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INTRODRUCCIGHN

El presente trabajo tieng comao proposito fundamentat properciondl
informacion sobre ia situacion actual en 1a cnsefanza de la salud
preventiva en jos escolares det nivel primario, debido a que el aspecto
Hgigénico-samitaria en |3 comunidad no garantiza una normativa practica

de |3 prevencidn.

Es por lo tanto Aecesafio orientar sobre aspectos educalivos €n
forma tat que se estructure una vision integrada de los problemas de €stas
comunidades y de fas interaccicnes e intardependencias que alli operan
como la manera de adecuar {3 actitug y la conducta de los niRgs en el

logre de una mejor calidad de vida.

Se propone Qque esta investigacion despierte interés. y en
consecuencia se DTient2 el procesc educative hacia ia prevencidn de la
salud, necesidad imperativa de todos los seres humanos en &l momento

actual.

La educacidn es el mejor wvinculo para el fomento de la
conservacion de la salud y prevencion de enfermedades, y debe dirigirse a
Iz formacién de habitos ¥ costumbres, he considerado necesario centrar

en ello interés de invesugar.

El titulo del trabajo es: "LA EDUCACION PREVENTIVA PARA LA SALUD ¥ SU
APLICACION SISTEMATICA EN LAS ESCUELAS PRIMARIAS, EN EL MUNICIPIO DE SAN
ANTONIG AGUAS CALIENTES SACATEPEQUEZ". '




E! trabajo esta conformado por capitufos, de la manera siguienta: 1.
Marco Conceprual, 2. Marco Tedrico, gque comprende la sustentacion
bibliografica del problema. 3. Marco Metodolégica, donde se establecen
los procedimientos de cardcter cientifico que apoyan el marco operativo.
4. Resultados, donde se analizan las opiniones de los docentes vy
educandos encuestados. 9. Conclusiones. 6. Recomendaciones. 7.

Bibhografia v anexos.

Se espera que el contenido del presente trabajo, pueda crear interés

en los docentes y padres de familia a la importancia de ensefar a fos
L4

nifios la prevencién de su salud y lograr con ello mejorar el proceso de

ensefanza-aprendizaje.




i. MARCO CONCEPTHAL

I ANTECEDENTES DEL PROBLEMA

El estado de salud en 1a poblacidn escolar es un factar importante
que incide en el rendimiento de 1gs nifios en ia escuela primaria.  El nival
de desarrolls socioeconamico ha determinado algunos problemas como:
povreza, estados nutricionales deficientes, bajo nivet escolar, necesidades

bisicas de alimentacion, salud, vivienda, vestuario, entre Otros.

El Arzohispade Primado de Caritas Arquidiocesana de Guatemala,
en su folleta Pastoral de 1a Salud de la Infancia nos indica que lz 1asa de
mortalidad infantit a 1,991 [por 1,000 nacidos vivost 80 fallecen por

causas de infecciones diarreicas, respiratoria putmonares y desnuticion.

Estos factores indican que la calidad det saneamiento ambiental es
inferior al considerado necesario para prevenir y combatir enfermedades.
tmidec G. Nérici, dice: “Es indispensable ensedar a los educandos a
conservar la salud™ las enfermedades pueden combatirse de manera facil
si se cuenta con una poblacién gque practigue habitos de higiene

apropiados en el hogar vy la escuela.

La ley de educacion nacicnal vigente decreto No. 12-91 en su
articule 78 dice: "El Ministerio de Educacion creard ¥ promoverd
programas de apoyo para mejorar 1a salud, fa nutricion y recreacién de los
educandos™ por ella el Ministerio de Educacién deba promover la
educacién para la vida y propiciar que los educandos tengan un estado de

salud que les permita educarse.




Las guias curriculares vigentes tienen un &rea de salud e higiene v
también los textos basicos que se utilizan; pero que la ensefanza de la

misma en las escuelas no es efectiva.

Leonor Hurtado Paz, en su tesis titulada "Salubridad en las escuelas
primarias del municipio de Huehuetenango® nos dice: “La educacion para
la salud busca mas gque la transmision de conocimientos, la creacion de
actitudes, aptitudes y conductas que mantengan a fo Jargo de la vida este
proceso de cambio”.

.

Existen ejes formativos dedicados a la salud e higiene en el nuevo
reordanamiente curricular, pero no se tiene conocimiento de su real
aplicacidn en las escuelas. Se han identificado siete ejes formativos, dos
de los cuales se refieren especificamente a la salud Educacién en

poblacidn v Educacidn para la salud, alimentacidn y nutricidn.

Hay referencias de los nifios que viven an &reas consideradas
urbanas en los pueblos, que viven expuestos a enfermedades
infectocontagiosas y la escuela da escasa 6 ninguna instruccién a los

escolares de como ellos pueden prevenirio.

Lidia Santizo Morales, cita en su tesis titulada “La educacion para
la salud en el sistema escolarizado del drea rural de Patzicia,
Chimaftenango™ que: "En la educacidn para fa salud se pretende lograr
una promocion encaminada a prevenir fos procesos de enfermedad, por
medio de fos esfuerzos directos de fos docentes y de la comunidad,
buscando a la vezr la recuperacién y rehabilitacion de fa salud del nifo

ascofar”.




Finalmente Hurtade Paz, citade anteriormente concluye que: “Para
mejorar la calidad de vida se debe adoptar el nuevo concepto de salud,
concepto que requiere una actividad organizada y sistermdtica en refacion

a la atencion preventiva®.

. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Si la salud busca lograr el mayor grado de bienesiar lisico, soctal y
mental, del ser humano. Entonces, la salud es parie del desarrolic del
nifo escalar, quién podra disfrutar de elle en la medida que participe vy
eleve su nivel de cultura en salud, de manera paralela a owos valores

culturales.

Por lo que es oportunc conocer: ;EN QUE FORMA LA ESCUELA PRIMARLA

DESAAROLLA EDUCACION PREVENTIVA PARA LA SALUD EN LOS ESCOLARES DEL
MUNICIPIO DE SAN ANTONIO AGUAS CALIENTES SACATEPEQUEZ?.

il JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION

La educacitn preventiva sobre I3 salud es una necesidad basica en
la poblacién escolar del nivel primario. Se podrian ewvitar muzhas
enfermedades con poca o ninguna intervencién médica s la escuela
ensefara a tomar a su debido tiempo ias prevenciones necesanas en

nuAnicidn, higiene y sangamiento ambpiental.

L.as personas deben preocuparse por NUINTse meor. de manterzr el
asey personat para preverwr enfermedades, esto €5 parie og 10 Qu 38
debe aprender en la época de escolaridad. En la aci.andad sducar 2 1as
perscanas sobre este Tema esta considerado en oun plang s mediz’ 2 e

importante en el proceso de ensenanza aprendizele
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La educacion preventiva para la salud se hace necesaria donde las
estructuras sanitartas son insuhcientes y denge la poblacidn debe

aprender 3 protegerse pof & misma contra ias enfermedades.

La salud y la educacion son dos derechos fundamentales del ser
humano, ambas son consideradas no sdlo como valares esenciales para el
nifo, sino también como bases indispensables para el desarrollo glohal de

la comunidad.

Asi mismo, la salud no sdlo 25 un derecho mndividual sino colectivo,
de agui la necesidad que educacidn y salud se unan para mejorar el

rendimiento escolar de los niftos de la escuela primana.

Educacion para la salud significa educar a 10s mifios para que
comprendan las causas de su mala salud vy coémo prevenirlas Estos
problemas «ifiuyen grandemente en el aprendizaje de los ninos; porgue &l
no tener ur cuidade necesario para mantener normas higénicas basicas y
una nutricion balanceada, da lugar a gue &l mifo padezca de enfermedades

como: giarrea parasitos, infecciones putmonares, desnutinzidon y ofras.

Por ¢lio se considera que 1a presente inveshgacian bensficiars s 163
escolares en su rendimiento, a los docentes en su labor, 3 los pacres de

familia en =. hogar v a (s comunidad en su zesarrallo,

V.  ALCANCES Y LIMITES
A. ALCANCES

La weshizacion se realizt o _oomar T

35PECIos Como MNutncicr, desarrolle ciegtr ozl wRg, ¢ e sera il




escolar, contenidos programiticos refacionados a salud, metodologia

utilizada y enfermedades que afectan a los nifios.

B. LIMITES
La presente investigacion se limitd a las escuelas del nivel primario

del municipioc de San Antonio Aguas Calientes, del departamento de
Sacatepéquez, debido a que son varios los establecimientos tanto del
sector plblico coma privados que atienden este nivel, que comprende la
edad de siete a catorce anos, del sexo femening como mascding, No asi a

los otros niveles que se reducen a unos pocos establecimientos.

No se investigf en este trabajo la contaminacion del medio
ambiente como falta de higiene, en virtud de que el tema en estudio se
_basa en la aplicacién sistemética de la ensefianza de la salud en los

escolares, como factor incidente en su rendimiento en la escuela.




2. MARCO TEORIEO

2.1 CONCEPCIORES
2.1.1 SALUD

Para la organizacion mundial de la salud C.MS., salud es: "Un
estado completo de bienestar fisico, mental, social y no sola ausencia de

enfermedad o invalidez™ ('}

La salud es un proceso dinamico, perfectible, estar sano, es {legar 3
gozar de la ptenitud, de la libertad que otorga el hienesiar, que redunda en
un adecuado y armonioso funcionamiento organico; pero también de una
agecuada armonia de relacidn con el ambiente y medio social gque rodea a

la persona.

Aungue el concepto de salud ha sidc el mismo a tavés de |3
histaria, los medics para conservarla y lograrla nan variado con 13
avolucién de fa humanidad, hasta llegar a 2 concepcidn cientifica de
nuestros dias en que las normas de higiene ta preservan y la medicing

procura liberarnos de las enfermedades.

2.1.2 NUTAICION
Conjuntc de procesos mediante los cuales se incorporan  al

organismo vivo 5Ustancias convenientes a su desarralio y mantenimiento.

La nuiricion consiste en tomar del medio 1as sustdncias alimenticias

arles al organismo e ncorpaorarlas a ella, para su corren funcuaanam:snta

SRECURSDS DE LA S&NIDNsT o i U o
s 1985 Pag. !
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Estas sustancias alimenticias estan destinadas a transformarse y 2
constituirse en parte de los tejidos y sobre todo a producir energia, por o
que todos los dias una persona normal debe ingerir los alimentos que e
aseguren el aporte de nutrientes ¥ energia que necesita su organismo para

funcionar bien.

2.1.3 HIGIENE
Es un conjunto de conocimientos relativos a la conservacran,
Proteccion y mejoramiento de la salud del individuo v de la comunidad, ¥

la técnica adecuada para poner en practica dichos conocimientos,

La historia nos ensefa Que las practicas de asen personal y general
han tenido alternativas en su avolucién de acuerdo a la raza, religidn,

castumbre, etc,

Los progresos de ésta materia son unz consecuencia natural de los
Frogresos correspondientes a las ciencias que con ella se relacionan:

fisiologia, patologia, parasitalogia, bacteriologia, entre otros.-

En ios progresns de 13 civilizacién contemporanea adquiere la
nigiene tal grado de importancia que debe ser considerade elemento

basico de todo progreso social.

2.1.4 ENFERMEDAD
Alteracidn mis o menos grave que sufre ia =alud del orgarismo dal
sar humano. Es ur proceso ds interaccion dindruca, continua »

innterrempida, entre el fombra ¥ Su medio ambiente.
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Es la manifestacidn de un decequilibrio entre los mecanismos de
defensa interna del hombre v {as necesidades de supervivencia de agentes

patdégenos, virus, bacterias, pardsitos, etc.

2.1.5 AMBIENTE
Conjunto de elementos, condiciones, factores fisicos biologicos,

psicoldgicos y socigles que influencian el desenvolvimiento de un

ndividua o grupo de individuos.

Lugar o estado donde se desenvuelve y las circunstancias que
acompanan y rodean a un individuo. {Suelo, aire, temperatura,

alimentacidn, etc.)

.2.1.6 DESNUTRICION

Es un estado del organismo causado por el aporte insuficiente de
nutrientes o por ia deficiente utilizacidn de lgs nutrientes por parte de las

células del organismao.

Tambign es la pérdida de vigor del organismo ante la fafta de

proporcién entre 10 gue se asimila y o que se elimina por desasimitacidn.

La insuficiencia cuantitativa y cualitativa de una dieta es la
manifestacion de un desequilibrio entre las demanda fisioldgicas y de su

sustento que el organismo exige.

2.1.7 EDUCACION PREVENTIVA
Si la prevencidn es l|a preparacién y disposicion que se hace
anticipadamente par eviiar riesgo. En educacion el maestro debe preparar

al alumno a desarrollar interferencia e interpcosicion de Oarferas de

[momeaag e e ' ANTEMALR
hie | Ny
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contencign que eviten en el nifo dafios en su vida fisica, bioldgica,

psicolégica y social.

