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INTRODUCCION

La obesidad consiste en una sobre nutricion con consumo y/o depdsito aumentado
de energia y otros nutrientes * >°. Esta ha sido atribuida al sedentarismo y a los
cambios en los estilos de alimentacion ocurridos en los Ultimos afios 24,
actualmente caracterizados por un elevado consumo de alimentos de alta
densidad energética, ricos en grasas saturadas, azucar, sal y un bajo consumo de

frutas y verduras > .

El sobrepeso y la obesidad son el quinto factor principal de riesgo de defuncion en
el mundo * °. Cada afio fallecen por lo menos 2,8 millones de personas adultas
como consecuencia del sobrepeso o la obesidad. Ademas, el 44% de la incidencia
de diabetes, el 23% de la incidencia de cardiopatias isquémicas y entre el 7% vy el
41% de la incidencia de algunos canceres son atribuibles al sobrepeso y la

obesidad % "1,

Entre la década del 70 y la del 90 se observa un cambio de la dieta del chileno
asemejandose cada vez méas a la dieta occidental, es decir, actualmente hay un
mayor consumo de grasas Yy alimentos elaborados y un bajo consumo de pescado,
legumbres y verduras, con diferencias por nivel socioeconémico (NSE) en el

consumo de alimentos altamente caldricos .

Este cambio de dieta se sigue viendo reflejado en la Ultima encuesta nacional de

salud realizada entre los afios 2007 al 2010, en Chile &,

La prevalencia de obesidad estda aumentando de manera progresiva, tanto en
paises desarrollados como en vias de desarrollo y en todos los grupos de edad *
10.11 | os factores de riesgo mas importantes relacionados con la obesidad infantil
incluyen: el peso de nacimiento, la obesidad de los progenitores, las horas
dedicadas a la television, el rebote temprano de adiposidad y la duracion del
suefio 2131415 Otros factores conductuales asociados son el temperamento del
nifio, la frecuencia de pataletas y la preocupacion de los padres por el peso del

nifio, entre otros °.



Actualmente Chile es el pais de Latinoamérica que presenta la mayor prevalencia
de obesidad infantil *' *. Por lo que constituye el principal problema de salud en el
grupo etario conformado por los preescolares (menores de 5 afios) y los escolares

(6 a 10 afios)®, que se encuentran cursando 1° y 4° afio de ensefianza bésica.

En Chile la obesidad afecta a 9,9% de los menores de 6 afos. El 22,4% de los
nifos presentan sobrepeso, lo que indica que uno de cada tres nifios tiene un
peso sobre el rango normal a esta edad ®°. En los escolares de 1° a 4° las cifras

son inferiores a las antes mencionadas 8

, Sin embargo es de vital importancia
intervenir en sus conductas alimentarias para que no aumente la incidencia de

sobrepeso en esta etapa crucial del ciclo vital °.

Estudios recientes en escolares de Santiago, mostraron una ingesta diaria alta de
alimentos caldricos (343 a 460 g) y baja de frutas y verduras (197 a 270 g) y de
lacteos (240 a 308 g). Por otra parte, los escolares de NSE bajo, consumen una
mayor cantidad de alimentos caldricos y una menor cantidad de lacteos que los
del NSE medio alto, sin diferencias en el consumo de frutas y pescado que no

superan los 200 g y los 9 g/ dia, respectivamente 124,

La inactividad fisica también es un factor determinante del sobrepeso. En
preescolares, predomina la actividad fisica sedentaria con mas de 60% del tiempo
diario en actividades de gasto minimo (dormir, ver televisién, etc.)*’. En nifios y
adolescentes con sobrepeso, la inactividad fisica seria el factor preponderante en
la retencion calorica diaria. En escolares de sexo femenino, se observdé una
relacion directa entre la edad y la frecuencia de actividad fisica en los dias de
colegio, sin diferencias por NSE, pero hay un mayor tiempo de horas destinadas a

ver TV en las escolares de nivel medio que las de nivel bajo *"**.

Otro factor determinante del sobrepeso y obesidad es el nivel socioeconémico. En
la dltima década, distintas investigaciones han coincidido en observar una
insuficiente ingesta de lacteos, verduras y frutas, y un elevado consumo de
alimentos de alta densidad energética y de bebidas con azucar en todos los
grupos de escolares estudiados > "%, En nifios de NSE medio, se observd una

ingesta significativamente mayor de lacteos y menor de pan que en los de NSE
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bajo *’. Al comparar el estado nutricional de las escolares segiin NSE, se observ
una menor prevalencia de obesidad en las nifias de NSE medio alto en todos los

grupos de edad, siendo mas marcada en las nifias de 12-13 afios *'.

Es importante intentar formar habitos alimentarios saludables en los nifios desde
temprana edad, especialmente si se considera la situacion epidemiolégica
observada en el pais en los ultimos 20 afios en donde podemos observar que la
prevalencia de obesidad en escolares va en aumento con el pasar de los afios *°.
En Chile, con el fin de identificar la influencia de la publicidad televisiva en la
génesis de las preferencias alimentarias de los escolares, se aplicé una encuesta
semi-estructurada a 786 escolares de 6 a 11 aflos de edad, de la region
Metropolitana y se encontr6 que el 99% de ellos veia diariamente television
durante los dias que asistia al colegio de las cuales 20% veia mas de tres horas

diarias %°.

Los comerciales preferidos por los niflos eran los de bebidas,
chocolates, helados y cereales. La mayoria de los nifios tenia dinero suficiente,
disponible para comprar alimentos y productos preferidos, los cuales con mayor
frecuencia fueron las galletas, dulces, papas fritas, bebidas con azlcar,
chocolates, helados y hot-dogs?®. Los autores concluyen que el alto porcentaje de
escolares que ve diariamente television y la aparente influencia de la publicidad
sobre sus preferencias alimentarias, requiere de una urgente intervencion

educacional para promover habitos de alimentacién saludable %.

Ademas se ha comprobado que los modos de alimentarse, preferencias y
rechazos hacia determinados alimentos estan fuertemente condicionados por el
contexto familiar durante la etapa infantil en la que se incorporan la mayoria de los
habitos y practicas alimentarias de la comunidad. En la infancia, la madre es la
principal responsable de la transmision al hijo de las pautas alimentarias
saludables que podrian prevenir enfermedades relacionadas con la alimentacion.
Los progenitores influencian el contexto alimentario infantii usando modelos
autoritarios 0 permisivos para la eleccion de la alimentacion de los nifios, en
aspectos como el tipo, cantidad y horarios de alimentacion, asi como edad de

introduccion de los mismos 2.



El medio escolar, junto al familiar, son los ambitos educativos de mayor influencia,
por tanto la instauracién de programas escolares de educacién nutricional seria el
meétodo idoneo para iniciar y/o consolidar la adhesion psicoactiva a unas buenas

practicas alimentarias y estilos de vida saludables *°.

Se ha sefialado que las influencias genéticas y de ambiente familiar compartido,
tienen un impacto relevante sobre el patron de ingesta, la conducta alimentaria 'y la
obesidad infantil. Los estudios sobre ingesta de alimentos en obesidad se han
centrado principalmente en determinar la cantidad y tipo de alimentos de la dieta

habitual, presentando resultados controversiales > %,

Estudios realizados sobre conducta alimentaria infantil han reportado que el grupo
familiar mas directo, especialmente las madres, tienen una influencia importante
en la forma como el nifio se comporta en relacién con la alimentaciéon 224, Al
estudiar la relacién entre padres e hijos a la hora de la comida, se encontr6é que un
alto porcentaje de progenitores inducen a sus hijos a comer mas alla de las
sefales de autorregulacion innatas, en un intento por entregar una buena nutricién

a sus hijos 2.

