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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como objetivo determinar la relacion entre la
salud del docente en pandemia y el desempefio laboral en las Instituciones Educativas
de Educacion Inicial en el distrito de Yanacancha- Pasco 2021. La investigacion es de
enfoque cuantitativo, descriptiva con disefio correlacional; la muestra estuvo
conformada por 48 docentes de las Instituciones Educativas publicas del Distrito de
Yanacancha de la provinciade Pasco. Para el recojo de la informacion se utilizé como
instrumento el Cuestionario de Estilos de Vida (PEPS I) y un cuestionario dirigido a
docentes; la validez se realiz6 por el método de juicio de expertos y la confiabilidad de
coherencia interna a través del estadisticoAlfa de Cronbach que determind un nivel de
confiabilidad de 0,93 en el caso del primer instrumento y de 0,79. Los resultados
obtenidos muestran que los docentes en pandemia ensu mayor parte alcanzan un nivel
de salud moderada y un nivel medio de desempefio laboral.Se concluye que la salud
docente en pandemia esta relacionada significativamente con el desempefio laboral,
demostrada a través del estadistico Chi Cuadrado que permitio contrastarlas hipotesis y

rechazar la hipdtesis nula, aceptando la hipétesis alterna.

Palabras clave: Salud docente, pandemia, desempefio laboral, salud fisica, salud

mental.



ABSTRACT

The objective of this research was to determine the relationship between
teacher'shealth in pandemic and work performance in Early Education Educational
Institutions in thedistrict of Yanacancha-Pasco 2021. The research is a quantitative,
descriptive approach withcorrelational design; the sample consisted of 48 teachers from
public educational institutionsin the Yanacancha district of the province of Pasco. The
Lifestyles Questionnaire (PEPS I) and a questionnaire addressed to teachers were used
as instruments for the collection of information; validity was assessed by the expert
judgment method and the reliability of internal coherence through Cronbach's Alpha
statistic, which determined a reliability level of 0.93 for the first instrument and 0.79 for
the second. The results obtained show that the teachers in pandemic mostly reach a
moderate level of health and a medium level of work performance. It is concluded that
teacher health in pandemic is significantly related to job performance, demonstrated
through the Chi-square statistic that allowed contrasting the hypotheses and rejecting

the null hypothesis, accepting the alternative hypothesis.

Key words: Teacher health, pandemic, work performance, physical health,

mental health.



INTRODUCCION

La pandemia de COVID-19, como un problema social ha afectado a la poblacion
mundial, asi como también la crisis socioeconémica y estructural. Si nos enfocamos en
la Educacion, esta emergencia ha ocasionado el cierre masivo de las actividades
presenciales en las instituciones educativas con el propdsito de evitar la propagacion del
virus y mitigar su impacto. La Comisién Econdmica para América Latina y el Caribe
(CEPAL) ha planteadoque, antes de enfrentar la pandemia, habia ya una crisis, debido al
aumento de los indices depobreza y de pobreza extrema, se presentaban desigualdades y
un creciente insatisfaccion delos actores de la educacion. .

La presente investigacion estd constituida por cuatro capitulos, el primero lo

conforma el planteamiento del problema, los objetivos y la justificacion de la
investigacion;el segundo capitulo esta conformado por el marco teorico, que incluye los
antecedentes, lasbases teoricas cientificas, la definicion de términos, las hipotesis y las
variables e indicadoresde la investigacion; en lo que respecta a los docentes, éstos se han
enfrentado a diversos retospara la continuidad de las actividades educativas, sin embrago,
los cambios bruscos de estilode vida , I6gicamente han impactado tanto en la salud fisica
y mental, lo cual repercute en su desempefio laboral.
El presente estudio comprende cuatro capitulos, en el primero se presenta el
planteamiento del problema, con los objetivos Y la justificacion de la investigacion;en
el segundo capitulo se presenta el marco teorico, con las bases tedricas cientificas
relacionadaa la variable de la investigacion.

En el capitulo tres se presenta la metodologia de la investigacion con el método,
el tipo y el disefio de la investigacion, la poblacion y muestra del estudio, las técnicas e

instrumentos de investigacién utilizados, asi mismo, las técnicas e instrumentos del
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procesamiento de datos, el tratamiento estadistico y la orientacion ética, filoséfica y
epistémica.

Para culminar, el capitulo cuatro que considera los resultados y la discusion del
proceso investigativo, que incluye el trabajo de campo, la presentacion, analisis e
interpretacion de los resultados, el mismo que se encuentra organizado por las tablas y
graficos con sus respectivo; asi como también la prueba de hip6tesis, culminando con la

discusion de resultados conducente a las conclusiones de la investigacion.

La autora
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1.1.

CAPITULO |
PROBLEMA DE INVESTGACION

Identificacion y determinacion del Problema

La educacion es un proceso formativo a lo largo de las generaciones,
siendo losdocentes y estudiantes los principales protagonistas de dicho proceso, y
entre ambos existeuna serie de contenidos que desarrollar, de tal forma que, se
logre progresivamente eldesarrollo integral de los educandos, orientada a ser un
ciudadano a desenvolverse en unentorno social y cultural camino al progreso y
desarrollo, por lo que se alinea a la mejorade la calidad de vida de la sociedad en
general y puedan convivir de una manera armonica. Los cambios trascendentales
que se vienen dando a nivel mundial, nacional Yy regional en los diferentes
ambitos sean econdmicos, culturales, sociales, entre ellos los de salud y educacién
constituyen actualmente nuevos retos a los que las personas debenenfrentar en su
diario actuar. En este nuevo contexto, el docente viene cumpliendo su
rolformador, porque si bien su formacién profesional cuenta con las

caracteristicas que cumpleen su mayor parte un docente en el &mbito



presencial, el hecho de haberse presentado laactual situacion de emergencia
sanitaria hace que se presente nuevas formas de adaptarse anuevas formas de
trabajo, tanto a nivel de planificacion, ejecucion y evaluacion de lasactividades de
ensefianza aprendizaje, como las de gestion educativa y otras que forman parte de
su desempefio docente.

De acuerdo al Grupo Banco Mundial, (2020) la propia pandemia podria
limitar la oferta de maestros, sobre todo los mas experimentados, debido a
enfermedad o muerte. Losefectos de esta econdmica afecta la calidad de la
ensefianza. La demora en el pago de salarios y los recortes podrian reducir la
motivacion de los maestros y su capacidad de dedicar tiempo a la ensefianza
(p.18)

Por tal razon, de puede afirmar que actualmente los docentes estan
afectados tanto fisica y emocionalmente como efecto de la pandemia por el Covid
19 que, por su puesto alno estar en buenas condiciones, esto afecta el desempefio
laboral, que puede repercutir en la calidad de la formacién de los nifios, en sus
relaciones interpersonales con los estudiantes,sus pares académicos, los padres de
familia y otros.

De acuerdo a (Robinet, A y Pérez, M., 2020) el docente aprecia que la
situacion se sale de control, generandole frustracion y sentimientos de
incapacidad, este podria ser considerado como un tipo de estrés ocupacional o
laboral, su caracter inflexible, el cansancio psicoldgico, el miedo a contagiarse de
una enfermedad, las clases remotas o virtuales y otras, sobrecargan las emociones,

produciéndose cambios en el bienestar fisico-mental, favoreciendo el estrés.



En las Instituciones Educativas a nivel del Distrito de Yanacancha. Pasco,
muchos docentes trabajan bajo determinadas condiciones, sean salariales, a veces
condicionado al pago de los padres de familia y segun el nimero de estudiantes
matriculados; en el caso delas privadas y, el afio 2020 y 2021 la matricula en las
Instituciones Educativas de Educaciénlinicial se ha visto afectada, disminuyendo
considerablemente, lo que ha ocasionado pérdidadel trabajo o en otros casos baja
en los contratos docentes

Al finalizar el tercer trimestre del 2020 en la educacién Inicial tuvo un
aumento de no matriculados a un 1.52%, , con lo cual también afecta la
dismunucion en los contratosdocentes, genereandose desempleo y subempleo.
(Ledn, 2021)

Figural

Matricula de nifios durante la pandemia

Tercer trimestre V.

Educacion inicial

Basica especial Primaria incompleta Primaria completa Secundaria incompleta

Matriculados ~ No matriculados

Nota. La Republica Data. 07 de marzo de 2021.
Los profesores han sido actores fundamentales para dar respuesta a la

pandemia de respondiendo a una serie de demandas durante la crisis sanitaria,;



1.2.

entre las principales respuesta se pueden mencionar la replanificacion y
adaptacion de los procesos educativos, que incluyé a la metodologia,
diversificacion curricular, adecuacion de medios y materialesy diversificacion de
recursos, formatos y plataformas de trabajo, asimismo han colaborado en
actividades procurando asegurar las condiciones materiales de los estudiantes y
sus familias, como son la reparticion de alimentos, recursos sanitarios y
materiales didacticos escolares como libros, juegos, etc. Los profesores y el
personal educativo han enfrentado las necesidades de apoyo emocional y de salud
mental de parte de los estudiantes, aspecto relevante durante la pandemia; sin
embargo, el Estado no se ha interesado directamente enla salud de los
docentes, y hasta el momento muchos de ellos vienen laborando a pesar de estar
afectados tanto fisica y mental, lo cual de una u otra forma afecta su desempefio
laboral.

Segun la (UNESCO, 2020) la necesidad de ajuste a las condiciones de la
educacion a distancia se ha traducido, asimismo, en un conjunto de
responsabilidades y exigencias queaumentan significativamente el tiempo de
trabajo que las y los docentes requieren para preparar las clases, asegurar
conexiones adecuadas y hacer seguimiento a sus estudiantes enformatos diversos.
Delimitacion de la investigacion

El presente estudio tiene un alcance a todos los docentes ordinarios de las

Instituciones Educativas publicas del Distrito de Yanacancha- Pasco 2021.



1.3.

1.4.

Formulacion de Problemas
1.3.1. Problema General
¢Cual es larelacion entre la salud del docente en pandemia y el desempefio

laboral en las Instituciones Educativas de Educacion Inicial en el distrito de

Yanacancha- Pasco 20217

1.3.2. Problemas Especificos

e ;Cuadles son las condiciones de salud fisica de los docentes en pandemia en
lasInstituciones Educativas de Educacion Inicial en el distrito de Yanacancha-
Pasco 2021?

e ;Cuales son las condiciones de salud mental de los docentes en pandemia
en las Instituciones Educativas de Educacion Inicial en el distrito de

Yanacancha- Pasco 20217

e ;Cual es el nivel de desempefio laboral de los docentes en pandemia en
las Instituciones Educativas de Educacion Inicial en el distrito de
Yanacancha- Pasco 20217
Formulacién de Objetivos
1.4.1. Objetivo General
Determinar la relacion entre la salud del docente en pandemia y el
desempefio laboralen las Instituciones Educativas de Educacion Inicial en el
distrito de Yanacancha- Pasco 2021.
1.4.2. Objetivos Especificos
- Describir las condiciones de salud fisica de los docentes en pandemia en
las Instituciones Educativas de Educacion Inicial en el distrito de

Yanacancha- Pasco 2021.



1.5.

- Describir las condiciones de salud mental de los docentes en pandemia
en las Instituciones Educativas de Educacion Inicial en el distrito de

Yanacancha- Pasco 2021.

- Identificar el nivel de desempefio laboral de los docentes en pandemia
en lasInstituciones Educativas de Educacion Inicial en el distrito de
Yanacancha- Pasco 2021.

Justificacion de la investigacion

La presente investigacion llenard un vacio en el conocimiento, en este caso
conocer los efectos de la salud de los docentes en tiempos de pandemia en su
desempefio, toda vez que estando ante una nueva realidad educativa se hace
necesario contar con resultados objetivos respecto la actuacion de una variable en
laotra y, difundir los resultados que pueda ser de utilidad en la labor educativa de
docentes y directivo que actualmente cumplen un rolactivo en la educacion
remota.

Asimismo, se puede decir, que la presente investigacion tendra relevancia
social, porque servira de aporte en la practica pedagdgica de los docentes, toda vez
que, el bienestarfisico y emocional de los docentes influyen de una u otra forma
en el desempefio de sus labores academicas y de gestion, asimismo en su propio
bienestar personal y familiar.

El presente estudio esta orientada a prestar apoyo y orientar a docentes,
directivos, padres de familia en cuanto a la necesidad del bienestar docente y
tomarlos como referente para un proceso importante en la vida, como es el

desempefio profesional y el desarrollo personal y social.



1.6.  Limitaciones de la Investigacion

Entre las principales limitaciones de la investigacion, se pueden

mencionar:

Poca disposicion de los docentes de las Instituciones Educativas para
responder elinstrumento de investigacién aplicado.

Problemas de gestion administrativa a nivel de la Facultad,
Funcionamiento no adecuado del software antiplagio.

Dedicacion a tiempo parcial para el desarrollo de la investigacion



2.1.

CAPITULO Il

MARCO TEORICO

Antecedentes de estudio

La Rosa, (2017) realizo la investigacion “Condiciones laborales de los
docentes delnivel inicial: Un estudio sobre la percepcion de su salud y seguridad
laboral.”; cuyo objetivofue analizar las percepciones de los docentes respecto a
los problemas de salud y seguridadlaboral y las condiciones laborales en una
institucion educativa privada del nivel inicial. Lasconclusiones a las que se arribd
fueron que los docentes han experimentado problemas de salud y seguridad en su
trabajo, afirmando que su trabajo afecta su salud fisica manifestado en
enfermedades del aparato respiratorio; como disfonias y faringitis; por causa del
esfuerzovocal exigido en las clases; dolencias osteo-musculares por las posturas
ergondmicasinadecuadas como caracteristica de la labor docente, en el nivel; las
enfermedades infecto-contagiosas, por su exposicion a los nifios enfermos que
ocurre son regularidad, por su edady por el contacto directo con bacterias y virus
comunes. En relacion a su salud mental, las docentes han experimentado estrés

8



laboral por la carga laboral dentro y fuera del horario escolar que les exige
completar el trabajo en su tiempo familiar; asi como por las relacionessociales
con los padres de familia (que pueden llegar a ser hostiles). En lo que respecta a
la salud social, no hay equidad salarial, generdndoles un gran sentimiento de
insatisfaccion laboral.

Baptista, et al. (2020) en la Universidad Iberoamericana, Ciudad de
Meéxico desarrollaron la investigacion “Encuesta Nacional a Docentes ante el
COVID-19. Retos parala educacion a distancia” que tuvo por objetivo describir
las actividades docentes por mediodel cuestionario END-Covid-19, respondido
en linea, un total de 2 253 profesores de escuelas del Estado. Los resultados
presentan una clara descripcion de las herramientas digitales usadas por los
docentes mexicanos, para la conduccion de su curso y para la ensefianza y el
aprendizaje de los estudiantes, para dar continuidad a la educacion. Para lo cual
utilizan herramientas digitales acompafado de los recursos tradicionales. Se ha
identificado diferencias significativas por region geogréafica y el nivel educativo;
pero no respecto a la edad o sexo docente. Entre otros resultados importantes estan
los sentimientosdocentes frente a la situacion nueva que experimentan y, respecto
a la capacitacion y el acompafiamiento que desean recibir posteriormente.

Herrera, (2021) en la Universidad Nacional Mayor de San Marcos, realizd
lainvestigacion “Impacto ocupacional del trabajo remoto en docentes durante la
emergencia sanitaria en una institucion educativa. Chota - Cajamarca 2020, cuyo
objetivo fue determinar el impacto ocupacional del trabajo remoto en docentes en

la emergencia sanitariaa partir del cual se llega a las conclusiones siguientes: El



impacto del trabajo remoto en docentes en la pandemia fue mas positivo para la
mayoria de los docentes, incluso, muy positivo para un grupo; aceptandose a
hipotesis de investigacion; los factores psicosociales/ambientales apoyaron su rol
a la vez, interfirieron el rol docente en secundaria en cuanto a su admision al
trabajo remoto se convirtieron en una rutina diaria, la percepcion del espacio
fisico y especialmente el reconocimiento de las perspectivas de trabajo y la
seguridad del éxito en este.

Picon et al. (2020 ) desarrollaron la investigacién “Desempefio Y
formacién docenteen competencias digitales en clases no presenciales durante la
pandemia COVID-19, tuvo como objetivo evaluar el desempefio competencial de
los docentes de las escuelas de la ciudad de Piribebuy en Paraguay durante la
pandemia de COVID-19. con disefio fue descriptivo transeccional con una
muestra intencional de docentes Las principales conclusiones fueron: Respecto a
la planificacion, la mayoria de docentes adecuaban parcialmente el plan regular
de clases a las necesidades de la no presencialidad. Concerniente al estado
emocional al iniciar las clases no presenciales expresaron tener confianza y a la
vezestrés, ansiedad, sorpresa y en menor porcentaje miedo asumiendo las clases
bajo una modalidad distancia virtual como un compromiso profesional ineludible.
Entre las dificultades que se presentaron en el proceso de las clases remotas, los
docentes manifestaronque era la conectividad, por el colapso de la plataforma y la
conexion de internet, utilizando para la comunicacion no presencial con sus
alumnos, predominantemente, los mensajes de texto y las redes sociales. Para
cerca de un 40 % de los docentes el apoyo de los padres en el acompafiamiento

del proceso fue regularmente activo.
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Huamén et al. (2020) realizaron la investigacion “Educacion remota y
desempefio docente en las instituciones educativas de Huancavelica en tiempos
de COVID-19” cuyo objetivo fue describir el desempefio de los docentes del nivel
secundaria del distrito de Huancavelica-Perd, en la implementacién de una
educacion remota en tiempos de pandemiaCovid-19, el estudios fue de tipo
cualitativo con paradigma interpretativo socio-critico, disefiado mediante la
metodologia de teoria fundamentada, con la aplicacion de la entrevista
semiestructurada. Entre las principales conclusiones arribadas se considera que,
los docentesresponden a una los retos y desafios, entre ellos el conceptuar e
implementar la educacion adistancia, caracterizado por una forma diferente de
trabajar, por el uso de recursos y herramientas tecnoldgicas, con trabajo
sincronico y asincrénico; también en relacion a su desempefio, tienen dificultades
en el manejo de estas herramientas virtuales, haciendo grandes esfuerzos para
hacerlos de la mejor manera, sea como tutores, mediadores y/o facilitadores de
ésta. El estado emocional de los docentes, al inicio en la educacién remota,
evidenciéo cambios bruscos social y emocionalmente, mostrandose ansiedad,
soledad, estrés,tristeza, preocupacion, ira y pensamiento negativo, sin embargo,
se practico la resiliencia, logrando adaptarse satisfactoriamente y estan seguros
que esta pandemia durara por un buentiempo.

A nivel local no se ubicaron antecedentes relacionados al presente

problema de investigacion.
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2.2.