2.2  DESARROLLO INTEGRAL DEL NIRO
2.2.1 DESARROLLO FiSICO
Fisioldgicamente el crecimiento puede definirse como el desarrofio
progresivo de la totalidad del cuerpo. Entre los 7 y 12 afos, el
crecimiento ponderado de los nifos debe ser cantrolado frecuentemente
para compararlo con las medidas promedio de los ninos de la misma edad.
El desarrollo en inteligencia, caracter y personalidad, se puede
entender mejor cuando se relaciona con el crecimiento fisico, de modo
que la escuela tiene una gran responsabilidad en el desarrollo sacial y el

ajuste afectiva del nifo en edad escolar.

Factores que influyen en el desarrallo Fisico del nifio:

A, SEXO:

Existe un término medic en que fos nifos son mas grandes que las
ninas al momento de nacer. En la mayor parte de fas etapas del

desarrollo, 1as nifias son bicldgicamente mas maduras gue los nifios.

B. TALLA:

El crecimienta en estatura, es rapido en el periodo de [a infancia, un
poco lento en la nifez intermedia y un poco acelerado en la pubertad,
ademds debemaos recordar que si existen diferencias entre ios sexos en el

crecimiento en talla, como to veremos en &l cuadro mas adelante.



. EL PESO:
Ei crecimienta de las nifias en cuanic a peso se acrecienta en la
edad comprendida de los nueve a diez afos vy llega a un punto culminante

aproximadamente a los doce.

El vardn, en cambio, su peso se acrecienta hasta los doce anops vy
llega a un punto culminante aproximadamente g los catorce.
De aqui en adelanie el aumentoc de peso se debe en gran parte al

desarrollo de los musculos y del esquelato.

En el desarrolle fisico es obvio que 18 mala alimantacian se refleja
mas en el pesa que en la lalla, sin embargo 105 aumentos en peso saon
determinados por fa maduracian fisioldgica.  Asi. 1as nifias pasan mas que
los ninos en el periodo que comprende do los diez a los quince afos, que

es la finalizacion del periodo escolar primario.

El cuadre que a continuacidn se detalia. describe el pramedio que
debe tener un nino en relaciin a peso v talla en la edad comprendida de

los 7 alos 12 afos. {edad escolar grimarial
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TABLA DE RELACION EDAD-PESO-TALLA

{Preparado por la Dra. Perlina Winocur.)

NINOS ’ NINAS

EDAD Aﬁos PESO Lbs. | TALLA Cms. PESQ Lbs. ] TALLA Cms.ﬁ
Q7 50.6 119.0 0.6 118.Q
08 55.0 124.06 ; 55.0 123.0
09 61.6 127.0 59.4 127.0
10 70.4 134 0 : 68.2 133.0
i 77.0 138.0 77.0 | 138.0
12 J 83.6 | 143.0 5 85.8 145.0
; j

. INTELIGENCIA
Para Hurlock, citado por Efrain Sanchez Hidalgo en su libro
Psicologia Educauva, existe una correlacion positiva  entre  la

inteligencia v el desarmllo fisico-motor.

FMhientras mas elevado sea el mvel de mtehgencia 32 un NIRD . Mmas
dpido serd su desarrolle mator, gl cual aepende en Jran parte del

desarrpllo fisico det individun

Semungt T TDerechos Humanas s s Se Fop e ar L" Cooz3c Jerusa-em
Tadlerzz T Ml
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E. NUTRICION

La deficiencia en la nutricion se refleja mucho en los trastornos
del desarrollo fisico tales como la dentadura defectuosa, raquitismo vy
enfermedades cutaneas, como el desarrollo debil de los huesos y

misculos.

F. LESIONES Y ENFERMEDADES
La salud fisica del individuo es un factor de gran importancia en
su desarreollo somatico. Enfermedades tales como fiebres, infecciones

de las amigdalas, raquitismo, pueden afectar el desarrollo del nifio.

G. FACTORES PSICOLOGICOS

Los problemas y las tensiones emocionates pueden intervenir
negativamente en el desarrollo fisico del nifio.  Preocupaciones,
angustias, celos y excitaciones prolongadas entorpecen la digestién en
¢l nino y por consiguiente se refleja en la pérdida de peso, apetito, falta

de suefio y cansancio excesivo.

2.2.2 DESARROLLO SOCIAL

La existencia del hombre mismo depende de su desarrollo social.
Aprender a vivir en sociedad es un requisito ineludible en la educacidn

del ser humano.

Como el nifo en un ambiente social, necesita aprender a convivir
en sociedad. Ef desarrollo social deseable consiste en el logro
paulatino de la madurez de las relaciones con los demés, que implica

cambios de conducta del individuo. —_—-
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En los afos de la escuela elemental o primaria, su desarrollo
social se acrecienta, debido a gue el nifio aprende realmente a convivir

con otros ninos, espacialmente con los de su mismo sexo.

En esta edad de la escuela primaria, se desarrollan en los nifos

cddigos de conducta y espiritu de grupao.

De las formas de conducta social que surgen de la vida en grupo,
Hurlock, citado por Efrain Sanchez Hidalgo, sefala los siguientes: 1.
Trata de ganarse el aprecio del grupo mediante su manera de vestir,
hablar y de conducirse. 2. El nific se tarna muy sugestionable. 3. La
inclinacion hacia {a rivalidad y competencia en fos juegos y ef deporte.
4. La simpatia vy afinidad con los sentimientos ajenos. 5. La habilidad

de cooperar a fin de lograr el bienestar y prestigio del grupo.

Ef hogar es un factor importante en el desarcollo del nifio, puesto
que en la familia el nifio experimenta las primeras experiencias sociales,
la talta de sequridad en la familia genera tensiones y a su vez se reflgja

en las relaciones sociales del nifio.

Finalmente se afirma que la escuela influye considerablemente
en el desarrollo social del nifio, en los distintos niveles educativos,
pues en ella se lleva a cabo ta adaptacién del educando a otro

ambiente social.

Para Efrain Sanchez Hidalgo en su libro Psicologia Educativa "£f

clima social def salon de clases en la escuela debe ser democritico,
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amistoso, que estimule la confianza y seguridad del educando, a fa vez

que permita que ef alumnoe se sienta respetado como persona’”.

2.2.3 DESARROLLO MENTAL

La importancia del aprendizaje cognitivo en ta escuela por parte
del alumneo, es uno de los aspectos interesantes en cuanto a la
medicitn de su inteligencia y aplicacion cuantitativa de la capacidad

mental como criterio para ¢! aprovechamiento escolar del educando.

El desarrollo de las capacidades mentales, presenta un mayor

incremento durante los pnimeros anos de la vida del nifo.

Desde el nacimiento hasta los cince anos, hay un aumento
rapido en la inteligencia, siendo los aumenlos anuales mayores a los de
cualquier otro periodo, entre los cinco y diez anos el desarrollo no es

tan acelerado pero contin(a siendo ascendente.

La herencia y el ambiente son factores basicos en Ia
determinacion de la inteligencia, se cree que |as diterencias individuales
observables en el grado de intebgencia se deben pancipalmente a

factores hereditarios.

En cuanto al desarrollo de la memona, la capacdad para retaner,
evocar y reconocer expenencias. conocmientos vy datos previamente
gxpernmentados es wna de las caracteristcas lundamentales de la

dotacion memtal del ser humano.
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Ei desarrollo de ia atencion v la concentracidn es un rasgo
importanie del desarrollo mental. Atender es ef proceso de seleccionar
una parcidn limitada del campo total de la expenencia. Ef proceso de
la atencidon significa principalmente la seleccidn de un estimulo entre

vanos estimulaos que afectan tos sentidos en un momento determinado.

Referente al desarrollo de los conceplos y del razonamiento
podemos indicar gue las experiencias det ninio en esta edad y su
capacidad para percibir relaciones entre situaciones conocidas y
novedosas, son factores importantes en el desarrolio conceptual.  Un
concepto representa una cuahdad especifica comdn a cierte nimero de

gstimulos o situaciones.

En relacién al razonamiento, conforme los anos aumentan el nifo
mejora su capacidad de razonar y ia cahdad de su razonamiento varia

V:2 -
de acuerde con la clase do problemaos que ofrente

En relacdn al desarrotlo de su imaginacidn v lenguawz, el nino es
capaz de tratar con situaciones y resolver problemas gue le afecten
;

con facilidad. Ademas  ja  conducta  imaginativa proporciona

opartunigad para el desarrollo de muichos intereses e 1deas de ellos.

La amplitad del vocabulane de un indwaduo depende de su
desarrohs mental, puests que la Mayarna de prugsas meatalkes ancede

gran amportancia al desaroile hnauistico

Ei lenauae es el med - oomomal e aaaddestauids de 1as

fusgnes menlaies mas elevacas
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Conceptos de edad mental y cociente intelectual:

La edad mental es una expresidn de la capacidad mental de un
individuo, segun se determina por una serie de pruebas o test, en el
momento en que éstos se contestan y luego se comparan los

resultados con {a ejecucion en las diferentes edades.

Ei cociente intelectual es una medida que se determina

relacionando la edad mental del individuo con su edad cronolégica.

La formula empleada para su determinacitn es:

Edad Mental (EM) X 100 = Coeficiente Intelectual
Edad Cronolégica (EC) (. M
2.3 SALUD

2.3.1 SALUD FiSICA

La salud fisica se refiere al funcionamiento narmal de los érganos

y aparatos que componen el organismo del ser humano.

La salud fisica es un factor basico en la determinacidn de la
conducta de un individuo. Los defectos y las enfermedades fisicas

tienen consecuencias psicoldgicas y de aprendizaje.

Los nifios necesitan orientacion sobre cémo conservar y mejorar
su estado de satud fisica. Necesita que se le informe sobre las causas,

los sintomas vy la seriedad de los defectos de los ojos, nariz, oidos,

B Sanchez Hidalgo, Efrain. Psicotogia Educativa. Pag. 265




dientes y su piel puesto que tales deticiencias constituyen la maycoria

de los defectos fisicos cronicos.

Durante Ia etapa de {a nifez y hasta el comienzo de la pubertad,
el nifio sufre muchos trastornos fisicos, los mas comunes en esta
etapa son: catarros, dolores de cabeza, enfermedades de las 0jos,

indigestién, anemia, insomnio, erupciones cutaneas, etc.

Esta deficiente condicitn fisica que presenta el nino en este
periodo se debe a su répido crecimiento fisiolégicg. Otro de los
factores que afectan la salud fisica del nifio, es el desconocimiento del
mantenimiento de la reqularidad de todos sus habitos fisiologicos, tales

como el susfip, alimentacion, ejercicios y descansos.

A estos debemos afadir la orientacién sobre temas sexuales
acordes a su nivel, con el fin de que se vaya familiarizando con las
nuevas experiencias sensorias que surgen con el desarrollo de sus

érganos genitales, muy caracteristicos en esta etapa.

2.3.2 SALUD MENTAL

“La salud mental puede definirse camo el ajuste del individuo a si
mismo y al mundo total con el méaximo de efectividad, satisfaccidn,
regocijo v aceptacion social, y como la capacidad para afrontar vy

aceptar las realidades de la vida".{")

La salud mental incluye un sentido de bienestar personal,

eficiencia en el trabajo v armonia en las reiaciones para con el pIojmo.

1

Sanchez Hidalgo. £frain. Psicologia Educatva. Pag. 388
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Enwe algunos atriutos come actitudes que caractenzan a la

salud mentat estan:

A. Conocimiento de si mismo:
Conocerse asi mismo. requiere adiestramientc, onenlacion vy
habilidad para reaccionar adecuadamente ante lo que se descubre en

este proceso de auto exploracion.

B. Aceptacion del yo:
£l individuo debe acepiar sus cualidades y aptitudes sin vanidad.
También debe aceptar sus rasgos.negativos sin caer en la ansiedad vy la

depresion.

C. Alegria de vivir:
lLa personalidad integra mantiene actitudes del ser humano en
torma saludahle hacia la vida. logrando satisfacciones v alegrias en la

vida.

D. Calidad de las relaciones humanas:

Ei individuo gue disfruta de buena salud menial posee ia
capacidad para llevarse bien con los demds companeros de su
comunidad, puesto que esto se ingra a través de avatar lag normas y

ios codigos que marca la sociedad

2.3.3 SALUD PREVENTIVA
El menestar fisico. socal vy mental del orgamsing se 10gra
mediante la aphcacion  de  normas  higigmeas come maoedas

Preventyas para o centraarn ooarmedades.
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A continuacion se enumeran algunas de las reglas higiénicas que

los escolares deben cumplir para prevenir algun tipe de enfermedad.

A. Empleo dei tiempao:

- Comer despacio y a la misma hora.

o Dormir el tiempo normai.

& No acostarse después de cada comida.

= No estudiar después de cada comida.

B. La cama y el vestido:

Ea No tener la cabeza muy aita al dormir.

@ No cubrirse con mucho abrige al darmir.
- Mantener la ropa limpia.

