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INTRODUCCION.

Los habitos de higiene es uno de los temas mas relevantes la cual involucra
a todos los seres humanos desde los infantes hasta las personas adultas, cada
contexto tiene su manera de concebir dicho tema, la Organizacion Mundial de
Salud (OMS) define a “La salud como un estado de completo bienestar fisica,
mental y social,”, por ende si los individuos realizaran adecuadamente las
practicas de los habitos de higiene esto evitaria las diversas enfermedades e
infecciones intestinales como son la diarrea, vomito, cada persona se sentira

satisfecho gozando de una vida saludable.

En México es considerado uno de los temas mas sobresalientes, siendo
esta un factor transcendental para la sociedad, la cual los centros educativos han
puesto en marcha diversos proyectos en relacién a los habitos de higiene, para
que los nifos y niflas desde una edad temprana comiencen por comprender que

tan importante son los habitos de higiene y como esta implica en la salud.

Los habitos de higiene fungen un papel imprescindible en la primera
infancia de los nifios y nifias, siendo esta la etapa mas significativa, en donde ellos
tienen la capacidad de aprender y comprender todo lo que los rodea en su
contexto tanto en su ambiente con la sociedad, la escuela y su hogar, los padres y
madres de familia ejercen un rol esencial ya que son los principales educadores
de sus hijos e hijas, las familias son los que se encargan de inculcarles valores,
costumbres, tradiciones, para que puedan involucrarse con la demas sociedad y
es ahi donde el infante comienza adquirir conocimientos en relaciébn a su

ambiente.

La escuela también se involucra con los infantes, siendo esta su segundo
hogar, los nifios y nifias después de haber estado un cierto tiempo en los hogares
como en la sociedad a laque pertenecen, ellos deben de asistir a los instituciones
educativas, donde reforzaran los conocimientos que ya han adquirido en sus
hogares, por ello al estar en contacto con los demas niflos y nifias aprenderan
cosas nuevas, el educador ejerce un papel importante, donde se encarga de

instruir a los infantes, y reforzar la educacion que ha adquirido en la casa, de esa



manera el infante formara su personalidad teniendo una educacion integral, en
relacion a los habitos de higiene, la institucién es un lugar esencial en donde el
docente puede llevar a la practica los habitos de higiene dando a conocer las

enfermedades que se pueden evitar y la importancia que tienen dicha tematica.

El presente proyecto de desarrollo educativo, que lleva por nombre “ENTRE
LA ESCUELA Y EL HOGAR, HABITOS DE HIGIENE HAY QUE FOMENTAR’,
se llevo a cabo en la localidad de Atalco, Huejutla de Reyes Hidalgo, centrdndose
especificamente en el Centro de Educacion Inicial Indigena “Malintzin”, en donde
se desarrollé con la comunidad educativa contando con la participacion de la

educadora, las madres de familia y los infantes.

En base a la informacién recabada se considera que la salud es cuando los
individuos se encuentran en perfectas condiciones con su cuerpo y su mente, en
donde se ve reflejada, para llegar a estas condiciones se determina que la
practica de habitos de higiene es fundamental en el ser humano, ya que si estas

se realizan adecuadamente, el individuo goza de una vida saludable.

Por ello, se enfoca en el tema central que es conocer y comprender la
importancia que tienen los habitos de higiene, proporcionado informacion a
profundidad en donde se muestran los conceptos de habitos, higiene, su
importancia, las técnicas que se llevan a cabo para un adecuado aseo personal,
las ventajas y desventajas que trae la practica de estos habitos, y que
enfermedades o infecciones se pueden evitar teniendo el aseo pertinente, ante lo

expuesto se encuentra dividido en cuatro capitulos.

El primer capitulo consta de la descripcién de la localidad ya mencionada
anteriormente, la cual los puntos a tratar es la infraestructura, la economia, sus
costumbres, cultura y sobre todo los estilos de vida de los individuos acerca de los
habitos de higiene, en este aparto resalta el cdmo las personas fungen un papel
esencial en la vida de los infantes en la edad temprana, siendo este un factor

importante en donde los nifios y nifios formaran su personalidad.
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Enfocandose en el Centro de Educacion Inicial Indigena “Malintzin, se da a
conocer la infraestructura con la que cuenta el centro de trabajo, la participacion
de las madres familia, pero sobre todo el comportamiento de los nifios y niflas en
lo que concierne a la tematica de los habitos de higiene, se da a conocer qué

importancia le dan al temay como es que los infantes practican ciertos habitos.

Cabe mencionar que el diagnéstico es de corte socioeducativo ya que
involucra a la institucién y a la familia, se le dio uso al enfoque cualitativo para
poder adentrase y conocer a los individuos por ello se llevaron a la préactica ciertas
técnicas como lo son el raport, la observacion, las entrevistas, los cuestionarios y
asi poder encontrar la necesidad principal e importante y cuales serian las causan

que la originan.

En el capitulo Il trata de la descripcion del proyecto de intervencion por lo
cual el presente apartado lleva por nombre “Fomentar los habitos de higiene
en la comunidad educativa del Centro de Educacién Inicial “Malintzin”,
Atalco, Huejutla de Reyes Hidalgo” en ella se explica el fundamento de
intervencidon que es la socioeducativa por que se recurrio a la participacion de la
comunidad educativa lo cual lo conformaron las madres de familia, infantes y

educadora.

Otro de los puntos a tratar es la justificacion donde se da a conocer los
puntos relevantes del porque se realiz6 el proyecto, teniendo presente la temética
gue es los habitos de higiene, después se planted el objetivo general y de ahi los
especificos, las metas, beneficiarios, productos a alcanzar, también se da a
conocer la localizacion fisica y cobertura espacial para que conozcan la ubicacion
especifica del lugar donde se puso en marcha el trabajo, finalizando el apartado

con la especificacién operacional de las actividades.

El capitulo Ill se da a conocer el disefio del plan de trabajo para la
intervencion, tratando apartados como las condiciones sociales e institucionales

para el desarrollo del proyecto, en esta se dan a conocer cuales aspectos son
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favorables para la intervencibn como también las desventajas que se detectaron

las cuales pueden obstaculizar el proyecto.

Se considera importante hacer mencion de los criterios tedrico-
metodologicos, aportando informacion sobre el constructivismo, el aprendizaje
significativo, resaltando como estas teorias dan sustento al presente proyecto, en

gué consiste cada una de ellas y como estas se relacionan con la tematica.

De la misma manera el plan de trabajo para la intervencion se presentan
diversas actividades que se disefiaron para poner en marcha el proyecto, como
también el desarrollo de cada uno de ellos, los recursos que se usaron, los
productos a los que cada uno quiere llegar y el tiempo establecido para cada

sesion, teniendo presente la evaluacion y seguimiento de la intervencion.

Por dltimo, se encuentra el capitulo IV, como todo trabajo es necesario
presentar los resultados a los que se llegaron, lo que considera importante
conocer las facilidades y problematicas que se presentaron en la operacion del
proyecto enlistando cada una de ellas, en un segundo momento la valoracion del
logro en relacién a los objetivos generales y especificos planteados describiendo
cada uno de los objetivos de manera detallada, como se llevaron a cabo, y cuéles

fueron los logros que se alcanzaron.

En el siguiente momento esté la explicacion de los alcances y limitaciones
con base a los criterios de seguimiento y evaluacién del proyecto de intervencion,
de igual forma se presentan las modificaciones, inserciones y adecuaciones que
se realizaron, presentando cuales y como surgieron; por ultimo, se da a conocer

las implicaciones del proyecto en nuestra formacion profesional.

Para finalizar, se presentan las conclusiones del proyecto de intervencion,
haciendo mencion del impacto que se logrd, describiendo las facilidades, como
también las ventajas y desventajas y como este puede ser de apoyo para futuros
proyectos, la bibliografia y webgrafia esto con finalidad de darle sustento al
trabajo, y se muestran los anexos de lo que se realizé durante todo el proceso

recorrido.
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CAPITULO |

LA ESCASA PRACTICA DE LOS HABITOS DE HIGIENE EN LA COMUNIDAD
EDUCATIVA DEL CENTRO DE EDUCACION INICIAL INDIGENA “MALINTZIN”,
ATALCO, HUEJUTLA DE REYES, HIDALGO.

1.1. Atalco, Huejutla de Reyes, Hidalgo.
El estado de Hidalgo cuenta con 84 municipios entre ellos Huejutla, dentro

de este se encuentra la localidad de Atalco, “Es una poblacién de 501 habitantes,
Atalco estd a 220 metros de altitud” (WIKIPEDIA, 2015). La localidad Colinda al
norte con la comunidad de la Esperanza, al sur con Coxcuaco al este con Xiquila
y al oeste con Jaltocan. El clima predominante es céalido himedo, presenta una
temperatura media anual de 31.1 °C. Los servicios que tiene son el agua potable,
luz, y se encuentra en construccion el servicio de drenaje, cuenta con telefonia fija

y television satelital.

Bonfil define el control cultural “Como la capacidad social de decisién que
tiene un grupo sobre los elementos culturales (vistos como recursos) que son
necesarios para formular y realizar un propdésito social’(BATALLA, 2013), la cultura
es esencial en la vida del ser humano siendo esta la razén donde el individuo se
involucra con la sociedad en la que pertenece, apropiandose del modo de vida
desde el momento en que se nace formando parte de la sociedad, por ello las
personas adultas ensefian sus costumbres y tradiciones a los mas jovenes para
que pase de generacion a generacion teniendo un fin en comdn que es el

bienestar de todos.

En lo que concierne a las tradiciones y costumbres, se celebran el
xantolo en la que los habitantes se rednen para convivir y recordar a sus
familiares que ya no se encuentran con ellos. De esta manera al degustar de
los alimentos como son los tamales, pan, chocolate y frutas; los adultos vy
nifios(as) lo realizan sin lavarse las manos, a lo cual estan propensos a alguna
enfermedad infecciosa. Al término de realizarse estas festividades se observa que
se genera una gran cantidad de residuos sélidos como son platos desechables,

vasos, bolsas de dulces, y restos de alimentos, que los animales domésticos



esparcen por las calles. Lo mismo acontece en la celebracion de semana santa,

carnaval, la fiesta patronal “sagrado corazon de Jesus”, navidad, y afio nuevo.

La préactica de limpieza en los habitantes de la comunidad es un tema
relevante, en el cual se observan carencias de higiene personal entre ellas al
consumir sus alimentos no practiquen el lavado de las manos, e ingieren la comida
con las manos sucias, esto ocasiona que los nifios y niflas desde una edad
temprana se apropien de estos habitos, en ocasiones los adultos se les llega a
caer restos de comida, lo que hacen es limpiarla o soplarle el polvo que levant6 y
con eso es suficiente para volvérsela a comer, los infantes se apropian de las
acciones que los adultos realizan y esto propicia que adopten estas inadecuadas

acciones.

En lo que respecta al sustento econémico una parte de la poblacion se
dedica a la agricultura, la ganaderia, en el comercio (venta de muebles), o emigra
a otras ciudades en busca de un empleo, y una pequefia parte ejerce alguna
profesion. Por su parte las mujeres se dedican al cuidado del hogar, el campo y
algunas emigran con su pareja en busca de un empleo para mejorar su calidad
de vida. Aunado a lo anterior algunas familias dejan a sus hijos al cuidado de
algun tutor, lo cual implica que en ocasiones los nifios reciban menos cuidados
higiénicos, observando como van a la escuela con la manos sucias, la misma
ropa por varios dias, la frente manchada de polvo y/o restos de comida y sin la

atencién apropiada para su aseo personal.

En lo referente a los servicios educativos Atalco cuenta con un centro de
educacion inicial indigena, el preescolar y la primaria; los siguientes niveles
educativos las cursan en la cabecera municipal. En las instituciones educativas
de la comunidad carecen de los servicios de agua potable, y drenaje, con lo
cual los alumnos tienen que acudir a sus hogares para realizar sus necesidades

fisiologicas.

La Educacion Inicial ha tomado auge en la actualidad debido que “Es el

servicio educativo que se brinda a nifias y nifios menores de cuatro afios de edad,
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con el proposito de potencializar su desarrollo integral y arménico en un ambiente
rico en experiencias formativas, educativas y afectivas, lo que les permitira adquirir
habilidades, habitos, valores, asi como desarrollar su autonomia, creatividad y
actitudes necesarias en su desempefio personal y social’(SEP, Modelo de
Atencion con Enfoque Integral para la Educacion Inicial, 2013)todo ello

repercutiendo en su trayecto de vida.

Este nivel educativo es fundamental que lo conozcan tanto las madres y
padres de familia, los agentes educativos y la comunidad, para que comprendan la
importancia y el beneficio para los infantes de 0 a 4 afos, logrando un desarrollo
integro permitiendo la estimulacién en sus capacidades y potencialidades entre
ellos el &mbito social, afectivo, el lenguaje, la motricidad, y el desarrollo de la
personalidad.

Aunado a ello el Sistema Educativo Nacional con fundamento en lo
establecido en el articulo Tercero de la Constitucién Politica de los Estados
Unidos Mexicanos y en la Ley General de Educacion, se presenté el documento
denominado “Modelo de Atencidén con Enfoque Integral para la Educacion Inicial”.
Con el objeto de orientar el trabajo educativo con los nifios de cero hasta los
cuatro afios de edad para “Favorecer el desarrollo de sus capacidades, y
prepararlos a enfrentar los retos que se les presenten, tanto en su vida diaria,
como en su trayecto formativo escolar, y asi brindar una atencién de mayor
calidad, independientemente de la institucion, modalidad o servicio en el que se
les atienda”.(SEP, Modelo de Atencion con Enfoque Integral, 2013), siendo estala
principal herramienta para un desarrollo integro en el infante, desde una edad
temprana. Todo docente o educador que se encuentre frente a grupo debe de
examinar este modelo para que promueva al infante a desarrollar sus capacidades

preparandolos para su vida diaria como futura.

1.1.1. El Centro de Educacion Inicial Indigena “Malintzin”.

El Centro de Educacion Inicial indigena “Malintzin” se encuentra ubicado

en la comunidad de Atalco, Huejutla de Reyes, Hgo. La institucion trabaja con un
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solo grupo el cual es atendido por la maestra Yoana Alvarado Contreras que de
igual forma ocupa el cargo de directora. La maestra menciona que el Centro
de Educacion Inicial fue fundado en el afio 2002 y que eligi6 tres nombres
tentativos que son: Lazaro Cardenas, Malintzin, y Benito Juarez los cuales envio
a la Secretaria de Educacion Publica (SEP) para que dictaminaran cual seria
el nombre de la institucién, a lo que la SEP definié que llevara por nombre: Centro

de Educacion Inicial Indigena “Malintzin”.

La docente en una entrevista nos comenta: “En este grupo hay 17
alumnos de las cuales 10 son nifias y 7 son nifios. En este centro de educacién
inicial se labora en un horario de 9:00 am a 12:00 pm, de lunes a viernes” (Ver
anexo 1), un aspecto a rescatar es que los infantes tienen sesion de lunes a
jueves debido a que los viernes la docente tiene que asistir a la supervision
escolar, de igual forma cuando las madres de familia reciben su pago del
programa “PROSPERA” o tienen algun evento religioso, los nifios faltan a clases

debido a que las madres de familia no pueden llevar a sus hijos a la escuela.

En lo que respecta a la infraestructura, cuenta con dos salones y solo
uno es utilizado para trabajar con los infantes, estas aulas estdn construidas de
material de concreto, cada una tiene dos ventanas Yy la puerta es metalica. Este
salon tiene 6 mesas del cual solo tres se utilizan para trabajar las actividades,
debido a que las tres mesas restantes se ocupan para almacenar distintos
materiales, ademas hay 17 sillas infantiles y una silla para la docente. Dentro del
aula de trabajo existe una iluminacion apropiada para trabajar en un ambiente
armonico, sin embargo, los espacios no estan distribuidos adecuadamente y los

materiales estan dispersos en distintas areas del salén.

El material didactico utilizado es escaso ya que por lo general solo se
utilizan los aros y juegos armables para trabajar las actividades sin embargo, se
tiene gran material didactico guardado como son pelotas, juegos armables, tinel,
tapetes, cuentos y titeres, los cuales no se le brinda ningln uso. También tiene
un patio amplio para la realizacion de diversas actividades fisicas, aunque por lo

general los infantes no salen a la cancha para jugar o tener alguna actividad,
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debido a que la cancha se encuentra en un estado inapropiado esto por la caida

de las hojas de los arbolesy excremento de los perros y pollos.

La institucién consta de dos sanitarios, uno para nifios y otro para nifias,
estas se encuentran en condiciones inadecuadas para su funcionamiento, por lo
tanto los infantes realizan sus necesidades fisiologicas en la parte trasera del
salon, ante ello en temporadas calurosas se llegan a inhalar malos olores en el
aula y alrededor de la institucion. De la misma forma se carece de un lavabo
para que los nifios se laven las manos antes de comer y después de ir al bafio,
solo en ocasiones se tiene una cubeta de agua para que todos los nifios se

laven las manos.

