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INTRODUCCION

La presente alternativa diddctica surgio a raiz de la conducta observada en
mis alumnos acerca de 1a higiene personal, me fuj adentrando en el tema comencs
a investigar y cuestionar a padres y alumnos sobre su aseo personal.

Pude observar que la mayoria de_ los alurmnos no praétican el cepillado dental
en sus hogares ni una sola vez al dia, es por ello que me enfoqué mas a cste
problema.

Considero necesario conocer y practicar medidas preventivas que ayuden al
cuidado y conservacion del estado fisico y mental del individuo en todos los ambitos
y situaciones que enfrenta en su vida diaria, o que requiere de una educacion que
fomente la formacién de habitos vy actividades sanitarias.

En un afan por lograr modificaciones favorezcan el desempefio de habitos
higiénicos en mis alumnos en su vida diaﬁé, elegi la propuesta pedagogica como
alternativa de trabajo.

La presente propuesta esta dividida en fres capitulos: en el primero se plantea
el problema, dando a conocer la forma en que fué detectado y las evidencias del

mismo; luego se muestra el panorama general en el que se lleva a cabo el proceso



educativo, los contextos que se manejan son el social, el institucional y el grupal.

En el siguiente capitulo se trabaja el marco tednco, el cual ncluye lo
correspondiente al desarrollo fisico e intelectual del mifio preescolar, para luego
continuar con las enfermedades y consecuencias que trae cbnsigo la mala higiene
buco-dental en el mifio.

Finalmente se presenta la alternativa didactica fundamentada en la pedagogia
operatonia. En esta parte del trabajo se enuncian los propositos v actividades a
realizar, también los criterios para evaluar la postura que como docente me
corresponde, asi como el papel del alumno; y al final las conclusiones a las que

llegué al investigar y aplicar esta propuesta pedagogica.



JUSTIFICACION

La opcion de propuesta pedagogica es una alternativa para investigar v dar
solucién a los problemas presentados en la practica docente; problemas educativos
hay muchos y de diferente indole, pero en mi caso lo ortenté al de la higiene bucal,
pues en la comunidad donde laboro es de bajo nivel socio-econdmico por lo que no
le prestan atencion a este aspecto.

Decidi realizar la propuesta para investigar y conocer los motivos por los
cuales no se les inculcan a los nifios de J. de N. “Ramén Corona” de la comunidad
" Cafiada de Pérez los habitos higiénicos; asi como’ también avudar a buscar
alternativas para dar solucion a la problematica presentada.

He notado en algunos alumnos problemas dentales v sus padres muestran
mdiferencia ante ellos pues desconocen por completo que ello podria repercutir en

el desarrollo fisico y mental de sus hijos.
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1.- PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 DEFINICION DEL PROBLEMA

Como parte de mi labor docente durante este ciclo escolar (1996-1997) en el
jardin de mifios “Ramén Corona”, clave 14DIN5453S ubicado en la comunidad
Cafiada de Pérez, Mpio. de San Juan de los Lagos, Jalisco, en lo que va del ciclo
escolar he podido observar que la mayoria de los alumnos no tienen buenos habitos
de aseo personal especialmente el referido a higiene bucal, ya due los nifios no se
cepillan los dientes en su hogar ni una sola vez al dia, este es un problema que con
mucha frecuencia encontramos las educadoras en las comunidades ruraies-

El problema del aseo bucal puede traer consecuencias en la salud de los nifios
presscolares y esto a su vez repercutir en su desarrollo, ya que al carecer de dichos
habitos sufren de caries e infecciones y esto los lleva a la pérdida de dientes y
muelas a edad prematura.

En Ia mayoria de las comunidades del Mpio. de San Juan de los Lagos, tienen
pocas oportunidades de acudir al servicio médico dental, ya que algunas de estas se
encuentran marginadas o también por falta de recursos econémicos y no les pueden
i)roporcionar a sus hijos una revision periddica de sus dientes, tan necesaria para un

buen desarrollo fisico de los escolares.
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De esta manera, considero importante buscar alternativas que ayuden a

solucionar el problema de la higiene bucal en el nifio preescolar rural.

1.2 EVIDENCIAS DEL PROBLEMA

Los registros que he observado durante estos meses sbn:
1.- Durante el mes de septiembre se les‘ pidio6 a las madres de los nifios el llenado
de Ia ficha de identificacion del nifio, donde se le piden datos desde escolaridad de
los padres, enfermedades o alergias que el nifio padece, servicios que tiene el
hogar, alimentacion que el nifio recibe y tipo de servicio médico.

Estos datos han arrojado que el 90% de los alummos no recibe nin guna clase
de servicio médico y nunca han tenido una consulta dental.
2.- Los nifios muestran poco interés en las actividades relacionadas al aseo personal
y de su medio, no tienen el habito de cuidar su lugar de trabajo ni su persona,
cuando se les invita a actividades de esta clase muchos de ellos las 1gnoran.
3.- Se les ha cuestionado diariamente sobre la frecuencia con que se bafian, y la
mayoria de los mifios ha contestado que lo hacen muy pocas o una vez a la semana.

Ademas se les pregunt6 si_ en su casa tienen cepillo dental; el 90% respondio

que no y solo se cepillan los dientes cuando asisten al Jardin.
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1.3 LA DETECCION DEL PROBLEMA

El problema lo detecté a través de la poca limpieza que mostraban los nifios
al llegar al jardin y en las mismas actividades que se realizan en el aula.

Cuestioné a los nifios sobre cudntas veces cepillan sus dientes en casa y con
que frecuencia lo hacen y por las respuestas dadas llegué a suponer que los nifios
no reciben ninguna clase de orientacion por parte de sus padres sobre los habitos
de aseo personal.

Es por ello que mi propdsito es investigar cudles son las repercusiones que
esto puede tener en los nifios preescolares, como también solicitar ayuda y
orientacion al centro de salud del Municipio para que hagan una revision dental a
cada nifio y empezar a solucionar el problema.

También se les pidid que den una platica a padres de la comunidad para que
les den a conocer lo importante que es la higiene en los nifios y principalmente la

higiene bucal para prevenir consecuencias futuras en los nifios de edad preescolar.



1.3.1 REGISTRO DE EVIDENCIAS DEL PlROBLEMA HIGIENE-BUCAL

Para desarrollar este punto hice un registro durante tres semanas, preguntando a

los nifios sobre las veces que cepillaban sus dientes en el hogar, y también se les hizo una

revision de sus dientes para detectar el tipo de problema que cada nifio tene.

" FECHAS I8 Nov 96 ] 26 Nov 9| 3 Dic 96
NOMBRE PROBLEMA S1 NO * SI NO { * | SI | NO|[ *
Marisela 3 caries X X X
" Yescnia 1 caries X X b3
Gloria 3 caries y 1 picadura X X X
Trene Ninguno X X X
" Ma. Dolores 1 caries X b 1 X
" Goretti 2 caries X X 1 X 1
Rosaura 2 caries X X X 1
Zulma 3 caries X X X
Juana 3 caries X i X X 1
., MNoemi 3 muelas picadas X X X
Claudia 1 caries X X X
Fabiola I caries X X X
Zaira 3 caries X X X
Alejandro 4 picados X X X
Adridn 4 caries X X X
lr Arturo 5 picados X X l X
| Felipe * Deformaciones X X X
Fredy 2 picados y 1 caries X 1 X X ]
José Raiil 5 picados y 3 caries X X X
Juan Francisco 5 caries X ¥ 1 X
Alberto Ningimo X X X
Refugio 2 canies X X X
Santiago I caries X 2 X 1 X ]

* Ntimero de veces cepilladas
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Grafica de barras de problemas detectados en la higiene bucal

en los alumnos del Jardin de nifios “Ramén Corona™.
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1.4 LA CONTEXTUALIZACION DEL PROBLEMA

1.4.1 CONTEXTQ SOCIAL

El jardin de nifios “Ramoén Corona™ esta ubicado en la comunidad Cafiada de
Pérez, Mpio. de San Juan de los Lagos, Jal., cuenta con una poblacion de 520
habitantes y estd ubicada en la carretera a Guadalajara km. 1.

