que busca y persigue la sostenibilidad
natural del desarrollo mismo asi como de los mismos programas que lo

posibilitan.

La actividad escolar, debe caracterizar un modelo de formacion activa
participativa, donde suponga que los diferentes agentes de la misma

formen parte en los asuntos del proceso escolar formativo.

La organizacién de la propuesta comprende un conjunto de elementos,
como son fundamentos cientificos, sistema de contenidos, enfoques de
aplicacion metodoldgica, sistema de evaluacién, medios y materiales
educativos, ademas de la organizaciébn espacial y temporal, cada
elemento de la organizacién, constituye un valor de los componentes de

la misma que delinea la estructura l6gica de la propuesta.

Fundamentacién de la propuesta.

- Fundamentos cientificos

El sujeto es quien aprende, el aprendizaje es un proceso
eminentemente social, que se logra a través de la interaccion con la

realidad natural y social, de manera directa o indirecta por intermediacion
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de otros. El aprendizaje se logra a través de la actividad, es decir, se
aprende haciendo. Los integrantes de la familia tienen que realizar
acciones dirigidas a promover su salud, para ello se debe seguir un

programa pedagogico orientado a esta meta.

El resultado es un conocimiento integrado y un saber de orden
cognitivo tedrico y tecnoldgico, un saber hacer, es decir, operar una
realidad o una légica de funcionamiento, de procedimientos; y un saber
actitudinal que implica disposicion de la persona por hacer y conocer, un

comportamiento consciente basado en una escala de valores y de ética.

La presente propuesta engloba los aspectos educativos y sanitarios,
para mejorar las condiciones de la formacion escolar, integrandolos de
manera conceptual y didactica para lograr un mejoramiento de las

practicas saludables en los estudiantes.

-  Fundamentos Filosoéficos

La salud es un derecho y un bien publico que se construye, se vive y
se disfruta en el marco de la vida cotidiana. El proceso salud-enfermedad
de las personas, es objeto sujeto del trabajo de los equipos de salud, cuyo
cometido principal es el de mejorar la calidad de vida de las poblaciones

a cargo.
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Los paradigmas del proceso de salud-enfermedad se implementan a
través de practicas sociales de atencion; constituyen asi los modelos de

atencion a la salud.

El proceso formativo tiene una visién integradora, ya que teniendo en
cuenta la situacion de cada familia busca articular educacion y trabajo,
teoria y practica para potenciar sus capacidades; con esta percepcion se
corresponde el enfoque de aprendizaje social que busca desarrollar
saberes conceptuales contextualizados desde un marco de referencia
cientifico y tecnoldgico; saberes procedimentales expresados en el
desarrollo de habilidades, que hacen que los conocimientos y habilidades
sean expresados a través de la interrelacion humana con sus pares, las
personas, familia y comunidad, asumiendo una conducta ética y principios
sélidos como la afirmacion de los valores humanos, la busqueda de la
verdad y la practica de la interculturalidad como sustento de la

interrelacion.
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Sistema de contenidos

INDICADOR DE
DENOMINACION EJES TEMATICOS EVALUACION

Presentacion de la propuesta.

Charla informativa a padres de familia.

Alimentacidn y nutricién saludable.

Propiedades de los alimentos. Desarrollo de
acciones para el
consumo de

Alimentacion y | La higiene en la manipulacion de los alimentos. | alimentos
o saludables
Saludable | Alimentacién adecuada para la prevencion de ;ﬁggﬁggs con

enfermedades.

Frutas y Verduras.

Elaboracion de Plato Nutritivo.

Alimentacion en adolescentes.

Evaluacién general del programa.

naturales, frescos,
nutritivos y de la
localidad.
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Sistema metodoldgico

El enfoque metodoldgico recoge los aspectos de las bases de una
metodologia activa y participativa, por su naturaleza pone énfasis a la
participacion, consideramos los sustentos del aprendizaje social,
enfatizando la aplicacion de métodos participativos que generen la
interaccién social, como elemento fundamental para el desarrollo y la

toma de conciencia sobre las practicas educativas.