En este sentido, se ha propuesto que los nifios poseen una
destacable capacidad para modular su ingesta, que se manifiesta en grandes
variaciones de consumo al comparar diferentes dias, y que es consecuencia de
una menor adherencia a las reglas familiares y una mayor respuesta a las sefiales

25 |La conducta alimentaria infantil esta

internas de saciedad y hambre
configurada a partir de las estrategias usadas por los padres para “controlar lo que
come el nifo”, a las que el nifio responde usando diferentes mecanismos de
adaptacion y que finalmente se reflejaran en indicadores de salud tangibles como

el peso y la adiposidad .

Un estudio realizado en Espafia demostr6 que al realizar programas en
adolescentes, de promocion de actividad fisica y/o alimentacion saludable
se observan mejoras al disminuir problemas de salud publica y futuras
enfermedades cronicas no transmisibles, lo que confirma

el relevante papel de la institucion educativa sobre la



adquisicion y/o mejora de dichos habitos desde wuna perspectiva
saludable®’.

Es por esto que en esta Intervencion se busca comprobar si es la falta de
educacion en alimentacion especificamente en escolares la responsable de los

hébitos alimentarios incompatibles con un estilo de vida saludable.



OBJETIVO GENERAL

Realizar una Intervencion Educativa en Habitos Alimentarios a las alumnas de 1° a
4° béasico del Colegio San Rafael para evaluar un cambio de conocimiento

alimentario en las estudiantes.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Realizar una recopilacion y filtrado de informacion sobre habitos

alimentarios de las escolares, por medio de un estudio observacional

2. Confeccionar una intervencién educativa para las alumnas de 1° a 4° basico
pertenecientes al Colegio San Rafael, que consiste en:
- realizar al inicio una encuesta de habitos alimentarios a las 131 alumnas
(ANEXO n°4)
- clase expositiva con juegos didacticos de “Los tipos de alimentos y
colaciones saludables”. (25 aprox)
- clase interactiva con juegos didacticos de “Las complicaciones de
una alimentacion no saludable” (25 aprox)
- clase expositiva con juegos acerca de un tema solicitado por el
establecimiento.
- realizar nuevamente la misma encuesta de habitos alimentarios a las

alumnas que participan en la encuesta.

3. Validar material educativo por expertos en el area, para luego poder ser

aplicada a las alumnas del Colegio San Rafael.

4. Registrar el libro de clases de cada curso de la muestra para obtener el
nivel de escolaridad de los padres de las alumnas de estos cursos, con la
finalidad de correlacionarlo con los habitos alimentarios de las alumnas.
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5. Aplicar intervencién educativa durante 3 sesiones de 25 minutos
(aproximadamente) por el transcurso de tres semanas, en la asignatura de
Educacion Fisica. Luego de estas 3 semanas se aplicard la segunda

evaluacion.

6. Comparar los datos de los conocimientos en alimentacion, preferencias y
aversiones alimentarias de las escolares de 1° a 4° basico del Colegio San
Rafael antes y después de realizada la intervencion educativa en

alimentacion saludable



METODOLOGIA

Tipo de estudio

Mixto, correlacional, experimental, analitico- descriptivo, prospectivo, longitudinal

Tabla 1.1 universo-poblacion-muestra

Estudio Validadores
Universo 3.052 alumnos que asisten a un - Universo: profesionales de
colegio municipal en Lo Barnechea®® | la Regién Metropolitana
Poblacién 800 Escolares del Colegio Polivalente | Profesionales con 5 afios de
San Rafael experiencia como minimo
Muestra 131 Alumnas de 1° a 4° Basico que | Profesionales nutricionistas y/o
asisten al Colegio Polivalente San en Pedagogia Basica con
Rafael curriculum comprobable que
acepta participar en el estudio
Criterios de | El objetivo de la investigacion es Se seleccion6 una muestra de
inclusion generar un cambio en los habitos validadores no probabilistica

alimentarios de las alumnas de 1° a
4° bésico del colegio San Rafael
mediante una intervencién educativa.
Para cumplir con dicho propésito se
seleccion6 una muestra no
probabilistica intencional con los
siguientes criterios de inclusion:

- Pertenecer al Colegio
Polivalente San Rafael.

- Sexo femenino.

- Ser alumna de 1° a 4° basico.

- Asistir a clases en el

intencional con los siguientes
criterios de inclusion:

- Contar con un curriculum
comprobable

- Ser nutricionista y/o
profesional en pedagogia basica
gue cuenta con minimo 5 afos de
experiencia.

- Quiere ser parte de
nuestro estudioy se registra con
su nombre y profesion en el

instrumento de validacion (Anexo




momento de la intervencion
- Cuyos apoderados
consientan en la participacion de sus

pupilos (Anexo n° 1)

ne 2)

Criterios de

exclusion

Mientras que los criterios de
exclusion son aquellos que no

cumplen los criterios de exclusion.

Los criterios de exclusion son
aguellos que no cumplen los

criterios de exclusion.

Los criterios de exclusion son aquellos que no cumplen los criterios de exclusion.

Para que nuestra muestra sea representativa, segun la aplicacién SampleSize,

debiera considerar 341 alumnas. Sin embargo nuestra muestra considera 131

alumnas debido al escaso tiempo que disponemos para realizar nuestro estudio.




Tablal.2 variables

_ | Definicion
_ Tipo de | Dependenc | Recorri _ L
Variables _ _ operaciona | Definicidbn conceptual
variable | ia do |
El puntaje Habito: Modo especial de
obtenido proceder o conducirse
como adquirido por repeticion de
Habitos cualitati | Dependient resultado | actos iguales o semejantes,
alimentar va o Nominal | después u originado por tendencias
105 de haber | stintivas?,
aplicado el
instrument Alimentario: Propio de la
o alimentacion®
Ensefanza
basica Nivel: Medida de una
(completa cantidad con referencia a
Nivel de 0 una escala determinada®
escolarid | Cualitati | Independie Ordinal incompleta
rdina idad- i
ad de los | va nte ), superior Escolaridad: Conjunto de
padres (completa cursos que un estudiante
o sigue en un establecimiento
29
incompleta docente
)
_ Nivel: Medida de una
Nivel de _ )
) o _ cantidad con referencia a
escolarid | Cualitati | Independie _ 1°,2°3 _ -
Ordinal una escala determinada
ad de las | va nte °4°
nifias Escolaridad: Conjunto de

Cursos gue un estudiante
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sigue en un establecimiento

docente®
Realizando
2 veces Cualquier movimiento
Actividad | cualitati | Independie dinal por corporal producido por los
fisica va nte Ordina semana, 1 | masculos esqueléticos que
hr 20‘cada | exija gasto de energia®
vez.
Alimentos | Preferencia: Eleccion de
P.referen o _ pintados alguien o algo entre varias
cias Cualitati | Dependient Nominal | en el personas o cosas?®
alimentar | va e _
o Instrument | Alimentaria: propio de la
0s alimentaci6n?®
Aversion: Rechazo o
Aversion Allmentos repugnancia frente a alguien
es Cualitati | Dependient Nominal gue no 0 algo®
alimentar | va e fueron
ias pintados Alimentaria: propio de la

alimentacion?®
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INSTRUMENTOS

Consentimiento informado (Anexo n° 1): es un documento informativo en
donde se anuncia a los padres y apoderados de las alumnas sobre el
estudio que se realizara, y todos sus pasos a seguir. Estos son libres de
decidir si autorizan a las nifias para participar y a los investigadores a

elaborar el analisis de los resultados.

