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INTRODUCCION

La presente investigacion, tiene como propoésito fundamental determinar el impacto
percibido en la transicion de los Hogares Comunitarios de Bienestar a Centro de desarrollo infantil
en las familias de los nifios y nifias beneficiarios del programa, en el municipio de Paz de Ariporo,
teniendo como fundamento principal, identificar los aspectos favorables y desfavorables que se han
presentado en el proceso de transiciéon para contribuir al mejoramiento de la calidad en la prestacion
del servicio. Dicha investigacion se desarrollara en 4 capitulos; en el primer capitulo se encuentra el
planteamiento del problema y su formulacion, los objetivos de la investigacion y la justificacion de la
misma. En el segundo capitulo se describe el marco de referencia, en el tercer capitulo se encuentra
el marco metodoldgico, en el cual para la ejecucion de este proyecto es a través de la técnica de la
encuesta, que se aplicara a una muestra representativa de 91 padres, madres y/o cuidadores,
aplicando el enfoque cuantitativo, en donde los padres responderan a los interrogantes establecidos
previo asesoramiento de los dirigentes. En el cuarto capitulo se desarrolla la presentacion de
resultados, dando a conocer a través de graficas los porcentajes de las respuestas de las personas
encuestadas, con sus respectivos analisis, teniendo en cuenta los objetivos propuestos. Por dltimo se

encuentra la conclusién y recomendaciones.
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1. EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del Problema

En nuestro pafs, se ha presentado diversidad de problemas no sélo a nivel social como por
ejemplo el desplazamiento forzado, el conflicto armado interno y la violencia que viven algunas areas
del pafs, en los dltimos afios estas problematicas se vienen reduciendo con varias estrategias del
gobierno nacional, pero ain muchas de ellas persisten, también a nivel econémico como la falta de
empleo, la mala calidad de la salud pese al aumento de gasto y rezago en la infraestructura y/o falta
de ejecucion del gobierno en ese frente. Segun los datos del Departamento Administrativo Nacional
de Estadistica (DANE) (2013) entre julio de 2011 y junio del 2012 se mostr6 una tasa de pobreza del

32.9% y en pobreza extrema fue de 10.4%.

Para el periodo comprendido entre julio de 2012 y junio de 2013, a nivel nacional, el
porcentaje de personas en pobreza fue 32,2% y el porcentaje de personas en pobreza extrema fue
10,1%, encontrando que hubo diminucién en 0.7% y 0.3% respectivamente. Si bien la pobreza
muestra sintomas de disminucion en los resultados se observa que existe la prevalencia de pobreza

en Colombia.

Las familias con hijos menores de 6 afios que estan en este rango se le hace dificil acceder a

una atencion integral en primera infancia con calidad.

11



Por tal motivo surge la necesidad de fortalecer los programas con que cuenta el estado que
garantice la atencién a los nifios y niflas de 0 a 5 afios, con el fin de promover desde sus primeros
afios de vida la atencién que requiera en cuanto a educacion, cuidado, salud, alimentacion, etc. Y asi
contribuir al desarrollo integral de la poblacion, teniendo como base que las inversiones durante la

primera infancia son cruciales para determinar el desarrollo y potencial posterior del individuo.

En respuesta a este planteamiento se han generado una serie de propuestas a nivel
nacional y en particular el naciente Centro de desarrollo infantil-CDI- creados recientemente y que
se encuentra en plena ejecucion. Se trata de que los hogares comunitarios migren a Centro de
desarrollo infantil, el cual es un programa disefiado por el gobierno del Doctor Juan Manuel Santos
(2010-2014), basandose en el compromiso con la nifiez, el cual busca ampliar la cobertura para

nuevos nifios y niflas que no acceden a los servicios de educacion inicial, cuidado y nutricion.

Los Centros de Desarrollo Infantil se encuentra inmersos dentro de la Estrategia de
cero (0) a siempre que surge en el marco publicado por el Departamento Nacional de Planeacién
(DPN) (2011) en su Plan Nacional de Desarrollo 2011-2014 ‘Prosperidad para todos’, como una
iniciativa de alcance nacional, que busca en esencia articular todos los planes, programas y acciones
que desarrolla el pais, para que desde un enfoque de derechos se promueva y se garantice el

desarrollo infantil temprano de los nifios y nifias en la primera infancia.

En el municipio de Paz de Ariporo, este programa lo viene ejecutando la Fundacion
Nacional para el Desarrollo de la Prosperidad (FUNDEXPO), el cual realizo desde el mes de

Octubre del ano 2012, 1a transiciéon de los Hogares Comunitarios a los Centros de Desarrollo infantil
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(CDI), en donde el funcionamiento del servicio de los hogares comunitarios era liderado por una
madre comunitaria desde su lugar de residencia, en donde se encargaba de todo el proceso de

atencion de los nifios y nifias.

En la actualidad el CDI se presta en 3 Centros de Desarrollo, en donde se cuenta con
docentes, auxiliares pedagdgicas, manipuladoras de alimentos, auxiliares de aseo, coordinadora

5 g0g 5 > 5 y
profesionales en Psicologia y Nutricion, con el fin de prestar un servicio integral en pro de los nifios

y nifias beneficiarios.

Ha trascurrido 12 meses desde que los Hogares comunitarios de Bienestar transitaron a
Centro de Desarrollo Infantil en el municipio de Paz de Ariporo, por lo tanto se percibe necesidad

de realizar una evaluacion al nuevo programa denominado CDI.

1.2. Formulacion del problema

Con base en las consideraciones seflaladas en el acapite anterior, los investigadores se

plantean los siguientes interrogantes de investigacion.

¢Cual es el impacto percibido por las familias en la transicién del programa de los Hogares
Comunitarios de Bienestar a los Centros de Desarrollo Infantil en el desarrollo de los nifios y nifias

usuarias del Municipio de Paz de Ariporo, Departamento del Casanare?

Las sub-preguntas son las siguientes:
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e Cuales es el grado de cumplimiento en cuanto a los componentes de calidad establecidos
para el funcionamiento de los CDI desde la percepcion de las familias usuarias.

e (Cudl es la percepcion de las familias usuarias los aspectos a mejorar sobre el
funcionamiento del CDI.

e :Qué efectos secundarios producto de la implementacién del programa desde la optica

de las familias usuarias.

1.3. Justificacién

Segun el DPN (2011) en su plan nacional de desarrollo y la Presidencia de la Republica de
Colombia (2012) en su Estrategia de cero (0) a Siempre, el Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) ha asumido el desafio de coordinar la prestacion de servicios de educacion inicial en
el marco de una atencion integral de la primera infancia, como parte de una apuesta fundamental del

gobierno nacional por superar la inequidad social y reducir la pobreza en el territorio colombiano.

En el anterior contexto, la Estrategia de cero (0) a Siempre se ha propuesto como uno de sus
principales objetivos, el mejoramiento de la calidad de los servicios que se venian brindando a través
de modalidades tradicionales del ICBF. En este sentido, esta apuesta por la calidad se ve
materializada de manera particular, a través del disefio de unos estandares de calidad para la
prestacion de servicios de educacién inicial en el marco de una atencién integral en centros de
desarrollo infantil. Estos estandares buscan por una parte, nivelar los criterios de calidad para todos

los servicios estructurales de atencién a la primera infancia en el pafs y por otra, elevar los criterios
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de calidad de tal manera que cuente con acciones que garanticen de manera oportuna el desarrollo

infantil de los nifios y nifias menores de 5 afios en el pais.

Con este proyecto se busca identificar los aspectos favorables y desfavorables que se han
presentado en el proceso de transiciéon para contribuir al mejoramiento de la calidad en la prestacion
del servicio. Ademas, tanto el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar como la FUNDEXPO se
veran beneficiados, permitiendo a su vez identifiquen aspectos para su adecuado funcionamiento,
permitiendo modificar o potenciar la calidad del servicio, lo cual sera significativo en la educacion y
formacion de los adultos del mafana. Esto se fundamenta en lo siguiente: Hay acuerdo universal
entre los estudios del desarrollo infantil en que sefialan que los primeros seis afios de vida son
determinantes basicos del comportamiento humano. Lo que en esta etapa sucede constituye la base
fundamental de la manera de actuar y de la forma y calidad de las relaciones humanas posteriores.
De esta manera, se permite continuar el proceso de busqueda de calidad y eficacia en la prestacion

del servicio

1.4. Objetivos

1.4.1. Objetivo General

Determinar el impacto percibido en la transiciéon de los Hogares Comunitarios de Bienestar
a Centro de desarrollo infantil en las familias de los nifios y nifias beneficiarios del programa, en el
municipio de Paz de Ariporo, para contribuir a mejorar la prestacion del servicio que se brinda a

través de la FUNDEXPO.
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1.4.2. Objetivos especificos

1. Determinar el grado de cumplimiento en cuanto a los componentes de calidad establecidos

para el funcionamiento de los CDI desde la percepcion de las familias usuarias.

2. Indagar desde la percepcion de las familias usuarias los aspectos a mejorar sobre el

funcionamiento del CDI.

3. Determinar los efectos secundarios producto de la implementacion del programa desde la

optica de las familias usuarias.

1.5. Delimitacién

1.5.1 Temporal

La unidad de analisis en la perspectiva temporal, se tiene comprendido entre periodo de
octubre del afio del 2012 a noviembre del ano 2013, tiempo en el cual se inicié la transicion del

programa.
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1.5.2 Espacial

El marco espacial donde se desarroll6 la investigaciéon fueron los tres Centros de

Desarrollo infantil, que se encuentran ubicados en la zona urbana del Municipio de Paz Ariporo. La

ubicacién de cada uno de estos Centros es la siguiente:

1. Gotitas de amor, ubicado en el barrio los Centauros, en la Calle 4 N°6-71

2. Pequefios genios, ubicado en el barrio los Centauros en la carrera 7 N° 3 — 16

3. Pequefios del futuro ubicado en el barrio el palmar en la carrera 12 N° 14 esquina.
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2. MARCO REFERENCIA

2.1. Antecedentes de la investigacion

Como antecedente de la presente investigaciéon se encuentra el estudio realizado por

Attanasio, Bernal, Pefia, y Vera (2012) en donde:

Titulo: “EVALUACION DE IMPACTO DEL PROGRAMA JARDINES SOCIALES —

INFORME DE LINEA DE BASE”.