Se observé gque al momento que las madres de familia o tutores llevan a
los nifios y nifias al centro educativo, estos llegan en inadecuadas condiciones
higiénicas; también llegan con mucosa nasal, la frente sucia y las manos sin
habérselas lavado con las ufias largas. Aunado a ello notamos que llegan con
la vestimenta sucia con restos de alimentos, en ocasiones traen la misma ropa del

dia anterior.

En el transcurso de las actividades los nifios trabajan con materiales
como plastilina, crayolas y pegamento, los cuales se llevan a la boca
manchandose los dientes e incluso llegando a ingerirlas, de igual forma se
ensucian las manos con esos materiales, y al llegar el horario de receso los
infantes almuerzan sin haberse lavado las manos, debido a que cuando llegan
las madres de familia sus hijos lo primero que piden es la comida o en la mayor
parte de las ocasiones no hay agua en la institucion. Aunado a todo lo anterior
algunos nifios meten su mano en la lonchera de sus comparfieros quitandoles
parte de su almuerzo. Una vez que han consumido sus alimentos los nifios y
nifas regresan al salon sin haberse lavado las manos, limpiado su frente y sin

cepillarse los dientes, para seguir con las actividades
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1.2. Diagnéstico socioeducativo de la escasa practica de los habitos de
higiene en la comunidad educativa del Centro de Educacion Inicial Indigena
“Malintzin”.

1.2.1. La escasa practica de los hébitos de higiene en la comunidad
educativa del Centro de Educacioén Inicial Indigena “Malintzin”.

De acuerdo a las necesidades detectadas, observadas y analizadas en
el centro de educacién inicial indigena “Malintzin” de la comunidad de Atalco,
Huejutla, Hidalgo se priorizé la necesidad de la escasa practica de los habitos de

higiene en la comunidad educativa siendo esta la mas relevante a atenderse.

En la actualidad en los centros educativos deben de abordar temas de
hébitos de higiene sobre todo con los infantes mas pequefios siendo esta la etapa
pertinente para inculcarles valores, actitudes, habilidades y sobre todo a
apropiarse de los habitos de higiene que debe de practicar diariamente en el
hogar, en la escuela y en el lugar en donde se encuentran, esto le apoyara a
desarrollar su personalidad, es importante que el nifio disponga de todos los Utiles
necesarios para su aseo: jabon, papel higiénico, cepillo de dientes, peine, toalla,

tanto en el hogar como en la escuela y se sienta responsable de ellos.

Los habitos de higiene es uno de los temas mas importantes de
abordarse en los nifios y nifilas a una edad temprana, en esta etapa el infante
aprende lo que el adulto le ensefia, para ello, es importante que tanto los padres
de familia, la educadora, los prestatarios de servicio social y toda la sociedad que
rodea al nifio le inculque habitos de higiene, siendo ellos el ejemplo a seguir por lo
contrario dificilmente llegaran a formar parte de su estilo de vida si sus padres y la

comunidad educativa con su actitud y comportamiento no contribuyen a ello.

La forma de atencidon en la que se centra el proyecto, es el estilo rural
en donde se observa que las madres de familias son atentos con sus hijos,
participan en las actividades, y cuidan de ellos, las sefioras estan al pendiente de

las acciones que realizan los infantes, esto ocasionando que los niflos crezcan y
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se eduguen como sus padres, porque los nifios y nifias imitan las acciones que
hacen los adultos, en este caso es esencial e importante que los padres y madres
se involucren en la educacion de sus hijos, esto también implicando desventajas
ya que algunas de las madres de familia o tutoras fomentan habitos inapropiados

con sus hijos.

En la hora del almuerzo las mamas no les lavan las manos, y asi
consumen sus alimentos, ellas no se dan cuenta que estdn dafiando la salud de
los infantes, también sucede con las tutoras que se encuentran a cargo de los
nifios como son tias o abuelas, solo les van a dejar el lonche, sin preguntarles si
ya se asearon las manos, ocasionando que los nifios no realicen adecuadamente
los habitos de higiene y sobre todo que no le den importancia a las practicas. Esto

es causante de que los nifios y nifias se enfermen constantemente del estbmago.

El centro educativo juega un papel importante en las practicas de
higiene, se ve implicada en la necesidad, ya que carece de los servicios como son
el agua potable, sanitarios y los enseres de limpieza, ocasionando que los
infantes no realicen la practica de higiene. La educadora trata de que las madres
se organicen para que diario se lleve una cubeta de agua, como la comunidad
carece de agua potable ellas acuden al pozo por el agua, ocasionando que
algunas veces no les da tiempo para ir por el agua. Es necesario insistir en la
higiene del entorno y el aseo personal como fuente de bienestar y vivencias
agradables, dandoles a entender a los nifios y nifias de la importancia de estas
practicas.

1.2.2.1. Enfoque cualitativo.

Para la realizacion del proyecto de intervencion se le dio uso al enfoque
cualitativo “Estudia la realidad en su contexto natural, tal como sucede, intentando
sacar sentido de, o interpretar, los fendmenos de acuerdo con los significados que
tienen para las personas implicadas” (SANDOVAL, 1986), nos permite interpretar
las emociones y los sentimientos de los individuos con el fin de obtener

informacion del contexto en donde los sujetos de estudio se encuentran inmersos,
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como el de interactuar y convivir con la comunidad educativa y recolectar todo tipo

de informacion factible para la elaboracion del diagnéstico.

Este enfoque nos permitié recolectar informacion para poder descifrar
los acontecimientos presentados en la realidad de los sujetos, tal y como
acontece, produce datos descriptivos que se recogen de manera hablada y
escrita, arrojadas por las propias palabras de las personas involucradas sin
medicion numérica, pudiendo observar las actitudes que los sujetos mostraban al

momento de interactuar con ellos.

Las técnicas e instrumentos fueron de utilidad para la recogida de datos,
se llevo a la practica el raport permitiendo una comunicacion pertinente con la
comunidad educativa como es la docente, los padres y madres de familia, los
infantes, generando la confianza para obtener informacion desde su contexto

natural.

Asimismo, se le dio utilidad a la técnica de la observacion el cual “Es el
registro del comportamiento de los sujetos bajo estudio”’(LEON, 2003) que permitio
recolectar datos desde que se asistié a la comunidad de Atalco, se observé los
servicios que tiene la comunidad, su infraestructura, los habitos de vida que
practican las personas, la lengua que se maneja, su vestimenta, cual es la
participacion que les dan a los nifios en la comunidad, como en las familias y asi
poder realizar el diagndstico, esta técnica también nos permitié observar acerca de
la necesidad de fomentar habitos de higiene, adquiriendo datos de las familias en

relacion a la tematica.

Se recurrio a la observacion participante “Involucra la interaccion social
entre el investigador y los informantes durante la cual se recogen los datos de
modo natural y no intrusivo’(TAYLOR, 1986) fue necesario interactuar e
involucrarse con los individuos, esto permitid obtener mas informacion acerca de
la necesidad, las actitudes y comportamientos que muestran y asi poder

entenderlos, se us6 esta técnica con toda la comunidad educativa.
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Otra técnica fue la entrevista no estructurada “Debido a que no hay
preguntas concretas, sino que la finalidad del investigador es recoger datos
generales, a partr de personas que tienen informacibn sobre el
problema”(BOGDAN, 1986). Se le llama entrevistas no estructuradas debido a que
no hay preguntas concretas, en donde el investigador mediante una conversacion
gue sostenga con el individuo o individuos a investigar, pueda ir formulando sus
preguntas a manera en que se vaya dando la comunicacion, tienen como finalidad

recoger datos en general, esto sin perder nuestro objetivo.

Se aplic6 17 entrevistas con las 16 madres de familias en el horario de receso, en
las preguntas tenian relacion con las practicas de los habitos de higiene, de igual
forma la directora y los infantes del centro educativo se les realizo estas
entrevistas para poder analizar todos los datos proporcionados y comprender el

porqué de la necesidad.

1.2.3. Identificacién de las causas que influyen en la escasa préactica de los
habitos de higiene en la comunidad educativa del Centro de Educacion
Inicial Indigena “Malintzin”.

Las familias son los primeros educadores del infante y dentro de los
hogares es poca la practica de los habitos de higiene, una entrevista aplicada a
una de las madres de familia quien nos mencioné “Mi hijo lo bafio casi diario
pero hay veces que no quiere y se pone a llorar y cuando esto ocurre no lo bafo”
(Ver anexo 2). Otra madre de familia, dialogando sobre las practicas de higiene
personal que desarrolla con sus hijos por las mafianas nos comenté “En las
mafianas no le lavo la frente, ni las manos, lo hago después de que sale de

clases”, esto nos permite analizar los datos proporcionados en las entrevistas.

La economia es otro de los factores, algunos de los padres de familia no
cuentan con un carrera terminada, la mayoria trabaja en la ganaderia, o en la
compra y venta de muebles, ocasionando que no les alcance para comprar los
enseres para el aseo personal, y que solo algunas veces realicen las practicas de
higiene, eso provoca que sus hijos se les haga costumbre el no realizar las

practicas.
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Otro punto relevante es la educacion, en donde esta se encarga de instruir
a los nifios y niflas fomentando la socializacion y lo asistencial, el centro educativo
tiene como tarea generar en los alumnos aprendizajes significativos, y asi lograr
una educacion integra, se observa la carencia de los habitos de higiene, esto
ocasionado por la escases del agua potable y por la falta de recursos econémicos
para comprar la pipa de agua, esto implica que los infantes no se lavan las manos
antes de almorzar, como también es vista en la hora de que realizan sus

necesidades fisiologicas.

La educadora pretende fomentar los habitos de higiene en los alumnos,
pero esto es escaso por falta del material didactico, ocasionando que los nifios y
nifas se enfermen constantemente del estbmago, provocando diarrea, vomito,
esto por no tener un aseo personal adecuado y por la falta de agua para lavar los

alimentos que se consumen.

1.2.4. Anédlisis y descripcion de la naturaleza del problema

En base a lo mencionado con anterioridad nos enfocamos en la
necesidad referente a la carencia de los habitos de higiene en la comunidad
educativa , el cual es prioritaria y de gran relevancia, por ello es importante
conocer de donde proviene esta necesidad para poder determinar posibles

alternativas que den solucion.

La naturaleza de la necesidad es la carencia de los habitos de higiene
por falta de informacién en las familias, esto se corrobora debido a que el nivel
educativo es de nivel basico y una parte de ellas no ha cursado ninguan nivel
educativo, motivo por el cual desconocen de los habitos de higiene y no las

llevan a la practica con la familia .

La comunidad al carecer de un centro de salud, origina que las
madres de familia desconozcan sobre los habitos, y aunque pertenecen al
programa PROSPERA vy reciben platicas una vez por mes, en la mayoria de las
ocasiones solo acuden a firmar su asistencia y se omiten las platicas que se

imparten, o los temas se abordan de manera muy superficial lo cual trae como
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consecuencia que las madres de familia no le presten atencion y decidan

ausentarse en las platicas.

El centro de salud implementa escasas estrategias para abordar temas
importantes, entre ellas los habitos de higiene, siendo esta relevante para los
hogares en la cual las madres de familia deben de tener conocimiento del
adecuado manejo de los habitos de higiene y asi llevarlos a la practica en sus
hogares con toda su familia teniendo presente las enfermedades que se pueden
evitar si estas se practican de manera apropiada, originando de que los nifios y

nifias se adapten a estos habitos.

El desinterés del centro educativo por difundir los habitos de higiene
también origina que los infantes no las lleven a la practica, esto debido a que en
el transcurso del dia y en los momentos como el receso la maestra deja a los
niflos a que consuman sus alimentos sin haberse lavado las manos, ademas de
que las madres de familia no le prestan importancia si sus hijos se lavan las

manos 0 no, importandoles que solo consuman sus alimentos.

Cada madre de familia sabe el dia que le corresponde llevar la cubeta
de agua, esto por falta de agua potable en la institucion como también en la
comunidad, para ello se cuenta con un arroyo y ellas estan organizadas para que
diario se traiga el agua, pero el desinterés de parte por parte de ellas ocasiona
qgue algunas no traigan el agua y no se aproveche el espacio del receso para

realizar el lavado de manos.

Aunado a lo anterior, en el centro educativo se carece de espacios
gue fomenten los habitos de higiene, lo que de igual manera conlleva que no
se practiquen a pesar de que al inicio de cada ciclo escolar la maestra le solicita a
las madres de familia toallas humedas, papel higiénico, servilletas, cepillo de

dientes, pasta dental y jabones, pero todo este material no se le da utilidad.
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Por ultimo, la infraestructura es otro factor que impide que se fomenten los
hébitos de higiene, primeramente los sanitarios no estdn en funcionamientoy la
obra quedo truncada por falta de recursos economicos, ademas no existe
especificamente el lavabo de manos, para que los nifios se laven sus manos

antes de comer y después de ir al bafio.

1.3. Delimitacién de la necesidad.

Se realiz6 practicas profesionales y servicio social en el Centro de Educacion
Inicial Indigena Malintzin, el cual es una institucion formal, laborando con el
Modelo de Atencién con Enfoque Integral para la Educacién Inicial, con el objetivo
de favorecer el proceso educativo de los nifios y nifias. El grupo con el que se
trabaj6é esta conformado por 10 nifias y 7 nifios, con una edad que oscila entre
los dos a tres afos de edad, ademas de 16 madres de familia de la comunidad
de Atalco, Huejutla, Hgo; y se trabajé de lunes a viernes en un horario de 9:00

ama 12:00 pm.

En todo este transcurso en base a las observaciones, entrevistas, registros de
observacion y del diario de campo se detectaron y registraron diversidad de
necesidades que se suscitan en la institucién, percatandonos que en todo
centro educativo y mas en las zonas rurales se esta mas propenso a que se
tengan diversas necesidades y que varias de ellas no se les tome la
importancia que merecen, dejandolas desapercibidas.

En el momento que se ingreso al centro educativo observamos de manera muy
relevante que en el transcurso de los dias los nifios llegaban en unas
condiciones higiénicas inadecuadas, tal es el caso de traer las manos sucias con
las ufas largas, la vestimenta manchada de alimentos. Ademas les preguntamos
a los infantes si en las mafianas se lavan las manos y si en el transcurso del dia
se cepillan los dientes, a lo cual mencionaron que no tienen su cepillo de dientes

porque su madre no se los ha comprado.

Ante ello, nos damos cuenta que desde el hogar no se le da la importancia que

merece practicar los habitos de higiene, desconociendo las consecuencias y
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enfermedades que se pueden contraer, y por ende no se fomenta esta practica
en la familia. Con el paso de las sesiones detectamos que esta situacién se
seguia suscitando, ademas de que notamos que los nifios no se lavan las
manos tanto después de realizar sus necesidades fisiologicas Yy antes de

ingerir sus alimentos.

Asimismo, en la institucion no llega siempre el abastecimiento de agua
potable, se observd que se carece de agua en el centro infantil, siendo un
factor para que los nifios no se laven las manos. Por otra parte en el centro
educativo “Malintzin” no se le da uso al material que entregan las madres de
familia al inicio del ciclo escolar como son toallitas, gel antibacterial, papel
higiénico, cepillo dental, pasta dental, aunado a que la docente solo en escasas

ocasiones fomenta los habitos de higiene.

Ante todo lo mencionado con anterioridad se considera relevante
intervenir en la necesidad de “Fomentar los habitos de higiene en la
comunidad educativa del Centro de Educacidon Inicial “Malintzin”, Atalco,

Huejutla de Reyes Hidalgo”

1.4. Explicacion y analisis de la necesidad desde una postura o enfoque
tedrico-metodoldgico

Los habitos de higiene son parte fundamental en la formacion del individuo
por lo cual la higiene “Se refiere al conjunto de practicas y comportamientos
orientados a mantener unas condiciones de limpieza y aseo que favorezcan la
salud de las personas”(UNICEF, los habitos de higiene, 2005)Es decir, se trata
sobre las medidas para prevenir y mantener un buen estado de salud, y al
practicar normas de higiene con el transcurso del tiempo se vuelven un habito, de

esta forma se interrelacionan los habitos con la higiene.

La importancia de la higiene es que nos ayuda a prevenir enfermedades y
gozar de una buena salud. Por ende, es necesario fomentar los habitos de
higiene desde la primera infancia porque estos primeros afos de vida del infante

son cruciales en su desarrollo y aprendizaje. La familia juega un papel
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fundamental “Puesto que el nifio tiende a hacer aquello que ve, aunque en el
colegio, se hable sobre higiene y se tenga establecida una serie de habitos,
dificilmente llegaran a formar parte de su estilo de vida si sus padres con su
actitud y comportamiento no contribuyen en ello’(AGUILAR, 2003) debido a que
en los primeros afios los infantes aprenden imitando lo que hagan los mayores y
al no observar estos habitos de higiene en sus padres, estos no los incorporaran

en sus aprendizajes y en su desarrollo.