& Usar ropa apropiada al clima.

& Mo usar ropa hdmeda.

+ No usar ropa apretada al dormir.

C. Comidas y bebidas, cuidado de los dientes:

# No comer en exceso.

o Ingens una cantidad adecuada de liquidos.

£ Comer despacio y masticar been los alimentos.

4 Lavarse los dientes regularmente, daspués de cada comida.
¢ Mo abusar de los dulces que dafan ia dentician

; El cepillo de los dientes a5 parsonal

i Aprender buenogs modsles de mesa.

D. Aparato Respiratorio:
Resnirar stiempre por la cang

Jormir en cuarlos eee L a e s
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N introducir en |a nanz los dedos ni otros objetos.

Taparse la boca con el pafiuelo al estornudar o toser.

Sonarse la nariz suavemente sin obstruir las ventanas.

Mo tolerar el polvo en ninguna parte.

Ejercicios corporales:
No hacer ejercicios fisicos después de comida.
tNo exagerar los gjercicios qué produzean fatiga.

Participar en actividades de educacién fisica.

Cuidados de la piel:

Lavarse las manos con agua y jabén u otro detergente, antes de

comer o tocar alimentos.

Banarse todos los dias.

La toalla debe ser personal.

Secarse bien la piel después del bano.

Bafarse en agua caliente esporadicamente.

La vista y el cido:
No introducir cuerpos extrafios al ofdo.

No golpear ni dar gritos cerca de los oidos.

Cuando penetre un objeto en el oido, no sacarlo con CUerpos

extranos.

Limpiar el cerumen de los oidos con objetos adecuados.

No leer en pleno sol ni en penumbra.

Que al escribir 1a luz proceda del lado izquierdo.

Mo leer por mucho tiempo, libros con letras muy pequenas.

Mo frotarse mucho los 0jos.
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H. Medidas preventivas contra las enfermedades:

o No acercarse mucho a las personas que tosen.

& Mo acariciar la piel de los animales.

s No meter los dedos en la nariz.

@ No rascarse granas, ronchas, erupciones cutaneas, etc.

Cal Conservar ufas cortas y limpias.

. Aprender a evitar los resfriados.
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2.4 MARCO LEGAL SOBRE SALUD
2.4.1 CONSTITUCION POLITICA DE LA REPUBLICA

Con ta promulgacidn de ia nuava carta magna eo el ano de
1.985. se nota que existe preccupacion y obligacién del Estado en
velar por la salud de toda la poblacian del pais que ncluye logicamente

a los ninos de edad escolar.

En el articuto 92 nos indica: "Derecho de la salud. £l goce de fa
salud es derecho fundamental def ser humarno sin discriminacién

alguna”. (®)

Asi mismo la misma Consttucidn es clara en afirmar gque por
medio de sus dependencias tendrad la obligacidon de velar porgue ta
salud pueda llegar a todos los habitantes, a efecto de lograr en cada
uno de ellos un complete estade de bienestar fisico, mental v social,
tal como lo indica el articuio 94: "Obligacion del estade sobre fa salud
¥ asistencia social de todos los habitantes. Desarroffard z través de
sus dependencias acciones de prevencion, promocion, recuperacion,
rehabititacion, coordinacion vy las complementarias pertinentes a fin de

procuraries el mas completo bignestar fisico, mental y sacial” 17

A su ves nsia a las comumdades a participar activamente en los
programas de salud gue Heva conss goico fine meoras el mver de vida de

los habitantes on genaral

Cangturis Shobie gt 03 b E
Ap e g 7
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Articulo 98. Participacién de las comunidades en programas de
salud. "lLas comunidades tienen el derecho y el deber de participar
activamente en la planificacion, efecucién y evaluacion de los

programas de satud™.{"}

2.4.2 LEY DE EDUCACION NACIONAL, Decreto No. 12-91

Con el propdsito de afianzar la preocupacién y el sentir del
estado por velar por la salud de la poblacion y de manera especial de
los nifios, la citada ley nos indica en su articulo 78 “Programas de
apoya. Ef Ministerio de Educacidn creard y promoverd programas de
apoya para mejorar la safud, I8 nutricidn y recreacién de los educandos

de todos los niveles obligatorias ™. (%)

¥ en cumplimiento con lo establecido en el articulo anterior, €l
Ministerio de Educacién, ha creado la Direccidén General de Proyectos
de Apoye DIGEPA, dependencia que dentro de sus funciones esta la de
encargarse de distribuir vy producir 1a refaccidn escolar, que se reparte
en todas las escuelas y a todos los ninos dei sector oficial, como un
compiemento a la alimentacién gue los escolares reciben en sus

hogazes.

En fo referente a la promocion de programas para mejorar la
salud y nutricidn de los nifos, el Sistema Nacional de Mejoramiento de
Recursos Humanos vy Adecuacion Curricular SIMAC, ha incorporado los
ejes tormativos como glementos curnculares que permitan responder a

los problemas, intereses v necesidades de la sociedad guatemaiteca.

Op Cn pag 22
ey Je Educac.dn Nac znal Dezreto Na 1

Mt
W
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2.4.3 CONVENCION SOBRE DERECHOS DEL NIRO

Con la promulgacion del decreto de Ratficacion por el Congreso
de la Republica de Guatemala, decreto No. 27-90 La Convencién Sobre
los Derechos del Mine, es otro instrumento legal y util, gue permite
fortalecer el derecho del cual gezan todos los nifios a disfrutar del mas

aftto nivel de salud.

Articulo 24. “los Estados partes recenocen el derecho def nifio al

disfrute del mds afta nivel posible de salud.. "(%)

| Asi misma a luchar por mejorar el nivel de desarrollo integral gue
tedos los nifios necesitan. Articuto 27. “Los Estados partes reconocen
ef deracho de todo nifio a un nivel de vida adscuadoe para su desarrolfo,

fisico, mental, espiritual, moral y social”™. ('?)

2.5 FACTORES COMO BASE PARA UNA BUENA SALUD
2.5.1 NUTRICIGN BALANCEADA

Si la alimentacidn es una de las necesidades basicas del

organismo del ser humane, la forma en que pueda satisfacer esla

necesidad se refleja en la salud de modo determinante.

La salud depende en gran parte de la calidad y cantidad de los
alimentos gque se consumen. Una adecuada alimentacidén contribuye 3
gue el individuo crezca vy se desarrolle normalmente, goce de buena
salud ¥ tenga buenas defensas contra las infecciones, y si se enferma,

la buena nutricidn lo ayuda a recuperarse facilmente.

? Convencion Sobre los Derechas del Nifin. pag. 24
= Op. Cit. pag. 26

. [FOPFGAD BE 1 patfag ™ 1o e Tk o GUATEMALA
o ) N TR T LY R |

e
s




25

La alimentacién necesaria para mantener cf bienestar del
organismao, debe ser completa y natural, de modo que cumplir con la

alimentacidn minima es bueno pero no suficiente.

Los alimentas que se consumen deben ser adecuados vy
balanceados, que generen materia y energia, para lo cual es preciso

que contengan proteinas, carbohidratos, grasas, minerales y vitammas.

A. Proteinas:

Son moléculas constituidas por aminoacidoss las proteinas se
encuentran en los alimentos animales como la leche, huevos, carnes,
pescados, y en alimentos vegetales como las verduras, cereales vy

frutas.

Ademas desempefian un papel importante en la funcion bicldgica
del organismo, como lo es la regeneracion y formacién de tejidos,

sintesis de enzimas, constituyentes de la sangre, etc.

B. Carbohidratos:
Son biocomponentes que constituyen la fuente principal de
energia, los azlcares y el almidon los encontramos en los cereales,

frutas, verduras y legumbres.

Su funcidn principal en gl ser humano es ser reserva ensrgetica,
se almacena en el higado y se convierte en glucasa cuando el

organismo lo necesita,




26

C. Grasas:

Son biocompuestos, tienen afto valor energético, almacenan mas
energia que los carbohidratos y contribuyen a la (extura de los
alimentos (Los hacen mas suaves). Los encontramaos en los tepdos de

animales, semillas de oleaginosas como la soya, el aonjoli, efc.

D. Minerales:
Son nutrientes indispensables en el organisma, se han clasificado
segun la cantidad que el organismo necesita para mantenerse en

buenas condiciones de salud.

Los mas necesarios para ta vida son el sodio y el cloro que
combinados forman el cloruro de sodio o sat comuUn, le siguen en
importancia, el calcio, potasio, magnesio, fésforo, azufre, hierre, yodo,

cobalto, etc.

E. Vitaminas:

Con este térmsno se designa a unos compuestos organicas,
necesarios  en  peguenas cantidades como  catalizadores  del
metabolismo celular, esencial para el mantenimento ¢ crecimiento gel
organismo. Dentro de los requerimientos vitaminicos mas importantes

en los nifos estan: Vitamina A, B, C, D, E. K entre otros.

2.5.2 NUTRICION EN NINOS
Por encontrarse en crecimiento, desarrollo v anomtensa acthividarl
fisica, los niios vy los adoiescentes necesttan consumad aliment. ~ cuyn

aporte de energia y proteinas sean altos.
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Una buena nutricion contribuye a la prevencion de enfermedades
agudas y crénicas, al desarrolio del potencial fisico v mental y a

proporcionar reservas para las situaciones de esfuerza.

Debido al crecimiento y actividad constante de los nifos en edad
escolar, es normal que presenten gran apetito. Es necesaiio entonces
educar a los ninos en forma sistematica, individualizada vy adecuada a
su edad, con el propdsito de lograr que el nino seleccione los alimentos
adecuados para dotar de una dieta nutritiva a su organismo, lo cual
debe incluir aimentos de los grupos basicos clasificados asi;

’-' Grupo No. 1. Verduras verdes, amaniias

- Grupo No. Frutas citricas.

b

Grupo No. Papas y sopas de verduras.

- Grupo No., Leche v queso.
£ Grupo No. Carne, pescado, huevos, legumbres.,

® Grupo No Cereales y pan.

VD e w o

s Grupo No. Mantequilla y margarina.
2.5.3 HIGIENE PERSONAL

La higiene persegnal se refiere a los curdados de nuestro
organismo, aseo personal de nuestra piel. impieza de nuestra ropa,
regularidad en las horas de comida. condimemacion adecuada de los
alimentos, suliciente descanso y suelc, en beneficw de tas personas

que los cumplen

Entonces pudemas decr que i3 impieza es la base de fa hugiene
persanal. ayuda al propio sujelo a relacionar precesos nternos de su

orgamsmao.
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Con ello se destruyen los gérmenes de enfermedades y al mismo

tiempo s€ benehtician el orgamsmao.

2.5.4 HIGIENE ESCOLAR

"Disciplina cientifica médico-pedagdgica, con métodos propios
de proyecciones individuales v sociales cuyas funciones son cuidar y
meforar fa salud fisica, mental y moral de los educandos, del personal
docente y el ambiente en que se desenvuelve fa escuela, para

aprovechar mejor Ia ensefianza”. '")

Finalidades de la higiene escolar:
Determinar y vigilar el estado de salud de los escolares.

B. La ensenanza tedrico-practica de las normas para conservar,
mejorar y lograr la salud individual del grupo.

C. La prevencién de riesgos y enfermedades inherentes a la vida

escolar.

Funciones del maestro en |la higiane escolar:

El maestro debe poseer ciertos conocimientos médicos para los
accidentes y casos de emergencia, para detectar caracteristicas de
ciertas enfermedades contagiosas de manera que pueda tomar las
precauciones debidas y evitar lo mas pronto posible el contagio

colectivo.

Entre las funciones mas impaortantes tenemos:

A, Médicas:

e Vigilar el estado de salud de los escolares.

£ Promover los medios adecuados para la prevencién y curacion de

tas enfermedades.

Sols Mendoza. Juan Higiene Escolar. México 1991 Fag 1%
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Educativas:
estimular a fos alumnos a mantener un buen esiado de salud.
Crear en los escolares caonciencia para ia qtil comprensidn vy

practica de las normas higignicas.

HIGIENE ALIMENTICIA

Conjunto de conocimientos, normas, medidas v cuidados

necesarios relatives a ta preparacion adecuada de los alimentos.

Tomando en cuenta que la alimentacién es decisiva para el

mantenimiento del buen estado del arganismo y debido a que en los

dltimos afios se ha producido un aumento en las enfermedades

transmitidas por alimentos contaminados, esto comp consecuencia de

la mala preparacidn de la refaccion escolar que los nifos consumen en

las escuelas.

Por ello es necesario que se tenga en cuenta ef conocimiento de

dreas especificas e importantes en cuanto a la preparacion de los

alimentos tales como:

° 0@ >

m

Habitos personales

Cdmao higienizar los alimentos?.

Higiene de los utensilios de mesa y cocina.

Control de residuos vy eliminacién de insectos vy animales
nocivos.

Contaminacidn de los alimentos

Procedimientos higiénicos pars almacenar los alimentos.