En este documento Attanasio, ef al. (2012) presenta resultados preliminares de la linea de
base para la evaluacién de impacto del programa Jardines Sociales (JS) del Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar (ICBF). Los Jardines Sociales son una modalidad de atencion integral a la primera
infancia que busca dar respuesta a la necesidad de cualificar el servicio que vienen prestando los
Hogares Comunitarios de Bienestar (HCB), o para ampliar la cobertura de atencion a los nifios entre
los 0 y 5 anos de edad en condiciones de vulnerabilidad. Los Jardines Sociales son espacios de
atencion integral para nifios y nifias entre 6 meses y 4 afios 11 meses; operan en infraestructuras
construidas para tal fin que cumplen estandares establecidos por el ICBF. Los jardines atienden a
cerca de 300 nifios y nifias en jornada de tiempo completo entre las 8am y 5 pm, el programa esta
estructurado con base en la organizacién por grupos de edad en un modelo circular en el cual los
nifilos rotan por diferentes areas pedagdgicas que propician el desarrollo de habilidades y

competencias.
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Es por ello que es necesario medir el efecto la modalidad de Jardines Sociales a partir de una
evaluacion de impacto, ya que esta concebida como una estrategia dirigida a la cualificaciéon en la
atencion de los nifios y nifias usuarios de los hogares comunitarios y que aborda de manera
articulada los diferentes aspectos que se relacionan con el cuidado y atencion de la primera infancia.
Los resultados permitiran fortalecer la estrategia a partir de la aplicacién de las recomendaciones que
surjan de esta evaluacion. La estrategia de Jardines Sociales refleja, ademas, la vision estratégica del
ICBF que busca mejorar la cobertura sin comprometer la calidad de la atencion a la primera infancia
en Colombia. Por tanto, es importante poder establecer si esta es la estrategia adecuada y costo-
efectiva en el mediano y largo plazo, ofreciendo asi herramientas para garantizar su viabilidad

financiera en el futuro.

La evaluacion es también importante dado que en el proceso de cualificacion de los servicios
de atencién integral que ofrece el ICBF, se desarrollan actualmente otros dos programas, ademas de
los Jardines Sociales: Formacion y Atenciéon a la Primera Infancia (F&API) que consiste en la
profesionalizacién de madres comunitarias a través del SENA y el de Mejoras de Viviendas de

Madre Comunitaria.

Este documento Attanasio, ez a/. (2012) presenta el informe preliminar de linea de base de la
evaluacion de impacto del programa de Jardines Sociales, sobre el bienestar de los nifios y nifias
participantes. Se pretende evaluar el impacto del programa sobre los nifios y nifias atendidos en
términos de: 1) estado nutricional, 2) estado de salud, 3) desarrollo cognitivo y 4) desarrollo
psicosocial. Por tanto, en este informe se presenta el estado de estos aspectos de desarrollo antes del

inicio del programa (la linea de base).
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La Estrategia metodoldgica para la evaluacion del impacto del programa Jardines Sociales fue

la siguiente:

1) Linea de base y un seguimiento

2) Compara la situacion de los nifios participantes en JS con nifios HCB.

¢El proceso de Transicion de HCB a JS es efectivo costo-eficiente?

2) Evaluar el efecto del programa sobre: el estado nutricional, el estado de Salud, el

desarrollo cognitivo y el desarrollo psicosocial de los nifios y nifias atendidos.

Conclusiones:

La informaciéon generada por esta evaluacién sera importante para determinar si los

beneficios de los JS/CDI sobre los nifios se hacen a costos razonables (costo-eficiencia del gasto).

Depende de cuando se haga el cambio de JS a CDI en cada ciudad, es posible que podamos

medir algunas diferencias entre ellos.

Es importante que la recoleccién de informacién en los 10 JS restantes se haga antes de

terminar el 2012.
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2.2. Marco teérico

El termino Evaluar segin (OECD, 2002). Hace referencia a: “Una apreciacion

sistémica y objetiva de un proyecto, programa o politica en curso o concluido, de su disefio, su

puesta en practica y sus resultados”... “se refiere al proceso de determinar el valor o la significacion

de una actividad politica o programa. Se trata de una apreciacion, tan Sistematica y objetiva como sea

posible, de una intervencion para el desarrollo planeada, en curso o concluida”.

Existen dos tipos de evaluaciones, la evaluacion tradicional y participativa, a

continuacién se relacionan las diferencias

DIFERENCIAS ENTRE EVALUACION TRADICIONAL'Y PARTICIPATIVA

Evaluacion tradicional

Evaluacion participativa

Quién
Qué
Como
Cuando
Porqué

Genera-
lizacion

Validez
Interna

Eval. del
Impacto

Expertos externos
Indicadores preestablecidos de éxito,
de productividad

Centrado en la objetividad cientifica,...

Frecuentemente al finalizar y algunas
veces durante el proceso

Rendicion de cuentas, normalmente
sumativa

Objetivo basico de la evaluacion. La
aleatorizacion puede apoyar la validez
externa de poblacion. El control y mani-
pulacién pueden limitar la validez eco-
logica

Se basa en la manipulacién, la aleato-
rizacion y el control; siguiendo el enfo-
que experimental clasico.

Impacto como efectos netos de un pro-
grama desglosados los efectos de los
factores extranos y del disefio.

Comunidad, facilitador, gestores,...

Los participantes identifican sus propios indica-
dores de éxito, los cuales pueden incluir la pro-
ductividad

Autoevaluacién y métodos simples adaptados a
la cultura del grupo

Se mezclan la monitorizacion y la evaluacién
realizandose pequenas y frecuentes evaluaciones.
Otorgar capacidad al grupo participante para
iniciar, controlar o modificar su accion

El objetivo esta centrado en el cambio y la
mejora en el entorno de aplicacion mas que en
su generalizacion a otros colectivos o situaciones.

Se basa en la triangulacion de informacién y en
el consenso como validez intersubjetiva.

El impacto se valora a partir de la percepcion social
o comunitaria de los efectos/utilidad del programa
o intervencion.
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La evaluacién de impacto social se encuentra orientada hacia una nueva perspectiva de
analisis, al considerar el impacto social como: “los resultados o efectos observables en los
destinatarios, en cuanto a su contribucion para satisfacer necesidades basicas o no basicas, propiciar
el mejoramiento de las condiciones de vida, promover cambios de actitudes, condicionantes,
aptitudes, comportamientos, mentalidades, etc., a través de la prestacion de nuevos servicios y la
ampliacién de la cobertura de los ya existentes. Se refiere también a los cambios o variaciones
observadas en el contexto situacional en que se inscriben los proyectos que pueden ser atribuidos a

la presencia de estos”. (Pichardo, 1989, p 28).

Para la evaluaciéon del impacto social del Proyecto se parte del analisis de propuestas

metodologicas realizadas por autores reconocidos internacionalmente.

De acuerdo Apocada (1999) los Paradigmas clasicos de evaluacion de impacto y paradigmas
participativos (p. 364). Segun pedro M Apocada, Cuando hablamos de evaluaciéon del impacto en
realidad estamos refiriéndonos a la evaluaciéon de los efectos producidos por un programa o
intervencién. Es decir, aquellos cambios habidos debidos a la citada intervencién. Sin embargo, no
todos los cambios ocurridos durante o después de un programa o intervenciéon son debidos a la
propia intervenciéon. En efecto, numerosos fenémenos y factores acompafian la intervencion
provocando, de forma directa o indirecta, sus propios efectos en los destinatarios del programa.

Por lo tanto, debemos distinguir entre el conjunto de cambios/resultados habidos tras un
programa o intervencion que denominaremos efectos brutos y aquella parte que son efecto real de la

propia intervencioén o programa y no de otros factores o circunstancias; efectos netos.
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Cuando hablamos de los resultados de un programa nos referimos frecuentemente a los
efectos brutos del mismo. Cuando hablamos de evaluacién del impacto deberemos referirnos
siempre a los efectos netos. Sin embargo, no es ésta la tnica clarificacioén diferencial que podemos
encontrar al respecto. Frecuentemente se utiliza el término evaluacién de resultados como sinénimo
de evaluacion del impacto. Resulta dificil identificar matices diferenciales de ambos términos debido
a que se utilizan profusamente como si fueran equivalentes. Una de las pocas aclaraciones
terminoldgicas nos la proporciona Alvira (1991) para quien la evaluacién de los resultados haria
referencia al intento de analizar los efectos que un programa o intervencion tiene en los sujetos
directamente destinatarios del mismo. En la evaluacién del impacto se trataria de analizar los efectos
del programa en un marco mas amplio, en el conjunto de la poblacién que, sin ser directamente

destinataria del programa o servicio, es influida de alguna manera.

El libro de Schalock (1995) también introduce una particular estructura terminoldgica al
distinguir tres tipos de evaluacion basada en los resultados. Se trata del analisis de la efectividad, del
analisis del impacto y del analisis coste-beneficio. De esta manera, la evaluacién del impacto seria
uno de los tipos de analisis en la evaluaciéon basada en los resultados. En esta misma obra aclara que
entiende por impacto la diferencia entre los resultados obtenidos por dos programas o
intervenciones. Esto viene a ser equivalente a la formulacién de Rossi y Freeman (1993) quienes
entienden por impacto los efectos netos de un programa. Del resultado o efecto bruto descubierto
habria que desglosar los efectos de los factores extrafios y los efectos del disefio para extraer el

efecto neto del programa.
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En definitiva, podemos concluir que el término evaluacién del impacto resulta mas operativo e
induce a menos confusiones que el término evaluacion de resultados. En un intento de acotar y
clarificar podriamos definir el término «evaluacion del impacto» como la denominacién genérica para
toda estrategia de evaluaciéon que trate de analizar y verificar los efectos producidos por una

intervencion o programa concreto.

Sin embargo, desde otros paradigmas mas participativos, la explicacién formalizada de los
fenémenos pierde relevancia frente a la comprensiéon de los mismos; el pensamiento empirico,
técnico y racional frente al pensamiento simbdlico, mitolégico y magico; la denotacion frente a la
connotacion (Ander-Egg 1990). Bajos estos paradigmas, la idea clasica de causalidad y el interés por

la demostracion de los efectos del programa (impacto) no serfan prioritarios en la evaluacion.

Apocada citando a Shadish, Cook y Leviton (1999) contiene también un buen analisis critico
de los diferentes paradigmas o estrategias de construccion del conocimiento presentes en la
evaluacion de programas. Apocada (1999) observa que la evaluacion del impacto tiene una mayor
relevancia en determinados modelos de evaluacion. Los modelos de consecucion de Metas de Tyler
(1989 — 1991), la propuesta de Vedung (1997) evaluacién de los efectos colaterales que denomina en
la que se sefnala la importancia de analizar también todos aquellos efectos no planificados o

perseguidos por el programa.

