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ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS
EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA

1. RESUMEN

La familia es la base de la sociedad donde cada persona interviene en actividades,
roles y relaciones interpersonales que permiten la formacién de sus integrantes. Es
en la familia donde los nifios aprenden los principales habitos de vida y practicas de
cuidado que generalmente perduran hasta el final de la vida. Al revisar el aumento
de numero de enfermedades cronicas de la region Sabana Centro y el bajo
conocimiento que los escolares tienen de algunas préacticas saludables, surge este
proyecto con el objetivo de describir las estrategias de los padres para cuidar la
salud de sus hijos en edad escolar, en el municipio de Tocancipa, uno de los
municipios mas pujantes de esta region. Para ello, se realiz6 una investigacion
cuantitativa, descriptiva, de tipo trasversal que permitié conocer dichas estrategias,
con un proposito futuro de mantenerlas o mejorarlas, como se evidencia mas
adelante.

Palabras clave. Crianza del Nifio; Responsabilidad Parental; Enfermeria en Salud
Comunitaria; Servicios de Salud Escolar.

Keywords: Child Rearing; Parenting; Community Health Nursing; School Health
Services.



ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS
EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA

2. INTRODUCCION

En la actualidad, los padres tienen diferentes estrategias de cuidado para sus hijos,
tal como se evidencia en la practica de salud comunitaria en la region de la Sabana
Centro. Si bien algunos de ellos tienen competencias de cuidado evidentes por la
forma como manejan los factores fisicos, psicolégicos, ambientales, sociales y
culturales relacionados con los nifios, otros no parecen tenerlas e incluso no
muestran mayor interés en desarrollar practicas adecuadas de cuidado de la salud.
Sin embargo, y a pesar de la percepcion, este tema no ha sido abordado mediante
la investigacion para poder tener un panorama claro de las estrategias de estos
padres para cuidar la salud de sus hijos en edad escolar.

La idea de investigacién surgié a partir del trabajo que se esta llevando a cabo,
sobre el bienestar de escolares en Sabana Centro, al que se busca contribuir con la
investigacion dando una mirada a los padres y sus formas de cuidar la salud de los
escolares. Para ello se tomé la decision de trabajar en el Municipio de Tocancipa,
gue se caracteriza por un rapido incremento de poblacion, con fenémenos propios
de la migracion, la urbanizacion y el cambio social.

Esta investigacion entiende que los padres son los cuidadores naturales de sus
hijos en edad escolar y los principales responsables de garantizar condiciones
basicas de bienestar; por ello, pretende describir las estrategias que ellos manejan
para la atencion de la salud de sus hijos escolares en el municipio de Tocancipa, ya
que hasta la fecha estas estrategias no estan documentadas.
Con esta descripcién de las practicas de cuidado parental, esta investigacion
contribuird a su comprension, a fin de mantenerlas o fortalecerlas, segun sea el caso
para propiciar a partir de ello un mayor bienestar a los escolares de la region.



3. CAPITULO 1. MARCO REFERENCIAL

A nivel mundial varias de las organizaciones rectoras de la salud, la educacién y el
bienestar han expresado en sus politicas la relevancia de apoyar y respetar el
cuidado de los nifios. Por ejemplo, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS),
indica que todos los niflos y adolescentes deben tener oportunidad a desarrollarse
potencialmente; quiza por ello, la OMS propone una estrategia para la salud de la
mujer, el nifio y el adolescente 2016-2°3°M que permite orientar este proposito. La
UNICEF (United Nations Children's Foundation) por su parte, planteé en la
Convencion de los derechos del nifio, un tratado internacional que incluye los
derechos econdmicos, sociales, culturales, civiles y politicos de todos los nifios y
nifias. @ Ese tratado debe ser atendido por los diferentes paises y sus respectivas
regiones. Se suma a esta la UNESCO (United Nations Educational, Scientific and
Cultural Organization), al apoyar la participacion de las familias en la educacion
infantil latinoamericana, con el objetivo de fortalecer la participacion y la educacion
de madres y padres como principales educadores de sus hijos(a) en la primera
infancia. ®

A nivel nacional, también el tema de proteccion y cuidado de los nifios es prioritario.
La Constitucion Politica de Colombia indica que la familia, la sociedad y el Estado
tienen la obligacion de asistir y proteger al nifio para garantizar su desarrollo.® La
Ley de Convivencia Escolar, por ejemplo, crea mecanismos de prevencion,
proteccion, deteccion temprana y de denuncia ante las autoridades competentes,
de todas aquellas conductas que atenten contra la convivencia escolar, la
ciudadania y el ejercicio de los derechos humanos, sexuales y reproductivos de los
estudiantes dentro y fuera de la escuela.®

En la regidon Sabana Centro, donde de acuerdo con el ultimo censo que reporta el
observatorio Sabana Centro Cémo Vamos, hay 115,828 nifios y nifias ® el tema de
su cuidado es prioritario. De acuerdo con este informe, son parte de sus principales
problemas los embarazos tempranos, el consumo de sustancias nocivas, la
malnutricién, la desercion escolar, el suicidio, la violencia urbana, intrafamiliar y
escolar, la enfermedad crénica familiar y el bajo conocimiento de practicas
saludables. Sin embargo, en ese mismo informe es evidente que la regién cuenta
con recursos, informacién, apoyo, politicas sociales vigentes de proteccién de la
nifiez, experiencia exitosa en trabajo comunitario y en salud publica, especialmente
en el campo de los escolares, al que se suman el interés de los gobiernos
departamentales y locales, las empresas privadas y la Universidad de La Sabana



con todas sus dependencias, dentro de las cuales esta trabajando la Facultad de
Enfermeria y Rehabilitacién con dos proyectos activos en el campo de la promocion
de la salud escolar que en conjunto buscan mejorar la calidad de vida de los nifios
y nifias de la region.(”)

El Municipio de Tocancipd, que hace parte de la region Sabana Centro, ha
demostrado interés en el bienestar de los nifios en edad escolar. Actualmente,
cuenta con un programa de restaurantes escolares que inicié en respuesta al
problema de la malnutricién, buscando mejorar hébitos alimenticios y condiciones
nutricionales de los nifios y nifias, al cual se suma un servicio de clubes de
orientacion atribuido a escolares de 5 a 12 afios, con el fin de mejorar el rendimiento
académico y condiciones nutricionales ® Aunque en los colegios y las actividades
anexas de proteccion de los menores se tienen en cuenta a sus padres y profesores,
no se conoce la forma en que los padres, como primeros responsables de estos
nifios y ninas, cuidan la salud de los menores.

El presente estudio buscé, por tanto, conocer las estrategias de estos padres para
cuidar la salud de sus hijos en edad escolar y para ello se fundamenta en el Modelo
ecologico integral de Brofenbrenner.®® Este modelo permite entender la influencia
gue los entornos tienen en el desarrollo de la persona; indicando desde la
perspectiva del contexto del individuo, se entiende que el entorno ecoldgico tiene
un conjunto de estructuras de diferentes niveles y por lo tanto esos niveles incluyen
cada uno al otro. Bronfenbrenner sefiala que el nifio 0 nifla se encuentran en un
microsistema, en donde sucede su vida cotidiana. En el mesosistema, se dan la
relacion entre la familia, la escuela y los amigos; en el exosistema, se dan las
relaciones de familia extensa, las de familia trabajo, las de barrio o comunidad, y las
gue suceden por medios como la television e internet. El macrosistema hace
referencia a la cultura, los valores, las tradiciones, el sistema economico, la
legislacion y las normas sociales. ©

Si bien esta investigacion se centra en el Microsistema, que es el nivel mas
inmediato en el que el nifio(a) se desarrollan, en este caso en el nucleo familiar y
escolar, ella se ve atravesada por todos los demas niveles, tal como lo plantea
Bronfenbrenner. El microsistema implica comportamientos, roles y relaciones en el
hogar y la escuela, de los cuales se enfatiza en los primeros para conocer las
estrategias de los padres de nifios y nifias escolares de Tocancipa para cuidar la
salud de los mismos.



3.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Al revisar la problemética que se vive con los nifios(as) de la Sabana Centro y el
potencial de estos nifios(as) para la sociedad, especificamente en el Municipio de
Tocancipa, se plantea la siguiente pregunta de investigacion: ¢Cuales son las
estrategias de los padres para cuidar la salud de sus hijos en edad escolar, en el
Municipio de Tocancipa?

3.2. OBJETIVOS
3.2.1 Objetivo general

Describir las estrategias de los padres para cuidar la salud de sus hijos en edad
escolar en el municipio de Tocancipa, 2018.

3.2.2 Objetivos especificos

1. Caracterizar a un grupo de padres y los nifios en edad escolar, en el Municipio
de Tocancipa, 2018.

2. Explorar las estrategias de los padres para cuidar la salud de sus hijos en edad
escolar en el municipio de Tocancipa, 2018.

3. Documentar las diferentes estrategias de los padres para cuidar la salud de sus
hijos en edad escolar en el municipio de Tocancipda, 2018.

4. JUSTIFICACION

El estudio es util para que los padres y madres de los nifios(as) puedan reconocer
sus propias estrategias de cuidado en la salud de sus hijos en edad escolar y para
gue, en conjunto al poderlas describir, pueda con base en ello promoverse el
desarrollo infantil, las relaciones infantiles y la atencion integral que los nifios(as)
requieren para su propio bienestar y poder contribuir a una sociedad mejor.
Para la enfermeria en particular y la salud en general, el estudio es importante
porque permite comprender para poder cuidar mejor la experiencia de la salud de
los padres de hijos(as) en edad escolar, con lo cual se contribuye al conocimiento
de la salud y la enfermeria. Es asi como el estudio generara nuevos conocimientos
porque, tal como se sefial6 anteriormente, ain no se han descrito practicas de
atencion de la salud que tienen los padres con nifios en edad escolar en el Municipio
de Tocancipa.
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5. CAPITULO 2. MARCO TEORICO

En una busqueda de literatura realizada con el apoyo del meta buscador EUREKA,
bajo licencia de la Universidad de La Sabana, que incluye 17 bases de datos como:
ProQuest - Salud y Medicina, Dialnet, Scopus, Web of Science, Journals, Science
Direct y Google Académico, se seleccionaron articulos en espafiol e inglés,
publicados en los ultimos 5 afios, siempre que hubieran trabajado con poblacién de
escolares de 6 a 12 afios de edad.

Para poder rastrear las habilidades y/o estrategias que usan los padres al cuidar a
sus hijos, se cruzaron las palabras claves bajo los descriptores [(Padres OR
Responsabilidad parental) AND (Salud escolar OR Cuidado)]. Esta busqueda arrojé
en total 189.338 documentos que, al ser filtrados como documento en revistas
arbitradas y fecha de publicacion de acuerdo con los parametros establecidos,
arrojo 50 documentos. De los 50 documentos, revisados por titulo y resumen, 1
articulo cumplio con los criterios de inclusion del rango de edad. Sin embargo, el
articulo seleccionado no abordaba las practicas o estrategias de cuidado de padres
a nifios en edad escolar. De esta manera, evidenciamos un vacio de conocimiento
sobre el tema de interés.

A pesar de ello, la busqueda reflejé la existencia de documentos de la OMS, uno de
la UNICEF y uno de la UNESCO, que fueron citados previamente y que en conjunto
recomiendan la atencion y prevencion primaria en la salud, derechos y deberes en
los nifios las cuales trabaja el entorno familiar fortaleciendo la participacion y la
educacion de padres y madres como educadores de sus hijos en la primera infancia.

Para complementar la busqueda se hizo un rastreo de experiencias nacionales en
el tema de la salud escolar y fue asi como se identific6 en Medellin, un estudio
realizado en el colegio José Celestino Mutis en el cual se abordan unidades
tematicas en salud, confirmando en sus hallazgos que el hogar es el espacio
primario de socializacion donde las madres consideran la salud como instrumento
que permite un mejor desarrollo del nifio.*? Por otro lado, se encontré el estudio de
Valdés Angel y colaboradores, 2016 quienes sefialan que el seno familiar, es uno
de los escenario de socializacion primario donde se forman vinculos afectivos
profundos que favorecen la interiorizacion tanto de las normas sociales como de los
juicios y emociones morales que forman parte de la identidad de los nifios; por lo
tanto, influyen en las relaciones que se establecen dentro de otros contextos
socializadores; para el escolar, su hogar puede hacer que las relaciones se vean
afectadas con repercusion en su lugar de educacién. Los autores proponen un
trabajo con las familias para tener un entorno favorable para los menores de manera
que se les ayude a su crecimiento y desarrollo. Y Por tltimo, se reporta el estudio
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de Navarro Martha, 2016 quien evidencia la necesidad de una enfermera escolar en
las aulas, para que, en una labor totalmente articulada con los padres y otra
comunidad del microsistema escolar, pueda apoyar la prevencion de la enfermedad
y la promocion en la salud, mejorando la calidad de vida y conocimientos en salud,
de los nifios en una etapa que es fundamental para adquirir habitos saludables. 2

En sintesis, el presente estudio aporta al conocimiento del microsistema escolar,
nifio, familia, escuela y desde alli al reconocimiento de las estrategias de los padres
para cuidar la salud de sus hijos en edad escolar.
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6. CAPITULO 3. MARCO METODOLOGICO

Este es un estudio exploratorio de tipo descriptivo con abordaje cuantitativo y corte
transversal, que atiende el fendmeno de las estrategias de los padres para cuidar la
salud de sus hijos en edad escolar, en el Municipio de Tocancipa en la regién
Sabana Centro.

La poblacién participante son los padres, madres o cuidadores principales de los
nifios en etapa escolar de 6-12 afios de edad en el Municipio de Tocancipa. La
muestra es intencional y estara conformada por 51 padres o madres de nifios(as)
que se encuentren vinculados a una educacion educativa y tengan entre 6 y 12
afos, residentes en el Municipio de Tocancipa.

Para garantizar el rigor metodoldgico el estudio hace un examen de su coherencia
interna, herramientas de investigacion, procedimiento y calidad de la gestion de
datos, acompafado por una docente investigadora. Para garantizar su validez
externa, se expresara que los resultados de esta investigacion son aplicables al
Municipio de Tocancipa, aunque se espera poder hacer algunas inferencias para
otros Municipios de la Region Sabana Centro de caracteristicas socio culturales
similares. Se espera que a futuro este tipo de estudio puede ser replicado en toda
la poblacion colombiana.