Se partira del planteamiento de situaciones problematicas especificas de
cada componente, los cuales se integran para consolidar los aprendizajes
proyectados. Cada uno de los componentes dinamiza a fin de poner en

ruta la l6gica didactica y metodoldgica que se desarrolla en la propuesta.

Medios y materiales

Comprende el sistema de recursos y equipos que apoyan el desarrollo
de los contenidos de la propuesta, siendo estos los que se indican:
Material de oficina (papel boom, cinta masketey, plumones, papelotes,
cola sintética, laminas, etc.)

Material audiovisual (data display, computadora, radiograbadora, dvd,

etc.)
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Sistema de evaluacién
La evaluacion tiene un enfoque constructivista y desarrollador, se concibe
como un medio para que el estudiante desarrolle sus capacidades y

competencias en relacidon a sus saberes escolares.

La evaluaciébn como proceso es una actividad pedagdgica, interactiva y
contextual, en el sentido que los resultados de la misma permitan
acompanar y orientar al estudiante construir sus conocimientos a partir de
sus experiencias previas de la interaccion con sus compareros, medio

sociales y natural.

Asi mismo, permite al docente determinar los logros progresivos y las
deficiencias en el proceso de aprendizaje de los estudiantes (evaluacién
de proceso) y hasta qué puntos fueron desarrolladas las capacidades
previstas en los estudiantes, bajo esta l6gica debera existir congruencia
entre los objetivos previstos y los resultados alcanzados, de esta forma
se podra tomar las decisiones pertinentes, encaminadas desde una

determinante que incluya los aspectos de los aprendizajes.

» Modelo de evaluacion.

La evaluacion serd permanente, a través de la aplicacion de un
connunto de tipos de evaluacion como: heteroevaluacion,

autoevaluacion y coevaluacion.

Se valora cualitativamente cada avance dado en la asimilacion,
dominio y sistematizacion de los contenidos, y se derivara en una

cuantificacion sobre la base del nivel de logro de los productos de los
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ejes tematicos de la propuesta.

Se utilizaran las técnicas de observacion, asi como los instrumentos

de evaluacién: guia de observacion, lista de cotejo, registro anecdatico.

Organizaciéon temporal
En este aspecto se considera el sistema de calendarizacion del proceso
de aplicacion de la propuesta, desde su planeacion, disefio y aplicacion

de los instrumentos de evaluacion.

N° ACTIVIDADES CRONOGRAMA 2017

1 | Coordinaciones con los directivos X
de la I.E.

Coordinaciones con los docentes
2 | ylos alumnos de la I.E. del nivel X
secundario.

Primera ruta: seleccién de los

3 estudiantes (grupo de estudio). X
4 Segunda ruta: disefio y aplicaciéon X
de la prueba de diagnéstico.
Tercera ruta: programacion
5 prog y x | x

ejecucion de las actividades del
programa, estructurada en la
propuesta de intervencion.
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Cuarta ruta: disefio y aplicacion
de la evaluacion postprueba.

Quinta ruta: elaboracion del
informe final.

3.4. Resultados de la evaluaciéon de postprueba alos estudiantes del grupo

de estudio.

Grafico N° 02: Alimentacion y nutricién saludable

Eje de evaluacién Promocion de la Alimentacién y Nutricién saludable en
los estudiantes de la Institucion Educativa San Martin de Porres N° 86283

del Centro Poblado de Poyor - Yungar - Carhuaz — Ancash 2017

EJE DE EVALUACION: ALIMENTACION Y NUTRICION SALUDABLE
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Fuente: Lista de cotejo aplicada a los estudiantes del grupo de estudio. 2017

Los resultados evidencian el nivel de avance, respecto al conocimiento de

alimentacion y nutricién saludable de los estudiantes del grupo de estudio, asi
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tenemos que 40 estudiantes que representan el 60% tienen un nivel de
conocimiento alimentacion y nutricion saludable, mientras 10 estudiantes que
representan un 20% obtuvo ubicarse nivel regular y también 10 estudiantes

lograron ubicarse con un 20% en el nivel malo.