Otros modelos de evaluacion acentian la importancia de los criterios intrinsecos en la
formulacion de los juicios de valor. Estos criterios se refieren a caracteristicas del programa, de la

instituciéon, etc.
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Suelen ser denominados también modelos orientados al juicio, evaluacién colegiada, etc. Aun
admitiendo grandes variantes de esta orientacién, podemos decir que la caracteriza una escasa

atencion a los efectos, resultados o productos del programa.

Por el contrario, otros modelos de evaluacion tienen en cuenta criterios de mérito de tipo
extrinseco, es decir, del impacto real del programa. Dentro de estos modelos existen orientaciones
diversas como las de Scriven (1983, 1991), Stake (1983, 1991), Cronbach (1982, 1983), Rossi y

Freeman (1989, 1993), Stufflebeam y Shinkfield (1987).

Otros modelos han tomado orientaciones mas radicales al establecer como criterio tnico de

valor o mérito de un programa la valoracién que del mismo hacen sus actores principales.

Guba y Lincoln (1989) denominan evaluacion de cuarta generacion. Bajo este paradigma la
evaluacion del impacto del programa queda diluida en una valoracion interpretativa y constructivista
de los implicados, los cuales pueden estar mas interesados en los aspectos procesuales y no necesitar

apoyar sus juicios en evidencias sobre los efectos reales de un programa.

Segun Apocada (1999) los enfoques que otorgan un gran protagonismo a los actores
principales del programa ofrecen tres tipos de ventajas. Por un lado, aprovechan el conocimiento de
la realidad que sélo pueden aportar los implicados. Por otro lado, garantizan el compromiso de éstos
con la puesta en marcha de las acciones de mejora fruto del proceso de evaluacion. Finalmente, dan

cumplimiento al mandato de participaciéon ciudadana propio de las democracias representativas. Las
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propuestas y postulados de Floc’Hlay y Plottu (1998) bajo la denominaciéon de evaluacion
democratica van en esta linea. Fetterman, Kaftarian y Wandersman (1996) prefieren hablar de

evaluacion por delegacion.

El modelo de Tyler: al considerar la evaluacién de impacto a partir de los objetivos del

proyecto, lo que posibilita la determinacion del camino que se ha trazado.

El modelo de Scriven: hace posible no solo la evaluacién de los impactos previstos, sino

también los no esperados que se suelen producir.

Metodologia propuesta por Pichardo (1993) atendiendo al momento en que se realiza la
evaluacion, se corresponde con una evaluacion concurrente, debido a que se realiza mientras el
proyecto se encuentra en ejecucion, para lo cual se parte de una comparacion entre una  situacion
inicial y el momento actual de desarrollo del proyecto, propiciando de esta forma el conocimiento

de los impactos producidos (positivos o negativos), tanto los previstos como los no previstos.

Modelos no experimentales: atendiendo al momento en que se realiza la Evaluacion del
impacto social, de la informacién que se posee y de la forma en que se proyecta la investigacion, lo
cual permite establecer una comparacién entre una situacion inicial y el momento actual,
fundamentalmente aquellas personas en que se hacian mas notables sus necesidades.

Teniendo en cuenta las anteriores autores, esta investigacion se basara en el modelo de
Scriven (2000), el cual fundamenta la evaluacién teniendo en cuenta lo previsto y lo que no se habia

programa en la ejecucion del proyecto, ya que la presente investigacion lo que se busca es medir el

26



impacto percibido por las familias usuarias del programa en cuanto a los componentes de calidad del
anexo técnico para la prestacion del servicio en Centro de Desarrollo Infantil y los efectos

secundarios que percibieron las familias.

2.3. Marco Conceptual

Dado a que esta fundacién trabaja de manera especial con poblaciéon vulnerable, la cual

comprende nifios, nifias; es pertinente hacer referencia a las caracteristicas propias de esta poblacion.

Nifio: Segun el Congreso de la Republica (2006) “se entiende por nifio o nifia las personas

entre los 0 y los 12 afios, y por adolescente las personas entre 12 y 18 anos de edad”.

Primera infancia: etapa de la vida que va desde el nacimiento hasta los 6 afos de edad. Segun
el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF) (2001) la atencién integral en la
Primera Infancia es la clave para crear un mundo donde impere la esperanza y el cambio, en lugar de
la privacion y la desesperacion, y para fomentar la existencia de paises prosperos y libres.

Transicion: es la accion y efecto de pasar de un estado a otro distinto. El concepto implica
un cambio en un modo de ser o estar. Por lo general se entiende como un proceso con una cierta

extension en el tiempo.

Hogar comunitario: son una modalidad de atencion integral y cualificada a la primera
infancia que funcionan mediante el otorgamiento de becas a las familias, para que

mancomunadamente y mediante la acciéon coordinada entre las entidades territoriales, el ICBF, la
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familia, la comunidad y demas actores del SISTEMA NACIONAL DE BIENESTAR FAMILIAR,
se atiendan las necesidades basicas en cuidado, afecto, nutricién, salud, protecciéon y desarrollo
psicosocial, de las mujeres gestantes, madres lactantes y nifios y nifias de e 6 meses hasta 4 afios 11

meses de edad pertenecientes a familias clasificadas en los niveles 1 y 2 del SISBEN en su hogar.

¢Qué se entiende por un Centro de Desarrollo Infantil - CDI?

El CDI es una de las modalidades de atencion definidas en el marco de la Politica Pablica de
Primera Infancia. Se conciben como modalidad complementaria a las acciones de la familia y la
comunidad, dirigida a potenciar el desarrollo integral de los nifios y nifias y a garantizar el derecho
que tienen de recibir una educacién inicial de calidad. Los CDI planean y desarrollan acciones
dirigidas a materializar todos los derechos, realizaciones y atenciones que se han definido como
inherentes a la concepcién de desarrollo integral. En este escenario le apuestan a ofrecer un servicio
de educacion inicial de calidad, basada en los diferentes lineamientos técnicos que definié el pafs
para este proposito. De otra parte, la naturaleza interdisciplinaria de los equipos humanos que van a
desarrollar y acompafiar el proceso con las familias y con los nifios y nifias, facilita avanzar hacia una

comprension holistica de la gestién del CDI.

La operacién de los CDI se hace a través de organizaciones comunitarias, sociales y
educativas que desarrollan procesos de mejoramiento continuo en el marco de los estandares
definidos en el Sistema de Gestiéon de Calidad para los CDI. Igualmente los CDI se comportan

como organizaciones dinamicas, que trabajan y desarrollan acciones, programas y proyectos bajo los
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principios de eficiencia, transparencia y compromiso social con las familias y las comunidades en las

cuales se hallan inmersos.

¢En donde se desarrolla la modalidad?

Esta modalidad se lleva a cabo en espacios fisicos e infraestructuras adecuadas y pertinentes
para la atencién integral de los nifios y nifias en primera infancia del pafs, las cuales deben contar con
todas las condiciones de seguridad, salubridad y dotacion que se han acogedoras y amigables y que

faciliten el acceso de los nifios, nifias y sus familias y / o cuidadores.

Los Centros de Desarrollo Infantil son instituciones pensadas como totalidades para atender
a los nifios y las nifias, pues alli todo esta dispuesto para ellos y ellas: las maestras y maestros, quienes
construyen e implementan los proyectos pedagdgicos; una directora o coordinadora que vela por la
organizacion del Centro; profesionales en psicologia, nutriciéon y enfermerfa, quienes participan y
garantizan calidad en las acciones orientadas a la atencion integral y en el trabajo con la familia; el

personal de servicios que promueve condiciones 6ptimas de alimentacion e higiene.

En este sentido, el Centro de Desarrollo Infantil es un espacio especialmente disefiado y
organizado para adelantar acciones en los diferentes componentes de la atencién integral y que
favorecen el potenciamiento del desarrollo infantil a través de escenarios intencionados y de

multiples y variadas experiencias e interacciones de calidad.
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¢Con quiénes se desarrolla?

La atencién que se presta en los CDI estd a cargo de un equipo interdisciplinario compuesto
por un coordinador, maestros y maestras, auxiliares pedagdgicos, psicologo o trabajador social,
nutricionista o enfermera y personal del area administrativa; de acuerdo con las condiciones de

calidad requeridas en los estandares para el talento humano.

Requiere ademas caracterizarse por ser un Centro abierto a la comunidad, que se reconoce
dentro de un contexto social, valora la particularidad del mismo y le aporta desde su manera de
entender la sociedad y la atencién de los nifios y nifias en primera infancia. Parte de este trabajo
corresponsable consiste en hacer explicitas las diversas miradas (maestras, nifios y nifias, familias,
comunidad) y a partir de una reflexién permanente, construir un proyecto comun y coherente con

las apuestas del pais por la educacién de la primera infancia.

¢A quién va dirigida?

Esta modalidad estd otientada a los nifios y nifias de primera infancia y sus familias y/o
cuidadores, de manera prioritaria a los nifios y nifias entre los dos afios y hasta menores de 6 afios

y/o hasta su ingteso al grado de transicion.

No obstante, esta modalidad y sus estandares de calidad estd disefiados para atender las
diferentes edades con la singularidad que ello implica, por lo tanto estaran abiertos para atender a

nifios y nifas entre los 3 meses y los dos afios de edad, en las circunstancias en las que sus padres y
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madres trabajen fuera del hogar, cuando tengan como actividad principal el estudiar y necesiten

encargar el cuidado, crianza y educacion a una instituciéon como el CDI.

Si el CDI va a atender a los nifios y nifias del rango de edad de 3 meses a 2 afios, deben
contar con todas las condiciones establecidas de manera particular en los estandares de calidad para
este grupo. Las acciones del CDI también van dirigidas a las familias y/o cuidadores de los nifios y

nifias de primera infancia como promotores y corresponsables de su desarrollo integral.

¢Como es el trabajo pedagogicor

Los CDI posibilitan una educacién inicial con identidad propia y centrada en responder a los
intereses y necesidades de la primera infancia, donde el juego, la literatura, la exploracion del medio y
el arte, constituyen experiencias fundamentales en la educacién de las nifias y los nifios de 0 a

menores de 6 anos.