En lo referente a los instrumentos y técnicas de investigacidon o procesamiento y
analisis de informacion cualitativa, se usara el instrumento del GCPC-UN-D, ya que
evalla las condiciones para el cuidado de los nifios y sus familiares cuidadores.
Este instrumento que tiene pruebas de validez en Colombia, consta de 42 items y
evalla tres dimensiones que incluyen: primero, condiciones y perfil demogréfico;
segundo, la percepcion de la carga y los soportes para la atencion; finalmente, la
apropiacion de las TIC para la atencion de la  salud.
Se solicitaran los permisos pertinentes a sus autores del Grupo de cuidado al
paciente crénico de la Universidad Nacional de Colombia. Puesto que el documento
fue disefiado para poblacion enferma, se hara la debida adaptacion y su resultado
sera reportado al Grupo como aporte del estudio a la Red Latinoamericana de
cuidado al Paciente cronico a la cual pertenece la Facultad de Enfermeria y
Rehabilitacion de la Universidad de La Sabana (anexo 1). Se empleara un guion
para el desarrollo de una entrevista estructurada que es suministrado por el Grupo
PROSALUD de la Universidad de La Sabana con el fin de conocer las practicas de
salud asociadas con las competencias ciudadanas, la alimentacioén, la actividad y el
descanso, el respeto por el medio ambiente, las compafiias y el proyecto de vida.
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El estudio atiende las normas éticas propuestas por la Resolucion 8430 de 1993 del
Ministerio de Salud de Colombia y las expresadas en la Declaracion de Helsinki:
principios éticos para la investigacion médica en seres humanos. En cualquier caso,
se verificara el propoésito de la investigacion sin interferir con los principios éticos y
los derechos de los nifios. Se contara ademas con el aval de la Junta de Accion
Comunitaria y el Instituto Educativo de Desarrollo Rural Departamental Las Fuentes,
de Tocancipa. El estudio contara con el aval de la Comision de investigacion de
Facultad, previo a su inicio.

El estudio cuenta con consentimiento y asentimiento informado de los padres y los
nifos escolares (ver anexos) y garantizara el respeto por la dignidad de los
escolares y sus padres y la confidencialidad de la informacién de los participantes.
Los resultados de la investigacion les serdn comunicados mediante un foro y un
documento escrito.

Las investigadoras se adhieren a la politica ambiental de la Universidad
comprometiéndose con el uso responsable de papel y otros recursos renovables.

Las intervenciones que el estudio incluye con los participantes son las siguientes:

1. Explicar a los implicados cudl es el objetivo de la investigacion y atender a sus
preguntas y solicitando su consentimiento/asentimiento informado (Anexo 4).

2. La aplicacién del instrumento de medicidon de caracterizacion de la Diada
GCPC-UN-D.

3. Realizacion de la Entrevista con el guion de PROSALUD — UNISABANA (Anexo
5)

4. Socializacion al finalizar el estudio.

6.1 CRONOGRAMA.

Para la elaboracion del presente trabajo de investigacion se elabord un cronograma
(ver anexo 2)

6.2 COMPONENTES PRESUPUESTAL

Se elabor6 un componente presupuestal del presente trabajo de investigacion (ver
anexo 3)
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7. CAPITULO 4. MARCO DE ANALISIS

De las 51 encuestas realizadas se desarrollard una base de datos para determinar
el perfil de los participantes y las estrategias de los padres para cuidar la salud de
sus hijos en edad escolar, en el municipio de Tocancipa.

Se generara una base de datos para incluir la informacion numerada de cada
participante y que servira para determinar un perfil sociodemografico del grupo, un
perfil de la percepcién de carga y apoyo para el cuidado y uno de la apropiacion de
las tecnologias de informacién y comunicacion. Estos perfiles surgen con base en
la encuesta GCPC-UN-D.

Se llevara un registro numerado de la transcripcién de las entrevistas con la guia
PROSALUD- UNISABANA para conocer las estrategias de los padres para cuidar
la salud de sus hijos en edad escolar. Esas entrevistas se consolidaran en una
matriz de acuerdo a cada una de las preguntas de la guia.

La seguridad de los datos se hara por medio del manejo exclusivo de las
investigadoras, manteniendo un back up de la informacion. Se mantendra rigor en
cuanto a la confidencialidad y el no revelar los datos de caracter personal de los
cuidadores y/o padres y nifios en edad escolar a participar en el estudio.

Al caracterizar y explorar el fenébmeno de estudio, se espera lograr tener un perfil de
la poblacion sujeto del estudio en cuanto a su caracterizacion para el cuidado y la
descripcion de las estrategias de los padres para cuidar la salud de sus hijos en
edad escolar, en el municipio de Tocancipa.

La propuesta preliminar fue desarrollada en el seminario de Investigacion lll,
originalmente en inglés, y fue evaluada por las enfermeras Lucy Barrera Ortiz;
Investigadora, especialista en enfermeria pediatrica y magister en Enfermeria con
énfasis en Salud Familiar y Helena Pinzon BSN RN Bachelor of Science in Nursing
Licensed in lllinois Registered Nurse in USA Staff Nurse Mother & Baby Mercy
Hospital and Medical Center Chicago IL, USA, quienes le dieron visto bueno.
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8. CAPITULO 5. RESULTADOS

A continuacion se presentan los datos del estudio “Estrategias de los padres
para cuidar la salud de sus hijos en edad escolar en el Municipio de Tocancipa”
de identificacion y perfil sociodemografico de los escolares y cuidadores
participantes en el estudio, segun la funcionalidad medida con la escala PULSES
y el estado cognitivo definido con la prueba cuestionario mental portatil, SPMSQ,
por sus siglas en inglés (Ver tabla 1); Segundo, estado de salud del escolar y
su cuidador (Ver tabla 2); tercero, sexo y edad poblacional(Ver tabla 3); cuarto,
curso que realiza actualmente el escolar y el Gltimo curso que realizo el cuidador
(Ver tabla 4); quinto, procedencia de los escolares y cuidadores (Ver tabla 5);
sexto, lugar de residencia y area (Ver tabla 6); séptimo, estrato socioeconémico
(Ver tabla 6.1); octavo, estado civil de los cuidadores (Ver tabla 7); noveno,
actividad laboral ((Ver tabla 8); decimo, ocupacién del cuidador (Ver tabla 9);
décimo primero, religion y compromiso religioso (Ver tabla 10).

8.1IDENTIFICACION DE CONDICIONES Y PERFIL
SOCIODEMOGRAFICO

TABLA 1. NIVEL DE FUNCIONALIDAD Y ESTADO COGNITIVO DE LOS
PADRES Y ESCOLARES EN EL ESTUDIO “ESTRATEGIAS DE LOS PADRES
PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS EN EDAD ESCOLAR EN EL
MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

ESCOLARES ESCOLARES CUIDADORES CUIDADORES
ITEM FRECUENCIA PORCENTAJE FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA PORCENTAJE
NIVELES
NIVEL DE 6-8 51 100% 51 100%
FUNCIONALIDAD o-11 0 0% 0 0%
ESCALA PULSES 12-24 0 0% 0 0%
PROMEDIO 6.24 6.31
0-2 51 100% 51 100%
Estado cognitivo 3-4 0 0% 0 0%
Test SPMSQ 57 ) 0% 0 0%
8-10 0 0 0 0
PROMEDIO .02 .00

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Como se puede apreciar, el nivel de funcionalidad en la escala pulses en escolares
y en sus padres, esta en un rango de 6-8, es decir con una independencia o
funcionalidad total para el 100% de los participantes. En los resultados de la
medicion del estado cognitivo en una escala de 0 a 10 se evidencia que estan
cognitivamente intactos, puesto que se encuentran en el rango de 0-2 el 100% de
padres y escolares.
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TABLA 2. ESTADO DE SALUD DEL ESCOLAR'Y SU CUIDADOR FAMILIAR EN
EL ESTUDIO “ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE
SUS HIJOS EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

mem Escouares | EscOLARES | UGS | Calares
FRECUENCIA PORCENTAJE FRECUENCIA PORCENTAJE
ESTADO DE
9 9
ESTADO SALUD SANO 45 88.2% 38 74.5%
DE SALUD PROBLEMA
9 9
DE SALUD 6 11.8% 13 25.5%

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

En tabla 2, se evidencia el estado de salud de la poblacion escolar indicando que el
88.2% son sanos y el 11.8% tienen algun problema en su salud (DX: Alérgico a
gaseosas, problemas de corazén abierto, ictiosis, miopia y astigmatismo); por otro
lado, en los cuidadores se evidencia que el estado de salud es del 74% son sanos
y el 25.5 % tienen algun problema de salud, de los cuales indican (DX: Artrosis,
Problemas respiratorios, cancer, DTM, osteoporosis, artrosis, discopatia, escoliosis
lumbar, HTA, ACV, marca pasos, migrafa, vena varice, ovario poliquistico), Si bien
los porcentajes son relativamente bajos, se esperaria que una poblacion tan joven
(escolares y padres menores de 40 afios), no presentaran problemas de salud.
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TABLA 3. SEXO Y EDAD POBLACIONAL DE ESCOLARES Y CUIDADORES
FAMILIARES EN EL ESTUDIO “ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA
CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE
TOCANCIPA”

ESCOLARES ESCOLARES CUIDADORES CUIDADORES
ITEM FRECUENCIA PORCENTAJE FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA PORCENTAJE
FEMENINO 18 35.3% 43 84.3%
SEXO
MASCULINO 33 64.7% 8 15.7%
6 6 11.8% 11 21.7%
(18-28 afios)
7 8 15.7% e 45.1%
’ (29-39 arios) ’
8
8 12 23.5% o 15.7%
EDAD (40-5(; afios)
4 7.8% 9%
9 8% (51-61 afios) 5.9%
3
0, 0,
10 8 15.7% (62-72 afios) 5.9%
3
11 4 7.8% 5.9%
° (73-83 afios) 0
12 9 17.6%

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

En tabla 3. Se muestra sexo y edad, en cuanto a escolares el 35.3% son de sexo
femenino y el 63.7 son masculinos cuya edad oscila dentro del rango de 6 a 12 afios
con un promedio de 8,94 afos- En cuanto a la edad de cuidadores familiares se
evidencia que el 84.3% son mujeres y el 15.7% son hombres; en cuanto la edad de
los cuidadores oscila entre una edad de 29 a 39 afios con 45.1%, entre la edad de
18 a 28 con el 21.7% y finalmente los cuidadores que estan en el rango de edad es
de 51 afios en adelante es del 5.9% con un promedio de 39.31
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TABLA 4. CURSO QUE REALIZA ACTUALMENTE EL ESCOLAR Y ULTIMO
CURSO QUE REALIZO SU CUIDADOR FAMILIAR EN EL ESTUDIO
“ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS

EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

ESCOLARES ESCOLARES CUIDADORES CUIDADORES

ITEM FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA PORCENTAJE FRECUENCIA PORCENTAJE

PRESCOLAR 0 0% 0 0%
. 26
TRANSICION 4 7.8% . . 51%
(2-5 primaria)
22
0, 0,
CURSOQUE ! 6 11.8% ( 6-11 secundaria) 43.1%
REALIZA
2
0, 0,
e |— 0 (récnico)
1
0, 0,
REALIZO 3 8 15.7% 8 TS 2.0%
4 6 11.8%
5 11 21.6%
6 6 11.8%
7 0 0%

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

En tabla 4, muestra el curso que realiza el escolar y el que realizo su cuidador
familiar, se evidencia que el rango de curso va desde transicioén con 7.8% y el grado
mas alto que cursan es sexto con 11.8% claro esta que durante las encuestas el
21% de la poblacion estan cursando actualmente quinto de primaria. Por otro lado,
los cuidadores familiares el 51% cursaron entre segundo y quinto de primaria, el
43% esta entre 6 y 11 de secundaria.
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TABLA 5. PROCEDENCIA DE ESCOLARES Y CUIDADORES FAMILIARES EN
EL ESTUDIO “ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE
SUS HIJOS EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

ESCOLARES ESCOLARES CUIDADORES CUIDADORES
ITEM FRECUENCIA PORCENTAJE FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA PORCENTAJE
TOCANCIPA 3 5.9% 2 3.9%
ALREDEDORES 25 49% 7 13.9%
FALTA DEFINIR
9 9
PROCEDENCIA ETIQUETA 16 35.4% 17 33.6%
OTRAS
0 0
CIUDADES 5 10% 23 39.9%
NO RESPONDEN 0 0% 2 3.9%

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

En tabla 5, se evidencia que nacidos en el municipio de Tocancipa son el 5.9 % de
la poblacion escolar, el 49% son nacidos de municipios aledafios (Chia, Sopo,
Zipaquira Nemocon) el 35.4% son (Bogot4, Villagémez, Sesquilé, Pacho, Fobmeque
Facatativa) y el 10% de la poblacién escolar son de otras ciudades del pais (Cesar,
Huila, Cérdoba, Santander). en cuanto a sus cuidadores familiares, se encontré que
el 3.9% de la poblacidon son del municipio de Tocancipa, el 33.6 son (Viota, Bogota,
Choconta, Nemocén, Pacho, Paime, San Cayetano, Sesquilé, Simijaca, (Villa
Gomez) y el 39.9% son del resto del pais (Boyaca, Antioquia, Santa Marta,
Barranquilla, Huila, Cérdoba, Pasto, Santander, Tolima, Chiquinquird)
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TABLA 6. LUGAR DE RESIDENCIA Y AREA EN EL ESTUDIO “ESTRATEGIAS
DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS EN EDAD

ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

rEw ESCOLARES | EscoLares | il s | (OIS
FRECUENCIA | PORCENTAJE | oecUENCIA PORCENTAJE
TOCANCIPA 4 7.8% 3 5.9%
LUGAR DE V- LA 46 90.2% 48 94.1%
RESIDENCIA | FUENTE
V. ROCAS
0, 0,
DE SEVILLA L 2.0% 0 0%
LUGAR DE RURAL 49 96.1% 48 94.1%
RESIDENCIA [ URBANO 2 3.9% 3 5.9%

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

En tabla 6, Lugar de residencia el 90.2% vive en la vereda la fuente al igual que el
94.1% que los cuidadores familiares. También se evidencia que el 96.1% de
escolares identifica que son del area rural y el 3.9% indican ser del area urbano. De
igual forma el 94.1% cuidadores son del area rural y el 5.9% son del &rea urbana.