3.5. Evaluacién del programa.

Contenido del programa.

Para poder llevar a cabo este programa, ha sido necesario el manejo y
basqueda de informacion cientifica, muestra de ello son las
consideraciones del material bibliografico considerado las bases cientificas
y epistemoldgicas; las fuentes constituyen el soporte tedrico, que sirvié de

base para la elaboracion de la propuesta.

El tratamiento aplicativo de la propuesta, ha sido adecuado a las
necesidades de aprendizaje de los estudiantes en términos de
aprendizajes, los que han respondido a los propdsitos planteados en

nuestra investigacion.

Los contenidos del programa, han sido seleccionados en relacion con la
base tedrica y programados en concordancia, con la propuesta de las guias
del Ministerio de Salud (2017), cuya orientacion estuvo centrada en generar
situaciones concretas de aprendizaje, haciendo uso de estrategias

metodoldgicas basadas en el aprendizaje social que permitieron en los
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estudiantes, activar sus saberes previos y enlazarlos con sus aprendizajes

escolares.

Calidad técnica del programa.

Se disefid y aplico un programa (propuesta), el cual se delineo,
considerando los propositos de la investigacion, enfocados desde una
perspectiva alcanzable para la solucion de las necesidades educativas de

los estudiantes que conformaron el grupo de estudio.

Los ejes teméticos, han sido planificados sistematicamente, para ello se ha
tenido en cuenta acciones y tareas, que conlleven al desarrollo personal y
aseguren la transferencia de sus aprendizajes para desarrollar sus

capacidades cognitivas y emocionales.

Los medios y materiales seleccionadas para los talleres, fueron los mas

idoneos ya que permitieron adquirir y desarrollar sus aprendizajes.

Por consiguiente, podemos decir que nuestro programa posee una
estructura sistémica que obedece a propdsitos, actividades de aprendizaje,
sistemas de evaluacién que engloban el sentido légico y organico del

programa.

Pertinencia del programa.

La propuesta fue evaluada por profesionales vinculados al campo socio-

educativo, en cuanto a la informacion considerada es pertinente y relevante
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a la naturaleza del programa por las caracteristicas de quienes conforman
nuestro grupo de estudio. Otro aspecto es el uso y manejo de los materiales
didacticos, estimulos y medios facilitadores de los aprendizajes del area de

estudio.

Aplicacién del programa.

Corresponde al desarrollo de los talleres, comprendidas en el programa,
enmarcada en el modelo a nivel de disefio didactico, cuya atencion se
centra en satisfacer las necesidades educativas de los estudiantes del

programa, considerando las distintas etapas del proceso.

La variedad de estrategias didacticas y recursos motivacionales utilizados,
despertaron en los estudiantes gran expectativa e interés por el aprendizaje
de los temas de vinculacion del estudio. Determinamos con ello que cuando
las actividades resultan interesantes, y los estudiantes le encuentran

sentido al trabajo, se sienten capaces de realizar lo que el maestro propone.

La institucién educativa tiene como fortaleza la organizacion y el dialogo,
ello permitio respetar la planificacién, utilizar adecuadamente los ambientes

y contar con la participacion de estudiantes, docentes y padres de familia.

La actitud positiva por parte de los docentes en el trabajo de equipo,
resolucion de tareas, demostraron que las innovaciones son la mejor
opcion para las mejoras en los aprendizajes de los estudiantes y sobre todo

aguellas que tienen relacién con la salud y la alimentacion saludable.
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Conclusiones

Los resultados obtenidos en la evaluacion diagnostican, permitio evaluar la
dimension alimentacion y nutricién saludable, el cual pudimos determinar que
solo un 6.67% se encuentra en el nivel bueno, un 36.67% en nivel regular y un
56.67% en la categoria de malo; lo que demuestra que los pocos conocimientos
de salud que puedan tener, no son aplicados en su vida diaria y con ello poder

disminuir los riesgos de enfermar.