Dichas experiencias orientan las diversas estrategias y acciones intencionadas que se ofrecen
y desarrollan en los CDI, ya que alli la Organizaciéon de las Naciones Unidas para la Educacion, la
Ciencia y la Cultura (UNESCO) (2003) reconoce “que los nifios y nifias aprenden mejor a través de

las actividades ludicas y siendo ellos mismos”

Es precisamente el caracter intencional de las acciones de los adultos hacia los nifios y las
nifias, el que introduce un elemento fundamental al trabajo que se realiza en los CDI, y es su caracter

pedagogico.
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Lograr este trabajo intencionado en educacién inicial implica partir de la observacion y
escucha de los intereses y caracteristicas de los nifios y las nifias para proponer experiencias que
posibiliten su maximo desarrollo, las que a su vez permitirfan ser coherentes con la idea de nifio y la

nifia como sujetos activos y participes en su proceso de desarrollo.

Componentes de Calidad en los CDI

Los Centros de Desarrollo Infantil se comportan como organizaciones que tienen vida
propia y que desarrollan un proceso dirigido a potenciar el desarrollo integral de la primera infancia
de acuerdo con lo definido anteriormente. Con la intencién de poder operacionalizar el concepto
amplio de calidad que se propone, como proceso de mejoramiento continuo, y de organizar la
prestacion del servicio de educacion inicial en el marco de una atencion integral, se hace necesario
dividir en seis componentes las condiciones de Calidad para los CDI, los cuales se describen a

continuacion.

Familia, Comunidad y Redes sociales: Partiendo de reconocer que la familia es el
escenario en el cual se inicia la atencién integral de los nifios y nifias, por cuanto alli se desarrollan
practicas orientadas a promover su crecimiento y desarrollo, asi como experiencias afectivas y
sociales que le permiten desenvolverse en el mundo, el CDI asume la funcién de formacién y
acompafiamiento a las familias, orientando el trabajo hacia una educacién inicial de calidad que
fortalezca y potencie las capacidades de los nifios y las nifias durante el ciclo vital de la primera

infancia.
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En este sentido, se concibe la familia como un actor fundamental en la promocién del
desarrollo infantil y se asume la importancia de fortalecerla para que promueva este desarrollo en
forma tal, que contemple las particularidades de los nifios y las nifias y de los contextos en que se

encuentran.

Salud y Nutriciéon: Desde el punto de vista de la atencién integral, el CDI es un espacio
para que las acciones de salud y nutriciéon sean realizadas con la calidad requerida, ademas es un
escenario propicio para la formaciéon de habitos de vida saludable. En este sentido, no es suficiente
verificar el acceso de los nifios y las nifias a los servicios de salud, sino ademas incluir en la propuesta
pedagdgica aspectos relacionados con la creacion de habitos saludables y la generacién de espacios
que garanticen condiciones higiénico sanitarias éptimas para la salud de nifios y nifias y el consumo

de los alimentos requeridos para su edad.

En este marco, los equipos de trabajo del CDI deben estar en condiciones para hacer
seguimiento a las acciones del desarrollo infantil bajo una perspectiva de desarrollo integral y de
reconocimiento a los ritmos particulares, lo que significa que el desarrollo nutricional es importante
en cuanto hace parte del desarrollo integral del nifio y la nifia. En consecuencia, deben contar con

conocimiento sobre los aspectos de valoracion y seguimiento al desarrollo infantil.

Este componente contempla todas las acciones dirigidas a garantizar la salud y nutricién a
través de promover el acceso a servicios de salud cuando los nifios y nifias lo requieren; a la
promocién de estilos de vida saludables; a garantizar y promover una alimentaciéon balanceada de

acuerdo a la edad de los nifios y las nifias; y a garantizar un ambiente saludable.

33



Proceso Pedagdgico: El Proceso Pedagdgico de un CDI es el responsable de potenciar y
promover el desarrollo de los nifios y las nifias de manera armoénica e integral a través de ambientes e
interacciones y relaciones sociales de calidad, oportunas y pertinentes, que contribuyen a su

constituciéon como sujetos de derechos.

El proceso pedagbgico tiene en cuenta dos aspectos fundamentales y complementarios:
cuidado calificado y potenciamiento del desarrollo. De esta manera se reconoce que los momentos
de cuidado calificado donde se satisfacen condiciones basicas de afecto, alimentacion, proteccion,
higiene, entre otras, llevan implicitas acciones formativas, por cuanto se constituyen en espacios de

intercambio y comunicacién, es decir, en una experiencia pedagogica que potencia el desarrollo.

Talento Humano: El talento humano en un CDI es el encargado de brindar una acogida
afectuosa y pertinente a los nifios y las nifias. Cada uno desde su rol cumple una tarea fundamental a
la hora de brindar una atenciéon integral: las maestras y maestros, quienes planean y desarrollan
experiencias significativas a nivel pedagogico; la coordinadora o coordinador, quien vela por la
organizacion y funcionamiento del Centro; los profesionales en psicologia, nutricién y enfermetfa,
que participan y garantizan calidad en las acciones de cuidado y potenciamiento del desarrollo y en el
trabajo con la familia; el personal de servicios, quienes garantizan condiciones 6ptimas para una

adecuada alimentacién y limpieza al interior del Centro.

En esta medida, el equipo humano de un CDI requiere una clara identificacion de

competencias y habilidades, asi como una distribuciéon de responsabilidades y roles dentro del
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Centro para lograr el adecuado desarrollo de los procesos relacionados con los nifios, nifias y sus
familias. Este personal de los CDI debe contar con una formacioén profesional (técnico, licenciatura,
profesional y niveles superiores) y estar dispuesto a la formacién permanente en tematicas
fundamentales como son el desarrollo infantil de la primera infancia, la educacion inicial, y demas

temas propios de su ejercicio profesional.

Ambientes Educativos y Protectores: Los ambientes de los CDI deben construirse para
favorecer el desarrollo, bienestar y seguridad del nifio y la nifia y para incentivar ambientes abiertos
para explorar el mundo fisico y social. Tanto a nivel de mobiliario como de espacios, estos requieren
estar adaptados a las caracteristicas y condiciones de los nifios y nifias, es decir, propiciar
experiencias enriquecedoras que promuevan su desarrollo y que les permita explorar el mundo con
confianza en si mismo y en los adultos significativos que lo rodean. Por ejemplo, son importantes
espacios delimitados que les brinden seguridad a los nifios y las nifias, pero a la vez amplios que les

permitan autonomia para desenvolverse en ellos.

Derivado de lo anterior, el CDI es un escenario donde la atencion, el cuidado, la proteccion
y la educacion caracteristicos de estos primeros afios de vida, estan vinculados al trabajo pedagdgico.
En esta medida para garantizar efectivamente el derecho de cada nifio y cada nifia al desarrollo
integral y a una educacioén inicial de calidad, el CDI ha de contar con la infraestructura, recursos y

materiales adecuados teniendo en cuenta sus particularidades, las de sus familias y las de su contexto.

Este componente contempla aquellos estindares que garantizan que los ambientes

educativos de los CDI cuenten con condiciones fisicas y psicolégicas protectoras a través de la
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generacioén de interacciones apropiadas entre el talento humano del CDI y los nifios y las nifias, y

con la identificaciéon y mitigacion de riesgos que pongan en peligro la vida de los nifios y nifias.

Proceso Administrativo y de Gestion: Los CDI son y se comportan como una
organizaciéon en si misma. En este sentido, deben orientar su gestion de forma organizada,
sistematica y coherente con una mirada estratégica. Tienen una clara visién y mision relacionada con
el desarrollo de politicas sociales, especialmente en procesos relacionados con el bienestar de los
nifios, nifias y sus familias.

Esto implica el CDI sea una organizacién con informacioén organizada, actualizada, con
procesos de gestion que propendan por generar un clima laboral adecuado, por mantener unas
condiciones y relaciones interpersonales de respeto y armonia, con alto nivel de compromiso hacia el
servicio que se presta. Como organizacion dinamica, tienen el rigor suficiente para manejar de forma

sistematica los procesos de mejoramiento continuo hacia el aseguramiento de la calidad.

Este componente contempla actividades de planeacion, organizacidon, ejecucion,
seguimiento, evaluacién y control, dirigidas a alcanzar los objetivos institucionales, es decir, a la
“capacidad de gestion que tiene el CDI para definir y alcanzar sus propodsitos en el marco de una

atencion integral y con el uso adecuado de los recursos disponibles.” (ICBF, 2012, p.10)
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3. MARCO METODOLOGICO

3.1 Tipo de estudio

Segun los principios que orientan esta investigacion se trata de un estudio descriptivo el

cual siguiendo a Gémez (20006) afirma que estos “los estudios descriptivos buscan especificar las propiedades,

las caracteristicas y los aspecto importantes del fendmenos que se somete a andlisis”.

3.2 Fuentes de informacién

Para realizar la presente investigacion la fuente de informacién sera primaria, los padres,

madres y/o responsables del cuidado de los nifios y nifias beneficiarios del programa.

3.3. Poblacion y Muestra

La poblacién escogida es la siguiente: son los 119 Padres de familias de los Nifios y nifias que

migrarén de los Hogares Comunitarios a centro de desarrollo infantil del municipio de Paz de

Ariporo del Departamento del Casanare.

En cuanto a la muestra la cual asciende a 91, se calculé con base en la férmula que se

describe abajo teniendo como parametros un nivel de confianza del 95% y un margen d error del

5%:
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Tabla 1. Pardmetro de confianza

N = 2345

n = Muestra

z = Nivel de confianza (1.96)

p = Probabilidad de éxito (0.5)

q = Probabilidad de fracaso
(0.5)

(1.96)* (0.5) * (0.5) * 119

(0.05) (119 1) + 1.96>* (0.5) = (0.5)

114.

1.2
n =91

Fuente: Los autores

El paso a seguir en el procedimiento para la selecciéon de esta muestra es el siguiente: “se
divide la poblacion entre los tres Centros de Atencién, con el fin de adoptar representatividad a los

distintas factores que integran el universo o poblacién de estudio”

3.4. Técnica de recoleccion de informacion.

La técnica de recoleccion de la informacion sera la encuesta, que se aplicara a una muestra
representativa de padres, madres de familias y o responsables de los nifios y nifias usuarios del
programa de los tres Centros de Desarrollo Infantil, que hicieron la transicion de Hogares

comunitarios a CDI, estas familia que migraron y que actualmente se encuentran vinculados en el
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programa es un total de 119 familias, se va a tomar una muestra representativa que sera de 91

familias.