TABLA 6.1 ESTRATO SOCIECONOMICO EN EL ESTUDIO “ESTRATEGIAS DE
LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS EN EDAD ESCOLAR
EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

SeCEILARES SeCEILARES CUIDADORES CUIDADORES
ITEM SO EREA e FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA PORCENTAJE
1 10 19.6% 9 17.6%
2 37 72.5% 38 74.5%
3 3 5.9% 4 7.8%
SOC|I(E)S|;TCF:)Ar\|T()OM|co 4 1 2.0% 0 0%
5 0 0% 0 0%
6 0 0% 0 0%
SIN
0, 0,
ESTRATO 0 0% 0 0%

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

La tabla 6.1. Se evidencia que estas familias son de estrato medio y bajo. Los
escolares se identifican que su estrato socioecondmico es el 2 con un 72.5%, el
19.6 indica que son de estrato 1y el 2% se identifica en estrato 4; por otro lado, sus
cuidadores familiares el 74.5% indican estar en estrato 2, el 17.6% informan que
son de estrato 1 y el 7.8% indican pertenecer al estrato 3.
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TABLA 7. ESTADO CIVIL DE LOS CUIDADORES EN EL ESTUDIO
“ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS
EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

EscoLArES | EscoLares | CUIDADORES CUIDADORES
ITEM FRECUENGIA | PORGENTAIE | FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA PORCENTAJE
SOLTERO N/A N/A 11 21.6%
CASADO N/A N/A 12 23.5%
SEPARADO N/A N/A 1 2.0%
()
ESTADO \lel\lulg('3l N/A N/A 2 3.9%
CIVIL 10
LIBRE N/A N/A 24 47.1%
NO
0,
RESPONDE N/A N/A 1 2.0%
PROMEDIO 2.37

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

En tabla 7. El 70% de estos cuidadores vive en pareja, lo que puede facilitar la
crianza de sus hijos. Se encontré que el estado civil de mayor porcentaje fue la
union libre con un 47.1% seguido del estado civil de casados con un 23.5% y
solteros con el 21.6%.

TABLA 8. ACTIVIDAD LABORAL EN EL ESTUDIO “ESTRATEGIAS DE LOS
PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS EN EDAD ESCOLAR EN EL
MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

ITEM

ESCOLARES
FRECUENCIA

ESCOLARES
PORCENTAJE

EL NINO REALIZA
ACTIVIDADES
LABORALES

SI

0

0%

NO

51

100%

EVENTUALMENTE

0

0%

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

En tabla 8. Pregunta que se realiza al escolar sobre si realiza alguna actividad
laboral a lo que responden el 100% de la poblacién encuestada sefala que No, lo
gue corresponde con la condicién de los menores y su derecho a una vida digna.
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TABLA 9. OCUPACION DEL CUIDADOR FAMILIAR EN EL ESTUDIO
“ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS
EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

CUIDADORES | CUIDADORES
ITEM FE:ECOL'J‘QSCE; PEsgcoé‘,ﬁTFZEJSE FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA | PORCENTAJE
HOGAR N/A N/A 16 31.4%
EMPLEADO NIA NIy 30 58.8%
OCUI';QLC'ON TRABAJADOR N/A N/A ) 50%
INDEPENDIENTE
CUIROEIR ESTUDIANTE N/A N/A 0 0%
OTRO N/A N/A 3 5.9%
PROMEDIO 90
HOGAR N/A N/A 19 37.2%
NOMBRE DE CAMPO N/A N/A 2 3.9%
LA INDEPENDIENTE N/A N/A 7 3.9%
OCUPACION
DEL OPERARIAS N/A N/A 22 43.2%
CUIDADOR | OFICIOS VARIOS N/A N/A 3 5.9%
OTRO N/A N/A 3 5.9%

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

En tabla 9. se identifica que solo el 62.7% de los cuidadores familiares tiene
ocupacion, dato que llama la atencién por la edad productiva en que se encuentran
y el sector (Tocancipd) en donde viven, que se caracteriza por la pujanza
agroindustrial que ofrece innumerables oportunidades de trabajo a las personas
jovenes. La ocupacion del cuidador familiar es ser empleado(a) con un 58.8%, el
31.4% se dedican al hogar y el 3.9% son trabajadores independientes. En cuanto a
la ocupacion que realizan 43.2% son operarias(flores) el 37.2% se dedican al hogar
el 3.9% trabajan en el campo o son trabajadores independientes, claro est4 en
resaltar que su ocupacion laboral va de acuerdo a su nivel de estudios.
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TABLA 10. RELIGION Y COMPROMISO RELIGIOSO EN EL ESTUDIO
“ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS
EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

ITEM

ESCOLARES
FRECUENCIA

ESCOLARES
PORCENTAJE

CUIDADORES
FAMILIARES
FRECUENCIA

CUIDADORES
FAMILIARES
PORCENTAJE

RELIGION

CATOLICO

45

88.2%

46

90.2%

CRISTIANO
PROTESTANTE

5

9.8%

5

9.8%

NINGUNO

1

2.0%

0

0%

PROMEDIO

.20

A2

COMPROMISO
RELIGIOSO

ALTO

13

25.5%

12

23.5%

MEDIO

29

56.9%

62.7%

BAJO

9

17.6%

13.7%

NO RESPORTA

0

0%

0%

PROMEDIO

.92

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

En tabla 10. Se evidencia que el 88.2% de los escolares se identifica en la religion
catdlica, el 9.8% son de la religion cristiana y el 2% en ninguna religién, en cuanto
al compromiso religioso indica el 25.5% es alto, el 56.9% medio y el 17.6% es bajo.
Por otro lado, los cuidadores familiares indica el 90.2% pertenecen a la religién
catdlica y el 9.8% a la religion cristiana protestante, en cuanto a su compromiso
religioso el 23.5% indicaron alto el 62.7% indic6 medio y el 13.7% un compromiso
bajo. Este vinculo y compromiso religioso puede también ser un factor protector en
la crianza por cuanto las pautas que da la religion ayudan en la formacion de los

menores.

8.2 PERCEPCION CARGA Y APOYO
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A continuacion se presentan los datos del estudio “Estrategias de los padres
para cuidar la salud de sus hijos en edad escolar en el Municipio de Tocancipa”:
de la percepcion carga y apoyo; primero, vinculo quien cuida habitualmente al
escolar (Ver tabla 11); segundo, tiempo de quien cuida al escolar y a quienes
cuida el cuidador familiar (Ver tabla 12); tercero, horas que requiere el escolar
para su cuidado y las horas que comparte el cuidador de forma presencial (Ver
tabla 13); cuarto, apoyo y nivel de satisfaccion psicol6gico del grupo poblacional
(Ver tabla 14); quinto, apoyo y nivel de satisfaccion familiar con el que
cuentan(Ver tabla 15); sexto, apoyo y nivel de satisfaccion religioso(Ver tabla
16); séptimo, apoyo y nivel de satisfaccion econdmico (Ver tabla 17), octavo ,
apoyo Yy nivel de satisfaccion social (Ver tabla 18); noveno, percepcion de carga
del escolar y su cuidador (Ver tabla 19); decimo, cantidad de hijos de los
cuidadores(Ver tabla 20); décimo primero, posicion que ocupa el menor (Ver
tabla 21); décimo segundo, condicién y calidad de vida actual en bienestar fisico
de la poblaciéon en estudio (Ver tabla 22); décimo tercer, condicién y calidad de
vida actual a nivel psicoldgico-emocional (Ver tabla 23); décimo cuarto, condicién
y calidad de vida actual en bienestar social del escolar y su cuidador (Ver tabla
24); décimo quinto, condicion y calidad de vida actual en bienestar espiritual de
la poblacion en estudio (Ver tabla 25).
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TABLA 11. VINCULO QUIEN CUIDA HABITUALMENTE AL ESCOLAR Y A
QUIENES CUIDA EL CUIDADOR FAMILIAR EN EL ESTUDIO “ESTRATEGIAS
DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS EN EDAD
ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

Y — Y — CUIDADORES CUIDADORES
ITEM e e s FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA PORCENTAJE
MAMA/PAPA 32 62.7%
ABUELA(O) 11 21.6% N/A N/A
. HERMANA(O) 5 9.8% N/A N/A
V'NESLC%ISX'EN TIA(O) 0 0% N/A N/A
HABITUALMENTE OTRO 3 5.9% N/A N/A
NO SABE/NO o 5 N/A N/A
RESPONDE
PROMEDIO .69
HIJA(O) N/A N/A 37 72.5%
HIJASTRA(O) N/A N/A 3 5.9%
VINCULO DE SOBRINA(O) N/A N/A 0 0%
QUIENES CUIDA OTRO N/A N/A 10 19.6%
HABITUALMENTE NO SABE/NO N/A N/A q P
RESPONDE :
PROMEDIO N/A N/A .76

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

En tabla 12. En cuanto al vinculo se evidencia en los escolares que el 62.7% del
cuidado esta entre la mama/papa, el 21.6% lo cuida su abuela o abuelo, el 9.8% es
cuidado por su hermana o hermano, el 5.9% lo cuida otra persona externa; por otro
lado, el vinculo de cuidadores de escolares indica que el 72.5% cuida a su hija(o),
el 19.6% indica que cuida a otros nifios, el 5.9% indica que cuida de sus hijastras(o).
Esta informacion refleja una vez mas cémo la familia es la unidad central de la
sociedad y evidencia la existencia de una familia extensa, que sirve de red de apoyo
para el cuidado del menor.
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TABLA 12. TIEMPO DE QUIEN LO CUIDA'Y A QUIENES CUIDA EN EL ESTUDIO
“ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS
EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

ESCOLARES ESCOLARES CUIDADORES CUIDADORES
ITEM ERECUENGIA PORCENTAIE FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA PORCENTAJE
NIVEL
(CUANTO 0 - 6 HORAS 11 21.6% 6 11.6%
TIEMPO 7 A 12 HORAS 2 4% 3 5.9%
-t 13 A 18 HORAS 23 45.2% 26 51%
CUIDAN/
A 19 A24 HORAS 15 29.4% 15 29.4%
QUIENES NO ) .
CUIDA) SABE/RESPONDE 0 0% 1 2.0%
TIEMPO
PROMEDIO 16.10 17.16

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Tabla 12, en el rango de horas diarias siendo 0 el no cuidado del escolar y el maximo
gue son 24 horas al dia se identifica que el escolar identifica que lo cuidan en un
rango de 13 a 18 horas con un 45.2% del cuidado en el dia, de 19 a 24 horas con
un 29.4% seguido de un 21.6% identifica un cuidado de 0 a 6 horas, y el tiempo
minimo del tiempo de quien lo cuida esta en un rango de 7 a 12 horas. Por otro lado,
en los cuidadores familiares se identifica que el tiempo de cuidado va en el rango
de 13 a 18 horas con 51%, seguido de 19 a 24 horas con un rango 29.4% y solo el
2% no responde. Es llamativo que casi 12% de ellos admitan supervision menor a
12 horas por tratarse de una poblacion dependiente y que vive en un contexto donde
la accidentalidad y la violencia se incrementan a diario.
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TABLA 13. HORAS QUE REQUIERE EL ESCOLAR PARA EL CUIDADO Y
HORAS QUE COMPARTE EL CUIDADOR DE FORMA PRESENCIAL EN EL
ESTUDIO “ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS
HIJOS EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

ESCOLARES ESCOLARES CUIDADORES CUIDADORES
ITEM FRECUENGIA PORCENTAJE FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA PORCENTAJE
0- 6 HORAS 10 19.7% 7 13.7%
7A12
0, 0,
HORAS 1 2.0% 3 5.9%
No DE HORAS 13A 18 23 45.1% 25 49%
QUE REQUIERE HORAS
PARA EL 19 A 24
17 33.4% 15 29.4%
CUIDADO HORAS 0 °
NO SABE/NO
0, 0,
RESPONDE g 0% ! 2.0%
PROMEDIO 16.88 17.4
0 - 6 HORAS 7 13.7% 7 13.7%
No DE HORAS TA12
4 7.9% 4 7.9%
AL DIA QUE HORAS
DISPONE/ 13 A 18
2 49% 27 %
COMPARTE DE HORAS 2 i) e
CUIDADO 19A 24
0, 0,
FAMILIAR DE HORAS 15 29.4% 12 23.5%
FORMA NO SABE/NO
PRESENCIAL RESPONDE 0 0% 1 2.0%
PROMEDIO 16.80 16.37

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

En tabla 12 y 13. Se evidencia que el escolar refiere que requiere para su cuidado
entre 13 a 18 horas con un 45.1% Yy comparando con lo que indica su cuidador
familiar en ese rango de horas indica que 49%, de igual forma, el 33.4% de
escolares indica que requiere para su cuidado de 19 a 24 horas y comparando con
su cuidador familiar indica 29.4%, ademas, se identifica que 19.7% de escolares
indica que requieren para su cuidado en un rango de 0 a 6 horas, en comparacion
con sus cuidadores 13.7% son requeridas para el cuidado, siendo el minimo de
horas para el cuidado de 7 a 12 horas en escolares con 2% de respuestas a lo que
sus cuidadores respondiendo para estas horas el 5.9%. en promedio de cuidado
requeridos por el escolar es de 16.88 horas a comparacion de su cuidador con un
promedio de 17.4 horas de cuidado requerido.
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Por otro lado, el niumero de horas al dia que percibe el escolar que comparte su
cuidador familiar de forma presencial, el escolar indica que 13 a 18 horas con un
49% en comparacion con su cuidador indicando que comparte de forma presencial
53% en ese rango de tiempo, el 29.4% de los escolares indica que de forma
presencial comparte entre 19 a 24 horas, a comparaciéon de su cuidador indicando
un 23.5% que comparte de forma presencial, el tiempo minimo que refiere el escolar
gue comparte con él de forma presencial es 7.9% en un rango de 7 a 12 horas y
realizando la comparacion con su cuidador indica el mismo porcentaje de cuidado
de forma presencial en el rango de tiempo antes mencionado. Con un promedio de
cuidado de forma presencial percibido por el escolar 16.80 horas y la percepcion
gue tiene su cuidador familiar es de 16.37

Se puede concluir que en la tabla 12 y 13, el periodo de cuidado del escolar y lo
indicado por el cuidador estan en un promedio de 16 a 17 horas.
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TABLA 14. APOYO Y NIVEL DE SATISFACCION PSICOLOGICO CON EL QUE
CUENTA EL ESCOLAR Y SU CUIDADOR FAMILIAR EN EL ESTUDIO
“ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS
EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

CUIDADORES | CUIDADORES
ITEM FE:ECOULEA,\T;i PE()SS(?IELSTRA'EJSE FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA | PORCENTAJE
SI 23 45.1% 24 47.1%
APOYO CON EL
OUE CUENTA NO 27 52.9% 27 52.9%
PSICOLOGICO NO SABE/NO 9 o
RESPONDE ! 2.0% 0 0%
1 29 56.9% 26 51%
2 2 3.9% 3.9%
NIVEL DE - -
SATISFACCION 3 3 5.9% 5 9.8%
PSICOLOGICO 4 16 31.4% 17 33.3%
NO SABE/NO
0, 0,
RESPONDE 1 2.0% 1 2.0%

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Tabla 14. En cuanto al apoyo psicoldgico en los escolares el 52.9% indica que NO
lo percibe, de igual manera, se evidencia en el cuidador familiar con el mismo
porcentaje, y el 45.1% de los escolares indican que, Sl perciben apoyo psicolégico,
en cuanto a sus cuidadores familiares el 47. % indican si percibir el apoyo.