Esta comunidad ya cuenta con calles pero aiin no tiene nomenclatura, la
mayoria de las casas estan construidas de ladrillo y bloque, techo de lamina, de
carton y otras de boveda.

No cuenta con escuela primaria; los nifios acuden a la escuela “Fray Antonio
de Segovia” ubicada a 800 mts. De la comunidad, los alumnos se transportan
caminando, esta escuela labora el turno matutino y vespertino.

~ La comunidad ya cuenta con un terreno destinado para la escuela primaria
pero aiin no han hecho los tramites correspondientes para su construccion.

Puesto que ya se cuenta con luz eléctrica, la mayoria de los hogares tiene
aparatos de televisor y radio, pero solo una casa cuenta con el servici-o telefonico.

Sus medios de transporte son muy éscasos ya que solo las personas que
tienen automévil propio pueden trasladarse con més rapidez y los demas lo hacen

caminando, ya que el municipio no les ha atendido sus peticiones de dicho servicio.



La mayoria de las personas que habitan esta localidad poseen casa propia,
con limitaciones pero sin pago de rentié, solo muy pocos pagan renta y ofros tienén
prestado.

En lo que respecta a la decoracion de enjarre y pintura inicamente un 10%
de los hogares cuenta con acabado, también se puede decir que no son casas muy
grandes y tan solo cuentan con | 6 2 habitaciones y muy pocas con sala-comedor.

Un 80% de ellas tiene el servicio de agua potable y el 3 % no cuenta con
drenaje, un 50% no tienen servicio eléctrico. La recoleccion de basura se hace todos
.los dias, las personas tienen destinado un lugar especifico para juntarla y el camion
solo pasa a recogerla a dicho sitio.

~ La alimentacion predominante es:
Desayuno: Frijoles, huevo, café y leche.
Comida: Sopa, frijoles y muy escasamente el guisado.
Cena: Por lo general se consume de lo que se sirvio en la comida, o también pan,
galletas y leche.

La mayoria de esta poblacion corresponde a un nivel socio-econdmico medio

y bajo. Las personas adultas se trasladan hasta la cabecera Mpal. a trabajar, los

cuales desempefian diferentes oficios (mecanicos, albafiiles, jornaleros, choferes,
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comerciantes, veladores, cerrajeros etc.).

Percibiendo sueldos muy bajos, es por ello que algunas sefioras también
trabajan en el comercio o como empleadas domésticas para ayudar a la economia
familiar.

También se ha observado por medio de cuestionarios que se han realizado a
los padres de los nifios del jardin que la mayoria no terminaron su educacion

primaria y otros no saben leer ni escribir,

142 EL CONTEXTO INSTITUCIONAL

El jardin de nifios donde presto 1 servicio actualmente es “Ramaon Corona”,
clave 14DIN5453S de la zona 084, sector 010 perteneciente al sisterna
Federalizado, se localiza en Cafiada de Pérez Mpio. de San Juan de los Lagos, Jal.
El horario de clases es el turno matutmo, de organizacidn unitaria (bachiller).

El jardin atn no cuenta con construccion propia,. aungue se cuenta con terreno
donado con una superficie de 1,200 mts... Fue donado por el Sr.Victoriano Mérquez
y en este ciclo la Asociacion de Padres de Familia han acudido a solicitar dicha
construccion al Presidente Mpal. Sr. Leocadio Macias, quien ha recibido la
documentacion requerida, respondiendo que lo tendra en consideracién en las

construcciones de este ciclo.
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El jardin tiene poco tiempo de servicio, fué fundado el 1 de septiembre de
1993. Yo tengo el ciclo pasado y este-prestando mi servicio aqui. Actualmente soy

pasante de Lic. De educacion prescolar, en el programa de bachilleres.

Organigrama del jardin de nifios “Ramon Corona™

JEFE DE SECTOR 010

=2 |
INSPECTORA DE ZONA 084
|

EDUCADORA ENCARGADA
DEL JARDIN

ALUMNOS 2°,  3° |ASOCIACION PADRES'
| DE FAMILIA
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Por.ahora se esta laborando en un local prestado por el Sr. Victoriano
Marquez, pero dicho local no cuenta con las condiciones apropiadas para el mejor
desarrollo de las actividades y necesidades propias de los alumnos.

Yo desempefio el papel de educadora y encargada del buen funcionamiento
del jardin, es por ello que tengo a mi cargo todo lo administrativo y el grupo de

alumnos asi como también me desempefio como intendente.

1.4.3 CONTEXTO GRUPAL
Mi grupo esta compuesto por 24 alumnos, por se unitario atiendo nifios de 3
as aﬁoé y clasificados de la siguiente forma:
GRUPO H M T
2° 4 6 10

3° 7 7 14

TOTAL 11 13 24



A continuacion enlisto las caracteristicas fisicas de mis alumnos.

" NOMBRE Edad Estatura Peso
" 1.- Aguilera Olmeda Arturo 4.2 1.04 cm 16 Kg
2.- Alvarez Solorzano Alejandro 45 96 cm 15 Kg
3.- Arrellin Avalos J. Francisco 34 1.05cm 18 Kg
4.- Brisuela Garcia Marisela 49 1.03 cm 18 Ke
5.- Campos Romo Jesus Alberto 5.0 1.05 cm 17 Kg
6.- Campos Romo Yesenia 3.10 8% c¢m 14 Kg
7.- Capetillo Ramirez Gloria 5.1 1.02 em 18 Kg
8.- Cervantes Barrén Eduardo 59 1.17 24 Kg
" 9 .- Garcia Pérez Irene 35 1.01 em 15 Kg
10.- Gonzalez Brisefio Ma. Dolores 411 .04 em 17Kg
11.- Gonzalez Guiiérrez Goretti 5.4 1.03 cm 17 Kg
12 Gutiérrez Jiméncz Fredy S. 4.11 1.07 em 18 Kg
13.+Jiménez Marquez Jos¢ Raul 5.1 1.11em 18 Kg
14.- Marquez Gallardo Rosaura 5.7 1.06 cm 16 Kg
“ 15.- Olmeda Zermeiio Adrian 3.11 1.02 em 17Kg
16.- Olmeda Zermeiio Felipe 5.7 [.19 cm 22 Kg
17.- Padilla Alvarcz Zulma 4.6 1.07 cm 18 Kg
18.- Pérez Garcia Juana - 44 1.07 cm 20Kg
| 19.- Plascencia Cruz José Refugio 5.1 1.06 em 18 Kg
20.- Silvestre Barba Noemi 32 LI3 em 20Kg
21.- Valdivia Cervanies Claudia 54 1.16cm 28 Kg
22.- Valdivia Cervantes Fabiola 4.0 1.05cm 17Kg
23.- Valle Cediilo Santiago 4.11 1.06 cm 20Kg
24 .- Velazquez Guillén Zaira 5.0 99 cm 14 Kg

20
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Caracteristicas del grupo:
| El grupo es unitario y por ser una comunidad semirrural, todos los nifios ya
se conocian con anteﬁon’dad, es por ello que no mostraron mucha desintegracion en
- el grupo.