Procedimientos higiénicos para la preparacion de los aiimentos.
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H. Procedimientos higiénicos para la presentacion de los ahmentos.

)

2.6 PRINCIPALES ENFERMEDADES INFANTILES
2.6.1 DIARREA

Es la condicion en gue nuestro organismo aumenta el namerc de
disposiciones diarias y las malerias fecales se tornan blandas y mas

liquidas.

Causas: La mayoria de veces la diarrea as causada por una bactena,
virus u olro parasito, que se localiza en los intestinos.
Sintomas: Deshidratacion, escalofrios en el organismao.
Transmision: Las manos son la via mas importante para contaminar de
materia fecal los alimentos.

€sta contaminacidn se  realiza cuande 0o nos ageamos
debidamente, luego de ir al bafo y cuando manipulamos objetos que

han estado en contacto con matenal fecal.

Prevencion: Lavarse muy bien las manos, hacer un pertecto aseo e los

alimentos. utensitios de trabajo en la cocina v de nosotlros MISMEs.

2.6.2 PARASITISMO:
Fs la adaptacion de organismos uncelulares o mulicalnlares
(parasitost dentro o sobre otro organisma lHamadao huespedt ginen e

proporciona tados tos requerimientas NUInconales.

Jena~ Ana <athenna Hapemzacion de 'as ahmenios -ag |l
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Causas: Es causado por 1os parasitos que son mas grandes que las
bactenas y pertenecen a las mas diversas clases de animales. Estos af
invadir el cuerpo provocan entermedades. desnutricidn, anemia, {alta
de desarrolio fisico e intelectual, pero a veces pueden vivir en

coexistencia.

Los parasitos los clasificamos asi-

A Pardsitos de la cabeza: Entre los mas comunes tenemos a los
pigjos, pulgas, eic.

B. Parasitos intestinales: Entre los mas comunes fenemos a las

lembrices, los oxiuros, 1as tenias. las amebas, etc.

Sintomas: Dolor de caheza, de estémago, darrea, la falta de apetito,
mareos. cansancio, falta de fuerzas. abdoemen inflamado ¥ picazin
anal,

Transmisién: Se realiza a 1ravés de Ia boca, también pueden penetrar
por la piel cuando no se usa calzado, por comer alimentos callejeros,
ngerii aimentos con mManos suoias, por comer frutas v verduras sin
lavar, par defecar al aire libre, heber agua contaminada, etc.
Prevencidn: Crientacién v control de contammacian tfecal, mediante
dseo personal y general snbre todo el medo en que se wvive y la

practica de habitos higidicos

2 6.3 INFECCIONES PULFONARES
Ei Catarro: es una atecoion csspratoria producico por wiras que atectan

la nanz v la traquea. hasia he:gar g los pulmones.
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Prevencion: Evitar la expanstén del virus con medidas higiénicas tales

como:
5 Cubrirse la boca cuando se tose y estornuda.
= Tomar muchas liguidos.

“ Alimentarse bien.

¢ Respirar aire puro.

2.6.4 EL COLERA

Es una infeccidn intestinal aguda y grave que se caracleriza por
un principie de diarreas acuosas profusas y vomitos.
Causa: El colera es causada por |la bacteria llamada Vibrio cholerae que
se adquiere paor el consumo de agua y alimentos contaminados.

Sintomas: Diarrea liquida abundante y  vémitos, Que causa

" deshidratacidn y acidosis.

Transmisién: Consumo de agua y alimentos contaminados, pescados,
mariscas, frutas y verduras crudas, etc.

Prevencion y control: Mejorar el abastecimiento de agua potable
purificada, el saneamiento de los alimentos y habitos de higiene. En
algunos casos es importante aplicar la terapia de rehidratacion (T.R.0 )
con {a solucidn de sales de rehidratacidn aral, que cura casi todos los

casos, excepto los mas graves.

2.6.5 ANEMIA

La energia mental, 'o mismo que la enargia fisica del individuo,
se ve marcadamente afectada per la capacidad de la sangre de

acarrear oxigeno.
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El exigeno es llevado por la hemogiobina v en los casos de
anemia, exisle una sefalada deficiencia de hemoglobina asi como el

numero total de glébutos rojos.

Los ninos gue padecen de anemia, son generalmente aquellos
faltos de energia y sujetos por lo comin a condicicnes infecciosas
tales como: constipados, que causa la inasistencia a la escuela por

muchos dias.

2.7 ENSENANZA SISTEMATICA DE LA SALUD EN LA ESCUELA

PRIMARIA
2.7.1 CURRICULUM Y SALUD

El sistema nacional de mejoramiento de recursos humanos y
adecuacidn curricular, conocido por sus siglas SIMAC, da vida a un
nuevo reordenamiento curricular en nuestro pais, que pretende entre
otras cosas lograr el desarrollo integral del educando, en un curriculum

centrado en procesos.

lL.os procesos educativos vienen a ser conductas cognoscitivas,

afectivas y psicomotrices bdsicas, gue requiere el aprendizaje escolar.

La metodologia para !a aplicacion de éstos procesos es
respaldada por lo que conocemos como ejes formativos, que desde

1.995 promueve el Ministeric de Educacian.

Los ejes formativos tratan aspectos de la vida diaria que afectan
al educando vy a su comunidad. los ejes formativos son abordados con

metodologia activa y participativa, hasta hoy se conocen siete ejes
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formativos, dos de los cuales se refieren especilicamente a salud:
Educacién para la salud, alimentacion vy nutricion y Educacidn en

poblacion.

Los ejes formativos citados anteriormente plantean objetivos

como:

@ “Desarroffar conocimienios bdsicos de salud para contribuir a
prevenir enfermedades.

& Desarroliar acciones preventivas en salud con los escolares y
padres de familia.

@ Contribuir al mejoramiento afimenticio 'y nputricion de fos
escolares y padres de familia.

& Fortalecer fa conviccién acerca de fa posibifidad e importancia de
hacer planes de vida y foma de decisiones que fes permita

hacerse cargo de sus actos con responsabilidad”. ).

2.7.2 EDUCACION PREVENTIVA
Prevenir es llegar antes que el enemigo, para tomar y defender
posiciones. Como el hombre es una unidad copdreo-espiritual, 1a

educacién debe ser integral y preventiva.

Educar simultdneamente el cuerpo y el alma implica defender
posiciones del cuerpo con sus sentidos, drganos aparatos y el alma
con sus dos aspectos que son gl entendimiento vy 1a voluntad, frente a
los enemigos como lo son las enfermedades, el error. el vicio, malos

habitos y el mal gusto.

3 SIMAC. Manual de ejes formatwos. Guatemala diciembre de 1,995, Paginas 6 y
7.
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La educacidén entonces ha de procurar prevenirtos con la higiene,

la instruccion, la virtud o formacion de habitos virtuosos y esteticos.

La solucidn del problema de la previsién o educacidon preventiva,
rebasa el Ambito de lo puramente pedagogico, puestg que requiere de
la colaboracion de otras ciencias como la biclogia, sociologia,
economia, politica, etc.; porque es necesario conocer las leyes de la
herencia. las influencias del ambiente, las candiciones econdmicas en
que nace y crece el nifo.

Toda educacidn debe ser preventiva, al menos en ¢l sentido de
Hegar antes que el error.  La educacion preventiva debera descubrir
opartunamente los peligros que amenazan al nino, procedentes de su
propic ambiente y de las circunstancias en que vive, para ayudarlo a
evitarlos, La pedagogia preventiva se extiende a todos los é&mbitos;

porgque en todo y siempre es mejor prevenir que curar.

2.7.3 EDUCACION PARA LA SALUD

“Es el conjunto de conocimientos, experiencias que contribuyen
a incufcar en Ja persona hsbitos, actitudes y conocimientos tiles

relacionados con la satud individual familiar y colectiva™.("*)

De modo que como objeto general la educacion para la salud
pretende ayudar al individuo a prevenir, conservar y mejorar su propia

salud y hacer lo posible por proteger la de los demds.

Turner, C.E. Planeamiento de Is educacidn saniaria en 1as escuelas UNESCO.
Barcelona 1,967, Pag. 31
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La educaciGn para la salud busca mas que Ia transmision de
conocimientos, la creacion de actitudes y conductas que se maniengan
a lg largo de la vida. Este proceso de cambio se inicia con lo cotidiano
de la vida escolar, para que los educandos lo reproduzcan en sus

hogares.

En la escuela al maestro le compete saber que problemas vy
necesidades en salud son caracteristicos en sus alumnos, de inculcar

en elios los habitos correspondientes,

Se ha reconocido de manera general la necesidad de educar para
ia salud a los escolares del nivel primaric, como una asignatura
independiente o como un tema definido de otras asignaturas afings y
gue sea continuo, para asi afianzar practicas higiénicas y la adquisicion
gradual de conocimiento sobre el tema y la aceptacién consciente de la
ensefianza responsable que cada uno tiene para la conservacian vy

prevencién de la salud.

A OBJETIVOS

¥ Lograr que el nifio lieve en la escuela una vida sana.

o Proteger a los nifos contra las enfermedades contagiosas.

& Inculcar a los nifins conocimientas y actitudes que les permitan
tormnar decisiones acertadas en higiene.

# Fomentar en ellos buenos habitos higiénicos.

s Adguirir  conocimientos simples, pero precisps sobre la

alimentacidn y salud.

I'mﬁmﬁm LY TR An RrooER ooy 0 OF BIIATERAAL &

i §-wireiecs o t:al
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CONTENIDOS
batee los contenidos mas comunes y priontanos relacionados a la
enumeratemos los sigquientes:

Salud:

La salud como finalidad de la educacion.

Utilidad de un programa de salud.

Responsabilidad de la escuela por el estado de salud de los
ninos.

Principales problemas de salud en ninos.

El nifio:

La organizacien escolar ¥ la salud en los nifios.

Cuando y donde ohservar a los nifios.

Signos de buena salud en los ninos.

Crecimiento v desarrollo:
Factores del crecimiento.

El estado nutricional.

Factores del desarrollo mental.

Diferentes fases del desarrollo del nifio.

Talla y peso:
Por qué se ha de medir y de pesar a los nifios?.
Frecuencia de las medicicnes de talla v peso.

Causas principales de crecimiento insuficiente.

Agudeza Visual:
Estructura y funcionamiento del 0jo.

La medicidn de ia agudeza visual.
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2 7 Pdncipales enfermedades de los 0l0s.
- Cdmo preventr y combatir las enfermedades de los ojos.
B.6 Agudera Auditiva:
- Estructura v funcionamiento del oido,
= La medicién de la agudeza auditiva.
;@rw,;%cipaies enfermedades del oido. e
- Como prevenir y combatir las enfermedades del oido.
B.7 El examen de los dientes:
F Estructura y funcionamiento de los dientes.
& Defectos en los dientes.
2 Medidas de proteccidn de la salud dental.
& Programa escolar de higiene dental.
B.8 Lucha contra las enfermedades contagiosas:
Medidas que se deben tomar.
W Primeros sintomas de enfermedades contagiosas.
8,3 Dgglnutricién: S -
- Déiinicién. . .
@ Causas, signos y sintomas.
2 Medios para combatir la desnutricion.
- Estados nutricionales de los ninos.

C. ACTIVIDADES

Algunas de las actividades gque se sugieren para el desarrollo de

un programa de educacion para la salud son:
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# Investigaciones de campo ¥ bibliograficas.
L Charlas educativas.

L Colecciones.

@ Campanas de salud.

w Campanas de limpieza.

. Elaboracion de periédicos murales,

@ Exposiciones artisticas v de trabajo.
& Titeres,

w Teatro.

Ca Dramatizaciones. -
Ca Comedias.

& Actos culturales.

& Excursiones.

& Demostraciones, etc.

D. METODOLOGIA

Entre los diferentes métodos de ensefianza que el maestro puede
elegir para su aplicacidn en la escuela primaria ¥ de las mas frecuentes

&n cuanto a utilizacidn, tenemos:

D.1 La ensefianza ocasional:
En todas las escuelas primarias se puede dar una ensenanza
ocasional para la salud en los escolares, aprovechando simplemente log

momentos favorables para ello.

Esa ensefnanza puede consistir en una simple observacion hecha
a un estudiante o puede ser una actividad que interese a la clase, por

gjlemgplo:
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" La presencia de una enfermedad contagiosa.
& Los habitos de fimpieza personal.

“ Como tener una presencia agradable.

# La limpieza v el orden en el aula.

L Un hecho cualguiera relacionado con la salud gue se haya

preducide en la colectividad local.

D.2 La discusion en clase:
La discusion en clase estimula la reflexion y desarrollo  de la
capacidad de expresion. Facilita la comunicacion de ideas, amplia los

conceptos y estimula la comprensidn.
El maestro dirige la discusidn casi siempre, procura que se
desarrolie en farma clara y eficaz, que estimule |a razén, el pensar y se

adapte a la edad y nivel de instruccién de los alumnas.