3.5. Prueba Piloto

Después de elaborar los instrumentos de recoleccién de datos se realizé su evaluaciéon por
medio de una prueba piloto, ya nos permite probar en la aplicacion, los instrumentos de medicion, y
verificar el manejo de las opciones de campo. Los resultados que se obtuvieron generaron algunos
cambios en el disefio de las preguntas ya que algunas de estas presentaron confusiones en el

encuestado.

Segin Mario Tamayo, antes de realizar la recolecciéon de datos para una investigacion es
conveniente y necesario para la efectividad de la misma cuestionar la calidad de los instrumentos que
se han disefiado y se piensan aplicar, bien sean entrevistas escritas, orales, etc. Esta prueba permite
ver las deficiencias existentes en torno al disefio metodolégico y lleva al equipo investigador a la
realizacién de los ajustes necesarios. Ademas permitirda perfeccionar las hipétesis ya planteadas y

solucionar pequefios imprevistos que surjan (Tamayo y Tamayo).

3.5.1 Analisis de la Prueba Piloto

De acuerdo a lo planeado para esta investigacion se elaboré un instrumento de encuesta
estructurada dirigido a los padres, madres o responsables de los nifios y niflas beneficiarios del

programa que migraron al CDL.
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La prueba piloto sera aplicada a tres personas por cada Centro de desarrollo Infantil,
selecionadas al azar, se evaluara nuevamente el formato para identificar aquellas preguntas que
generen confusion en los participantes y luego se procedera a la aplicacion total de la muestra,
mediante la entrega de la encuesta a los padres y madres participantes, con el acompafiamiento de

los dirigentes del proyecto para asesorar cualquier inquietud que tengan estos.

3.6 Instrumento para recoger la informacién

El instrumento para la recoleccién de la informacion es el siguiente:

ENCUESTA
FECHA:
CIUDAD: EDAD:
PARENTESCO: TIEMPO EN EL PROGRAMA

Teniendo en cuenta que la transicion de hogar comunitario de bienestar a CDI, han transcurrido un

aflo, encierre con un circulo la respuesta que considere pertinente:

Familia, comunidad y redes sociales:

1. la prestacion del servicio en los CDI con respecto a los Hogares comunitarios de Bienestar Ha

mejorado.

a. Totalmente en desacuerdo

b. En desacuerdo

C. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
d. De acuerdo
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e. Totalmente de acuerdo

Si su respuesta es a, b o ¢, cudl serfa el aspecto a mejorar?

2. Las actividades desarrolladas para la participacién de los padres en pro de la formacién de sus

hijos, han aumentado en el CDI con respecto a los Hogares comunitarios de Bienestar:

a. Totalmente en desacuerdo

b. En desacuerdo

C. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
d. De acuerdo

e. Totalmente de acuerdo

Si su respuesta es a, b o ¢, cual serfa el aspecto a mejorar?

3. El acompanamiento en el proceso de desarrollo del nifio por parte de las personas que laboran alli

ha mejorado.

a. Totalmente en desacuerdo

b. En desacuerdo

c. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
d. De acuerdo

e. Totalmente de acuerdo

Si su respuesta es a, b o ¢, cual serfa el aspecto a mejorar?

Salud y Nutricién

4. la promocion de habitos de vida saludables en el CDI con respecto a los Hogares comunitarios de

Bienestar Ha mejorado

a. Totalmente en desacuerdo

b. En desacuerdo

c. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
d. De acuerdo

e. Totalmente de acuerdo

Si su respuesta es a, b o ¢, cual serfa el aspecto a mejorar?
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5. las condiciones higiénicas sanitarias en el CDI con respecto a los Hogares comunitarios de

Bienestar. Han mejorado

a. Totalmente en desacuerdo

b. En desacuerdo

C. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
d. De acuerdo

e. Totalmente de acuerdo

Si su respuesta es a, b o ¢, cual serfa el aspecto a mejorar?

6. La calidad de la alimentacién ha mejorado en el CDI con respecto a los Hogares comunitarios de

Bienestar

a. Totalmente en desacuerdo

b. En desacuerdo

c. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
d. De acuerdo

e. Totalmente de acuerdo

Si su respuesta es a, b o ¢, cual serfa el aspecto a mejorar?

7. Ha aumentado el seguimiento nutricional que se le realizan a mi hijo en el CDI con respecto a los

Hogares comunitarios de bienestar:

a. Totalmente en desacuerdo

b. En desacuerdo

c. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
d. De acuerdo

e. Totalmente de acuerdo

Si su respuesta es a, b o ¢, cual serfa el aspecto a mejorar?

8. El servicio de alimentacién ha contribuido mas con el mejoramiento de la economia de la familia
con el CDI que con respecto a los Hogares comunitarios de bienestar
a. Totalmente en desacuerdo

b. En desacuerdo
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c. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
d. De acuerdo
e. Totalmente de acuerdo

Si su respuesta es a, b o ¢, cual serfa el aspecto a mejorar?

Proceso pedagdgico

9. el proceso pedagbdgico dado a mi hijo en el CDI con respecto al Hogar comunitario de bienestar:

Ha mejorado.

a. Totalmente en desacuerdo

b. En desacuerdo

c. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
d. De acuerdo

e. Totalmente de acuerdo

Si su respuesta es a, b o ¢, cual serfa el aspecto a mejorar?

10. La educacioén inicial dada a los nifios en los CDI es un método de preparacion a la educacion

formal mucho mejor en el CDI que con respecto a los Hogares comunitarios de bienestar

a. Totalmente en desacuerdo

b. En desacuerdo

c. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
d. De acuerdo

e. Totalmente de acuerdo

Si su respuesta es a, b o ¢, cual serfa el aspecto a mejorar?

11. En cuanto a las actividades lddicas en el CDI han mejorado con respecto a los Hogares

comunitarios de bienestat:

a. Totalmente en desacuerdo

b. En desacuerdo

c. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
d. De acuerdo

e. Totalmente de acuerdo
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Si su respuesta es a, b o ¢, cual serfa el aspecto a mejorar?

12. El nifio ha presentado cambios positivos en cuanto a socializacién, apetito, habitos de higiene,

comportamiento, en el CDI que con respecto a los Hogares comunitarios de bienestar

a.
b.
C.
d.
e.

Si su respuesta es a, b o ¢, cual serfa el aspecto a mejorar?

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

Ni de acuerdo ni en desacuerdo
De acuerdo

Totalmente de acuerdo

Talento humano

13. El equipo de trabajo en pro de la formacién de sus hijos ha aumentado en los CDI con

respecto a HCB

a.
b.
C.
d.
e.

Si su respuesta es a, b o ¢, cual serfa el aspecto a mejorar?

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

Ni de acuerdo ni en desacuerdo
De acuerdo

Totalmente de acuerdo

14. el numero de personas que garantizan la seguridad y protecciéon de su hijo en el CDI ha

mejorado.

a. Totalmente en desacuerdo

b. En desacuerdo

c. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
d. De acuerdo

e. Totalmente de acuerdo

Si su respuesta es a, b o ¢, cudl serfa el aspecto a mejorar?
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15. Ha observado cambios en cuanto a capacidades profesionales en el talento humano en el cambio

de CDI a hogares comunitarios de bienestar.

a.
b.
C.

d.

€.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

Ni de acuerdo ni en desacuerdo
De acuerdo

Totalmente de acuerdo

Si su respuesta es a, b o ¢, cual serfa el aspecto a mejorar?

16. considera usted que el personal que labora en el CDI, esta capacitado para brindar herramientas

en la formacién de su hijo:

a.
b.
C.

d.

C.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

Ni de acuerdo ni en desacuerdo
De acuerdo

Totalmente de acuerdo

Si su respuesta es a, b o ¢, cual serfa el aspecto a mejorar?

17. En cuanto a la distribucién de responsabilidades y roles en la unidad de servicio considera usted

que en el CDI ha mejorado:

a.
b.
C.

d.

€.

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo

Ni de acuerdo ni en desacuerdo
De acuerdo

Totalmente de acuerdo

Si su respuesta es a, b o ¢, cual serfa el aspecto a mejorar?
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Ambientes educativos y protectores

18. El espacio de formacién para su hijo ha mejorado con respecto a los Hogares comunitarios de

bienestat:

a. Totalmente en desacuerdo

b. En desacuerdo

C. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
d. De acuerdo

e. Totalmente de acuerdo

19. En cuanto a la rutina diaria en las unidades de servicio que posibilite un desarrollo integral al

nifio, considera usted que ha mejorado

a. Totalmente en desacuerdo

b. En desacuerdo

C. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
d. De acuerdo

e. Totalmente de acuerdo

Si su respuesta es a, b o ¢, cual serfa el aspecto a mejorar?

Proceso administrativo y de gestion

20. En cuanto a la organizacion de procesos que busquen generar condiciones adecuadas de trabajo,

de respecto y armonia, han mejorado

a. Totalmente en desacuerdo

b. En desacuerdo

c. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
d. De acuerdo

e. Totalmente de acuerdo

Si su respuesta es a, b o ¢, cual serfa el aspecto a mejorar?
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21. El compromiso por parte de los funcionarios de la unidad de servicio ha percibido usted que ha
aumentado:

a. Totalmente en desacuerdo

b. En desacuerdo

c. Ni de acuerdo ni en desacuerdo

d. De acuerdo

e. Totalmente de acuerdo

Si su respuesta es a, b o ¢, cual serfa el aspecto a mejorar?

Efectos secundatrios

23. Ademas de los servicios ofrecidos por el CDI que otros beneficios ha recibido?

a. Educativo; cual?

b. Social; cual?

c. Familiar; cual?

d. Econdémico; cual?

e. Pertenencia; cual?

f. Otra; cual?

g. Ninguno

/GRACIAS/
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4. PRESENTACION DE RESULTADOS

4.1. Presentacion De Resultados

Este capitulo esta dividido en dos partes en la primera se tabula la informacién capturada
en la encuesta y se describe los resultados obtenidos por cada {tem de la encuesta, y en la segunda

parte se realiza un analisis de lo descrito con base en los objetivos especificos de la investigacion.

4.2. Analisis de resultados por item de la encuesta

En este acapite se tabula la informacion capturada en la encuesta y se describe los resultados
obtenidos. Teniendo en cuenta la aplicacién de encuestas realizada a los padres, madres,

responsables y/o cuidadores se obtuvieron los siguientes resultados:

FECHA: las encuestas fueron aplicadas del 15-19 de noviembre del afio 2013.