En general es un grupo auténomo que ha demostrado resolver problemas por
cllos mismos, ademas son reflexivos en los cuestionarios que se les hacen, su forma
de trabajar estd de acuerdo a su edad, desarrollan su imaginacion y creatividad
creando y realizando objetos o animales relacionados con los proyectos en curso.
Solo que son poco responsables del material que utilizan y carecen de habitos de

limpieza y aseo.

1.5 AUTOANALISIS DE LA PRACTICA DOCENTE

Considero de suma importancia que los nifios en edad preescolar lleven y

practiquen higiene personal tanto en su hogar como en el jardin, es por ello que
durante las horas de clase se dedjca dianiamente un tiempo para la hi giene bucal,
ademas se le hace hincapié a los alumnos en ;:ada activiciad .que reglizan que
mantengan limpio su lugar y que antes de consumir sus alimentos laven con jabdn
sus manos y después del refrigerio se les invita a cepillarce sus dientes para evitar

picaduras ¢ enfermedades.

2]
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Todos Jos dias se llevan a cabo esta clase de actividades que poco a poco van
concientizando al nifio a tener un buen aseo personal y de su medio, esto los ayuda
desde pequefios a formarse habitos de limpieza.

Por medio de esta propuesta pretendo despertar en los nifios y padres de la
comunidad el interés por el cuidado y aseo de su persona, como también buscar

alternativas para lograrlo. &
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2.- MARCO TEORICO

2.1. FUNDAMENTACION DEL PROBLEMA DE EDUCACION

PREESCOLAR

El programa toma en cuenta las condiciones de trabajo y organizacion del
nivel preescolar y estd pené.ado para que ¢l docente pueda llevarlo a la practica. Sin
embargo, no cumpliria con los propdsitos de la educacion preescolar si no se sitiia
al nifio como centro del proceso educativo. Dificilmente podria el docente identificar
su lugar como parte importantisima dﬂ;I proceso educativo si no posee un sustento
tedrico y no conoce cudles son los aspectos mas relevantes que le permitan entender
como se desarrolla el nifio y como aprende. Es por esto que ha tenido un peso
determinante en la fundamentacion del programa la dinamica misma del desarrollo
infantil, en sus dimensiones fisica, afectiva, intelectual y social.

Es por ello que el programa pretende lograr los siguientes objetivos, pensando
en el nifio y que este desarrolle:
-Su autonomia e | identidad personal, requisitos indispensables para que
progresivamente se reconozca en su identidad cultural y nacional.

-Formas sensibles de relacion con la natulareza que lo preparen para el cuidado de

la vida en sus diversas manifestaciones.



-Su socializacion a fravés del trabajo grupal y cooperacion con otros nifios y adultos
-Formas de expresion creativas a través del lenguaje, de su pensamiento y de su
cuerpo, lo cual le permitira adquirir aprendizajes formales.

-Un acercamiento sensible a los distintos campos del arte y la cultura, expresandose
por medio de diversos materiales y técnicas.

Para lograr estos objetivos el programa esta estructurado de ta]‘ forma que
todo gira en tom§ de las necesidades e intereses del nifio preescolar y esta
organizado por proyectos.

LOS PROYECTOS ORGANIZACION DEL PROGRAMA

Entre los principios fundamentales del Programa de Preescolar, el de
globalizacion es uno de los mas importantes y constituye la base de la practica
docente.

La globalizacion considera el desarrollo infantil como proceso integral, en el
cual los elementos que lo conforman (afectividad, motricidad, aspectos
cognoscitivos y sociales), dependen uno del otro. Asimismo, €l nifio se relaciona
con su entorno natural y social desde una perspectiva totalizadora, en la cual la

realidad se le presenta en forma g]obal.
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Paulatinamente va diferenciandose del medic y distinguiendo los diversos
elementos de la realidad, en el proceso de constituirse como sujeto.
¢ Qué son los proyectos?

Trabajar por proyectos es planear juegos y actividades que responden a las
necesidades € intereses del desarrollo integral del nifio, que se desarrollan en tormo
a una pregunta un problema, o a la realizacién de una actividad concreta.

El desarrollo de un proyecto comprende diferentes etapas:
surgimientos, eleccion, planeacion, realizacion, término y evaluacion. En cada una
de ellas el docente debera estar abierto a las posibilidades de participacion y toma
de decisiones que los nifios muestren, las cuales se iran dando en forma paulatina.
Se trata de un aprendizaje de fundamental importancia para la vida futura de los
nifios como seres responsables, seguros y solidarios. En tanto estos aprendizajes se
van desarrollando, el docente tendra un papel mas activo en cada una de las etapas
del proyecto.

Para la planeacién de los juegos y actividades de los proyectos la educadora
s¢ apoya en el programa de Fos blogues de juegos y actividades.

En esta parte del programa se presenta una organizacién de JUegos v

actividades relacionados con distinios aspectos de desarrollo, a la que se ha

76
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denominado organizacién por bloques y que permite integrar en la practica el

desarrollo del nifio.

Los bloques y actividades que se proponen son congruentes con los
principios fundamentales que sustentan el programa y atienden con una
vision integral el desarrollo del nifio.

Los bloques que se proponen son los siguientes:

-Bloque de juegos y actividades de sensibilidad y expresion artistica.
-Bloque de juegos y actividades psicomotrices.

-Bloque de juegos y actividades de la naturaleza.

-Bloque de juegos y actividades matematicas

-Blogue de juegos y actividades del lenguaje.!

En la presente propuesta me enfocare principalmente en el bloque de la
N
naturaleza y sus aspectos que favorece como son: Ecologia, salud y ciencia; y mas
especificamente a la salud de los nifios preescolares y alternativas para favorecer la
misma.

A contmuacién se anexa la organizacion de los bloques y actividades y

aspectos que favorecen el desarrollo de las actividades.

' SIEP. Progama de educacién preescolar, México. 1992, p.17
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2.1.1 LA EDUCACION PARA LA SALUD

La salud es un factor imprescindible para el desarrollo del individuo y por
tanto, un derecho esencial en la vida de todos.

No obstante los avances de la ciencia en la prevencién de enfermedades y la
restitucién de la salud, los riesgos a los que esta expuesto el ser humano son cada
vez mayores, provocando alteraciones trascendentes que afectan el equilibrio
bioldgico y psiquico del organismo.

Para gozar de salud, es necesario conocer y practicar medidas preventivas y

"
correctivas que ayuden al cuidado y conservacion del estado fisico y mental del
individuo en todos los ambitos y situaciones que enfrenta en forma cotidiana, lo que
requiere de una educacion que fomente la formacion de habitos y actitudes

La salud de la poblacion mfantil requiere especial atencion ya que ésta
representa el estrato de la sociedad con mas susceptibilidad para contraer
enfermedades, dadas las caraéteﬁsti\cas dé los primeros afios de vida. Por ello debe
considerarse como meta prioritaria en los indices de atencion social y traducirse en

incrementar acciones y estrategias de las diferentes instituciones que atienden al
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Para este propésito, la Direccién general de Educacion preescolar de la SEP
y la Direccion general de fomento de la salud de la SSA, nos presenta en la guia
Jpara la promocion y cuidado de la salud del nifio preescolar orientaciones basicas
a las educadoras que nos permiten promover la salud del nifio preescolar en el
contexto de su hogar, jardin de nifios y comunidad. Este documento contiene
informacién general sobre: higiene personal, saneamiento ambiental, vacunacién,
orientacion nutricional, control de crecimiento, valoracion del aparato locomotor,
principales enfermedades de la infancia y medidas de seguridad, con el objeto de
fortalecer la educacion para la salud en este nivel.