Al dirigir 1a discusion el maestro debe:

& Procurar que todos los niRos participen.

& No desestimuiar las intervenciones y apiniones de los ninos.

& Exigir que empleen expresiones corteses.

Ea Estimular a los alumnos por medio de preguntas hahiles.

- Escribir el la pizarra los puntos mas importantes, cuando lo

estime conveniente.

D.3. La orientacién individual:
Todos los maestros saben que por medie de las relaciones
individuales que tienen con sus alumnos, contribuyen a motivarios a

mejorar et cuidado de su salud.
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Una palabra de elogio a un nifos (que haya hecho progresos en

su asea personal, le incita a realizar nuevas actividades y esfuerzos.

Al orientar al alumno, el maestro debe:

. Tomar en cuenta el papel y punto de vista de la familia,

& Tratar al nifo con afecto y consideracion para ganar su
confianza,

= Examinar objetivamente los problemas de salud persanal del
alumno.

= Ayudar a los nifios a que comprendan los probemas relacionados

con su salud ¥y comao enfrentarlos.

D.4 Representacion de personajes. escenificaciones y psicodrama:

La representacion de personajes es un modo natural de expresién
para los nifios de corta edad. Estas actividades ayudan al nifio a
adquirir confianza en si mismo, sentido de cooperacion y habitos de

cortesia.

Representaciones teatrales cuidadosamente preparadas en los
que se traten temas relacionados con salud; los psicodramas sirven
para mostrar como se conducen las personas y como deberian de

conducirse.

£. RECLIRSOS

En cuanto a los recursos los clasificamos en tres importantes

areas:
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Hiumanos:

# Fersanal técnico del Ministeno de Salud o del Puesto de Salud de

las comunidades.

& Médicos residentes en el lugar.

® Cuerpo de bomberos, ete.

Materiales:

& Recursos visuales y audiovisuales.

i Matenal bibliografico como: rewistas, libros,

enciclopedias, periddicos, etc.

Docentes:

& Metodologia y técnicas de ensenanza.

F. EVALUACION

diccionarios,

La labor destinada a evaluar el nivel alcanzado por cada alumno

al terminar el ciclo escolar debe consistir en precisar el grado de

asimilacién de los conocimientos fundamentales, tambign 1a voluntad y

la capacidad del alumno de aplicar lo que sabe con fines (iiles.

Se sugieren algunas actividades de evaluacion como:

Ea Observaciones directas registradas (elaborar un cuadrol.
Ca Evaluaciones nobjetivas {cuestionarios).
L Lista de cotejo.

& Control de peso vy talla de los alumnos, etc.
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3 MARCO METODOLOSICO

3.1 OBJETIVDS
A. GENERAL:

Conocer la participacion que tiene la escuela primaria en prevenir

la salud de los escolares.

ESPECIFICOS:

B.1  Determinar como se desarrolla el proceso ensenanza-aprendizaje
de la educacién preventiva para la salud en la escuela primaria.

B.2 investigar la aplicacién de las normas higiénicas para prevenir la
salud en las escuelas primarias.

B.3 Investigar los factores gue inciden en la salud de Ia poblacitn
estudiantil del nivel primario.

B.4  Investigar la situacion educativa de la salud en las escuelas

primarias.

3.2  VARIABLE
Realidad de la educacién preventiva para la salud en !a escuely

primaria.

A, DEFINICION CONCEPTUAL

Se entiende por realidad de educacidn preventiva para la salud
en la escuela primaria, su aplicacion en el proceso ensefanza-
aprendizaje, aplicacién de normas higiénicas en la escuela, para el logro
de la salud como factor fundamental en el desarrollo integral del nifo

en edad escolar,
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8. DEFINICION OPERACIONAL
Esa variable se definird en forma operacional de acuerdo a los

siguientes indicadores, indices v medidas.

ADi_ADORES INDICES ) UGIVIVERS

* Aseo personal
A Normas de higiene .
* Reglas de higiene alimentisia

> Enfermedades gastromtestinales
¥ Enfermedades broncopulmonares
« Enfermedades cutaneas

B Morbilidag
* Enlermedades infectocantagiosas

> Desnutnicidn

¥ Verilicacidn de hdbitos higrénicos

¥ Prevencidn de enfermedades de riesgo v 7

. Escalas cuanitativas de

contaglnsas.

. 7 apcién moltiple, con

# Aprehensidn de conpcimientas sobre fa .

. pregunias semiabieras.

conservacidn de la salud.

C. Higiene escolar * Agphicacidn de cuidados preventivas para
la conservacion de fa salud.

= Proyeccidn hacia ia comunidad sobre los
caonocimientos adguiridos acerca de las
diversas maneras de como prevenir las

estados de morbilidad enia poblacién

* Humanos
. Recursas ¥ Técnicos

= Institucionales

3.3 LOS SUJETOS
A. POBLACION O UNIVERSO

Para la presente investigacion el universo estd comprendido por
una escuela nacional, con 471 alumnos y por tres colegios que en total
suman 667 alumnas, lo cual hace un total de 1,138 alumnos, del nivel

primarie del municipio de San Antonio Aguas Calientes, Sacatepéquez.
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5. MUESTRA

Para la validez y confiabilidad se utiizd la técnica de muestren

aleatorio simpte, con el procedimiento siguiente:

e e e - - g4

como rmuesira el promedio del ndmero total de alumnos par grado
tomando cn cuenta todas las secciones con sus correspondientes

cifras porcentuales asi:

ALUMNDS
No. ESTABLECIMIENTO GRADD No. %
Tro. 39 180 |
2do. 3..7' 17.5
01 |Escuela Oficial Urbana Mixta 3re. 37 7S
4to. 34 16.0
5to. 33 16.0
Bto. 31 15.0
Totales 211 100.0
Tro. 31 16.0
2do. 35 18.0
02 |Colegio Mixto el Hermano Pedro 3o 3 180
Ato. 26 14.0
Sto. 29 16.0
Gto. 35 18.0
Totales 180 ‘ 100
03 |Colegio Evangélice Mixtol 1ra. 32 18.0
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"Esmirna” 2do. 3 —n

3ro. Y 18.0

| 4to. 28 16.0
bto. 27 16.0

'1510- LS 14.0

Totales 174 100

j1ro. 30 21.0

2do. 27 19.0

a 04 |Colegio Bitinglie Kubin Junan 3ro. 24 16.5
| 410. 24 16.5
| 510. 21 14.0
610 19 13.0

Totales 145 100

Respecto al sector de maestros involucrados en la investigacion,
se tomé el universo total de elios, es decir 36 que son los gque laboran

en los grados y secciones de los planteles investigados.

3.4 TECHMICAS

Se utilizé como recurso para hacer efectiva la investigacion y

lograr el propésito de las mismas, las técnicas siguientes:
3.4.1 Investigacion Bibliografica:
Se utilizd para el desarrollo de (a teoria fundamental del problema

investigado.

3.4.2 Encuesta y Entrevista:

Fue aplicada para |a recoleccién de la informacion.
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3.5 INSTRUMENTOS
A CUESTIONARIOS:

Fueron aplicados cuestionarios a los establecimientos objetos de

investigacién todos del nivel primario asi:

" ESTABLECIMIENTO ALUMNOS
01 {Escuela Oficial Urbana Mixta 211
02 (Colegio Mixto Hermano Pedro 190
03 |Colegio Evangélico Esmirna 174
04 | Colegio Bilingiie Kubin Junan . 145
Total _ 720
.ESTABLECIMIENTO MAESTROS
01 |Escuela Oficial Urbana Mixta 13
02 |Colegio Mixto Hermano Pedro 10
03 [Colegio Evangélice Esmirna 7
04 Colegio BilingGe Kubin Junan ]
Total 36
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4, RESULTADOS

A continuacidn se presentan los resultados obtenidos en la
investigacién de campo por sectores asi: Docente y estudiantil. .
4.1 SECTOR DOCENTE:

Preguria No. 1 iCree ustes guo ids eodoomoedades son af snotivo
mas comin para las inasistencias a la escuela?.

Cuadro No. 4.1.1

RESPUESTAS .
No. Yo Interpretacitn
OPCIONES
R De fos profesores encuestados el
Si 14 as
' 62% respondid que las
enfermedades no son el motivo
No 22 62
mas comun de la inasistencia de
los alumnos v un 38% respondid
Total 3B 100 )
que si.

Pregunta No. 2 ;Si su respuesta a la pregunta anterior fue negativa,

indique que otros motivos?.

Cuadro 4.1.2
RESPUESTAS R
No. % Interpretacion
OPCIONES
Irresponsabilidad  de los )
5 22 | En relacidn a los gue respondieron

padres de familia
negativamente a la  pregunta

Ayuda a padres de familia 7 33 {anterior indicaron que entre los

motivos para la inasistencia de sus

Desintegracidon familiar 4 17 |alumnos son: ayuda a padres de

familia 33%. falta de conciencia

Faita de conciencia =3 28 28%, rresponsabilidad  de  os

padres de familia 22 % y

Total 22 100 |desintegracion lamuliar 17 %.
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Pregunta No. 3 ;Tiene usted conocimiento de las enfermedades que

frecuentemente afectan la salud de sus alumnos.

Cuadro No. 4.1.3

RESPUESTAS .y
— ’ Nao. ‘ % I Interprataciaon H
ORCIDNES : o ;
Preguntados con respecto a las
Si 32 B8
' enfermedades de tos cuales ellos
—{ tienen conocimienta y que afectan
No 4 12 |la salud de sus alumnos 1os
maesiras en un 88 % respondigron
ue st tenen cgnocimiento de ellas
Total 36 | 100 |® ' ¢
v sclo un 12 % gue no.
Pregunta No. 4 ;5i su respuesta anterior fue atirmativa indique cuales
(puede mencionar més de unal.
Cuadro 4.1.4
RESPUESTAS L.
No. Y% Interpretacion
OPCIONES
Gripe 16 29
Dolores estomacales 14 25
Referente a los maestros Que
Tos 10 18 |respondieron afirmativamente a la
pregunta antenor, un 29% indicd
Fiebre 10 18 .
gripe. 25% dolores estomacales.
Varicela 3 5 tos 18% fiebre 18% varncela 5%,
desnutricion 5%.
Desnutricidn 3 5
Total 56 100
{
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Pregunta No. 5 ;Tiene usted conocimientos de las causas que originan

enfermedades en sus alumnos?.

. Cuadro 4.1.5
RESPUESTA: Ly

H *| No. I % T interpretacion l
abtroe s - i
Si 29 81 Con respecto al conocimiento de
las  causas que originan las
Na ? 19 {enfermedades en la salud de los
mhps, un B1% indicd que si las

Total 36 100 |conocen y un 19% indicd que ne.

Pregunta No. 6 ;Si su respuesta a al pregunta anterior fue afirmativa

indique cuales? (puede mencionar mas de una).

Mala alimentacidn 3] 15
Microbios 5] 18
Clima 3 g

- Total 39 100

Cuadro 4.1.6
RESPUEST. -
1 No. % interpretacidn
DPCIONES
Falta de higiene 14 36
Descuido 10 25

Dentro de la causas que originan
los
docentes de

higiene 36%. descuido 25%, mala

enfermedades en los nifos,

senalaron: fala
alimentacion 15%, micrebios 15%

v el chma 9%.
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{De las siguientes técnicas de ensefianza cudl utiliza

usted para la salud preventiva de sus alumnos?,

Cuadro No. 4.1.7

az, |

mhmspussmsl' No. ]
_E:l;é;*o;;;i 77 B ] 16 42
Expositivo 14 35
La demostracidn 6 15
Dicrado 3 8
Total 39 100

Interpretacion

Con relacion a las técnicas de

ensenanza que los maestros

utilizan para ensefar la salud

preventiva indicaron didtoga  un
42%,  expoSitivo  35%, la
demostracidn 15% vy el dictado

8%.

Pregunta No. 8 ;Revisa en sus alumnos su aseo personal al llegar a la

escuela?.
Cuadro No. 4.1.8
AESPUESTAS ° L.
OPCIONES No. Yo Interpretacion
S 33 92 llos datos nos indican que la mayor
parte de los docente si revisan el
No 3 8 aseo personal de sus alumnos,
cifra gue alcanza et 92% y solo un
Total 36 10¢ |8% no lo hace.
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Pregunta No. 9 ;Si su respuesta a la pregunta anterior fue afirmativa,

que aspectos considera usted de importancia en la revision que realiza?

(puede mencionar mas de unal.