Instrumento de validacién (Anexo n°2): se utilizara para evaluar
cuantitativamente y cualitativamente la apreciacién de los expertos en el
area para con la encuesta de habitos alimentarios. Por medio de él
podremos validar nuestro instrumento de diagnéstico de habitos y gustos

alimentarios.

Encuesta de habitos alimentarios (Anexo n °3) es un instrumento que sirve
para diagnosticar los habitos alimentarios y gustos y/o aversiones por
determinados alimentos. Ademas nos permite detectar el grado de
conocimiento que tienen las alumnas de 1° a 4° basico, en una alimentacion

saludable.

Esta encuesta fue validada, a través de expertos (Anexo n°3) con
conocimientos en el area (Anexo n° 2) y con curriculum comprobable. Para
luego ser administrada de forma colectiva a las alumnas del colegio San
Rafael en sus respectivas salas de clases (1° a 4° basico) previa a la
intervencidon y posterior a esta. Esta encuesta debe ser aplicada en un

tiempo maximo de una hora por cada alumna.
Carta de autorizacion de la directora del establecimiento: es un documento

gue se elabora con el fin de obtener la autorizacion de la directora del

colegio San Rafael, para poder obtener diversos datos que sean necesarios

12



VI.

VII.

para el estudio y realizar la intervencién educativa, sobre alimentacion

saludable a las alumnas de 1° a 4° basico (Anexo n° 5).

Libro de clases: es un documento oficial del establecimiento educativo y
autoridades del ministerio de educacion, el cual contiene los antecedentes

del alumno.

El libro de clases contiene informacién necesaria para el estudio, por lo
tanto sera revisado y se extraerdn datos importantes como el nivel de

escolaridad de los padres y apoderados.

Para realizar esta intervencion educativo se solicité el permiso de la directora del

establecimiento educacional (Anexo n° 5). Luego solicitamos la autorizacién de la

profesora guia del primer ciclo escolar (Anexo n° 4).

Posterior a esto se convino una planificacion con la docente de Educacion fisica

de la escolares de 1° a 4° basico. En la cual se sefiala:

realizar al inicio una encuesta de habitos alimentarios a las 131 alumnas

(Anexo n°2)

clase expositiva con juegos didacticos de “Los tipos de alimentos vy

colaciones saludables”. (25 aprox)

clase interactiva con juegos didacticos de “Las complicaciones de una

alimentacion no saludable” (25 aprox)

clase expositiva con juegos acerca de un tema solicitado por el

establecimiento.

realizar nuevamente la misma encuesta de habitos alimentarios a las

alumnas que participan en la encuesta.

13



En paralelo a las actividades programadas, con la profesora de Educacion Fisica,
se registraran los libros de clases de los respectivos cursos que participan en la
investigacion, para considerar el nivel de escolaridad de los padres.

Finalmente se realizara un andlisis de los conocimientos previos versus los
conocimientos posteriores de las 131 alumnas para establecer el nivel de
eficiencia de la intervencion educativa. Ademas se correlacionara el nivel de
escolaridad de los padres con los resultados de la primera encuesta de habitos

alimentarios de las alumnas.

14



PLAN DE ANALISIS

Los datos personales de las alumnas se recolectaron en una planilla Excel. En la
cual se indico el nombre, curso, nivel de escolaridad de los padres y finalmente los

resultados de la encuesta alimentaria previa y posterior a la intervencion.

El analisis de los datos obtenidos en la encuesta alimentaria se hizo por medio de
estadistica descriptiva. Se establece frecuencia, porcentaje y tablas de
comparacion para los resultados obtenidos en la encuesta. Ademas por medio de
la estadistica inferencial se establece el alfa del estudio y la prueba del Chi-
cuadrado para establecer la relacion entre el nivel de escolaridad de los padres
con los habitos y preferencias alimentarias y la prueba de Y de student para

comparar el antes y después de los alumnos.

HERRAMIENTAS

-SampleSize para plataforma android para calcular la muestra representativa de

nuestro estudio

- Microsoft Excel (versién 2012) para tabular y formular graficos representativos de

los datos obtenidos.

15



RESULTADOS

Recopilacion y filtrado de informacidn

Como primera aproximacion de informacién utilizamos la web para revisar distintas
paginas que nos sirvieron de base de datos para elaborar este estudio. A
continuacion se encuentra una tabla resumen de las bases de datos revisadas,

palabras claves, filtros aplicados con su respectivo numero de resultados

arrojados en cada busqueda.

Tabla 1.3 Fuente Bibliogréfica

Base de datos Palabras Filtros N° de
Claves resultado
s
Scielo Alimentacion | Colecciones, Fecha de | 10
(http://www.scielo.org/ | de escolares | publicacion, area
php/index.php?lang=e tematica del estudio
s)
Pubmed eatinghabits | Tipo de articulo, Fecha | 76
(http://www.ncbi.nim.ni | at school de publicacién, estudio
h.gov/pubmed) en humanos
Amedeo eatinghabits | Sin filtro 18
(http://www.amedeo.co | at school
m/)
Scirus obesity of | Tipo de producto, Sujeto | 22
(http://www.elsevier.co | children’s de estudio
m/government/scirus)
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También se realiz6 un estudio observacional para observar los Habitos
alimentarios de las alumnas en cuestion, en el primer recreo del dia 10:00 am.
(ANEXO n° 9).

Confeccion de la Intervencion educativa y validacion

La intervencion educativa consta de tres sesiones por cada curso. Cada sesion fue
de 1 hora 20 minutos (aprox.), el tiempo correspondiente a horas de clases de
Actividad Fisica. Las sesiones fueron realizadas durante tres semanas seguidas
como se detalla en el ANEXO n° 6. Previo a la realizacion se valido cada sesion
educativa. (ANEXO n° 10)

Validacién del instrumento

Luego de haber elaborado y aplicado el instrumento de validacion que constaba
de 2 items de evaluacion cualitativa en donde se evaluaban contenidos como
instrucciones e imagenes que reflejen claramente el objeto que se requiere
identificar, calidad de redaccidn, entre otros y 2 items de evaluacion cuantitativa en
donde se califica con una nota del 1 al 7 los items del instrumento que se deben
dejar, modificar o eliminar, dejando sus observaciones para asi modificar lo que
fuese necesario. Para que el instrumento fuese validado era necesario que la
evaluacion cualitativa contara cada uno con 2 respuestas buenas y las demas
excelentes, y la evaluacién cuantitativa el promedio final debia ser superior a nota

5,5. Cada validacion se puede observar en el ANEXO N° 8.
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Tabla 1.4 Validacién

Nombre
validador

Observacion

Validacién
Cuantitativa

Claudio Duarte

Agregar una imagen de chocolate, cajita de
leche y poner nombre a la botella “cola” ya
gue son alimentos que con frecuencia con

consumidos por los escolares.

6,8 +0,8

Maria José
Pacheco

Cambiar algunas imagenes, si bien la
hamburguesa es comida no saludable para
las alumnas puede ser un elemento de
confusion ya que se el pan la lechuga y el

tomate son alimentos saludables.