Bases Tedricas Cientificas
2.2.1. Salud

La Organizacion Mundial de la Salud (1946) define la salud como “un
estado de bienestar fisico, mental y social completo, y no meramente la ausencia
del mal o laenfermedad".

Segun esa definicion casi nadie estd sano, puesto que en el mundo hay
problemas econdémicos, sociales, alli y dltimamente han fallecido muchas
personas; por lo que no podriala salud explicarse usando un término negativo, al
decir que la salud es la ausencia de la enfermedad.

Sanchez (2019) define la salud como un “proceso vital del hombre, ha
cambiado en funcion del tiempo y de las transformaciones del pensamiento
humano”

La salud es un aspecto importante de la sociedad moderna y mas valorados
por el ciudadano, especialmente cuando se la pierde, muchas veces se valora mas
la salud cuandouna persona se enferma y se da cuenta que se debio cuidar.

2.2.1.1. Factores determinantes de la salud

Segun la Declaracion de Yakarta, (1997) “los requisitos para la
salud comprenden lapaz, la vivienda, la educacion, la seguridad social, las
relaciones sociales, la alimentacion, el ingreso, el empoderamiento de la
mujer, un ecosistema estable, el uso sostenible de recursos, la justicia

social, el respeto de los derechos humanos y la equidad” (p.5).

Entre los factores que determina la salud se mencionan:

- Las tendencias demograficas, como el crecimiento de la

urbanizacidn, el incremento del nimero de adultos mayores; la

12



prevalencia de enfermedades cronicas, la vida sedentaria, la
resistencia a los antibiéticos y otros medicamentos, el abuso de
drogasy la violencia civil y doméstica, amenazan la salud de las
personas.

- Las enfermedades infectocontagiosas y los problemas de salud

mental exigen una respuesta urgente.

- Laintegracion de la economia mundial, el comercio, el acceso a los
medios de informacion, el uso de las tecnologias y la degradacion
del medio ambiente, determinando los estilos de vida y salud.
(Declaracion de Yakarta, 1997, p.5)

Actualmente frente a las circunstancias de la pandemia por el

Covid -19 las personashan tomado conciencia del valor de la salud, tanto

personal como de sus seres queridos, teniendo en cuenta los efectos

devastadores que ocasiona el virus Sars cov 2, estando incluso dispuestos

a cambiar sus valores materiales para recobrar el bien perdido, en busca

detratamientos eficaces, no importando el costo.

2.2.1.2. Prioridades para la promociéon de la salud en el siglo XXI

Asimismo, en esta declaracion se establecieron las prioridades
para la promocion dela salud, promoviendo la responsabilidad social en lo
que a salud se refiere; por lo que las instituciones publicas y privadas
deben promover la salud a través de politicas y practicas anivel global con
la finalidad de:

- Evitar perjudicar la salud de otras personas,

- Proteger el medio ambiente y asegurar el uso sostenible de los
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recursos,

- Restringir la produccion y el comercio de sustancias nocivas, como
el tabaco, las armas,y las tacticas de mercado y comercializacion
que resulten perjudiciales a la salud,

- Proteger al ciudadano en el lugar de trabajo,

- Incluir evaluaciones sobre la salud, centradas en la equidad con
formulacion de politicas.(Conferencia, 21-25 de julio 1997, p 7)

2.2.1.3. Lasalud, derecho humano

La salud va més alla de la ausencia de una enfermedad o tener
acceso a una atencionmédica; es un derecho fundamental, por eso, es
importante entender a la salud de una forma mas amplia posible. El
articulo 25 de la Declaracion Universal de los Derechos Humanos
declarada en las (Naciones Unidas, s/f.) expresa “Toda persona tiene
derecho a un nivel devida adecuado que le asegure, asi como a su familia,
la salud y el bienestar, y en especial laalimentacion, el vestido, la vivienda,
la asistencia médica y los servicios sociales necesarios”

Como vemos en el articulo 25, son varios los factores y variables
que intervienen para el bienestar; respecto al derecho a la salud,por lo
tanto, una sociedad que no respeta los derechos fundamentales nopuede
garantizar el bienestar fisico, mental y social de laspersonas.
2.2.1.4. Importancia de la salud

El derecho a la salud, permite a las personas acceder a los
servicios de cuidado médico. Este derecho a una buena salud exige a los

paises el aseguramiento a todas las personas; sin embargo, esto es
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inconcebible puesto que, una buena salud depende principalmente, de
factores bioldgicos y socioecondmicos, independientes de la voluntad de
un Estado o de las mismas personas, por lo tanto, el asegurar a los
ciudadanos no asegura una buena salud.

El Estado debe garantizar a los ciudadanos las oportunidades y
las condiciones paradisfrutar del mejor estado de salud; permitiendo el
seguro de acceso a la atencion médica a la totalidad de la poblacion. De
este modo, el derecho a la salud se evidencia en otros derechos especificos
que es politica que los paises deben garantizar:

o El derecho a un sistema de proteccion de la salud

o Elderecho alaprevenciony atratamientos preventivos para
luchar contra lapropagacion de enfermedades

e Elderecho al acceso a los medicamentos esenciales

e Lapromocion de la salud materna e infantil

o El derecho al acceso a los servicios de salud apropiados

e Por ultimo, la educacién y la concienciacién sobre la salud
(Rodriguez, s/f)

Es importante contar con buena salud, puesto que el cuerpo se
libera de la variedad de trastornos y complicaciones, asegurando una vida
larga, sin padecer de dolores omalestares. Una persona saludable puede
rendir mucho mejor en todos los aspectos de su vida y ser valiosa para la
sociedad, ya que su organismo funciona correctamente y puede realizar

sus actividades sin dificultades.
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Una buena salud mental ayuda a la persona a sentirse mejor y
relacionarse mejor socialmente con las demas personas; por lo tanto, llevar
una vida més activa incluso despuésde envejecer.

La salud y el bienestar desencadena en una mejor calidad de vida,
por lo tanto, es muy importante en todas las edades, por su gran impacto
en el rendimiento personal, las interacciones sociales y la eficiencia en
general.

Se presenta la siguiente figura explica la dindmica de la sociedad
de consumo y su repercusion en el comportamiento de las personas:
(Amador y Valenzuela, 2010 citado en Valenzuela, 2016)

Figura 2

Comportamiento de la vida en una sociedad de consumo.
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Nota: Amador y Valenzuela (2010) (p. 19)
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La enfermedad

Segun Sanitas, (2020) la enfermedad “es cualquier estado donde
haya un deterioro de la salud del organismo humano. Todas las
enfermedades implican un debilitamiento del sistema natural de defensa
del organismo o de aquellos que regulan el medio interno”.

Don Pedro Lain, insigne profesor de Historia de la Medicina, dice
que la enfermedadse hace presente si la estructura de un sujeto tiene algin
organo dafado, si no funciona bien, si esta alterado psiquicamente o sise
dafia en su ajuste socio laboral. Aparte de lo mencionado, explicaque la
enfermedad es un todo y si se dafia una parte, todo el organismose altera.
(Sociedad Espafiola de Medicina Interna , s.f.)

Las enfermedades a lo largo de la historia se clasificaron en dos
grandes categorias:agudas y cronicas. Las agudas (infecciones) duran un
periodo corto y las cronicas (cancer, enfermedad cardiovascular,
enfisema, diabetes) tienen periodos largos. (Schoenbach, 2004,p.60).
2.2.1.5. Lasalud en la agenda al 2030
Objetivo 3: Garantizar una vida sana y promover el bienestar para
todos en todas las edades

Actualmente, el mundo se enfrenta a una crisis sanitaria mundial
sin precedentes; porla COVID-19, desestabilizando la economia mundial
y alterando radicalmente las vidas de millones de personas a nivel del

mundo.
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Antes de la pandemia, hubo grandes avances en la mejora de la
salud a nivel internacional en muchos paises; entre los grandes avances se
puede identificar el aumento de la esperanza de vida y la reduccion de
algunas causas de muerte comunes asociadas con la mortalidad infantil y
materna. No obstante, se hace necesario mas esfuerzos para erradicar
completamente muchas enfermedades y abordar un gran nimero de
problemas de salud, tanto constantes como emergentes.

Las emergencias sanitarias, ocasionada por la COVID-19,
constituyen un riesgo mundial y han demostrado que la preparacion y
prevencion en los temas de salud es imprescindible. EI Programa de las
Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD) sefialé los grandes
desacuerdos referentes a las capacidades de los diferentes paises para
luchar con lacrisis de la COVID-19 y liberarse de ella.

El ODS 3es importante para la construccion de sociedades
prosperas para que las personas reciban los servicios que necesitan para
llevar una vida sana, controlando las epidemias, la muerte infantil y de
mujeres, el VIH/SIDA y otras; sin embargo, todavia existen desigualdades
en el acceso a la asistencia sanitaria, a pesar de estar considerado comoun
dercho.

Al 2030 se debe garantizar la salud y el bienestar de las personas,
Todos podemos empezar por promover Yy proteger nuestra propia salud y
la de nuestro entorno, tomando decisiones bien informadas, practicando
relaciones sexuales seguras y vacunando a nuestroshijos (Organizacion de

las Naciones Unidas [ONU], 2021)
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Metas del ODS 3

Se presentan 4 de las 13 metas del objetivo 3 relacionados a la
preente investigacion
Reducir la mortalidad por enfermedades no transmisibles y
promover la salud mental.

Para 2030, reducir en un tercio la mortalidad prematura por
enfermedades no transmisibles a través de la prevencion y el tratamiento
y promover la salud mental y el bienestar.

Acceso universal a la atencion sexual y reproductiva, la
planificacion familiar y la educacion. Para 2030, garantizar el
acceso universal a los servicios de atencion de la salud sexual y
reproductiva, incluidos los de planificacion familiar, informacion y
educacion, y laintegracion de la salud reproductiva en las estrategias
y programas nacionales.

Lograr la cobertura universal de salud. Lograr la cobertura sanitaria
universal, incluidala proteccion contra los riesgos financieros, el acceso a
servicios esenciales de atencion de la salud de calidad y el acceso a
medicamentos y vacunas esenciales seguros, eficaces, de calidad y
asequibles para todos.

Reducir las enfermedades y la muerte por productos quimicos
peligrosos y lacontaminacion. Para 2030, reducir sustancialmente el
namero de muertes y enfermedadescausadas por productos quimicos
peligrosos y la contaminacién del aire, el agua y el suelo.

Sin duda, estas metas se lograran en la medida en que las

personas se comprometan con el cuidado de su propia salud, asimismo el
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compromiso de las autoridades de los paisespara implementar politicas y
poner en marcha acciones que beneficie a las comunidades y sociedades.
Figura 3

Calificacion por capacidades segun los informes del Reglamento Sanitario

Internacional
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Nota: 191 paises informaron en 2018; 166 paises informaron en 2019.

El afio 2019, 166 paises informaron su nivel de preparacion para
detectar y comunicaremergencias sanitarias tales como la pandemia del
coronavirus mediante la aplicacion del Reglamento Sanitario
Internacional. Se muestra progresos desde 2018 en casi todas las
capacidades, a excepcién de recursos humanos. Las pruebas son claras,
hay un compromisopolitico de cumplir las obligaciones que indica el
Reglamento Sanitario Internacional. Asimismo, se evidencian esfuerzos

incesantes para mejorar y mantener los sistemas de alertatemprana y para
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paliar y gestionar los riesgos para la salud publica en el contexto nacional.

La actual crisis de la COVID-19 ha destacado la necesidad de fortalecer la

preparacion parasituaciones de emergencia e incrementar la capacidad de

respuesta y aumentar la colaboracion multisectorial e internacional.

(Naciones Unidas, 2020, p.31).
2.2.2. Lasalud docente

La docencia por sus caracteristicas tiene riesgos propios para la salud, al
ser identificada como una profesién que exige responsabilidad y dedicacion en
las relaciones interpersonales que se establecen en una Institucion Educativa,
como el alumnado, padres ycomparieros de trabajo; esto requiere una exigencia
emocional diversa, lo cual genera efectossobre el estado de salud de los docentes.

Los docentes al estar en constante interrelacion con otras personas; asume
diferentesroles diferentes para comunicarse en diversas situaciones con otros
actores educativos; que en algunos casos pudieran ser relaciones conflictivas en
su entorno social, éstas se reflejan en las aulas; la necesidad de atender a la

diversidad; las rutinas y la tensidn en el trabajo; aislamiento y una baja
autovaloracion social; la carga emocional al soportar el mal comportamiento de
los estudiantes; agresividad en el trabajo, problema importante; riesgosfisicos o
medioambientales como la contaminacion ambiental, el ruido, etc.

Todo lo anterior se traducen en factores de riesgo que se convierten en
trastornos psicosociales variados, en este caso el estrés, la ansiedad y la depresion,
enfermedades que ocasionan la disminucion y la baja del desempefio laboral de

los educadores.
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Tradicionalmente  las instituciones educativas se enfocaban
principalmente en los conocimientos que debian adquirir los estudiantes, sin
embargo, actualmente, debido a las transformaciones sociales, laborales y
culturales, han ido asumiendo otros roles para una mejor formacion integral de
los estudiantes, como la tutoria, el trabajo con la familia y la comunidad, atender
la inclusion y la diversidad, entre otras. Los directivos de la institucioneducativa,
la familia y la sociedad delegan estas responsabilidades a los docentes, y los
juzgan del fracaso educativo ysocial existentes en la actualidad. (L6pez, La salud
laboral delos docentes, 2009)

Las actividades propias de los docentes en la modalidad presencial son la
preparacionde clases, lo cual incluye la aplicacion de estrategias de aprendizaje,
la tutoria y la elaboracion de recursos audiovisuales auxiliares como ilustraciones
gréficos y similares; desarrollar la sesion de aprendizaje, que requiere una
organizacion atractiva para losestudiantes que los motive para el aprendizaje.

En el caso de los docentes de educacion inicial, por la responsabilidad que
tienen develar por la integridad de los nifios, su nivel de atencidn constante, muy
aparte de las laboreslectivas, ocasiona un stress fisico y emocional, por estar
pendiente de un grupo de nifios, que por su naturaleza se distraen mas rapidamente
y tienen otros intereses y necesidades a diferencia de los nifios mayores de 5 afios;
los docentes suelen desgastarse mas.

En este sentido, Villamizar, 2015, (como se cita en Sarmiento, 2020)
expresa:

“La docencia es considerada una de las profesiones mds estresantes,

sobre todo porque implica un trabajo diario basado en interacciones
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sociales en las que el docente debe hacer un gran esfuerzo para regular
no solo sus propias emociones sinotambién las de los estudiantes,
padres, comparieros, entre otros. El ejercicio docenteen Colombia es
considerado como un factor de riesgo que puede desencadenar
multiples patologias entre ellas la hipertension arterial, ansiedad,
depresién, trastornos del suefio, trastornos gastrointestinales y
cardiovasculares” (p. 20).
2.2.2.1. Eldocentey la pandemia COVID -19.

Al iniciarse la pandemia, los diversos paises han tomado medidas
para salvaguardar las clases en los distintos niveles educativos, por
ejemplo, la variacion de los periodos de vacaciones, la modificacion del
calendario escolar acorde a las circunstancias actuales y cambiar las
estrategias que permitan continuar las clases, sean éstas sincronicas o
asincronicas, llamada también educacion a distancia o no presencial. Si
bien garantizé la continuidad de la educacién, no se conoce mucho de la
realidad docente en este contexto y los efectos de esta forma de trabajo en
su desempefio laboral y su salud en general.

Dos Santos et al., (2021) manifiesta que “Para prevenir la
propagacion de enfermedades infecciosas, el teletrabajo se convierte en
una buena estrategia de mitigacion [...] evitando la exposicion durante el
periodo de contagio [...] de los propios estudiantes ydemas trabajadores

involucrados en el proceso de ensefianza-aprendizaje”.

23



Es necesario que este tipo de trabajo sea monitoreado e
investigado continuamente para evaluar sus repercusiones para la salud de
los trabajadores.

Las diversas adaptaciones para las clases remotas de los
profesionales de la educacion pueden ocasionar el sufrimiento o desgaste
emocional, productos las experienciasde aislamiento y distanciamiento
socia y de la sobrecarga de trabajo acontecida de la necesidad de controlar
las labores en la modalidad a distancia; exponiéndolos a muchos riesgos
que afectarian la salud mental, limitando el desarrollo de sus habilidades
y competencias para enfrentar los problemas relacionado con su salud
mental y el de las personas que se relacionan con los docentes.(parr.11)

En diferentes partes del mundo, ser docente indica nuevos retos
sociales, personalesy fisicas que, a nivel de la educacién basica muestran
la precariedad de las condiciones de trabajo. El trabajo durante la
pandemia se distingue por el aumento de las tareas administrativas, mas
horas de atencion personalizada, el incremento de las presiones para
mejorar el trabajo en el aula y el deterioro de la salud mental. Parra (2005)
afirma que, a nivel internacional, la docencia se vincula con problemas de
salud general que incluye desde enfermedades estacionales hasta
afecciones crénicas resultado de la carga ergonomica — disfonia,
alteraciones musculoesqueléticas; la sobrecarga laboral, estrés, insomnio,
angustia;y la invasion del espacio personal. Por lo tanto, la salud docente

es un tema prioritario de politica educativa a fin de afrontarlo con
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intervenciones integrales (Robalino y Korner, 2006, citado en Gregori,
2012)
Teletrabajo

Desde el inicio de la pandemia, una de las medidas que se
tomaron para la continuidad de las clases en diferentes niveles educativos
fue el teletrabajo o las clases virtuales basadas en estrategias sincrénicas y
asincronicas en la educacion a distancia o educacion no presencial; sin
embargo, se desconoce los efectos de estas estrategias en los procesos de
ensefianza y aprendizaje y sobre todo en la salud de los docentes.

El teletrabajo es una buena estrategia para prevenir la
propagacion de enfermedadesinfecciosas, durante la pandemia, evitando
la exposicion de compafieros de trabajo durante el periodo de contagio,
entre los propios estudiantes y demas trabajadores involucrados; sin
embargo, el teletrabajo debe ser monitoreado para observar las posibles
repercusiones para la salud de los involucrados.