Cuadro No. 4.1.9

RESPUESTAS

No. %o Interpretacién
OPCIONES
Pela 15 25
Manos 12 20 |Sobre les aspectos que revisan los
docentes en sus alumnas en la
Udas 12 20 .
escuela, relacionados al  aseq
Bano diario 10 17 |persanal indicaron: pela  25%,
manos  20%. unas 20%, baro
Ropa 7 12 ’
diario1 7%, rapa 12% vy dientes
Dientes 4 6 6%,
Total 60 100

Pregunta No. 10 ¢En la reuniones del personal docente en su escuela,

evaldan la situacion de salud de los nifios?.
Cuadro No. 4.1.10

RESPUESTAS .
No. % interpretacidn
OPCIONES
Cen respecto a la evaluacidn gue
Si 15 42 )
los  maestros  realizan  en  sus
escuelas sobre la salud de sus
No 21 58 N .
ninos, el 58% respondid que no lo
realizan vy solo un 42% respondid
Total 36 100 i
que S5
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Pregunta No. 11 ;Si su respuesta a la pregunta anterior tue afitmativa,

como y gqué aspectos evalian? {pucde mencienar mas de unol.

Cuadro No. 4.1.11

OPCIONW No. | % Interpretacion

Asen persenal 5 42 |En relacién a los maestros que

- indicaron que s evalian Ia

Habitas higiénicos & 12 !situacidn de salud de sus alumnos.
dentro de 'los  aspectos gue

Alimantacidn 5 26 |enumeraron estan: aseo personal
42%, habitos higienicos 32% vy

Total 19 100 |alimentacion 26%.

Pregunta No. 12 ;Emprenden las autoridades de su escuela, acciones

concretas para prevenir, conservar y mejorar la salud individual y

colectiva de sus ninos?.

Cuadro No. 4.1.12

OPCIONES RESPUESTAS! No. Yo Interpretacion
Si 25 69 {El B9 % de los maestros
respondieron que en su escuela si
No 11 N se levan acciongs concrelas para
la salud preventiva de los alumnos

Total 3e 100 |y un 31% indicd gue na.
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Pregunta No. 13 ;Si su respuesta a la pregunta anterior fue afirmativa

indique cudles? (puede mencionar mas de unat.

Cuadro No. 4.1.13

OPCIONES RESPUESTAS No. % Interpretacion

Habitos fugignicos 7 36 |De los maestros que afirmaron la
pregunta antenor y dentro de las

Aseo de la cabeza B 32 |acciones que dieran a conocer que
realizan en su escuela estan: el

Desparasitacion 5] 32 |aseq y habitoes higiénicos 36% el
asec de la cabera 32% v

Total 19 100 |[desparasitacion 329%.

Pregunta No. 14 ;Posee su escuela los recursos necesarios para la

ensefanza de la conservacién y prevencion de la salud escolar?.

Cuadro No. 4.1.14

OPCIONES RESPURSTAS No. % Interpratacion
No 26 73 |Con respecto a los recursos con
que debe contar la escuela para la
Si 10 27 jensefanza y salud preventiva, el
73% indico que no los posee y
Total 36 100 [solo el 27% dijo que si los posee.
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Pregunta No. 15 ;Si su respuesta a la pregunta anterior fue afirmativa,
indique cudles? (puede mencionar Mas de unal.

Cuadro No. 4.1.15

RESPUESTAS -
No. %o Interpretacion
OPCIINES T r
De los maesuos gque afirmaron la
Médico escolar 4 57 )
pregunta anterior y consultadas al
respecto del tipo de recursos que
Botiguin escolar 3 43 o
paseen las escuelas indicaron
contar con un, médice escoiar el
Total 7 100 |57% vy con botiquin escolar el
43%.

Pregunta No. 16 ;Cdmo considera usted el apoyo que las autoridades
de salud dan a su escuela para la prevencion de la salud de los nifios?.

Cuadro No. 4.1.16

RESPUESTAS .
No. % Interpratacion
OPCIDNES
Poco positiva 17 63
. Consultados los maestros
Positiva 4 15 ]
referentes al apoyo que brindan las
autaridades de salud  en su
Ingiferente 4 15 o .
establecimiento, el B3% indicd
poco positiva, 15% positiva, 15%
Negativa 2 7
indiferente v negativa el 7%.
Total bo27 100
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Pregunta No. 17 ;Enfocan las autoridades educativas el aspecto
preventivo de salud escofar en las capaciiaciones gue programan en
cada cicle escolar?.

Cuadro No. 4.1.17

RESPUESTAS -
No. Yo Interpretacion
OPCIONES
A veces 14 64
Cuando se preguntd a los maestros
si las autoridades educativas
Si 4 18 ]
enfacan en sus capacitaciones el
aspecto preventivo de da salud en
No 4 18 )
los nifos indicaron que a veces ef
64%, siel 18% yno el 18%.
Total 22 100

Pregunta No. 18 ;Usted en su escuela organiza actividades

extracurriculares para la ensefianza de la salud preventiva?.

Cuadro No. 4.1.18

RESPUESTAS -
a. %
M N Yo Interpretacion

En cuanto a la programacion de

Mo 21 58
actividades extracurricutares para
i la ensefanza y ia salud preventiva
Si 15 42
por parte de los maestros en sus
escuelas el 58% indico que no vy el
Total 36 100

42% hizo ver que sila realiza.
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Pregunta No. 19 ;Si su respuesta a la prequnta anterior fue afirmativa
indique cuales?. (puede mencionar mas de una)

Cuadra Np. 4.1.19

RESPUESTAS .
No. % Interpretacidn
OPCIONES
Revisidn de asea personal 8 62 |De los maestres que respandiercn
afirmativamente a la pregunta
Charlas 3 23 |anterior mencionaren entre las

actividades, la revision del asec

Apoyo a las campafas del
2 15 |personal, 62%; charlas 23% v
puesto de salud .
apoyo a las Campanas del puesto

Total 13 100 {de salud 15%.

Pregunta No. 20 ;lLos contenidos pregramaticos de salud preventiva,
contemplados en las guias curriculares, llenan las expectativas de la
problemdtica de [os alumnos?.

Cuadro No. 4.1.20

RESPUESTAS

No. % interpretacién
OPCIONES
Mo 21 58 |{Fl B8% de los maestros indicaron
gue los contenidos programatcos
Si 15 42 ino llenan las expectativas de sus

alumnos., mientras que el 42 %

Tatal 36 100 | indicé gue si.
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Pregunta No. 21 ;5i su respuesta a la preguniz anleaos fue negaliva,

que otras puede sugerir usted? (puede Mmencionar 1mAs do unat

Cuadro No., 4.1.21

T

RESPUESTAS L
No. % Interpretacion
OPCIONES
Participacion  padres  de Consultadas  los  maestros que
3 43
familia respondierpn  negativamente a |a
Mas cobertura Ministerio de pregunta  antenor  indicaron  mas
2 29
Educacion participacion  de  los padres ge
) famiia 43% mas cobertura del
Adaptacién a la cultura 1 14 L .
Ministerio  de Educacidn 29%.
) adaptacidn de los contenidos a las
Creacién de mas programas 1 14 .
culturas de las comunidades 14%
y la creacion de mds programas
Total 7 100
14%.

Fregunta No. 22

¢Su labor docente es apoyada por otras personas e

instituciones en cuanto a la Prevencion, conservacion y mejoramiento

de la salud de los alumnos?.

Cuadro No. 4.1.22.

OPCIONES RESPUESTAS Mo. % Interpretacidn
No 19 34 |Referente 2 la prequnta que si
rectben  apoyo de personas o
Si 17 46 [instituciones para la ensefdanza de
salud preventiva en su escuela,
Total 36 100 {indicaron que no 54% v si 46%.

(omgriraag br 12 rvee e

B L iwt e O -
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Pregunta No. 23 ;51 su respuesta a la pregunta anterior fue afirmativa,

indique cual?.

Cuadre No. 4.1.23
RESPUESTAS o .
opCiONES — No. Yo Interpretacion
ONG s 12 70
De los maestros que respondieron
Puesto de Salud 4 24 afirmativamente el 70 % indicd
gque recibe apoyo de QNG’s, el
Colgate Palmolive 1 6 24% del puesto de salud y el 6%
de Colgate Palmalive.
Totat 17 100

Pregunta No. 24 ;Reciben sus alumnos refaccion en su escuela?.

Cuadro No. 4.1.24
RESPUESTAS .,
\ No. % Interpretacion
OPCIONES
Si 28 77
En relacion a la refaccion escolar el
No 5 15 )
77% indicd que sus alumnos si la
: reciben, €' 15% dijo gque no y
A veces 3 8 .
splamente el B% dijo que a veces.
Total 36 100
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Pregunta No. 26 ;Si su respuesta a la pregunta anterior fue afirmativa

de qué institucidn la reciben?.

Cuadro No. 4.1.25

OPCIONES RESPUESTAS No. Ya Interpretacion
DONG s 19 B8 | Con respecto a la institucidn de la
cual los alumnos reciben su
Gobierng 9 32 |refaccion  escolar, los maestros
indicaron gue de fas ONG "s 68% vy
Total 28 100 jdel gobierna 32%.
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4.2 SECTOR ESTUDIANTIEL

Pregunta No. 1 ;Te bafas todos los dias?

Cuadro No. 4.2.1
ESPUEST, ..
? **} No. Yo Interpretacion
DOPCIONES
Si 572 79 {Con respecto a la higiene del bafo
diario, e 79% respondié que
No 148 21 {efectivamente lo hace. mientras
que el restarte 21% indicé que no
Totai 100 |lo hace.

Pregunta No. 2 ;Si tu respuesta fue no, indica cudntas veces lo haces

en una semana?.

Cuadra No. 4.2.2
RESPUESTAS . s
Nao. Y% Interpretacion
DPCIONES
3 veces por semana 96 65
En relacion a los gque respondieron
que no se bafian todos los dias, un
4 veces por semana 48 32 .
65% dijo que lo hace 3 veces por
semana, 32% lo hace 4 veces por
5 veces par semana 4 3 B
semana y un 3% dijo que S veces
por semana.
Tetal 148 100G
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Pregunta No. 3 ¢Lavas tus alimentes, comg frutas y verduras, antes de

comerlos?.
Cuadre No. 4.2.3
OPCIONES RESPUESTAS No. %o Interpretacion
Siempre 552 77 |La mayor parte de los encuestados
respondid que si lava los alimentos,
A veces 168 23 [frutas vy verdwas antes de
consumirlos vy alcanza el 77%.
Nunca 00 00 | mientras que el 23% indic6 que a
veces lo hace y ninguno respondid
Total ) 100 |gue no lo hace.

Pregunta No. 4 ;Lavas tus manos con agua y jabdn, antes de comer
los alimentos?.

Cuadro No. 4.2.4

RESPUESTAS L.
No. % Interpretacian
OPCIONES
Si 624 87
En cuanto a la higiene de lavarse
{as manos con agua y jabén, un
A veces 96 13 o )
87% indicé que si lo hace,
migntras que un 13% dijo que a
Nunca 00 00 . »
veces y rminguno respondid que no
lo hace.
Total 720 100
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Prequma Mo. 5 ;Te cepillas los dientes cada vez que comes?

Cuadro No. 4.2.5

OPC;;;;“ RESPUESTASI Mo. %, Interpretacian
Si GAC 94 |En relacion a la Impieza de los
dientes, 1a mayoria respondid gque
Nao 40 53 si se cepilla los dientes alcanzando
un 94% vy seolamente el 6% indicd
Total 720 100 |que no lo hace.

Pregunta No. 6 ;Si contestaste que si, cuantas veces lo haces en un

dia?.
Cuadro 4.2.6
RESPUESTAS .-
No. Yo Interpretacion
COPCIONES
3 veces 564 83
De la mayoria que contestd
4 veces 68 10
afirmativamente a la pregunta
antenor, un 83% contesté que i
2 veces 34 5 ) )
se cepilla 3 veces al dia, 10% o
: ‘ hace 4 veces, 5 % lo hace dos
i 5 veces 14 2
i ‘veces vy un 2% lo hace 5 veces.
i I
| Total 680 | 100
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Pregunta No 7 ;Desayuna antes de venir a la escuela?

Cuadro No. 4.2.7

upcnowe:\R RESPUESTAS No. Y Interpretacion
Si 540 748
- — En cuanto a = desayunan ns nmifos
A veces 168 23 Jantes de llegar a la escuela. un
— F5% respondid que =i, un 23%
No 12 : 2 algunas veces y un 2% indict que
no desavuna
Total 720 100

Pregunta No. 8 ;Conoces las vitaminas y alimentos que tene la comida

que te dan en casa’

Cuadro No. 4.2 .8

|

x Aeseuestas| o o Inter etac'c’); T
. Q r i .
OPCIONES T b
En relacior of conoc:miento de wasi;'
Si I Sl 57 ¢
i vitaminas v alimentos que tenen
; las comidas que &t e recihe en

No 308 ¢ 43

casa. ei 57% respandid que si sahe
- i - :
: et valor rotonens der ias mismas \,1
Total 120 100 ]

Sun A3 % 0 e g i
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Pregunta No. 9 St contestaste gue si, escribe algunos dc cllos?