Por ello, es importante fomentar los habitos de higiene con las madres de
familia para que los lleven a la practica en sus hogares y el infante observe
estas practicas desde su hogar, para asi reforzar la higiene en el Centro de
Educacion Inicial y por ende estas familias tendran una mejor calidad de vida y
estaran menos propensas a alguna enfermedad. Entre los principales habitos a
practicar son: la higiene bucal, del oido, de vestido, lavado de manos, Yy el
aseo de las ufias; los cuales son necesario fomentar y fortalecer en el Centro de

Educacion Inicial Malintzin.

El programa de inclusion social (PROSPERA) “Articula y coordina la oferta
institucional de programas y acciones de politica social, incluyendo aquellas
relacionadas con el fomento productivo, generaciébn de ingresos, bienestar
econdmico, inclusion financiera y laboral, educacion, alimentacién y salud, dirigida
a la poblacién que se encuentre en situacion de pobreza” (SOCIAL, 2016)de esta
manera ademas de beneficiar economicamente a las madres de familia, brinda

platicas de salud en coordinacion con el Centro se salud (SSA).

Este programa tiene como propdésito mejorar las condiciones de vida de
las familias en base a un apoyo econémico y el fomento en materia de
educacion, alimentacion y salud, en la cual se contempla que en cada comunidad

las beneficiarias reciban platicas una vezal mes, abordado diferentes tematicas.

Sin embargo, en varias comunidades se hace caso omiso al proposito de este
programa pues nos comenta una madre de familia “La promotoraproporciona

folletos pero no recibimos platicas, en la reunion solo firmamos que
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fuimos”(AMALIA, entrevista informal). Ante esta situacidn nos percatamos que las
beneficiarias no reciben tales platicas debido a que las capacitadoras se

facilitan el trabajo omitiendo las acciones que tendrian que realizar.

Todo lo anterior conlleva a que las madres de familia carezcan de
informacion respecto a los temas referentes hacia la salud, en especificé a los
habitos de higiene, a lo cual su practica es muy escasa y por ello sus hijos no
realizan estas practicas de manera continua. Ante lo expuesto con anterioridad
nos percatamos que esta nesesidad inicia desde el hogar y se ve reflejada en el

centro educativo.

Por su parte el Programa de accion especifico 2007-2012 escuela y salud,
enmarca que tiene como vision “Construir una nueva cultura de la salud en los
niflos, adolescentes y jovenes, mediante la modificacion de los determinantes
causales de la salud individual y colectiva, que contribuya al mejor
aprovechamiento, desarrollo de capacidades y disfrute de la vida escolar’(SALUD,
2008). Con el programa se pretende que en toda institucion educativa crear una
nueva cultura de la salud, en base a la intervencion de agentes escolares y los
padres de familia. Actualmente el programa no es implementado en todos los
centros educativos, presentando mayores dificultades las zonas marginadas en

conocerlas e implementarlas.

Ante tal situacion, el autor Vargas nos menciona “Que la escuela es un
espacio fundamental para lograr inculcar adecuados habitos para conservar la
salud y bienestar (VARGAS, 2002), sefialando que el centro educativo es el pilar
fundamental para desarrollar estrategias que contribuyan a la promocion de la

salud, fomentando los habitos de higiene.
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CAPITULO I

DESCRIPCION DEL PROYECTO DE INTERVENCION.

“ENTRE LA ESCUELA Y EL HOGAR, HABITOS DE HIGIENE HAY QUE
FOMENTAR”.

2.1. Fundamento de la intervencién.

Existen dos tipos de intervencion la cual son la psicopedagdgica y
socioeducativa, la primera se refiere a que es un “Proceso integrador e integral y
supone la necesidad de identificar las acciones posibles segun los objetivos y
contextos a los cuales se dirige o como el conjunto de actividades que contribuyen
a dar solucion a determinados problemas”(BAUSELA, 2006) es decir, se enfoca
en la institucion vinculandose principalmente a la planificacion de procesos
educativos, teniendo como fin central el contribuir al mejoramiento del acto

educativo.

El presente proyecto que lleva por nombre: “ENTRE LA ESCUELA Y EL
HOGAR, HABITOS DE HIGIENE HAY QUE FOMENTAR?”. Se realizara a través
de un taller, el cual es de indole socioeducativa “Puede atender las modalidades
culturales, social y educativa. Las areas en que puede incidir son: El tiempo libre,
educacion de adultos, educacibn especializada y formacién socio-
laboral(ESTUDIOS, 2002), de esta manera se trabajara con los infantes, la

participacion de las madres de familia y de la docente.

El infante aprende y enriquece sus conocimientos cuando socializa, el autor
Grace J. Craing dice “El nifio nace en un ambiente rico en expectativas, valores,
normas Yy tradiciones. Contribuira a moldear su personalidad: creencias, actitudes
y formas de especiales de interactuar con la gente”’(CRAING, 2001), el infante
empieza a socializarse durante los dos primeros afios de vida que es a lado de su
familia, en esta etapa el nifio formara su personalidad con el estilo de vida que sus

padres y demas familia le inculquen.



Con el paso de los afos los infantes se apropiaran de las costumbres y
tradiciones que les ensefaron los padres de familia ya que ellos les corresponde
educarlos, posteriormente socializaran en la escuela y conviviran con otros
infantes apropiandose de conocimientos, valores, habitos, juntos aprenderan y

formaran su personalidad, cada infante se apropiara de aprendizajes significativos.

Por ello, el proyecto es de indole socioeducativo como ya se hizo mencion
anteriormente el niflo o nifia ya trae desde el hogar un estilo de vida, pero en la
escuela aprendera de sus compafieros y docente, el proyecto consiste en
fomentar hébitos de higiene, y se disefiaran actividades que involucre a la
comunidad educativa, esto con el fin de lograr un cambio, en donde las madres de

familia inculquen y ensefien a sus hijos como formar habitos de higiene.

Un habito “Es la forma de actuar de las personas que se repite siempre, todos los
dias”(JARA, 2010), por tal motivo se considera que es relevante que las personas
con las que convive el infante deben de realizar adecuadamente los practicas de
higiene, esta con motivo de que los nifios y nifias observen a diario la accién que
realiza el adulto y asi desde la edad temprana se convierta en un aprendizaje

significativo y se apropie de ella para incorporarlo en su estilo de vida diaria.

La higiene “Es una combinacién de actos y actitudes con el objetivo de mantener
el cuerpo y la mente en un buen estado de salud”(WIKIPEDIA, Habitos de Higiene,
2013), cada individuo es responsable de mantener limpio su persona, por medio
de esto se pueden evitar enfermedades, para ello los sujetos deben de practicar
los habitos de higiene las cuales son el lavado de manos, cepillado de dientes,
aseo de la nariz, oidos, limpiar las uias y el bafio diario, cada habito tiene su
procedimiento para realizarlo de manera adecuada, siguiendo paso a paso las

indicaciones se logra una excelente higiene.

La carencia de habitos de higiene provocan problemas en la salud, por las
condiciones higiénicas en donde los infantes se encuentren, en la edad temprana
los nifios y nifias consideran importante el juego esto llevandolo a la préactica en

cualquier lugar sin importarle si el ambiente se encuentra limpio, por ello, el
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proyecto pretende que los infantes y madres de familia se apropien de los
hébitos de higiene para una vida saludable, y asi mismo el espacio educativo se

encuentre con areas para fomentar el higiene.

Adentrandose en el marco curricular de educacion inicial donde esta consta
en ambitos de experiencia las cuales son tres, enfocandose en la teméatica
abordada en el proyecto esta se encuentra ubicada en el &mbito de salud y
bienestar, de acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), “La salud
implica tener un estado completo de bienestar fisico, mental y emocional "(SEP,
Modelo de Atencién con Enfoque Integral para la Educacion Inicial, 2013), por
ende los infantes deben de estar bajo el cuidado de un adulto, para que este se

encargue de inculcarle los habitos de higiene.

Todo ser humano debe de tener una higiene personal consigo misma esto
para prevenir diversas enfermedades como son la diarrea, el cOlera, los parasitos,
vomito, por ende los individuos deben de practicar las técnicas de higiene ya
mencionadas con anterioridad. Llevando a cabo todo lo mencionado anteriormente
de una manera pertinente los individuos evitaran contraer enfermedades
infecciosas, también resulta importante que de que los adultos eduquen a sus

hijos para que adopten en su vida diaria las practicas de higiene

2.2. Naturaleza del proyecto socioeducativo.
2.2.1. Descripcion del proyecto.

El proyecto que lleva por nombre “ENTRE LA ESCUELA Y EL HOGAR,
HABITOS DE HIGIENE HAY QUE FOMENTAR?”, se realizara por medio de la
intervencidn socioeducativa el cual nos permite trabajar mas alld del aula de
clases incorporando la participacion de las madres de familia, con esta ejecucion
del proyecto se pretende fomentar los habitos de higiene y de esta manera se

cumplan satisfactoriamente los objetivos planteados.

Para ello, se realizara a través de un taller “Se define como una realidad

integradora, compleja, reflexiva, en que se unen la teoria y la practica como fuerza
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motriz del proceso pedagogica” (REYES, 2015), el presente proyecto se realizara
por este medio, en donde esta brindaré el espacio para que las madres de familia,
docente y los infantes se apropien de las técnicas adecuadas de los hébitos de

higiene para que las practiquen en el hogar.

Se realizaran cuatro conferencias dirigidas a las 16 madres de familia y la
docente abordando teméticas de los habitos de higiene, su importancia y las
consecuencias que se contraen al carecer de estas, de tal manera que se
pretende lograr sensibilizar a los individuos que asistan a las conferencias.
Aunado a lo anterior se llevardn a cabo actividades préacticas las cuales son el
adecuado lavado de manos, cepillado de dientes, limpieza de las uias, higiene
nasal, la cara, y oidos; en cada una de estas practicas se dara a conocer las
técnicas y procedimientos a seguir para mejorar sus hdabitos de higiene,

practicandolos en el hogar y en la institucion.

Posteriormente, en el Centro de Educacién Inicial “Malintzin” se
acondicionaran tres areas para fomentar en los infantes la practica de los habitos
de higiene. Con la participacion de las madres de familia, docente e interventores
se elaborard el area para colocar los cepillos dentales de los infantes, de igual

manera se acondicionara un espacio para el lavabo de manos.

En la edad temprana uno de los medios por la cual el infante puede
comprender y aprender es por los cuentos en donde esta dice “Que es un relato
breve escrito en prosa, en el que se narran hechos fantasticos o novelescos, de
forma sencilla y concentrada”(WIKIPEDIA, el cuento como estrategia didactica,
2015), en esta etapa la mejor manera de que los nifilos aprendan es buscando
diversas actividades dinamicas, por ello uno de los medios el cual se considera
importante realizar con los nifios y nifias es la lectura de cuentos, para ello se
seleccionaran las mas pertinentes a la temética, para que logren comprender

acerca de los habitos de higiene y asi convertirlo en un aprendizaje significativo.

Teniendo ambientes para propiciar los habitos de higiene se procedera a

trabajar con los infantes (10 niflas y 7 nifios), usando como medio los cuentos,
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cantos, dramatizaciones y rondas, para que conozcan la importancia de practicar
en la vida diaria los habitos de higiene. A todo ello se practicara con los infantes
las técnicas para una higiene bucal, lavado de manos, higiene nasal, oidos, y de
la cara, los cuales incorporaremos de manera diaria en las sesiones de la
institucion, la implementacion de actividades Iudicas con los infantes sera de gran

apoyo para lograr fomentar los habitos de higiene.

Durante la implementacion del proyecto se ira evaluando la pertinencia y
factibilidad de las actividades propuestas, y en caso de ser necesario replantear o
modificar las actividades para que los objetivos propuestos se cumplan de
manera satisfactoria. Asimismo se realizara una evaluacion final para conocer

y obtener los resultados e impacto del proyecto.

2.2.2. Justificacion.

La higiene es uno de los temas que mas impacto ha tenido en la sociedad,
considerando que existen varias instituciones y personal especializada para
abordar tematicas acerca de los habitos de higiene, sin embargo, existen zonas
rurales a los que se les dificulta proporcionarles informacion o conferencias

respecto a estas tematicas.

En lo que concierne a los habitos de higiene, muchas instituciones
educativas y comunidades carecen de informacion sobre este tema, propiciando
que los individuos no le den la importancia que esta merece, repercutiendo
directamente en su salud, ya que estan mas propensos a contraer algunas
enfermedades como pueden ser infecciones estomacales, fiebre, diarrea, vomitos,

entre otras mas.

La higiene es necesaria en la vida diaria de todos los individuos, ya que dia
con dia los seres humanos estan propensos de contraer enfermedades o
infecciones como ya se mencionaron anteriormente, por tal motivo debe de existir
la higiene en todo y para todos, de modo que deben de practicar los habitos de
higiene, como son el lavado de manos, cepillado de dientes, limpieza de los oidos,

nariz, y la uias.
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La escuela es otro de los lugares en donde se debe de practicar los habitos
de higiene y sobre todo fortalecer esta teméatica, es indispensable que los infantes
practiguen y fomenten los habitos de higiene, con el apoyo de las madres de
familia y docente, en donde seran el ejemplo a seguir, los cuales incorporaran

para practicarlo en sus hogares y en el Centro de Educacion Inicial “Malintzin”.

En la primera infancia los nifios y nifias aprenden con mayor facilidad todo
lo que observan, escuchan apropidndose de esos conocimientos transformandolos
en un aprendizaje significativo(AUSUBEL, 1983). Es por ello, que al percatarnos
de la carencia de habitos de higiene en el Centro de Educacion Inicial “Malintzin”,
se priorizo atender esta necesidad para una formacién mas integra de los alumnos

de dicha institucion.

Por lo tanto, se considera pertinente desarrollar el taller “Habitos de
higiene voy a practicar” con las 16 madres de familia y los 17 nifios y nifias
inscritos en esta institucion, porque el sistema inmune en la primera infancia no
estd completamente desarrollado lo cual hace que sean mas vulnerables en las
enfermedades, es asi que la carencia de habitos de higiene incide de manera
directa en la salud de los individuos, en esta etapa los infantes aprenderan y se
apropiaran de los conocimientos que se les ensefie hasta apropiarselo y
convertirlo en un aprendizaje significativo, dandole importancia a la teméatica de

los habitos de higiene e incorporarlo en su estilo de vida.

2.2.3. Finalidad del proyecto.

La educacion inicial es el servicio que se les brinda a los nifios y nifias de
0 a 4 afios de edad de manera pedagdgica, socializadora y asistencial, la primera
infancia es la etapa donde el infante desarrolla todas sus capacidades,
habilidades, actitudes, aprende todo lo que se le ensefia, mira o imita, es en esta
etapa donde se debe de aprovechar para desarrollar su autonomia y fomentarle
valores y habitos, primordialmente los de higiene para que lo ayude a desarrollar

su personalidad.
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Los habitos de higiene son relevantes en la vida del individuo para una
mejor calidad de vida'y evitar contraer alguna infeccion o enfermedad. Para ello
es necesario fomentar la higiene desde la primera infancia, es asi que en el
hogar, la familia debe practicar los habitos de higiene y ser un modelo ejemplar

para sus hijos como también en el centro educativo.

Por ende, la finalidad de este proyecto es sensibilizar a las madres de
familia por medio de conferencias y actividades practicas para que tengan
sustentos teoricos sobre los habitos de higiene siendo capaces de llevarla a la
practica y con esto logren incorporar los habitos de higiene en su vida diaria para
una mejor calidad de vida e inculcarle a sus hijos las practicas de higiene.
Asimismo, por medio de las actividades planeadas poder lograr que en las familias
y en el centro educativo se apropien de los habitos de higiene para el bienestar de

ellas, y poder evitar enfermedades como son la diarrea, los vomitos, cdlera.

Otra finalidad es que los infantes conozcan y practiquen desde una edad
muy temprana los hébitos de higiene y de esta manera los nifios y nifias del
Centro de Educacion Inicial las vayan incorporando en su vida diaria formando
parte de su vida e inculcandoles a los demas centros educativos como el

preescolar, la primaria y demas nifios y nifias de la comunidad.

2.2.4. Objetivo general

Fomentar habitos de higiene en la comunidad educativa del Centro de
Educacién Inicial Indigena “Malintzin”, por medio de actividades ludicas vy

recreativas, para evitar enfermedades infecciosas.

Objetivos especificos.

» Sensibilizara la comunidad educativa mediante conferencias, para que
conozcan la importancia de construir habitos de higiene que disminuyan

las enfermedades infecciosas.
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2.2.5.

2.2.6.

Involucrar a las madres de familia del Centro de Educacion Inicial Indigena
“Malintzin” en la elaboracion de areas especificas para fomentar los habitos
de higiene.

Desarrollar héabitos de higiene en los infantes de 3 afios, a través de

cuentos y videocuentos para la prevencion de enfermedades infecciosas.

Metas.

“Lograr en el lapso del mes de abril que las 16 madres de familia y una
docente del Centro de Educacion Inicial “Malintzin®, a través de la
participacion en cuatro conferencias sensibilicen la importancia de los

habitos de higiene y se interesen por llevarlas a la practica”.