Pienso que la educacién para la salud comienza en ¢l hogar y los buenos
habitos deben se inculcados principalmente por los padres y familiares que rodean
al nifio en edad preescolar, ya que estos se ven reflejados en su personalidad y
comportamiento.

Asi mismo en el plantel preescolar se refuerzan las experiencias que el nifio
ha tenido en el hogar, por ello es indispensable qué nosotras las educadoras
conozcamos las condiciones de vida tanto de los alumnos como de la comunidad a
fin de que, con base en estos conocimientos, pueda:

-Determinar y priorizar las necesidades que en materia de salud deban ser atendidas.
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_Orientar las acciones educativas dirigidas a los preescolares hacia la adquisicion

de habitos, actitudes y conductas de mejoramiento y de conservacion de salud.
_Planear y realizar acciones encaminadas a promover la solucién de los problemas
observados en la comunidad, a través de la orientacion a padres de familia.

Enfocandome principalmente en lo que se refiere a la higiene buco-dental la
“Guia para la promocién y cuidado de la salud del nifio preescolar” nos hace
algunas recomendaciones a las educadoras para poder detectar esta clase de

problemas y enfermedades en nuestros alumnos.

2.1.2 HIGIENE BUCO-DENTAL

La cares es la enfermedad crénica que mas prevalece en los nifios y

adolescentes en México y la causa principal de la pérdida dental, sin embargo es

~

una enfermedad que se puede detectar y prevenir.

Su origen se debe al sedimento o placa bacteriana que se forma sobre
la superficie de los dientes a causa de la fermentacion de restos de
alimentos en combinacién con la accién de bacterias orales productoras
de acido. Los azicares refinados constituyen el sustrato sobre el cual
crecen estas bacterias y ciertos azicares tiene mayor influencia en el
tamafio y caracteristicas de Ja placa.’?

El docente puede detectar 1a presencia de caries en sus alumnos haciendo una

revision de la boca. La caries se manificsta por una alteracion en el color y la

2 SEP Guia para la promocién y cuidado de la salud del nifio preescolar. México, 1990, p. 4.
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consistencia de la parte atacada. Suele aparecer una mancha blanca, parda o
negruzca que posteriormente de lugar a una cavidad que avanza en profundidad a
medida que el proceso continga.

La higiene bucal debe practicarse desde que el nifio tiene su primera
denticion, ya que la presencia de problemas dentales, como el perder piezas a
temprana edad, puede causar que su denticién permanente sufra alteraciones de
posicion y formacion, dificultades para la articulacion de palabras y trastornos en
otras partes del cuerpo.

Es indispensable que los nifios adquieran el habito de lavarse los dientes
después de cada comida, empleando de preferencia pasta dental que aumente la
resistencia del esmalte a la caries.

En los lugares donde las condiciones econémicas no permitan adquirir las

insumos necesarios para proporcionar hébitos de higiene dental, la mezclade saly

bicarbonato en igual cantidad puede sustituir a la pasta dental, si no se cuenta con
bicarbonato, se puede utilizar solamente sal o tortilla quemada y molida.

2.1.3 TECNICAS DE CEPILLADO DENTAL

Debe wigilarse de manera muy especial el cepillado que los nifios hagan de
sus dientes. La adquisicion de la técnica apropiada serd determinante para su salud

dental.
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RECOMENDACIONES

~Cepillar los dientes de arriba y los lados de las muelas superiores con
movimientos hacia abajo, comenzando desde la encia.

-Cepillar los dientes de abajo y las muelas inferiores con movimientos
hacia arriba iniciando también en la encia.

-El cepillado debe ser con movimicntos suaves, aplicando sélo la
presion suficiente para no lastimar las encias.

-El cepillado debe realizarse varias veces al dia.

-Enjuagar la boca haciendo para el agua entre los espacios
interdentarios.

-Es conveniente cepillarse la lengua una vez al dia para eliminar
microbios.?

Una vez detectada la caries, es recomendable que el docente canalize a los
nifios para su atencion inmediata, por ello es recomendable que el jardin de nifios
establezca enlace con instituciones que presten servicio de Odontologia donde los
nifios puedan ser enviados para su tratamiento, ya sea de aplicacion de floururo,

L]

curacion de caries y otra clase de alteraciones.

2.2 DIMENSIONES DEL DESARROLLO DEL PROGRAMA DE

EDUCACION PREESCOLAR ( PEP 92 ).

En el programa de Educacion Preescolar 1992 se distinguen cuatro
dimensiones del programa que son: afectiva, social, intelectual y fisica, las cuales
son presentadas de la siguiente manera; y aiin cuando las dimensiones se exponen

en el Programa en forma separada, el desarrollo es un proceso mtegral.

3 Ibidem p. 5
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Se puede definir a la “dimension”, como la extension comprendida por un
aspecto de desarrollo, en la cual se explicitan los aspectos de la personalidad del

sujeto.

2.2.1 DIMENSION AFECTIVA

Esta dimension esta referida a las relaciones de afecto que se dan entre el
nifio, sus padres, hermanos y familiares con quienes establece sus primeras foﬁnas
de relacion, més adelante se amplia su mundo al ingresar al Jardin de Nifios, al
interactuar con otros nifios, docentes y adultos de su comunidad.

La afectividad en el nifio preescolar implica emociones, sensaciones y
senttmientos ; su autoconcepto y autoestima estan determinadas por la calidad de
las relaciones que establece con las personas que constituyen su medio social.

Los aspectos de desarrollo que estdn contenidos en esta dimensién son:

Identidad personal, cooperacion y participacion, expresion de afectos y autonomia.
2.2.2 DIMENSION SOCIAL

Esta dimension se refiere a la transmision, adquisicion y acrecentamiento de

la cultura del grupo al que pertenece, a través de las interrelaciones con los distintos
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mtegrantes del mismo, que permiten al individuo convertirse en un miembro activo
de su grupo.

En las mterrelaciones con las personas, se produce el aprendizaje de valores
y précticas aprobadas por la sociedad, asi como la adquisicion de habitos
encaminados a la preservacion de la salud fisica y mental. Estos aprendizajes se
obtienen por medio de vivencias, cuando se observa en comportamiento ajeno y
cuando se participa e interactia con los otros en los diversos encuentros sociales.

Durante el proceso de socializacion, gracias a la interaccion con los otros, el
nifio aprende normas, hébitos, habilidades, y actitudes para convivir y formar parte
del grupo al que pertenece.

~ Después de que el nifio adquiere la identidad personal, al estar inmerso en la

cultura de su localidad, region y pais, va logrando contruir la identidad cultural,
gracias al conocimiento y apropiacion de la riqueza de costumbres y tradiciones de
«cada estado de la Republica, de cada region y de cada comunidad, a la cual se
pertenece, en donde existen diversas manifestaciones culturales como: lengua, baile,
musica, comida, vestimenta, artesania, juegos y juguetes tradicionales.

En el nivel preescolar se propicia en el nifio el conocimiento y aprecio por los
simbolos patrios y por los momentos significativos de la historia local, regional y

nacional.
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Los aspectos de desarrollo que contiene esta dimension son: Pertenencia al

grupo, costumbres y tradiciones familiares y de la comunidad, valores nacionales.