CIUDAD: la encuesta esta dirigida a los padres, madres y/o cuidadores de los nifios y nifias
beneficiarios del programa CDI residentes en el municipio de Paz de Ariporo, departamento del

Casanare.

EDAD: la edad de los encuestados oscila entre 18-63 afos de edad.
PARENTESCO: se¢ encuentra que las encuestas aplicadas fueron diligenciadas por padres,

madre y abuelas.
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TIEMPO EN EL PROGRAMA: se encuentra que la permanencia en el programa de los

encuestados oscila entre 13 meses y 48 meses, los cuales se describen a continuacion:

Tabla 2. Permanencia de la poblacion encuestada

Respuestas Numero #
13 a 23 meses 18
24-35 meses 46
36-47 meses 24
Mayor a 48 meses 3
Total 91

Fuente: Los autores
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Gréfica 1. Permanencia de la poblacion encuestada

3%

M 13 a 23 meses

— W 24-35 meses

36-47 meses

Mayor a 48 meses

Fuente: Los autores

De acuerdo a las personas encuestadas, se encuentra que la mayor parte de la poblacion
presenta una permanencia mayor de 2 afos, ya que, el 51% de la poblacion oscila entre 24- 35 meses
de permanencia en el programa, el 26% entre 36-47 meses. Solo el 20% de los encuestados entre 13-

24 meses y el 3% mas de 4 afos.

Con respecto a la afirmacion: “la prestacion del servicio en los CDI con respecto a los

Hogares comunitarios de Bienestar Ha mejorado”, los resultados fueron los siguientes:
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Tabla 3. Percepcion de la mejora del servicio CDI

Respuestas Numero #

Totalmente en 0
desacuerdo

En desacuerdo

Ni de acuerdo ni en

desacuerdo
De acuerdo 47
Totalmente de acuerdo 39

Fuente: Los autores

Gréfica 2. Percepcién de la mejora del Servicio CDI
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M Totalmente en
desacuerdo
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Fuente: Los autores

De las 91 personas encuestadas, el 52% estuvo de acuerdo con la afirmacién de que ha

mejorado la prestacion del servicio con respecto a los hogares comunitarios y el 43% estuvo
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totalmente de acuerdo, siendo resultados positivos en cuanto a la transiciéon, tan solo 5% no estuvo
de acuerdo ni en desacuerdo con la afirmacién, realizando observaciones tales como poca

ventilacion en los CDI y menos atencién a los nifios de forma personaliza.

A la afirmacién: “Las actividades desarrolladas para la participacion de los padres en

pro de la formacién de sus hijos, han aumentado en el CDI con respecto a los Hogares

comunitarios de Bienestar”, se obtuvieron los siguientes resultados:

Tabla 4. Comparacién CDI con Hogares comunitarios de Bienestar

Respuestas Numero #
Totalmente en desacuerdo 1
En desacuerdo 0
Ni de acuerdo ni en 4
desacuerdo
De acuerdo 50
Totalmente de acuerdo 36
Total 91

Fuente: Los autores
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Gréfica 3. Comparacion CDI con Hogares comunitarios de Bienestar
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Fuente: Los autores

El 55% de la poblacion encuestada estuvo de acuerdo con la afirmacion y un 40% estuvo

totalmente de acuerdo, un 4% no estuvo de acuerdo ni en desacuerdo y solo el 1% estuvo en total

descuerdo con la afirmacion, sin realizar ninguna obsevacion a mejorar.

A la afirmacion: “El acompafiamiento en el proceso de desarrollo del nifio por parte de

las personas que laboran alli ha mejorado”, los encuestados respondieron:

Tabla 5. Acompafamiento al proceso de desarrollo del nifio

Respuestas Numero #
Totalmente en desacuerdo 1
En desacuerdo 0
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Ni de acuerdo ni en desacuerdo 0

De acuerdo 52
Totalmente de acuerdo 38
Total 21

Fuente: Los autores

Gréfica 4. Acompafnamiento al proceso de desarrollo del nifio
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Fuente: LLos autores

Con respecto al acompanamiento en el proceso de desarrollo del nifio por parte de las
personas que laboran allf, el 57% de las personas estuvieron de acuerdo, el 42% estuvo totalmente
de acuerdo, tan solo el 1% estuvo totalmente en desacuerdo, haciendo la observacién que observaba
que la docente encargada de su hijo “le falta que le guste lo que hace, no hacer las cosas por salir del
paso”.

A la afirmacién: “la promocion de habitos de vida saludables en el CDI con respecto a

los Hogares comunitarios de Bienestar Ha mejorado”, los encuestados respondieron:
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Tabla 6. Habitos de vida saludables CDI contra Hogares comunitarios.

Respuestas Numero #
Totalmente en desacuerdo 0
En desacuerdo 1
Ni de acuerdo ni en 0
desacuerdo
De acuerdo 56
Totalmente de acuerdo 34
Total 91

Fuente: Los autores



Gréfica 5. Habitos de vida saludables CDI contra Hogares comunitarios.
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Fuente: Los autores

Con respecto a la afirmacion de la promocion de habitos de vida saludables en el CDI con
respecto a los Hogares comunitarios de Bienestar ha mejorado, el 62% estuvieron de acuerdo, el
37% en total acuerdo y un 1% estuvieron en desacuerdo sin realizar ninguna observacion al

respecto.

Con respecto a la afirmaciéon: “las condiciones higiénicas sanitarias en el CDI con

respecto a los Hogares comunitarios de Bienestar Han mejorado”, los encuestados

respondieron:
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Tabla 7. Condiciones higiénicas CDI contra Hogares Comunitarios.

Respuestas Numero #
Totalmente en desacuerdo 2
En desacuerdo 0
Ni de acuerdo ni en 0
desacuerdo
De acuerdo 50
Totalmente de acuerdo 39
Total 91

Fuente: Los autores

Gréfica 6. Condiciones higiénicas CDI contra Hogares Comunitarios.
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Fuente: Los autores
De las 91 personas encuestadas, el 55% estuvo de acuerdo con la afirmacién y un 43% en
total acuerdo, tan solo un 2% estuvieron en desacuerdo haciendo las siguientes observaciones; de

que existe un CDI que solo tiene un bafo y actualmente no los entregan banados.
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A la afirmaciéon: “La calidad de la alimentacién ha mejorado en el CDI con respecto a

los Hogares comunitarios de Bienestar”, las personas encuestadas respondieron:

Tabla 8. Calidad de alimentacion entre CDI y Hogares Comunitarios.

Respuestas Numero #
Totalmente en desacuerdo 0
En desacuerdo 1
Ni de acuerdo ni en 0
desacuerdo
De acuerdo 52
Totalmente de acuerdo 38
Total 91

Fuente: LLos autores

Gréfica 7. Calidad de alimentacion entre CDI y Hogares Comunitarios.
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Fuente: LLos autores
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Con respecto a la afirmacion de la calidad de la alimentacion ha mejorado en el CDI con
respecto a los Hogares comunitarios de Bienestar, el 57% respondié que estan en acuerdo, el 42%
en total acuerdo y solo el 1% estuvo en desacuerdo con la afirmacién sin dar una observacion al

respecto.

A la afirmacion: “Ha aumentado el seguimiento nutricional que se le realizan a mi

hijo en el CDI con respecto a los Hogares comunitarios de bienestar”, los encuestados

respondieron:

Tabla 9. Aumento del seguimiento nutricional CDI contra los Hogares Comunitarios.

Respuestas Numero #
Totalmente en desacuerdo 1
En desacuerdo 0
Ni de acuerdo ni en 0
desacuerdo
De acuerdo 49
Totalmente de acuerdo 41
Total 91

Fuente: Los autores
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Grafica 8. Aumento del seguimiento nutricional CDI contra los Hogares Comunitarios.
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Fuente: Los autores

Con respecto a la afirmacién de que si ha aumentado el seguimiento nutricional que se le
realizan al nifio en el CDI con respecto a los Hogares comunitarios de bienestar, el 54% contesto
que se encuentra de acuerdo, el 45% se encuentra totalmente de acuerdo y solo el 1% respondi6 que

esta en total desacuerdo, no refirié observacion alguna.

A la afirmacién: “El servicio de alimentacion ha contribuido mas con el mejoramiento
de la economia de la familia con el CDI que con respecto a los Hogares comunitarios de

bienestar”_ los encuestados respondieron:
bl

Tabla 10. Contribucion economica a la familia por alimentacion CDI respecto a Hogares

Comunitarios.

Respuestas Numero #

Totalmente en desacuerdo 1
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En desacuerdo 0

Ni de acuerdo ni en 2
desacuerdo

De acuerdo 48

Totalmente de acuerdo 40

Total 91

Fuente: Los autores
Gréafica 9. Contribucidbn econdémica a la familia por alimentacién CDI respecto a

Hogares Comunitarios.
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Fuente: Los autores
De las 91% personas encuestadas el 53% estuvo de acuerdo con la afirmacion, el 44%
estuvo en total acuerdo, el 2% ni de acuerdo ni en desacuerdo, manifestando que “pues si y no ya
que no se le da desayuno y salen mas tempranos e igual hay que darles merienda”, y solo el 1% en

total desacuerdo.
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A la afirmacién: “el proceso pedagoégico dado a mi hijo en el CDI con respecto al

Hogar comunitario de bienestar Ha mejorado”, los encuestados respondieron:

Tabla 11. Procesos pedagdgicos CDI respecto al Hogar Comunitario.

Respuestas Numero #
Totalmente en desacuerdo 0
En desacuerdo 0
Ni de acuerdo ni en 0
desacuerdo
De acuerdo 52
Totalmente de acuerdo 39
Total 91

Fuente: Los autores

Gréfica 10. Procesos pedagdgicos CDI respecto al Hogar Comunitario.

0%

Q,
04{0% ® Totalmente en
desacuerdo

M En desacuerdo
43%

57% Ni de acuerdo nien
desacuerdo

De acuerdo

Totalmente de acuerdo

Fuente: Los autores

62



Con respecto a la afirmacion del proceso pedagogico dado al nifio en el CDI con respecto al
Hogar comunitario de bienestar, el 57% de la poblacién encuestada estuvo de acuerdo y el 43%

estuvo en total acuerdo.

A la afirmacion: “La educacidén inicial dada a los nifios en los CDI es un método de
preparacion a la educacion formal mucho mejor en el CDI que con respecto a los Hogares

comunitarios de bienestar”, las personas encuestadas respondieron:

Tabla 12. Educacion como opcion para la educacion formal del CDI respecto a los

Hogares Comunitarios.