Se disefié e implemento un Programa de promocién de la salud para la
formacion integral de los estudiantes de la Institucion Educativa San Martin de
Porres N° 86283 del Centro Poblado de Poyor - Yungar - Carhuaz — Ancash,
fundamentado en la Teoria del Aprendizaje Social de Albert Bandura, debido a
gue los indices de salud son bajos en el sector rural, las enfermedades son
prevalentes debido a las condiciones de pobreza, accesibilidad, nivel educativo,

etc.

Los resultados de la evaluacion postprueba a los estudiantes del grupo de
estudio, fueron satisfactorios en relacion a los de la prueba diagndstica, siendo
la prevalencia nivel satisfactorio a nivel de conocimientos de temas de

alimentacion y nutricion saludable.
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Recomendaciones

La propuesta es importante toda vez que ha constituido un instrumento de
alcances para trabajar a nivel educativo, y vincularlos a temas de salud publica,
esta experiencia contextualizada permite enfocar el tratamiento del desarrollo

cultural para la solucién de situaciones de cuidado en las familias.

Integran a la familias en los proceso de aprendizaje de los estudiantes, determina
la relacion existencial del binomio escuela familia, que en estos tiempos se ha

perdido.

Recomendamos el trabajo para desarrollar futuras investigaciones en el campo
educativo, ya ello es un eje fundamental para la internalizacion de saberes

escolares.
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UNIVERSIDAD NACIONAL
“PEDRO RUIZ GALLO”

FACULTAD DE CIENCIAS HISTORICO SOCIALES Y EDUCACION

Anexo N° 01

GUIA DE ENTREVISTA A DIRECTORES

OBJETIVO

Obtener informacion acerca del funcionamiento y beneficio del
Programa Escuela Saludable.

N° | PREGUNTA Sl NO OBSERVACION

1 |¢Funciona en su institucion
educativa el programa Escuela
Saludable?

2 | ¢Ha recibido algin beneficio a
través del programa?

¢ Se recibe aporte econdémico del
gobierno?

¢, Se obtiene dotacion de cepillo y
4 |vasos

¢Se cuenta con agua potable?

5 |¢Se observa mejoramiento de
instalaciones sanitarias?

¢ Se mantiene programa de
7 | mejoramiento de condiciones del
aula?

¢, Se desarrolla programa de
vacunaciéon?

.Se efectla dotacion de
9 |micronutrientes?

10 | ¢Se da Capacitacion a maestros y
maestras?

11 | ¢Se recibe atencion de mediacion
de la vista?
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12 | ¢ Existe programa de capacitacion a
madres y padres?

13 | ¢, Se recibe atencién en unidad de
Salud?

14 | ¢Se transfieren estudiantes para
Atencién de especialista?

15 | ¢ Se recibe apoyo de ONG?

16 | ¢ Ha observado mejoras como
consecuencia del programa?

¢, Se observa mayor asistencia
regular?

17
18 | ¢Menor desercion?

19 | ¢Mejor rendimiento?

20 [ Adquisicion de habitos higiénicos:

21 | ¢Més orden y limpieza?

¢, Se ejecuta el programa de acuerdo
22 | con los lineamientos establecidos?

¢Las madres de familia usan
23 | gorro al cocinar?

24 | ¢La bodega esta limpia y ordenada?

¢ El almacenamiento de alimentos

se hace en un lugar adecuado?
25

¢, Se practican habitos higiénicos al
manipular los alimentos?