Esta estrategia puede ser diferente para hombres y mujeres; al
respecto en el caso delnivel inicial, en su gran mayoria los docentes son
del sexo femenino y en un contexto caracterizado por el rol que cumple la
mujer en la familia, no se podria decir que las condiciones yrepercusiones
no son simétricas entre hombres y mujeres. Aunque la literaturase centra
en resaltar aspectos como la mayor exposicion de las mujeres a la
violencia doméstica debido a la cuarentena, en el contexto laboral es
legitimo considerar que la mujerpuede estar ain mas agobiada en este

entorno. (Ribeiro, et al., 2020)
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Caracteristicas de la educacion a distancia

La educacion remota o a distancia en pandemia se caracteriza por:

Largas horas de trabajo de los docentes vinculados a la educacion

a distancia, que pueden ir acompafadas de condiciones laborales

precarias. (Penteado y Mill, 2016)

e Los docentes no son socialmente reconocidos por su actuacion

profesional a pesar delas altas demandas en sus entornos de

trabajo. (Silva, C. et al., 2020)

e Eltiempo yel espacio en la modalidad a distancia son dificiles de

medir, que repercute en la remuneracion no acorde con el

esfuerzo realizado.

e Los docentes deben adaptarse para mantener estructuras que

permitan la educacion remota, lo que implica inversionfinanciera

para costear ciertas tecnologias, acceso debanda ancha y

aplicaciones especificas. (Veloso y Mill, 2018).

e Cambios en los horarios de trabajo, dado que algunos docentes

necesitan grabar clases virtuales al amanecer, por ejemplo,

mientras los miembros de la familia duermen y para reducir el

ruido. (Ferreira y Oliveira, 2018)

e Responder a consultas de los estudiantes en diversos momentos

fuera de las horas laborales, que no siempre son remunerados,

configurando trabajo adicional.

e Los profesores pierden autonomia para administrar su propio

tiempo de trabajo, lo quelos lleva a trabajar bajo un régimen
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precario, aumentando el riesgo de enfermarse en el contexto de
la pandemia.

e Los equipos méviles aumentan los niveles de estrés e insomnio,
lo que afecta la saludy el bienestar de los docentes.

e El aislamiento como la pérdida de contacto directo con los

estudiantes y los compafieros de trabajo.

e Disminucion de la creatividad por las jornadas laborales extensas

y el incremento deltrabajo.

e Las docentes del sexo femenino comparten el teletrabajo con
numerosas otras funciones, el cuidado de los hijos, quehaceres
personales, deberes ciudadanos yprofesionales en esta pandemia.

e Los docentes con hijos enfrentan obstaculos en el desarrollo de
sus labores, presentando sentimientos como la intensa
preocupacion que surge de las actividades concurrentes en un
mismo espacio, con privacion de circulacion y otras
interaccionesdebido a la distancia social.

e Mayor exposicion a enfermedades ocupacionales debido a
condiciones ergonémicas precarias, que culminan en el aumento
de los costos de previsidn social

Todas estas caracteristicas, llevan a la necesidad prioritaria de

reorganizar la docenciaen el marco de la educacién a distancia.

2.2.2.2. Lasalud fisica del docente

De acuerdo con Significados (2018) la salud fisica es “el

bienestar del cuerpo y el dptimo funcionamiento del organismo de los
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individuos, es decir, es una condicidén general de las personas que se
encuentran en buen estado fisico, mental, emocional y que no padecen
ningun tipo de enfermedad” (Parr.1).

La declaracion de Yakarta, reconoce cinco prioridades para la
promocion de la saluden el siglo XXI: “promover la responsabilidad social
para la salud, incrementar las inversiones para el desarrollo de la salud;
expandir la colaboracion para la promocién de la salud; incrementar la
capacidad de la comunidad y el empoderamiento de los individuos y
garantizar una infraestructura para la promocion de la salud” (Conferencia
, 21-25 de julio 1997)
2.2.2.3. Componentes de la salud de la condicion fisica saludable
Componentes cardio- respiratorio: Depende de dos factores
La resistencia cardio-respiratoria. Que es la capacidad de realizar
tareas que exijanintensidad en un tiempo determinado y sin agotarse
demasiado, si esto sucediera entonces se fuerza al organismo a
actividad para lo cual no esté preparado, pudiéndose generarle dafios
al corazon, pulmones, y padecer de enfermedades cardiovasculares.
Latension arterial. Si no se tiene buena resistencia, la presion arterial
es mayor, loque se denomina hipertension, lo cual genera riesgos de
infartos, dafios en la vision, en los rifiones y otros.

El componente muscular. Compuesto por:
La fuerza. Capacidad para soportar grandes pesos y generar tension.
La resistencia muscular. Capacidad para mantener la tensién en

tiempos prolongados.
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La potencia: Capacidad para generar tension a la maxima velocidad

Componente Motor:

La coordinacion y la agilidad. Capacidades para realizar
movimientos con precisiény amplitud, su no ejercitacion produce
rigidez articular y acortamientos musculares, por ende, torpeza
motriz y dafios musculares.

La composicion corporal. Referida a la grasa corporal enrelacion a la
masa corporal.La falta de ejercicios fisicos producira sobrepeso y
obesidad con riesgo de enfermedades cardiovasculares y metabdlicas.
Componente metabolico:

Son los mecanismos del cuerpo para degradar o sintetizar sustancias,
entre ellas tenemos:

El metabolismo de las grasas. La capacidad de metabolizar las grasas
estd muy relacionada a la salud, especialmente a los niveles de
colesterol o triglicéridos, que si no se realiza ejercicios fisicos puede
ocasionar la arteriosclerosis.

La tolerancia a la glucosa. La capacidad del organismo para
metabolizar la glucosa,a través de la insulina. Los niveles altos de

azucar en la sangre provocan la diabetes.*

L http://e-

ducativa.catedu.es/44700165/aula/archivos/repositorio/1000/1115/html/3 _componentes de la condici

n_fsica sal udable y sus factores.html
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Teniendo en cuenta estas consideraciones es necesario que los
docentes cuenten con una adecuada salud fisica, que les permita
desenvolverse a nivel personal y profesional de una forma mas
armonica, ya que repercutird en sus las relaciones con otros y una

mejor funcionalidad fisica en sus quehaceres diarios.

De acuerdo a Rodriguez, et al., (2015) la propension relacionada a
estilos de vida delprofesorado y los factores de riesgo para su salud
asociados a la poca actividad fisica. el sedentarismo es lo mismo que
en los docentes de muchos paises: México 64%, Argentina 60%; Peru
56%; Ecuador 51%; Chile 72% y Uruguay 73%. Los maestros se
dedican la mayor parte del tiempo libre a las labores propias de la
escuela, dedicando poco tiempo al descanso y ocasionando altos
niveles de estrés. Asimismo, un namero considerable de profesores
estan con sobrepeso y enfermedades cardiovasculares. Los docentes
latinoamericanos presentan semejantes niveles de sedentarismo,
superior a un 50%. Por esta razén se debe investigar a profundidad
las condiciones de vida y trabajo en las escuelas, asi como las
actitudes y motivaciones relativas a la practica de la actividad fisica
en el imaginario de los profesores (p.20).

2.2.2.4. La salud mental del docente

La Organizacion Mundial de la Salud [OMS] (2017) define la salud

mental como “un estado completo de bienestar fisico, mental y social,
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y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades”; por su

parte la Comisién Nacional contra las Adicciones (2020) como parte

del Comision Nacional Contra las Adicciones (2020) del Instituto

Mexicano del Seguro Social lo define como un estado de bienestar

por medio del cual los individuos reconocen sus habilidades, son

capaces de hacer frente al estrés normal de la vida,trabajar de forma

productiva y fructifera, y contribuir a sus comunidades. Salud mental

se refiere a la posibilidad de acrecentar la competencia de los

individuos y comunidades y permitirles alcanzar sus propios

objetivos (parr. 1)

El afio 2014, la Organizacion Panamericana de la Salud con

sus Estados miembros aprobaron el Plan de accion de salud mental

para intervenir en la salud mental de la Regionamericana entre el

2015 y el 2020. Las 4 lineas estratégicas son:

Formular e implementar politicas, planes y leyes en el campo de la

salud mentalpara lograr una gobernanza apropiada y eficaz.

Mejorar la capacidad de respuesta de los sistemas y servicios de
salud mental, a finde proporcionar una atencién integral y de

calidad en el ambito comunitario;

Elaborar e implementar programas de promocion y prevencion en el
ambito de los sistemas y servicios de salud mental, con particular atencién

al ciclo de vida; y

Fortalecer los sistemas de informacion, la evidencia cientifica y las

investigaciones”(Etienne, 2018)
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Caracteristicas de la salud mental. Segun Castillero (2020) hay

varios aspectos que considerar al valorar la salud mental.

- Es un estado de bienestar general. Admite un éptimo trabajo y
participacion en el entorno y una perfecta relacién para con uno
mismo.

- Tiene componentes emocionales y motivacionales. No solo es
tener una forma depensar realista, sino también se involucra los
sentimientos y las motivaciones.

- Es producto de un proceso de desarrollo. Esta influenciada por
los factores bioldgicos, ambientales y biograficos experiencias y
aprendizajes vividas a lo largo de la vida.

- Tiene una influencia cultural. Segun la cultura donde se
desenvuelve el individuo, tiene sus concepciones de lo que
significa estar sano.

- Varia en base a ciertos patdgenos y vivencias. Se puede hacer
algo para mejorar la salud mental tratandolos de forma oportuna.
Ante determinadas condiciones una persona con un adecuadonivel
de salud mental, llegue a padecer algin tipo de problema o
patologia mental.

- Interrelacién cuerpo-mente. No es posible entender el
funcionamiento de la mente sin el cuerpo y viceversa. El estrés,
miedo y sufrimiento pueden conllevar problemascomo un cancer,
un infarto, una diabetes, etc. (parr. 13-15).

Johnson, (como se cita en Pacheco, 2003) menciona las
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caracteristicas de laspersonas mentalmente sanas:

Flexibilidad Psicosocial: Reconocida como la capacidad para
recuperarse con facilmente o adaptarse a los acontecimientos
dificultosos o dolorosos y para poner en accidn los recursos
necesarios para afrontarlos.

Libertades. Las personas sanas mentalmente se muestran libres en
varios aspectos de su conducta; como la de ver y oir lo que esta
ocurriendo, y no de lo que fue, lo que seria o deberia ser; libertad
para pensar, sentir y expresar lo que piensan y sienten, y no lo que
se deberia pensar o sentir. Asimismo, son libres de preguntar lo
que quieren, sin esperar un permiso; libertad para correr riesgos en
vez de elegir la seguridad para no “perder el equilibrio”.

Animo. Es un incidente de la personalidad sana; las personas que
a pesar de pasar por altos niveles de estrés permanecen sanas y
resisten a las enfermedades y trastornos. Sus componentes son:
Control: que es la sensacidn de estar al mando de su propia vida y
sus acontecimientos, siendo capaces de influir en ella.
Compromiso: sienten que vida la y el trabajo son importantes
participando activamente en las distintas actividades propias de su
vida. Desafio; contemplan los cambios como algo normal y los
obstaculos como retos y oportunidades.

Equilibrio en la vida. Los individuos sanos mentalmente trabajan
para tener un equilibrio vital entre lo fisico, espiritual, emocional

y social, prestan atencidn a las necesidades y objetivos y son
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decididos para realizarlos. (Pacheco, 2003)
2.2.2.5. Factores que afectan la salud mental de los docentes

Segun Montiel (2010) la salud mental del docente se ve
influenciada por varios factores como los que mencionamos a
continuacion:

La saturacion de responsabilidades hace que el docente se
mantenga hipervigilante durante varias horas al dia y que asuma
funciones policiales y parentales que le abocan al agotamiento
profesional.

Las frustraciones, insatisfacciones y a la falta de
entendimiento con otros miembrosde la comunidad educativa puede
desencadenar en el profesorado alteraciones como: fatiga,descenso de
la concentracion y del rendimiento, ansiedad, insomnio, trastornos
digestivos, etc. En ocasiones, la presion ocupacional golpea al
profesor o profesora con tanta fuerza quedesequilibra su organismo y
consume su energia. Este desgaste nos lleva a pensar en el “sindrome
de agotamiento profesional” (“sindrome del quemado”, en inglés
burnout) que se manifiesta en el cansancio psicofisico y en el
abatimiento. Los profesores que padecen este problema podrian
experimentar cambios cognitivos como dificultad para mantener la
atencidn, ideas de ser atacados por sus colegas o estudiantes, a nivel
emocional: tristeza honda, irritabilidad, entre otras negativas y en su
conducta, consumo de téxicos, abandono del trabajo, inasistencias,

tardanzas etc. (Martinez- Otero, s.f.)
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2.2.2.6. Riesgos para la salud de los docentes en tiempos de pandemia

En el contexto de pandemia, el docente ha estado trabajando
realizando actividades de teletrabajo, muchos de ellos no se
encontraban cualificados para este cambio y la no preparacion debida
a varios factores como las familias no preparadas para la utilizacién
de las tecnologias, lo cual genera mayor trabajo por parte del docente,
sobre todo si el estudiantese comunica a distancia. Ademas, al trabajar
el docente desde casa, debe compartir su tiempoen compafiia de otras
personas, nifios y pareja, que también lidian con el trabajo remoto y
estudio a distancia debido al aislamiento social.

Teniendo en cuenta el género vy las diferencias respecto a éste
se ha visto casos en que las mujeres han sido victimas de violencia
doméstica.

Segun la Agencia EFE, (2021) Las denuncias por violencia
familiar y de género aumentaron 130% en Peru durante los meses de
cuarentena decretada en el 2020 parafrenar el avance de la pandemia,
en comparacion con el afio anterior, informo la ministra de la Mujer
y Poblaciones Vulnerables, Silvia Loli. Entre los meses de juliodel
2020 y enero del 2021, los juzgados del pais suramericano
condenaron a 184 acusados de feminicidio, es decir, un promedio de
26 por mes.

En el contexto laboral docente se puede considerar que la

mujer puede estar aln masagobiada en este entorno.
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2.2.2.7. La salud mental de los docentes en la pandemia COVID-19

La exposicion de los docentes a los riesgos psicosociales
como producto de las clasesa distancia, que implica un riesgo, que
conlleva a la depresion, el estrés y una disminucion de la salud mental
en general; al respecto Jeon, et al.,(2014) expresa:

Los sintomas depresivos de los docentes pueden contribuir
a la calidad del cuidado infantil ambiental global y a los problemas
de comportamiento de externalizacion e internalizacion del nifio. Las
implicaciones practicas son que los programas y las politicas deben
atender los efectos de la depresion docente en la calidad del cuidado
infantil y la preparacion escolar de los nifios pequefios con respecto a
los problemasde conducta.

“Existe una relacién entre las condiciones de trabajo
inadecuadas de los docentes y las consecuencias biopsicosociales,
como el estrés, la disfonia o los problemas relacionados con la voz, la
inactividad fisica en el tiempo libre y la ansiedad” (Dos Santos, y
Cassia, 2021,parr. 14)

Debido a la elevada carga laboral docente, los maestros estan
expuestos al Sindrome de Burnout o Sindrome de desgaste
profesional, caracterizado por un conjunto de signos ysintomas como
respuesta al estrés cronico (Mufioz et al., 2020), entre estos tenemos:
Sintomas fisicos: astenia, cefalea, mialgias, alteraciones del suefio,
hipertension, problemas gastrointestinales, nausea, taquicardia.

(Mejia, Silva, & Rueda, 2020)
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Sintomas conductuales: inflexibilidad, rigidez, aislamiento, déficit
de atencidn,agresividad, incapacidad para relacionarse con losdemas.
(Rocio & Beltran, 2020) Sintomas emocionales: irritabilidad,
impaciencia, ansiedad, desorientacion, hostilidad. (Upegui &
Zuluagua, 2020)

Sintomas cognitivos: fracaso profesional, bajo autoestima, baja
realizacion en el trabajo. (Mejia et al., 2020)

Los efectos del Sindrome de Burnout en los docentes
ocasionan ausentismo, abandono laboral y deterioro de su
actividad académica. (Mufioz, 2020 citado enCevallos, 2021)

La UNICEF ha establecido un esquema de intervencion en
salud mental y apoyo psicosocial,basado en cuatro pilares:

1. Cuidado especializado. Atencidn especializada de salud mental
por profesionalescapacitados.

2. Cuidado focalizado. Atencidn de salud mental por grupos de edad
(nifios, adolescentes, adultos, adultos mayores).

3. Soporte familiar y comunitario.

4. Aspectos de seguridad y servicios basicos que garanticen dignidad

y bienestar a lacomunidad educativa. (Educacion, 2020)

37



Figura 4

Sintomas o manifestaciones emocionales o conductuales en la comunidad

educativa anteuna emergencia, desastre o catastrofe

PESADILLAS, FALTA DE APETITO, ENOJO, HOSTILIDAD
ENURESIS, REGRESION A ETAPA DE DESARROLLO ANTERIOR
PERDIDA DE INTERES EN EL JUEGO, DECAIMIENTO
FALTA DE CONCENTRACION
winos
z
P
O A OO/@ PERDIDA O AUMENTO DRASTICO DE APETITO
S - CONDUCTAS IMPULSIVAS, TRISTEZA PROFUNDA O ENOJO
— o CAMBIO DE HABITOS DE AUTOCUIDADO, PROBLEMAS CON
— = LA AUTORIDAD, CONSUMO DE ALCOHOL O SUSTANCIAS
»2} 2
)JS‘:;
oSy e
- <z 3 < 2 =
e (2 TRISTEZA PROFUNDA, ENOJO, HOSTILIDAD
= o FALTA DE CONCENTRACION EN AREA LABORAL
= RENUENCIA A CUMPLIMIENTO DE LABORES
< ALTERACIONES EN EL SUERO
< o ALTERACION EN HABITOS ALIMENTICIOS
Soyua>® DESCUIDO EN IMAGEN PERSONAL
2 NECESIDAD DE AUMENTO DE TIEMPO DE TRABAJO
N CONSUMO DE ALCOHOL U OTRAS SUSTANCIAS.
rg . PERDIDA DE INTERES EN ACITIVADES SOCIALES,
. FAMILIARES, DE PAREJA.
DEBILITAMIENTO EN RELACIONES FAMILIARES
DIVORCIO O SEPARACIONES, NEGLIGENCIA EN EL CUIDADO
MALTRATO O VIOLENCIA, PERDIDA DE HABITOS Y
RUTINAS FAMILIARES, ABUSO DE ALCOHOL O CONSUMO
DE OTRAS SUSTANCIAS.

Nota: Ministerio de Eduacion del Ecuador, (2020) p.30

2.2.3. El desemperio docente.

La experiencia peruana sobre evaluacion del desempefio docente, se
refiere alcontexto magisterial y a la politica educativa referida a la formacion
docente y a su posteriorinclusion en el desempefio del ejercicio de su funcion.
(Saravia y L6pez, 2008 )

Para dicha evaluacién no implica solo el uso de instrumentos de medicion,

se trata de pensar pedagdgicamente; existe una cultura pedagdgica a respetarse y

completar el trabajo habitual del docente en el aula y trabajar

interdisciplinariamente.
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2.2.3.1.Ley de Reforma Magisterial. Ley N° 29944
La Ley de la Reforma Magisterial establece en su Art.11. la
Estructura de la Carrera Publica Magisterial jerarquizada en ocho (8)
escalas magisteriales y cuatro (4) areas de desempefio laboral.
Las escalas magisteriales y el tiempo minimo de permanencia en
cada una de estas son:
a) Primera Escala Magisterial: Tres (3) afos.
b) Segunda Escala Magisterial: Cuatro (4) afios.
c) Tercera Escala Magisterial: Cuatro (4) afios.
d) Cuarta Escala Magisterial: Cuatro (4) afios.
e) Quinta Escala Magisterial: Cinco (5) afios.
f)  Sexta Escala Magisterial: Cinco (5) afios.
g) Seétima Escala Magisterial: Cinco (5) afos.

h) Octava Escala Magisterial: Hasta el momento del retiro de la carrera.

