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PRESENTACIÓN 

la Escuela Nacional de Salud institución desconcentrada del Ministerio de Salud y Deportes  
tiene la satisfacción de poner a disposición de las Instituciones  de formación técnica de 
Recursos Humanos para la Salud, el Libro de texto “EDUCACIÓN ALIMENTARIA 
NUTRICIONAL”, el cual es parte de  una serie de recursos pedagógicos que fortalecerá la 
implementación del diseño curricular por competencias, para que el estudiante pueda 
comprender los principios y fundamentos técnico-teóricos de la promoción de la salud en 
relación a alimentación, permite al mismo tiempo que el egresado de esta carrera tenga la 
capacidad de realizar una orientación alimentaria nutricional con herramientas de 
información y técnicas de acordes a la población en general. 

El libro de texto está elaborado en el marco de la Política de Salud Familiar Comunitaria 
Intercultural (SAFCI), cuyos principios fundamentales son: la Participación Social y control 
social, la Intersectorialidad, la Interculturalidad y la Integralidad, en complementariedad con 
la Medicina Ancestral Tradicional, cuya principal estrategia es la Promoción de la Salud, 
interviniendo en las determinantes sociales del proceso salud enfermedad, para el” Vivir 
Bien”.   

El contenido del libro de texto está organizado en base a 4 unidades didácticas referidas a 
estrategias de educación alimentaria nutricional, herramientas didácticas, metodologías de 
enseñanza, programa educativo, con sus respectivos elementos didácticos y competencias 
definidas, que responden al logro de la competencia del módulo del diseño curricular actual.  
Tomando en cuenta que el libro de texto es un recurso pedagógico que orienta al estudiante a 
cumplir con las competencias definidas en el Diseño Curricular Base en un orden lógico 
correspondiente a la secuencia pedagógica. 

El libro de texto ha sido elaborado recopilando la experticia de los procesos de formación 
impartidos por los docente y profesionales del área en las diferentes temáticas, con el apoyo y 
la asistencia técnica de la Agencia de Cooperación Internacional del Japón (JICA) en el 
marco del “Proyecto de Fortalecimiento del Sistema de Formación de los Recursos Humanos 
Técnicos en Salud (FORTESA) “.  

Con satisfacción en esta oportunidad reitero, me permito poner a disposición el presente libro 
de texto, sin antes agradecer al equipo de trabajo, del mismo  fruto de la experiencia 
institucional de la Escuela Nacional de Salud en la formación de Recursos Humanos técnicos 
del área de salud, así como también a sus colaboradores que enriquecieron el contenido con 
enfoque en competencias, el cual seguros estamos que nuestros egresados promoverán estilos 
de alimentación y nutrición saludables en la población. 
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INTRODUCCIÓN  
  

El propósito de promover la Educación Alimentaria Nutricional es el de prevenir problemas 
nutricionales y de salud, especialmente las enfermedades no transmisibles, como son la 
hipertensión arterial, la diabetes, complicaciones renales, osteoporosis, sobrepeso y 
obesidad, entre otras enfermedades que afectan a diferentes grupos etáreos de la población.    

La educación en salud y con mucho más énfasis en el área de la alimentación y nutrición, es 
un gran reto para el estudiante que tiene que interactuar con las personas de toda edad y como 
mencionamos con diferentes patologías, costumbres, etc. Como respuesta a esta necesidad 
este libro de texto pretende desarrollar las habilidades necesarias haciendo uso de 
herramientas educativas, metodologías y otras actividades destinadas a la educación en el 
área de alimentación y nutrición.  

Existen diferentes espacios donde se puede impartir la Educación Alimentaria Nutricional 
enfocada a diferentes grupos etarios, como talleres, visitas domiciliarias, en consejerías, 
grupos focales, reuniones comunitarias, en movilizaciones comunitarias, entre otros 
espacios.    

El presente texto está elaborado por cuatro módulos que plantean temas en la promoción de 
salud alimentaria nutricional y en la producción de material didáctico.  

          En la primera unidad del texto se pretende sentar las bases generales de la importancia 
de la estrategia de Educación Alimentaria Nutricional considerando para ello la promoción 
de la salud a nivel individual, familiar, y comunitaria, respetando la costumbres y culturas 
de las diferentes regiones del país. Esta estrategia también deberá considerar los factores 
biológicos y sociales y tal vez el más importante, el “económico”, que llegan a influenciar 
en la manera y forma de alimentarse (hábitos alimentarios), y que pueden ser cambiados 
desde muy edad temprana.  