‘En el lapso del mes de mayo con la participacion de las 16 madres de
familia, lograr el acondicionamiento del &rea de higiene bucal donde se
colocaran los enseres de limpieza como los cepillos de dientes, los vasos

y la pasta dental.

“En el transcurso del mes de mayo con la participacion de las 16 madres
de familia, lograr el acondicionamiento del lavado de manos mediante la

decoracién de 2 botes con grifo”.

“Que los 17 infantes (10 nifas y 7 nifios) del Centro de Educacién Inicial
“Malintzin” en el lapso del mes de junio, através de cuentosy cantos se
fomente los habitos de higiene y la practica del cepillado de dientes, lavado
de manos, higiene de nariz, oidos y ufias para evitar enfermedades

infecciosas.

Beneficiarios

Los beneficiarios directos en la implementacion de este proyecto son los 17

infantes del centro de educacion inicial Malintzin debido a que lograran
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apropiarse de los habitos de higiene como son el adecuado lavado de manos,

cepillado de dientes, aseo pertinente de la nariz, oidos y ufias.

De igual manera son beneficiarios directos las 16 madres de familia en donde
comprenderan la importancia de los habitos de higiene vy los llevaran a la practica
en su vida diaria, de tal manera que repercutira positivamente en sus hijos pues
en el hogar aprenden gran parte de sus formas de vida, sus habitos y

comportamientos.

Entre los beneficiarios indirectos sera encuentra la docente, debido a que
conocera los temas referentes a los habitos de higiene, los cuales le seran de
utilidad para trabajarlos con los infantes y madres de familia de las futuras

generaciones que ingresen al Centro de Educacion Inicial.

La comunidad de Atalco se vera beneficiada de manera indirecta, pues al
observar a los infantes y madres de familia del Centro de Educacion Inicial
Malintzin practicando los hébitos de higiene, adoptaran  estos habitos para

practicarlas en su vida diaria.

2.2.7. Productos.
Los productos esperados de este proyecto de intervencidn son los siguientes:

» Las 16 madres de familia se interesan por practicar los habitos de higiene
» Una docente se interesa por practicar los habitos de higiene.

» El Centro Educativo con un area para colocar los enseres de limpieza

como los vasos, cepillos de dientes, pasta dental, toallas y jabones.

» El Centro Educativo con un area del lavado de manos, para fomentar los

habitos de higiene.

» Los 17 nifios y nifias (10 nifias y 7 nifilos) practican los habitos de higiene

para evitar enfermedades intestinales.
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2.2.8 Localizacion fisica de lalocalidad de Atalco, Huejutla de Reyes, Hgo.

El proyecto de intervencion se implementara en el Centro de Educacion
Inicial Indigena “Malintzin”, de la comunidad de Atalco, Huejutla, Hidalgo, el cual
comprendera un periodo de tres meses para realizarse, para tal efecto se hara

uso del aula y el patio de la institucion. A continuacion se muestra la localizacion

de la comunidad y del centro educativo en el que se desarrollara el proyecto.

Mapz  Satélite

El proyecto tendrd impacto en las familias y en los infantes de la comunidad de
Atalco, la localidad de la Esperanza debido a que los nifios provienen de esas dos
comunidades ya mencionadas. También tendra impacto en otras familias de la
comunidad al momento de socializar las actividades y sobre todo fomentar los
hébitos de higiene y llevarlas a la practica.
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2.3. Especificacion operacional de las actividades.

OBJETIVO GENERAL: Fomentar habitos de higiene en la comunidad educativa del

Indigena “Malintzin”, por medio de actividades ludicas y recreativas, para evitar enfermedades infecciosas.

Centro de Educacion Inicial

Objetivo especifico: Sensibilizar la comunidad educativa mediante conferencias, para que conozcan la importancia de

construir habitos de higiene que disminuyan las enfermedades infecciosas.

META 1 PRODUCTO ACTIVIDADES TAREAS TECNICAS
-Realizar y entregar invitaciones a
“‘Lograr en el lapso del mes . . .
-Conferencia 1° titulada | las madres de familia, para que
de abril que 16 madres de . - e : .
Los habitos de higiene”. asistan a la conferencia.
familia y una docente del
Centro de Educacion Inicial . . :
Las 16 madres de |-Conferencia 2° titulada |- Gestionar con la maestra del
“‘Malintzin®, a través de la . . . ., . _ "
familia se Importancia de los | centro de Educacion Inicial Malintzin | Expositiva
participacion en cuatro | . - o, .
interesan por | habitos de higiene”. el préstamo del aula.
conferencias sensibilicen la _ .
practicar los habitos
importancia de los habitos de . . . . - L
de higiene. -Conferencia 3° titulada: -Ambientar el aula para recibir a | Participativa
higiene se interesen por . - .
g Y P “Sin habitos de higiene, las madres de familia.
llevarlas a la practica”.
una enfermedad puedo
contraer”. -Instalar el proyector, laptop vy

bocinas para realizar la conferencia.
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Una docente se
interesa por practicar

los habitos de higiene.

Aprendiendo los hébitos

de higiene.

Realizar y entregar invitaciones a
las madres de familia, para que
asistan a la actividad.

- Gestionar con la maestra del
centro de educacion inicial Malintzin

el préstamo del aula.

-Ambientar el aula para recibir a

las madres de familia.

-Instalar el proyector, laptop vy
bocinas para realizar el taller.
-Acomodar el material didactico

para la realizacion de la actividad.

Demostrativa
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Objetivo especifico: Involucrar a las madres de familia del Centro de Educacion Inicial Indigena “Malintzin” en la

elaboracion de areas especificas para fomentar los habitos de higiene.

META 2 PRODUCTO ACTIVIDADES TAREAS TECNICAS
-Invitar a las madres de familia para
‘En el lapso del ., ,
la elaboracion de los materiales y
mes de mayo con , _
) adecuacion del espacio para colocar
la participacion de El Centro Educativo _ )
i los cepillos de dientes.
las 16 madres de | CON un area para
familia, lograr el | colocar los enseres _
o - Gestionar con la maestra del Participati
acondicionamiento | de limpieza como los o o articipativa
" q centro de educacion inicial Malintzin
del area de | vasos, cepillos ae . )
dient t -Elaborando el area | el préstamo del aula.
igi ientes, asta
higiene bucal P para colocar los _
donde se | dental, toallas y cepillos -Comprar el material (cepillos, vasos Colaborativa
colocaran los | jabones. desechables, fomi, tijeras, pistola de
enseres de silicdn, barras de silicon).

limpieza como los
cepillos de
dientes, los vasos

y la pasta dental.
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Objetivo especifico: Involucrar a las madres de familia del Centro de Educacion Inicial Indigena “Malintzin” en la

elaboracion de areas especificas para fomentar los habitos de higiene.

META 3 PRODUCTO ACTIVIDADES TAREAS TECNICAS

-Invitar a las madres de familia
. para la elaboracion de los

“En el lapso del mes de mayo | El Centro  Educativo . o
3 _ materiales y la realizacion del

con la participacion de las 16 | con  un  area del | -A realizar nuestro
_ lavabo de manos.
lavado de manos, | propio lavabo para el

madres de familia, lograr el

acondicionamiento del lavado

de manos mediante la
decoracion de 2 botes con
grifo”.

para fomentar

habitos de higiene.

los

lavado de manos.

- Gestionar con la maestra
del centro de educacion inicial
Malintzin el espacio para
colocar el lavabo de manos.
-Comprar los materiales: 2
botes de 20 litros con llave, 2
botes de 10 litros, papel lustre,
Ameérica, fomi, barras de

silicon.

Participativa

Colaborativa

Demostrativa
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Objetivo especifico: Desarrollar habitos de higiene en los infantes de 3 afios, através de cuentos y videocuentos para
la prevencion de enfermedades infecciosas.

META 4 PRODUCTO ACTIVIDADES TAREAS TECNICAS
“‘Que los 17 infantes (10 -Solicitar el apoyo de la maestra
nifas y 7 nifios) del para la realizacion de la actividad.
,, Participativo
Centro de Educacion
o e -Ambientar el espacio para la
Inicial “Malintzin” en el -Narracion de ., Expositivo
o narracion del cuento.
|apSO del mes de JUI’IIO, a diversos cuentos

través  de cuentos y

cantos  se fomente los
habitos de higiene y la
practica del cepillado de
dientes, lavado de

manos, higiene de nariz,

oidos y ufas para
evitar enfermedades
infecciosas”.

Los 17 nifios 'y
nifas (a0
ninas vy 7
nifos)
practican los
hébitos de
higiene  para
evitar
enfermedades

intestinales.

sobre practicas de
higiene.

-comprar diversos cuentos sobre

hébitos de higiene.

Colaborativo

-Proyeccion de
videos, sobre los
habitos de higiene
(videocuentos,

documentales).

-Gestionar con la maestra el aula

para la proyeccion del video.

-Instalar el proyector,

laptop, vy
bocinas, servilletas, gel antibacterial.

Participativo
Expositivo

Colaborativo
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-Mis dientes
aprendo a cepillar.

-Solicitar el apoyo de la maestra
para la realizacion de la actividad.

-Comprar pasta dental, cepillos
dentales, vasos desechables,

espejos.

Participativo
Expositivo

Colaborativo

-Los  habitos de
higiene voy a

practicar.

-Solicitar el apoyo de la maestra

para la realizacion de la actividad.

-Comprar cotonetes, servilletas,
toallas humedas, cortaldfas, limas

para uias.

Participativo
Expositivo

Colaborativo
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CAPITULO Il

DISENO DEL PLAN DE TRABAJO PARA LA INTERVENCION.
3.1 Condiciones sociales e institucionales para el desarrollo del proyecto

En el presente proyecto que lleva por nombre “Entre la escuela y el hogar
hébitos de higiene hay que fomentar”, se tienen presentes aquellos factores
negativos que pueden obstaculizar el desarrollo de las actividades planteadas y
aguellos que por su parte favoreceran la realizacion de las actividades,

impactando de manera positiva en el proyecto.

Las condiciones sociales e institucionales que favoreceran el desarrollo del

proyecto son las siguientes:

» La disponibilidad de las madres de familia y/o tutoras para asistir a las

actividades en las que se requiera de su participacion.

» La disposicion de los nifios para participar y realizar las actividades que

se les indique.

» La educadora permita realizar con los infantes las actividades planteadas.

» La directora autoricé la prestacion de los espacios tales como el aula de

clase y el patio, para trabajar las actividades

» La directora proporcioné los materiales disponibles en el centro educativo

y asi evitar gastos economicos para las madres de familia.

» ElI Centro de Salud participé con apoyo de una enfermera(o) para la
realizaciéon de un panel, en el cual nos refuerce los temas a tratarse (los
habitos de higiene, abordando temas del cepillado de dientes, el lavado de

manos y la importancia del aseo personal).



En las condiciones sociales e institucionales que pueden obstaculizar e
impedir el desarrollo de diversas actividades y asi repercutir en el impacto del

proyecto se encuentran:

» La Inasistencia de las madres de familia: La participacion de las madres de
familia es relevante para la implementacion de este proyecto, por tal motivo

Su ausencia repercute de manera negativa en el proyecto

» Inasistencia de los nifios y nifias: La ausencia de los infantes repercutird en

el proyecto obstaculizando el logro de los objetivos.

» Los cambios climaticos: Debido al cambio de clima en la temporada en que
se implementara el proyecto, impedird la realizacion de las actividades
propuestas en espacios tales como el patio civico de la institucién, o que
las madres de familia no asistan al centro educativo por las condiciones
del clima (lluvia vy frio), el cual repercutira en suspender las actividades en
la fecha prevista y posponerlas.

» El programa PROSPERA: La totalidad de las madres de familia son
beneficiarias de este programa, lo cual debido a reuniones y cobros
econémicos, puedan ausentarse en las actividades e incluso no llevar a
sus hijos al centro educativo y con ello no se desarrollen las actividades

planteadas.

» Enfermedades: Tanto los infantes como las madres estan expuestos a
contraer alguna enfermedad, lo cual impedira su participacion en el

desarrollo de las actividades.

» Reuniones en la comunidad u otras instituciones: Algunas madres de familia
tienen hijos estudiando en otros niveles educativos, de tal manera que
pueden tener eventos o reuniones y con ello les impida participar en el
desarrollo del proyecto. Asimismo surgen reuniones por parte de las

autoridades del pueblo de manera imprevista.
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3.2 Criterios tedrico- metodoldgicos de laintervencion

En la implementacion del proyecto es necesario tener presente la
utilizacion de un enfoque que guie de manera pertinente la puesta en practica
de la intervencién. Para tal efecto es relevante retomar al constructivismo el

cual:

“Sostiene que el aprendizaje es esencialmente activo. Una
persona que aprende algo nuevo, lo incorpora a sus
experiencias previas y a sus propias estructuras mentales.
Cada nueva informacién es asimilada y depositada en una red
de conocimientos y experiencias que existen previamente en
el sujeto, como resultado podemos decir que el aprendizaje no
es ni pasivo ni objetivo, por el contrario es un proceso
subjetivo que cada persona va modificando constantemente a
la luz de sus experiencias’ (ABBOTT, 1999).

Este enfoque nos hace mencion de que el proceso de ensefianza se lleva
a cabo como un proceso dinamico, participativo y de interaccion con los sujetos,
de tal manera que el conocimiento lo construya la persona que aprende. Por
ello, al trabajar las conferencias sobre los habitos de higiene con las madres de
familia y docente, se retomaran aquellos conocimientos previos que tienen
sobre la higiene, de tal manera que en el transcurso de estas actividades exista
un dinamismo e interaccion y de esta forma las madres de familia comprendan
la importancia de los habitos de higiene de tal forma que fortalezcan estas

practicas y las realicen en sus hogares.

Una vez que se les ha dado a conocer el tema de manera tedrica se
complementara con la proyeccion de documentales en referencia a la teméatica
abordada y se procederd en llevar a la practica los habitos de higiene, en el
cual se les ensefara las técnicas adecuadas sobre como cepillarse los dientes,
lavarse las manos, higiene de la nariz y orejas, el corte de las ufias para que
las practiguen en sus hogares con los integrantes de su familia. De la misma

manera las madres de familia y docente acondicionaran en el centro educativo un
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area para los enceres de limpieza, y el lavabo de manos que fomenten los

hébitos de higiene.

Teniendo como referencia al constructivismo, es importante precisar que
se pretende lograr un aprendizaje significativo tanto en las madres de familia,
docente, e infantes, de tal manera que realmente el conocimiento que
construyen sea significativo y de utilidad en su vida diaria, porque de nada
serviria dar a conocer la importancia de los habitos de higiene, si no se consigue
que los aprendizajes realmente tengan utilidad y de importancia para las

madres de familia. Es asi que en el aprendizaje significativo:

“Se considera al alumno poseedor de conocimientos sobre los
cuales tendra de construir nuevos saberes. Segun Ausubel “Solo
habra aprendizaje significativo cuando lo que se trata de aprender se
logra relacionar de forma sustantiva y no arbitraria con lo que ya
conoce quien aprende, es decir, con aspectos relevantes y
preexistentes de su estructura cognitiva” (AUSUBEL, 1983)

Un aprendizaje es significativo cuando los contenidos que se abordan
tiene relacion con sus conocimientos previos, es importante considerar lo que el
individuo conoce de tal manera que establezca una relaciéon con aquello que debe
aprender. Es aqui donde se pretende que las actividades dirigidas a las madres
de familia, docente Yy nifios, realmente se tenga un aprendizaje significativo y

aquello que aprendan lo lleven a la practica en su vida diaria.

Una vez que se han desarrollado las actividades enfocadas para las
madres de familia, el siguiente momento corresponde al trabajo con los infantes,
para lo cual se contemplara el uso de actividades ludicas, en este caso el uso de
cuentos y cantos los cuales seran fundamentales para fomentar los hébitos de

higiene.
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Se opta por las actividades ladicas debido a que los infantes mediante la ludica,
comienzan a pensar y actuar en medio de una situacion determinada que fue
construida con semejanza en la realidad con un propésito pedagogico; ante ello
se utilizaran los cuentos y videocuentos para que los infantes conozcan la
importancia de practicar los habitos de higiene. Asimismo se contemplan los
cantos Yy las dramatizaciones de tal forma que los nifios ademés que logran un
aprendizaje significativo, se divierten, juegan Yy estimulan otras areas de

desarrollo.
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3.3 Plan de trabajo para la intervencion

Objetivo N° 1: Sensibilizar la comunidad educativa mediante conferencias,

construir habitos de higiene que disminuyan las enfermedades infecciosas

N° de sesion:

Propdsito: Conocer

1

para que

higiene de nariz, oidos y ufias) y las madres de familia se interesen por practicarlas.

conozcan la importancia de

los habitos de higiene (lavado de manos, cepillado de dientes, aseo diario, lavado de la cara,

ACTIVIDAD DESARROLLO RECURSOS PRODUCTO TIEMPO
Inicio: Se comenzara con la dinamica Materiales:
“‘Me llamo...” en la que cada madre -Proyector
Las 16 madres de
de familia mencionara su nombre, -Laptop .
familia se
i cuantos integrantes conforman su -Extension _
Conferencia g interesan por 1 hora
i . “ familia ue esperan de esta Humanos: i L
titulada: Los y 4 P practicar los habitos
Ahi conferencia.
habitos de Los de higiene
higiene”. : . .
Desarrollo: Terminando la dinamica interventores

se invitard a las madres de familia a
tomar un lugar para comenzar con

la presentacion de la conferencia. De
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esta forma se dard inicio

presentando los siguientes temas:

¢, Qué es la higiene?
¢,Qué es un habito?