Areas de desempefio laboral (Art. 12)

a) Gestion pedagdgica: Se aplica a los profesores que ejercen
funciones de ensefianza en el aula y actividades curriculares
complementarias al interior de la institucion educativa y en la
comunidad, asi como también a los que desempefian cargos
jerarquicos, tutoria y consejeria estudiantil [...] y coordinacion
académica en las areas de formacion establecidas en el plan
curricular.

b) Gestidn institucional: Comprende a los profesores en ejercicio en

los cargos de Director de Unidad de Gestion Educativa Local
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(UGEL), Director o Jefe de GestionPedagdgica y otras.

¢) Formacion docente: Comprende a los profesores que realizan
funciones de acompafiamiento pedagdgico, de mentoria a
profesores nuevos, de coordinador y/o especialista en programas
de capacitacion, actualizacion y especializacion de profesores al
servicio del Estado, en el marco del Programa de Formacion y
Capacitacion Permanente.

d) Innovacion e investigacion: Comprende a los profesores que
realizan funciones de disefio, implementacion y evaluacion de
proyectos de innovacion pedagogica e investigacion educativa,
estudios y analisis sistematico de la pedagogia y proyectos
pedagdgicos, cientificos y tecnologicos. (Congreso de la
Republica, 2012)

2.2.3.2.La evaluacion del desempefio docente

El Art. 24 de la Ley 29944 establece que la evaluacion del
desempefio docente tienepor finalidad comprobar el grado de desarrollo
de las competencias y desempefios profesionales del profesor en el aula, la
institucion educativa y la comunidad; basada en criterios de buen
desempefio docente comprendidos en las politicas de evaluacion del

Ministerio de Educacion, lo que considera también la evaluacion del

progreso delos alumnos.

Comité de evaluacién del desempefio docente

De acuerdo con el Art. 25. la evaluacion del desempefio es realizada

por un comité de evaluacion presidido por el director de la institucion
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educativa e integrado por el subdirector o el coordinador académico

del nivel y un profesor del mismo nivel educativo y al menos de una

escala magisterial superior a la del evaluado. EI Ministerio de

Educaciéon califica, progresivamente, la competencia de los

directoresy subdirectores de instituciones educativas para participar

en la evaluacion del desempefio docente. (Congreso de la Republica,

2012)

2.2.3.3.La evaluacion del desempefio en la Carrera Publica Magisterial

La evaluacion del desempefio docente (EDD) lo realiza el

Ministerio de Educacion con la finalidad de transformar y mejorar las

practicas de los profesores y profesoras en susaulas y en sus Instituciones
Educativas, en beneficio de los nifios y nifias del sistema educativo
publico. Esta evaluacion permite la reflexion del docente sobre su

desenvolvimiento profesional, a partir de la cual se les proporciona a los

docentes informacidn sobre su practica pedagogica.

La EDD evalta un conjunto de desempefios derivados del Marco
del Buen Desempefio Docente (MBDD) documento oficial del MINEDU
y son evaluados todos los docentes nombrados de la Carrera Publica
Magisterial, siendo ésta obligatoria para todos losdocentes con aula a
cargo a excepcion de los que gozan de licencia o0 que ocupen un cargo en
otras areas.

La metodologia utilizada es a través de la observacién al docente
en su desempefio en el aula y en la Institucion Educativa, utilizando

instrumentos validados, como la Rubricade observacion de aula.
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2.2.3.4.El Marco del Buen Desempefio Docente
El Marco del Buen Desempefio Docente como documento oficial
aprobado con Resolucidon Ministerial 0547-2012-ED, es la principal guia
de las politicas y acciones de formacion, evaluacion y desarrollo docente.
El MBDD norma los dominios, las competencias y desempefios de un
buen docente, que se exige a cada maestro de EducaciénBasica del Perd.
El documento en referencia esta organizado de la siguiente
manera:
Dominio 1: Preparacion para el aprendizaje de los estudiantes
Competencia 1. Conoce y comprende las caracteristicas de sus
estudiantes y su contexto, la disciplina que ensefia, con sus enfoques
y procesos didacticos, con el finde promover capacidades de alto
nivel y su formacion integral.
Competencia 2. Planifica colegiadamente la ensefianza, teniendo en
cuenta lacoherencia entre los aprendizajes propuestos, el proceso
pedagdgico, la utilizacion de recursos disponibles y la evaluacion del
aprendizaje, en una programacion curricular en constante revision.
Dominio 2. Ensefianza para el aprendizaje de los estudiantes.
Competencia 3. Genera un clima favorable para el aprendizaje, la
convivencia democrética y la convivencia en la diversidad con sus
diferentes expresiones, orientados a formar ciudadanos con
capacidad critica en un entorno intercultural.
Competencia 4. Conduce el proceso de ensefianza aprendizaje con

dominio de su disciplina, haciendo uso de estrategias y recursos
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didacticos pertinentes, en busca delaprendizaje reflexivo y critica de
sus estudiantes para a la solucion de problemas.

Competencia 5. Evalla parddicamente el aprendizaje encoherencia
con los objetivos previstos, para la toma de decisiones y
retroalimentacion a sus estudiantesy la comunidad educativa, segun
los contextos, las diferencias individuales y contextos culturales.
Dominio 3: Participacion en la gestion de la escuela articulada a la
comunidad

Competencia 6. Participa de forma activa, democratica, critica y
cooperativa en lagestion de la institucion educativa, favoreciendola
mejora continua del proyectoeducativo institucional orientado a la
generacion de aprendizajes de calidad.

Competencia 7. Instaura relaciones de respeto, colaboracion y
corresponsabilidad con las familias, la comunidad y otras
instituciones del Estado y la sociedad civil. Aprovecha sus saberes
y recursos en los procesos educativos y da cuenta de losresultados.
(Ministerio de Educacion, 2014)

Dominio 4. Desarrollo de la profesionalidad y la identidad docente
Competencia 8. Reflexiona respecto a su practica docente, trabajo
institucional y se forma continuamente de modo individual y en
equipo, para reconstruir y definir su identidad y responsabilidad
profesional y social.

Competencia 9. Desempefia su profesion con ética y respeto a los

derechos fundamentales de las personas, mostrando honestidad,
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justicia, responsabilidad y compromiso con su rol social. (Ministerio
de Educacion, 2014)
2.2.3.5.La evaluacion del desempefio

Esta evaluacion del desempefio docente es obligatoria en el sector
publico, laevaluacion del desempefio docente [EDD], que se respalda en
el MBDD, con propdsitos formativos, dirigido a maestros nombrados,
para que conozcan el grado de desarrollo de sus competencias y
desempefios. Se ha implementado progresivamente en los tres niveles
educativos, siendo su aplicacion gradual en cinco afios. El afio 2017 se
inicié con la primerafase dirigido a los docentes de las escalas 1y 2 de la
carrera publica magisterial; el 2018 continué una segunda fase con los
docentes del nivel inicial

El ex Ministro de Educacién (Cuenca, 2020) afirma que los
docentes que desaprueben no pierden el nombramiento, solo si pasan de
tres evaluaciones consecutivas desaprobadas y después de participar de
dos momentos de capacitacion de un promedio de seis meses en cada uno.
(p.18)
Primera Evaluacion Extraordinaria del Desempefio Docente 2018
Nivel Inicial-Tramol Informe Nacional

La EDD se plantea en base a dos objetivos. 1. Comprobar el grado
de desarrollo de las competencias y desempefios profesionales del docente
con aula a cargo establecidos en el MBDD 2. Identificar las necesidades de
formacidn en servicio de los docentes, para recibirapoyo y mejorar su

practica profesional.
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La evaluacion se realiza en un ciclo trienal, que implica la
implementacion de:

a) Una evaluacion ordinaria en el primer afo, es obligatoria para
todos los profesores de aula, nombrados en la Carrera Publica
Magisterial (CPM), quienes desaprueben participan del
Programa de Desarrollo Profesional de seis meses de duracion
para fortalecer sus capacidades pedagdgicas y personales, y
rendir la evaluacion extraordinaria correspondiente.

b) Una primera evaluacion extraordinaria al segundo afio, y

c) Unasegunda evaluacion extraordinaria al tercer afio.

Para el caso de los docentes del Nivel Inicial, la evaluacion
ordinaria se llevé a caboen dos tramos, uno en el afio 2017 y otro en el

2018.

Figura5
Resultados generales de la region Pasco. Evaluacion Ordinaria del

Desempefio Docente(EDD) 2017- Tramo I.

1 por Ciclo de la EDD del Nivel Inicial — Tramo |, regién Pasco

Total de D %D Docentes evaluados Docsntasno
Ciclo docentes a RED NS R Po%
D S d rada s
it o g oy fortuitas***
Ciclo1 (Cuna) 1 1 100% - 1 100%
Ciclo Il (Jardin) 67 67 100% - 67 100%
Total region 68 68 100% - 68 100%
Resumen por ambito de la EDD del Nivel Inicial — Tramo |, region Pasco
Total de D Docentes evaluados SRR
% D r
Arnhit: d, a po
Iuad. L iados® PR
o Al Al ..
evaluar P probados % Aprobados fortuitas***
Urbano 41 41 100% 41 100%
Rural 27 27 100% - 27 100%
Total regién 68 68 100% - 68 100%

Fuente: Direccién de Evaluacion Docente — Evaluacion Ordinaria del Desempeiio Docente del Nivel Inicial - Tramo |, 2017.

* % Docentes evaluados = (Docentes evaluados/Total de docentes a evaluar) x 100%

** % Aprobados = (Docentes aprobados/Docentes evaluados) x 100%

***Los profesores que estaban sujetos a evaluacion en el Tramo | y que no pasaron por este proceso seran evaluados el afio 2018 en el
Tramo Il
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2.3.

En el 2017, al inicio de la EDD del Nivel Inicial - Tramo I, se evalué a la
totalidad de docentes con aula a cargo que laboraban en instituciones educativas
(I1.EE.) del Nivel Inicial de la Educacion Basica Regular (EBR) y que pertenecian
a las escalas magisteriales 3, 4, 5 y 6. Se evalud tanto a los docentes del Ciclo |
(Cuna: 0 — 2 afos) como a los del Cicloll (Jardin: 3 — 5 afios). (MINEDU, 2019)
Figura 6
Cantidad de docentes del Il ciclo segun ubicacion en los niveles satisfactorio

e insatisfactorio. (2018)

4. Propicia un ambiente de respeto y proximidad.

1. Involucra activamente a los nifios y las nifias en el proceso de aprendizaje.

11. Cumple con responsabilidad y compromiso su rol dentro de la comunidad
educativa.
7. Gestiona los materiales del aula para favorecer el aprendizaje y bienestar de los
nifios y las nifas.

5. Regula positivamente el comportamiento de los nifios y las nifias.

6. Gestiona el espacio del aula para favorecer el aprendizaje y bienestar de los
nifios y las nifias.

Desempefios

8. Se comunica en forma satisfactoria con las familias.

10. Planifica el proceso de ensefianza y aprendizaje.

3. Evalia el progreso de los aprendizajes para retroalimentar a los nifios y Ias nifias
y adecuar su enseflanza.

9. Conoce y atiende satisfactoriamente las necesidades de los nifios y las nifias.

2. Promueve el razonamiento, |a creatividad y/o el pensamiento critico.

M Niveles insatisfactorios M Niveles satisfactorios

Nota: Direccion de Evaluacion Docente-Primera Evaluacion Extraordinaria del

Desempefio DocenteNivel Inicial-Tramo I, 2018 (MINEDU, 2020)

Definicion de Términos Basicos

Desempefio docente

“El desempefio docente, es el ejercicio practico del docente que ejecuta las
obligaciones y roles establecidos legal, institucional y socialmente inherentes a
su profesion” (Cahuana, 2006, citado en Ponce, 2018)

Pandemia
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Segun la Organizacién Mundial de la Salud (2018) pandemia “es una epidemia
que afecta al mundo entero, es decir, una pandemia se produce cuando una

enfermedad infecciosa se propaga en los humanos a lo largo de una &rea

geografica extensa que puede llegar a afectara todo el mundo” (Ambintech, s.f.)
Salud.

"Salud es el estado completo de bienestar fisico, mental y social y no solamente
la ausenciade enfermedades" (Organizacion Mundial de la Salud, 2018). Para
Sanchez, (2019) en un “proceso vital del hombre, ha cambiado en funcion del
tiempo y de las transformaciones delpensamiento humano”

Salud fisica

Para Significados, (2018) “La salud fisica consiste en el bienestar del cuerpo y
el optimo funcionamiento del organismo de los individuos”.

Salud mental

Segtn la Organizacion Mundial de la Salud, (2018) “salud mental es un estado
de bienestaren el que la persona realiza sus capacidades y es capaz de hacer frente
al estrés normal de lavida, de trabajar de forma productiva y de contribuir a su
comunidad” (Parr. 3)

Salud laboral

Son aquellos estudios o acciones que tienen como propdsito conocer la
importancia del trabajo en las modificaciones de la salud en una determinada
poblacion, a la vez las medidaspreventivas que se pueden aplicar en el entorno

laboral (Lépez, 2009 citado en Montiel, 2010).
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2.4.

2.5.

Formulacion de Hipotesis
2.3.1. Hipotesis General
Hipotesis de Investigacion (Hi)

Existe una relacion significativa entre la salud del docente en
pandemia y el desempefio laboral en las Instituciones Educativas de
Educacion Inicial en el distrito de Yanacancha- Pasco 2021.

Hipotesis Nula (Ho)

No existe una relacion significativa entre la salud del docente en
pandemia y el desempefio laboral en las Instituciones Educativas de
Educacion Inicial en el distrito de Yanacancha- Pasco 2021.

2.3.2. Hipotesis especificas
- Las condiciones de salud fisica de los docentes en las Instituciones

Educativas de Educacion Inicial en el distrito de Yanacancha- Pasco

2021 se encuentran afectada por la pandemia.

- Las condiciones de salud mental de los docentes en las Instituciones
Educativas de Educacion Inicial en el distrito de Yanacancha- Pasco

2021 se encuentran afectada por la pandemia.

- El nivel de desempefio laboral de los docentes en pandemia en las
Instituciones Educativas de Educacion Inicial en el distrito de

Yanacancha- Pasco 2021es de bajoa medio.

Identificacion de variables e indicadores
Variable Independiente
Salud del docente en pandemia

Variable Dependiente
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2.6.

Desempefio laboral

Definicion operacional de variables e indicadores
Tabla 1
Variables Dimensiones  Indicadores Escala Instrumento
; - Nufricion
Nanlail Salud fisica
ariable s Pt o
. Ejercicios . Poco saludable  Cyestionariode
Independiente: - Responsabilidad en Moderad .
satnd oderadamente  perfi| de Estilo
saludable  de Vida (PEPS-I)
Salud  del Muy saludable
docente en - Manejo del estrés|
penflentia Salud mental _ go0rte interpersonal
- Autoactualizacion
Preparacion - Caracteristicas de los
. estudiantes
2 diza - Planificacion de la
aprencizaje enseflanza
- Clima para el
Variable aprendizaje Alto
Dependiente:  Enseflanza- - Conduccion de la i
aprendizaje enseflanza Me 1o Cuestionario
Desempeiio - Evaluacion del Bajo dirigido a
laboral aprendizaje docentes
Gestion en la - Participacion en la
Escuela gestion
Lomuniaaa - Relaciones
interpersonales
Desarrollo - Formacion continua
profesional - Etica docente
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CAPITULO Il

METODOLOGIA Y TECNICAS DE INVESTIGACION

En este capitulo se presenta el tipo, nivel, método y disefio de investigacion;
asi como también se describe el proceso de seleccion de la poblacion y muestra de
estudio, las técnicas e instrumentos de investigacion, las técnicas de procesamiento
y analisis de datos su respectivo tratamiento estadistico y finalmente la orientacion

ética filosofica y epistémica.

3.1.  Tipo de Investigacion.

El tipo de investigacion empleado fue la investigacion descriptiva

3.2.  Nivel de Investigacion
El nivel de investigacion fue el correlacional, que permitié relacionar las

principalesvariables del presente estudio.

3.3. Método de Investigacion.
El método utilizado en la presente investigacion fue el inductivo-

deductivo, que permitié seguir el proceso de medicion de las variables desde
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3.4.

3.5.

aspectos generales para sintetizar en los aspectos especificos y viceversa, asi

como el caso de los resultados relacionados a los indicadores de las variables.

Disefio de Investigacion.
Nombre del Disefio: Disefio correlacional- causal

Estructura

Donde:
X = Variable independiente: Salud del
docente en pandemiaY¥Y = Variable
dependiente: Desempefio laboral
— = Relacion causal
Procedimiento
1.  Se selecciona una muestra
2. Seaplica los instrumentos a la muestra seleccionada
3. Se miden las variables de la investigacion
4.  Serelaciona la variable independiente Salud del docente en
pandemia con ladependiente desempefio laboral.
Poblacién y Muestra
3.5.1. Poblacion
La poblacion estuvo conformada por los docentes ordinarios de las
InstitucionesEducativas publicas del nivel inicial del Distrito de Yanacancha-

Pasco.
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Tabla 2

Distribucién poblacional de docentes

N° Nombre Docentes
2020
1 Nifio Jesus de Belén 1
2 Nuestra Sefiora del 3
Carmen
3 Almirante Grau 2
4 Cesar Vallejo 5
5 José Antonio Encinas 3
Franco
6 Casita de Belén 1
7 Columna Pasco 1
8 Divino Nifio Jesus 1
9 El Mundo de los Nifios 1
10 Gamaniel Blanco Murillo 2
11 Gerardo Patifio Lopez 1
12 Jean Piaget 7
13 Juan Pablo Peregrino 1
14 La Familia de JesUs 1
15 Maria Parado De Bellido 6
16 Nubecita Blanca 1
17 Ovidio Decroly 6
18 Resurreccion 1
19 San Miguel 1
20 San Pablo 1
21 Santa Rosa De Lima 3
22 Trueno Rivera 1
23 Victoria Barcia Bonifatti 5
Total 55

Nota. ESCALE - Unidad de Estadistica Educativa - Ministerio de Educacion
20213.
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3.5.2. Muestra

El muestreo fue probabilistico para la seleccion del tamafio de la muestra

respecto ala poblacion total de los docentes.