En cuanto al nivel de satisfaccién siendo el 1 la minima satisfaccién y el 4 la mayor
satisfaccion percibida, se evidencia que el 56.9% de los escolares calificaron como
1 su satisfaccion y su cuidador familiar con un 51% de satisfaccion, en cuanto a la
satisfaccion maxima 31.4% de los escolares la calificaron como 4 a comparaciéon
con su cuidador con un 33.3%
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TABLA 15. APOYO Y NIVEL DE SATISFACCION FAMILIAR CON EL QUE
CUENTA EL ESCOLAR Y SU CUIDADOR FAMILIAR EN EL ESTUDIO
“ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS
EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

ESCOLARES ESCOLARES CUIDADORES CUIDADORES
ITEM FRECUENCIA PORCENTAJE FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA PORCENTAJE
Sl 51 100% 49 96.1%
APOYO CON EL NO 0 0% 2 3.9%
QUE CUENTA }
NO SABE/NO
FAMILIAR 0 0
RESPONDE 0 0% 0 0%
1 0 0% 2 3.9%
L T 2 1 2.0% 2 3.9%
SATISFACGION 3 6 11.8% 8 15.7%
0 o
FAMILIAR - SA4BE/No 43 84.3% 39 76.5%
o, o,
RESPONDE L 2.0% 0 0%

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Tabla 15. En cuanto al apoyo familiar en los escolares el 100% indica si percibir
apoyo, y el 96.1% de cuidadores familiares indican que percibirlo el 3.9% NO
perciben apoyo familiar.

En cuanto al nivel de satisfaccion siendo el 1 la minima satisfaccion y el 4 la mayor
satisfaccion percibida, se evidencia que 84.3% de los escolares calificaron como 4
su satisfaccion y su cuidador familiar con un 76.5% de satisfaccién, en cuanto el
valor minimo de satisfaccion con un 2 para el escolar fue de 2% para su cuidador
familiar fue de 3.9% de satisfaccion.
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TABLA 16. APOYO Y NIVEL DE SATISFACCION RELIGIOSO CON EL QUE
CUENTA EL ESCOLAR Y SU CUIDADOR FAMILIAR EN EL ESTUDIO
“ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS
EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

CUIDADORES | CUIDADORES
ITEM Esggjéﬁgi PEosggé,ﬁfAEfE FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA | PORCENTAJE
APOYO CON EL sI 49 96.1% 47 92.2%
0, 0,
QUECUENA 1o SEEE/NO : = ; o
RELIGIOSO 9 9
RESPONDE 0 0% ! 2.0%
1 2 3.9% 3 5.9%
2 12 23.5% 2 3.9%
NIVEL DE 3 16 31.4% 15 29.4%
SATISFACCION
RELIGIOSO 4 20 39.2% 30 58.8%
NO SABE/NO
0, 0,
RESPONDE 1 2.0% 1 2.0%

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Tabla 16. En cuanto al apoyo religioso en los escolares el 96.1% indica que, Sl
percibe apoyo, peroy el 3.9% indican NO percibir el apoyo religioso, de igual forma,
el 92.2% de los cuidadores indican si percibir apoyo y el 5.9% indican NO percibir
apoyo.

En cuanto al nivel de satisfaccién siendo el 1 la minima satisfaccién y el 4 la mayor
satisfaccion percibida, se evidencia que 39.2% de los escolares calificaron como 4
su satisfaccion y su cuidador familiar con un 58.8% de satisfaccion, en cuanto el
valor minimo de satisfaccion con un 1 para el escolar fue de 3.9% para su cuidador
familiar fue de 5.9% de satisfaccion.
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TABLA 17. APOYO Y NIVEL DE SATISFACCION ECONOMICO CON EL QUE
CUENTA EL ESCOLAR Y SU CUIDADOR FAMILIAR EN EL ESTUDIO
“ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS

EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

ESCOLARES ESCOLARES CUIDADORES CUIDADORES
ITEM ERECUENGIA PORCENTAIE FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA PORCENTAJE
APOYO CON EL Sl 50 98% 49 96.1%
9 0
QUE CUENTA  (— SE‘BDE/NO L 2.0% 2 3.9%
ECONOMICO 0 9
RESPONDE 0 0% 0 0%
1 0 0% 2 3.9%
NIVEL DE 2 0 0% 4 7.8%
9 0,
SATISFACCION 3 2 3.9? 6 11.8 D/o
ECONOMICO — SA4BE/NO 48 94.1% 39 76.5%
9 o
RESPONDE 1 2.0% 0 0%

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Tabla 17. En cuanto al apoyo economico el 98% los escolares indican Sl percibir
apoyo, y el 2% indican NO percibirlo, de igual forma, el 96.1% de los cuidadores
indican Sl percibir apoyo y el 3.9% indican NO percibirlo.

En cuanto al nivel de satisfacciéon siendo el 1 la minima satisfaccién y el 4 la mayor
satisfaccion percibida, se evidencia que 94.1% de los escolares calificaron como 4
su satisfaccion y su cuidador familiar con un 76.5% de satisfaccién, en cuanto el
valor minimo de satisfaccion con un 3 de calificacion para el escolar fue de 3.9% y
para su cuidador familiar calificando como 1 fue de 3.9% de satisfaccion.
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TABLA 18. APOYO Y NIVEL DE SATISFACCION SOCIAL CON EL QUE CUENTA
EL ESCOLAR Y SU CUIDADOR FAMILIAR EN EL ESTUDIO “ESTRATEGIAS DE
LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS EN EDAD ESCOLAR
EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

ESCOLARES ESCOLARES CUIDADORES | CUIDADORES
ITEM ncuEncn | PORCENTAIE FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA | PORCENTAJE
Si 49 96.1% 46 90.2%
APOYO CON EL 5 . s 90/" . 5 80/°
QUE CUENTA NO SABE/NO — —
SOCIAL 0 0
RESPONDE 0 0% 0 0%
1 B 3.9% 7 13.7%
2 4 7.8% 2 3.9%
NIVEL DE 3 7 13.7% 10 19.6%
SATISFACCION . -
SOCIAL 4 37 72.5% 32 62.7%
NO SABE/NO
0, 0,
RESPONDE L 0 Y L)

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Tabla 18 En cuanto al apoyo social el 96.1% los escolares indican Sl percibir apoyo,
y el 3.9% indican NO percibirlo, de igual forma, el 90.2% de los cuidadores indican
Sl percibir apoyo y el 9.8% indican NO percibirlo.

En cuanto al nivel de satisfaccién siendo el 1 la minima satisfaccién y el 4 la mayor
satisfaccion percibida, se evidencia que 72.5% de los escolares calificaron como 4
su satisfaccion y su cuidador familiar con un 62.7% de satisfaccién, en cuanto el
valor minimo de satisfaccion con un 1 de calificacion para el escolar fue de 3.9% y
para su cuidador familiar calificando como 1 fue de 13.7% de satisfaccion.

Como es evidente estas familias sienten un nivel de apoyo adecuado para el
cuidado de los nifios, aunque seria preciso explorar por qué no es tan evidente el
apoyo psicolégico.
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TABLA 19. PERCEPCION DE CARGA DEL ESCOLAR Y SU CUIDADOR
FAMILIAR EN EL ESTUDIO “ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR
LA SALUD DE SUS HIJOS EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE
TOCANCIPA”

rem ESCOLARES | ESCOLARES | ‘i iiaed | camilames
FRECUENCIA | PORCENTAJE FRECUENCIA | PORCENTAJE
MUY ALTA 1 2.0% 0 0%
ALTA 2 3.9% 0 0%
0, 0
PERCEPCION DE MODERADA 2 3.9% 0 0%
CARGA BAJA 0 0% 0 0%
NO ES UNA
0 0
CARGA 46 90.2% 51 100%
PROMEDIO 3.73 4.00

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Tabla 19, en cuanto a la percepcion de carga el 90.2% indican NO ser una carga, el
3.9% indican ser una carga alta o modera y el 2% indican ser una carga muy alta
para su familia, en comparacion con sus cuidadores familiares el 100% indican que
para ellos sus hijos NO son una carga. A pesar del bajo porcentaje de nifios que
sienten que son una carga alta o muy alta para sus familias (5,9%), es muy
importante revisar los motivos de esa percepcion que pueden asociarse con
diferentes factores como disfuncién familiar, alteraciones psicoldgicas del menor, o
situaciones temporales que viven las familias. Estas disfunciones o situaciones
especiales sumadas a una percepcion de apoyo psicolégico mas bajan que los
demas apoyos, es una circunstancia que debe ser focalizada desde la salud publica,
dada la incidencia de problemas de autoagresion que se tienen reportados en la
zona.
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TABLA 20. CANTIDAD DE HIJOS DE LOS CUIDADORES EN EL ESTUDIO
“ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS
EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

ESCOLARES ESCOLARES CUIDADORES CUIDADORES
ITEM FRECUENCIA PORCENTAJE FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA PORCENTAJE

1 N/A N/A 10 19.6%

2 N/A N/A 10 19.6%

3 N/A N/A 14 27.5%

c os 4 N/A N/A 6 11.8%

UANT
0

HIJOS TIENE 5 N/A N/A 3 5.9%

6 N/A N/A 5 9.8%

7 N/A N/A 1 2.0%

8 N/A N/A 2 3.9%

PROMEDIO 3.22

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Tabla 20, en cuanto al nimero de hijos en cada familia, EL 27.5% tiene alrededor
de 3 hijos, el 19.6% tiene 1 o 2 hijos, se evidencia que hay familias que tiene
alrededor de 4 hijos con un 11.8% y el 3.9% indican tener 8 hijos, con un promedio
de hijos de 3.22.
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TABLA 21. POSICION QUE OCUPA EL MENOR EN EL ESTUDIO
“ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS
EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

ESCOLARES | ESCOLARES | CUIDADORES | CUIDADORES
ITEM FRECUENGIA | PORCENTAIE | FAMILIARES | FAMILIARES
FRECUENCIA | PORCENTAJE
PRIMER HIJA(O) N/A N/A 18 35.3%
SEGUNDO HIJA(O) N/A N/A 7 13.7%
) TERCERO HIJA(O) N/A N/A 11 21.6%
OESF?lACllz(ENM%Lr\JER CUARTO HIJA(O) N/A N/A 5 9.8%
QUINTO HIJA(O) N/A N/A 2 3.9%
SEXTO HIJA(O) N/A N/A 0 0%
SEPTIMO HIJA (O) N/A N/A 0 0%
OTRO N/A N/A 8 15.7%

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Tabla 21 la posicion que ocupa el escolar con un 35.3% indican que es el primer
hijo, seguido del 21.6% indica que es el tercer hijo, y el 3,9% indica su cuidador que
es el quinto de sus hijos.

TABLA 22 CONDICION Y CALIDAD DE VIDA ACTUAL EN BIENESTAR FISICO
DEL ESCOLAR Y DE SU CUIDADOR FAMILIAR EN EL ESTUDIO
“ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS
EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

IDADORE IDADORE
ESCOLARES ESCOLARES cu ORES cv ORES
ITEM N Bty e FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA PORCENTAJE
CONDICION Y 0 0 0% 0 0%
CALIDAD DE 1 0 0% 0 0%
VIDA ; ;
ACTUALES 2 1 2.0% 2 3.9%
BIENESTAR 3 4 7.8% 15 29.4%
FIsico 4 46 90.2% 34 66.7%

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Tabla 22. En cuanto a la condicidon y calidad de vida actual en bienestar fisico siendo
0 el valor minimo y 4 la maxima calificacion el 90.2% de los escolares califican como
4, el 7.8% califican un 3 y un 2% lo califican como 2, con un promedio del 3.88; por
otro lado, los cuidadores familiares el 66.7% califican su bienestar en 4, el 29.4% lo
Califica como 3 y un 3.9% calificandolo como 2, con un promedio del 3.63
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TABLA 23. CONDICION Y CALIDAD DE VIDA ACTUAL EN BIENESTAR
PSICOLOGICO-EMOCIONAL DEL ESCOLAR Y DE SU CUIDADOR FAMILIAR
EN EL ESTUDIO “ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD
DE SUS HIJOS EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

e O /AEES CUIDADORES CUIDADORES
ITEM . - FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA PORCENTAJE
0 0 0% 0 0%
CONDICION Y 1 0% 0%
CALIDAD DE 0 0% 0 0%
VIDA ACTUALES
BIENESTAR 3 5 9.8% 16 31.4%
PSICOLOGICO -
EMOCIONAL
4 46 90.2% 35 68.6%

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Tabla 23. En cuanto a la condicién y calidad de vida actual en bienestar Psicoldgico-
emocional siendo 0 el valor minimo y 4 la maxima calificacion el 90.2% de los
escolares califican como 4, el 9.8% califican un 3, con un promedio de 3.90; por otro
lado, los cuidadores familiares el 68.6% califican su bienestar en 4, el 31.4% lo
califican como 3, con un promedio del 3.69.

TABLA 24. CONDICION Y CALIDAD DE VIDA ACTUAL EN BIENESTAR SOCIAL
DEL ESCOLAR Y DE SU CUIDADOR FAMILIAR EN EL ESTUDIO
“ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS
EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

ESCOLARES ESCOLARES CUIDADORES CUIDADORES
ITEM FRECUENGIA PORCENTAIE FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA PORCENTAJE
CONDICION Y 0 0 0% 2 3.9%
CALIDAD DE 1 1 2.0% 2 3.9%
VIDA 2 4 7.8% 2 3.9%
ACTUALES 3 3 5.9% 10 19.6%
BIENESTAR
SOCIAL 4 43 84.3% 35 68.6%

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Tabla 24. En cuanto a la condicion y calidad de vida actual en bienestar social siendo
0 el valor minimo y 4 la maxima calificacion el 84.3% de los escolares califican como
4, el 7.8% califican un 2 y un 2% lo califican como 1, con un promedio del 3.73; por
otro lado, los cuidadores familiares el 68.6% califican su bienestar en 4, el 19.6% lo
califican como 3 y un 3.9% calificandolo 1 y 2, con un promedio del 3.45
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TABLA 25. CONDICION Y CALIDAD DE VIDA ACTUAL EN BIENESTAR
ESPIRITUAL DEL ESCOLAR Y DE SU CUIDADOR FAMILIAR EN EL ESTUDIO
“ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS
EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

— — CUIDADORES CUIDADORES
ITEM e —" e FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA PORCENTAJE
CONDICION Y 0 1 2.0% 1 2.0%
CALIDAD DE 1 1 2.0% 0 0%
VIDA 2 13 25.5% 8 15.7%
ACTUALES 3 11 21.6% 11 21.6%
BIENESTAR 4 25 49% 31 60.8%
ESPIRITUAL .