2.2.3 DIMENSION INTELECTUAL

La construccion de conocimiento en el nifio, se da a través de las actividades
que realiza con los objetos, ya sean concretos, afectivos y sociales, que constituyen
su medio natural y social. La interaccion del nifio con los objetos, personas,
fenoémenos y situaciones de su entorno le permiten descubrir cualidades y
propiedades fisicas de los objetos que en un segundo momento puede representar
con simbolos; el lenguaje en sus diversas manifestaciones, el juego y el dibujo,
seran las herramientas para expresar la adquisicién de nociones y conceptos.

El conocimiento que el nifio adquiere, parte siempre de aprendizajes
anteriores, de las experiencias previas que ha tenido y de su competencia conceptual
para asimilar nuevas informaciones. Por lo tanto el aprendizaje es un proceso
continuo donde cada nueva adquisicién tiene su base en esquemas anteriores, y a
la vez, sirve de sustento a conocimiento futuros.

La construccion de relaciones logicas estd vinculada a Ia psicomotricidad, al
lenguaje, a la afectividad y sociabilidad del nifio, lo que permite resolver pequefios

problemas de acuerdo a su edad.
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Los aspectos del desarrollo que constituye esta dimension son: Funcion
simbolica, construccion de relaciones logicas (Matemadticas y Lenguaje),

creatividad.

2.2.4 DIMENSION FISICA

A través del movimiento de su cuerpo, el nifio va adquiriendo nuevas
experiencias que le permiten tener un mayor dominio y control sobre si mismo y
descubre las posibilidades de desplazamiento conlo cual paulatmamente, va
integrando el esquema corporal, también estructura la orientacion espacial al utilizar
su cuerpo como punto de referencia y relacionar los objetos con él mismo.

~ En la realizacién de actividades diarias del hogar y Jardin de nifios, el nifio va

estableciendo relaciones de tiempo, de acuerdo con la duracion y sucesion de los
eventos y sucesos de su vida cotidiana.

Los aspectos de desarrollo que constituyen esta dimension son: Integracion

del esquema corporal, relaciones espaciales y relaciones temporales.
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2.3 ETAPAS DEL DESARROLLO CONSIDERADAS POR J. PIAGET

Piaget considera que la inteligencia sigue patrones regulares y predecibles de
cambio, que van desde el apoyo total del nifio, en la sensacién y en la actividad
motriz, medios por loé que va obteniendo conocimientos, a las capacidades del
adolescente para generar hipdtesis, prever las consecuencias y formular sistemas
logicos de experimentacion.

La etapa-mas temprana es la inteligencia sensomotriz, que comienza al
nacimiento y dura aproximadamente hasta los 18 meses de edad. Mediante la
formacion de esquemas sensorios y motores cada vez mas complejos, los infantes
empiezan a organizar y controlar sus ambientes.

«~ La segunda etapa, llamada pensamiento preoperatorio, empieza cuando el
nifio representa las acciones con simbolos, esto es, imégenes, palabras o dibujos y
concluye hacia los cinco o seis afios. Durante esta etapa de transicion, el mifio
desarrolla las herramientas para representar los esquemas internamente mediante el
lenguaje, la imitacion, la hnagfnacién, el juego simbolico y el dibujo también
simbolico. El conocimiento todavia se halla muy ligado a sus propias percepciones.

La tercera etapa, el pensamiento operativo concreto, empieza hacia los cinco

afios o seis afios y concluye al principio de la adolescencia, esto es, hacia los 11 6

12 afios.
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Durante esta etapa empiezan a apreciar la necesidad l6gica de ciertas
relaciones causales. Manipulan categorias, sistemas, de clasificacion y jerarquias de
grupos. Aqui ya logran resolver problemas claramente vinculados con la realidad
fisica, pero no tienen tanto artc en generar hipdtesis sobre conceptos puramente
filos6ficos o abstractos.

La etapa final del desarrollo cognoscitivo, el pensamiepto operativo formal,
empieza en la adolescencia y continta en la adultez. A este nivel, la persona puede
conceptualizar las muchas variables que interaccionan simultdneamente. Permite 1a
creacion de un sistema de leyes o reglas que puede servir para resolver problemas.
El pensamiento operativo formal es aquella clase de inteligencia sobre la que se
funda la ciencia y Ia filosofia.

Piaget considera, que el conocimiento va cambiando o que logro el proceso
desde una dependencia totéd de la experiencia, hasta aquella etapa donde la
experiencia se representa mediante distintos sistemas simbélicos (lenguaje, juego,
dibujo, imitacién e imagenes mentales); por fin gradualmente se forman reglas y
principios que se antojan mas viables que la propia experiencia. El adulto confiara
mas en lo que cree que es cierto que las apariencias. El nifio procede a la mversa;

conoce lo que experimenta. La inteligencia adulta requiere que se subordine la
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manera personal de ver las cosas en favor de | sistema de los principios 10gicos que
gobiernan el mundo fisico. El nuevo conocimiento sélo se puede adquirir mediante
la capacidad del razonamiento l6gico y del pensamiento abstracto.

“Si no pudiéramos formar hipotesis sobre lo desconocido, deberiamos circunscribir

a aquellos acontecimientos que ocurren en la realidad de nuestro ambiente™.*

2.4 ANALISIS DE LA PRACTICA DOCENTE

Para desarrollar este punto, entregué una encuesta a compafieras educadoras
que trabajan en la misma zona 084, con el proposito de conocer como llevan a cabo
las actividades de lagiene dental.

~ De las encuestas que me contestaron, pude darme cuenta que algunas

educadoras no le dan la importancia que tiene. Otras compafieras lo hacen sélo por
cumplir con lo que marca el programa (PEP 92), pero realmente no tienen
conciencia sobre 1o perjudicial que podria ser para los alumnos si no se les inculca
y guia para que ¢l mismo tome interés en su aseo dental.

Despu¢s de los resultados de las encuestas a las compafieras, llego a la

conclusidon de que la mayoria de las educadoras entrevistadas, no le dedican el

* PIAGET Jean. Estudios de psicologia genética. p. 79
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tiempo, ni la importancia a las actividades realizadas con el aseo bucal y sdlo lo
hacen esporadicamente o por llenar huecos en la planeacién diaria de las

actividades.

2.5 ENFERMEDADES CAUSADAS POR LA FALTA DE HIGIENE
DENTAL

El Dr. Heman San Martin menciona que las enfermedades de la dentadura
son las dolencias més frecuentes en la poblacion humana vy, entre ellas, la mas
comun es la canie dental. Todas las investigaciones realizadas demuestran que esta
enfermedad estd muy extendida en la poblacién mundial y los porcentajes han
demostrado que los indices mas altos los tienen los escolares.

En los adultos, especialmente en los de mas de 40 afios, la piorrea y sus
consecuencias pasan a ser una carga pesada y frecuenté; ademds aparece el cancer
bucal, leucoplasias y varias enfermedades profesionales que. afectan a la cavidad
bucal y a ia dentadura.

Neuralgias, septicenma, artritis, nefritis, endocarditis, defectos de la
masticacion, figuran entre las muchas consecuencias de las enfermedades de la

dentadura. Estas enfermedades “focales™ son las consecuencias de infecciones

dentarias que se diseminan.
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La prevencion de todas estas enfermedades no €s un proceso simple porque
la incubacién de ellas empieza muy tempranamente, con el desarrolio mismo del
tejido 6seo que formarén los dientes. No se trata, pues, de la mera limpieza dental
y bucal sino de una preocupacion mas general en la cual la dieta desempefia un
papel fundamental.