Respuestas Numero #
Totalmente en desacuerdo 0
En desacuerdo 0
Ni de acuerdo ni en 0
desacuerdo
De acuerdo 51
Totalmente de acuerdo 40
Total 91

Fuente: Los autores
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Grafica 11. Educacion como opcion para la

Hogares Comunitarios.
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Fuente: Los autores

educacion formal del CDI respecto a los

Con respecto a esta afirmacion, el 56% de la poblaciéon encuestada respondié que estuvo de

acuerdo con la enunciacién y el 44% contesto que estaban en totalmente de acuerdo.

A la afirmacién: “En cuanto a las actividades ladicas en el CDI han mejorado con

respecto a los Hogares comunitarios de bienestar”, las personas encuestadas respondieron:

Tabla 13. Mejoramiento de actividades ludicas en el CDI respecto a los Hogares

Comunitarios.

Respuestas

Numero #

Totalmente en desacuerdo

En desacuerdo
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Ni de acuerdo ni en 1
desacuerdo

De acuerdo 53

Totalmente de acuerdo 37

Total 91

Fuente: Los autores

Gréfica 12. Mejoramiento de actividades ludicas en el CDI respecto a los Hogares

Comunitarios.
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Fuente: Los autores

Con respecto a la afirmacion de las actividades ladicas en el CDI han mejorado con respecto
a los Hogares comunitarios de bienestar, el 58% estuvo de acuerdo, el 41% totalmente de acuerdo y
solo el 1% ni de acuerdo ni en desacuerdo, ya que refiere que “pues como igual ya que ellos hacen
manualidades, pintan, colorean, eso mismo lo hacfan en los jardines, quizas serfa bueno que le

enseflaran las vocales y nimeros a los mayores de 4 afios”.
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A la afirmacién: “El nifio ha presentado cambios positivos en cuanto a socializacion,
apetito, habitos de higiene, comportamiento, en el CDI que con respecto a los Hogares

comunitarios de bienestar”, las personas encuestadas respondieron:

Tabla 14. Cambios positivos del nifio en el CDI respecto a los Hogares Comunitarios.

Respuestas Numero #
Totalmente en desacuerdo 0
En desacuerdo 1
Ni de acuerdo ni en 1
desacuerdo
De acuerdo 45
Totalmente de acuerdo 44
Total 91

Fuente: Los autores
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Gréfica 13. Cambios positivos del nifio en el CDI respecto a los Hogares Comunitarios.
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Fuente: Los autores

Con respecto a la afirmacién de que si el nifio ha presentado cambios positivos en cuanto a
socializacién, apetito, habitos de higiene, comportamiento, en el CDI que con respecto a los
Hogares comunitarios de bienestar, el 50% de la poblacién encuestada estuvo de acuerdo, el 48%
estuvo totalmente de acuerdo, el 1% en desacuerdo y el otro 1% ni de acuerdo ni en desacuerdo, en

la cual no refieren alguna observacion.

A la afirmaciéon: “El equipo de trabajo en pro de la formaciéon de sus hijos ha

aumentado en los CDI con respecto a HCB”, las personas encuestadas respondieron:
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Tabla 15. Aumento del equipo de formacion en CDI respecto a los Hogares

Comunitarios.

Respuestas Numero #
Totalmente en desacuerdo 0
En desacuerdo 0
Ni de acuerdo ni en 0
desacuerdo
De acuerdo 48
Totalmente de acuerdo 43
Total 91

Fuente: Los autores

Grafica 14. Aumento del equipo de formacion en CDI respecto a los Hogares

Comunitarios.
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Fuente: Los autores
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De las 91 personas encuestadas el 53% manifesté que estaba de acuerdo con la afirmacion

dada y el 47% totalmente de acuerdo.

A la afirmacién: “el numero de personas que garantizan la seguridad y proteccion de

su hijo en el CDI ha mejorado”, las personas encuestadas respondieron:

Tabla 16. Aumento de personas garantizando la seguridad en CDI

Respuestas Numero #
Totalmente en desacuerdo 0
En desacuerdo 0
Ni de acuerdo ni en 1
desacuerdo
De acuerdo 55
Totalmente de acuerdo 35
Total 91

Fuente: LLos autores
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Gréfica 15. Aumento de personas garantizando la seguridad en CDI
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Con respecto a la afirmaciéon del nuimero de personas que garantizan la seguridad y
proteccion de su hijo en el CDI, el 60% referfan que estaban de acuerdo ya que habia mejorado, el
39% estuvo totalmente de acuerdo y solo el 1% ni de acuerdo ni en desacuerdo con la afirmacion,

no refiriendo observacion alguna.

A la afirmacién: “Ha observado cambios en cuanto a capacidades profesionales en el

talento humano en el cambio de CDI a hogares comunitarios de bienestar”, las personas

encuestadas respondieron:
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Tabla 17. Aumento del talento humano en el CDI respetos a los Hogares Comunitarios.

Respuestas Numero #
Totalmente en desacuerdo 0
En desacuerdo 0
Ni de acuerdo ni en 0
desacuerdo
De acuerdo 58
Totalmente de acuerdo 33
Total 91

Fuente: Los autores

Grafica 16. Aumento del talento humano en el CDI respetos a los Hogares

Comunitarios.
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Con respecto a la afirmacién de que ha observado cambios en cuanto a capacidades
profesionales en el talento humano en el cambio de CDI a hogares comunitarios de bienestar, el
04% de la poblacién encuestada estuvo de acuerdo y el 36% manifest6 estar totalmente de acuerdo

con la afirmacion.

A la afirmaciéon: “considera usted que el personal que labora en el CDI, esta
capacitado para brindar herramientas en la formacién de su hijo”, las personas encuestadas

respondieron:

Tabla 18. Capacidad del personal del CDI.

Respuestas Numero #
Totalmente en desacuerdo 0
En desacuerdo 1
Ni de acuerdo ni en 0
desacuerdo
De acuerdo 48
Totalmente de acuerdo 42
Total 91

Fuente: Los autores
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Gréfica 17. Capacidad del personal del CDI.
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Con respecto a la afirmacién del personal que labora en el CDI, esta capacitado para brindar
herramientas en la formacién de su hijo, el 53% estuvo de acuerdo, el 46% totalmente desacuerdo y

solo el 1% estuvo en desacuerdo, refiriendo que “mejor trato de las docente con los nifios”.

A la afirmacion: “En cuanto a la distribucion de responsabilidades y roles en la unidad

de servicio considera usted que en el CDI ha mejorado”, las personas encuestadas

respondieron:
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Tabla 19. Mejora de responsabilidad y distribucion de roles en CDI.

Respuestas Numero #
Totalmente en desacuerdo 1
En desacuerdo 0
Ni de acuerdo ni en 1
desacuerdo
De acuerdo 50
Totalmente de acuerdo 39
Total 91

Fuente: Los autores

Gréfica 18. Mejora de responsabilidad y distribucién de roles en CDI.
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De las 91 personas encuestadas, el 55% manifest6 estar de acuerdo con la afirmacion, el 43%

totalmente de acuerdo, el 1% ni de acuerdo ni en desacuerdo, realizando la observacion que “mayor
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apoyo de las auxiliares con las docentes” y el otro 1% estuvo en total desacuerdo con lo afirmado,

sin dar ninguna afirmacion al respecto.

A la afirmaciéon: “El espacio de formacion para su hijo ha mejorado con respecto a los

Hogares comunitarios de bienestar”, las personas encuestadas respondieron:

Tabla 20. Mejora del espacio de formacion en CDI respecto a los Hogares

Comunitarios.

Respuestas Numero #
Totalmente en desacuerdo 0
En desacuerdo 1
Ni de acuerdo ni en 1
desacuerdo
De acuerdo 49
Totalmente de acuerdo 40
Total 91

Fuente: LLos autores
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Gréfica 19. Mejora del espacio de formacion en CDI respecto a los Hogares

Comunitarios.
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De las personas encuestadas, el 54% estuvieron de acuerdo con la afirmaciéon de que el
espacio de formacién para los nifios ha mejorado con respecto a los Hogares comunitarios de
bienestar, el 44% estuvo en total acuerdo con lo afirmado, el 1% manifesté estar en desacuerdo,
refiriendo que “en los hogares comunitarios ellos tenfan sus espacios para dormir, comer, jugar,
aprender puesto que en el CDI casi todo esto lo hace en el mismo aula” y el otro 1% manifesté estar

ni de acuerdo ni en desacuerdo sin ninguna observacion.

A la afirmacién: “En cuanto a la rutina diaria en las unidades de servicio que
posibilite un desarrollo integral al nifio, considera usted que ha mejorado”, las personas

encuestadas respondieron:
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Tabla 21. Mejora de la rutina diaria de las unidades de servicio CDI.

Respuestas Numero #
Totalmente en desacuerdo 0
En desacuerdo 0
Ni de acuerdo ni en 0
desacuerdo
De acuerdo 50
Totalmente de acuerdo 41
Total 91

Fuente: Los autores

Gréfica 20. Mejora de la rutina diaria de las unidades de servicio CDI.
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De la poblacién encuestada el 55% refirié estar de acuerdo con la afirmacién y el 45% es

total acuerdo.

A la afirmacién: “En cuanto a la organizacion de procesos que busquen generar

condiciones adecuadas de trabajo, de respecto y armonia han mejorado”, las personas

encuestadas respondieron:

Tabla 22. Mejora de condiciones de trabajo en el CDI.

Respuestas Numero #
Totalmente en desacuerdo 0
En desacuerdo 0
Ni de acuerdo ni en 1
desacuerdo
De acuerdo 57
Totalmente de acuerdo 43
Total 91

Fuente: Los autores
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Gréfica 21. Mejora de condiciones de trabajo en el CDI.
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De las 91 personas encuestadas, el 56% de la poblacién manifesté estar de acuerdo con la
afirmacion, el 43% en total acuerdo, tan solo el 1% manifestd estar ni de acuerdo ni en desacuerdo,
realizando la siguiente observacion: “en las dos cosas sucede lo mismo, quizas en el CDI hay mas

presion por los nifios porque son mas’.

A la afirmacion: “El compromiso por parte de los funcionarios de la unidad de servicio

ha percibido usted que ha aumentado”, las personas encuestadas respondieron:
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Tabla 23. Aumento del compromiso de los funcionarios del CDI.