          En la segunda unidad se elaborará junto al estudiante las diferentes herramientas 
educativas como ser volantes, trípticos, rotafolios, etc. que se utilizan hasta la fecha y que 
aún son de gran utilidad para poner en práctica la promoción de la salud. Estas herramientas 
serán realizadas para los diferentes grupos etáreos con varios temas de interés a la población.   

          La tercera unidad estará focalizada en conocer y planificar las diferentes metodologías 
de enseñanza que hoy en día son necesarias para contribuir al cambio de comportamiento de 
la población objetivo.   

          La cuarta unidad abordará la manera de articular todo lo aprendido en lo que se 
denominará Programa Educativo, el mismo que contiene aspectos importantes para diseñar 
un guía de enseñanza y que puede emplearse en diferentes escenarios de acuerdo al tema y 
grupo poblacional objetivo.  
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4 

PRESENTACIÓN  
La ejecución de actividades de Educación Alimentaria Nutricional, por si solas no producen 
un cambio en las condiciones de vida de la población, por ello se requieren acciones paralelas 
de promoción, información, comunicación y capacitación que involucren facilitadores, 
educadores, estudiantes y población de diferentes grupos etarios.  

  

Se presenta una estrategia de Educación Alimentaria Nutricional que facilite a los actores 
involucrados, el establecer un proceso educacional para alcanzar el cambio de 
comportamiento en armonía con las condiciones sociales, culturales y económicas, propias 
de cada región.  

  

Con el propósito de construir bases sostenibles para los estudiantes de la Escuela Nacional 
de Salud, se plantea la Estrategia de Educación Alimentaria Nutricional para acompañar el 
proceso de enseñanza y aprendizaje de los estudiantes y de ellos hacia la población en sus 
diferentes grupos etarios.  
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Con el propósito de construir bases sostenibles para los estudiantes de la Escuela Nacional 
de Salud, se plantea la Estrategia de Educación Alimentaria Nutricional para acompañar el 
proceso de enseñanza y aprendizaje de los estudiantes y de ellos hacia la población en sus 
diferentes grupos etarios.  
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1. ESQUEMA FUNCIONAL  
 

1.1.  Competencia general   

Explica las Estrategias de Educación Alimentaria Nutricional, según normas y técnicas 
establecidas.  

1.2. Unidad de competencia  

Esquematiza el proceso de Promoción de la EAN considerando la estrategia de la 
política SAFCI  

1.3. Elementos de competencia   

- Identifica las determinantes y problemática de la salud y nutrición en la población.  

- Describe la estrategia de promoción de la salud y las prácticas alimentarias 
saludables, refiriendo así los resultados esperados en el ámbito nutricional del país.  

- Expresa la importancia de la Educación Alimentaria Nutricional en la prevención de 
las enfermedades considerada dentro el proceso de atención integra de la salud.  

 

2. INTRODUCCIÓN   
 

La problemática de la Educación Alimentaria humana en Bolivia tiene muchas aristas y 
debe ser conceptualizada dentro de un conocimiento amplio, que va más allá de 
costumbres, culturas, de la globalización y de la manera en la que se la realiza, individual, 
familiar, comunitaria, etc., convirtiéndose en un desafío y por lo tanto debe entenderse a la 
alimentación como una necesidad biológica, Sin embargo, pensemos en la alimentación 
como algo más que solo una fuente de nutrientes que está influenciada por factores no solo 
biológicos o nutricionales sino también económicos que a su vez generan un espacio de 
desigualdad en la educación alimentaria. Es por eso que la Educación Alimentaria tiene 
gran importancia desde temprana edad para modificar el estilo de vida y los hábitos 
alimentarios que se debe impartir no solo desde la casa, sino también  en la escuela, colegio, 
etc.. Al brindar a los estudiantes las herramientas visuales, escritas, sonoras, etc., se 
contribuirá desde un modesto espacio a formar promotores de la salud que puedan mejorar 
el estado de nutrición de toda la población boliviana.  