Los habitos de higiene

>

>

>

» Higiene de manos
» Cepillado de dientes

» Higiene de oido, nariz, y ufas
>

Aseo diario

Cierre: Finalizando la conferencia se
dard apertura a la participacion de las
madres de familia para que pregunten
las inquietudes y dudas que les

surgieron respecto a los temas

abordados. Por dltimo, se les
entregara una hoja para que
mencionen los aspectos mas

importantes que consideran del tema.
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N° de sesidn: 2

Propdsito: Sensibilizar a las madres de familia sobre la importancia de llevar a la practica en su hogar los héabitos de

higiene en su vida diaria.

ACTIVIDAD DESARROLLO RECURSOS PRODUCTO TIEMPO
Inicio: Se recibira a las madres de Materiales:
familia, invitindola a tomar un lugar -Proyector
ara dar inicio con la conferencia -Lapto
P p. P Las 16 madres de
Conferencia I , -Bocina -
Desarrollo: se iniciara la tematica Extension familia se
titulada: “Sin ., ) :
contemplada en esta sesion en la que Interesan por
habitos de .. ti | habit
o se abordaran los siguientes temas: practicar 10s habitos
higiene, una de higiene 1 hora
enfermedad » Importancia de los habitos de
» iqi Humanos:
puedo contraer higiene Una docente se
Los interesa por
» Enfermedades al no practicar interventores

los habitos de higiene

Para profundizar mas sobre esta

tematica se proyectara un documental

practicar los habitos

de higiene.
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sobre las enfermedades causadas por
no practicar los habitos de higiene, de
tal forma que las madres de familia
visualicen mediante el documental
las consecuencias al carecer la

practica de habitos

Cierre: Para finalizar se abrira un
espacio de reflexion, para que las
madres de familia  cuestionen las
inquietudes y dudas que surgieron

respecto a la teméatica abordada.
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N° de sesion: 3

Propdsito: Las madres de familia y docente

habitos de higiene

sensibilicen y conozcan las técnicas apropiadas para la practica de

ACTIVIDAD DESARROLLO RECURSOS PRODUCTO TIEMPO
Inicio: Una vez que se han Materiales:
presentado la mayoria de las madres -Proyector
Las 16 madres de
de familia, se comenzara presentado -Laptop .
familia se
iq « a la enfermera que participara en el -Bocina .

Conferencia “Los q p p interesan por
ADi anel. -Extension : .
habitos de | P practicar los habitos

higiene ha ue -
g v A Desarrollo: Se le cedera la palabra _ de higiene
a la enfermera para que comience su Los
participacion con los temas: . Una docente  se
interventores

Habitos de higiene
Aseo diario y cuidados personales

Proceso de cepillado de dientes

vV V VYV V

Como lavarse adecuadamente las

manos

-Enfermera del
Sector de Salud

interesa por
practicar los habitos

de higiene.
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» Limpieza de ufias, oido y nariz

En el transcurso de las participaciones,
se dara apertura a la participacion de
las madres de familia, para que
cuestionen sus dudas e inquietudes.
De la misma forma nosotros iremos
participando y preguntando algunas
cuestiones que profundicen el tema a

tratar.

Cierre: Para finalizar se les pedira a
las madres de familia que en una
hoja plasmen los aspectos que

consideraron importantes en el panel.

54




N° de sesién: 4

Propdésito: Llevar a la practica con las madres de familia las técnicas apropiadas para la practica de habitos de higiene.

ACTIVIDAD DESARROLLO RECURSOS PRODUCTO TIEMPO

Inicio: Se les explicara a las madres Materiales:
de familia el proposito de esta actividad | -Cepillos dentales
y se les entregara los materiales a -Pasta dental

Los habitos de | utilizar como son el cepillo dental, la| -Jabodn liquido

higiene voy a |Pasta dental, cotonetes, jabon liquido y -Servilletas

practicar servilletas. -Cotonetes

-Cortadias

Desarrollo: primeramente 1 hora

practicaremos la técnica adecuada del
lavado de manos, en la que se detallara

el proceso correcto que se debe segquir.

Posteriormente  se les explicara a las
madres de familia el proceso a seguir

para el adecuado cepillado de dientes.

Por consiguiente también se explicara

-Limas para las
ufas
Humanos:
-Los
interventores
-La docente de

la institucion
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el aseo de nariz, y la limpieza de uiias

Cierre: para finalizar se formara un
circulo y se pedird la participacion
voluntaria de las madres de familia para
que compartan su experiencia respecto

a la actividad.
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Objetivo N° 2: Involucrar a las madres de familia del Centro de Educacion Inicial Indigena “Malintzin” en la elaboracion de

areas especificas para fomentar los habitos de higiene

N° de sesion: 5

Propdsito: Elaborar en conjunto con las madres de familia, el area de enseres de limpieza en el centro educativo

ACTIVIDAD DESARROLLO RECURSOS PRODUCTO TIEMPO
Inicio: Se iniciara conla dinamica “a Materiales:
pares y nones” de tal forma que se
. -Fomi de varios .
buscara formar tres equipos para El Centro Educativo
: . colores .

trabajar esta actividad y se les con un area para
explicara la importancia de tener un | _pistola de silicon | €olocar los enseres

Elaborando el espacio para la colocacion de enseres de limpieza como

area para colocar . -Barras de silicon | |ps vasos. cepillos
de limpieza. ) p 1 hora

los cepillos

Desarrollo: Teniendo los equipos

conformados se les explicara a las
madres de familia que realizaremos un
area para colocar los enceres de

limpieza, y se les entregara el

-hojas de colores
-Marcadores

-Cajas vacias

de dientes, pasta
dental, toallas vy
jabones.
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material a utilizar, para iniciar con la

actividad.

En un primer momento se realizara
un espacio para colocar los cepillos
dentales y el vaso de cada nifio y

nina.

Posteriormente se acondicionara una
mesa para el espacio de enseres de
limpieza y en ella se acomodaran las
toallas humedas, el papel higiénico,
gel antibacterial, jabdén liquido,

servilletas, y cotonetes.

Cierre: Para finalizar se pedird la
participacion de las madres de familia
para que opinen como les parecid

esta actividad.

Humanos:

-Los interventores

-Una docente
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N° de sesién: 6

Propdsito: Las madres de familia elaboren el lavabo de manos, en beneficio de los infantes del centro educativo.

ACTIVIDAD DESARROLLO RECURSOS PRODUCTO TIEMPO
Inicio: Las madres de familia y docente se Materiales:
reinen en el centro del aula para jugar la| -2 botes de 20
A realizar nuestro| . , . . y . .
dinamica “Tic tac’. De esta dinAmica se | litros con llave,
propio lavabo de . . El Centro
formaran dos equipos de trabajo para| -2 botesde 10 .
mManos o o _ Educativo con un
iniciar con la actividad propuesta. litros, 3
area del lavado de
-Papel lustre y
Desarrollo: A cada equipo se le entregara América manos, para
los materiales a utilizarse y se les mostrara Fomni ’ fomentar los 1 hora
el disefio a realizar para el lavabo de Mica, habitos de higiene
manos.

Se procedera a tomarle las medidas al bote
con grifo, para después forrarlas con el
papel

resistencia hacia el agua.

lustre, y adherirle mica para mayor

Posteriormente  se forrara la caja de

-Barras de silicon
-2 cajas de

madera

Humanos:
-Los

interventores
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madera, el cual sera la base de nuestro

lavabo de manos

Teniendo listo los materiales antes
mencionados se colocara en un lugar

idoneo nuestro lavabo de manos.

Cierre: Para finalizar, se les preguntara a

las madres de familia:

¢, Qué beneficios traerd nuestro lavabo de

manos?

¢, Consideran importante que nuestro centro

educativo tenga un lavado de manos?

Por ultimo pediremos la participaciéon de
algunas madres de familia  para que
mencionen su opinidbn respecto a la

actividad

-Una docente
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Objetivo N° 3: Desarrollar hébitos de higiene en los infantes de 3 afios, a través de cuentos y videocuentos para la

prevencion de enfermedades infecciosas.

N° de sesién: 7

Propdsito: Los infantes conozcan la importancia del cepillado dental en su vida diaria.

ACTIVIDAD DESARROLLO RECURSOS PRODUCTO TIEMPO

Inicio: Se iniciara con el canto “fuera la Materiales:
flojera”, para motivar a los infantes en

Narracion del . - -Cuento: El sapo
participar en el desarrollo de la actividad -

cuento “ El sapo dentudo Los 17 ninos vy

dentudo” Desarrollo: Se narrara  a los nifios el nifias (10 nifas y 7
cuento “El sapo dentudo” realizando las nifios)  practican
siguientes interrogantes. los  habitos de

30 minutos

» ¢ De qué creen que trate el cuento?
» ¢Quiénes seran los personajes?
» ¢Qué hara el personaje?

» ¢Como terminara la historia?

higiene para evitar
enfermedades

intestinales.
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» ¢Cambiard el personaje en sus
habitos?

» ¢Les gusto el cuento?
» ¢Qué parte no les gusto del cuento?

» ¢Qué hubieran hecho ustedes, si

fueran el personaje del cuento?

Cierre: Se le entregara a cada nifio una
hoja con el dibujo de un cepillo dental, para
que lo coloreen y se les dira la importancia
de cepillarse los dientes diariamente.

Por ultimo cantaremos la cancion de “Pin

pon”.
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N° de sesion: 8

Propdsito: Los infantes conozcan la importancia de bafarse diariamente Yy de las practicas de habitos de higiene.

ACTIVIDAD DESARROLLO RECURSOS PRODUCTO TIEMPO

Inicio: Se iniciara con el canto “Aceite de Materiales:
iguana”, para conocer algunas las partes

Narracion del -Cuento: “La
de cuerpo

cuento “La nifa nifia que no

que no queria | Desarrollo: Se narrard  a los nifios el | queria bafiarse” | Los 17 nifios y

bafiarse” cuento “La nifia que no queria bafiarse” nifas (10 nifasy 7| o4 0o

realizando las siguientes interrogantes.

» ¢ De qué creen que trate el cuento?

» ¢Quiénes seran los personajes?

» ¢Qué hara el personaje?

la historia?

» ¢CoOmo creen gue termine

» ¢Por qué no se queria bafiar la nifia?

nifios)  practican
habitos de

higiene para evitar

los

enfermedades

intestinales.
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» ¢Porqué la nifia decidi6 bafiarse?

» ¢Qué hubieran hecho ustedes, si fuera

el personaje del cuento?
» ¢Les gusto el cuento?
» ¢Qué parte no les gusté del cuento?

Cierre: Se les explicara a los nifios lo
importante que es bafarse todos los dias,
para asi evitar tener piojos en la cabeza y
estar limpios todo el dia, y evitar asi

enfermarnos.

Por ultimo, cada nifio  plasmara en una
hoja de papel lo que mas les gusto del
cuento, para ello se les brindara crayolas,

colores, plastilina y pedazos de papel crepe.
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N° de sesién: 9

Propdsito: Propiciarque los infantes conozcan la importancia de practicar los habitos de higiene y las enfermedades que

podemos contraer al no practicarlos

ACTIVIDAD DESARROLLO RECURSOS PRODUCTO TIEMPO
Inicio: Se iniciard con el canto “Aceite de Materiales:
iguana”, para conocer algunas las partes
Narracion del -Cuento: “Doki
de cuerpo
cuento “Doki descubre la
descubre la | Desarrollo: Se narrard  a los nifios el | limpieza diaria” |L0s 17 nifios y
limpieza diaria” cuento “Doki descubre la limpieza diaria” nifias (10 nifias y 7
realizando en el desarrollo del cuento las nifios)  practican
los habitos de| 30 minutos

siguientes interrogantes.

» ¢De qué creen que trate el cuento?
» ¢Quiénes seran los personajes?

» ¢Qué va a descubrir Doki?

» ¢Por qué creen que Doki se lava las

higiene para evitar
enfermedades

intestinales.
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manos antes de comer?
» ¢Por qué Doki se cepilla los dientes?

» ¢ustedes también hacen lo mismo que
Doki (bafarse diario, cepillarse los
dientes, lavarse las manos, la frente,

limpiarse la nariz, oido)?
» ¢Les gusto el cuento?

» ¢Qué parte no les gusto del cuento?

Cierre: Se les explicard a los nifos lo
importante que es practicar los habitos de
higiene (banarse diario, cepillarse los dientes,
lavarse las manos, la frente, limpiarse la nariz,
oido) y las enfermedades que podemos

contraer al no practicar estos habitos

Por dltimo, cada niflo  plasmara en una
hoja de papel lo que méas les gusté del
cuento, para ello se les brindara crayolas,

colores, plastilina y pedazos de papel crepe.
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N° de sesion: 10

Propdsito: Propiciar en los infantes el interés por lavarse las manos como practica de higiene diaria.

ACTIVIDAD DESARROLLO RECURSOS PRODUCTO TIEMPO
Inicio: Se iniciard con el canto “A brillar Materiales:
como el sol”, para motivar a los nifios a la
Narracion del . -Cuento: “La
actividad.
cuento “La historia historia de Maria
de Maria manos | Desarrollo: Se narrara  a los nifios el | manos sucias” | Los 17 nifios y
sucias” cuento “La historia de Maria manos sucias” nifas (10 ninas y 7
realizando en el trascurso del cuento las ninos) practican
los habitos de| 30 minutos

siguientes interrogantes.
» ¢De qué creen que trate el cuento?
» ¢Quién o quiénes son los personajes?

» ¢Por qué creen que le dicen a Maria

manos sucias?

» ¢Por qué Maria no practicaba los

higiene para evitar
enfermedades

intestinales.
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hébitos de higiene?

» ¢creen que en transcurso del cuento
Maria cambie de opinion, y practique los

habitos de higiene?
» ¢Les gustd el cuento?
» ¢Qué parte no les gusté del cuento?

Cierre: Se les explicard a los nifios lo
importante que es lavarse las manos antes
de comer los alimentos, y después de
hacer nuestras necesidades fisioldgicas.
También se les hard mencion de los
microbios y bichos que tenemos en las
manos al no lavarnoslas, y |las

enfermedades que nos pueden causar.
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N° de sesién: 11

Proposito: Conocer el proceso adecuado a seguir en el cepillado dental, como practica de higiene diaria.

ACTIVIDAD DESARROLLO RECURSOS PRODUCTO TIEMPO
Inicio: Se iniciara con el canto “A cepillar los Materiales:
dientes”, para motivar a los nifios a la actividad.
-Cuento:
Desarrollo: Se les proyectara a los nifios el “Cepillarse los N N
videocuento “Cepillarse los dientes Barney” dientes Barney”. Los 17 nifios y ninas
) _ (10 niflas y 7 nifios)
Proyeccion del | Después de ver el videocuento se les preguntara las _ o
videocuento siguientes cuestiones practican los habitos
“Cepillarse los de higiene para| 30 minutos

dientes Barney”.

» ¢De qué trat6 el cuento?
» ¢Qué nos ensefid Barney?

» ¢Consideran importante lo que nos ensefid
nuestro amigo Barney?

» ¢Quién va a poner en practica lo que nos dice
Barney?

» ¢Les gusto el cuento que hoy vimos?
» ¢Qué parte no les gusto del cuento?

Cierre: Por ultimo se les entregard a los nifilos una
hoja en blanco para que dibujen lo que mas les
gusté del cuento.

evitar enfermedades

intestinales.
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N° de sesién: 12

Propdsito: Propiciar en los infantes el interés por practicar

el cepillado de dientes y lavado de manos.

ACTIVIDAD DESARROLLO RECURSOS PRODUCTO TIEMPO
Inicio: se cantara la cancion “Buenos dias”, Materiales:
para motivar a los nifios a participar en la
. -Antifaces de
actividad.
dientes
Desarrollo: Se les dird a los nifios que se Los 17 nifios y
s : : -Cepillo de o .
Dramatizacion dramatizara el videocuento que vimos la P nifias (10 nifas y 7
. , , dientes o~ :
“Cepillarse los | sesion anterior y que se disfrazaran de nifios)  practican
dientes Barney” dientes, y que tendremos la visita de Barney | _Musica de |05  habitos  de | 30 minutos
para la dramatizacion. fondo higiene para evitar
enfermedades
Seguidamente a la llegada del personaje -Bocinas intestinales
se iniciara con la dramatizacion, de tal
-laptop

forma que se pretende fomentar el

cepillado de dientes, y lavado de manos.