6,610

Andrés Briso

- Modificar instrucciones en ambas
encuestas: en el numero | modificar por
“Colorea lo que mas te gusta y marca con
una X lo que no te gusta” y en el numero Il
cambiar por “Encierra en un circulo los
alimentos que crees que deberian formar
parte de tu desayuno”

- Modificar imagenes: escoger imagenes
que representen porciones de consumo y
agregar imagenes de helados y galletas
dulces, fruta y/o plato de ensalada

representativa. Afadir imagen de néctar.

58+15

Promedio

6,4

La tabla anterior expone las modificaciones sugeridas por los expertos para poder

validar nuestro instrumento de evaluacion. La calificacion mas alta fue colocada

por el Nutricionista Claudio Duarte y la mas baja por el Nutricionista Andrés Briso
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Nivel de escolaridad de los padres

Una vez registrado el nivel de escolaridad (categorizado en tres: nivel basico, nivel
medio, y nivel de estudio superior) de padre y madre de cada alumna de 1° a 4°
bésico se relaciond con la calificacion obtenida por la alumna en la evaluacion
previa a la intervencion (logrado, medio logrado y no logrado),a través del
programa GraphPad Prism, para calcular el CHI?>. Se realiz6 este anélisis

estadistico con un 95% de confiabilidad en el estudio.

Producto de la relacidbn de estas dos variables pudimos confirmar que no es
significativo la asociacion real, ya que todas las relaciones realizadas, tanto de
madre como de padre en cualquiera de los dos instrumentos evaluados (ANEXO
n°3) el valor de p = > 0,05. Como lo demuestra el ANEXO N° 8.

Comparacién de datos de los conocimientos en alimentacién de las

escolares de 1° a 4° basico

Al realizar la primera encuesta de habitos alimentarios, previa a la intervencion
educativa en Habitos Alimentarios nos percatamos que las alumnas ya tenian
conocimientos de la diferencia entre un alimento saludable de uno no saludable.
Situacion que concuerda con estudios previos en los cuales los resultados indican
gue la mayoria de los alumnos realiza una adecuada asociacion de los alimentos
saludables y no saludables, y poseen un cierto nivel de conocimientos, de lo que
se podria deducir que han recibido informacién sobre los beneficios de la

alimentacién sana en la escuela y en sus hogares 3%,

El impacto de la
intervencidn es positivo, puesto que los resultados posteriores a ésta son mejores
gue los obtenidos al inicio del estudio. Se puede observar esto en las siguientes

tablas.
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Tabla 1.5 Relacion entre el nivel de conocimientos en Alimentacion y Nutricion:
Alimentacion Saludable (instrumento 1), previos y posteriores a la Intervencion
Educativa de Habitos Alimentarios a alumnas de 1° a 4° basico del Colegio San
Rafael, 2014(T Students).

Logrado

Afo escolar | Antes | Después
Primero 24 32
Bésico

Segundo 30 35
Bésico

Tercero 28 33
Bésico

Cuarto 29 30
Bésico

En la tabla anterior se observa el numero de alumnos que lograron el puntaje

maéaximo antes y después de la Intervencion Educativa.

Grafico n° 1 de comparaciéon entre el Nivel de conocimientos en Alimentacion y
nutricion Habitos Alimentarios de las alumnas antes y después de la intervencion

educativa.

K /\
% 30
o
g
g /\/ —Antes
= 25

7 ——Despues

N° de alumnas que obtubieron

Primero Segundo Tercero Cuarto
Bdsico Basico Basico Basico

El gréfico anterior expone el nimero de alumnos que obtuvieron la calificacion

maxima antes de la intervencidon educativa, en color azul, siendo el 2° basico el
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curso que obtuvo mayor numero de alumnos. Y en color rojo, se observan el
namero de alumnos que obtuvieron el puntaje maximo posterior a la intervencion
educativa, siendo el 2° basico quien tiene mayor cantidad de alumnos que

alcanzan el nivel logrado

Tabla 1.6 “Tstudent que relaciona el Nivel de conocimientos en Alimentacion y

nutriciéon Habitos Alimentarios de las alumnas”

Prueba t para medias de dos muestras emparejada

Variable 1  Variable 2

Media 28 33
Varianza 7 4
Observaciones 4.0 4.0
Coeficiente de

correlacion de Pearson 0,3

Diferencia hipotética

de las medias 0,0

Grados de libertad 3,0

Estadistico t -3,3

P(T<=t) una cola 0,0

Valor critico de t (una

cola) 2,4

P(T<=t) dos colas 0,0

Valor critico de t (dos

colas) 3,2

La tabla anterior comprueba que nuestra hipétesis es vélida, debido a que se

demuestra que la diferencia entre dos es significativa porque es < 0,05.
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Gréfico n°2 de comparacion entre el Nivel de conocimientos en Alimentacion y

nutricion Desayuno saludable de las alumnas.

w0 T
/

Antes

Despues

15 S ~
/ \/
7

N° de alumnas que obtuvieron

Primero Segundo Tercero Cuarto
Basico Basico Basico Basico

Tabla 1.8 “Tstudent que nivel de conocimientos en Alimentacién y Nutricion
Desayuno Saludable previos y posteriores a la Intervencion Educativa de Habitos

Alimentarios”

Pruebat para medias de dos muestras emparejadas

Variable 1 Variable 2

Media 13 30
Varianza 25 9
Observaciones 4 4
Coeficiente de correls 0,70674
Diferencia hipotética « 0
Grados de libertad 3
Estadistico t -9,55318
P(T<=t) una cola 0,00122
Valor criticode t (una 2,35336
P(T<=t) dos colas 0,00243
Valor critico de t (dos « 3,18245

La tabla anterior demuestra que nuestra hipotesis es valida, debido a que se
demuestra que la diferencia es significativa porque es <0,05.
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DISCUCION

La promocion de habitos de alimentarios y estilos de vida saludables en los nifios
se ha convertido en una de las prioridades de la politica de salud de Chile® 3,
después que la Organizacion Mundial de la Salud propuso una estrategia mundial
sobre régimen alimentario, actividad fisica y salud, lo que plantea como desafio
para los gobiernos el conseguir un cambio conductual de la sociedad y los
individuos, que permita disminuir la obesidad y las enfermedades cronicas no

transmisibles®® 3!

En la adopcién de los habitos alimentarios intervienen principalmente tres agentes;
la familia, los medios de comunicacion y la escuela. En el caso de la familia, es el
primer contacto con los habitos alimentarios ya que sus integrantes ejercen una
fuerte influencia en la dieta de los nifios y en sus conductas relacionadas con la
alimentacion, y cuyos habitos son el resultado de una construccién social y cultural
acordada implicitamente por sus integrantes®® ** En el caso de la escuela, dicha
institucion permite al nifio enfrentarse a nuevos hébitos alimentarios que en
muchas ocasiones no son saludables; aunque también asume un rol fundamental
en la promocién de factores protectores en cuestion de habitos alimentarios. En
este sentido, las acciones de promocion y prevencion escolar estan a cargo de los
profesores a través de los contenidos tematicos en materias como ciencias

naturales®® %233,

La educacion en alimentacion y nutricion en escuelas se ha transformado en una
estrategia relevante para enfrentar el problema de la obesidad infantil, que en
Chile ha mostrado un incremento importante en los Ultimos afios. Esto ha
significado que desde 1998 se hayan iniciado una serie de politicas publicas, sin
una politica de Estado, tendientes a prevenir la obesidad infantil en las escuelas
del pais® **. En estas experiencias se han utilizado un gran nimero de materiales
educativos, pero sin que aun se cuente con un programa de intervencién con

32

materiales sencillos y claros™ *, que sean adecuados para ser utilizados

integralmente por profesores, alumnos y sus familias, que contribuya a un cambio
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real de habitos y consumo alimentario, ya que las encuestas de Presupuesto y
Gastos del INE 1998, sefialan que el primer gasto en alimentos de los quintiles

mas pobres era el pan, seguido de bebidas gaseosas®.