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Tabla 25. En cuanto a la condicion y calidad de vida actual en bienestar social siendo
0 el valor minimo y 4 la maxima calificacion el 84.3% de los escolares califican como
4, el 7.8% califican un 2 y un 2% lo califican como 1, con un promedio del 3.73; por
otro lado, los cuidadores familiares el 68.6% califican su bienestar en 4, el 19.6% lo
califican como 3 y un 3.9% calificandolo 1 y 2, con un promedio del 3.45

Importante sefialar que en todos los casos el bienestar de los menores es mayor
gue el de sus cuidadores, excepto en el bienestar espiritual y que este en ambos
casos es el menor evaluado de todos. Podria esto relacionarse con la falta de
sentido en la existencia, o la carencia de una comunicacion adecuada con un Ser o
fuerza superior, a pesar del vinculo religioso formal que las familias reportan.
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8.3 MEDIOS DE INFORMACION Y COMUNICACION PARA EL CUIDADO

A continuacion se presentan los datos del estudio “Estrategias de los padres
para cuidar la salud de sus hijos en edad escolar en el Municipio de Tocancipa”:
sobre los medio de informacion y comunicacion para el cuidado; primero,
autoevaluacion de las TICS en conocimiento, posibilidad de acceso y frecuencia
de uso en television (Ver tabla 26); segundo, autoevaluacion de las TICS en
conocimiento, posibilidad de acceso y frecuencia de uso en radio (Ver tabla 27);
tercero, autoevaluacion de las TICS en conocimiento, posibilidad de acceso y
frecuencia de uso en computador (Ver tabla 28); cuarto, autoevaluacion de las
TICS en conocimiento, posibilidad de acceso y frecuencia de uso en teléfono
(Ver tabla 29); quinto, autoevaluacién de las TICS en conocimiento, posibilidad
de acceso y frecuencia de uso en teléfono (Ver tabla 30);sexto, uso de las TICS
para el autocuidado y nivel de apoyo percibido (Ver tabla 31); séptimo, orden de
prioridad de las TICS televisor, radio, teléfono, computador e internet
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TABLA 26. AUTOEVALUACION DE LAS TICS EN CONOCIMIENTO, ACCESO
Y USO EN TELEVISION EN EL ESTUDIO “ESTRATEGIAS DE LOS PADRES
PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS EN EDAD ESCOLAR EN EL
MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

ESCOLARES ESCOLARES CUIDADORES | CUIDADORES
ITEM FRECUENCIA | PORCENTAIE FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA | PORCENTAJE
NIVEL
) ALTO 32 62.7% 38 74.5%
AUTOEVALUACION MEDIO 3 5.9% 3 5.9%
DE LAS TICS (NIVEL BAJO 16 31.4% 10 19.6%
DE CON(_ID_CIMIENTO NSACE] ; » . »
V) RESPONDE ? ?
PROMEDIO 69 45
ALTO 32 62.7% 40 78.4%
AUTOEVALUACION
0, 0,
USO DE LAS TICS MEDIO 3 5.9? 1 2.0%
(POSIBILIDAD DE BAJO : 16 31.4% 10 19.6
NO SABE
ACCESO TV) 0 9
RESPONDE g L g L
PROMEDIO 69 41
ALTO 29 56.9% 37 72.5%
USO DE LAS TICS (
FRECUENCIA DE USO BAJO 17 33.3% 11 21.6%
TV)
NO SABE/
0, 0,
RESPONDE 0 0% 0 0%
PROMEDIO 76 49

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Tabla 26, se identifica en el manejo del televisor para el cuidado del escolar
calificAndolo desde un nivel alto, medio y bajo en conocimiento el 62.7% lo califica
como alto, en posibilidad de acceso un 62.7% y en cuanto a su frecuencia de uso
como 56.9%; a comparacion con sus cuidadores familiares calificando su nivel de
conocimiento con 74.5% como alto, con posibilidad de acceso un 78.4 y una
frecuencia de uso del 72.5%; por otro lado, con un 31.4% de los escolares lo califica
su nivel de conocimiento como bajo al igual que su posibilidad de acceso y su
frecuencia de uso el 33.3% y comparandolo con su cuidador califica en
conocimiento bajo el 19.6% al igual que su posibilidad de acceso y con una
frecuencia de uso del 21.6%
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TABLA 27. AUTOEVALUACION DE LAS TICS EN CONOCIMIENTO, ACCESO
Y USO EN RADIO EN EL ESTUDIO “ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA
CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE

TOCANCIPA”

ESCOLARES ESCOLARES CUIDADORES CUIDADORES
ITEM FRECUENCIA PORCENTAJE FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA PORCENTAJE
ALTO 9 17.6% 22 43.1%
) MEDIO 2 3.9% 4 7.8%
AUTOEVALUACION
DE LAS TICS (NIVEL BAJO 40 78.4% 25 49%
DE CONOCIMIENTO
NO SABE/
RADIO 9 0
) RESPONDE g L g L)
PROMEDIO 1.06 1.06
ALTO 7 13.7% 23 45.1%
’ MEDIO 3 5.9% 3 5.9%
AUTOEVALUACION
USO DE LAS TICS BAJO 40 78.4% 25 49%
(POSIBILIDAD DE
ACCESO RADIO) NO SABE/ . )
RESPONDE L 2.0% 0 0%
PROMEDIO 1.04 1.04
ALTO 4 7.8% 17 33.3%
] MEDIO 5 9.8% 7 13.7%
AUTOEVALUACION
USO DE LAS TICS ( . .
FREGUENCIA DE USO BAJO 42 82.4% 27 52.9%
RADIO) NO SABE/
0, 0,
RESPONDE 0 0% 0 0%
PROMEDIO 1.20 1.20

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Tabla 27, se identifica en el manejo del radio para el cuidado del escolar
calificandolo desde un nivel alto, medio y bajo en conocimiento el 78.4% lo califica
como bajo al igual que su posibilidad de acceso y en cuanto a su frecuencia de uso
el 82.4%; a comparacion con sus cuidadores familiares calificando su nivel de
conocimiento con 49% como bajo al igual que su posibilidad de acceso y una
frecuencia de uso del 52.9%; por otro lado, con un 17.6% de los escolares califican
su nivel de conocimiento como alto, su posibilidad de acceso 13.7% y su frecuencia
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de uso con un 7.8% y comparandolo con su cuidador califica en conocimiento alto
con un 43.1%, su posibilidad de acceso con 45.1% Yy con una frecuencia de uso
alto con el 33.3%.

TABLA 28. AUTOEVALUACION DE LAS TICS EN CONOCIMIENTO, ACCESO Y
USO EN COMPUTADOR EN EL ESTUDIO “ESTRATEGIAS DE LOS PADRES
PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS EN EDAD ESCOLAR EN EL
MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

CUIDADORES | CUIDADORES
ITEM f;gg&;ﬁ;i PEOSFSCOIQ‘NATR;SE FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA | PORCENTAJE
ALTO 4 7.8% 8 15.7%
AUTOEVALUACION MEDIO 7 13.7% 2 3.9%
DE LAS TICS (NIVEL BAJO 39 76.5% 41 80.4%
DE CONOCIMIENTO /
NO SABE
COMPUTADOR) 0 5
RESPONDE ! 2:0% 0 0%
PROMEDIO 1.65 1.65
ALTO 3 5.9% 8 15.7%
AUTOEVALUACION . .
USO DE LAS TICS MEDIO 6 11.8% 2 3.9%
(POS:A'\‘?:"&I'EDS”(‘)D DE BAJO 41 80.4% 41 80.4%
COMPUTADOR) NO SABE/ 1 2 0% 0 0%
RESPONDE
PROMEDIO 1.65 1.65
ALTO 1 2.0% 7 13.7%
AUTOEVALUACION MEDIO 8 15.7% 2 3.9%
USO DE LAS TICS BAJO 41 80.4% 42 82.4%
(FRECUENCIA DE NO SABE/
USO COMPUTADOR) | RESPONDE 1 2.0% 0 0%
PROMEDIO 1.69 1.69

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Tabla 28, se identifica en el manejo del computador para el cuidado del escolar
calificandolo desde un nivel alto, medio y bajo en conocimiento. el 76.5% lo califica
como bajo, el 80.4% su posibilidad de acceso bajo al igual que su frecuencia de uso;
en comparacién con sus cuidadores familiares calificando su nivel de conocimiento
con 80.4% como bajo al igual que su posibilidad de acceso y una frecuencia de uso
del 82.4%; por otro lado, con un 7.8% de los escolares califican su nivel de
conocimiento como alto, su posibilidad de acceso 5.9% Yy su frecuencia de uso con
un 2% y comparandolo con su cuidador califica 15.7% con un conocimiento alto al
igual que su posibilidad de acceso y con una frecuencia de uso alto con del 13.7%.
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TABLA 29. AUTOEVALUACION DE LAS TICS EN CONOCIMIENTO, ACCESO Y
USO DEL TELEFONO EN EL ESTUDIO “ESTRATEGIAS DE LOS PADRES
PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS EN EDAD ESCOLAR EN EL
MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

FRECUENCIA | PORCENTAJE FRECUENCIA PORCENTAJE
ALTO 16 31.4% 43 84.3%
AUTOEVALUACION MEDIO 3 5.9% 0 0%
DDEE '-C/ZSNQE% (I'I\E‘:;’TES BAJO 32 62.7% 8 15.7%
NO SABE/
TELEFON 9 9
ONO) RESPONDE 0 0% 0 0%
PROMEDIO 1.31 31
ALTO 16 31.4% 43 84.3%
MEDIO 3 5.9% 0 0%
AUTOEVALUACION
USO DE LAS TICS BAJO 32 62.7% 8 15.7%
(POSIBILIDAD DE
ACCESO TELEFONO) NO SABE/
0, 0,
RESPONDE 0 0% 0 0%
PROMEDIO 1.31 31
ALTO 14 27.5% 40 78.4%
) MEDIO 4 7.8% 3 5.9%
AUTOEVALUACION
USO DE LAS TICS ( BAJO 32 62.7% 8 15.7%
FRECUENCIA DE USO NG SABE
TELEFONO| 0 0
) RESPONDE L 2.0% 0 0%
PROMEDIO 1.39 .37

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Tabla 29, se identifica en el manejo del teléfono para el cuidado del escolar
calificandolo desde un nivel alto, medio y bajo en conocimiento. el 62.7% lo califica
como bajo, el 62.7% su posibilidad de acceso bajo al igual que su frecuencia de uso;
en comparaciéon con sus cuidadores familiares calificando su nivel de conocimiento
con 84.3% como alto al igual que su posibilidad de acceso y una frecuencia de uso
del 78.4%; por otro lado, con un 31.4% de los escolares califican su nivel de
conocimiento como alto al igual que su posibilidad de acceso y su frecuencia de
uso con un 27.5% y comparandolo con su cuidador califica 15.7% con un
conocimiento bajo al igual que su posibilidad de acceso su frecuencia de uso

TABLA 30. AUTOEVALUACION DE LAS TICS EN CONOCIMIENTO, ACCESO Y
USO AL INTERNET EN EL ESTUDIO “ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA
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CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE

TOCANCIPA”
ESCOLARES ESCOLARES | CUIDADORES | CUIDADORES
ITEM FrecUENGIA | PORCENTAIE | FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA | PORCENTAJE
ALTO 6 11.8% 21 41.2%
DE LAS TICS (NIVEL BAJO 37 72.5% 26 51%
DE CONOCIMIENTO
NO SABE/
INTERNET) RESPONDE 0 0% 0 0%
PROMEDIO 161 1.10
ALTO 4 7.8% 19 37.3%
) MEDIO 8 15.7% 5 9.8%
AUTOEVALUACION - -
VSO IR LAG e BAJO 39 76.5% 27 52.9%
(POSIBILIDAD DE NO SABE/ . .
ACCESO INTERNET) | RESPONDE 0 0% 0 0%
PROMEDIO 1.69 1.16
ALTO 3 5.9% 19 37.3%
AUTOEVALUACION MEDIO 8 15.7% 5 9.8%
FES(C)UDEEI\II(_:'IAASI;I;CSS(O BAJO 20 78.4% 27 52.9%
NO SABE/
INTERNET) RESPONDE 0 0% 0 0%
PROMEDIO 1.73 1.16

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Tabla 30, se identifica en el manejo del internet para el cuidado del escolar
calificandolo desde un nivel alto, medio y bajo en conocimiento. el 72.5% lo califica
como bajo, el 76.5% su posibilidad de acceso bajo con una frecuencia de uso del
78.4%; en comparacion con sus cuidadores familiares calificando su nivel de
conocimiento con 51% como bajo, el 52.9% su posibilidad de acceso al igual que
su frecuencia; por otro lado, 11.8% de los escolares califican su nivel de
conocimiento como alto, un 7.8% su posibilidad de acceso y su frecuencia de uso
con un 5.9% y comparandolo con su cuidador califica 41.2% con un conocimiento
alto, su posibilidad de acceso un 37.3% al igual su frecuencia de uso.

TABLA 31. EL USO DE LAS TICS PARA EL AUTOCUIDADO Y EL NIVEL DE
APOYO PERCIBIDO POR LOS ESCOLARES Y SUS CUIDADORES
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FAMILIARES EN EL ESTUDIO “ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA
CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE

TOCANCIPA”

ESCOLARES ESCOLARES CUIDADORES CUIDADORES
ITEM FRECUENCIA PORCENTAJE FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA PORCENTAJE
PARA SU SI 27 52.9% 34 66.7%
CUIDADO UD
HACE USO NO 24 47.1% 17 33.3%
DE LAS TICS PROMEDIO A7 .33
NIVEL DE ALTO 25 49% 17 33.3%
APOYO
PERCIBIDO MEDIO 15 29.4% 16 31.4%
CON EL USO BAJO 11 21.6% 18 35.3%
DE LAS TICS
PROMEDIO .73 1.02

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Tabla 31. En cuanto al uso de las TICS para el autocuidado de los escolares y sus
cuidadores familiares, el 52.9% indican que Sl hacen uso de las TICS y el 47.1%
indican NO usarlas para su autocuidado; por otro lado, el 66.7% de los cuidadores
indican que si hacen uso de las TICS para su autocuidado y el 33.3% indican NO
usarlas para dicho fin.

En cuanto el nivel de apoyo percibido por los escolares el 49% indican que es alto,
el 29.4% indican medio y el 21.6% lo califican como bajo, por otro lado, el 35.3%
califican el apoyo de las TICS como bajo, el 33.3% como alto y el 31.4 lo perciben
como medio.