Así, una de las tareas más importantes que tendrán los profesionales en el área de la salud 
alimentaria y nutricional será enseñar, contribuir, compartir experiencias y otras 
actividades haciendo uso de los conocimientos y habilidades desarrolladas. Éstos deberán 
realizar esta labor dirigiéndose con cautela a la población para enviar mensajes que sean 
bien comprendidos.  
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3.  ANTECEDENTES    
 

“La Conferencia Internacional sobre Atención Primaria de Salud reitera firmemente que la 
salud, es el estado de completo bienestar físico, mental y social y no solamente la ausencia 
de afecciones o enfermedades, es un derecho humano fundamental y que el logro del grado 
más alto posible de salud es un objetivo social sumamente importante en todo el mundo, 
cuya realización exige la intervención de muchos otros sectores sociales y económicos, 
además del de la salud”. (1)  

“La promoción de la salud consiste en proporcionar a los pueblos los medios necesarios 
para mejorar su salud y ejercer un mayor control sobre la misma. Para alcanzar un estado 
adecuado de bienestar físico, mental y social, un individuo o grupo debe ser capaz de 
identificar y realizar sus aspiraciones, de satisfacer sus necesidades y de cambiar o 
adaptarse al medio ambiente.  La salud se percibe pues, no como el objetivo, sino como la 
fuente de riqueza de la vida cotidiana.  Se trata por tanto de un concepto positivo que 
acentúa los recursos sociales y personales, así como las aptitudes físicas.  Por consiguiente, 
dado que el concepto de salud como bienestar transciende la idea de formas de vida sanas, 
la promoción de la salud no concierne exclusivamente al sector sanitario” (2).    

“La salud tanto en su concepción individual como colectiva es producto de complejas 
interacciones entre procesos biológicos, ecológicos, culturales y económico-sociales que 
se dan en la sociedad.  Por lo tanto, está determinada por la estructura y dinámica de la 
sociedad, por el grado de desarrollo de sus fuerzas productivas, por el tipo de relaciones 
sociales que establece, por el modelo económico, por la organización del Estado y por las 
condiciones en que la sociedad se desarrolla” (3).   

Si bien durante años, la familia ha sido el núcleo de formación de los hábitos alimentarios, 
en la actualidad, la conducta alimentaria está determinada por diversos factores, algunos 
de los cuales no se relacionan directamente con los alimentos: sociales, económicos, 
publicitarios, culturales, etc.  Este hecho, muestra la relevancia de incluir a los servicios de 
restauración colectiva y a los medios de comunicación en el proceso de educación 
nutricional de la sociedad, ofreciendo una alimentación equilibrada fuera de casa y 
proporcionando información real acerca de los diferentes alimentos que se dan a conocer 
en dichos medios.  La idea de Educación Alimentaria Nutricional se empezó a introducir 
por la década de los 80, las implementaciones educativas desde entonces se realizaron en 
escenario formales, no formales e incluso por algunos medios de comunicación.   

“Una correcta Educación Alimentaria Nutricional podría conseguir la instauración en la 
sociedad actual de correctos hábitos alimentarios que actúen como factores de prevención 
de enfermedades cardiovasculares, obesidad, diabetes o diferentes tipos de cáncer de 
origen alimentario, entre otras, muy frecuentes en la actualidad” (4).   

La Educación Alimentaria nutricional pretende orientar y fomentar un cambio del estilo 
alimentario (alimentación humana) que tiene un impacto fundamental y directo sobre la 
salud de las personas, entendiendo como un fenómeno estrechamente biológico y cultural.   
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No solo es importante saber si los alimentos son buenos o malos, se debe considerar 
también las preferencias de lo que se elige libremente para comer de manera independiente 
de la situación económica en todos los grupos sociales.    

4. FUNDAMENTOS LEGALES  
 

Desde gestiones pasadas, el gobierno viene apoyando las acciones de Educación 
Alimentaria Nutricional a través de leyes, decretos y resoluciones ministeriales que 
buscan mejorar los hábitos alimentarios de la población.     

4.1. Constitución Política del Estado, en el Artículo 16 y 77   

El Art. 16 reconoce que todas las personas tienen derecho a la alimentación y al 
agua y define que el Estado tiene la obligación de garantizar la seguridad y 
soberanía alimentaria a través de una alimentación sana, adecuada y suficiente para 
toda la población. A su vez, el Artículo 77 establece que la educación es un derecho 
fundamental y se constituye en una función suprema y de primera responsabilidad 
financiera del Estado. Éste, tiene la obligación de sostenerla, garantizarla y 
gestionarla; con prioridad a los estudiantes con menos posibilidades económicas 
para que accedan a los diferentes niveles del sistema educativo, mediante recursos 
económicos, programas de alimentación, vestimenta, transporte y material escolar 
(5).   