Cuadro No. 4.2.9

— RESPUESTAS I .. -
i Na. %% Interpretacion
OPCIDNES \
Vitaming A 152 37
Vitammna C 124 30
) | al preguntarseles acerca de las
Vitamina B 22 22
vitaminas que CONOCEN
respondieron en su orden vitamina
Vitaming O 20 5 ) .
A 37%. vitarmna € 30%. vitammna
) B 22%, vitamina O 5%, vitamina E
Vitamuna € 20 5 ‘
5% y vitamina K 1%
Vitamina K 4 1
Total 402 1 100

Pregunta No. 10 ;Te dan refaccion en la escuela?

Cuadro 4.2.10

RESPLESTAS ! Iy
No. %o Interpretacion
OPCIONES :
. 4 — JE—
: |
5 o572 1 79 |
: { Praguntados 105 mifius S recibieront
rETacaon st i escuela,
Mo Ta8 20 ! }
frespondieran que i 2 737 y 217
. . o T e que o ‘
‘ Tetal T30 Eaale
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Pregunta No. 11 ;Si conlasraste gue si. te qusta?.

Cuadro No. 4.2.11

OPCIONES RESPUESTAS Nao. % interpretacion

5i 400 70

De ios que respondiaeron

A veces 126 22 |afirmativamente a la pregunta

anterior un 72% indicd gque si le

Na 46 8 gqusta, un 22% dijo que a veces y

un 8% indicd que no.

Total 572 100

“Pregunta No 12 ;Tienes cuidado de la impieza de tu cabeza, ufias,

ropa, zapatos, etc.?

Cuadro No. 4.2.12

POIONES REspuesTas No. % Interpretacian

Siempre 500 €9

En refacion a 1a practica de higiene

A veces 220 31 de su cuerpo, respondieran los

—{mfios gue un 69 % siempre o

Nunca 00 00 |bace, 31% algunas veces y nadie

ndicd que ne lo hace.

Total 720 100G




Pregunta MNo. 13
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trecuencia? lindica por lo menos tres)

Cuadro No. 4.2.13

;De qué entermedades has padecido con mas

oPCIONEs—‘_\ RESPUESTASY No. %% Interpretacion

Catarros y 108 844 39 |pe las enfermedades que mas

Oolor de estdomago 516 23 |padecen los rmifos respondieron,

Dolor de cabeza 52 15 |catarros y tos 39%, dolor de

Fiebres 348 15 |estdmago 23%, dolores de cabeza

Granos y manchas en la piel | 180 8 15%. fiebres 15% y granos vy
Total 2240 | 100 |manchas en ta piel §%

Pregunta No. 14 /Si has padecido de otras enfermedades. indica

cudles?.
Cuadro No. 4.2.14
RESPUESTAS | Nig. % Interpretacién
DPCIDNES
Dolor de muelas y oidos 118 37
Al preguntarles acerca de otras
Varicela 72 23 nreg
enfermedades no citadas
Doler de hueso 52 16 anteriormente respondieron,  dolor
Sarampidn 28 9 de muelas vy oidas 37%, varicela
. hi 16%,
Tosferina 28 g 23%, doler de ueso
sarampidon 9%, tosfenna 9%. v
P 20 ©
aneras paperas 6%.
Total 36 100
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Fregunta No. 15 ;En tu escuela los maestros te explcan como prevenir

enfermedades v mantener un CUBIpO 5anc?

Cuadro No. 4.2.15
RESPUESTAS T .
No. Y% Interpretacion
OFCIONES
Si h549 83
Respecte a fa prequnta si los
) maestras explican como  prevenir
A veces 100 14
enfermedades v mantener  uwn
B cuerpa sano. el 83% indicéd que s:
Nop 24 3
lo hace, el 14% d.o que a veces v
el 3% respondio gue no lo hacen
Total 720 100

Pregunta No. 16. ,;De qué manera tu maesiro te ensefa a cuidar [u

cuerpo?. {puedes mencionar mas de uno).

Cuadro No. 4.2.16

RESPUESTAS - —4
No. % intaroratacion
DPCIOHES
Plaucando 660 53
%
I
Contando Historias 224 19 |En relacidn a fa forma de comal
|- realizan los maestros la ensedanza
Dibujando 220 18 |del cudado de '3 sawd de los
mnos. respondieron que plabicando d
Viendo Pelicutas 937 ? 53%  contando  wslonas 194,
e ,4 ¢Gibhujanda 18 % vende  neliculas
Invesngando 35 3 [ 7%. 2 nvestgans 3%
Total ;1262 100
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Pregunta No. 17 ;Escribes en tu cuaderno temas relacionados con el
cuidado de la salud?.

Cuadro 4.2.17

OPCIONES RESPUESTAS Nao. Yo Interpratacién
Si 444 62
Respecto & s escriben temas
A veces 200 28 frelacionados a 1a salud en su
cuaderne, los nincs respondieron
No 76 10 |que si B2%, a veces 28% v no
10%.
Total 720 100

Prequnta No. 18 ;Tu maestro te ensena como asear tu cuefpa?.

Cuadro No. 4.2.18

RESPUESTAS o ..
No. Yo Interpretacion
QJFCIONES
S 592 82
Ern cuanto a ensenar el aseo de su
cuerpa, por parte de los maestros
A veces 108 15 e
un 82% de los miAos indicd que si
lo bacen, mientras que un 15%
Mo 20 3
‘dyc que a wveces vy un 3%
crespondid gque no 1o hace

Tara: 720 ' 00




.
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Pregunta Mo. 19 ;Tu maestro en 1a escuela revisa 1u aseo personal?.

Cuadro No. 4.2.19
OPCIONES RESPUESTASE No. Y% Interpretacian
A veces 372 52
En relacion si le revisan el aseo
Siempre 216 30 jpersonal, los ninos respendieron
que a wveces lo hacen 52%,
Nunca 132 18 !siempre lc hacen 30% vy que no lo
hacen 18%.
Total 720 100

Pregunta No. 20 ;Ddnde has aprendido a limpiar tu cuerpo y los

alimentos que comes?.

Cuadro No. 4.2.20
OPCIONES FESPUESTAS! No. %o Interpretacién

Enla casa 608 53 1Cuando se les preguntd  con
respecto  al lugar donde han

En la escuela 484 43 |aprendido el aseo de su cuerpe y la
limpieza de los alimentos que

En la iglesia 44 4 consumen, respondieron que en la

casa 53%, en la escueta 43% y en

Total 1136 | 16¢ |laiglesia 4%.
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Pregunta No. 2t ;Quiénes te han hablado sobre el cuidado de tu

salud?. {puedes indicar mas de una opcion)

Cuadro No. 4.2.21
RESPUESTAS .-
No. % Interpretacion
OPCIONES
Medico 545 33
Padres de familia 518 32
Con respecto a las persanas que le
han hablado del cuidado de su
Maestros 403 25 _
salud, los nifios respondieron que
el médico 33%, los padres de
Hermanos 144 9
familia 32%. los maestros 25%,
hermanags 9%, tios y abuelos 2%.
Tios y abuelos 32 2
Total 1640 | 100

Pregunta No. 22 ;Recibes ayuda para el cuidado de tu salud de otras

personas, dispensarios, hospitales, farmacias, etc.?.

Cuadro No. 4.2.22

OPCIONES RESPUESTAST No. % Interpretacion
Si 4B0C 67 |Relacionado a i3 pregunta s
} reciben ayuda para el cuidade de
No t 240 33 su salud de alguna persona o
institucian los nines respondieron
Total 720 100 |que 31 67% v que no 33%.
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- Pregunta No. 23 ;Tu maestro cuando 1e ensena el cuidado de tu salud,

. utiliza materiales comao libros, revistas, carteles, ete.?.
r Cuadro No. 4.2.23
RESPUESTAS -y
Py Mo. % interpretacion
OPCIONES
Si 404 56

A la pregunta si los maestros

A veces 266 37 jutilizan materiales para la

ensefianza del cuidado de la salud,

No 50 7 los miAos respondieron gue si 56 %,

a veces 37% v que no utilizan 7%,

Total 720 100

Pregunta No. 24 ;En tu escuela realizan actividades como platcas,

peliculas, titeres, payasos, etc., que te ensefen como evitar

enfermedades?.
! Cuadro No. 4.2.24
RESFUESTAS ..
No. % Interpretacidn
DPCIDNES
| Si !'310 | 43
i ‘ Con respecte 8 las acuvidades que
u
k] CsCueid realiza para ar
No 218 30 :
prevencion e scividades e 43%
R A ,
i i j rresponda que s lo reahzen. el
A veces Po1aez 27
- 1 V277 s qee algunas veces woal
,,,,,,,,,,,,,,, PR 2
! ‘ A0 respiul 0 que no la rea ran
Toral 1y 100
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Pregunta No. 25 ;De lo que aprendes en la escuela para evilar

enfermedades, o platicas con tus padres, familiares y amigos”?.

Cuadro 4.2.25

oPCIONES RESPUESTASI No. Yo Interpretacion

Si 508 7 En relacion a {a transmisidn del
conocimiente  adgquinde  en  da
A veces 196 27 |escuela con respecto a como evitar
enfermedades, el 71 % respondid
No 16 2 que s lo transmite el 27 % diyo que
a veces 10 hace y el 2% indico que

Total 720 | 100 ino lo hace.
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4.3  ANALISIS DE RESULTADOS
{2 3.1 SECTOR DOCENTE

Resulta interesante que de acuerdo a la opinion de los maestros
encuestados, la enfermedad no es una de las causas que provoquen la
inasistencia de los alumnos a la escuela, sino que de acuerdo a su
criterio la causa principal resulta ser la ayuda que los nifos prestan a

sus padres en sus actividades productivas.

Por otro ladoc la mayoria de los maestros conocen las
enfermedades més comunes que afectan a sus alumnas citando entre
ellas a las dolencias gripales y estomacales y refiriendo como causa de
la misma a la falta de higiene y al descuido posible gue se ha de dar en

los hogares por prevenir dichas enfermedades.

En otro orden de ideas al preguntar a los maestros acerca de las
técnicas de ensefianza que utilizan para evitar las enfermedades en sus
alumnos manifestaron entre las més comunes el didlogo, la exposicién
y la demostracién, asi como la revision del aseo personal
especialmente de cabello, manos, ufias, baig, ropa, sin embargo es
notorio que hay un tanto de descuido de su parte en la revisién del
aseo y cuidado dental, ya gue se considera que la revisién sohre el
asec personal debe ser permanente e integral para contribuir en esta

forma a evitar el estado de morbilidad de los educandos.

Sin embargo es lamentable que estas acciones de prevencién se
den en forma aislada o personal va que a nivel de claustros. la mayoria
de éstos respondid la ausencia de evaluacion de la situacion de !a salud

de Ios nifios a su cargo y los que respondiercn que si stetectuaba
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dicha evaluacion, esta se concreta Unicamente a revision de gseo
personal en su mayonia, a la formacion de habitos higiénicos en menor
cantidad y con muy poca significancia hacia la ingestidn de una
alimentacién balanceada, esto hace pensar que dicha evaluacion se
basa en manifesiaciones externas y no hacia las causas que pueden
provocar indice significativos de enfermedades en los escolares, tales
como una inadecuada alimentacion, que en muchos de l0s ©asos se
constituyen en la razon principal de las enfermedades de los
educandos.

A pesar de lo expuesto con anterioridad se nota que la
preocupacién de las autoridades escolares por emprender acciones
concretas para prevenir, conservar y mejorar la salud de los
educandos, a través de campaias de desparasitacion de formacién de
habitos de higiene, contando para ello con la participacion del médico

escolar v la existencia de un botiguin.

Sin embargo este asfuerzo no encuentra el suficiente apoyo por
parte de las autoridades de salud de la comunidad, ya que por lo
general no se ofrece ninguna capacitacion a los maestras sobre la
prevencién de las enfermedades de la poblacién infantil, esto sin duda
afecta en que las escuelas por lo general no desarrollen actividades
extracurriculares para la ensenanza de la salud preventiva y por otro
lado de acuerdo al criterio de los maestros encuestados, los contenidos
programaticos de salud preventiva gue se encuentran en las guias
curriculares no llenan las expectativas de la problematica de salud,
indicanda por lo mismo gue ampliar 1s cobertura de los programas de

salud por parte del Ministerio de Educacion, asf como la adaptacién a la
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cultura de la comumdad, la creacion de mas programas de g&sta

naturaleza y buscar una mejor participacion de los padres de familia.

Para finalizar con el sector docente, es wnteresante subrayar que
la labor de las escuelas en este aspecto es muy poco apoyada por
parte de las instituciones encargadas de la salud de la poblacidn, va
que unicamente algunas organizaciones no gubernamentales brindan
est& apoyo 1an necesanio para un mejor desarrollo integral del

educando guatemalteco.
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4.3.2 SECTOR ESTUDIANTIH

£s importante hacer notar que la opmndn de los estudiantes
entrevistados v encucstados referentes a su aseo personal, ia mavor
parte respondid gque si cuida del aseo de su cueipo. & baha todos las
dias, se cepilla los dientes por lo menos tres veces al dia, limpia su

cabeza, ufas, ropa y 2apatos.