TABLA 32. ORDEN DE PRIORIDAD DE LAS TICS. TELEVISOR, RADIO,
TELEFONO, COMPUTADOR E INTERNET EN EL ESTUDIO “ESTRATEGIAS DE



LOS PADRES PARA CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS EN EDAD ESCOLAR

EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

e escouares | Escotares | U0 IRES | TS
FRECUENCIA PORCENTAJE FRECUENCIA PORCENTAJE
1 18 35.3% 15 29.4%
2 22 43.1% 15 29.4%
ORDEN DE 3 4 7.8% 13 25.5%
PRIORIDAD DE 4 4 7.8% 3.9%
LASTICS TV 5 1 2 0% 3.9%
R’\IIEOSISQES:E 2 3.9% 4 7.8%
PROMEDIO 2.10 2.47
1 1 2.0% 5 9.8%
2 7 13.7% 9 17.6%
3 9 17.6% 13 25.5%
PROISEIIIED’\LB?DE 4 6 11.8% 7 13.7%
LAS TICS RADIO 5 25 49.5% 13 25.5%
] 3 5% . %
PROMEDIO 4.10 3.51
5 9.8% 4 7.8%
2 5 9.8% 2 3.9%
ORDEN DE 3 12 23.5% 2 3.9%
PRIORIDAD DE 4 17 33.3% 28 54.9%
LASTICS 5 9 17.6% 13 25.5%
TELEFONO NO SABE/ s e 0% ) 50%
RESPONDE
PROMEDIO 3.57 3.98
1 13 25.5% 17 33.3%
2 10 19.6% 11 21.6%
GEEEN 5 3 10 19.6% 15 29.4%
PRIORIDAD DE 4 13 25.5% 3 5.9%
LAS TICS 5 2 3.9% 1 2.0%
COMPUTADOR NO SABE/ . 0% . 0%
RESPONDE
PROMEDIO 2.80 2.45
12 23.5% 8 15.7%
2 4 7.8% 10 19.6%
ORDEN DE 3 13 25.5% 7.8%
PRIORIDAD DE 4 8 15.7% 13.7%
LASTICS 5 11 21.6% 18 35.3%
INTERNET NSRS 3 5.9% 4 7.8%
RESPONDE
PROMEDIO 3.22 357
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Tabla 32, se identifica que el orden de las TICS para los escolares, segun prioridad,
el televisor con un 35.3%, seguido del computador con un 25.5%, después continua,
el internet con un 23.5%, el 9.8% el teléfono y finalmente se ubica el radio con 2.0%,
ahora bien, para el cuidador familiar segun orden de prioridad se ubica el
computador con un 33.3%, seguido de este el televisor con 29.4%, con el 15.7% el
internet, el 9.8% el radio y finalmente el teléfono con un 7.8%.

Al hacer un andlisis comparativo puede establecerse que las TIC mejor usadas por
nifios y cuidadores son la televisién y el computador/internet. Esta informacién es
esencial para poder llegar a sus hogares con propuestas de salud y que busquen
mejorar su calidad de vida. Sin embargo, es preciso abordar la necesidad de
garantizar una acceso Yy conocimiento mayores, para lograr una Optima
comunicacioén, al igual que revisar lo atractivo de los contenidos para encontrar en
estas tecnologias una herramienta que sea util al cuidado de la salud.
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A continuacion, se presentan los datos del estudio realizado en la encuesta de
PROSALUD dirigida solo a cuidadores familiares en el estudio “Estrategias de
los padres para cuidar la salud de sus hijos en edad escolar en el Municipio de
Tocancipa” segun la importancia de temas para el cuidado de la salud en el
escolar (Ver tabla 33) y finalmente, se puede observar de forma cualitativa las
respuestas que dan los cuidadores a la pregunta ¢Qué hacen los cuidadores

para cuidar la salud de su hijo? (Ver tabla 34)

TABLA 33. IMPORTANCIA DE TEMAS PARA EL CUIDADO DE LA SALUD EN
EL ESCOLAR EN EL ESTUDIO “ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA
CUIDAR LA SALUD DE SUS HIJOS EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE

TOCANCIPA”
CUIDADORES CUIDADORES
ITEM FAMILIARES FAMILIARES
FRECUENCIA PORCENTAJE
NIVEL
MUY IMPORTANTE 51 100%
ALGO IMPORTANTE 0 0%
1.LOGRAR QUE SU HIJO SEA S
BUEN CIUDADANO POCO IMPORTANTE 0 0%
NADA IMPORTANTE 0 0%
NO SABE/RESPONDE 0 0%
PROMEDIO .00
MUY IMPORTANTE 51 100%
ALGO IMPORTANTE 0 0%
POCO IMPORTANTE 0 0%
2.ALIMENTARLO BIEN
NADA IMPORTANTE 0 0%

NO SABE/RESPONDE

0%

PROMEDIO

.00

3.LOGRAR QUE HAGA
EJERCICIO Y DESCANSO
ADECUADO

MUY IMPORTANTE

50

98%

ALGO IMPORTANTE

2.0%

POCO IMPORTANTE

0%

NADA IMPORTANTE

0%

NO SABE/RESPONDE

0%

PROMEDIO

.02

4.ENSENARLE A PROTEGER EL
MEDIO AMBIENTE

MUY IMPORTANTE

49

96.1%

ALGO IMPORTANTE

3.9%
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POCO IMPORTANTE 0 0%
NADA IMPORTANTE 0 0%
NO SABE/RESPONDE 0 0%
PROMEDIO 04
MUY IMPORTANTE 51 100%
ALGO IMPORTANTE 0 0%
POCO IMPORTANTE 0 0%
5.GARANTIZAR QUE ESTE EN
BUENA COMPARIA NADA IMPORTANTE 0 0%
NO SABE/RESPONDE 0 0%
PROMEDIO 00
MUY IMPORTANTE 37 72.5%
ALGO IMPORTANTE 0 0%
POCO IMPORTANTE 0 0%
6.CONOCER Y PROMOVER EL
PLAN DE VIDA DEL NINO NADA IMPORTANTE 1 2.0%
NO SABE/RESPONDE 13 25.5%
PROMEDIO 1.08
MUY IMPORTANTE 51 100%
ALGO IMPORTANTE 0 0%
7. RESPONSABILIZAR AL NINO SES0 ORI g e
DE SU PROPIO CUIDADO NADA IMPORTANTE 0 0%
NO SABE/RESPONDE 0 0%
PROMEDIO 00

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.

Tabla 33. En cuanto a la importancia de lograr que el escolar sea buen ciudadano
el 100% de los cuidadores indicaron que para ellos es muy importante al igual que
alimentarlo bien, garantizar que este en buena compafiia y que el escolar sea
responsable con su propio cuidado; por otro lado, en cuanto al ejercicio y descanso
adecuado el 98% indicaron que es muy importante. El 96.1% indicaron que es muy
importante ensefiarle a proteger el medio ambiente; y, por ultimo, en cuanto a
conocer y promover el plan de vida del nifio, el 72.5% indicaron que es muy
importante conocer el proyecto de vida del escolar, ademas se cuenta con un 25.5%
gue no responden a la pregunta.

A pesar de los elevados porcentajes en cada uno de los items preguntados, es
notorio que tanto el ejercicio, como el medio ambiente y el plan de vida, no tienen
total prioridad como las otras consideraciones.
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TABLA 34. ;QUE HACEN LOS CUIDADORES PARA CUIDAR LA SALUD DE SU
HIJO? EN EL ESTUDIO “ESTRATEGIAS DE LOS PADRES PARA CUIDAR LA
SALUD DE SUS HIJOS EN EDAD ESCOLAR EN EL MUNICIPIO DE
TOCANCIPA”

PREGUNTAS INTERPRETACION

1  Paraque los hijos sean buenos ciudadanos Se identifica que los padres consideran que para lograr que sus
hijo sean buenos ciudadanos se debe ensefiar valores, respeto
por los demas y dar buen ejemplo.

9  Paraque los hijos se alimenten bien La mayoria de los padres de familia cuida la alimentacion de sus
hijos con verduras, frutas, lacteos, proteinas.

10 Para que los hijos logren hacer ejercicio Los padres incentivan al deporte llevando a sus hijos al parque.

11 Paraensefiarles a los hijos a proteger el Los cuidadores indican que les ensefian a los hijos a no arrojar
medio ambiente basura en la calles y reciclar la basura dentro de las viviendas

12 Paragarantizar que los hijos estén en buenas Los padres considera que la forma adecuada de que sus hijos
compaiias tengan buenas compafiias es conocer sus amigos y orientar los

menores .

13 Paraconocery promover el plan de vida de Para los cuidadores el conocer y promover el plan de la vida del

los hijos escolar es muy importante por ello lo incentivan al estudio y al

dialogo, apoyan al menor en sus estudios ademas de explicar de
forma adecuada sobre lo que ellos indagan.

14 Para que los hijos se hagan responsables de Los padres promueven el autocuidado ensefiando a sus hijos a
su propio cuidado realizar un aseo personal adecuado, cuidado con su ropay
cuidado de su cuerpo.

Fuente: Datos de la investigacion, 2018.
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9. CAPITULO 6. DISCUSION

Esta investigacion refleja la importancia de documentar las estrategias que usan
los cuidadores familiares para el cuidado de los escolares del municipio de
Tocancipd; por consiguiente, es relevante promover el desarrollo infantil, dar una
atencion integral para su propio bienes y poder contribuir a una sociedad mejor,
permitiendo comprender la experiencia de la salud tanto de sus padres como del
escolar; ademas de poder contribuir a nuevo conocimiento desde el area de
enfermeria y apoyar y aportar en el cuidado de sus cuidadores y sus hijos en edad
escolar.

Segun los datos del observatorio Sabana Centro Como Vamos en su informe de
calidad de vida del 2016, © indica que Tocancipa hace parte de uno de los
municipios que han presentado mayor crecimiento poblacional durante el periodo
analizado con un 14.2%, ahora bien, en el trabajo llevado a cabo encontramos en
la identificacion de condiciones y perfil sociodemogréafico, que el 49% de la
poblacibn su procedencia es de los municipios aledafios, en cuanto a sus
cuidadores familiares el 39.9% sus cuidadores son de otras ciudades del pais,
seguido de un 33.6% cuya procedencia es de municipios cercanos(tabla 5);
ademas, los escolares identifican que el lugar de residencia ubicada en la vereda
la fuente con el 90.1% respaldando la informacion su cuidador; de igual manera; se
evidencia que el area de residencia es rural con el 96.1% indicado por los escolares
y respaldandolo su cuidador (tabla 6); en cuanto el estrato socioeconémico los
escolares identifica que el 92.1% esta en estrato 1 y 2 respaldando la informacion
sus cuidadores (tabla 6.1)

Por otro lado, encontramos que en escolares el sexo que mas prevalece es
masculino con un 64.7% y el restante son de sexo femenino, en cuanto a su
cuidadora familiar se identifica que prevalece mas el 84.3% el sexo femenino, esto
indica que el cuidador principal es mujer. Segun, Vaquiro y col. 2010, en su trabajo
realizado, visibiliza la inequidad de género en el cuidado informal donde es evidente
gue es la mujer quien ejerce la actividad del cuidado en la salud; todo esto radica
por el aumento de demanda del cuidado y el cambio demogréfico, sin dejar atras la
longevidad y la expectativa de vida; aparte de ello, estamos en una sociedad donde
algunas familias son monoparentales, y la mujer debe hacerse cargo del hogar
como la principal cabeza y asumir el cuidado y costos que esta genere.*® en cuanto
a la edad de los cuidadores principales se identifica que los escolares estan a cargo
de personas mayores de edad y estos estan en un rango de 29 a 39 afios con un
45.1% (tabla 3). Ahora bien, en cuanto al estado civil de los cuidadores el 47.1%
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estan en union libre, y el 27.4% son casados o su conyugue fallecid, lo cual segun
algunos expertos puede tener consecuencias en la crianza de los hijos; por lo tanto,
Amador y cols. 2012, refieren que, los hogares en union libre tienen mas dificultades
gue los hogares casados, aparte de ello, la poblacion casada ha disminuido en un
62% a un 35% en un periodo de 24 afios, mientras que el divorcio esta aumentado
de 8 aun 17% en el mismo rango de tiempo y el aumento de union libre va desde
el 12% al 25%; por consiguiente, se puede deducir que, el estado civil si se
correlaciona con las medidas del bienes en los hogares especialmente en los
hijos.(*

En cuanto, al nivel de escolaridad para los cuidadores principales el rango va de
segundo a quinto de primaria con un porcentaje del 51% y el de escolares se
evidencia que el 21.6% estan cursando quinto de primaria, a lo que podemos
concluir que los cuidadores incentivan y apoyan al estudio de los escolares (tabla 4
y 34)

De modo similar, en ocupacion del cuidador familiar se encuentra que el 58.8% son
empleados, y el 43.2% se dedican a ser operarias(o) de cultivo de flores, en dicho
contexto podemos identificar que solo el 31.4% se dedican al hogar dando la
posibilidad de permanecer y cuidar al escolar (tabla 9).

En cuanto a la religion y el compromiso religioso se evidencia que el 88.2% de la
poblacién escolar se identifica en la religion catélica y su cuidador familiar 62.7% en
cuanto a su compromiso religioso indican lo califican como medio.

Por otro lado, en percepcion de carga y apoyo. Eltiempo que indican los escolares
gue perciben el cuidado es de 45.2% que es un rango de 13 a 18 horas y el 51% de
sus cuidadores ademas de indicar que este tiempo requiere el escolar para su
cuidado y que su cuidador comparte de forma presencial dicha cantidad de horas,
a comparacion del 21.6% indican que solo perciben un cuidado del 0 a 6 horas el
11.6% vy sus cuidadores; por consiguiente, se podria cuestionar que hace que el
21.6% de los escolares perciba un cuidado minimo de 7 horas de sus cuidadores
principales y seria necesario identificar la causa del porque no perciben mas apoyo
en cuanto a su cuidado. (tabla 11-13). En cuanto al vinculo, se identifica que los
escolares son cuidados principalmente por sus padres con un 62.7% vy el 72.5%
de los cuidadores indicaron que el vinculo de quien cuida principalmente a los
escolares son sus hijos(as), lograndose percibir que son los padres que
permanecen mas y dan proteccion a sus hijos (tabla 12); de igual manera, son las
horas que requiere el escolar para su cuidado.
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Por otra parte, sobre el apoyo y satisfaccion que percibe el escolar y su cuidador
familiar, a nivel psicoldgico el 52.9% tanto de escolares y cuidadores no perciben
apoyo, ademas de calificar en mayor porcentaje como un nivel de satisfaccion como
1 siendo este el minimo, esto indicAndonos ¢Qué se podria hacer para dar apoyo
en este aspecto? Y tanto el escolar como su cuidador logren sentirse apoyados.
Igualmente, desde el apoyo y satisfaccion de con la que cuenta el escolar y su
cuidador en su entorno familiar se logra identificar que el 100% de la poblacién
escolar y el 96.1% perciben apoyo de su familia, evidenciando que su satisfaccion
en este nivel lo califican como lo mas alto que es un 4.