Tabla 3

Calculo del Tamafio de la Muestra

Nivel de Margen de error Tamafio de la Tamafio de la
confianza maximo poblacién muestra
Docentes 0.5% 95% 53 48
Tabla 4

Distribucion Muestral de Docentes

N

o

PR O, © 0 ~N o O K~ W N B

Nombre

Nifio Jesus de Belén
Nuestra Sefiora del Carmen
Almirante Grau
Cesar Vallejo
José Antonio Encinas Franco

Casita de Belén
Columna Pasco

Divino Nifio Jesus

El Mundo de los Nifios

Gamaniel Blanco Murillo

Gerardo Patifio Lopez

53

Docentes 2021

N P PR, R, W W NN



3.6.

12 Jean Piaget 5
13 Juan Pablo Peregrino 1
14 La Familia de Jesus 1
15 Maria Parado De 6
Bellido
16 Nubecita Blanca 1
17 Ovidio Decroly 5
18 Resurreccion 1
19 San Miguel 1
20 San Pablo 1
21 Santa Rosa De Lima 3
22 Trueno Rivera 1
23 Victoria Barcia 4
Bonifatti
Total 48

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Se utilizaron las técnicas e instrumentos de recoleccion de datos para el
proceso de recojo de informacion y recoleccion de datos de la presente
investigacion, siendo éstas las siguientes:

3.6.1. Técnicas

Encuesta a docentes, se utiliz6 esta técnica para recolectar de una manera
sistematica la informacidn respecto a las variables de la investigacion.
3.6.2. Instrumentos:

Cuestionario de Perfil de Estilo de Vida (PEPS- I). de Nola Pender
(19969, tienecomo finalidad describir el perfil del estilo de vida de los servidores
a través de sus habitos saludables o deficientes; el cual tiene un total de 48 items
en una escala de Likert, se evalla seis dimensiones como son: Nutricidn, ejercicio,
responsabilidad en salud, manejo del estrés, soporte interpersonal y
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3.7.

autoactualizacién. Fue aplicada a cada docente que conformé la muestra
seleccionada y de manera andnima.

Cuestionario dirigido a docentes. Se aplicé para medir la variable
desempefio laboral, el cual estuvo conformada por un total de 17 items,
organizados segun las dimensiones de la variable.

Seleccion, validacion y confiabilidad de los instrumentos de investigacion

Siendo el Cuestionario de Perfil de Estilo de Vida (PEPS- 1) un
instrumento estandarizado, éste fue validado para estudios previos, cuyos
resultados confirman una alta consistencia interna, es decir tienen relevancia,
pertinencia y coherencia. La facilidad de aplicacion de esta prueba y sus
aceptables caracteristicas psicométricas constituyen un importante apoyo para su
utilizacion. (Espinoza, L. y Vanega,J., 2018).

Para hallar la confiabilidad del instrumento se aplico a 23 sujetos, y se
calculd la fiabilidad a traves de la técnica del indice de consistencia interna, para
lo cual se utilizd el estadistico Alfa de Cronbach, que permitio calcular la
fiabilidad por items y por dimensiones, resultados con una alta confiablidad.
Como se puede apreciar en la siguiente tabla todos los items tienen un indice de

fiabilidad mayor a 0,90, lo cual nos indica su alta confiabilidad.
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Tabla s

Confiabilidad del Cuestionario de estilos de Vida PEPS | por items.

Media de Alfa de
escalasiel  Varianza de Correlacid Cronbach siel
elemento escala si el ntotalde  elementose
seha elementose  elementos ha
suprimi ha corregid suprimi
do suprimido a do
Tomas algin alimento al levantarte por
. 129,61 409,340 ,376 ,936
lasmafianas
Relatas al médico cualquier sintoma
. i 130,35 418,055 ,240 ,937
extrafiorelacionado con tu salud]
Te quieres a ti misma (0) 128,65 425,055 -,074 ,938
Realizas ejercicios para relajar tus
] } 129,87 416,028 ,246 ,937
musculos almenos 3 veces al dia o por
semana
Seleccionas comidas que no contienen
ingredientes artificiales o quimicos para 402,953
. 129,96 ,528 ,935
conservarlos (sustancias que te eleven tu
presion
arterial)
Tomas tiempo cada dia para el relajamiento 129,83 410,968 ,465 ,935
Conoces el nivel de colesterol en tu
. 130,43 409,348 ,364 ,936
sangre(miligramos en sangre
Eres entusiasta y optimista con referencia a
. 128,96 420,407 ,155 ,937
tuvida
Crees que estas creciendo y
. 129,09 415,628 ,349 ,936
cambiandopersonalmente en
direcciones positivas
Discutes con personas cercanas tus
. 130,43 ,116 ,937
preocupaciones y problemas 420.439
personales
Eres consciente de las fuentes que
N i . 129,87 417,846 277 ,936
producentension (cominmente nervios)
en tu vida
Te sientes feliz y contento(a) 129,13 405,937 574 ,935
Realizas ejercicio vigoroso por 20 o 30
130,13 414,028 ,304 ,936

minutosal menos tres veces a la semana
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Comes tres comidas al dia

Lees revistas o folletos sobre como cuidar
tu salud

Eres consciente de tus capacidades y
debilidades personales

Trabajas en apoyo de metas a largo plazo en
th vida

Elpgias facilmente a otras personas por sus
éxitos

Lees las etiquetas de las comidas
empaquetadas para identificar nutrientes
(artificiales y/o

naturales, colesterol, sodio o sal, conservadores)
Le preguntas a otro médico o buscas otra opcion

cuando no estas de acuerdo con lo que el
tuyo recomienda para cuidar tu salud
Miras hacia el futuro

Participas en programas o actividades
de ejercicio fisico bajo supervision

Eres consciente de lo que te importa en la vida

Te gusta expresar y que te expresen
carifio personas cercanas a ti

Mantienes relaciones interpersonales que te
dan satisfaccion

Incluyes en tu dieta alimentos que contienen
fibra (ejemplo: granos enteros, frutas crudas,
verduras

crudas)

Pasas de 15 a 20 minutos diariamente

en relajamiento o0 meditacion

Discutes con profesionales calificados
tus inquietudes respecto al cuidado de
tu salud

Respetas tus propios éxitos

Checas tu pulso durante el ejercicio fisico
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128,87

129,96

129,22

129,26

129,48

129,87

130,00

128,74

130,39

128,96

129,30

129,65

129,30

130,43

130,43

129,17

130,30

419,209

413,498

408,632

409,292

412,988

403,391

413,091

415,747

414,704

414,862

399,312

395,692

405,040

400,802

404,984

399,968

403,040

,138

,333

,564

,502

276

,465

,296

,334

227

,361

,592

711

445

132

,593

,682

,554

,937

,936

,935

,935

,937

,935

,937

,936

,937

,936

,934

,933

,936

,934

,935

,934

,935



Pasas tiempo con amigos cercanos

Haces medir tu presion arterial y
sabes el resultado

Asistes a programas educativos sobre el
mejoramiento del medio ambiente en que
vives

Ves cada dia como interesante y desafiante

Planeas o escoges comidas que incluyan

los cuatro grupos basicos de nutrientes
cada dia

(proteinas, carbohidratos, grasas, vitaminas)
Relajas conscientemente tus musculos antes
de dormir

Encuentras agradable y satisfecho el ambiente

de tu vida

Realizas actividades fisicas de recreo
como caminar, nadar, jugar fatbol o voley,
ciclismo

Expresas facilmente interés, amor y

calor humano hacia otros

Te concentras en pensamientos agradables
a la hora de dormir

Pides informacién a los profesionales para cuidar

de tu salud

Encuentras maneras positivas para expresar
tus sentimientos

Observas al menos cada mes tu cuerpo para
ver cambios fisicos o sefias de peligro

Eres realista en las metas que te propones

58

130,00

130,48

130,35

129,65

130,00

130,17

129,52

129,91

129,48

129,70

130,17

129,61

129,78

129,35

402,000

401,261

400,783

400,237

394,818

397,059

397,261

398,992

399,261

399,130

401,968

404,885

399,542

394,964

,590

571

,635

,709

, 154

123

,703

,634

,594

,686

,523

574

,592

721

,934

,935

,934

,934

,933

,933

,934

,934

,934

,934

,935

,935

,934

,933



Usas métodos especificos para

. . 130,52 403,079 ,616 ,934
controlar la tensién (nervios)
Asistes a programas educativos sobre el
. 130,35 405,783 ,619 ,934
cuidado de la salud personal
Te gusta mostrar y que te muestren afecto con
palmadas, abrazos y caricias, por personas 129,61 406,340 ,392 ,936
que te
importan (papas, familiares, profesores y
amigos)
Crees que tu vida tiene un propdsito 129,04 405,316 470 ,935
Nota: Cuestionario de Estilos de Vida (PEPS I)
Tabla 6
Célculo de confiabilidad el Cuestionario de estilos de Vida (PEPS 1)
Alfa de Cronbach
Alfa de basada en N de
Cronbach elementos elementos

estandarizados

937 ,930 48

A nivel general el célculo de confiabilidad permite evidenciar el resultado
del célculo del Alfa de Crombach de 0,93, lo cual determina una muy alta
confiabilidad del instrumento.Respecto al instrumento Cuestionario dirigido a
docentes para evaluar el desempefio laboral, de igual manera para hallar la
confiabilidad del instrumento se aplicé a 20 sujetos,y se calculé la fiabilidad a
través de la técnica del indice de consistencia interna, para lo cualse utilizo el
estadistico Alfa de Cronbach, que permitié calcular la fiabilidad por items y por

dimensiones, resultados con una alta confiablidad. Como se puede apreciar en
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la siguientetabla todos los items tienen un indice de fiabilidad mayor a 0,70, lo
cual nos indica una alta confiabilidad.
Tabla 7

Confiabilidad del Cuestionario dirigido a docentes por items.

Media de Varianza de Correlacion total Alfa de
escala siel escala si el deelementos Cronbach siel
elemento se ha elemento se ha corregida elemento se ha

suprimido suprimido suprimido
ITEM1 44,05 28,576 ,487 , 182
ITEM2 44,85 33,082 ,164 ,801
ITEM3 43,20 32,800 ,238 197
ITEM4 44,35 30,766 352 792
ITEM5 44,45 27,313 574 073
ITEM6 44,35 29,292 611 774
ITEM7 44,95 31,313 250 ,800
ITEMS 43,50 32,789 219 798
ITEMO 43,65 32,661 213 799
ITEM10 44,90 31,042 ;393 789
ITEM11 44,35 30,134 ,698 75
ITEM12 43,75 29,776 489 782
ITEM13 44,65 30,555 ,360 791
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ITEM14 43,45 31,208 ,29776 , 7196

iTEM15 44,40 29,832 ,469 ,783

iTEM16 43,80 30,484 432 ,783

iTEM17 43,75 31,461 318 794
Tabla 8

Célculo de confiabilidad el Cuestionario dirigido a docentes

Alfa de Alfa de Cronbach basada N de

Cronbach en elementos elementos
estandarizados

,799 197 17

A nivel general el calculo de confiabilidad permite evidenciar el
resultado del calculodel Alfa de Cronbach de 0,79, lo cual determina una alta
confiabilidad del instrumento.

3.8.  Técnicas de procesamiento y analisis de datos
3.8.1. Procesamiento electronico.

Para el procesamiento de la informacion, producto de la recoleccién de
informacion, especificamente para la presentacion y analisis de los resultados,se
utilizé el procesamiento electronico, el cual se realizd con el uso del software
estadisticoscomo Excel y el SPSS 25.0.

3.8.2. Técnicas Estadisticas
La técnica estadistica fue la descriptiva para el procesamiento de los

resultados que posteriormente fueron interpretados e interpretados; asi como
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3.9.

3.10.

también se aplico la estadisticainferencial para la contrastacion de las hipotesis
del presente estudio.
Tratamiento Estadistico

El tratamiento estadistico consistio en el uso de estadisticos tanto la
descriptiva y lainferencial, a través de éstos se organizaron los datos y luego se
presentaron en tablas, figurasy la respectiva prueba de hipdtesis, se utilizo el
estadistico Chi Cuadrada (X?, para determinar la relacion entre las variables salud
del docente en pandemia y desempefiolaboral.

Orientacion ética, filosofica y epistémica.

La investigacion respeté en todo momento el cumplimiento de los
principios éticos durante todo el proceso de desarrollo de la investigacion, siendo
éstos:

Respeto a las personas. Al trabajar con los docentes se respetd sus
diferencias, opiniones, puntos de vista y reconociendo las diferencias individuales
de cada uno de ellos;por lo que también se respeto la decision de participar 0 no
de la presente investigacion

Beneficencia. A lo largo de la investigacion siempre se ha tenido en
cuenta el bienestar de los docentes., no causando malestar o presion en cada uno
de ellos.

Justicia. Se ha respetado el principio de equidad, al permitir desarrollar
con libertadla recoleccion de la informacion.

Cumplimiento de las normas. En todo momento se respet6 los derechos
de autor de la literatura investigada, las normas externas e internas de la

universidad, y con relacion al proceso investigativo, las normas APA en su
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séptima edicién, uso adecuado de los gestoresde informacion y el Reglamento

General de Grados y Titulos de la Universidad.
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CAPITULO IV
RESULTADOS Y DISCUSION

En el presente capitulo se presenta, en primer lugar la descripcion del trabajo
de campo, asi como también el andlisis e interpretacion de los resultados, a través de
tablas y figuras, obtenidos despues de la aplicacion de los instrumentos de
recoleccion de datos.

Los resultados se organizaron y presentaron teniendo en cuenta las variables
y los objetivos de la investigacion, presentando en primer lugar los resultados de la
variable la salud del docente en pandemia, cuyo instrumento utilizado para la
recoleccion de datos fue el cuestionario dirigido a los docentes; seguidamente se
presentan los resultados de la variable dependiente, desempefio laboral, cuyos
resultados se obtuvieron a parir de la aplicacion del instrumento.
4.1.  Descripcion del trabajo de campo de campo

Después de la revision de la literatura y elaboracién de los instrumentos
de investigacion, se ejecuto el trabajo de campo, en el que se aplico el instrumento

derecoleccion de datos, en este caso, tanto el Cuestionario de Perfil de Estilo de
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Vida (PEPS- 1) y el cuestionario dirigido a docentes para evaluar | desempefio
laboral; que por la situacionde la no presencialidad fue aplicada de manera virtual,
a través de un formulario de Google Forms, el cual fue respondido por los
docentes de las diferentes Instituciones Educativasseleccionadas en la muestra. El
tiempo promedio del trabajo de campo fue de 3 meses.

Presentacion, analisis e interpretacion de resultados.

4.2.1. Salud del docente en pandemia

Tabla 9

Salud fisica docente en la dimensidon de Nutricion

Nunca  Aveces Frecuentemente Rutinariamente Total

% f % f % f % f %

NUTRICION

Tomas alguin alimento al

ot i B 2 4 21 4 20 42 5 10 48 100
Seleccionas comidas que no

contienen ingredientes

artificiales o quimicos para 4 8 27 36 14 29 3 6 48 100
conservarlos (sustancias que te

eleven tu presion arterial

Comes tres comidas al dia 0 0 19 40 25 52 4 8 48 100
Lees las etiquetas de las

comidas empaquetadas para

identificar nutrientes (artifictales 2 4 33 69 11 23

[3*1
-

48 100
v/o naturales, colesterol, sodio o
sal, conservadores)
Incluyes en tu dieta alimentos
que contienen fibra (ejemplo:
2 27 56 18 38 2 4 48 100
granos enteros, frutas crudas,
verduras crudas

Planeas o escoges comidas que

incluyan los cuatro grupos

(S5
-~

basicos de nutrientes cada dia 33 69 12 25 1 2 48 100
(proteinas, carbohidratos grasa y

vitaminas)

Nota: Cuestionario de Estilos de Vida (PEPS I)
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Figura7

Salud fisica docente en la dimensién de Nutricion

Incluyes en tu dieta alimentos que contienen fibra
(ejemplo: granos enteros, frutas crudas. verduras crudas I 35 ) . 23 I

Incluyes en tu dieta alimentos que contienen fibra
(ejemplo: granos enteros, frutas crudas. verduras crudas

27 56 - 38 I
mNunca f

0,
Lees las etiquetas de las comidas empaquetadas para Nunca %

identificar nutrientes (artificiales y/o naturales, I 33 69 . 23 I Avecesf
colesterol, sodio o sal, conservadores

A veces %
Comes tres comidas al dia 19 40 - 52 . = Frecuentemente £
Frecuentemente %
Seleccionas comidas que no contienen ingredientes HRutinariamente f
artificiales o quimicos para conservarlos (sustancias I 27 56 - 29 . L
®Rutinariamente %

que te eleven tu presion arterial

Tomas algin alimento al levantarte por las mafianas |4 21 14 - 12 -

0 20 40 60 80 100 120 140 160

Como se puede apreciar en la tabla 9 el 69% de los docentes a veces leen
las etiquetasde las comidas empaquetadas para identificar nutrientes (artificiales
y/o naturales, colesterol,sodio o sal, conservadores), asimismo el 69% a veces
planean o escogen comidas que incluyan los cuatro grupos basicos de nutrientes
cada dia (proteinas, carbohidratos grasa y vitaminas), no se observa porcentajes
altos en la escala de rutinariamente, solo un 10% tomaalgdn alimento al levantarte

por las mafianas de manera rutinaria.
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Tabla 10

Salud fisica docente en la dimension de Ejercicios

Nunca A Frecuentemente Rutinariamente Total
Veces

EJERCICIOS fow % f % f % f %

Realizas ejercicios para
relajar tus musculos al menos 2 4 22 46 19 40 5 10 48 100
3 veces aldia o por semana

Realizas ejercicio vigoroso

por20 o 30 minutos al 2 4 40 83 6 13 0 0 48 100
menos tres veces a la

semana

Participas en programas o

actividades de ejercicio 2 4 34 71 12 25 0 0 48 100

fisicobajo supervision
Checas tu pulso

durante elejercicio
fisico

4 8 21 44 18 38 5 10 48 100

Realizas actividades fisicas

derecreo como caminar, 2 4 30 63 14 29 2 4 48 100
nadar, jugar fatbol, voley o

ciclismo.

Nota: Cuestionario de Estilos de Vida (PEPS 1)

Figura 8
Salud fisica docente en la dimension de Ejercicios

Realizas actividades fisica de recreo como caminar, nadar. jugar
fiitbol o voley. dclismo.