4.2. Ley 775 de Promoción a la alimentación saludable  

Tiene la finalidad de contribuir al ejercicio del derecho humano a la salud y a la 
alimentación sana, adecuada y suficiente para Vivir Bien y busca puntualmente 
tres aspectos: a) Promoción de hábitos alimentarios saludables y fomento de la 
actividad física b) Regulación de la publicidad de alimentos y bebidas no 
alcohólicas c) Regulación de etiquetado de alimentos y bebidas no alcohólicas (6).    

4.3. D.S. N.º 29601 SAFCI  

Asume la promoción de la salud como la estrategia de implementación de la política 
sanitaria Familiar Comunitaria Intercultural, definiéndola en su reglamento como 
un proceso político participativo y de fortalecimiento, orientado al conocimiento y 
control de las determinantes sociales (políticas, jurídicas, educativas, género), 
económicas, culturales y ambientales de la salud, que se realiza en 
corresponsabilidad con entre la población organizada, autoridades y el equipo de 
salud para responder y solucionar las problemáticas de salud de acuerdo a los 
principios de la SAFCI: a) Participación Comunitaria b) Intersectorialidad c) 
Interculturalidad y d) Integralidad (7). 

4.4. Resolución Ministerial 442  

El Ministerio de Salud declaró el 15 de octubre de 2020 como epidemia nacional 
la malnutrición por sobrepeso y obesidad en la población escolar y adolescente, y 
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estableció la necesidad de trabajar de manera integral en la promoción de hábitos 
saludables, acciones que apoyan aún más las actividades de Educación Alimentaria 
Nutricional.  

Esta Resolución Ministerial, salió tras conocer los resultados de un estudio sobre 
la malnutrición de los niños y adolescentes que fue desarrollado en los nueve 
departamentos del país en coordinación con el Ministerio de Educación (8).  

4.5. Agenda Patriótica 2025  

La Agenda Patriótica 2025 es otro respaldo para las acciones de Educación 
Alimentaria Nutricional, porque en su Pila 8: Soberanía alimentaria a través de la 
construcción del saber alimentarse para Vivir Bien, establece como Meta 1. “Se ha 
logrado eliminar el hambre y la desnutrición y reducir la malnutrición en Bolivia 
hasta el año 2025”, incluyendo a todas las personas en todos los ciclos de su vida, 
empezando por las poblaciones vulnerables como son las niñas y niños menores 
de 5 años, las mujeres gestantes y en periodo de lactancia, (9).  

5. PLANTEAMIENTO DE LA EAN (educación alimentaria nutricional)  
 

 5.1. Determinantes de la salud  

Diferentes investigaciones epidemiológicas concretan que las determinantes de la 
salud son producto de factores tanto individuales como colectivos. Estas 
determinantes son:   

o MEDIO AMBIENTE: relacionado a los factores ambientales físicos, 
biológicos, de contaminación atmosférica, de contaminación química, tanto 
del suelo, agua y aire, y los factores socio-culturales y psicosociales 
relacionados con la vida en común.  

o ESTILOS DE VIDA: relacionados con los hábitos personales y de grupo de 
la alimentación, actividad física, adicciones, conductas peligrosas o 
temerarias, actividad sexual, utilización de los servicios de salud, etc.    

o BIOLOGÍA HUMANA:  relacionada a aspectos genéticos y a la edad de las 
personas.   

o LA ATENCIÓN SANITARIA: tiene que ver con la calidad, accesibilidad y 
financiamiento de los servicios de salud que atienden a los individuos y 
poblaciones.  

Como futuros profesionales se debe considerar que estas determinantes de la salud, 
tienen su influencia directa con las causas y consecuencias de la doble cara de la 
malnutrición (desnutrición, sobrepeso y obesidad).  El siguiente gráfico explica esta 
situación para el problema de la desnutrición.  
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9 

 
 
 