Para poder elaborar estos materiales educativos y su metodologia de aplicacion,
se requiere conocer en profundidad el conocimiento y consumo actual de

5,12, 33

alumnos , para lo cual se desarrollo este estudio en el Colegio San Rafael,

ubicado en Lo Barnechea, Santiago de Chile.

Las encuestas realizadas en nifias de basica muestran que el conocimiento de lo
gue son los alimentos saludables y su consumo son bastante altos en los nifias,
especialmente en los de 3° y 4° bésico. Esto contrasta con lo encontrado en
estudios anteriores en nifilos preescolares y escolares, en los cuales se encontrd

un bajo consumo de frutas y verduras, lacteos y pescado* 3,

Todo lo anterior demuestra que es imperativo contar con programas de educacién
alimentaria y nutricional que consideren la situacién actual de conocimientos y
habitos de consumo de los nifios, para que los incluya en forma conjunta en la

educacién alimentaria nutricional de cada colegio en Chile.'" 1833,
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CONCLUSIONES Y LIMITACIONES

Conclusiones
- De las 131 alumnas del Colegio San Rafael, un promedio del 63% tiene
conocimientos sobre lo que es una adecuada alimentacion saludable, previa a la

intervencion Educativa.

- No hay una relacion positiva entre el nivel de escolaridad de los padres y la

conducta alimentaria de las alumnas.

- Posterior a la Intervencion Educativa el 95 % de las alumnas alcanza el
conocimiento clasificado como logrado en cuanto a conocimientos en Habitos

Alimentarios Saludables.

- Existe una Relacion positiva entre el conocimiento en alimentacion
saludable de las escolares de 1° a 4° Basico del Colegio San Rafael y sus habitos
alimentarios, ya que el Test t Student que se basa en la media del antes y
después de realizada la intervencion educativa arroja un valor < 0,05, es decir la

nuestra hipétesis se confirma.

- Este estudio sirve de base para posibles investigaciones futuras en esta

area.

Limitaciones

- El escaso tiempo para realizar la Intervencion Educativa impidio realizar un

instrumento valido, debido a la ausencia de marcha blanca.

- La muestra del estudio no es representativa, ya que no se produjo

compatibilidad horaria para realizarla en mas cursos.
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Anexon°1
Carta de consentimiento de los padres de las escolares del establecimiento

Carta de consentimiento informado

Estimado apoderado:

Somos tesistas de la carrera de Nutricién y Dietética de la Universidad FinisTerrae
y estamos realizando nuestra tesis en el Colegio San Rafael, que consiste en una:

“Intervencion Educativa en Habitos Alimentarios”.

Nuestro objetivo con este proyecto es Intervenir nutricionalmente a las escolares
de 1° a 4° Basico del Colegio San Rafael para crear cambios en sus conductas

alimentarias.

Para poder realizar este proyecto le pedimos a usted su colaboracion con la

autorizacion en la participacion de su hija en dicha Intervencion Educativa.
Para ello declaramos que para esta investigacion:

. La participacion en esta es de cardacter libre y autbnomo.

. Los datos obtenidos del establecimiento educacional y de las
personas que participen se mantendran en absoluto anonimato.

. La informacién alcanzada serd utilizada para la formulacién de la
tesis de investigacion, para su defensa y ocasionalmente podria ser
utilizada para estudios posteriores, que aporten a la educacion, pero
manteniendo siempre la confidencialidad ofrecida.

. No existira pago de por medio.

. Se transparentara la informacion obtenida a los actores involucrados

sobre los resultados y hallazgos de este proceso.

Fecha Firma
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Anexo n°2

INTRUMENTO DE VALIDACION

CRITERIOS

l. Estructura del instrumento de Evaluacion

(Aspecto Formal)

EXELENTE

BUENO

REGULAR

DEFICIENTE

1.- Imagen refleja
claramente el objeto/

elemento

2.- Las instrucciones

son claras

3.- Lacalidad de
redaccion de los
items es 6ptima para
comprender con
facilidad

4.- Respeta la
formalidad en la
elaboracion del

instrumento

a) Explicita el

tema abordado

b) La grafica
corresponde a

los solicitado

c) Las
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instrucciones
se registran
posteriormente
ala
identificacion,
de laforma que

corresponde

Contenido del instrumento de Evaluacion

1.- El contenido es
relevante para
identificar
conocimiento sobre
alimentacion

saludable

2.- Los elementos u
objetos del contenido
estan acorde con lo

solicitado

3.-Lainstruccién
define claramente el
contenido, objetivo y

actividad a realizar
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*Para que los instrumentos sean aprobados debera contar cada uno con 2

respuestas buenas como méaximo, y las demas excelentes.

Apreciacién cualitativa del validador al instrumento de validacion

Observaciones

Validado por:

Profesioén:

Fecha:
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Il INSTRUMENTO DE VALIDACION CUANTITATIVA

Por favor marque con una equis (X) la opcion que considere debe aplicarse en

cada item y realice, sus observaciones

ESCALA

item | Dejar | Modificar | Eliminar Observaciones
! (7) (4) (0)

1.

2.

3.

4.

4.a

4.b

4.c

item | Dejar | Modificar | Eliminar Observaciones
I (7) (4) (0)

1.

2.

3.

Promedio final:

Nombre Validador:

El promedio obtenido en la apreciacion cualitativa debe ser superior a

5.5para que los instrumentos sean aprobados
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Anexo n°3

Instrumentos “Que rico alimentarse saludable”

Nombre: Curso:

I Encierra en un circulo los alimentos que forman parte de una alimentacion saludable y marca con una

cruz los que no correspondan a comida saludable.
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Nombre: Curso:

Il. Escoge los alimentos que crees que deben formar parte de tu desayuno y enciérralos en un circulo
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Anexo n°4

Carta de consentimiento Profesora del estabelecimiento.

Sefiora Teresa Werth

Carta de consentimiento informado

Estimada Sefiora Teresa:

La presente carta tiene como objetivo presentarle la tesis de investigacion
educativa a realizar durante nuestra practica profesional, tiene como tema
intervencion educativa en hébitos alimentarios. Esta investigacién esta
dirigida a las alumnas de 1° a 4° basico de este centro educativo, teniendo
como obijetivo intervenir nutricionalmente para crear cambios en sus conductas
alimentarias. Con el propdsito que sean capaces de conocer que es una
alimentacion saludable y porque es importante llevarla a cabo. Su realizacién
nos permite optar al titulo de licenciada en Nutricion y dietética que otorga la

Universidad Finis Terrae.

Por este motivo, se le solicita el consentimiento para poder llevar a cabo esta

investigacion en la cual realizaremos las siguientes intervenciones:

1. Cuestionarios aplicados a alumnas y apoderados con el fin de conocer
sus gusto y habitos alimentarios

2. Obtener datos nivel de escolaridad de los padres y apoderados de las
alumnas, para establecer relaciones entre estos y habitos alimentarios.