Checas tu pulso durante el ejercicio fisico

Participas en programas o actividades de ejercidio fisico bajo
supervision

Realizas gercicio vigoroso por 20 o 30 minutos al menos tres
veces ala semana

Realizas gjercicios para relajar tus misculos al menos 3 veces al
dia o por semana

0 20 40 60 80
ONunca f = Nunca % mAvecesf m A veces %

= Frecuentemente f m Frecuentemente % Rutinariamente f » Rutinariamente %

En la presente tabla se muestra que en la dimensién de Ejercicios que un

83% a vecesrealizan ejercicio vigoroso por 20 o 30 minutos al menos tres veces a
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la semana, solo un 10%lo hace rutinariamente; asimismo el 71% a veces de los
docentes participan en programas o actividades de ejercicio fisico bajo
supervision, asi como también el 63% a veces realiza actividades fisicas de recreo
como caminar, nadar, jugar futbol, véley o ciclismo; solo un 10% checa su pulso
durante el ejercicio fisico rutinariamente.

Tabla 11

Salud fisica docente en la dimension de Responsabilidad en la Salud

MNunca A veces Frecuentemente Rutinariamente Total
RESPONSABILIDAD EN LA SALUD

o f % f % £ % £ %
Eelatas al medico cualquier sintoma
) I 4 3 1 12 25 0 0 45 1
extrafic relacionado con tu salud
Conoces el nivel de colesterol en to
. 6 13 10 42 19 40 3 6 48 1
sangre (miligramos en  sangre
Lees revistas o folletos sobre como
[ ¥ A | 9 1% b 10 48 1
cuidar tu zalud
Le preguntas a otro medico o buscas
otra opcidn cuando no gstas de acuerdo
P 0 33 59 15 31 0 0 43 1
cott 1o gue el tuyo te recomienda para
cuidar tu zalud
Discutes con profesionales calificados
tus inguietudes respecto al coidadode & 17 23 32 13 27 1 4 45 1
tu zalod
Haces medir tu presion arterial v sabes
6 13 29 &0 13 27 0 0 48 1
el resultado
Asistes a programas educativos sobre el
mejoramiento del medio ambiente en n 0 38 75 12 25 0 0 458 1
que vives
Encuentras maneras positivas para )
I 4 2§ 3B 13 38 0 0 43 1
expresar tus sentimientos
Obszervas al menos cada mes tu cuerpo
para ver cambios fisicos o sefias de 4 24 350 20 42 1 4 48 1

peligro
Asistes a programas educativos sobre el

cuidado de 1a salud personal

Nota: Cuestionario de Estilos de Vida (PEPS I)
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Figura 9

Salud fisica docente en la dimensién de Responsabilidad en la Salud

Asistes a programas educativos sobre el cuidado dela...

Observas al menos cadames tu cuerpo para ver..

Encuentras maneras positivas para expresar tus.. = Nunca f
. i #Nunca %
[Asistes a programas educativos sobre el
" A veces f
Haces medir tu presion arterial y sabes el resultado BA veces %

Discutes con profesionales calificados tus inquietudes. .. = Frecuentemente f

i i u Frecuentemente %
Le preguntas a otro médico o buscas otra opcion..
m Rutinariamente f

Lees revistas o folletos sobre como cuidar tu salud = Rutinariamente %

Conoces el nivel de colesterol en tu sangre...
Relatas al médico cualquier sintoma extraio.. _
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En la tabla 11 los docentes encuestados, el 75% manifiestan que a veces
asisten a programas educativos sobre el mejoramiento del medio ambiente en el
que vive, el 71% relata al médico cualquier sintoma extrafio relacionado con tu
salud, otro 71% lee revistas ofolletos sobre cdmo cuidar tu salud; en la categoria
frecuentemente, el 42% observa al menoscada mes su cuerpo para ver cambios
fisicos o sefias de peligro y el 40% conoces el nivel decolesterol en su sangre; sin

embrago el 13% nunca hace medir tu presion arterial y sabe el resultado.
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Tabla 12

Salud mental docente en la dimensién de Manejo del Estrés

Nunca Avecez  Frecuentemente Rutinariamente Total
MANEJO DE ESTRES
f % f o) f % £ %% f Y
Tomas tiempo cada dia para el
o 4 29 a0 16 33 1 2 48 100
relajamiento
Eres consciente de las fuentes
que producen tensién 6 13 21 48 18 38 2 4 43 100
(cominmente nervios) en tu vida
Pazaz de 13 a 20 minutos
diariamente en relajamiento o 1 4 23 38 18 38 1 0 45 100
meditacion
Relajas conscientemente tus
] 2 ) 0 63 16 33 i 0 4% 100
muisculos antes de dormir
Te concentras en pensamientos
] 1 4 18 38 14 29 i g 48 100
agradables a la hora de dormir
[Pides informacion a los
profesionales para cuidar de tu 1 4 29 &80 15 31 2 4 45 100
zalud
Uszas métodos especificos
P lpam 2 ) 2 67 12 25 2 ) 4% 100
controlar la tension (nervios)
Nota: Cuestionario de Estilos de Vida (PEPS 1)
Figura 10
Salud mental docente en la dimensién de Manejo del Estrés
Usas métodos especificos para controlar la tension
(nervios)
[Pides informacion a los profesionales para cuidardetu ;
salud : ®mNunca f
Te concentras en pensamientos agradables ala horade wNunca %
dormir = A veces f

meditadion

Eres consciente de las fuentes que producen tension
(cominmente nervios) en tu vida

Relajas conscientemente tus musculos antes de dormir

Pasas de 15 a20 minutos diariamente en relajamiento 0

Tomas tiempo cada dia para el relajamiento |

OA veces %

m Frecuentemente f
= Frecuentemente %
® Rutinariamente f
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La tabla 12 nos muestra que en la dimension Manejo del estrés, el 67%
de losdocentes a veces usas métodos especificos para controlar la tension
(nervios), un 63% relaja conscientemente sus musculos antes de dormir y un 60%
toma tiempo cada dia para el relajamiento, en la categoria de frecuentemente el
38% son conscientes de las fuentes que producen tension (cominmente nervios)
en su vida asi como también pasan de 15 a 20 minutos diariamente en
relajamiento o meditacion. Solo el 8% rutinariamente se concentra en
pensamientos agradables a la hora de dormir.

Tabla 13
Salud mental docente en la dimension de Soporte Interpersonal

Nunca A veces  Frecuentemente Rutinariamente Total
SOPORTE INTERPERSONAL

f % f % f % f % f %
Discutes con personas cercanas
tus preocupaciones y problemas 10 21 30 63 6 13 2 4 48 100
personales
Elogias facilmente a otras

0 0 35 73 11 23 2 4 48 100
personas por sus éxitos
Te gusta expresar y que te
expresen carifio personas 0 0 26 54 16 33 6 13 48 100
cercanas a ti
Mantienes relaciones
interpersonales que te dan 0 0 32 67 12 25 - 8 48 100
satisfaccion
Pasas tiempo con amigos

3 6 29 60 15 31 1 2 48 100
cercanos
Expresas facilmente interés,

. 2 4 29 60 12 25 5 10 48 100

amor y calor humano hacia otros
Te gusta mostrar y que te
muestren afecto con palmadas,
abrazos y caricias, por personas 2 4 27 56 15 31 - 8 48 100

que te importan (papas,

familiares, profesores y amigos)

Nota: Cuestionario de Estilos de Vida (PEPS I)
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Figura 11

Salud mental docente en la dimension de Soporte Interpersonal
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Como se puede apreciar en la presente tabla el 73% de los docentes a veces
elogia facilmente a otras personas por sus exitos, un 67% mantienen relaciones
interpersonales quele dan satisfaccién y un 63% discuten con personascercanas
sus preocupaciones y problemas personales. En la categoria de frecuentemente el
33% le gusta expresar y que le expresen carifio personas cercanas a ella,
asimismo, rutinariamente solo un 13%; sin embargo en lacategoria nunca el 21%
no discute con personas cercanas sus preocupaciones y problemas personales y

un 6% no pasas tiempo con amigos cercanos.
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Tabla 14

Salud mental docente en la dimension de Autoactualizacion

Nunca Aveces Frecuentemente Rutinariamente  Total
AUTOACTUALIZACION
f % f % f % f % f %
Te quieres a ti misma (0) 0 0 19 40 21 44 8 17 48 100
Eres entusiasta y optimista con
2 4 22 46 20 42 4 8 48 100
referencia a tu vida
Crees que estas creciendo y
cambiando personalmente en 0 0 30 63 14 29 4 8 48 100
direcciones positivas
Te sientes feliz y contento(a) 2 4 17 3 23 48 6 13 48 100
Eres consciente de tus capacidades
i 0 0 22 46 21 44 5 10 48 100
y debilidades personales
Trabajas en apoyo de metas a largo
: 0 0 25 52 16 33 7 15 48 100
plazo en tu vida
Miras hacia el futuro 2 4 18 38 21 44 7 15 48 100
Eres consciente de lo que te importa
] 2 4 29 60 10 21 7 15 48 100
enlavida
Respetas tus propios éxitos 0 0 28 58 15 31 5 10 48 100
Ves cada dia como interesante y
8§ 27 36 15 31 2 - 48 100
desafiante
Encuentras agradable y satisfecho el
) ) 2 4 33 69 9 19 4 8 48 100
ambiente de tu vida
Eres realista en las metas que te
0 19 40 22 46 7 15 48 100
propones
Crees que tu vida tiene un propdsito 2 4 18 38 19 40 9 19 48 100

Nota: Cuestionario de Estilos de Vida (PEPS 1)
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Figura 12

Salud mental docente en la dimension de Autoactualizacion
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En la tabla 14 y su figura respecto a la dimension de Autoactualizacion se
observanlos mayores porcentajes en la categoria a veces; es asi que, el 69% de
los docentes encuentran agradable y satisfecho el ambiente de su vida; el 63%
cree que estas creciendo ycambiando personalmente en direcciones positivas y el
60% son conscientes de lo que le importa en la vida. En la categoria
frecuentemente, el 48% se sientes feliz y contento(a); el 46% es realista en las
metas que se propone. En esta dimension se observa un incremento de los
porcentajes en la categoria rutinariamente como el 15% que trabaja en apoyo de
metas alargo plazo en su vida, miras hacia el futuro y son conscientes de lo que

le importa en la vida.
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Tabla 15

Comparacion de las dimensiones de la salud fisica y mental docente

Poco Moderadamente Muy

DIMENSIONES o judable saludable  Saludable ~ TOTAL
Nutricion 15 25 8 48
Ejercicios 15 25 8 48

Responsabilidad en 12 29 7 48
Salud
Manejo del Estrés 20 19 9 48
Soporte 17 22 9 48
Interpersonal
Autoactualizacion 15 24 9 48

Nota: Cuestionario de Estilos de Vida (PEPS I)
Figura 13

Comparacion de las dimensiones de la salud docente
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Nutricion Ejercicios ~ Responsabilidad Manejodel Estrés ~ Soporte  Autoactualizacion
en Salud Interpersonal
Dimensiones

En la presente tabla y su respetivo gréafico, referido a la comparacién de los
resultadosen las seis dimensiones que evalta el instrumento aplicado, podemos
observar que de los 48docentes evaluados, la mayor parte se ubica e el nivel de
Moderadamente saludable; seguidode poco saludables y en tercer con menor

cantidad de docentes en el nivel de Muy saludable.
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Respecto a cada dimension podemos ver que 29 (60%) de los 48 docentes
se encuentran moderadamente saludables en responsabilidad por la salud,
seguido de 25 (52%) en la dimension de Ejercicio. Se puede observar al mismo
tiempo que, durante la pandemia 20 docentes alcanzan un nivel poco saludable
en el manejo del estrés, siendo el numero mas alto en esta categoria. Del total de
docentes (48) menos de 9 de ellos alcanzan un nivel muysaludable en todas las
dimensiones, sobre todo en la dimensién de responsabilidad en salud(7).

Tabla 16

Nivel de salud docente en pandemia

Nivel Frecuencia Porcentaje
Poco saludable 13 27
Moderadamente 23 48
saludable
Muy saludable 12 25
Total 48 100

Nota: Cuestionario de Estilos de Vida (PEPS 1)

Figura 14

Nivel de salud docente en pandemia
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Como se puede resumir en la tabla 16 y su figura, se observa que 23 (48%)
docentesalcanzan el nivel de moderadamente saludable; seguido de 27 (13%)
poco saludable y 12 (25%) el nivel muy saludable.

4.2.2. Desempefio Laboral

Tabla 17

Revisa la programacion curricular

Escala Frecuencia Porcentaje
A veces 16 33
Frecuenteme 23 48
nte
Rutinariamen 9 19
te
Total 48 100

Nota: Cuestionario dirigido a docentes.

Figura 15

Revisa permanentemente la programacion curricular

[ A veces
B Frecuentemente

[ Rutinariamente

La tabla 17 muestra los resultados de la encuesta a los docentes sobre su
desempefiolaboral, y se puede evidenciar que, respecto a la preparacion para el
aprendizaje, el 48% revisa frecuentemente la programacion curricular, un 33% lo

hace a veces y solo el 19% rutinariamente.
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Tabla 18

Promueve el desarrollo de la capacidad reflexiva y critica en sus estudiantes

Frecuencia Porcentaje
A veces 12 25
Frecuenteme 30 63
nte
Rutinariamen 6 13
te
Total 48 100

Nota: Cuestionario dirigido a docentes.

Figura 16

Promueve el desarrollo de la capacidad reflexiva y critica en sus estudiantes

B A veces
] Frecuentemente

B Rutinariamente

La tabla 18 sobre su desempefio laboral, muestra que los docentes
promueven el desarrollo de la capacidad reflexiva y critica en sus estudiantes en

un 63% frecuentemente,un 25% lo hace a veces y solo el 13% rutinariamente.
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Tabla 19

Participa activa y cooperativamente en la gestion de la escuela para la
concrecion del PEI

Escala Frecuencia Porcentaje
A veces 11 23
Frecuenteme 29 60
nte
Rutinariamen 8 17
te
Total 48 100

Nota: Cuestionario dirigido a docentes.
Figura 17

Participa activa y cooperativamente en la gestion de la escuela para la
concrecion del PEI

[ A veces
[] Frecuentemente

[] Rutinariamente

Como se aprecia en la presente tabla y su figura, referida a la participacion
activa y cooperativamente en la gestion de la escuela para la concrecion del PEI,

el 60% lo cumple frecuentemente, el 23% a veces y el 17% rutinariamente.
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Tabla 20

Se capacita continuamente de modo individual y colectivo, para su desarrollo
profesional

Frecuencia Porcentaje
A veces 14 29
Frecuenteme 28 58
nte
Rutinariamen 6 13
te
Total 48 100

Nota: Cuestionario dirigido a docentes.

Figura 18
Se capacita de modo individual y colectivo, para su desarrollo profesional

o

[ A veces
[ Frecuentemente

[J Rutinariamente

Respecto a la capacitacién de modo individual y colectivo de los docentes,
para su desarrollo profesional, se observa que el 58% lo cumple frecuentemente,

el 29% a veces y el 13% rutinariamente.
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Tabla 21

Desempefio laboral docente en pandemia por dominios

Niveles de desempefio

Dominios Bajo Medio Alto Total
f % f % f % f %
Preparacion para el
aprendizaje de 12 25 18 38 18 38 48 100
losestudiantes
Ensefianza para
elaprendizaje 13 27 26 54 9 19 48 100
de los
estudiantes.
Participacion en la
gestion 12 25 26 54 10 21 48 100
de la escuela articulada
a lacomunidad
Desarrollo de la
profesionalidad y 22 46 16 33 10 21 48 100
la identidad
docente
Nota: Cuestionario dirigido a docentes.
Figura 19
Desempefio laboral docente por dominios
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La tabla 21 nos muestra el consolidado de los resultados del desempefio

laboral docente en pandemia, organizado por los dominios del MBDD; es asi

que se puedeevidenciar que, el 54% de los docentes se ubican en el nivel medio
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en el dominio ensefianzapara el aprendizaje de los estudiantes; asi como
también el 54% en el dominio de participacion en la gestion de la escuela
articulada a la comunidad; sin embargo en el nivelel 46% alcanza un nivel
bajo, en el dominio desarrollo de la profesionalidad y la identidaddocente; el
38% de docentes alcanza un nivel de desempefio alto en el dominio
preparaciénpara el aprendizaje de los estudiantes.

Tabla 22|

Nivel de desempefio laboral docente en pandemia

Nivel f %
Bajo 15 31
Medio 22 45
Alto 12 24

Total 48 100

Nota: Cuestionario dirigido a docentes.

Figura 20

Nivel de desempefio laboral docente en pandemia

O Bajo
Medio
m Alto

En resumen, la presente tabla y su figura nos muestran el nivel de
desempefio laboraldocente en pandemia, cuyos resultados destacan, un 45% de

docentes que alcanzan un nivelde desempefio Medio, el 31% Bajo y el 24% Alto.
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Teniendo en cuenta los resultados procesados, se pueden establecer

Tabla 23

algunas relaciones resaltantes en la investigacion como:

Relacion entre desempefio en la ensefianza para el aprendizaje de los

estudiantes y ladimension de salud, soporte Interpersonal

Soporte Interpersonal
Total
Poco saludable Moderadamente Muy saludable
saludable
_ 8 5 0 13
Bajo
17% 10% 0,0% 27%
Ensefianza para el 8 17 1 26
aprendizaje de los Medio . . , .
estudiantes 17% 35% 2% 54%
1 0 8 9
Alto
2% 0,0% 17% 19%
Total 17 22 9 48

Nota: Cuestionario de Estilos de Vida (PEPS I) y Cuestionario dirigido a docentes.

Figura 21

Relacion entre desempefio en la eensefianza para el aprendizaje de los

estudiantes y ladimension de salud, soporte Interpersonal
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Como se puede apreciar en la tabla de contingencia, en la cual se observa
la relacion entre el desempefio en la ensefianza para el aprendizaje de los
estudiantes y la dimension desalud, soporte Interpersonal y podemos ver que el
35% de los docentes que se ubican en el nivel en el nivel Medio para el aprendizaje
de los estudiantes, se encuentran moderadamentesaludables; el 17% de los que
tienen un nivel alto de desempefio laboral alto en este dominio,a la vez, estan con
un nivel de muy saludables. No se ubican docentes que tengan un nivel bajo de
desempefio laboral y a la ves ser muy saludables (0%).

Tabla 24

Relacion entre el manejo del estrés y el desempefio laboral docente

Nivel de desempefio docente
Bajo Medio Alto

Total

§ 10 2 20

Poco saludable
17% 21% 4% 42%

2 14 3 19
Nivel de manejo del estrés Moderadamente saludable
4% 29% 6% 39%
)
Muy saludable B l 6 2
4% 2% 13% 19%
12 25 11 48

Total
25% 52% 23% 100%

Nota: Cuestionario de Estilos de Vida (PEPS I) y Cuestionario dirigido a
docentes.

Figura 22

Relacion entre el manejo del estrés y el desempefio laboral docente
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4.3.