Lo que come la embarazada, no es indiferente para la futura dentadura del
nifio. Los conocimientos de la odontologia preventiva han aumentado en los ultimos
decenios.

La higiene dental preconiza actualmente el cuidado personal de la dentadura,
el control de la dieta de la embarazada, los exdmenes periodicos de salud dental
iniciados tempranamente en la vida del nifio, el tratamiento reparador de los dientes
deteriorados, la reposicion artificial de los dientes perdidos, el uso del fliior como

topico local y la fluoracién artificial del agua potable.

El desarrollo de la detandura empieza en el hombre durante el segundo mes
de vida intrauterina entre 34° y 38% dia. La calcificacién de los dientes temporales
comienza entre el 4° y 6° mes de embarazo. Se piensa actualmente que, al contrario

de los que sucede con los demas huesos el desarrollo de los dientes es correcto
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histolégicamente y no estan expuestos a movilizaciones del calcio aun cuando la
‘dieta de 1a madre no sea completa.

Lo dientes temporales comienzan a hacer erupcion a través de las encias entre
el 6° y 9° mes de vida. A los dos afios y medio de edad el nifio tiene ya los 20
dientes temporales completos. Los primeros y segundos molares temporales sirven
al nifios hasta los 10 y 12 afios. El cuidado de los dientes transitorios es tan
importante como el de los permanentes porque pueden ser causa de infecciones
focales y de mala implantacion de los dientes definitivos. Estos dientes se van
perdiendo entre el 5° y 14° afio de la vida; contrariamente a la opinién popular, los
dientes temporales tienen raices que a veces no son reabsorbidas espontianeamente
y neeesitan ser extraidas para permitir al diente permanente una buena posicion.

La erupcion de los dientes es un proceso normal pero puede provocar algunas
molestias al lactante, tales como insommnio, salivacion, pequefias alzas de la
temperatura. El examen de la dentadura trapsitoria debe hacerse periédicamente
para verificar anormalidades, remover depdsitos de tartaro u otros e investigar la
produccion de caries y la implantacion normal de la dentadura.

Los dientes permanentes comienzan a desarrollarse en las mandibulas al

tiempo del nacimiento pero no hacen erupcién simo hasta los 6 ¢ 7 afios de edad.



Entre los 6 y 13 afios el nific cambia sus dientes temporales por 28 dientes
permanentes. Los 32 dientes permanentes se complementan alrededor de los 20
afios 0 mas tarde, con la erupcién de los Gltimos molares. E! primer diente
permanente que hace erupcion es generalmente el primer molar; los doce molares
permanentes no reemplazan a ningtn diente temporal sino que aparecen después de
ellos.

Los dientes se componen de dos partes: la raiz, que se introduce en Ia
mandibula, y la corona, que es Ia parte visible sobre la encia. El sitio de conjuncion
de ambas es el cuello. En el interior de Ia corona hay una cavidad que contiene la
pulpa dentaria (vasos y nervios) y en la raiz hay una cana por el cual pasan los vasos
Yy netvios que alimentan al diente. E] tejido del diente es absolutamente propio y
unico, diferente del resto del tejido dseo. La corona estd cubierta por el esmalte, que
es el tejido mas duro del organismo; el cemento es un tejido de tipo 6seo que cubre
la raiz del diente solamente; la dentina es la corona como en la raiz, la pulpa
dentaria est3 cbmpuesta de tejido conjuntivo, fibras nerviosas Y vasos sanguineos;
cubriendo la raiz del diente existente Ia llamada membrana parodental que mantiene

al diente sujeto al hueso adyacente.
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2.5.1 ;Qué es la caries dentaria?

Es un proceso destructivo y progresivo del diente que termina en su total
destruccion y muerte. Generalmente la destruccion se inicia en los sitios de contacto
de un diente con otro v a nivel de las fisuras; puede ser que no haya signos externos
del proceso cuando hay ya una gran destruccion interna. En la caries de primer
grado el proceso destructivo afecta solo al esmalte, siendo una etapa dificil de
descubrir si no se la busca minuciosamente; la caries para a ser de segundo grado

cuando afecta la dentina en forma més o menos extensa y profunda. En la caries de

tercer grado. La destruccion de la dentina alcanza hasta la pulpa dentaria, no

habiendo arin infeccion agregada; en el cuarto y ltimo grado, la afeccion del diente

es extensa y profunda, con gran inflamacion de la pulpa dentaria y lesion del nervio
lo cual produce intenso dolor. El cuarto grado va siempre acompafiado de infeccion
y a veces de la formacion de abscesos que destruyen totalmente la raiz.

El peligro mayor de la caries dentaria es la infeccion agregada y las
complicaciones locales que puede provocar el diente desfrujdo, lesionando las
encias y las mucosas bucales.

El tratanlienfo de las caries consiste en la obturacion de la cavidad una vez
eliminada la infeccién. La prevencidn estd basada en lo que actualmente sabemos

sobre su etiologia.
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La prevencion de las enfermedades de la dentadura y particularmente de las
caries plantean actualmente, igual que en las otras enfermedades, un problema
colectivo y otro personal; el primero tiene que ver con la calidad de alimentacién
popular, la existencia del flior en las aguas de bebida y la organizacion de
programas colectivos de control de la salud dental de la poblacion. El segundo
aspecto corresponde al individuo y a su higiene personal. El aparente buen estado
de la dentadura no excluye la necesidad del examen peniddico de ella. El diente
limpio también se puede cariar, en tal forma que el aseo mas prolijo no es una
garantia. Es posible que se haya exagerado la importancia del asco con cepillos y
pastas, cuya unica funcion es la remocién mecanica de los restos de alimentos que
pueden constituir un medio de cultivo para los microbios acidoéfilos.

La limpieza bucal con cepillo debe hacerse después de cada comida. Los
dentifricos no son necesarios, basta el agua y el cepillo que no debe irritar las encias
ni desnudar el cuello del diente. ILa técnica del cepillado es también muy
importante; debe hacerse transversalmente, pasandolo por las coronas y las paredes
posteriores de los dientes para poder remover el sarro y los restos de comida que

quedan en los intersticios.
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El examen periédico de la dentadura debe iniciarse tempranamente, antes de
los dos afios de edad, repitiéndolo por lo menos dos veces al afio. Su objetivo es
investigar anormalidades de la dentadura, remover el tartaro y otros depositos,
buscar caries incipientes. El examen dental es obligatorio en las embarazadas
porque durante este periodo la frecuencia de caries aumenta, lo mismo que su
gravedad. El examen dental debe hacerse aun cuando no haya ningun sintoma de
enfermedad de la dentadura. A menudo las caries no producen molestias en los
periodos iniciales y entonces es el dentista el tnico que puede diagnosticar cuando
el dafio es escaso y reparable.

La dificultad es que el examen dental periédico y el tratamiento de las
caries y otras afecciones corrientes de Ia dentadura son todavia

. inalcanzables para la mayoria de la poblacion, por su costo y la falta
de facilidades eficientes.
Ante esta situacion, los recursos dispombles deberdn concentrarse en
programas colectivos para el diagnosticos temprano de las caries en las

embarazadas, en los preescolares, y en los escolares, donde el
rendimiento es mayor y mejores las posibilidades de recuperacion.’