El estado nutricional depende de muchos factores, entre ellos está el acceso a los 
alimentos, a un trabajo digno, a tener acceso a servicios básicos (gas, luz, agua, 
alcantarillado), a tener acceso a la salud, a vivienda o tierra, entre otros factores 
importantes.  Sin una fuente laboral o una tierra propia para producir, muchas de las 
familias no tienen ingresos económicos para garantizar la disponibilidad de 
alimentos en su hogar, y si bien otro grupo de familias tienen ingresos económicos 
reducidos éstos, muchas veces están destinados al pago de alquiler y servicios 
básicos lo que significa que la disponibilidad económica será reducida y la familia 
tendrá que adquirir alimentos de necesidad básica o aquellos que satisfaga el hambre 
y posiblemente darse gustos de vez en cuando.  Si a esta problemática se suma la 
construcción de hábitos alimentarios que incrementan día a día las enfermedades no 
transmisibles como son la diabetes, hipertensión, enfermedades cardiovasculares, 
renales, cáncer, osteoporosis, sobre peso, obesidad y desnutrición entre otros, que 
van en desmedro de la salud de nuestra población y muchas veces son enfermedades 
que afectan nuestro desempeño laboral como adulto.   
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Por otro lado, aún es frecuente encontrar niños con mal nutrición que aparentemente 
parecen normales o algo subidos de peso pero que están desnutridos por la 
deficiencia de algún nutriente (un gran ejemplo es la carencia de hierro que genera 
anemia, con datos estadísticos alarmantes).  Un niño con desnutrición es propenso 
a contraer diferentes enfermedades, entre ella las EDAs y las IRAs, donde la anemia 
pueden ser causa de mortalidad.  En este sentido, el personal de salud tiene un gran 
desafío con la población, si bien, no puede influir en las políticas económicas y de 
acceso a servicios básicos, sí puede aportar en el pilar fundamental de la seguridad 
alimentaria de las familias como es la utilización biológica de los alimentos y a partir 
de ésta trabajar con la alimentación de distintos grupos poblacionales, sean estos 
sanos o enfermos y construir hábitos alimentarios saludables, a partir de estrategias 
claras que aporten al vivir bien.  

 

5.2. Estrategia  

La Educación Alimentaria Nutricional (EAN) es considerada como una estrategia 
que propicia la promoción de hábitos alimentarios saludables.  La estrategia de la 
EAN se encuentra dirigida a la construcción de un proceso participativo que articula 
los diferentes escenarios, acciones, actividades y resultados, buscando la coherencia 
entre todos los aspectos técnicos para la promoción de hábitos alimentarios 
saludables.  

La estrategia privilegia a las personas, promueve la participación de mujeres y 
hombres de todas las edades, en todas las actividades o metodologías de enseñanza 
que se practiquen, y su ejecución debe estar relacionada con el contexto socio – 
cultural, económico y ambiental.   

  
5.3. Ámbito de aplicación  

La Educación Alimentaria Nutricional es aplicable en muchos escenarios, sean 
estos rurales o urbanos, y se puede impartir en todo el ciclo de la vida y con 
diferentes metodologías de enseñanza, las que se verán en las próximas unidades.  

  
5.4. Promoción de la EAN  

  
En el contexto actual existen varias barreras que dificultan una alimentación y 
nutrición saludable, entre ellas está la falta de acceso y disponibilidad de los 
alimentos en la canasta básica familiar, además de la carencia de conocimiento o 
sensibilización con respecto a la calidad e información nutricional de los alimentos; 
estas dificultades coadyuvan al incremento de las enfermedades no transmisibles 
que son causa de muerte y que van incrementando día a día.  Si bien existen leyes, 
decretos y resoluciones gubernamentales que apoyan las actividades nutricionales, 
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es necesario que los futuros profesionales y los agentes de cambio en esta temática, 
se sensibilicen sobre la importancia de su actuar para el cambio de hábitos 
alimentarios de la sociedad.  

 

Por ello, es importante considerar los siguientes aspectos para el logro de una 
estrategia de EAN adecuada, (10): o La estrategia de EAN debe implementarse según 
las condiciones de vida de la población objetivo.    

 
o Se debe identificar y apoyar las acciones con alianzas estratégicas con 

instituciones dedicadas a la temática.   
o Es importante reconocer la predominancia de alimentos ultra procesados, altos 

en grasa y azúcar, y que están estrechamente vinculada con:  
• La accesibilidad económica  
• Con una oferta abundante en los medios de comunicación.  
• Con publicidad engañosa y poco regulada que fomenta este tipo de 

consumo   
• Con la tendencia vinculada al consumo de alimentos chatarra  
• Con la poca información y etiquetado en torno a los contenidos  

  
Todos estos factores han llevado a un incremento del sobrepeso y la obesidad, 
tanto en familias de bajos y altos recursos económicos.  