3. Intervencién nutricional en donde se expongan temas necesarios para
alumnas y apoderados con el fin de exponer la importancia y beneficios

de entregar una alimentacion saludable a sus hijas a esta edad.

Luego de estas intervenciones se volvera a realizar el cuestionario, con el fin
de conocer si realmente las alumnas y apoderados adquirieron algun

conocimiento.
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Para ello declaramos que para esta investigacion:

e La participacion en esta es de caracter libre y autonomo.

e Los datos obtenidos del establecimiento educacional y de las personas
gue participen se mantendran en absoluto anonimato.

e La informacion alcanzada sera utilizada para la formulacion de la tesis
de investigacion, para su defensa y ocasionalmente podria ser utilizada
para estudios posteriores, que aporten a la educacién, pero
manteniendo siempre la confidencialidad ofrecida.

¢ No existira pago de por medio.

e Se transparentara la informacién obtenida a los actores involucrados

sobre los resultados y hallazgos de este proceso.

Fecha Firma

40



Anexo n°5

Carta de consentimiento Directora del estabelecimiento.

Sefiora Berta Undurraga

Carta de consentimiento informado

Estimada Berta Undurraga:

La presente carta tiene como objetivo presentarle la tesis de investigacion
educativa a realizar durante nuestra practica profesional, tiene como tema
intervencién educativa en hébitos alimentarios. Esta investigacién esté dirigida
a las alumnas de 1° a 4° bésico de este centro educativo, teniendo como
objetivo intervenir nutricionalmente para crear cambios en sus conductas
alimentarias. Con el propdsito que sean capaces de conocer que es una
alimentacion saludable y porque es importante llevarla a cabo. Su realizacion
nos permite optar al titulo de licenciada en Nutricion y dietética que otorga la

Universidad Finis Terrae.

Por este motivo, se le solicita el consentimiento para poder llevar a cabo

esta investigacion en la cual realizaremos las siguientes intervenciones:

1. Cuestionarios aplicados a alumnas y apoderados con el fin de conocer
sus habitos alimentarios

2. Obtener datos nivel de escolaridad de los padres y apoderados de las
alumnas, para establecer relaciones entre estos y habitos alimentarios.

3. Intervencién nutricional en donde se expongan temas necesarios para
alumnas y apoderados con el fin de exponer la importancia y beneficios

de entregar una alimentacion saludable a sus hijas a esta edad.

Luego de estas intervenciones se volvera a realizar el cuestionario, con el fin
de conocer si realmente las alumnas y apoderados adquirieron algin

conocimiento.
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Para ello declaramos que para esta investigacion:

. La participacion en esta es de caracter libre y autonomo.

. Los datos obtenidos del establecimiento educacional y de las
personas que participen se mantendran en absoluto anonimato.

. La informacion alcanzada sera utilizada para la formulacién de la
tesis de investigacion, para su defensa y ocasionalmente podria
ser utilizada para estudios posteriores, que aporten a la

educacion, pero manteniendo siempre la confidencialidad

ofrecida.
. No existira pago de por medio.
. Se transparentara la informacion obtenida a los actores

involucrados sobre los resultados y hallazgos de este proceso.

Fecha ]
Firma
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Anexo n° 6

Cartilla de planificacion de Intervencién Educativa en Habitos Alimentarios

Dia Nombre de la Desarrollo
Actividad (tiempo aprox. 1 hora 20 minutos)
Dia Clase expositiva | Al inicio de nuestra intervencién en cada curso nos
n°1l | con juegos presentamos y solicitamos completar la encuesta de
didacticos de alimentacion saludable en 15 minutos.
“Los tipos de Posterior a esto se realizé la presentacion con la
alimentos y ayuda de powerpoint con un data facilitado por el
colaciones colegio.
saludables”. Luego de esta presentacion se refuerzan
conocimientos con juegos de adivinanzas de alimentos
saludables.
Ejemplo:
1
Slaca v farga
2 Va Gorro vends
£, aNagran;aga
Quign &5?
GQuien 5oy
2 4
fe werde &5 st i l.',-"l"‘-lylLT s adan)
> |"Af".{.‘l; yarandes d 1}a¢ V 4 NGO COrazon
no come Y &s comido Vendulzo i
Dia Clase Se dividi6 el curso en 3 alianzas: las manzanas, las
n®2 |interactiva con | guindasy la de los limones. A continuacion se realiza

juegos
didacticos de
‘Las
complicaciones

de una

un juego de complete la oracién que esta escrita en el
pizarron acerca de “Las complicaciones de una
alimentacion no saludable

Ejemplo:

- Las bebidas contiene mucho azucar y favorece la
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alimentacién no

saludable”

obesidad por lo que debo preferir siempre

- La comida chatarra favorece las enfermedades como
la obesidad, diabetes e hipertension por lo que debo
preferir en vez de eso....... (alimentos saludables:
nombra un ejemplo del grupo mencionado)

Luego se realizé un memorice con imagenes de
alimentos saludables, en el cual cada alumna que
acertaba ganaba un punto para su alianza.

Para finalizar la clase se realiza un juego de naciones

en el cual se definié la alianza ganadora.

Dia

n° 3

Clase expositiva
con juegos
acerca de
“Estilo de vida
saludable”
(tema solicitado
por el

establecimiento)

Se realiz6 la presentacion con la ayuda de powerpoint
con un data facilitado por el colegio.

Luego de esta presentacion se refuerzan
conocimientos con el juego de las botellas. Para
realizar este juego el curso se dividié en dos alianzas:
el estilo de vida saludable y el estilo de vida no
saludable. En un extremo de la cancha se ubicaba el
aro del estilo de vida saludable (color verde) y junto a
este otro aro con el estilo de vida no saludable (color
rojo). Al dar la partida una alumna de cada alianza
debia correr a buscar en la bolsa de botellas, la
correspondiente a su grupo y correr a dejarla dentro de
su aro. Al termino de las botellas se reviso junto a los
dos grupos cuales estaban correctas y cuéles no
estaban correctas y se explicaba el porqué. Se
contabilizaron las botellas de cada alianza y el que

obtuvo mas botellas gano.
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Finalmente se realizé en los ultimos 15 minutos de la

clase la encuesta de alimentacién saludable.
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Anexo N°7

INTRUMENTO DE VALIDACION

CRITERIOS

Estructura del instrumento de

Evaluacion (Aspecto Formal)

EXELENTE

BUENO | REGULAR | DEFICIENTE

1.- Imagen refleja
claramente el objeto/

elemento

2.- Las instrucciones

son claras

3.- Lacalidad de
redaccién de los
items es 6ptima para
comprender con
facilidad

4.- Respeta la
formalidad en la
elaboracion del

instrumento

d) Explicita el
tema abordado

e) Lagrafica
corresponde a

los solicitado

f) Las
instrucciones

se registran

46




posteriormente
ala
identificacion,
de la forma que

corresponde

Il. Contenido del instrumento de

Evaluacioén

1.- El contenido es
relevante para
identificar X
conocimiento sobre
alimentacion

saludable

2.- Los elementos u
objetos del contenido X
estan acorde con lo

solicitado

3.- Lainstruccion

define claramente el
contenido, objetivo y X
actividad a realizar

* Para que los instrumentos sean aprobados debera contar cada uno con

2 respuestas buenas como maximo, y las demas excelentes.
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Apreciacién cualitativa del validador al instrumento de validacion

Buen instrumento, sin embargo es necesario modificar algunas imégenes gue

pueden ser mas representativas.