De igual forma, en el apoyo y satisfaccion religioso y de apoyo social se identifica
gue tanto el escolar como su cuidar familiar si perciben apoyo y su nivel de
satisfaccion es alto. De igual manera en su apoyo Y satisfaccion a nivel econémico
indican que si cuentan con el apoyo y su satisfaccion la califican alta, pero esto se
debe a que los padres manifiestan que es porque en su momento tienen empleo o
hay alguien quien puede suplir las necesidades de su hogar en lo econémico (tabla
14 ala. 18)

En cuanto, a la percepcion de carga que siente el escolar el 90.2% no se percibe
como carga para su familia, pero el 9.8% se perciben como carga para su familia,
aunque sus cuidadores indiquen que no lo son para ellos; se podria concluir en este
punto que es necesario indagar un poco mas a ese 9.8% que hace que se sientan
asi para sus familias. También, en cuanto a la cantidad de hijos cada familia tiene
un promedio de 3.22 pero en cuanto a la posicién que ocupa el menor se identifica
gue el 35.3% es el primogeénito.

Ahora bien, en condicion de calidad de vida actual y bienestar del escolar y su
cuidador familiar, siendo 0 el valor minimo y 4 la maxima en el aspecto fisico,
psicolégico y emocional, en lo social y bienestar espiritual lo califican alto (tabla 22
ala 25)

Por otro lado, en cuanto a los medios de informacion y comunicacion para el
cuidado, el estudio ratifica hallazgos sobre cuidadores de personas en situacion de
enfermedad en el pais, y segun Carrillo y cols. 2014, Las TIC abren la posibilidad
en aumentar la comunicacion de los usuarios en los servicios de salud con el fin de
mejorar su informacion y generar estrategias de promocion de la salud e incluso en
la prevencion de enfermedad, incluso los profesionales de la salud hacen de esta
herramienta como apoyo para llegar a la poblacion.*® En este caso en
conocimiento, acceso y frecuencia de uso del televisor, radio, computador, teléfono,
internet, se identifica que el prioritario para el escolar es el televisor, puesto que su
conocimiento es el 62.7%, al igual que la posibilidad de acceso y el 56.9% en
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frecuencia de uso, lo califican como alto; no obstante, el medio que menos tienen
conocimiento, posibilidad de acceso y su frecuencia de uso es bajo es el radio. Por
ende, en cuanto al uso de los tics para el autocuidado del escolar el indica que si
las usas para su cuidado con un 52.9% y su nivel de apoyo es del 49%; por
consiguiente, se concluye que para la poblacién escolar es prudente mostrar
contenido que sirva para su cuidado por el medio televisivo; ademas, de esta influir
en ellos. En cuanto a los cuidadores familiares, segun el orden de prioridad ubican
el computador con un 33.3% a espesar que su conocimiento de este sea del 80.4%
al igual que, la posibilidad de acceso y un 82.4% en cuanto a su frecuencia de uso,
esto quiere decir que se requiere mas apoyo en cuanto al uso de dicha herramienta
pero mas que apoyo se identifica que requieren mejor cobertura puesto que por ser
una zona rural la conexion no es la optima; incluso 66.7% de los cuidadores
familiares indican que para el cuidado si hacen uso de las tics y el nivel de apoyo
que perciben es de un 33.3%.

Otro de los puntos a tocar, es la importancia de los temas para el cuidado de la
salud del escolar , cuya respuestas se obtuvieron al realizar las preguntas a los
cuidadores familiares mediante una encuesta elaborada por PROSALUD, de lo
cual se identificé en la primer preguntar que indica que para lograr que el hijo sea
buen ciudadano calificando el 100% de la poblacion como muy importante, se puede
indicar que ellos ensefian valores, respeto por los deméas y dan buen ejemplo a sus
hijos; segunda, en alimentarlo bien consideran que es muy importante y estos lo
cuidan alimentandolos con verduras, frutas, lacteos y proteinas; tercero, para lograr
gue los escolares logren hacer ejercicio y descasar adecuadamente los padres lo
incentivan llevandolos al parque; cuarto, para ensefarles a sus hijos que cuiden el
medio ambiente, sus padres les ensefian a no arrojar basuras en la calle y les
ensefan reciclar dentro de sus viviendas; quinto, para garantizar que estén en
buena compafia, los cuidadores indican que ellos conocen a sus amigos y orientan
a los menores; sexto, en cuanto a conocer y promover el plan de vida de sus hijos,
indican sus cuidadores que incentivan al estudio, al dialogo; ademas, de apoyar al
menor en sus estudios y resolver las dudas e inquietudes que los escolares tienen
en su momento; y finalmente, para que los escolares sean responsables de su
propio cuidado, los cuidadores promueven ensefiando a sus hijos a realizar su aseo
personal, cuidando su ropa y cuidado de su cuerpo. Estas realidades han sido poco
abordadas en propuestas recientes como las de la OMS, iniciativas que esta
enfocada en promover la salud de los escolares. (1617
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10.CAPITULO 7. CONCLUSIONES Y SUGERENCIAS

Esta investigacion da un acercamiento sobre las estrategias de padres para cuidar
la salud de sus hijos en edad escolar del Municipio de Tocancip&. Se logré tener
buena aceptacion de la totalidad de los participantes al momento de realizar la
caracterizacion en el presente afio.

Se logré explorar las estrategias que usan los padres al momento de cuidar a sus
hijos en etapa escolar a lo que se evidencio dentro de la muestra; primero, que la
identificacién de condiciones y perfil sociodemografico, donde los recursos y estrato
socioeconémico, estan entre el estrato 1 a 3, a pesar de sus recursos los padres
desean cubrir las necesidades de sus hijos que se vayan presentando; segundo,
en percepcion de carga y apoyo se logra percibir que las necesidades de tiempo de
cuidado que se presentan en los escolares esta en un promedio de 16 horas a lo
gue su cuidador familiar percibe que es este tiempo estimado; ademas, quien cuida
habitualmente al escolar el mayor porcentaje indicado por ellos refieren que sus
padres a lo que refuerza que la familia es la unidad central de la sociedad y
evidencia la existencia de una familia extensa, que sirve de red de apoyo para el
cuidado del menor pero se hace evidencia que dentro del apoyo y satisfaccién con
lo que cuenta la poblacién en su entorno familiar, psicolégico, econémico, religioso
y social, se logra identificar que el apoyo psicoldgico es muy bajo, a lo cual se podria
fomentar y dar ayuda a las familias en este aspecto. por ultimo, en el item de medios
de informacién en cuanto al conocimiento, acceso y uso de la television, radio,
computador, internet y teléfono se logra identificar que, el medio de informacion mas
usado por escolar es la television, claro esta un alto nivel de conocimiento, acceso
y uso, con esta informacion se precisa abordar el uso adecuado y optima
informacion de comunicacion para dar y aportar a la poblacién conocimiento sobre
temas que lleven a una Optima salud, ademas, otra de las herramientas que son
importantes pero que su conocimiento, posibilidad de acceso y su uso son bajos es
el computador y el internet, la dificultad radica por la falta de cobertura de este
medio, se recomendaria abarca este tema pues, en el campo de la salud uno de
los aliados es el manejo de informacion, claro esta generando conciencia que el uso
de estas herramientas se debe manejar con responsabilidad e incentivando al
cuidado de la salud.

Por otro lado, la importancia de temas para el cuidado de la salud en el escolar, se
identifica por medio de la encuesta elaborada de PROSALUD que a los padres les
es muy importante cuidar de la salud de sus hijos, pero se percibe a pesar de
obtener un porcentaje alto de importancia es necesario reforzar el conocimiento al
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escolar como a sus cuidadores sobre la proteccion al medio ambiente, y él porque
es necesario promover el plan de vida del nifio, dado que esto enmarcara el futuro
del escolar.

también se puede sugerir en cuanto a la docencia se puede dar un apoyo estrecho
en la relacion familia-colegio cuya finalidad es lograr que los padres no se
desentiendan del proceso formativo de sus hijos, se pueden dar herramientas a los
cuidadores familiares para aportarles a nivel fisico, intelectual, socio-afectivo y
espiritual puesto que se necesita una comunicacién permanente del cuidador
familiar y su hijo en edad escolar y si se lograr una relacion estrecha desde la
docencia y la familia se podra optimizar las relaciones de los escolares y sus
cuidadores, ademas de esto, se formaran en un conocimiento integral, se lograra
hacer una deteccion temprana de las fortalezas y debilidades de los escolares y se
puede aportar en su proyecto de vida.

en cuanto a la asistencia, como profesionales de enfermeria se considera que, se
puede lograr un aporte significativo y dar acompafiamiento en el area de la salud a
aquellas instituciones educativas, puesto que desde el area asistencial si se ha
logrado evidenciar que la enfermeria escolar es necesaria y aporta en todas las
dimensiones del escolar y de su familia.

en cuanto a la politica publica y la administracién, dar acompafiamiento juridico en
las instituciones educativas, y apoyar con colaboradores profesionales para que
estos logren dar herramientas en las instituciones educativas y a sus familias con el
fin de fortalecer el pilar de la sociedad; ademas, crear redes en las familias,
docentes, estudiantes y en toda una comunidad educativa; puesto que, se considera
gue ayudar en estos entornos ayuda a crecer de forma personal a las familias y
gue a su vez los frutos que se den ahora ayudan en el futuro a un continuo y mejor
desarrollo de la sociedad.

Para finalizar, se considera que la propuesta investigativa disefiada puede ser
replicada a otros Municipios aledafios de Sabana Centro; por ello, se sugiere
continuar esta investigacion y realizar un analisis comparativo de los resultados,
logrando identificar e indagar si hay diferencias o similitudes de las estrategias que
usan los padres para cuidar la salud de los escolares.

11. ANEXOS.
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ANEXO 3 VARIABLE

Variable Definicién conceptual Definicién Operacional Estado de medicién
Variables biolégicas y
genéticas que divide a | Femenino
Genero los seres humanos en Nominal
dos posibilidades como .
) Masculino
mujer y hombre
Solo
El estado de una
- persona segun el | Casado
Estado civil de los . . - .
registro civil, sobre la | Union Libre Nominal
padres .
base de si es 0 no la divorciado
pareja :
Viudo
Tiempo ha vivido una
Edad persona desde el dia de | Afios Razoén
su nacimiento
o Descolarizado
Grado de conocimiento
gue tiene una persona | Primaria
Nivel de educacion desde .el_,momento en | secundaria Ordinal
que asistio al centro de —
aprendizaje Tecnico
Profesional Técnico
1 estrato
Posicién o el estado que
recnpe la perso,na en la 2 estrato
Nivel socioeconémico sociedad a traves de sus Ordinal
recursos, el nivel de | 3estrato
ingresos, educacién vy | 4 estrato
ocupacion. 5 estrato
6 estrato
N Ciudad o pueblo donde | Rural .
Lugar de residencia . P Ordinal
usted vive
Urbano
Ama de casa
Ocupacion del cuidador | actividad laboral que la | empleado )
Nominal

primario

persona

trabajo independiente

Estudiante
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Otros
Padres,
Abuelos,
Tipo de relacion con el | Grado de familiaridad o - .
.o ., . Tios, Nominal
nifio (a) relacion con el nifio
Primos,
Amigos
Conjunto de creencias
religiosas, de normas de | Catélico practicante y no
comportamiento 'y de | Practicante
ceremonias de oracién o
— sacrificio ue son .
Religion . q — - Nominal
propias de un | Cristiano practicante y
determinado grupo | no practicante
humano y con las que el
homlc_)re reconoce una | Testigo de Jehova
relacion con la divinidad | 5,4ia
bienestar  social es | Fisica.
llamado el conjunto de T
o Psiquica
Nivel de bienestar factores que  participan Razon
en la calidad de vida de | Emocional
las personas en una | Espiritual
sociedad .
Social
. TV
TICs conjunto  de
tecnologias que -
. Radio
, permiten el acceso, la
Tecnologias de la L
. " produccién, el | Computador .
informacion y la rocesamiento a Nominal
Comunicacion (TICs) P o y Celular
comunicacién de
informaciéon presentada
en diferentes codigos Internet

Elaboracién propia de las autoras, Bogota 2017

11.2 ANEXO 2. CRONOGRAMA
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Dias

Actividad/ Mes

Elaboracion de
cartas de
conocimiento del
Proyecto

Entrega de las cartas
para aprobacion de
la investigacion
universidad de Ila
sabana vy alcaldia

municipal de
Tocancipa
Recibo de
autorizacién por
Parte de la
Universidad y
alcaldia para poder
realizar la
investigacion.
Impresion y
fotocopias de
consentimiento y
asentimiento
informados

Socializacién en los
colegios del proyecto
para la autorizacion
de la caracterizacion
de la poblacién.

Realizacion de
llamadas a los
padres para la
aplicacion de las
encuestas

Desplazamiento
para la aplicacién de
las encuestas.

Verificacion de las
encuestas para
conocer si cumplen
todos los criterios
para el estudio.

Tabulaciéon de datos

Interpretacion y
Andlisis de
resultados

Dar a conocer los
resultados de la
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investigacion
generando un
articulo que sea
aprobado y revisado
para  poder  ser
publicado en una
revista indexada.

Elaboracion propia de las autoras, Bogota 2017

11.3 ANEXO 3. COMPONENTE PRESUPUESTAL.

RUBRO DETALLE TOTAL VALOR

IArrendamientos, construcciones y edificaciones
ARRENDAMIENTOS

IArrendamiento maquinaria y equipos

BIBLIOGRAFIA Libros, suscripciones, periédicos y revistas

CONSTRUCCIONES Construcciones

Audiovisuales

Equipo médico cientifico

Equipo procesamiento de datos
EQUIPOS

Muebles y enseres

Transporte, fletes y acarreos

Uso de equipos

Coloquio

Curso

Organizacion de congreso
EVENTO ACADEMICO

Participacion en congreso

Péster

Seminario

GASTOS LEGALES Tramites y licencias

HONORARIOS*

Industria y comercio

IMPUESTOS Timbre

Transacciones bancarias 40/00
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MANTENIMIENTO Y
REPARACIONES

Mantenimiento, construcciones y edificaciones

Mantenimiento, equipo médico y cientifico

Mantenimiento maquinaria y equipos

Mantenimiento muebles y enseres

Elementos de laboratorio

MATERIALES Fotocopias $ 120.000
Utiles y papeleria de oficina
Servicios basicos $ 97.400

PERSONAL**

$ 700.000
Imprevistos
PUBLICACIONES
Revistas y cuadernillos
Refrigerios
SALIDAS DE CAMPO

Taxis y buses $ 288.000

SEGUROS

Cumplimiento

Todo riesgo

SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

Gastos de administracion

Gastos de operacion

Seguimiento y evaluacion

SERVICIOS TECNICOS

Servicios técnicos

SOFTWARE

Programas para computador

VIAJES

Alojamiento y manutencién

Pasajes aéreos

TOTALES

$ 1.208.000
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** E| calculo de personal se realizdé con base en dias de recoleccién de
muestras asi: 3 profesionales x 20 dias.