¢, Cual es la mayor dificultad para su funcionamiento?
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UNIVERSIDAD NACIONAL
“PEDRO RUIZ GALLO”

FACULTAD DE CIENCIAS HISTORICO SOCIALES Y EDUCACION

ANEXO N° 2

CUESTIONARIO PARA MAESTROS (AS)

OBJETIVO:
Obtener informacién respecto al programa escuela saludable y conocer sus opiniones
acerca del tema

PRESENTACION:
Estimado (a) maestra(o):
Atentamente solicitamos a usted que responda al presente cuestionario marcando en

cada caso la respuesta que crea conveniente y nos de su opinion sincera. Los datos seran
anénimos y confidenciales.

GENERALIDADES:

Instituciones Educativas Turno
Grado N° de Estudiantes____
INDICACIONES:

En la primera parte, marcar en las casillas segin su criterio
TA : indica totalmente de acuerdo
A : de acuerdo
D : desacuerdo
TD: totalmente en desacuerdo

En la segunda parte, marcar Sl o NO, de acuerdo a su criterio

En la parte 11l escribir el porcentaje segun su criterio
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N° OBSERVACION TA TD |OBSERVACION

1 El programa de escuela saludable
beneficia varios aspectos en la
institucion educativa?

2
El refrigerio es variado y nutritivo

3 . . - - .

El refrigerio estimula la asistencia
regular

4 El refrigerio disminuye la desercién

3) El refrigerio es aprovechado por los
alumnos (as)

5 Las instalaciones escolares cumplen
los requisitos de higiene y
funcionalidad ( buena ventilacién,
iluminacion y aseo)

7
El programa escuela saludable ha
ayudado a las situaciones
consideradas en el numeral 6

8

Se tiene apoyo efectivo de la unidad de
Salud




PARTE 1l

No. PREGUNTA SI |NO

9 ¢El agua es potable?

10 |¢Se cuenta con botiquin escolar bien equipado?

11 |¢Se realizan anual mente campafias de vacunacion,
atencion visual y odontolégica?

12 | ¢Se atiende satisfactoriamente el programa de
informacién y educaciéon en salud para padres y
madres de familia?

13 | ¢ Se recibe apoyo de una institucién para el
funcionamiento de la escuela saludable?
¢Cual (es)?

14 | Considera que el programa escuela saludable incide
en el mejoramiento de capacidad de atencién y
aprendizaje
Explique

15 |Ha percibido algin cambio de los estudiantes a raiz
de la participaciéon de escuela saludable
Explique
Se han recibido algin aporte del gobierno para

16 |el programa de escuela saludable puntual y
oportunamente
Explique

17 | ¢Considera muy dificil el procedimiento de control

exigido por el programa de escuela saludable
Explique?




PARTE 11l

%

OBSERVACIONES

¢En qué medida considera usted
que el refrigerio incide en el
mejoramiento del desarrollo

personal de los estudiantes?

Area fisica:
-peso
-talla

-nutricion

Area personal:

-relaciones interpersonales
-autoestima

-salud mental

-valores

Area pedagdgica
-asistencia

-ausentismo

-desercion

-calificaciones




UNIVERSIDAD NACIONAL
“PEDRO RUIZ GALLO”

FACULTAD DE CIENCIAS HISTORICO SOCIALES Y EDUCACION

ANEXO N° 3
ENTREVISTA A PERSONAL DE UNIDAD DE SALUD
OBJETIVO:
Obtener informacion acerca del servicio prestado a las instituciones educativas

gue comprende este estudio, como funcién de apoyo a escuela saludable.

Generalidades

Unidad Cargo
N° |PREGUNTA Sl |NO | ¢Por qué?
1 ¢Ha visitado alguna vez este afio las

instituciones educativas del programa
escuela saludable?

2 .Se les estd administrando los
desayunos escolares a los
estudiantes del programa escuela
saludable?

3 ¢, Se le ha proporcionado cepillo de
dientes y vaso a los estudiantes de
Escuela Saludable?

4 ¢Se han realizado campafas de
vacunacion en las escuelas
saludables?

5 ,Se han remitido estudiantes a
especialidades por alguna

discapacidad fisica?