Observaciones

Agregar una imagen de chocolate, cajita de leche y poner nombre a la botella

“cola” ya que son alimentos que con frecuencia con consumidos por los

escolares.

Validado por: Claudio Duarte

Profesion: Nutricionista

Fecha: 10 Octubre 2014
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INSTRUMENTO DE VALIDACION CUANTITATIVA

Por favor marque con una equis (X) la opcién que considere debe aplicarse en

cada item y realice, sus observaciones

ESCALA
item | Dejar | Modificar | Eliminar Observaciones
! (7) (4) (0)

1. X

2. X

3. X Poner algun nombre a la botella “cola”
4. X

5. X

6. X

7. X

8. X

item | Dejar | Modificar | Eliminar Observaciones

I (7) (4) (0)

1. X

2. X

3. X

4. X

5. X

6. X

7. X

8. X

Promedio final: 6.8

Nombre validador: Claudio Duarte

El promedio obtenido en la apreciacion cualitativa debe ser superior a 5.5

para que los instrumentos sean aprobados
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INTRUMENTO DE VALIDACION

CRITERIOS

Estructura del instrumento de

Evaluacion (Aspecto Formal)

EXELENTE

BUENO | REGULAR | DEFICIENTE

1.- Imagen refleja
claramente el objeto/

elemento

2.- Las instrucciones

son claras

3.- Lacalidad de
redaccion de los
items es 6ptima para
comprender con
facilidad

4.- Respeta la
formalidad en la
elaboracion del

instrumento

g) Explicita el
tema abordado

h) La grafica
corresponde a

los solicitado

i) Las
instrucciones
se registran

posteriormente
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ala
identificacion,
de la forma que

corresponde

Il. Contenido del instrumento de

Evaluacioén

1.- El contenido es
relevante para
identificar X
conocimiento sobre
alimentacion

saludable

2.- Los elementos u
objetos del contenido X
estan acorde con lo

solicitado

3.- Lainstruccion
define claramente el
contenido, objetivo y X

actividad a realizar

* Para que los instrumentos sean aprobados debera contar cada uno con

2 respuestas buenas como maximo, y las demas excelentes.
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Apreciacién cualitativa del validador al instrumento de validacién

Define claramente los objetivos que se desean obtener y las imagenes son

representativas

Observaciones

Cambiar algunas imagenes, si bien la hamburguesa cuenta como comida no

saludable para las alumnas puede ser un elemento de confusion ya que se el

pan la lechuga y el tomate son alimentos saludables.

Validado por: Maria José Pacheco

Profesion: Nutricionista

Fecha: 130ctubre 2014
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INSTRUMENTO DE VALIDACION CUANTITATIVA

Por favor marque con una equis (X) la opcion que considere debe aplicarse en

cada item y realice, sus observaciones

ESCALA
item | Dejar | Modificar | Eliminar Observaciones
| (7) (4) (0)
1. X
2. X
3. X
4. X
5. X
6. X
7. X
8. X Esta imagen esta dificil de identificar, tal
vez se puede reemplazar por una
zanahoria
item | Dejar | Modificar | Eliminar Observaciones
I (7) (4) (0)
1. X
2. X
3. X
4. X
5. X Hamburguesa puede confundir a las
alumnas
6. X
7. X
8. X

Promedio final;: 6.6

Nombre validador: Maria José Pacheco

El promedio obtenido en la apreciacion cualitativa debe ser superior a 5.5

para que los instrumentos sean aprobados
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INTRUMENTO DE VALIDACION

CRITERIOS

l. Estructura del instrumento de

Evaluacion (Aspecto Formal)

EXELENTE | BUENO | REGULAR | DEFICIENTE

1.- Imagen refleja
claramente el objeto/

elemento

2.- Las instrucciones

son claras

3.- Lacalidad de
redaccion de los
items es 6ptima para
comprender con
facilidad

4.- Respeta la
formalidad en la
elaboracion del

instrumento

j) Explicita el

tema abordado

k) Lagrafica
corresponde a

los solicitado

) Las
instrucciones
se registran

posteriormente
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ala
identificacion,
de la forma que

corresponde

Il. Contenido del instrumento de

Evaluacioén

1.- El contenido es
relevante para
identificar X
conocimiento sobre
alimentacion

saludable

2.- Los elementos u
objetos del contenido X
estan acorde con lo

solicitado

3.- Lainstruccion
define claramente el
contenido, objetivo y X

actividad a realizar

* Para que los instrumentos sean aprobados debera contar cada uno con

2 respuestas buenas como maximo, y las demas excelentes.
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Apreciacién cualitativa del validador al instrumento de validacién

El material actualmente esta reqular, pero con las observaciones mencionadas

a continuacion puede llegar a ser excelente.

Observaciones

-Madificar instrucciones en ambas encuestas: en el nimero | modificar por

“Colorea lo que mas te qusta y marca con una X lo que no te qusta” vy en el

numero Il cambiar por “Encierra en un circulo los alimentos que crees que

deberian formar parte de tu desayuno”

-Modificar imagenes: escoger imagenes que representen porciones de

consumo vy agregar imagenes de helados v galletas dulces, fruta y/o plato de

ensalada representativa. Afadir imagen de néctar.

Validado por: Andrés Briso

Profesion: Nutricionista

Fecha: 17 Octubre 2014
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INSTRUMENTO DE VALIDACION CUANTITATIVA

Por favor marque con una equis (X) la opcién que considere debe aplicarse en

cada item y realice, sus observaciones

ESCALA
item | Dejar | Modificar | Eliminar Observaciones
! (7) (4) (0)
1. X Cambiar por helados o galletas
2. X
3. X
4. X
5. X
6. X Poner comida rapida como papas fritas
7. X Cambiar por “Golosinas”
8. X
item | Dejar | Modificar | Eliminar Observaciones
I (7) (4) (0)
1. X
2. X
3. X
4. X Agregar Yogurt
5. X
6. X
7. X Cambiar el brécoli por cajitas de leche
8. X Una fruta también puede ser una buena
opcion para el desayuno

Promedio final: 5,8

Nombre validador: Andrés Briso

El promedio obtenido en la apreciacion cualitativa debe ser superior a 5.5

para que los instrumentos sean aprobados
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Anexo n° 8

Correlacion entre el nivel de escolaridad de los padres y el grado de
conocimiento de la alumna previo a la intervencion educativa en Habitos
alimentarios.

a) Nivel de Escolaridad de la Madre y Encuesta de “Alimentacion

Saludable” antes de la Intervencion educativa.

I _ Outcome A | OGutcome B | Outcome C| Outcome D
aI:uIn_a farmat;
Contingency 1% Logrado | 2° Logrado | 3° Logrado | 4° Logrado
P Y Y Y Y
Basico ol 2l 1 I
Pedio 11 14 19 13
SUperiar 13' 14 &) 15
P=7637,6

b) Nivel de Escolaridad de la Madre y Encuesta de “Desayuno Saludable”

antes de la Intervencion educativa.