Con respecto @ la higiene de los alimentos de los alimentos,
respondieron que siempre benen el cuidado de tavar los mismos antes
de consumirlos v limpsar sus manos con agua v |abén: sin embargo que
el hogar y la escuela comparten el criteric del educando en cuanto 4
que son dos de las wsutluciones que mas los han orientado a esle
respecto, no asi la iglesia que mencionada pof un pequeno sector

estudiantil.

Por otro iado Ios estudiantes respondieron en su mayoria que
desayunan en su casa anies de Hegar a la escuela. pero cuando s¢ les
preguntd de s uenar conecimientes de las vitamunas y el valor
nutricional de las conwdas gue consumen en casa el 50% de los
encuestados respondin qua si y el otro 5O % «ndico que no. tuego
cnando se fes pidid gque enumeraran las vitaminas que conocen de sus
camidas indicaron er ceden de priondad la vitamuna A, C oy B o que
nos mnestea uct bae concomienta ab wwspecio vy cuando se s

pregqunta sereciben e o en la escuela borsyor pare ndicH gue s

b renyan pero fooa o s as que la recinen les es e suagrado,

Relarante 3! pn e aeaentn de apfermedates comunes. 108 mnos

e OOGIETONn Qus De pattecdo oo mas freconooa de molesuas
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gripales, dolores de estomago, dolores de cabera y fiehres lo que noes
indica que existe que si existe falta de orientacidon por parte de la
escuela en prevenir estas enfermedades con la ensefanza de habitos
higiénicos adecuados, esto contrasta con la respuesta de que si
reciben ayuda de instituciones en cuanto a su salud pero no en

prevencidn sino en curacién de los mates que padecen.

Es muy interesante resaltar que la seglin la opinidn de los
educandos, los maestros en las escuelas si les ensefian CoOmo prevenir
enfermedades y poder mantener un cuerpo sano indicando que aplican
técnicas de ensefianza como el didlogo, narracién de historias,
dibujando, proyeccién de peliculas e investigacidn; asi mismo indicaron
Gue toman apuntes en sus cuadernos con temas relacionados al
cuidado de su salud; también es importante el contraste de opinién con
respecto a la de los maestros quienes sastiene que si les enserian
COMO asear su Cuerpo pere pocas veces fevisan este aspecto en los

NiRGs.

Finalmente los educandos resaltan el papel que tiene el médico
que existe en las escuelas y los de la comunidad, en cuanto a la
orientacion que reciben acerca del cuidado de su salud, no asi el padre
de familia y los maestros que pocas veces desarrollan actividades
como platicas, peliculas, titeres v payasos que lleva como fin fijar en
los educandos los conocimientos adecuados para pravenir
enfermedades vy practicar normas de higiene personal y colectiva, que
en la mayor parte de los casos si son transmitidos por los educandos

€n sus hogares con sus padres, hermanos y amigos.
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CONCLUSIONLS

Los docentes respondieron que si conocen |as causas de fas
enfermedades que afectan a los educandos, citando entre las
principates: falta de higiene, el descuido en los hogares y una

mala alimentacion.

La falta de apoyo de las autoridades de salud en la comunidad,
£n cuanto a capacitacidn a docentes sobre prevencidn de
enfermedades, incide significativamente en las escuelas porque
no realizan actividades extracurriculares para la enseiianza de (a

salud preventiva.

Segun la opinién de los educandos, ellos s tene cwdado de su
aseo personal y alimenticro, y mencionan el hogar v 1a escuela
como las dos Instituciones que mas los han orientado en este

sentida.

De las enfermedades comunes gque mas afectan a la salud de jos
educandos eslan las molestias gripales. estomacales y Liebres, (o

que nos indica la falta de habios higiégnicos adecuzdos peara

prevenirlas.
De acuardo al cnternto de los educandos e meédico o padne (-
famihia y 105 maestros son 1as parsonas que i0s nSTsn oo

de la practica de normas hugiémicas ¢ adads de salud reodige -
ta realzacidn de platcas, proyecowss de peliculas . ontana

histonas e investiganda.
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RECOMENBACIONES

Las autoridades educativas deben mejorar el programa
sistemdtico de ensefianza tedrico-practico, de las normas para
conservar, mejorar y lograr la salud individual y colectiva,
formado asi habitos alimenticios e higiénicos.

Que el programa de educacién sanitaria sea gradual, segun el
nivel de los alumnos, como medio para mejorar e! bienestar
flsico, mental y social del alumno.

Que las autoridades de salud colaboren con las escuelas en el
sentido de someter a los educando a examenes de vista, oldo y
dentadura en intervalos regulares, con el propdsito de encontrar
defectos que afecten la vida sana del educando.

Que se tenga una relacidén de cooperacién entre la escuela, la
comunidad e instituciones que velen por la salud en Ia
comunidad, en lo relativo al desarrollo de actividades recreativas
y culturales, con el fin de dar a conocer normas de higiene
personal a los educandos.

Que {as autoridades educativas implementen en las escuelas los
TECUrsos necesarios para que los maestros puedan mejorar el
sistemna de ensefianza para la conservacion y prevencién de la
satud escolar.

Para que el maestro pueda desempefiar con éxito su labor
docente, es preciso que reciba como parte de su preparacién
profesional un curso especifico ¥y sistematico de educacian

preventiva para la salud escolar,
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UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA
FACULTAD DE HUMANIDADES
DEPARTAMENTO DE PEDAGOGIA
ENCUESTA A PROFESORES

Estimado profesar (a) ia presente boleta es un instrumento que
dard fundamento a un estudio titulado "LA EDUCACION PREVENTIVA
PARA LA SALUD Y SU APLICACION SISTEMATICA EN LA ESCUELA
PRIMARIA, EN EL MUNICIPIO DE SAN ANTONIO AGUAS CALIENTES,
SACATEPEQUEZ". La sinceridad con que responda a la misma, sers
de mucha utilidad a Ia referida investigacién y permitird el logro de los
objetivos.

Margue con "X" en el cuadro, lo que considere su respuesta y

conteste fas preguntas que le sean requeridas.

1. Cree usted gue las enfermedades son el motivo mas comun para
la inasistencia de sus alumnos a la escuela?.
S
NO [ ]

2. Si su reespuesta a la pregunta anterior fue negativa indique otros
motivos.
3. Tiene usted conocimienta de  las enfermedades que

frecuentemente afectan la salud de sus alumnos.

st [

NO




Si su respuesta a la pregunta anterior fue afirmativa, indique

cuales [Puedes mencianar mas de unal.

Tiene usted de las causa gue originan tas enfermedades en sus

alumnos?.
st [ ]
no [ ]

Si su respuesta a la pregunta anterior fue afirmativa, indique

cuales (Puedes mencionar mas de unol.

De las siguientes técnicas de ensenanza,

cudl utiliza usted para

ia ensenanza de la salud preventiva de sus nifios?.

U

i

J

5
L

U

Revisa en sus alumnos su asec personal

|

'
|

’

|

e
I\/

Dictado
Escenificacion ¥
psicodrama

Didlogo

La demostracidn
Expositivo

Otra técnica

al llegar a la escuela?.



10.

11.

12

13.

Si su respuesta a la pregunta anterior fue afirmativa, qué
aspectos considera importantes en la revision que realiza?.

{Puedes mencionar més de uno}.

En las reuniones del personal docente en su escuela, evaldan Ia

situacion de la salud de los nifios?.

st (]
No [ ]

Si su respuesta a la pregunta anterior fue afirmativa, cémo y qué

aspectos evallian?. (Puedes mencionar mas de uno).

Emprenden las autoridades de su escuela, acciones concretas
para prevenir, conservar y mejorar la salud individual y colectiva

de 10s nifos?.

st []
Nno[ ]

Si su respuesta a la pregunta anterior fue afirmativa, indique

cuales?. {Puedes mencionar mas de uno}




14,

15.

16.

17.

18.

Posee su escuela los recursos necesarios para (a ensefianza de la

conservacion y fa preservacion de la salud escolar?.

st [ |
nof{ |

Si su respuesta a la pregunta amterior fue afirmativa, indique

cudles?. (Puedes mencionar mas de uno)

-

Como considera usted el apoyo que las autoridades de salud dan
a su escusela, para la prevencion de 13 salud de los nifios?.
Pasitiva

Poco positiva

Indiferente

JUOL

MNegativa
Enfocan las autoridades educativas el aspecto preventivo de la
salud escolar, en las capacitaciones que programan en cada ciclo

escolar?.

i

Si
‘:l A veces
[ 1 No
Usted en su escuela organiza actividades extracurriculares para

la ensenanza de 1a salud preventiva?.

L

No




s 19.
t
20.
21.
22.
23.

St su respuesta a la pregunta anterior fue afumativa, indique

cuales?. {Puedes mencionar mas de uno)

Los contenidos programaticos de salud preventiva, contemplados
en as guias curnculares, flenan las expectativas de la
problematica de los alumnos.

[ s

] Mo
Si su respuesta a la pregunta anterior fue negaliva, que otras

puede sugerir?. (Puedes mencionar mas de uno)

Su daboi docente es apoyado por otras personas v instiluciones
en cuanto a la prevencion, conservacién y mejoramiento de la

salud de sus alumnos?.

I No
St su respuesta a la pregunta anterior fue afirmativa, indigque

cual?.




24. Reciben sus alumnos refaccidn en 1a escuela?.
1 si
E:] A veces
] we
25, Si su respuesta fue afirmativa de qué institucion la reciben?.
{:l Gobierno
[ ] onGg's




L I

UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA
FACULTAD DE HUMANIDADES
DEPARTAMENTO DE PEDAGOGIA
ENCUESTA Y/O ENTREVISTA A ESTUDIANTES
Querido nifio, te ruego que contestes las siguientes pregunias
diciendo la verdad,

Escribe una "X" en el cuadro donde creas que sea tu respuesta.

1. Te bafias todos los dias?.
L1 si
[T no
2, 5i tu respuesta es No, indica cusdntas veces lo haces en una
semana?.

I: 3 veces
D 4 veces
]: 5 veces
3. Lavas tus alimentos como frutas y verduras antes de comerlos?.
[ ] si
(:] A veces
[T nNo
4, Lavas tus manos con agua y [ab6n antes de comer los
alimentos?.
L1 si
[:| A veces
[ 1 no

5. Te cepillas los dientes cada vez que comes

L] s
(] N




10.

11.

12.

Si contestaste que Si, cuantas veces lo haces en un dia?.

[j 2 veces
E_—l 3 veceas
I:] 4 veces
L—_I_\ b veces
Desayunas antes de venir a la escuela?.
[ ] s
[:I A veces
[ Ne
Conoces las vitaminas y alimentos que tiene fa comida que te
dan en casa’.
[ 1 si
L1 ™o

Si contestaste que Si, escribe alguno de ellos?.

Te dan refaccidn en la escuela?’.

Si contestaste que S, 1e gusta?.

A veces

Jug Ut

No
Tienes cuidado de ta impieza de tu cabeza, unas, ropa, zapatos.
etc.?.

Siempre

]

A veces

Ej Munca




: M.

o r"-{:\-

13.  De que enfermedades has padecido con mas frecuencia?.

14.  Si has padecido de otras enfermedades, indica cudles?.

15, En tu escuela los maestros te explican cémo prevenir
enfermedades y mantener un cuerpo sano?.

Si

A veces

No

16. De qué manera tu maestro te ensefa a cuidar tu salud?.

U

Platicando
Dibujando
Con peliculas

Can historias

NN

Investigando

17.  Escribes en tu cuaderno temas relacionados con el cuidado de tu

salud?.
71 si
[:| A veces
[ ] No

18. Tu maestro te ensefia como asear tu CUerpo?.
Si.

A veces

UL

No




19.

20.

21,

22,

23.

Tu maestro en Ia escuela revisa tu aseo personal?.
Lj Siempre
Ej A veces
E Nunca
Dénde has aprendido a linpiar tu cuerpo vy los alimentos gue
comes?.,
[__] En la casa
E En la escuela
I—_—j Eniaiglesia
E:' Otro lugar
Cénde?.
Quienes te han hablado sobre el cuidado de tu salud?.
|:| Maestros
[ ] Medica
[___—l Padres de familia
E Hermanos
Ej Otro
Quién?.
Recibes o, 'rla para el cuidado de tu salud de otras personas o
dispensarios, hosp.. -~ tarmacias, etc.?.
L1 si
' No
Tu maestro cuando te ensefa el cuidado de . ' utiliza

materiales como libros, carteles, revistas, etc.?.

1 s
E:| . AL eces
N



s A

24.  En tu escuela se realizan actividades como platicas, peliculas,
literes, payasos, etc., que te ensefien como evitar enfermedades?,
[ ] si
:J A veces
L] no

25. De lo gue aprendes en la escuela para evitar enfermedades, lo

platicas can tus padres, familiares ¥y amigos?.
[ s
[: A veces
1 wo