Nivel de
desemperio
docente

[ Bajo
W Medio
M Alto

Foco saludable Moderadamente Muy saludable
saludable

Nivel de manejo del estrés

En la presenta tabla y su figura se puede apreciar que el manejo de estrés
moderadamente saludable, es mayor con un 29% en los docentes con desempefio
laboral medio, seguido de un 10% de docentes con manejo del estrés poco
saludable; con edades entre 45 y 64 afios, siendo un 17% que tienen un nivel de
estrés poco saludable y a la vez undesempefio laboral bajo.

Prueba de hipdtesis
4.3.1. FormulamoslaHoy la Ha

Hipotesis Nula (Ho)

La salud del docente en pandemia no esta asociada a su desempefio
laboral en lasinstituciones Educativas de Educacion Inicial enel distrito de
Yanacancha- Pasco 2021.

Hipotesis alterna (Ha)

La salud del docente en pandemia esta asociada a su desempefio
laboral en lasinstituciones Educativas de Educacion Inicial en el distrito
de Yanacancha- Pasco 2021.

Nivel de significacion: a = 0,05
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4.3.2. Determinacion del estadistico Chi cuadrada (X2)

Para realizar la prueba de hipdtesis de la presente investigacion, se ha
utilizado estadistico Chi Cuadrado, puesto que el presente estudio involucra
variables cualitativas — Bivariado, por lo que, se utiliz6 las tablas de contingencia.
Tabla 25

Tabla de contingencia nivel de Salud Docente en pandemia y Nivel de desempefio
docente

Nivel de desempeiio docente

Total
Bajo Medio Alto
7 6 0 13
Poco saludable
Nivel de Salud Docente 14,6% 12,5% 0,0% 27,1%
en pandemia 5 15 3 23
Moderadamente saludable
10,4% 31,3% 6,3% 47,9%
P 4 8 12
Muy saludable
0,0% 8,3% 16,7% 25,0%
12 25 11 48

Total
25,0% 52,1% 22,9% 100,0%

Nota: Cuestionario de Estilos de Vida (PEPS 1) y Cuestionario dirigido a
docentes.

Tal como se observa en la tabla de contingencia respecto a la relacion
entre el nivel de salud docente en pandemia y nivel de desempefio docente; la
mayor parte de docentes que tienen un nivel de salud moderado (31%)
muestran un nivel de desempefio Medio; asimismo se observa que, el 14,6%
de docentes con un nivel poco saludable, a la vez muestran un nivel de
desempefio laboral bajo. EI 17% de los que son muy saludables muestran un
desempefio laboral alto. No se observa docentes con un nivel poco saludable y

un desempefio laboral alto (0%)
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Frecuencia

Tabla 26

Prueba Chi Cuadrado: participacion familiar y desarrollo integral

Grado de Significacion
Valor . L.
Libertad asintética
(bilateral)
Chi-cuadrado de 23,0 4 ,000
Pearson 65%
,000
N de casos validos 48

Nota: Cuestionario de Estilos de Vida (PEPS 1) y Cuestionario dirigido a
docentes.

Figura 23

Prueba Chi Cuadrado: participacion familiar y desarrollo integral
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Nivel de desemperio docente
Al realizar el andlisis del estadistico Chi cuadrado se obtiene un valor de

p exacto, (p = 0,00), siendo (p<0,05), este resultado nos permite concluir que



4.4,

existe una asociacion significativa entre la salud docente en pandemia y el

desempefio laboral; se rechaza la hipotesis nula y se confirma la hipotesis alterna.

Discusion de resultados.

Teniendo en cuenta los resultados de la investigacion y en el contexto del
estudio, lasalud del docente en pandemia esté asociada a su desempefio laboral en
las Instituciones Educativas de Educacion Inicial en el distrito de Yanacancha-
Pasco 2021.

Estos resultados confirman lo estudiado por La Rosa, (2017) sobre la
percepcion delos docentes su salud seguridad laboral.”; en las que los docentes
han experimentado problemas de salud y seguridad en su trabajo, como laringitis
y faringitis, en relacion a su salud mental, las docentes han experimentado estrés
laboral por la carga laboral dentro y fuera del horario escolar.

Por otro lado, los resultados tienen relacion con el estudio de Picén (2020),
respecto a la salud mental, cuyos resultados concerniente al estado emocional al
iniciar las clases no presenciales los docentes expresaron tener confianza y a la
vez estrés, ansiedad, sorpresa y en menor porcentaje miedo, asumiendo las clases
bajo una modalidad distancia virtual comoun compromiso profesional ineludible;
esto corrobora la relacién entre la salud y el desempefio laboral, determinado en

la presente investigacion.
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CONCLUSIONES
De acuerdo con los resultados obtenidos se evidencia una relacion significativa
entre la salud del docente en pandemia y el desempefio laboral en las
InstitucionesEducativas de Educacion Inicial en el distrito de Yanacancha-
Pasco 2021; confirmado a traves de la contrastacion de la hipétesis con la
prueba Chi cuadrado, que determind el rechazo de la hip6tesis nula, ya que el
valor de p=,00 fue menor al,0.05 del nivel de significancia.
La salud fisica de la mayor parte de los docentes del &mbito de estudio en
pandemiaes moderadamente saludable; caracterizado por practicas y cuidados
ocasionales que los docentes realizan respecto a su nutricion, ejercicio y
responsabilidad con la salud,como el planear o escoger comidas que incluyan
los cuatro grupos basicos de nutrientes cada dia (proteinas, carbohidratos grasa
y vitaminas), participar en programas o actividades de ejercicio fisico bajo
supervision y observar al menos cadames su cuerpo para ver cambios fisicos o
sefias de peligro.
Respecto a la salud mental docente en pandemia, de igual forma alcanzan un
nivel de salud moderada; caracterizada por realizar cuidados ocasionales en
las dimensiones de manejo del estrés, soporte interpersonal y autoactualizacion
respectoa usar métodos especificos para controlar la tension, mantener
relacionesinterpersonales que le dan satisfaccion y encontrar con agrado y
satisfaccion el ambiente de su vida.
El nivel de desempefio docente en pandemia fue en un 45% Medio, el 31%

Bajo y el 24% Alto.



RECOMENDACIONES
Teniendo como referencia que la salud docente en pandemia est& asociada al
desempefio laboral, se sugiere que la DREP y UGEL emprenda campafias del
cuidado de la salud fisica y mental a nivel de las instituciones Educativas del
ambitodel estudio para valorar y fomentar su cuidado y favorecer mejores
desempefios pedagdgicos y de gestion, en favor de la mejora de la calidad de
la educacion.
Através de latutoria la Escuela de Formacion Profesional de Educacion Inicial,
deberealizar un seguimiento a los estudiantes para controlar la salud fisica y
mental, sobretodo ahora que se esta volviendo a la presencialidad y evaluar los
impactos de la pandemia en la salud de los mismos.
Realizar otras investigaciones relacionadas al presente estudio ampliando la
muestray con un alcance a otros niveles educativos, como educacion primaria,

secundaria ysuperior en todas sus modalidades.
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ANEXOS

Cuestionario de Perfil de Estilo de Vida (PEPS-I)
Pender (1996)

Sexo: Masculino Femenino Afio cursado: Primero
Ultimo
Fecha:

Instrucciones:

a) En este cuestionario se pregunta sobre el modo en que vives en relacién a tus habitos
personales actuales.

b) No hay respuesta correcta o incorrecta, solo es tu forma de vivir. Favor de no dejar
preguntas sin responder.

¢) Marca con una X el nimero que corresponda a la respuesta que refleje mejor tu forma de
vivir.

1 =Nunca 2 = A veces 3 = Frecuentemente 4 = Rutinariamente

1 Tomas algun alimento al levantarte por las mananas 112 |3 |4

2 Relatas al médico cualquier sintoma extrafio relacionado con tu salud 112 (3 |4

3 Te quieres a ti misma (o) 1 (2 [3 |4

4 Realizas ejercicios para relajar tus masculos al menos 3 veces aldiaopor (1 (2 |3 |4
semana

5 Seleccionas comidas que no contienen ingredientes artificiales o quimicos |1 |2 |3 |4
para conservarlos (sustancias que te eleven tu presion arterial)

6 Tomas tiempo cada dia para el relajamiento 112 |3 |4

7 | Conoces el nivel de colesterol en tu sangre (miligramos en sangre) 112 13 [4

8 Eres entusiasta y optimista con referencia a tu vida 112 (3 |4

9 Crees que estas creciendo y cambiando personalmente en direcciones 112 |3 |4
positivas

10 |Discutes con personas cercanas tus preocupaciones y problemas 112 |3 |4
personales

11 | Eres consciente de las fuentes que producen tension (cominmente nervios) |1 |2 |3 |4
en tu vida

12 |Te sientes feliz y contento(a) 112 )3 |4

13 | Realizas ejercicio vigoroso por 20 o 30 minutos al menos tres veces a la 112 (3 |4
semana

14 [ Comes tres comidas al dia 112 |3 |4

15 | Lees revistas o folletos sobre como cuidar tu salud 1[2 |3 |4

16 | Eres consciente de tus capacidades y debilidades personales 112 |3 |4

17 | Trabajas en apoyo de metas a largo plazo en tu vida 11[2 |3 |4

18 | Elogias facilmente a otras personas por sus éxitos 112 |3 [4

19 [Lees las etiquetas de las comidas empaquetadas para identificar nutrientes |1 (2 (3 |4
(artificiales y/o naturales, colesterol, sodio o sal, conservadores)

20 |Le preguntas a otro médico o buscas otra opcién cuando no estas de 112 |3 |4
acuerdo con lo que el tuyo te recomienda para cuidar tu salud

21 | Miras hacia el futuro 112 |3 |4

22 | Participas en programas o actividades de ejercicio fisico bajo supervision 112 (3 |4

23 | Eres consciente de lo que te importa en la vida 112 (3 |4

24 | Te gusta expresar y que te expresen carifio personas cercanas a fi 1 12 |84




25 | Mantienes relaciones interpersonales que te dan satisfaccién 112 (3 |4
26 |Incluyes en tu dieta alimentos que contienen fibra (ejemplo: granos enteros, (1 (2 |3 (4
frutas crudas, verduras crudas)
27 |Pasas de 15 a 20 minutos diariamente en relajamiento o meditacion 112 (3 |4
28 |Discutes con profesionales calificados tus inquietudes respecto al cuidado |1 (2 |3 (4
de tu salud
29 | Respetas tus propios éxitos 112 (3 |4
30 |Checas tu pulso durante el ejercicio fisico 112 |3 |4
31 | Pasas tiempo con amigos cercanos 112 |3 |4
32 | Haces medir tu presion arterial y sabes el resultado 11(2 (3 |4
33 |Asistes a programas educativos sobre el mejoramiento del medio ambiente |1 |2 |3 |4
en que vives
34 | Ves cada dia como interesante y desafiante 112 (3 |4
35 |Planeas o escoges comidas que incluyan los cuatro grupos basicos de 11213 |4
nutrientes cada dia (proteinas, carbohidratos, grasas, vitaminas)
36 | Relajas conscientemente tus musculos antes de dormir 112 (3 |4
37 | Encuentras agradable y satisfecho el ambiente de tu vida 112 |3 |4
38 |Realizas actividades fisicas de recreo como caminar, nadar, jugar fatbol, 112 |3 |4
ciclismo
39 |Expresas faciimente interés, amor y calor humano hacia otros 112 |3 |4
40 |[Te concentras en pensamientos agradables a la hora de dormir 112 (3 |4
41 |Pides informacion a los profesionales para cuidar de tu salud 1123 |4
42 | Encuentras maneras positivas para expresar tus sentimientos 112 (3 |4
43 |Observas al menos cada mes tu cuerpo para ver cambios fisicos o sefias 112 1|3 |4
de peligro
44 | Eres realista en las metas que te propones 112 (3 [4
45 | Usas métodos especificos para controlar la tension (nervios) 112 |3 |4
46 | Asistes a programas educativos sobre el cuidado de la salud personal 112 |3 [4
47 | Te gusta mostrar y que te muestren afecto con palmadas, abrazos y 112 |3 |4
caricias, por personas que te importan (papas, familiares, profesores y
amigos)
48 |Crees que tu vida tiene un proposito 112 |3 |4
No. Subsescalas No. Reactivos
Variables
1 Nutricion 6 1,5,14,19,26,35
2 Ejercicio 5 4,13,22,30,38
3 Responsabilidad en 10 2,7,15,20,28,32,33,42,43,46,
Salud
4 Manejo del Estrés 7 6,11,27,36,40,41.45
5 Soporte Interpersonal T 10,18,24,25,31,39,47
6 Autoactualizacion 13 3.8,9,12,16,17,21,23,29,34,37,44,48




Cuestionario de Perfil de Estilo de Vida (PEPS- 1) y

desempeno docente

Sefor/a/ita. docente de Educacion Inicial, el presente cuestionario tiene como proposito
conocer el estilo de vida de los profesores en el contexto de la pandemia y el trabajo en la
modalidad no presencial. Agradecemos su colaboracion.(Tiempo aprox. 20 minutos)
INSTRUCCIONES:

1. En este cuestionario se pregunta sobre el modo en que vives en relacién a tus habitos
personales actuales.

2. No hay respuesta correcta o incorrecta, solo es tu forma de vivir. Favor de no dejar
preguntas sin responder.

3. Marca la respuesta que refleje mejor tu forma de vivir.

*Obligatorio

1. Correo electronico *

2. Sexo*
Marca solo un évalo.
() Femenino

() Masculino

3. Edad*
Marca solo un évalo.

() Entre 22y 25 afios
() Entre 26 y 30 afios

() Entre 31 a 35 afios



Cuestionario dirigido a docentes

Sefior/a/ita. docente de Educacion Inicial, el presente cuestionario tiene como proposito
conocer su desempeiio laboral en el contexto de la pandemia y el trabajo en la modalidad
no presencial. Agradecemos su colaboracién. (Tiempo aprox. 05 minutos)
INSTRUCCIONES:

1. No hay respuesta correcta o incorrecta, solo es tu forma de vivir. Favor de no

dejar preguntas sin responder,|

Relacionar *

8. Relacionar*

Lo
No lo Lo conozco Lo conozco

conozco .
conozco un poco bisn bastante bien

Conoce y comprende las
caracteristicas de todos sus ) ) G
estudiantes y sus contextos

Conoce los contenidos

disciplinares que ensena, los

enfoques y procesos

pedagdgicos, con el C ) ) )
proposito de promover

capacidades de alto nivel y

su formacion integral.

Nunca Frecuentemente Rutinariamente
veces

Planifica la ensefianza en

equipo docente, garantizando la

coherencia entre los — —
aprendizajes a lograr en sus — — ‘
estudiantes y el proceso

pedagodgico

Planifica la ensefianza en

equipo docente, garantizando la

coherencia entre los — — — —
aprendizajes a lograr en sus — — — —t
estudiantes y el uso de los

recursos disponibles

Planifica la ensefianza en

equipo docente, garantizando la

coherencia entre los — I — P
aprendizajes a lograr en sus = R = N
estudiantes y la evaluacion de



Revisa permanentemente la P P -
programacion curricular N = =

Promueve un clima propicio

para el aprendizaje virtual, — — s
respetando la diversidad del A Nt —r
entorno de los nifios

Domina los contenidos
disciplinares para la — — —

o ( ) <)
conduccién del proceso s — )
ensefianza aprendizaje
Hace uso de estrategias y
recursos pertinentes en la — — —

conduccién del proceso = = h
ensefianza aprendizaje

Promueve el desarrollo de la
capacidad reflexiva y critica en C) C ) @)
sus estudiantes

Tiene en cuenta los objetivos S K \S0)

institucionales para evaluar el
joogle.com/forms/d/1z-H_bix6ySwgs8_d-diSODRw19_kt9b7T9_BSG2RABc/edit

"1 Cuestionario de Perfil de Estilo de Vida (PEPS- |) y desempefio docente

aprendizaje se sus estudiantes

Toma decisiones y

retroalimenta a sus estudiantes

y a la comunidad educativa a ) ¢ 9 )
partir de los resultados de la

evaluacion de los aprendizajes

Participa activay

coperativamentete en la gestion — —

2 L { / \ J . J
de la escuela para la concrecion = S =
del PEI

Establece relaciones de
respeto, colaboracion y
corresponsabilidad con las — — —

familias. la comunidad en favor St St




familias, la comunidad en favor
de la formacion integral de sus
estudiantes

Establece relaciones con otras
instituciones del Estado y la
sociedad civil en favor de la
formacion integral de sus
estudiantes y da cuenta de los
resultados

Se capacita continuamente de
modo individual y colectivo,
para su desarrollo profesional

0

O

Ejerce su profesion desde una
ética de respeto de los
derechos fundamentales de las
personas, demostrando
honestidad, justicia,
responsabilidad y compromiso
con su funcién social