Cierre: El personaje invitado conversara

con los nifios Yy les preguntara ¢Quéa
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prendieron de esta actividad? ¢Les gusto
participar en la dramatizacion? ¢Quién se
va a cepillar los dientes de hoy en
adelante? ¢Quién se lavara sus manos
antes de comer y después de ir al bafio?

¢,Quieren volver a realizar esta actividad?

Para finalizar juntos cantaremos la cancion

“A lavarse los dientes.”
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N° de sesion: 13

Propdsito: Llevar a la practica con los infantes el proceso adecuado para el cepillado dental y el lavado de manos, y

adoptar estas practicas en la vida diaria.

ACTIVIDAD DESARROLLO RECURSOS PRODUCTO TIEMPO
Inicio: Se formara un circulo y Materiales:
cantaremos la cancion “A lavarse los
Mis dientes | . , . .
dientes”, seguidamente se les preguntara
aprendo a cepillar. a los nifios lo que aprendimos la sesion i
q Y -Cepillodental || o« 17 nifios y
pasada . 10 ni 7
_pasta dental nifias (10 nifas y
Desarrollo: Una vez recuperados los nifios) del Centro
-Vasos de Educacion | 30 minutos

aprendizajes previos, se procederd a
explicarles que a partir de esta sesion y
durante el ciclo escolar se cepillaran

diariamente después del receso.

Posteriormente se le dara a cada nifio un
vaso con agua, y su cepillo con pasta

dental; y se les ir4 explicando el proceso

desechables

- Garraféon de

agua

Inicial  “Malintzin,
practican los

habitos de higiene

para evitar
enfermedades
intestinales.
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para que se cepillen los dientes.

Terminando la actividad cada nifio tendra
que dejar su vaso Yy su cepillo en el area
de enseres de limpieza, en el lugar que le

corresponde

Cierre: Se practicard el proceso adecuado
del lavado de manos para posteriormente
pasar al aula y nos sentaremos en el piso
formando un circulo, y le preguntaremos
como les pareci6 la actividad, si la
implementaran diariamente en la escuelay

en el centro educativo.
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3.4. Evaluacion y seguimiento de la intervencion.

Para corroborar que el proyecto de intervencion ha sido pertinente en la
atencion de la necesidad detectada y que las actividades planteadas fueron
adecuadas, es necesario realizar un proceso de evaluacion. Es asi, que al
realizar la evaluacion se tendra presente de manera cualitativa los logros

obtenidos y con ello medir el impacto del proyecto.

Para tal efecto la evaluacién consiste en “Evaluar el proceso de
ensefianza aprendizaje y al mismo tiempo es parte integrante que de manera
continua retroalimenta, controla y aporta evidencias de desempefio. Comprende la
aplicacién de instrumentos con los cuales se obtiene informacion acerca del
avance, rendimiento o logros del estudiante y de la calidad de ensefianza, con el
fin de tomar decisiones que mejoren el aprendizaje y la intervencién
educativa’WIKIPEDIA, 2015) de esta manera al realizar la evaluacion tendremos
presente el desempefio y ver si los aprendizajes fueron significativos, ademas de
verificar si la propuesta fue pertinente y ver si se lograron los objetivos

planteados.

El proceso de evaluacion se centra en el enfoque cualitativo en el cual se
pierde la subjetividad del docente, es decir no debe emitir sus pensamientos,
juicios o creencias, de tal forma que en la recoleccién de datos se realice taly
como acontece en la realidad. Para ello eligié la técnica de la observacion y los
instrumentos como las listas de cotejo, de asistencia y rubricas, debido a que son

los mas factibles para conocer los logros alcanzados.

Para recopilar la informacion que se requiere se utilizard primeramente
una técnica conocida que es la observacion la cual consiste en “Ver o escuchar a
los alumnos mientras realizan alguna actividad o en juzgar un producto hecho por
ellos(PETER, 2002),al implementar esta técnica se podra observar la conducta
gue manifiestan los infantes y madres de familia, de tal manera que se

observara si estan atentos a la actividad, si su participacion es activa, sus



expresiones o0 gestos, el interés; y constatarnos si practican y/o realizan
correctamente el procedimiento para practicar los habitos de higiene.

También se hara uso de diversos instrumentos de evaluacion, entre
estos se encuentran las listas de cotejo el cual es una lista de frases u
oraciones que sefialan las tareas, acciones, procesos Yy actitudes que se
pretenden evaluar y tienen como finalidad “Registrar de forma sencilla y clara el
surgimiento en el avance progresivo de los aprendizajes”(SEP, 2011), este
instrumento esta conformado de indicadores los cuales nos arrojaran informacion
muy precisa, pues nos indicard si se cumpli6 o no con los indicadores de
evaluacion. Este instrumento es de vital importanciay sera utilizado en todas las
actividades que enmarca la propuesta de intervencién detectando si las
actividades son favorables para el logro de los objetivos planteados y el impacto

del proyecto.

Las rabricas seran de gran utilidad debido a que son un conjunto de
indicadores puntuales, especificos y objetivos que definen el rendimiento de cada
sujeto, minimizando el grado de interpretacion del observador, a lo cual al utilizar
este instrumento los resultados seran mas veridicos debido a que no se guiara por
los puntos de vista, u opiniones, sino que se basard en los indicadores que
enmarca la rabrica, de tal forma que los resultados obtenidos van a ser o mas

objetivos posibles.

Por dltimo se encuentran las listas de asistencia, los cuales nos daran a
conocer si las 16 madres de familia, los 17 infantes y una docente asistieron a
las todas las sesiones. En las lista de asistencia enmarcaremos si los individuos
implicados en las actividades del proyecto llegaron de manera puntual, si llegaron
tarde o sifaltaron; de esta manera se percatara del interés que demuestran
las madres de familia y docente, la asistencia de los infantes al centro infantil y de

las actividades planteadas.

Al establecer la evaluacion de la propuesta de intervencion se conocera el

impacto que tuvo, la pertinencia de las actividades planteadas, si se lograron los
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objetivos planteados y constatar si la propuesta realmente logré resolver o
minimizar la necesidad detectada. Asimismo, al evaluar se puede ver los
puntos débiles de la propuesta que impiden que se logren los objetivos, para que
en caso de requerirse se realicen adecuaciones a las actividades planteadas y asi
se logren obtener los resultados deseados y tenga realmente un impacto positivo
en el Centro de Educacion Inicial Indigena “Malintzin” y en la comunidad de

Atalco, Huejutla, Hidalgo.

Los instrumentos mencionados con anterioridad deben ser disefiados y
elaborados de manera rigurosa de tal forma que estas tengan relacion con los
aprendizajes esperados, para corroborar que las actividades planteadas logren
el propoésito deseado, para tal efecto en los anexos se muestran los disefios de

los instrumentos de evaluacion a utilizar.

En los cuadros que se presentan a continuacion, se muestran de manera mas
especifica los indicadores a utilizar para la evaluacion, los instrumentos
requeridos, donde se evaluard y en qué periodo comprendera la evaluacion de

cada meta.
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Meta 1:“Lograr en el lapso del mes de abril

que 16 madres de familia y una docente del

Centro de Educacioén Inicial “Malintzin”, a través de la participacion en cuatro conferencias

sensibilicen la importancia de los habitos de higiene y se interesen por llevarlas a la
practica”.
¢ Que evaluar? ,Coémo Dénde Evaluadores ¢.Cuando
) evaluar? evaluar evaluar?
Indicadores
Instrumentos
de evaluacion
Asistencia Lista de Interventores:
L asistencia _
Participacién En el Centro | Alfonso Antonio | Del 1 de
] Lista de cotejo | de Educacion | Chale. marzo a 11 de
Interes _ Inicial o abril 2015.
Entrevista Malintzin. Dulce Rubi Gomez
Hernandez.
Meta 2:“En el lapso del mes de mayo con la participaciéon de las 16 madres de familia,
lograr el acondicionamiento del area de higiene bucal donde se colocaran los enseres de

limpieza como los cepillos de dientes, los vasos y la pasta dental”.

¢Que evaluar? ¢;Como Dénde evaluar Evaluadores .Cuando
evaluar? evaluar?
Indicadores
Instrumentos
de evaluacion
Asistencia Lista de Interventores:
asistencia
Participacion Alfonso Del 1 de marzo a

Realizo el

area
enseres de limpieza.

de

Lista de cotejo

Entrevista

En el Centro de

Educacion Inicial | Dulce Rubi

Malintzin. Gomez
Hernandez.

Antonio Chale.

11 de abril 2015.
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Meta 3 “En el transcurso del mes de mayo con la participacion de las 16 madres de familia,

lograr el acondicionamiento del lavado de manos mediante la decoracién de 2 botes con grifo”.

& Que evaluar? ,Coémo Dénde evaluar Evaluadores | ¢Cuando evaluar?
evaluar?
Indicadores
Instrumentos
de evaluacion
Asistencia Lista de | En el Centro de | Interventores:
asistencia Educacion Inicial
Participacion Malintzin. Alfonso

Interés

Se realizaron los
espacios propuestos.

Realiz6 el
acondicionamiento del
lavado de manos

Lista de cotejo

Registros de

observacién

Entrevista

Antonio Chale.

Del 14 al 29 de abiril
Dulce Rubi | 2015.
Gomez
Hernandez.

Meta 4. “Que los 17 infantes (10 nifias y 7 nifios) del Centro de Educacién Inicial “Malintzin”

en el lapso del mes de junio, a través de cuentos y cantos

se fomente los habitos de

higiene y la practica del cepillado de dientes, lavado de manos, higiene de nariz, oidos y

uflas para evitar enfermedades infecciosas.

¢Que evaluar? ;Como Dénde evaluar Evaluadores .Cuando
evaluar? evaluar?
Indicadores
Instrumentos
de evaluacion
Asistencia Lista de | En el Centro de | Interventores:
asistencia Educacion Inicial
Participacion Malintzin. Alfonso
Lista de cotejo Antonio Chale.
Interés Del 2 al 29 de
o Entrevista Dulce Rubi | mayo 2015.
Puso en préactica los Gémez
hébitos de higiene Hernéndez.
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CAPITULO IV
RESULTADOS

4.1 Facilidades y problemas que presentaron en la operacion del proyecto.

En el proceso educativo de los infantes la participacion de la familia juega
un papel muy importante porque se fortalecen los aprendizajes que los nifios
adquieren en el centro educativo. Por lo tanto, es de relevancia la participacion de
las madres de familia para lograr fomentar los hébitos de higiene.

Dentro de las facilidades que se obtuvieron fueron el apoyo vy la
participacion de la directora que de igual forma funge como maestra de grupo, lo
cual permiti6 implementar el proyecto con los 17 nifios y nifias del centro
educativo, asi mismo, organizé una reunién para presentarnosy solicitarles a las

madres de familia su participacién en caso de que esta fuera requerida.

Es importante remarcar el apoyo por parte del comité de madres de
familia, el cual permitio llevar a cabo las actividades de manera favorable al
auxiliarnos en la organizacion de los equipos de trabajo, y al proporcionarnos el
mobiliario para trabajar en un ambiente mas favorable. También es de relevancia
mencionar el apoyo por parte del delegado de la comunidad ya que nos permitio
ocupar la galera comunitaria y nos facilité el mobiliario como son mesas vy sillas
para la realizacion de las actividades, esto debido a que las aulas de la escuela

se encontraban en remodelacion.

Otra facilidad para la implementacion del proyecto es que las 16 madres
de familia estuvieron en la mejor disposicion para participar en las actividades,
presentaron los materiales a utilizarse en cada sesion y lo mas importante es que
en conjunto llegamos a establecer las fechas y horarios para cada actividad, de
tal manera que no afecten en las labores que toda madre de familia tiene en el

hogar o trabajo.

Ante la disposicion de las madres de familia en participar en las

actividades del proyecto se observd un ambiente arménico de trabajo, al mostrar



interés, responsabilidad, participacion en equipo, respeto a las diversas opiniones
y comentarios, lo cual condujo a cumplir los objetivos planteados en el proyecto.
La participacion y asistencia de los infantes fue otra facilidad para desarrollar de
mejor manera las actividades en las que contemplamos su participacion, asi

mismo se mostraron con interés y entusiasmo en las sesiones.

Asi como surgieron facilidades en la implementacion del proyecto, de
igual forma se presentaron problemas que obstaculizaron realizar las actividades
en tiempo y forma tales como se tenian contemplado en el plan de trabajo. Esto
debido a los eventos sociales del mes de mayo, pues se atraveso el festejo del
dia de las madres, y el comité tuvo que organizar con anticipacion esta

celebracion lo cual pospuso una actividad contemplada en esas fechas.

Posteriormente se presentd el dia del maestro y de igual forma el comité
organizo el festejo y conllevdé a que las mamas se mantuvieran ocupadas por
varios dias preparando las dinamicas a realizarse en el dia de la celebracion.
Seguidamente la comunidad festeja su fiesta patronal, lo cual impidié que los
infantes tuvieran sesiones durante una semana, obstaculizando implementar las

actividades con las madres de familia e infantes en las fechas contempladas.

El programa de PROSPERA es otro problema que obstaculizé la realizacion de
las actividades en las fechas destinadas, debido a que las madres de familia
estan inscritos en ese programa el cual implica diversas actividades, las cuales
son las platicas por parte del centro de salud, las citas que se asiste en familia, la
descacharrizacion que se realiza en toda la comunidad vy el pago de un monto
econdémico en la cabecera municipal; el inconveniente fue de que las citaban
de manera imprevista, lo cual afectd el desarrollo de las actividades, requiriendo

suspender y posponer algunas actividades del proyecto de intervencion.
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4.2. Valoracion del logro en relaciéon a los objetivos generales y especificos
planeados.

Para conocer los resultados e impacto del proyecto de intervencion de
acuerdo a la necesidad detectada en la comunidad educativa del Centro de
Educacion Inicial Indigena “Malintzin” de la comunidad de Atalco, Huejutla, Hgo.,
es necesario realizar una valoracion del objetivo general, objetivos especificos y

metas.

El proyecto denominado “Entre la escuela y el hogar habitos de higiene hay
que fomentar” tuvo como objetivo general el “Fomentar los habitos de higiene en
la comunidad educativa del Centro de Educacion Inicial Indigena “Malintzin”, por
medio de actividades ludicas y recreativas, para evitar enfermedades

infecciosas”

Se obtuvo el 94 % de los resultados, debido a que las madres de familia
fomentan los habitos de higiene en el hogar, al sensibilizarse de la importancia
de practicarla, esto propicia que los infantes conozcan desde su hogar estas
practicas, para que en la escuela en base a las areas de higiene que realizaron
las madres de familiay a las actividades ludicas, se logré fomentar estos habitos

y la puesta en practica con los nifios y nifias del centro educativo.

Del objetivo general se desprendieron tres objetivos especificos los cuales
fueron sensibilizar a la comunidad educativa mediante cuatro conferencias para
que conozcan la importancia de construir habitos de higiene que disminuyan
las enfermedades infecciosas, involucrar a las madres de familia en el
acondicionamiento de dos areas de higiene que fomenten las practicas de
limpieza personal, e implementar los cantos y la narracion de cuentos en los
infantes de 3 afos para fomentar los habitos de higiene y su practica diaria para

evitar enfermedades infecciosas; logrando el 94 % de los resultados esperados.

En el primer objetivo especifico se cumpli6 con el resultado esperado
porque en base al diagndstico realizado se tenia como base que las madres de

familia desconocian la importancia de los habitos de higiene y esto se reflejo al
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desarrollar la primera conferencia al realizar preguntas para conocer los
conocimientos previos de las mamas, fue asi que al llevar a cabo las cuatro
conferencias ellas comprendian la importancia de llevar a la practica la higiene y

fomentarla en el hogar.

Por ende las madres de familia mostraron interés en relacion a la tematica,
por ello las sesiones dirigidas a ellas, fueron disefiados de manera préctica y
dindmica para que comprendieran la importancia de los habitos de higiene y que
practicaran las técnicas pertinentes, se considera que las conferencias fueron de

gran apoyo para abordar la tematica.

Las mamas participaron con conocimientos previos que ellas ya tenian en
base al tema, también dieron a conocer sus opiniones conforme se avanzaba la
actividad, en la sesion de las practicas de los procedimientos que se deben de
llevar para los habitos de higiene, las sefioras se mostraron satisfechas ya que

fueron puestas en practica todas las técnicas de los habitos de higiene (Ver anexo 3)

Respecto al segundo objetivo especifico se obtuvo las expectativas que
se tenian previstas, debido a que hubo una participacion de manera activa en
la adecuacién y elaboracion de las areas de higiene bucal y la limpieza de
manos en el centro educativo para fomentar estas practicas en los infantes que

acuden a esta institucion.