Respuestas Numero #
Totalmente en desacuerdo 0
En desacuerdo 0
Ni de acuerdo ni en 1
desacuerdo
De acuerdo 54
Totalmente de acuerdo 36
Total 91

Fuente: Los autores.

Gréfica 22. Aumento del compromiso de los funcionarios del CDI.
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De acuerdo a la afirmacién del compromiso por parte de los funcionarios de la unidad de

servicio ha percibido usted que ha aumentado, el 59% de la poblacién estuvo de acuerdo, el 40%
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manifesté estar en total acuerdo y el 1% manifesté que estuvo ni de acuerdo ni en desacuerdo,

debido a que “es como igual ya que cada uno esta comprometido con el cuidado de ellos, igualmente

pasaba con los hogares comunitarios”.

A la pregunta: “sAdemas de los servicios ofrecidos por el CDI que otros beneficios ha

recibido?”, los encuestados respondieron teniendo en cuenta los efectos secundarios producidos en

el nifio o en la familia, muchos de los encuestados respondieron varias de las opciones.

Tabla 24. Beneficios ofrecidos por el CDI recibidos.

Respuestas Numero #
Educativo 33
Social 22
Familiar 12
Econémico 41
Pertenencia 1
Otra 4
Ninguno 12

Fuente: Los autores
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Gréfica 23. Beneficios ofrecidos por el CDI recibidos.

Educativo

25%

Social
m Familiar
M Economico
B Pertenencia

Otra

H Ninguno

Fuente: Los autores

De la poblacién encuestada se encuentra que el 30% respondieron que el mayor aspecto que
han percibido es el econémico debido a que no se paga por el servicio recibido y por ende disminuye
en cierta medida los gastos familiares. Seguidamente se encuentra que el 25% de la poblacion
encuestada responde aspecto educativo como un beneficio adicional, debido a que han observado
actualmente en el nifio mayor disposicion a la hora de acercarse al centro y la motivacién de seguir
aprendiendo, ademads como las docentes se centran en la enseflanza por medio de actividades
ladicas, el nifio tiende a captar con mayor facilidad lo que se le esta enseflando. Los padres, madres
y/o cuidadores sienten como punto positivo las capacitaciones ya que los temas tratados han
contribuido a la crianza de sus hijos.

El tercer lugar se le da al beneficio social con un 16%, en donde los encuestados refieren que
su hijo o hija actualmente tienden a tener mayor independencia en cuanto a su desarrollo personal,

debido a que evidenciaban que el nifio va solo al bafio, se cepilla solo, asiste al CDI sin mostrar
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apatfa al momento de quedarse en la unidad de servicio, de la misma forma le gusta compartir,

participa con mayor facilidad en las actividades realizadas y se observa mas amigable.

El 9% lo obtuvo el beneficio familiar el cual los padres refieren que existe mayor actividades
de participaciéon de los padres y se sienten mas comprometidos en la formacién de sus hijos. Con
respecto a sus hijos observan que el nifio expresa con mayor facilidad sus emociones, en cuanto los
momentos alegres, tristes y demuestra de forma espontanea la vinculaciéon afectiva con los

integrantes del sistema familiar y tiende hacer organizado y respetuoso con sus mayores.

Referente al beneficio de pertenencia el 8% de la poblaciéon manifesté que debido al mayor
compromiso que presentan, se organizaron con la junta de padres para elegir y adquirir el uniforme

para sus hijos y de esta forma identificarse con el CDI, asistiendo a este de forma puntual.

El 3% de la poblacién respondié que en cuanto a otro beneficio recibido por el programa
era la seguridad de los nifios en el servicio, ya que referfan que debido al aumento del personal que
laboran alli, los nifios estin mayores vigilados y cuidados. Asi mismo relataban que debido a la
cercanfa que algunos padres sostenian con las madres comunitarias, la puntualidad y el compromiso

no era igual al que actualmente ellos han adquirido.

Un 9% de la poblacién encuestada no refirié haber percibido ningtn otro beneficio.
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4.2. Analisis de resultados por objetivos

Teniendo en cuenta el primer objetivo trazado para la ejecucion de esta investigacion el cual
es “Determinar el grado de cumplimiento en cuanto a los componentes de calidad establecidos para
el funcionamiento de los CDI desde la percepcion de las familias usuarias”, se pudo evidenciar que
un promedio de 95% de las personas encuestadas, manifiestan estar de acuerdo en que lo propuesto
por el estado a través del programa de Centro de desarrollo infantil se ha cumplido, teniendo como
base los componentes de calidad establecidos por el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar,
siendo esto aspecto favorable en la prestacion del servicio, ya que es observado por los encuestados
como un avance positivo en la prestacién de un servicio que ellos venfan haciendo parte y que

requieren para el desarrollo integral de sus hijos.

Con respecto al segundo objetivo establecido que es “Indagar desde la percepcion de las
familias usuarias los aspectos a mejorar sobre el funcionamiento del CDI”, se encuentra que un
promedio del 5% de la poblacién objeto, manifestaban contrariedad debido a que existen situaciones
especificas vividas durante el desarrollo del programa, por las cuales no estén de acuerdo con las
afirmaciones de la encuesta como por ejemplo; la atenciéon brindada por las docentes, deficiencias en
infraestructura en cuanto a la poca ventilaciéon y bafios escasos, baja participacion de las auxiliares
para con las docentes, la entrega de los nifios sin bafar, es importante aclarar de esta dltima
observacion que hicieron los encuestados, no se sigui6 realizando toda vez que se esta acatando la
sugerencia dada por el ICBF como medida preventiva. Las observaciones anteriormente expuestas

fueron dadas en su mayoria por una de las personas encuestadas.
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En el tercer objetivo trazado es el de “Determinar los efectos secundarios producto de la
implementacién del programa desde la 6ptica de las familias usuarias”, se observa que dentro de los
efectos secundarios de la poblacién encuestadas el factor econémico es el predominante ya que las
familias sienten que les ha ayudado en la disminucién de los gastos alimentarios, ya que en la unidad
de servicio se ofrece el 70% de las recomendaciones de calorfas y nutrientes, distribuidos en 4
tiempos de comida, solo dejando el 30% a responsabilidad de los padres. Otro efecto importante es
el educativo, debido a que los encuestados han observado cambios significativos en el aprendizaje de
sus hijos, en la misma instancia se encuentra datos relevantes en el aspecto social, en donde los
padres refieren mejora en el comportamiento, actitud y desenvolvimiento en la convivencia familiar
y comunidad en general. En porcentajes pequefios se encuentran efectos como el de pertenencia,

familiar y la opcién de ningin efecto secundatrio.
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CONCLUSIONES

Después de haber llevado a cabo nuestro proyecto de investigacion sobre la percepcion
que tiene los padres, madres y/o cuidadores en uno de los programas que brinda el estado para el

desarrollo integral de la primera infancia, se puede concluir que:

En términos generales la transicion de Hogares Comunitarios de Bienestar a Centro de
Desarrollo Infantil, obtuvo un resultado favorable en el municipio de Paz de Ariporo, ya que el
95% de los padres, madres y/o cuidadores percibieron cambios positivos y de gran valor en el

desarrollo integral de los nifios, que es uno de los aspectos que busca el estado Colombiano.

Los padres percibieron que a través de este programa, se les ha permitido participar de
forma activa en la construccion de estrategias para la prestacion de un servicio con calidad y de

esta forma estar involucrados en la formacion de sus hijos.

EL aumento del talento humano para la prestacion del servicio y la idoneidad que
requieren para ser participe del proceso de formacion de los nifios y nifias usuarios del programa
fue un factor positivo que contribuyen en la educacion de los mismos, teniendo estrecha relacion
con el concepto de mejora continua, buscando satisfacer las necesidades y expectativas de

calidad que tiene el pais.

Se obtuvieron efectos secundarios en el proceso de transicion de HCB a CDI, los cuales

no se habian previstos dentro de los componentes de calidad que se habia trazado el estado para
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beneficio de las familias, tales como la participacion activa en el proceso de formacion de los
hijos, disminucion de costos alimentarios en la familia, y el desenvolvimiento notorio de los

nifos y nifias usuarios en la convivencia con sus padres.
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RECOMENDACIONES

Desarrollar capacitaciones por parte del CDI, con el fin de fortalecer el manejo por parte

de las docentes para los nifios y nifias que son beneficiarios del programa.

Establecer compromisos por parte de las auxiliares pedagodgicas para el apoyo en las

diferentes actividades desarrolladas con la docente.

Gestionar recursos o adecuar espacios en la infraestructura de la unidad de servicio, con
el fin de obtener areas adecuadas en ventilacion y cantidad suficiente en el servicio en uno de las

unidades de prestacion del servicio.

Realizar conversatorio con los padres, madres y/o cuidadores acerca de las medidas
preventivas reglamentadas para la prestacion del servicio, como por ejemplo el no bafiar los

nifos en la unidad.

Realizar evaluaciones permanentes en la prestacion del servicio, con el fin de identificar
aspectos a mejorar, en concordancia con los padres de familia y de esta manera comprometerlos
en el desarrollo integral de sus hijos.

Es importante que esta investigacion se aplicara al resto de municipios donde se realiz6 la

transicion de Hogares comunitarios de Bienestar a Centro de Desarrollo Infantil.
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ANEXOS

Anexo 1. RECURSOS: HUMANOS, MATERIALES, FINANCIEROS

TIPO DE Variable COSTO
RECURSO
Dos agentes de desarrollo $12.000.000
Poblacién objeto de estudio:
HUMANOS
padres y madres de los nifios
beneficiados del programa.
Papeleria: Formatos de $80.000
encuestas, lapiceros, etc.
Servicio de Internet $120.000
FISICOS
Computador
Saléon de los Centros de
desarrollo infantil
Costo total $12.200.000
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Fuentes de financiacién: el proyecto sera ejecutado y financiado por los agentes de

desarrollo, quienes son las responsables de suministrar los recursos y aportar su propia mano de

obra.

Anexo 2. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

Relacién de los componentes de

calidad que se trazé el estado para la

ejecucion de los cdi.

Disefio de instrumento para la
recoleccion de la informacion (encuesta)
sera aplicada a una muestra de la
poblacién que antes era HCB ahora

pertenecen a CDI

Identificaciéon de la poblacién a

encuestar.

Aplicacion de  encuestas a la
muestra representativa de los padres de
familia de los nifios que transitaron de

hogar comunitario a los CDI.

Comparaciéon de los objetivos
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propuestos vs los hallazgos

Realizar analisis de la informacion

recolectada
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