3 SAN MARTIN, Herndn. Salud y Enfermedad. 4* Ed.. México, Edit. Copiico, S. A, 1983. p. 372
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3.1 FUNDAMENTACION FILOSOFICA, PSICOLOGICA Y PEDAGOGICA

3.1.1 FUNDAMENTACION FILOSOFICA

El hombre como ser pensante se esfuerza por conocer y dar respuestas al
mundo que lo rodea. Se empeiia en descubrir y reafirmar hechos de su interés.

La filosoffa para su estudio se ha dividido en varias ramas; una de ellas y que
considero de gran importancia y fundamental para todo ser humano es la educacion,
la cual explora de manera estructural los valores y fines del proceso educativo.
“La educacion es la accion ejercitada por las generaciones adultas sobre las
que todavia no estan maduras para la vida social™®

Para Carlos Marx, la educacion es actividad real, es decir produccién de si
mismos; en la cual el educador esta ligado al trabajo productivo, existiendo una
relacion muy estrecha entre teoria y praxis.

Al analizar la comparacion de la concepcién que sobre educacién tienen
algunos autores, me parece que el que mas se relaciona con la realidad actual es
Marx, ya que para €l; el hombre debe estar en contacto con el objeto de

conocimiento para una adquisicion significativa del aprendizaje.

. P. N. La sociedad ¥y el trabajo en la practica docente. p. 81
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3.1.2 FUNDAMENTACION PSICOLOGICA

La presente propuesta tiene como base psicologica la teoria psicogenética de
Jean Piaget, en ella explica él proceso de construccion del conocimiento por el que
pasa todo sujeto. Dicha teoria muestra que el nifio es un ser activo que estructura
el mundo que lo rodea a partir de la integracién permanente con él. La actividad en
la teoria piagetana tiene un papel principal porque para conocer un objeto se
requiere manipular y estar en contacto directo con él; y as‘i construir su propia
opinion.

Para Piaget el desarrollo del conocimiento para por varios estadios, asi el fin
de uno es el inicio del siguiente.

~ Los estadios o etapas segiin Piaget son:

-La etapa sensorio motriz que abarca del nacimiento hasta los 18 meses.
-La etapa preoperatoria que termina aproximadamente a los 7 afios.
-La etapa operaciones concretas que se¢ ubica entre los 7 a 12 afios
aproximadamente.
Y finalmente la etapa de las operaciones formales que inicia a los 12 afios

aproximadamente.

Cabe mencionar que estos estadios no se pueden delimitar con rigidez, ya que
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el fin de una etapa es la base de la siguiente por se el desarrollo un proceso
continuo.

El desarrollo mental depepde de la salud e inteligencia de los sentidos y de
la capacidad del entendimmento.

Mis alumnos tienen de 4 a 6 afios de edad; por lo tanto se encuentran en la
etapa preoperatoria, segin Piaget, es cuando el nifio empieza a sociabilizarse con
otros compafieros y sobre todo es la etapa donde el nifio con una buena guia y
orientacion, en el seno familiar y también con apoyo del docente se forma buenos

habitos de higiene y limpieza.

~ 3.1.3 FUNDAMENTACION PEDAGOGICA
Para fundamentar pedagégicamente mi propuesta elegi la pedagogia
operatoria de J. Piaget.
Dicha pedagogia se basa en la capacidad operatoria del nifio, que al buscar
la solucion de un problema real, descubre el conocimiento por él mismo.
El aprendizaje operatorio se construye a través de un proceso mental que s6lo
termina cuando se adquiere un conocimiento nuevo, pero sobre todo la posibilidad

de construirlo. Por ello se puede afirmar que la pedagogia operatoria ayuda al nifio
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para que construya sus propios sistemas de pensamiento.

El nifio debe de tener errores los cuales le ayudaran mas adelante como base
para su aprendizaje.

El Programa de Educacion Preescolar nos marca trabajar y partir del interés
del nifio, esto facilita la construccién del conocimiento, porque el mifio esta
dispuesto a aprender y dar solucién a sus problemas reales.

Trabajar con la pedagogia operatoria ayuda a favorecer las relaciones
interpersonales y proporcionar a los educandos la posibilidad de elegir la forma de
realizar las actividades, dejarle que disfrute su autonomia. La educadora solo se
limitar4 a encauzar el interés y las propuestas de los nifios.

..Con la pedagogia operatoria se pretende hacer nifios creadores, que
investiguen, exploren, cuestionen, manipulen y transformen todo lo que les rodea.
Asi como también que expongan sus ideas y sentimientos ante su grupo de

convivencia.
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———— e —— —

3.2 LA PLANEACION

3.2.1 SITUACION DE APRENDIZAJE

La situacion de aprendizaje esta planeada con varias actividades que se han
disefiado con el tnico propésito de dar solucion al problema que se ésta dando con
mis alumnos en edad preescolar como es la higiene bucal, en las cuales padres,
comunidad y docente se involucran.

Esta actividad se realizara con el inico fin de que el alumno adquiera habitos
higiénicos. Ya que si el alumno padece alguna enfermedad bucal esta le puede llegar

a afectar drasticamente en su salud tanto emocional como fisica, si no se atiende a

'su debido tiempo.

3.2.2 OBIJETIVOS

El objetivo principal de ésta estrategia didactica es inculcar y despertar en el
alumno los habitos de higiene bucal, por medio de actividades encaminadas a dar
solucién al problema.

De este objetivo general se desprenden los sigﬁientes:

~Que el alumno practique la higiene bucal también en el hogar.
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—Conozca la técnica correcta del cepillado dental.

-Orientar a los padres de familia con platicas encaminadas a mejorar la higiene bucal
de sus hijos.

-Invitar a las personas indicadas del centro de salud mas cercano, para que ayuden
a dar mejor educacion sobre la higiene bucal.

Mencionando los objetivos que pretendo alcanzaf y sobre todo cabe
mencionar que todos ellos van encaminados a que el alumno, padres, comunidad y
docente tomemos conciencia sobre lo serio que es este problema que se da con mas
frecuencia en las comunidades marginadas. Ya que sus padres también al carecer

de estos habitos no pueden inculcar a sus hijos algo que ellos no practican.

3.2.3 ACTIVIDADES

Las actividades forman parte de la plancacion diaria, ya que todos los dias los
alumnos lavan sus manos antes de comer su refrigerio y después de 1r al bario.

También cuando se trabaja con algin material que ellos tengan que manipular
(plastilina, pintura, acuarelas) se les dan indicactones a los alumnos para que una
vez terminada la actividad laven sus manos v limpien su mesa de trabajo.

Una de las actividades mas importantes que ayudan de manera divertida y
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favorecen la reflexion del nifio son os cuentos y rimas relacionadas con la higiene
bucal, ya que estas le dejan mensajes positivos y a ellos les gusta cantarlas.

Y por ultimo todos los dias después de entrar del recreo se dedica un tiempo
para que los alumnos cepillen sus dientes con ayuda y guia de la educadora para que
no hagan desorden y le den mal uso a la pasta dental.

Como también se le ensefia al nifio la forma correcta de cepillar sus dientes.
Otra actividad y una de las més importanies para la realizacion de estas estrategias
es la participacion de las personas capacitadas por parte del sector salud, ya que se
les pidié ayuda para que impartan platicas a la comunidad y alumnos y les expliquen
la consecuencias que podrian traer en sus hijos y también como prevenir futuras

enfermedades.