L




Relacionar Relacionar Relacionar Relacionar Relacionar Relacionar Relacionar
[Relatas al [Realizas [Seleccionas [Conoces el [Eres [Crees que [Discutes
Relacionar médico ejercicios para comidas que no Relacionar  nivel de entusiasta estas con personas Relacionar [Eres
Ciclo [Tomas algtn cualquier relajar tus contienen [Tomas colesterol en tu y optimista creciendo y cercanas tus consciente de las
conel |alimentoal sintoma Relacionar musculos al ingredientes tiempo cada sangre con cambiando preocupacion fuentes que producen Relz
Sex que levantarte por extrafio [Te quieres a menos 3 veces artificiales o dia para el  (miligramos en referencia personalme esy tension (cominmente sien
Marca temporal o Edad trabaja |las mafianas] relacionado ti misma (o)] al dia o por quimicos para  relajamiento] sangre] atuvida] nteen problemas  nemvios) en tuvida]  con
9/29/2021 18:30:29 Fem Entre 31 a 3¢l ciclo |Nunca Aveces Frecuenteme A veces A veces Aveces Frecuentemente Frecuentem A veces Nunca Aveces Fred
9/30/2021 17:49:08 Fem Entre 35 a 4(ll ciclo |Rutinariamente A veces Rutinariamen' A veces Frecuentemente Frecuentemer Rutinariamente Rutinariame Rutinariame Nunca Frecuentemente Ruti
10/1/2021 19:02:02 Fem Entre 26 y 3(l ciclo  |Rutinariamente Frecuentemen Rutinariamen: Rutinariamente  Frecuentemente Frecuentemer Frecuentemente Frecuenten Frecuentem Frecuentemer Frecuentemente Frec
10/1/2021 19:16:42 Fem Mas de 50 aill ciclo  |A veces A veces A veces Nunca Nunca Nunca Nunca Aveces  Aveces Nunca Nunca Nun
10/7/2021 21:54:58 Fem Entre 26 y 3(l ciclo  |Frecuentemen A veces Frecuenteme Frecuentemente A veces A veces Nunca Frecuenten Frecuentem A veces A veces Frec
10/25/2021 13:39:18 Fem Entre 26 y 3(l ciclo  |A veces Aveces Rutinariamen A veces Nunca A veces Nunca Nunca A veces Nunca Nunca Ruti
10/25/2021 15:43:04 Fem Entre 26 y 3(l ciclo  |A veces Frecuentemen Rutinariamen' A veces A veces Aveces A veces Aveces  Aveces A veces A veces A ve
10/25/2021 17:55:16 Fem Entre 26 y 3(l ciclo  |Frecuentemen Frecuentemen Rutinariamen’ Rutinariamente  Rutinariamente  Frecuentemer Frecuentemente Rutinariame Rutinariame Rutinariament Frecuentemente Ruti
10/26/2021 17:58:03 Masi Entre 31 a 3¢l ciclo  |A veces Aveces A veces Frecuentemente A veces Frecuentemer Frecuentemente A veces A veces A veces A veces Ave
10/26/2021 18:31:08 Fem Entre 31 a 3{l ciclo  |A veces A veces A veces Frecuentemente A veces A veces Frecuentemente Aveces  Aveces A veces A veces Frec
10/26/2021 20:01:21 Fem Entre 26 y 3(ll ciclo |A veces Nunca Aveces Aveces A veces A veces A veces Aveces  Aveces Nunca Nunca Ave
10/26/2021 20:35:07 Masi Entre 31 a 3¢l ciclo  |Frecuentemen' A veces Frecuenteme Frecuentemente Frecuentemente A veces Frecuentemente Aveces  Aveces Frecuentemer Frecuentemente Frec
10/26/2021 20:47:12 Fem Entre 31 a 3!l ciclo  |A veces A veces Frecuenteme Frecuentemente Frecuentemente A veces A veces Frecuenten Frecuentem A veces A veces Ave
10/26/2021 20:53:49 Fem Entre 31 a 3¢l ciclo  |A veces Frecuentemen A veces Frecuentemente A veces Frecuentemer A veces Aveces  Frecuentem Frecuentemer Frecuentemente Frec
10/26/2021 21:08:49 Fem Entre 26 y 3(l ciclo  |A veces Aveces A veces Frecuentemente A veces Frecuentemer A veces Frecuentenm A veces A veces Frecuentemente Frec
11/3/2021 15:54:22 Masi Entre 31 a 3!l ciclo  |Frecuentemen A veces Frecuenteme A veces A veces A veces A veces Aveces  Aveces A veces A veces Fred
11/3/2021 16:00:32 Mas: Entre 22 y 2¢| ciclo  |Frecuentemen A veces Frecuenteme A veces A veces Aveces Frecuentemente Aveces  Aveces A veces Frecuentemente Fre¢
11/3/2021 16:06:11 Mas:Entre 41 a 4!l ciclo  |Frecuentemen A veces Frecuenteme A veces Frecuentemente A veces A veces Aveces  Frecuentem A veces Aveces Fred
11/3/2021 16:10:17 Mas:Entre 26 y 3(l ciclo  |Frecuentemen A veces Frecuenteme A veces Frecuentemente A veces Frecuentemente Aveces  Aveces Aveces Aveces Frec
11/3/2021 16:14:27 Mas:Entre 31 a 3!l ciclo  |Frecuentemen A veces Frecuenteme A veces A veces Frecuentemer Frecuentemente Frecuentem A veces A veces Frecuentemente Ave
11/3/2021 19:03:48 MasiEntre 31 a 3!l ciclo  |A veces Frecuentemen A veces A veces A veces A veces Frecuentemente A veces  Aveces A veces A veces Ave
11/3/2021 19:09:04 Mas:Entre 26 y 3(l ciclo  |Frecuentemen A veces Aveces Frecuentemente A veces A veces Aveces Frecuentem A veces Aveces Aveces Ave
IFrecuentemen’ Frecuentemen Aveces  Frecuentemente Aveces ~ Aveces  Aveces  FrecuentemFrecuentemAveces ~ Aveces ~ Ave

| 11/3/2021 19:34:01 Fem Entre 26 v 3(| cicfo

Reennectac de farmularin 1
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@ *Salud docente.sav [ConjuntoDatos1] - IBM SPSS Statistics Editor de datos - 9 >
Archivo  Editar Ver Datos Transformar Analizar  Graficos  Utilidades  Ampliaciones  Ventana  Ayuda

FHER - BB 8 B 196

1 Nivel_Nutricién 1 |Visible: 62 de 62 variab

M! 3 TEM o TEM ‘ & TEM o Nuti  Nivel | EJER o Nvel Ej RESPO|  Nvel| ~MANEJ NvelMa ~ SOPORT o Nivel S|  AUTOAC NIVEL_” SALUD_|  NIVEL SA
‘ 46 47 48 cion | g5 Nutrici| & CICIO |~ ercicios |¢ NSABILI¢5 Respd &5 O_EST | &5 nejo_Estr/gs E_INTER“” oporte_| &,TUA_UZA & ACTUA@DOCENT & LUD_DOC var
on S DAD nsabili RES és PERSON CION LIZACIO| E ENTE

1 3s Frecu... Aveces Aveces 12| Poco s.. | 11 Moderad... 25 Modera... 15 Poco salud... 16 Moderad... 26 Poco sal... 105 Poco saluda...
2 3s Aveces Aveces Aveces 11 Pocos... 10 Poco sal... 21 Pocos... 14 Poco salud... 14 Poco sal... 28 Poco sal... 98 Poco saluda...
3 2s Aveces Aveces Aveces 11 Pocos... 10 Poco sal... 21 Pocos... 14 Poco salud... 14 Poco sal... 28 Poco sal... 98 Poco saluda...
4 3s Aveces Aveces Aveces 14 Modera... 10 Poco sal... 24 Modera... 16 Moderada... 15 Poco sal... 29 Poco sal... 108 Poco saluda...
5 55| Aveces Aveces A veces 17 Muy sal... 10 Poco sal... 22 Modera... 15 Poco salud... 16 Moderad... 30 Poco sal... 110 Moderadam...
6 >s Aveces Aveces A veces 12 Pocos... 9 Poco sal... 17 Pocos... 13 Poco salud... 12 Poco sal... 25 Poco sal... 88 Poco saluda...
7 35 Aveces Aveces Aveces 12 Pocos... 9 Pocosal... 17 Pocos... 13 Poco salud... 12 Poco sal... 25 Poco sal... 88 Poco saluda...
8 3s Aveces Frecu... Aveces 15 Modera... 11 Moderad... 22 Modera... 15 Poco salud... 16 Moderad... 32 Moderad... 111 Moderadam...
9 35 Frecu... Aveces Aveces 14 Modera... 12 Moderad... 25 Modera... 17 Moderada... 15 Poco sal... 28 Poco sal... 111 Moderadam...
10 >s Aveces Frecu... Aveces 12 Pocos... 11 Moderad... 22 Modera... 15 Poco salud... 15 Poco sal... 30 Poco sal... 105 Poco saluda...
" 2s Aveces Frecu.. Aveces 12 Pocos... 11 Moderad. .. 22 Modera... 15 Poco salud... 15 Poco sal... 30 Poco sal... 105 Poco saluda...
[ 12 »s Frecu... Aveces Aveces 15 Modera... 12| Moderad... 25 Modera... 15 Poco salud... 15| Poco sal... 32 Moderad... 114 Moderadam...
13 2s Frecu... Aveces Avecesb 14 Modera... 13 Moderad... 25 Modera... 15 Poco salud... 15 Poco sal... 33 Moderad... 115 Moderadam...
14 ... Aveces Aveces Aveces 16 Modera... 12 Moderad... 22 Modera... 18 Moderada... 16 Moderad... 33 Moderad... 117 Moderadam...
15 . Aveces Aveces Aveces 16 Modera... 12 Moderad... 22 Modera... 18 Moderada... 16 Moderad... 33 Moderad... 117 Moderadam...
16 35 Aveces Aveces Aveces 14 Modera... 10 Poco sal... 22 Modera... 15 Poco salud... 15 Poco sal... 32 Moderad... 108 Poco saluda...
17 2s Frecu... Aveces Aveces 16 Modera... 14 Muy salu... 25 Modera... 20 Muy salud... 17 Moderad... 34 Moderad... 126 Muy saludable
18 . Aveces Frecu... Aveces 16 Modera... 11 Moderad... 22 Modera... 18 Moderada... 18 Muy salu... 33 Moderad... 118 Muy saludable
19 2s Aveces Frecu... Frecu... 15 Modera... 11 Moderad... 22 Modera... 16 Moderada... 17 Moderad... 29 Poco sal... 110 Moderadam...
20 >s Aveces Frecu... Frecu... 14 Modera... 11 Moderad... 24 Modera... 17 Moderada... 16 Moderad... 32 Moderad... 114 Moderadam...
21 3s Aveces Frecu... Frecu... 14 Modera... 11 Moderad... 24 Modera... 17 Moderada... 16 Moderad... 32 Moderad... 114 Moderadam...

[ an IR RS R S [ e PR e 44 ma_a-__3 Arl aaoaoo P A ' PO SR 47/ ma_a.._2 anl naoao._a 440 MA_do_do .



Relacionar Relacionar Relacionar ‘Relacionar Relacionar ‘Relacionar Relacionar Relacionar
[Conoce y [Conoce los [Planifica la [Planifica la [Planifica la Relacionar [Promueve un [Domina los [Hace uso de Relacionar
comprende las  contenidos ensefianza en ensefianza en  ensefianza en  [Revisa clima propicio para contenidos estrategias y  [Promueve el Relacionar [Tien
Ciclo  caracteristicas  disciplinares equipo docente, equipo docente, equipo docente, permanentement el aprendizaje disciplinares  recursos desarrollo de la cuenta los objetiy
conel de todos sus que ensefia, los garantizando la  garantizando la  garantizando la e la virtual, respetando para la pertinentes en capacidad reflexiva y institucionales pz
Sex que estudiantes y enfoques y coherencia entre  coherencia entre coherencia programacién  la diversidad del  conduccién del la conduccidn critica en sus evaluar el aprend
o Edad trabaja sus contextos] procesos los aprendizajes los aprendizajes entre los curricular] entorno de los proceso del proceso  estudiantes] se sus estudiant

13

14
15
16
17
18

19
20
2
22
23
24
25

-

_|Fem Entre 26 y 3(l ciclo

Fem Mas de 50 aill ciclo

_|Fem Entre 26 y 3(I ciclo

Fem Entre 26 y 3(l ciclo

_|Fem Entre 26 y 3(l ciclo
4Fem Entre 26 y 3(l ciclo

Mas: Entre 31 a 3¢! ciclo

|Fem Entre 31 a 3¢| ciclo

Fem Entre 26 y 3(ll ciclo
Masi Entre 31 a 3¢1 ciclo
Fem Entre 31 a 3!I ciclo
Fem Entre 31 a 3!l ciclo
Fem Entre 26 y 3(l ciclo
Masi Entre 31 a 3¢1 ciclo
Mas:Entre 22 y 2¢| ciclo
Masi Entre 41 a 4¢| ciclo
Mas: Entre 26 y 3(I ciclo
Masi Entre 31 a 3¢1 ciclo
Mas:Entre 31 a 3¢1 ciclo
Mas:Entre 26 y 3(l ciclo
Fem Entre 26 y 3(l ciclo
Masi Entre 31 a 3¢I ciclo

26 [MastEntre 31 a 3¢l ciclo
Respuestas de formulario 1

Lo conozco un po-Lo conozco bien Rutinariamente

Lo conozco bien

Lo conozco bien Frecuentemente

Lo conozco basta Lo conozco basti Frecuentemente

Lo conozco un po Lo conozco un piFrecuentemente

Lo conozco bien
Lo conozco bien

Lo conozco bien A veces
Lo conozco basti Frecuentemente

Lo conozco un po Lo conozco bien A veces

Lo conozco bien

Lo conozco bien Frecuentemente

Lo conozco un po Lo conozco un piA veces

Lo conozco bien
Lo conozco bien
Lo conozco bien
Lo conozco bien
Lo conozco bien
Lo conozco bien
Lo conozco bien
Lo conozco bien
Lo conozco bien
Lo conozco bien
Lo conozco bien
Lo conozco bien
Lo conozco bien
Lo conozco bien

Lo conozco bien Frecuentemente
Lo conozco bien Frecuentemente
Lo conozco bien Frecuentemente
Lo conozco bien Frecuentemente
Lo conozco un piFrecuentemente
Lo conozco bien Frecuentemente
Lo conozco bien Frecuentemente
Lo conozco bien Frecuentemente
Lo conozco bien Frecuentemente
Lo conozco bien Frecuentemente
Lo conozco bien Frecuentemente
Lo conozco bien Frecuentemente
Lo conozco bien Frecuentemente

Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
A veces
Frecuentemente
A veces

A veces

A veces
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Rutinariamente

Frecuentemente Rutinariamente
Frecuentemente Frecuentemente
Frecuentemente Frecuentemente
Frecuentemente Frecuentemente
A veces A veces
Frecuentemente Rutinariamente
Frecuentemente A veces
Frecuentemente A veces

A veces A veces
Frecuentemente Frecuentemente
Frecuentemente Frecuentemente
Frecuentemente A veces

A veces A veces
Frecuentemente Frecuentemente
Frecuentemente Frecuentemente
Frecuentemente A veces
Frecuentemente A veces
Frecuentemente A veces
Frecuentemente Frecuentemente
Frecuentemente Frecuentemente
Frecuentemente Frecuentemente
Frecuentemente Rutinariamente

Rutinariamente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
A veces
Rutinariamente
Frecuentemente
A veces

A veces
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente

Rutinariamente Rutinariamente Rutinariamente
Frecuentemente Frecuentement Frecuentemente
Frecuentemente Frecuentement Frecuentemente
Frecuentemente Frecuentement Frecuentemente
Aveces Aveces A veces
Frecuentemente Frecuentement Frecuentemente
Frecuentemente Frecuentement Frecuentemente
Frecuentemente

Aveces Aveces

A veces A veces A veces
Frecuentemente Frecuentement Frecuentemente
A veces A veces Frecuentemente
Frecuentemente Frecuentement A veces
Frecuentemente A veces Frecuentemente
Frecuentemente Frecuentement A veces
Frecuentemente Frecuentement Frecuentemente
Aveces Frecuentement Frecuentemente
Frecuentemente A veces Frecuentemente
Frecuentemente Frecuentement Frecuentemente
Frecuentemente A veces A veces
Frecuentemente Frecuentement Frecuentemente
Frecuentemente Frecuentement A veces

Frecuentemente Rutinariamente Rutinariamente

Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Aveces
Rutinariamente
Aveces
Aveces

A veces
Frecuentemente
Aveces
Frecuentemente
Aveces
Aveces
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente
Frecuentemente




@ *Desempefio docentesav [ConjuntoDatos2] - IBM SPS5 Statistics Editor de datos
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ROA %GES %RESP RELA CAPA %ETIC CAR NIveIfC. %PLAN[FI NIveIf HEA %vaele GEST| NiveI: DESARF  Mivel_Des DESEMPE NIVEL DESE
M TION ETO |5 C_INS|é CITACI A |5 ACT@5 acteristi”  CACION| g5 Planif _A |5 ON_E|é> Gestid|gs OLLO_F & arrollo_Pr|& NO_DOCE | ¢5 MPERO_DOC
T ON ERIS as_Estudi cacion SC_C. n ROFESIO ofesional NTE ENTE

1 :ces Aveces  Aveces Frecuen... Frecuen... Aveces 6 Medio 12 Alto 17 Bajo 10 Bajo 5 Bajo 50 Bajo
2 :ces Aveces  Aveces Awveces Aveces Aveces 6 Medio 8 Bajo 14 Bajo 8 Bajo 4 Bajo 40 Bajo
3 :ces Aveces Avwveces Aweces Aveces Aveces 6 Medio 8 Bajo 14 Bajo 8 Bajo 4 Bajo 40 Bajo
4 ite... Aveces Frecuen... Frecuen... Aveces Aveces 6 Medio 1 Medio 21 Medio " Medio 4 Bajo 53 Medio
5 ite... Frecu... Frecuen... Frecuen... Frecuen... Aveces 5 Bajo 1 Medio 19 Medio 12 Medio 5 Bajo 52 Medio
6 :ces Aveces Aveces Aweces Aveces Aveces 4 Bajo 8 Bajo 14 Bajo 8 Bajo 4 Bajo 38 Bajo
T :ces Aveces  Aveces Awveces Aveces Aveces 5 Bajo 8 Bajo 14 Bajo 8 Bajo 4 Bajo 39 Bajo
8 ite... Frecu... Frecuen... Frecuen... Frecuen... Frecu... 6 Medio 1 Medio 20 Medio 12 Medio 6 Medio 55 Medio
9 ite... Rutina... Frecuen... Aweces Frecuen... Frecu... 6 Medio 14 Alto 24 Alto ih Medio 6 Medio 61 Alto
10 :ces Aveces Aveces Frecuen... Aveces Aveces 6 Medio 10 Bajo 16 Bajo 10 Bajo 4 Bajo 46 Bajo
i :ces Aveces  Aveces Frecuen... Aveces Aveces 6 Medio 10 Bajo 16 Bajo 10 Bajo 4 Bajo 46 Bajo
12 ite... Aveces Frecuen... Frecuen... Aveces Frecu... 6 Medio 12 Alto 19 Medio 1" Medio 5 Bajo 53 Medio
13 ite__ Frecu._. Frecuen___ Frecuen . Frecuen . Frecu . 6 Medio 12 Alto 21 Medio 12 Medio 6 Medio 57 Medio
14 ite... Frecu... Frecuen... Awveces Frecuen... Aveces 6 Medio 12 Alto 21 Medio 10 Bajo 5 Bajo 54 Medio
15 ite... Frecu... Frecuen... Awveces Frecuen... Aveces 6 Medio 12 Alto 21 Medio 10 Bajo 5 Bajo 54 Medio
16 ite... Frecu... Frecuen... Frecuen... Frecuen... Frecu... 6 Medio 11 Medio 20 Medio 12 Medio 6 Medio 55 Medio
17 ite... Frecu... Frecuen... Frecuen... Frecuen... Frecu... 7 Alto 12 Alto 21 Medio 12 Medio 6 Medio 58 Medio
18 ite... Frecu... Frecuen... Frecuen... Frecuen... Frecu... 6 Medio 12 Alto 21 Medio 12 Medio 6 Medio 57 Medio
19 ite... Frecu... Frecuen... Aweces Aveces Aveces 6 Medio 12 Alto 21 Medio 10 Bajo 4 Bajo 53 Medio
20 :ces Frecu... Frecuen... Frecuen... Frecuen... Frecu... 6 Medio 12 Alto 20 Medio 12 Medio 6 Medio 56 Medio
21 :ces Frecu... Frecuen... Frecuen... Frecuen... Frecu... 6 Medio 12 Alto 20 Medio 12 Medio 6 Medio 56 Medio
an ] = = = = Py 4 Py P Py s e = Bt ¥
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