6 Se han fumigado los centros
escolares este afio?

7 ¢Se han inspeccionado Kioscos de
alimentos vy letrinas?




UNIVERSIDAD NACIONAL
“PEDRO RUIZ GALLO”

FACULTAD DE CIENCIAS HISTORICO SOCIALES Y EDUCACION

ANEXO N° 4
CUESTIONARIO PARA PADRES DE FAMILIA

OBJETIVO:
Verificar la forma en que se ejecuta el programa escuela saludable y conocer la
opinién de los padres y madres de familia acerca del mismo y sus beneficios

Institucion Educativa

N° [ PREGUNTA Sl |[NO | OBSERVACION

1 |¢Ha recibido alguna charla de habitos
higiénicos en el centro escolar?

2 | ¢Reciben sus hijos atencion medica general
por pertenecer al programa escuela
saludable?

3 |¢Ha remitido alguno de sus hijos a
especialidades?

4 | ¢Sus hijos han recibido  atencion
odontolégica por medio del programa
escuela saludable?

5 |¢Considera usted que su hijo asiste mas a
clases por el refrigerio escolar?

6 |¢Considera usted que su hijo por pertenecer
al programa escuela saludable ha mejorado
peso, talla y estado nutricional?

7 | ¢Estan desparasitados sus hijos (as)?

8 |¢Han sido vacunados sus hijos (as) en el
centro escolar?

9 |¢Considera usted que el refrigerio escolar
ayuda a que los alumnos mejoren sus
calificaciones?

10 | ¢Han recibido material didactico, por medio
del programa escuela saludable?

11 | ¢Considera usted que la bebida rice x
ayuda al estado nutricional de sus hijos?




UNIVERSIDAD NACIONAL

“PEDRO RUIZ GALLO”
FACULTAD DE CIENCIAS HISTORICO SOCIALES Y EDUCACION

ANEXO N° 5
GUIA DE OBSERVACION PARA ESTUDIANTES

OBJETIVO:
Verificar el beneficio del programa escuela saludable

GENERALIDADES:

Edad
Institucion Educativa
Sexo Grado
N° PREGUNTA SIEMPRE A VECES NUNCA

1 |¢Te gusta el refrigerio que
recibes en la escuela?

2 |, Te lo comes todo?
3 |¢Sientes que te llenas?

4 | Te lavas las manos antes y
después de comer?

5 |¢El recibir un refrigerio te da
ganas de venir todos los dias
a clases?

6 |¢.Se mantienen limpios los
servicios sanitarios?

7 |¢Te han vacunado este afio
en la escuela?

8 |[¢Se les reparten vitaminas y
minerales?

9 [¢Vas ala unidad de salud
referido por la escuela?

10 |¢Se hacen campanas de
limpieza en la escuela y en la
comunidad?




UNIVERSIDAD NACIONAL
“PEDRO RUIZ GALLO”

FACULTAD DE CIENCIAS HISTORICO SOCIALES Y EDUCACION

ANEXO N° 6
GUIA DE OBSERVACION DE LAS INSTALACIONES

OBJETIVO:

Verificar si las instalaciones de la institucién educativa responden a los lineamientos
del programa escuela saludable

Institucion Educativa

N° | PREGUNTA Sl NO OBSERVACION

1 |¢Se observa la institucion educativa
limpia?

2 |¢Las aulas estan ventiladas
adecuadamente?

3 | ¢Las aulas poseen la iluminacion
adecuada?

4 | ¢El almacén esta limpio y ordenado?
5 | ¢El almacén de alimentos esta limpioy
ordenado?

6 |c¢Los  servicios  sanitarios  estan
limpios?




Anexo N° 07

EVALUACION DE LA APLICACION DEL ENFOQUE AMBIENTAL 2017
MATRIZ DE INDICADORES DE EVALUACION DE INSTITUCIONES EDUCATIVAS PARA EL DESARROLLO SOSTENIBLE
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ot
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