Tanto las madres de familia como los infantes, y la docente consideraron
pertinente la adecuacion de las areas de higiene, respecto al area de cepillado las
madres de familia mostraron interés, lo cual ocasiono que los infantes participaron
en todas las practicas, al observar que las mamas estarian al pendiente de cada
nifio y nifa, ellos estuvieron mas activos, el area se elabor6 con fomi, cada infante
tenia su propio espacio con su vaso y cepillo de dientes, e incluso tenian su
nombre esto motivo a las nifios y nifias, la pasta dental lo usaron todos ya que se

cooperaron para estarlos comprando. (Ver anexo 4)
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El lavabo de manos se realiz6 con apoyo de las madres de familia ya que
ellas se encargaron de forrar las cajas en donde se colocaron las cubetas con
agua, para ello los nifios les intereso esta practica, e incluso realizaban la accion
consecutivamente, las sefioras al notar el cambio reflejado en sus hijos e hijas,
ellas participaron con respecto al agua, se turnaban para que el centro educativo

contara con agua diariamente. (Ver anexo 5)

Asimismo, en relacion al tercer objetivo especifico se logré fomentar los
habitos de higiene con los infantes del centro educativo, esto mediante los
cuentos y cantos, fue de esta forma que los nifios y nifias se apropiaron de estas

practicas y las realizaban de manera permanente en la escuela.

Los cuentos y cantos fueron herramientas esenciales para que los infantes
comprendieran la importancia de la tematica e incluso en los cuentos que se les
narraron consistian también de que ellos realizaran las practicas, esto fue muy
dinamico, conforme se daba lectura los nifios y nifias llevaban a la practica los

habitos de higiene. (Ver anexo 6)

Por su parte las metas que se plantearon nos permitieron conocer la
valoracion de los logros respecto al objetivo general, de esta forma poder evaluar
el proyecto y ver si se logré atender la necesidad que se habia detectado. Los
instrumentos que se le dieron uso para el registro de informacién fueron la

observacion, y las notas de campo.

En la meta 1 que fue “Lograr en el lapso del mes de abril que 16 madres
de familia y una docente del Centro de Educacion Inicial “Malintzin”, a través de
la participacién en cuatro conferencias sensibilicen la importancia de los habitos

de higiene y se interesen por llevarlas a la practica”.

Para el cumplimiento de esta meta se desarrollaron cuatro conferencias,
en la primera se abordd la tematica sobre los habitos de higiene y su

importancia, en la cual hubo una gran participacion por parte de las madres de
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familia y docente puesto que preguntaron sus dudas, mencionaron sus puntos

de vista y se mostraron atentas a la actividad.

En el desarrollo de la segunda conferencia las madres de familia asistieron
y docente con puntualidad trayendo consigo un material que se les encargo en la
conferencia pasada. En esta ocasion se abordd la tematica de las enfermedades
a contraer si se carece de practicas de higiene y posteriormente se les ensefio las
técnicas adecuadas del lavado de manos, cepillado de dientes, higiene de la
nariz, oidos y ufas, para después llevarlas a la practica. Todas las mamas
prestaron atencion durante la conferencia y siguieron las indicaciones que les

mencionabamos, mostrando un gran interés en la tematica.

En la tercera y cuarta conferencia las madres de familia asistieron con el
material pero en estas sesiones eran dirigidos también para infantes en donde
las mamas les ensefiaron a sus hijos que procedimientos debian llevar a la

practica para un adecuado aseo personal.

En esta primera meta se obtuvieron los resultados esperados porque las
tematicas lograron su propésito el cual fue sensibilizar a las madres de familia
para fomentar los habitos de higiene, se vié reflejada en las 16 entrevistas que
aplicamos al término de la conferencia teniendo como respuesta en comun que
era importante llevar a cabo la higiene diaria para estar saludables y que las
practican en el hogar e incluso han platicado con familiares y amigos sobre lo
que estan aprendiendo en las conferencias; generando el 94% de lo pretendido.
(Ver anexo 7)

La segunda meta sefiala que “En el lapso del mes de mayo con la
participacion de las 16 madres de familia, lograr el acondicionamiento del area
de higiene bucal donde se colocaran los enseres de limpieza como los cepillos

de dientes, los vasos y la pasta dental.

Esta fue lograda en una sesién de trabajo con las madres de familia, para

ello fue necesario el trabajo en equipo ya que primeramente se seleccioné el
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espacio dentro del aula para realizar el &rea de higiene bucal, cada una de ellas
acomodo el vaso y cepillo dental en el lugar que corresponde para que sus hijos

las utilizaran; logrando el 94% de lo establecido. (Ver anexo 8)

Para la meta 3 se establecié que “En el transcurso del mes de mayo con
la participacién de las 16 madres de familia, lograr el acondicionamiento del
lavado de manos mediante la decoracién de 2 botes con grifo.”

Para la realizacion de esta meta hubo la participacion de todas las madres
de familia, las cuales se dividieron en dos equipos, se les entregé el material
correspondiente. Las mamas trabajaron en un ambiente armonico, reflejando
ser colaborativas, haciendo la actividad en equipo, mostrando interés, empefio y
dedicacion a lo cual el lavabo resulto ser adecuado de mejor manera a como se

tenia previsto, logrando el 94% del resultado establecido. (Ver anexo 9)

En lo que respecta ala meta4 hizo referencia a “Que los 17 infantes (10
nifias y 7 nifios) del Centro de Educacion Inicial “Malintzin” en el lapso del mes de
junio, a través de cuentos y cantos se fomenten los habitos de higiene y la
practica del cepillado de dientes, lavado de manos, higiene de nariz, oidos y ufias

para evitar enfermedades infecciosas”.

En esta apartado se realizaron nueve sesiones las cuales fueron la
narracion de cuentos, proyeccién de videocuentos y los cantos para que se
fomentara los hébitos de higiene con los nifios y nifias del centro educativo. En
el transcurso del desarrollo de estas actividades la asistencia de los niflos/as fue
cumplida y llegaban puntuales a las sesiones, ademas su participacion fue muy
activa, se integraban en equipos para realizar lo que se encargaba, ademas
conforme transcurrian las sesiones se mostraba como los infantes se apropiaban
de las practicas higiénicas, llegando incluso a ser ellos mismo los que
mencionaban por ejemplo, el lavarse las manos antes de comery el cepillarse los
dientes después del receso, sin la necesidad de que nosotros dieramos la

indicacion. Obteniendo el 94% de los resultados esperados.

85



A lo cual los resultados fueron muy notorios debido a que se comenzé a
trabajar en un primer momento con las madres de familia para que sensibilizaran
la importancia de los habitos de higiene, posteriormente con su participacion
realizaron dos areas que fomenten la realizacion de la higiene, para que los
nifios/as se apropiaran desde el hogar de estas préacticas y las reforzamos en el
aula para lograr el cumplimiento del objetivo general, y asi poder decir que
“ENTRE LA ESCUELA Y EL HOGAR HABITOS DE HIGIENE HAY QUE
FOMENTAR”.

4.3. Explicacién de los alcances y limitaciones del proyecto con base en los

criterios de seguimiento y evaluacion del proyecto de intervencion.

Todo proyecto al implementarse presenta alcances y limitaciones en
relacion al plan de evaluacion, por lo cual es preciso y necesario hacer mencion a
los aspectos ya mencionados. Primeramente los indicadores utilizados que nos
permitieron conocer la pertinencia vy factibilidad de las actividades fueron la

asistencia, participacion e interés.

El primer criterio hace referencia a la asistencia, en la cual tuvo un
alcance de asistencia del 94% de las madres de familia y docente a las
conferencias que se realizaron, esto debido a que enla primera conferencia
se ausenté una madre de familia y llegé cuando la actividad ya habia concluido,
sin embargo, ya para la segunda actividad si acudieron todas las mamas. De la
misma forma al realizar las areas de higiene la asistencia fue muy favorable
para favorecer el cumplimiento de las actividades y lograr la realizacion de las

areas ya mencionadas en el centro educativo(Ver anexo 10).

Por otra parte, en las actividades con los nifios/as hubo una gran
asistencia en las sesiones diarias, desde luego que en algunas sesiones existio
la ausencia de uno u otro nifio por cuestiones de salud, sin embargo, esta
ausencia disminuy6 a tal grado de que comenzaron asistir todos los infantes
propiciando una mejor realizacion de las actividades para poder lograr el

cumplimiento del objetivo.
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En relacion a la participacion de las madres de familia, docente e infantes
durante la implementacion de las actividades obteniendo un alcance del 94 % de
participacion para lograr el resultado esperado. Lo anterior fue corroborado al
observar la participacion de las madres de familia en las conferencias brindadas,
debido a que mencionaron sus inquietudes, dudas y comentarios respeto a las
tematicas abordadas. Caso similar fue cuando se elaboraron las areas de
higiene, puesto que hubo una gran participacién de las madres para elaborar los

materiales a utilizarsey a trabajar de manera colaborativa.

Asimismo, la participacion de los nifios/as fue muy activa en el desarrollo
de las actividades, debido a que al utilizar las actividades Iudicas como el cuento
y los cantos, propiciaron que las sesiones se trabajaran de manera mas

dindmica y por ende los nifios se motivaran para tener una mayor participacion.

El interés en relacion con este aspecto, se logré un 94% con las madres, la
docente y los infantes del centro infantil con base a las actividades aplicadas
durante todas las sesiones, esto se not6 durante el transcurso del tiempo en que
estaban disefiados las sesiones, entre las cuales son las conferencias, practicas
de las técnicas de lavados de manos, nariz, oidos, cepillado de dientes, las ufias,
en el acondicionamiento del lavabo de manos y en la hora de elaborar el area para
colocar los enseres de limpieza dental, en estas actividades se observoé el interés
gue las madres de familia y docente pusieron para que todo quedara muy bien

entendido y elaborado.

Con los nifios y nifias se percibio este aspecto en las actividades de los
cuentos, videocuentos y cantos en la hora en que se trabajo estas sesiones, los
nifios ponian atencion de lo que se trabajaria, en la lectura de los cuentos ellos
opinaban de lo que pasaria, y al término de las lecturas aportaban sus opiniones e
incluso narraban sus experiencias que tenian de su hogar, este aspecto le dara
seguimiento la docente del centro de educativo, en donde ella seguira fomentando

los habitos de higiene.
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En la implementacion del proyecto, tanto como madres de familia, docente
y niflos/as mostraron un gran interés por participar y realizar las actividades
teniendo un gran alcance para el logro del objetivo de nuestro proyecto, por ello,
todas las actividades se evaluaron con listas de cotejo ya que esto permite el
registro de indicadores de los avances que se lograron durante la implementacion
del proyecto, la informacion es precisa en donde permite observar si se cumplié o
no con los indicadores de evaluacion disefiadas, por tanto en las actividades se
cumplieron favorablemente los indicadores disefiados, lo cual llevé a que el

proyecto alcanzara un gran impacto.

Entre las limitantes tenemos que una conferencia no se desarroll6 tal
como se habia previsto, debido a que se tenia contemplado la participacion de
una enfermera para reforzar la temética, pero debido a un imprevisto no pudo
asistir en la fecha programada. Sin duda alguna esto limito el desarrollo de la
actividad; sin embargo, esto no obstaculizé que se trabajara la conferencia y
entre la docente de grupo y nosotros como interventores llevamos a cabo la

actividad contemplada.

Otra limitante fue la falta de materiales en el centro educativo, ante ello
las madres de familia tuvieron que hacer un gran esfuerzo para comprar algunos
materiales como fomi, pegamento, silicon, pistolas de silicbn, marcadores, cinta
adhesiva, hojas blancas, y materiales de higiene personal (jabdn, gel antibacterial,
cepillos dentales, pasta dental), ante esta situacion tratamos de cotizar el menor
gasto posible por parte de las mamas entendiendo que la mayoria de las

familias de esa localidad carece de recursos econémicos.

Durante el lapso de tiempo en que se realizaron las actividades se
observaron cambios notorios en las madres de familia inscritos en el centro de
educacion inicial “Malintzin” y en los infantes, mostrando interés en la participacion
de las sesiones planeadas abordando la tematica de los habitos de higiene, esto
con apoyo de la teoria y practica, los nifios y nifias se fueron apropiando de una

manera adecuada los habitos de higiene e incluso las madres de familia nos
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comentaban que aprendieron las técnicas de cada habito, asi mismo lo llevan a la

practica en sus hogares, llevando la informacion con otros familiares.

4.4. Modificaciones, inserciones y adecuaciones al proyecto de intervencién.

Durante la implementacion del proyecto denominado “Entre la Escuela y
el Hogar, Habitos de Higiene hay que Fomentar” surgid la necesidad de
realizar adecuaciones y modificaciones por distintos imprevistos y contratiempos
gue se presentaron en el transcurso de las actividades; los cuales se haran

mencion de cada una de ellas.

En la primera sesion que constd en la presentacion de la conferencia
titulada “Los habitos de higiene” dirigidas a las madres de familia y docente
estaba destinada para el horario de 9:00 a 10:30 am, pero por motivo de que las
madres tienen hijos en los otros centros educativos, se adecuo el horario y de esa
manera se trabajo la conferencia de 11:00 am a 12:30 pm para poder alcanzar
los resultados esperados y que todas las madres lograran estar presentes en la
conferencia para que no perdieran esta sesion que seria fundamental para las

sesiones posteriores.

En la segunda conferencia titulada: “Sin habitos de higiene, una
enfermedad puedo contraer” se realiz6 una modificacion debido a que solo se
tenia contemplado la conferencia, pero las madres de familia pidieron que se
llevara a la practica la técnica del lavado de manos, cepillado de dientes, higiene
de nariz, oidos y ufias. Ademas se tenia contemplada la participacion de una
enfermera del SSA, pero no asistid a tal invitacion, por lo cual la docente de
grupo fue quien llevo a cabo tal actividad en coordinacion con los interventores
ante tales adecuaciones se accedi6 a la peticion de las madres de familia porque

se mostraban con interés en llevar a la practica estas técnicas de higiene.

La actividad de “Elaborando el area higiene bucal’, se realiz6 una
modificacion pues las madres de familia mencionaron que querian otra dinamica

para la formacién de los equipos, a lo cual omitimos la cancion de “pares y nones”
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por la dindmica de la “canasta revuelta”. Al realizar tal modificacién favorecio6 la
participacion e interés de las madres de familia creando un ambiente armonico

para realizar de mejor manera la actividad.

En la misma actividad mencionada en parrafo anterior se dieron
adecuaciones, una de ellas es que se tenia contemplado terminar el area de
higiene bucal en una sesion de 9:00 am a 11: 00 am; sin embargo, en esa sesion
se prolongo el tiempo de trabajo y aun asi no se logro terminar de elaborar el
area mencionado, a lo cual se establecio otra sesion de trabajo para culminar la

actividad.

Asimismo, se realizaron dos modificaciones mas en las fechas y horarios
programados de dos actividades, puesto que las madres de familia pertenecen al
programa PROSPERA y se empalmaron las actividades puesto que ellas tenian
una capacitacion por parte del programa ya mencionado el mismo dia que se tenia
planeado una actividad; lo mismo acontecié en la sesion en que se concluiria
el area de higiene bucal pues resulté que ese dia las madres de familia tendrian
que ir al municipio para recibir el apoyo econdmico. Todo ello contrajo que se

pospusieran tales actividades para una nueva fecha.

Posteriormente con motivo de la celebracion del 10 mayo y dia del
maestro se modificé la fecha para trabajar la realizacion del lavabo de manos,
debido a que se perdi6 casi una semana de clases en el centro educativo lo cual
obstaculizo llevar a cabo la actividad en la fecha que se tenia previsto en el
cronograma de actividades.

Con los nifios y nifias fueron pocas las modificaciones y adecuaciones que
se realizaron, porque como sabemos en la edad temprana los infantes son muy
participativos lo cual dio paso a que las actividades se concluyeran
satisfactoriamente. En la sesion en que se narrd el cuento “La historia de Maria
manos sucias”, se tenia contemplado iniciar con la cancion de “A brillar como el
sol”, pero al momento de llevar el canto los nifios/as se mostraban desmotivados

por entonar esa canciébn y nos mencionaron que les gustaria cantar la cancion
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titulada “el payaso”, por tanto se realiz6 tal modificacibn para que se
obtuvieran los resultados esperados y fue grato observar como los nifios/as

participaron de manera activa en el transcurso de esta actividad.

En la proyeccion del videocuento titulado “Cepillarse los dientes con
Barney”, surgieron adecuaciones para esta actividad ya que se tenia contemplado
desarrollar la sesién de 9:00 am a 10 am, sin embargo, los nifios/as les gusto
demasiado el videocuento que pidieron que se proyectara varias veces mas, lo
cual ocasiono que se prolongue la actividad hasta las 12:00 pm; y desde luego
esto favorecié los resultados obtenidos, puesto que se logro la comprensién
del tema tratado y esto se reflejé6 mediante la participacion activa de los infantes al
responder a las distintas cuestiones, expresar sus puntos de vista y mencionar

que fue lo que aprendieron del cuento.

Las modificaciones y adecuaciones mencionadas anteriormente durante la
implementacion del proyecto no afectaron el logro de las metas y desde luego de
los objetivos planteados, teniendo presente que se llegaron a cumplir pues las
actividades fueron desarrolladas de manera favorable logrando obtener los

resultados que se esperaban.