3.2.4 CRITERIOS DE EVALUACION

Al aplicar una propuesta pedagogica con miras a superar algunas de las
deficiencias que presenta ¢l alumno en el aula, no sdlo se deben cambiar las
situaciones de aprendizaje y la actuacion de los sujetos maestro-alumno, sino que
también el concepto de evaluacion que cada mntegrante del proceso educativo tiene

que cambiar.

54



La evaluacion es un proceso continuo que debe desarrollarse a la par que se
lleva a cabo la estratégia. .

En la presente alternativa didactica los encargados de la evaluacion fueron los
alumnos, comunidad y educadora: ya que no se evaltio un producto sino que también
durante el proceso se dieron juicios de valor respecto a la actividad en general, no
se dieron calificaciones sino valorizaciones.

Se pudo observar que los alumnos ahora tienen mas interés en su aseo bucal
y sobre todo que no lo toman como algo aburrido o impuesto, sino todo lo contrario
les gusta hacerlo diannamente.

Quiero puntualizar que se logro les dieran atencion médica a los alumnos que
tenian’ problemas de picadura dental y otros problemas, se canalizaron a las
autoridades de salud correspondiente recibiendo atencién gratuita.

Por lo tanto puedo afirmar que los objetivos planteados se lograron con

resultados satisfactorios.
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ANEXOS



Bloques y aspectos que se trabajan en las actividades de cada proyecto

realizado con los nifios.

BLOQUE DE JUEGOS ASPECTOS
" Y ACTIVIDADES
1.- Musica
1. SENSIBILIDAD Y 2 .- Artes escénicas.

3.- Artes graficas y plasticas
EXPRESION ARTISTICA 4.- Literatura
5.- Artes visuales

1.-" Estructuracion espacial a través de

1. PSICOMOTRICIDAD la imagen corporal: sensaciones y
percepciones.

2 - Estructuracion del tiempo.

1.- Ecologia.
~  III. NATURALEZA 2.- Salud.
3.- Ciencia.

1.- Clastficacion y seriacion.
2.- Adicién y sustraccion.

IV. MATEMATICAS 3.- Geometria.
4 .- Introduccion a la geometria.
5.- Medicidn.
V. RELACIONADO CON 1.- Lengua oral.
LA LENGUA 2.- Lengua escrita.
3 .- Escritura.
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RECOMENDACIONES CORRECTAS DEL CEPILLADO DENTAL

NO DEBE HACERSE EL CEPILLADO TRANSVERSAL, PUES NO ELIMINA

LOS SEDIMIENTOS ACUMULADOS.
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EJEMPLO DE ENCUESTAS APLICADAS A COMPANERAS DE LA ZONA
084.

1.-¢Con qué frecuencia realizas actividades encaminadas al aseo bucal en tu grupo?
R. Tres o cuafro veces a la semana, muy pocas ocasiones se han practicado la

semana completa.

2.-;Cudl es el proposito al realizar estas actividades?
R. Que el mfio desde temprana edad adquiera habitos higiénicos tan importantes

para su salud fisica y mental.

3.-;Como las lieva a cabo en tu grupo?
R. Pregnniando si se han cepiiiado los dientes e mvitandolos a que lo practiquen tres

veces al dia o después de cada comida.

4.-;Has hecho una revisién dental a tus alumnos?
R. Solo una vez al inicio del ciclo escolar, cuando les ensefie ia técnica del

cepiiiado dentai.

5.~ ;Cuales son los problemas a ios que te has encontrado?
R. Que en sus hogares Ios nifios no realizan este tipo de actividades que tanto les

e

gusSuail.

Profra. Ayda Araceli Mayorquin C.



Algunas rimas que se entonan en el Jardin de Nifios que favorecen en el

mterés por el aseo bucal.

LOS DIENTES LOS DIENTE
Perhtas parecen Con agua muy limpia
nuestros dientitos con pasta y cepillo
cuando los lavamos me froto los dientes
i Mira que bonitos! y asi tienen brillo.
TRES VECES AL DIA BANO DIARIO
Mis dientes los lavo | El baifio diario
tres veces al dia debes acostumbrar

_ tenerlos muy. sanos de muchas enfermedades
me causa alegria. te puedes librar.

No quiero que nunca
me vaya a pasar
que algin dientecito

me vaya a faltar.
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NINQ ASEAD

Papacito ha dicho siempre
que debo ser nifio aseado
y tomar mis bafio diario
en la mafiana temprano.
Que antes de cada comida
mis manos he de lavar

y cuando haya terminado

los dientes me debo asear.

AGUA CLARA

Con agua clara
'y burbujas de jabdn
yo todas las mafianas
canto estd cancion
Limpieza debe haber
frescura hay que tener
vy muchos amiguitos
junto a ti vas a tener
me pongo talco

me pongo mi locion
y todas las maiianas

canto esta cancion.

EL AGUA Y EL JABON

El agua y jabon

son cosas indispensables

que libran a los nifios

de todaslenfennedades.

'Usa siempre agua y jabon
que a tu cuerpo dan proteccion
usa siempre pasta y cepillo

que alos dientes le sacan brillo.

EL PIOJO

Por ahi viene un piojo
todo barrigdén

con su sombrerito

y con su baston.

Y viene diciendo
vengo de almorzar
de la cabezota

de un nifio aragén.
Oyeme nifiifo

ti debes saber

que en cabeza limpia

Piojos no ha de haber.
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CONCLUSIONES

En los hogares de clase media se ensefia a los nifios desde pequefios a lavarse
las manos, peinarse el cabello y cepillarse los dientes una o dos veces al dia. Estos
habitos higiénicos no son la regla general entre las familias de clase baja, en parte
carecen de recursos y de tiempo y , en parte, porque 1as-ideas sobre aseo personal
no son prioritarias para ellos.

Una de las conclusiones mas importantes a que se llego deépués de aplicar
la propuesta es que los cuentos y rimas ayudan a despertar el interés por la higiene
bucal en los nifios ya que estas son actividades que se realizan diariamente en el
jardin de nifios.

-El hacer participes a los padres de familia sobre la importancia de la higiene bucal
permite que se inculquen habitos de higiene en sus hijos.

-El factor econdémico, social y cultural de comunidades alejadas repercuten para que
en nuestros tiempos no practiquen la higiene bucal.

-La participacién de autoridades de salud en la probleméatica de la profilaxis
higiénica coadyuda a que éstos proporcionen orientacion y material sobre éste

habito a comunidades alejadas.
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-Mediante la practica de higiene bucal se previenen enfermedades bucales que
repercuten en el desarrollo integral del nifio.
La realizacién de la propuesta favorecié el interés y gusto por éste habito.

Cumpliéndose asi el objetivo principal de dicha propuesta.

63



BIBLIOGRAFIA

PIAGET, Jean. Seis estudios de psicologias. México, D. F., Edit. Arnel S A,
1994, 227 p.

PIAGET, Jean. Estudios de psicologia genética. Buenos Aires, Emece, 1973,

183 p.

SAN MARTIN, Hernéan. Salud y enfermedad. 4*. Ed., México, Edit. Copilco,

S.A., 1983, 893 p.

L

S.E.P. Guia para promocion y cuidado de la saluﬁ del pifio preescolar. México,

1990, 48 p.
S.E.P. Blogque de juegos y actividades. México, 1993, 125 p.

S.E.P. Programa de educacion preescolar. México, 1992, 90 p.

64



U.PN. Teorias del aprendizaje. Antologia. México, SEP, 1988, 450 p.

U.PN. La sociedad v el frabajo_en la practica docente. Antologia. México, SEP,

1987, 221 p. \

65