Dias de interpretacion 3 profesionales x 10 dias.
Notas:

Elaboracién propia de las autoras, Bogota 2017

11.4 ANEXO 4. CONSENTIMIENTO Y ASENTIMIENTO INFORMADO.

Llmiversicdao ofe

La Sabama

CONSENTIMIENTO INFORMADO
Programa de Enfermeria y Rehabilitacion

Estrategias usadas por los padres para cuidar la salud de sus hijos en edad escolar
en el Municipio de Tocancipa. Periodo 2018

Fecha Hora

Cuidador Principal Padre__ Madre __ Otro

Yo , con documentos de
identidad C.C._T._, otro __ con No. ; en uso de mis
facultades certifico que he sido informado (a) con la claridad y veracidad con respecto al
trabajo de investigacion de las estudiantes Diana Patricia Rocha Martinez, Maritza Garzon
Vargas y Leidy Johanna Fetiva Velandia de la Universidad de la Sabana, que me han
invitado a participar en la investigacion, actuando consecuentemente, libre vy
voluntariamente como colaborador, contribuyendo a este procedimiento de forma activa.
Soy conocedor (a) de la autonomia suficiente que poseo para retirarme y oponerme a la
investigacion, cuando lo vea conveniente y sin necesidad de justificacion alguna; ademas,
los datos seran guardados para fines académicos y se tendra confidencialidad de ellos y de
la intimidad.

Hago constar que las estudiantes me han informado el propésito de este estudio. EI cual
es ldentificar, cuales son las estrategias que manejamos como Cuidadores principales y/o
padres para cuidar la salud de nuestros hijos en etapa escolar en el Municipio de
Tocancipa.
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Igualmente, se me explican las consideraciones éticas a tener en cuenta y la privacidad de
los datos recolectados en este caso, que la investigacion que estan realizando se hara con
respeto y protegiendo nuestra dignidad; ademdas, de garantizar totalmente la
confidencialidad de nosotros como participantes e incluso se nos comunicaran los
resultados de la investigacibn a nosotros. Asimismo, cuando los resultados de la
investigacion se publiquen o se discutan en conferencias, no se incluird informacion que
pueda revelar mi identidad o la de mi familia y que nadie fuera del equipo de esta
investigacion tendrd acceso a nuestra informacion sin una previa autorizacion escrita.

Ademas, me explican los posibles riesgos en este estudio. El cual no implica riesgo fisico
0 psicolégico para mi o para mi familia, también las respuestas que brindemos no nos
ocasionaran ningun riesgo ni tendran consecuencia en la situacion financiera, empleo o
reputacion; también de no generar ninglin costo y se permitira la realizacion de la encuesta
en espacios que no interfieran con las obligaciones generales que se llevan a cabo en
nuestras vidas diarias.

Incluso, nos han indicado la importancia de este estudio en el municipio de Tocancipa el
cual es el desconocimiento que se tiene al momento de brindar cuidado en los escolares
de 6 a 12 afios, debido que no hay evidencia de estudios sobre el tema ademas de permitir
focalizar e implementar acciones para posibles mejoras que influyen en la préactica de los
cuidadores principales. Entiendo que al final de esta investigacién puede haber diferentes
tipos de resultados.

Nombre del cuidador o padre Nombre del investigador
Firma Firma
Documento de identidad Documento de identidad

Elaboracién propia de las autoras, Bogota 2017



64

Limiversicd=aod ofe

La Sabanma

ASENTIMIENTO INFORMADO
Programa de Enfermeria y Rehabilitacion

Estrategias usadas por los padres para cuidar la salud de sus hijos en edad escolar
en el Municipio de Tocancipa. Periodo 2018

Hola Nosotras somos estudiantes de Enfermeria y nuestros nombres son Diana Patricia
Rocha Martinez, Maritza Garzon Vargas y Leidy Johanna Fetiva Velandia de la Universidad
de la Sabana. Actualmente estamos realizando un estudio para conocer acerca de los
cuidados que brindan tu papa, mama u otra persona que cuide de ti y para ello queremos
pedirte que nos apoyes.

Tu participacién en el estudio consistiria en que nos ayudes a diligenciar una encuesta,
nosotras realizaremos unas preguntas y nos darads unas respuestas de acuerdo a lo que
consideres.

Tu participacion en el estudio es voluntaria, es decir, aun cuando tus papa o mama hayan
dicho que puedes patrticipar, si ti no quieres hacerlo puedes decir que no. Es tu decision si
participas o no en el estudio. También es importante que sepas que, si en un momento
dado ya no quieres continuar en el estudio, no habra ningln problema, o si no quieres
responder a alguna pregunta en particular, tampoco habra problema.

Toda la informacién que nos proporciones/ las mediciones que realicemos nos ayudaran a
focalizar e implementar acciones para posibles mejoras que influyen en la practica de
cuidados que deban tener contigo los cuidadores principales sea su papa, mama u otra
persona que cuide de ti.

Esta informacion sera confidencial. Esto quiere decir que no diremos a nadie tus
respuestas, soélo lo sabran las personas que forman parte del equipo de este estudio.

Si aceptas participar, te pido que por favor pongas una (x) en el cuadrito de abajo que dice
“Si quiero participar” y escribe tu nombre.



Si no quieres participar, no pongas ninguna (x), ni escribas tu nombre.
Si quiero participar

D Nombre del escolar:
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Nombre y firma de la persona que obtiene el asentimiento:

Elaboracion propia de las autoras, Bogoté 2017

11.5 ANEXO 5 ENCUESTA PROSALUD

Universidad
de La Sabana

ENCUESTA PROSALUD - UNISABANA

Nombre del padre o madre

Nombre del nifio

Lugar

Fecha

Entrevistador

Por favor califique qué tan importante le parecen estos temas en el cuidado

de la salud de su hijo en edad escolar:

Aspecto del Muy Algo Poco
cuidado importante | Importante | importante

Nada
importante

1. Lograr que su
hijo sea un buen
ciudadano

2. Alimentarlo bien




3. Lograr que haga
ejercicio y que
descanse de
manera
adecuada

4. Enseiarle a
proteger el medio
ambiente

5. Garantizar que
esté en buenas
compafias

6. Conocery
promover el plan
de vida que el
nifio tiene

7. Responsabilizar
al nino(a) de su
propio cuidado

Por favor indiquenos qué hace usted para cuidar cada uno de los siguientes
aspectos en la salud de su hijo:

1. Para que su hijo(a)
sea un buen
ciudadano

2. Para que su hijo(a) se
alimente bien

3. Para que su hijo(a)
logre hacer actividad
fisica y descansar de
forma adecuada
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4. Para ensefiarle a
proteger el medio
ambiente

5. Para garantizar que
esté en buenas
compaiiias

6. Paraconocery
promover el plan de
vida que el nifio(a)
tiene

7. Para que su hijo(a)
se haga responsable
de su propio cuidado

Por ultimo, indiquenos qué otra forma tiene usted de cuidar a su hijo(a)

Muchas gracias.

13. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS




68

1. KI-moon B, secretario general de las naciones unidas. Estrategia Mundial de la
salud de las mujeres y los nifos. [internet]. 2010. Disponible en:
http://www.who.int/pmnch/activities/jointactionplan/201009 gswch_sp.pdf?ua=1.

2. UNICEF. Convention on the Rights of the child. [Internet]. Unicef.org. 2018 [citado
el 10 septiembre de 2017]. Disponible en:
https://www.unicef.org/honduras/Convencion sobre los derechos del Nino 20an

iversario.pdf

3. Participacion de las familias en la educacion infantil latinoamericana, [Internet].
Unesdoc.unesco.org. 2018 [citad el 10 septiembre de 2017]. Disponible en:
http://unesdoc.unesco.org/images/0013/001390/139030s.pdf

4. Constitucion politica de Colombia. (internet). 2015. Edicidn especial preparada
por la corte constitucional. Disponible en:
file:///IC:/Users/Usuario%20Windows/Desktop/VIII%20SEMESTRE/INVESTIGACIO
N/ARTICULOS%20TRABAJO%20INVEST/participacion _familias.pdf

5. Ministerio de educacion. Ley de convivencia escolar. Ministerio de Educacion
Nacional de Colombia [Internet]. Mineducacion.gov.co. [citado el 29 septiembre de
2017]. Disponible en: http://www.mineducacion.gov.co/1759/w3-article-322486.html

6. Informe de calidad de vida 2016, Sabana Centro Cémo Vamos. Disponible en:
https://www.unisabana.edu.co/fileadmin/Archivos de usuario/Documentos/Docum
entos Empresa y Sociedad/La_Sabana como_ vamos/Informe-de-Calidad-de-
Vida-Sabana-Centro-Como-Vamos-2016.pdf

7. Facultad de Enfermeria y rehabilitacién. Archivo del Grupo de Investigacion
Cuidado de Enfermeria Unisabana. Registro de proyectos activos. 2018.

8. Alcaldia municipal de Tocancipa. Portafolio de Servicios, Gerencia de desarrollo
social. 2014.
Disponible en: http://tocancipa-cundinamarca.gov.co/servininos.shtml?apc=b-xx-1-
&x=1804661

9. Mesa Redonda: Conceptualizacion del desarrollo y la Atencion Temprana desde
las diferentes escuelas psicologicas Modelo Ecologico / Modelo Integral de
Intervencion en Atencibn Temprana. (Internet). 2001. Disponible en:
file:///C:/Users/pc/Downloads/modelo _ecologico_y _modelo_integral -
bronfenbrenner.pdf



http://www.who.int/pmnch/activities/jointactionplan/201009_gswch_sp.pdf?ua=1
https://www.unicef.org/honduras/Convencion_sobre_los_derechos_del_Nino_20aniversario.pdf
https://www.unicef.org/honduras/Convencion_sobre_los_derechos_del_Nino_20aniversario.pdf
http://unesdoc.unesco.org/images/0013/001390/139030s.pdf
file:///C:/Users/Usuario%20Windows/Desktop/VIII%20SEMESTRE/INVESTIGACION/ARTICULOS%20TRABAJO%20INVEST/participacion_familias.pdf
file:///C:/Users/Usuario%20Windows/Desktop/VIII%20SEMESTRE/INVESTIGACION/ARTICULOS%20TRABAJO%20INVEST/participacion_familias.pdf
http://www.mineducacion.gov.co/1759/w3-article-322486.html
https://www.unisabana.edu.co/fileadmin/Archivos_de_usuario/Documentos/Documentos_Empresa_y_Sociedad/La_Sabana_como_vamos/Informe-de-Calidad-de-Vida-Sabana-Centro-Como-Vamos-2016.pdf
https://www.unisabana.edu.co/fileadmin/Archivos_de_usuario/Documentos/Documentos_Empresa_y_Sociedad/La_Sabana_como_vamos/Informe-de-Calidad-de-Vida-Sabana-Centro-Como-Vamos-2016.pdf
https://www.unisabana.edu.co/fileadmin/Archivos_de_usuario/Documentos/Documentos_Empresa_y_Sociedad/La_Sabana_como_vamos/Informe-de-Calidad-de-Vida-Sabana-Centro-Como-Vamos-2016.pdf
http://tocancipa-cundinamarca.gov.co/servininos.shtml?apc=b-xx-1-&x=1804661
http://tocancipa-cundinamarca.gov.co/servininos.shtml?apc=b-xx-1-&x=1804661
file:///C:/Users/pc/Downloads/modelo_ecologico_y_modelo_integral_-bronfenbrenner.pdf
file:///C:/Users/pc/Downloads/modelo_ecologico_y_modelo_integral_-bronfenbrenner.pdf

69

10. Diaz M, V, Jaramillo G, la promocidn de la salud en el ambito escolar del colegio
José Celestino Mutis, noviembre 15/2015. Disponible en:
file:///C:/Users/pc5/Downloads/3176-10542-1-PB.pdf.

11. Valdés Cuervo A, Alonso E, Martinez C, Quintana J, Esthela, Madrid J, relacion
entre funcionamiento familiar, emociones morales y violencia entre estudiantes de
primaria. 2016. Disponible en: file:///C:/Users/pc5/Downloads/RELACI%C3%93N-
ENTRE-FUNCIONAMIENTO%20(1).pdf.

12. Navarro, M, enfermeria escolar: una revision bibliografica, [tesis doctoral en
internet], Universidad Rovira | Virgili, Tortosa 2016. Disponible en:
file:///C:/Users/pc5/Downloads/treball-de-fi-de-grau-1.pdf.

13. Vaquiro Rodriguez Sandra, Stiepovich Bertoni Jasna. CUIDADO INFORMAL,
UN RETO ASUMIDO POR LA MUJER. Cienc. enferm. [Internet]. 2010 Ago.

[citado1l  octubre  2018]; 16( 2 ). 17-24. Disponible en:
https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0717-
95532010000200002&Ing=es. http://dx.doi.orq/10.4067/S0717-
95532010000200002

14. Amador D, Bernal R, Amador D, Bernal R. ¢Unién libre o matrimonio? Efectos
en el bienestar de los hijos [Internet]. Scielo.org.mx. 2018 [citado el 1 de octubre
2018]. Disponible en:
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2448-
718X2012000300529&Ing=esé&tlng=es

15. Carrillo Gonzalez Gloria Mabel, Chaparro Diaz Lorena, SAnchez Herrera Beatriz.
Conocimiento y acceso a las TIC en personas con enfermedad cronica y cuidadores
familiares en Colombia. Enferm. glob. [Internet]. 2014 Abr [citado el 1 de octubre
2018]; 13( 34 ): 123-134. Disponible en:
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1695-
61412014000200006&lIng=es

16. Organizacion Mundial de la Salud. Global school health initiative [Internet].
WHO. World Health Organization; 2010 [citado el 1 de octubre 2018 ]. Disponible
en: http://www.who.int/school_youth health/gshi/en/

17. Organizacion Mundial de la Salud. School health and youth health promotion
[Internet]. WHO. World Health Organization; 2010 [citado el 1 de octubre 2018].
Disponible en: http://www.who.int/school_youth_health/en/



file:///C:/Users/pc5/Downloads/3176-10542-1-PB.pdf
file:///C:/Users/pc5/Downloads/RELACIÃ�N-ENTRE-FUNCIONAMIENTO%20(1).pdf
file:///C:/Users/pc5/Downloads/RELACIÃ�N-ENTRE-FUNCIONAMIENTO%20(1).pdf
file:///C:/Users/pc5/Downloads/treball-de-fi-de-grau-1.pdf
http://dx.doi.org/10.4067/S0717-95532010000200002
http://dx.doi.org/10.4067/S0717-95532010000200002
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2448-718X2012000300529&lng=es&tlng=es
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2448-718X2012000300529&lng=es&tlng=es
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1695-61412014000200006&lng=es
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1695-61412014000200006&lng=es
http://www.who.int/school_youth_health/gshi/en/
http://www.who.int/school_youth_health/en/