4.5 Implicaciones del proyecto en nuestra formacion profesional.

La Universidad Pedagogica Nacional (UPN-HUEJUTLA) es una casa de
estudios que oferta diversas licenciaturas entre las cuales esta la Licenciatura
en Intervencién Educativa (LIE), el cual forma profesionistas que pueden
desempenfiarse en el ambito social, cultural y educativo, mediante proyectos de
intervencion contribuyendo en la atencion de las necesidades y/o problematicas

detectadas.

En el trascurso de nuestra formacion profesional en la Licenciatura en
Intervencion Educativa, con linea especifica en Educacion Inicial, adquirimos
competencias que nos permiten disefiar, aplicar y evaluar estrategias de
intervencion que favorecen el desarrollo integro en los nifios y nifias de 0 a 4

anos.
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La implementacion del proyecto de intervencion denominado “Entre la
escuela y el hogar habitos de higiene hay que fomentar’, en el Centro de
Educacion Inicial “Malintzin® en Atalco, Huejutla, Hgo., nos permitié llevar a la
practica las competencias adquiridas, tal es el caso de la elaboracion del
diagnostico, el uso de técnicas e instrumentos de investigacion. Posteriormente
se disefi6 el proyecto de intervencién, y una vez que esta fue aplicada a la
comunidad educativa se procedi6 a realizar la evaluacion mediante el disefio de

diferentes instrumentos de evaluacion.

Asimismo, se llevd a la practica una competencia fundamental en nuestra
formacién profesional, el cual es crear e innovar ambientes de aprendizaje de
acuerdo al contexto en que se encuentre y considerando las necesidades y
caracteristicas de los nifios y niflas. Los ambientes de aprendizaje que
elaboramos  contribuyeron de manera satisfactoria en el desarrollo de las
actividades. De igual forma la elaboracion de material didactico nos fue de gran

utilidad para el logro de los objetivos planteados.

Al implementar el proyecto en el centro educativo ya mencionado, ademés de
llevar a la practica las competencias adquiridas y obtener los resultados esperados, se
tuvo como experiencia, el trabajo frente al grupo con los infantes y con las madres de
familia, de tal forma que tuvimos un mayor acercamiento al trabajo frente al aula durante
toda la sesion, algo que no habiamos podido realizar en el trascurso de las préacticas
profesionales. Ademas se establecié un ambiente armonico con las madres de familia

permitiendo lograr favorablemente el cumplimiento de los objetivos.

Las experiencias adquiridas son muy significativas para nuestra formacion
profesional, debido a que nos aportaron nuevas ensefianzas y se tuvo la oportunidad
de contrastar lo que aprendimos en el aula, al llevarlo a la practica en el centro
educativo. Tenemos presente que en las escuelas existen varias probleméaticas y/o
necesidades por atender y nos llevamos esa satisfaccion de que pudimos realizar
grandes cambios en el Centro Educativo “Malintzin”, y con ello llevar en alto el lema de
nuestra casa de estudios “EDUCAR PARA TRANSFORMAR”, porque logramos fomentar
los héabitos de higiene y transformar la realidad del centro educativo mencionado con

anterioridad.
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CONCLUSION.

En la edad temprana es importante el fomentar los habitos de higiene
siendo esta etapa fundamental para que los nifios y nifias se apropien de las
practicas de higiene, su importancia de cada una de ellas en realizarla
diariamente como son el lavado de manos, cepillado dental, higiene de ufas,

nariz y oidos.

La familia es el primer alcance que tiene el infante desde que nace, en
donde los padres y madres lo educan de acuerdo a su cultura, tradicion, y
valores, las acciones que los adultos realicen en el hogar y se encuentran a la
vista de los nifios, estos imitan esa accién y se apropian de ella para incorporarla
en su modo de vida, posteriormente la comunidad es otro medio donde el
infante aprende, mas especificamente nos referimos a los habitos de higiene los
cuales son indispensables en la vida del ser humano y deben de apropiarse de
ellas desde la edad temprana, motivo por el cual desde esta etapa se puede
inculcar de la importancia de la higiene para que lo adopte como un aprendizaje

significativo.

La escuela es el siguiente medio en la que los infantes adquieren
conocimientos, aprendizajes, habilidades, actitudes, aptitudes, y con ello
formarlos de manera para desenvolverse en el &mbito laboral y social. Por ello el
presente proyecto que lleva por nombre “Entre la escuelay el hogar, habitos de
higiene hay que fomentar”, se implementé enfocandose en el trabajo en
conjunto con las madres de familia e infantes para que el proyecto realmente

alcance el cumplimiento de los objetivos planteados.

El proyecto se disefié en base a la necesidad detectada que son los
habitos de higiene tal como ya menciono con anterioridad, esto porque esta
necesidad resulto ser la prioritaria y resulta pertinente fomentarlos en la primera
infancia. Es asi que los nifos/as del Centro Educativo “Malintzin” se apropiaron
de estas practicas y las incorporaron es su vida diaria, ademas también fue muy

pertinente el involucrar en el proyecto a las madres de familia y docente de tal



forma que se cumplié el fomentar los habitos de higiene tanto en la escuela como

en el hogar.

En la implementacion del proyecto existen ventajas y desventajas que
repercuten en su impacto, sin embargo existi0 una participacion activa de las
madres de familia, infantes y docente, asistiendo en cada una de las sesiones
en la que se requeria de su participacion. De tal modo que los aspectos positivos
mencionados con anterioridad favorecieron el logro de los objetivos planteados.
Esta intervencion tuvo como finalidad el fomentar los habitos de higiene y como
Licenciados en Intervencion Educativa nos sentimos orgullosos de haber logrado
el cumplimiento de los objetivos para atender la necesidad que se detect6 en el

centro educativo “Malintzin”.

Mencionamos que se cumplieron los objetivos planteados, debido a que
los cambios en la comunidad educativa fueron notables, porque antes de aplicar
el proyecto de intervencion los infantes casi no practicaban los habitos de higiene
y las madres de familia desconocian la importancia de esta tematica, ademas la
escuela carecia de espacios que fomenten la higiene. Después de implementar
el proyecto de intervencion, las madres de familia conocian la importancia de
practicar la higiene, asimismo los infantes se apropiaron de esas practicas
incorporandolas en su modo de vida, lo cual refleja que la comunidad educativa
tuvo un aprendizaje significativo, fomentando las practicas de higiene en el hogar,

la escuelay en la comunidad.

El proyecto implementado obtuvo los resultados esperados, teniendo un
gran éxito en la atencién de la necesidad detectada. Nos resultaria muy grato
gue este documento fuera la base para la elaboracion de futuras estrategias de
intervencidn o en su caso mediante algunas adecuaciones, este proyecto pueda

implementarse en otras instituciones educativas.
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ANEXOS
ANEXO 1

“ !NI!ERSIDAD

PEDAGOGICA
NACIONAL

M GOBIERNO DEL ESTADO DE HIDALGO
MIDALGO  SECRETARIA DE EDUCACION PUBLICA DE HIDALGO
UNIVERSIDAD PEDAGOGICA NACIONAL-HIDALGO

ENTREVISTA MAESTRA DE GRUPO.
NOMBRE: Yoana Alvarado Contreras. EDAD: 32
OCUPACION: Docente

GRADO DE ESTUDIOS: Licenciatura.

1.- ¢ Cuantos afos tiene laborando en este Centro de Educacion Inicial?
13 Afos.

2.- ¢ Cuantos infantes se encuentran inscritos?

17 nifios en total, donde 10 son nifias y 7 nifios.

3.- ¢Entre qué edad oscilan los nifios?

Atiendo desde los dos afios a 4, pero en este caso todos los nifios tienen entre 3
afios a 3 afios y medio.

3.- ¢Con que horario se trabaja en este Centro de Educacion Inicial
indigena?

De 9:00 am a 12:00 pm, para la entrada de los nifios, pero siempre llegd muy
temprano y me voy tarde para poder dejar realizado algunos pendientes, como
saben ejerzo dos roles la de directora y maestra frente a grupo eso hace que
tenga mucho trabajo al igual que pendientes,

4.- ¢Cada cuando realiza sus planeaciones y bajo qué modelo de
aprendizaje?



Realiz6 mis planeaciones de manera semanal con el modelo integral de
educacioén inicial, en donde desarrollo y estimulo a los infantes en los distintos
ambitos que son, vinculo e interacciones, descubrimiento del mundo, salud y
bienestar, realizando las actividades llamativas para que los nifios y nifias
participen en todas las actividades, todo esto acompafiado por canciones infantiles
motivadoras

5.- ¢Cudl es la participacion de los padres y madres de familia en los
aprendizajes y actividades de sus hijos?

Las que mas participan son las madres de familia son las se encargan de ayudar a
sus hijos en su aprendizaje, como son las tareas, consiguen el material didactico
gue les pido para las actividades, también se organizan para el aseos y los padres
de familia se encargan de las faenas para tener limpia la Institucién.

6.- ¢, Cudles son las principales dificultades que enfrenta esta Institucion?

Que el centro educativo no cuenta con agua, y esto afecta a los nifios en su
higiene, los bafios no se encuentran en un buen estado.

Que no todas las madres le dan la importancia a esta de educacion.
La infraestructura, aun le falta muchas cosas por mejorar, el mobiliario.
7.- ¢, COmo caracteriza al grupo?

Algunos presentan agresividad, no socializan, son participativos pero mas de
manera individual.

8.- ¢, Como se siente trabajando en este Centro Educativo?

Me siente muy a gusto trabajando en la Institucion, las madres de familia son muy
participativas en las actividades, y puntuales para traer a sus hijos a la escuela, La
gente de esta localidad es muy accesible, lo cual me hace sentirme en confianza
para opinar en los aprendizajes de los infantes y coordinarme con las autoridades
para participar con los nifios en las actividades relacionadas con la comunidad.
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Anexo 2.

)”
) )
) o

R INSTITUTO HIDALGUENSE DE EDUCACION
MO UNIVERSIDAD PEDAGOGICA NACIONAL-HIDALGO | TR
LICENCIATURA EN INTERVENCION EDUCATIVA  pEDAGOGICA

NACIONAL

Entrevista para una madre de familia del Centro de Educacion Inicial “Malintzin”
Nombre: Susana Herrera Cristobal  edad: 26 afos

Ocupacion: Ama de casa

¢ Cuéntos hijos tienen? Uno a Ivan de 3 afios

¢Le ayuda en las tareas que le encarga la maestra? Si en sus tareas juntas
coloreamos el dibujo, o le pegamos bolitas de papel china

¢La docente trabaja temas para ustedes como madres de familia? No,
hasta el momento solo ha hecho una reunién para solicitarnos materiales que
utilizaran nuestros hijos

¢Enlo que respecta al cuidado de su le lava la frente y lo peina diariamente
antes de traerlo a la escuela? Solo lo peino, él no quiere lavarse la frente
porque esta muy fria el agua y se viene asi a la escuela.

¢ Cada cuando bafia a su hijo? Mi hijo lo bafio casi diario pero hay veces que
no quiere y se pone a llorar y cuando esto ocurre no lo bafio

¢Le cepilla los dientes diariamente? Aun no le cepillo los dientes porque es
muy pequefio todavia.

¢Cada cuando le lava las uiias de las manos y pies? Cada mes

¢Su hijo se enferma constantemente? A veces si se enferma, le da
temperatura, tos o diarrea.

¢Acuden con regularidad al centro de salud, cuando se enferma su hijo?
Solo cuando nos tocan citas médicas, si se enferma le preparo un té de hiervas
para su diarrea, o le doy miel con limén para la tos y gripe, y si no se cura
entonces si lo llevo al doctor.
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Anexo 3

Realizando la conferencia
titulada “Enfermedades
que puedo tener, por no
practicar los habitos de
higiene”, Asistieron las
madres de familia vy
tutoras.
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Anexo 4

Acondicionamiento del
escenario del area de
cepillos, esto con ayuda
de las madres de familia.
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Anexo 5

/

4o

+~.| Forrando las cajas para la
base del lavabo de
manos.
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Anexo 6

Se dio lectura de un
cuento llamado “Para mis
dientes cuidar, las debd
de cepillar’, los nifios se
interesaron.

Posteriormente se le dio
paso a la préactica del
cepillado de dientes los
nifos y nifias mostraron.
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Anexo 7

-l UNIVERSIDAD PEDAGOGICA NACIONAL-HIDALGO

1 . (4 -

HIDALQO LICENCIATURA EN INTERVENCION EDUCATIVA PEDAGOGICA

GOBIERIO DET ESTASO NACIONAL
Entrevista para una madre de familia del Centro de Educacion Inicial “Malintzin”

L) = INSTITUTO HIDALGUENSE DE EDUCACION In
“ NIVERSIDAD

Nombre: Francisca Santos Hernandez  edad: 26 afios Ocupacion: Ama de

casa

1.- ¢Considera importante abordar el tema de los habitos de higiene?
Si

2.- ¢, Qué opinion tiene acerca de las conferencias que se les han dado?

Estas platicas que se nos dan, es importante conocerlo porque nos ha
ayudado a comprender, que son los habitos de higiene también aprendimos a
cepillarnos los dientes, lavarnos las manos, y lo mas bonito es que nuestros hijos

también aprendieron, y les gusto que vinieran a ensefiarles como se van a cepillar.
3.- ¢Como harepercutido los habitos de higiene en su vida diaria?

Ahora ya sabemos como debemos de cepillarnos, lavarnos las manos, y
anteriormente no nos lavamos las manos a cada rato, desde que se nos dio las
platicas ahora ya lo realizo a cada rato, para que evitemos enfermarnos y como

mamas tenemos que ser mas higiénicas.
4.- ¢Practica los hébitos de higiene en su hogar?
Si, ahora ya los realizo de acuerdo a las técnicas que nos han ensefiado

5.- ¢Ha comentado la informacion que se les ha proporcionado en las

conferencias?

Si, con mi familia y sefioras que viven en este lugar, como tengo hijos

también en la primaria entonces les dijo de qué trata las conferencias.
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6.- ¢Considera que en su familia ya se realiza de manera adecuada las

técnicas de los hébitos de higiene?

Si, mis hijos y mi esposo ya saben cémo cepillarse los dientes y se lavan a

cada rato las manos, hasta se divierten cuando realizan estas acciones

7.- ¢(Cuél es su opinion respecto a las conferencias y practicas de los

habitos de higiene?

Considero que la informacion que se nos dio es muy importante, ya que
esto me ayudo a comprender que mi familia debe de lavarse bien y asearse, para
no enfermarnos, las practicas que hicimos aqui en la escuela me ayudo a

aprender mejor y asi yo les pude ensefiar a mi familia.

Anexo 8
Listas de cotejo
Indicadores Nunca A veces Siempre
Las madres de familia estuvieron v
aportando conocimientos previos del
tema.
Dieron puntos de vista conforme se v

iba abordando la temética de los
habitos de higiene.

Las mamas compartieron sus v
experiencias de vida en cuestion de
los habitos de higiene.

Resolvieron las dudas que tenian en v
cuestion al tema
Las mamas cumplieron con el v

material que se les pido para la
practica de los habitos de higiene

Realizaron adecuadamente el v
procedimiento de las técnicas de los
habitos de higiene.

Al término de la sesién participaron v
dando conclusiones de lo aprendido.
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Anexo 9

Lista de cotejo

Indicadores Nunca A veces Siempre

Las madres de familia se mostraron 4

activas para la realizacion de la

actividad.

Se coordinaron para integrarse en v

equipos.

Todas las integrantes de los equipos v

estuvieron participando activamente

Las madres de familia cumplieron v

con el material que se les pidié.

Aportaron sus puntos de vista para la v

elaboracién del area de cepillado.

Los infantes se mostraron activos en v

la actividad con sus mamas.

Al término de la sesion participaron v

dando conclusiones de lo aprendido.

Anexo 10

Lista de asistencia de las 16 madres de familia del mes de abiril.
Nombres 4 5 6 7 8 11 12 13 14
1.- Laura Antonio Hernandez v v 4 v v v v v v
2.- Andrea Beltran Santos v 4 4 v 4 v 4 v v
3.- Blanca Contreras Hernandez. v v 4 v 4 v v v v
4.- Susana Herrera Crist6bal v v v v v 4 v v v
5.- Eloisa Hernandez Hernandez X v v 4 4 v 4 v v
6.- Sandra Hernandez Hernandez v 4 v v v 4 v v v
7.- Juana Hernandez Hernandez v v 4 v 4 v v v v
8.- Felipa Hernandez Hernandez v v 4 v v 4 v v v
9.- Rebeca Hernandez Juarez v v 4 v v v v 4 v
10.- Herminia Hernandez Sanjuan v v v v v v v v v
11.- Mireya Martinez Martinez v v 4 v v 4 v v v
12.- Esperanza Martinez Hernandez v 4 v v 4 v v v v
13.- Maricela Martinez Jacinto v v 4 v v v v 4 v
14.- Trinidad Santos Ramirez v v 4 v 4 v 4 4 v
15.- Reyna Ramirez Ramirez v v 4 v 4 v v 4 4
16.- Florencia Savedra Hernandez. v v 4 v v v v 4 v
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