I _ Outcome A | OQutcome B | Outcome C| Outcome D
a|:|||_3 format:
Contingency 1% Logrado | 2° Logrado | 3° Logrado | 4 Logrado
d Y Y Y Y
Basico I
Fedio & 10
Superiar 3 &)
P=5196,6

c) Nivel de Escolaridad del Padre y Encuesta de “Alimentacion Saludable”

antes de la Intervencion educativa.
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I _ Outcome A | OGutcome B | Outcome C | Outcome D
al:uln_a format:
Contingency 1% Logrado | 2° Logrado | 3° Logrado | 4° Logrado
4 Y Y Y Y
Basico 1 2 2 2|
Medio al 14 19 17
Superior 14 12 7 10|
P=6558,6

d) Nivel de Escolaridad del Padre y Encuesta de “Desayuno Saludable”

antes de la Intervencion educativa.
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a|:|||_3 farmat:
Contingency 1% Logrado | 2° Logrado | 3° Logrado | 4% Logrado
d Y Y Y Y
Basico I Dl 1 1
Fedio 2 10 =) 11
Superiar 4 4 1 )
P= 74456




Anexo N°9

Estudio observacional de Habitos Alimentarios de las escolares de 1° a 4°

Basico en recreo de 10 am del Colegio San Rafael

Curso N° de alumnas que | N° de alumnas | N° de alumnas
consumen desayuno | que consumen | que consumen
del Colegio (%2 | frutas, lacteos o | comida no
marraqueta pan saludable.

c/mantequilla + leche)

1° Basico 5 13 14
2° Basico 11 7 18
3° Basico 2 20 11
4° Béasico 13 7 10

*En este estudio no fueron consideradas las alumnas ausentes el dia 5/09/2014
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Anexo n°10

INTRUMENTO DE VALIDACION

Sesiones Educativas

CRITERIOS

ll. Estructura del instrumento de Evaluacién

(Aspecto Formal)

EXELENTE | BUENO | REGULAR | DEFICIENTE

1.- Las instrucciones

son claras

2.- Lacalidad de
redaccion de los
items es 6ptima para
comprender con
facilidad y poder

realizar la actividad.

3.- Respeta la
formalidad en la
coherencia de la

actividad

4.- La actividad
permite a las alumnas
alcanzar el

objetivopropuesto

m) Es ludica

n) Es adecuado

para el grupo
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etario

o) Es adecuado el
tiempo X

considerado

V. Contenido del instrumento de Evaluacion

1.- El contenido es
relevante para
identificar X
conocimiento sobre
alimentacion

saludable

2.- Los elementos u X
objetos de la sesion
estan acorde con lo

solicitado

3.- Lainstruccion X
define claramente el
contenido, objetivo y

actividad a realizar

*Para que los instrumentos sean aprobados debera contar cada uno con 2

respuestas buenas como maximo, y las demas excelentes.

Apreciacién cualitativa del validador al instrumento de validacion

Es un instrumento interesante que permite alcanzar el objetivo principal de las

sesiones educativas.
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Observaciones

Esta bastante bueno, pero el titulo de la actividad en la primera sesion debiese
ser: “Los tipos de alimentos y colaciones saludables”, en vez de “Alimentacion

saludable”

Las adivinanzas debiesen ser proyectadas de tal forma que las alumnas la puedan

leer més de una vez y poder encontrar la respuesta.

En la segunda sesion considerar adicionar una actividad mas por si llegase a

sobrar tiempo.
Validado por: Claudio Duarte
Profesion: Nutricionista

Fecha: 10 de octubre;2014
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V.

INTRUMENTO DE VALIDACION
Sesiones Educativas

CRITERIOS

V. Estructura del instrumento de Evaluacién

(Aspecto Formal)

EXELENTE

BUENO

REGULAR

DEFICIENTE

1.- Las instrucciones

son claras

2.- Lacalidad de
redaccién de los
items es 6ptima para
comprender con
facilidad y poder
realizar la actividad.

3.- Respeta la
formalidad en la
coherenciade la
actividad

4.- La actividad
permite a las alumnas
alcanzar el

objetivopropuesto

p) Es ladica

gq) Es adecuado
para el grupo

etario
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r) Es adecuado el
tiempo

considerado

VI.

Contenido del instrumento de Evaluacion

1.- El contenido es
relevante para
identificar
conocimiento sobre
alimentacion

saludable

2.- Los elementos u
objetos de la sesion
estan acorde con lo

solicitado

3.-Lainstruccién
define claramente el
contenido, objetivo y

actividad a realizar

*Para que los instrumentos sean aprobados debera contar cada uno con 2

respuestas buenas como maximo, y las demas excelentes.

Apreciacion cualitativa del validador al instrumento de validacion

Es un material educativo que permitira cambiar el conocimiento en alimentacion de

las alumnas de una forma muy interesante y entretenida. Debiese lograr replicarse

para mejorar el estado Nutricional de los escolares de nuestro pais
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Observaciones

12 sesidn: cambiar las imagenes por frutas y verduras de verdad, de tal forma de

estimular la mayor cantidad de sentidos. (visual, tacto y olfato)

22 sesion: se debiesen considerar premios como ensaladas de frutas y coranas de

hojas de apio u otra verdura.

32 sesion: modificar las imagenes que van en las botellas de : helado, papas fritas

y yogurt de tal forma que facilite la compresion de las alumnas de 1° Basico
Validado por: Maria José Pacheco
Profesion: Nutricionista

Fecha: 13 de octubre, 2014
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V.

INTRUMENTO DE VALIDACION
Sesiones Educativas

CRITERIOS

VIl. Estructura del instrumento de Evaluacién

(Aspecto Formal)

EXELENTE

BUENO | REGULAR

DEFICIENTE

1.- Las instrucciones

son claras

2.- Lacalidad de
redaccién de los
items es 6ptima para
comprender con
facilidad y poder
realizar la actividad.

3.- Respeta la
formalidad en la
coherenciade la
actividad

4.- La actividad
permite a las alumnas
alcanzar el objetivo

propuesto

s) Es ludica

t) Es adecuado
para el grupo

etario
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u) Es adecuado el
tiempo X

considerado

VIIl. Contenido del instrumento de Evaluacién

1.- El contenido es
relevante para
identificar
conocimiento sobre
alimentacion

saludable

2.- Los elementos u
objetos de la sesion X
estan acorde con lo

solicitado

3.-Lainstruccién X
define claramente el
contenido, objetivo y

actividad a realizar

*Para que los instrumentos sean aprobados debera contar cada uno con 2

respuestas buenas como maximo, y las demas excelentes.

Apreciacion cualitativa del validador al instrumento de validacion
Falta modificar algunas cosas para poder realizarlo.

Observaciones

12 Sesion Educativa:

- Considerar un juego adicional para las alumnas de 1° basico
- Modificar imagenes
- Cambiar adivinanza del choclo

- Entregar material individual a cada alumna
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22 Sesién Educativa:

- Modificar el titulo de la Intervencion educativa
- En el memorice es necesario cambiar las imagenes de la uva y de la

lechuga

32 Sesién Educativas:

- Corregir las instrucciones del juego para que pueda ser comprendido por
todas las alumnas

- Cambiar pelotas de tenis por botellas

- Crear alianza de frutas y verduras para hacerlo mas ludico.

Validado por: Andrés Briso
Profesion: Nutricionista

Fecha: 17 de octubre, 2014

Objetivo Sesiones educativas:

12 Sesidén: Lograr que las alumnas identifiquen los diferentes tipos de alimentos y
colaciones saludables.

22 Sesion: Comprender que la obesidad es una enfermedad y causa dafio en

nuestra salud.

32 Sesidn: Identificar en qué consiste un estilo de vida saludable.
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