  
La estrategia de Educación Alimentaria Nutricional, se puede desarrollar en diferentes 
escenarios y poblaciones objetivo de acuerdo al interés del momento, donde se puede 
emplear varias acciones con el uso de herramientas y metodologías acordes (los mismos 
que se tratarán unidades más adelante) para conseguir resultados que posicionen los hábitos 
alimentarios en el diario vivir de las personas, tal como se muestra en el siguiente gráfico:  
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PROCESO ESTRATEGIA DE EDUCACIÓN ALIMENTARIA NUTRICIONAL  

 
Fuente: Elaboración propia 
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A. Estrategia de la Política SAFCI  

La promoción de la salud es un proceso político de movilización social, intersectorial, 
transformador de determinantes de la salud, realizado en corresponsabilidad entre la 
población organizada, autoridades, el sector salud y otros sectores para el Vivir Bien.  
Los mecanismos de la promoción de la salud (11) son:   

 

• La educación en salud   
• La movilización social   
• La reorientación de los servicios de salud   
• Y las alianzas estratégicas  

  
 
 
 
 
 
 



15

 S
E

R
IE

 D
E

 R
E

C
U

R
S

O
S

 P
E

D
A

G
Ó

G
IC

O
S

 E
L

A
B

O
R

A
D

O
S

 P
O

R
 L

A
 E

S
C

U
E

L
A

 N
A

C
IO

N
A

L
 D

E
 S

A
L

U
D

E
D

U
C

A
C

IÓ
N

 A
L

IM
E

N
T

A
R

IA
 N

U
T

R
IC

IO
N

A
L

L
ib

ro
 d

e
 t

e
x

to
 a

p
li

c
a

d
o

 a
 l

a
 f

o
rm

a
c

ió
n

 d
e

 T
é

c
n

ic
o

s
 M

e
d

io
s

 e
n

 N
u

tr
ic

ió
n

E
D

U
C

A
C

IÓ
N

 A
L

IM
E

N
T

A
R

IA
 N

U
T

R
IC

IO
N

A
L

 

L
ib

ro
 d

e
 t

e
x

to
 a

p
li

c
a

d
o

 a
 l

a
 f

o
rm

a
c

ió
n

 d
e

 t
é

c
n

ic
o

s
 m

e
d

io
s

 e
n

 N
u

tr
ic

ió
n

 
14 
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o Educación en salud  

 
 

Es el proceso de intercambio horizontal de sentires, saberes - conocimientos y 
prácticas que permiten la protección de la vida y la salud de la persona, familia, 
comunidad y Madre Tierra, en base a la reflexión e identificación de las 
determinantes, problemas, necesidades y a la búsqueda de soluciones, mediante la 
toma de decisiones de manera conjunta entre el servicio de salud y la comunidad o 
barrio a través de la gestión participativa (12).    

  
o Movilización social  

Es el mecanismo por el cual la población organizada asume la toma de decisiones 
para el ejercicio de su derecho a la salud mediante acciones colectivas que permiten 
la gestión social, lo que contribuye a la trasformación de las determinantes y los 
servicios de salud, a partir de la utilización de sus recursos (materiales y no 
materiales). En este proceso, el personal de salud se constituye en facilitador 
brindando información adecuada, oportuna, pertinente, de manera continua, en los 
espacios propios de la población, generando la reflexión y acción sobre la 
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problemática en salud. Para el desarrollo de este mecanismo, se debe generar 
condiciones político-organizativas, en base a los siguientes procesos básicos.   

 Fortalecimiento de la organización social. Son aquellos procesos de 
coordinación permanentemente para el desarrollo de las actividades en salud, 
involucrando a la organización social, con especial énfasis en las autoridades 
de salud y en las autoridades políticas, a partir del respeto, aceptación y 
valoración de las estructuras sociales orgánicas existentes. Esto con el objetivo 
de cohesionar los esfuerzos políticos para el beneficio de la salud.  

 Favorecimiento de la organización de grupos sociales intervinientes en la 
salud. Son aquellos procesos de dinamización de la estructura social en salud 
de las organizaciones sociales matrices existentes y otros grupos sociales 
(médicos tradicionales, parteras, naturistas, farmacéuticos, entre otros) que 
intervienen en los procesos de la salud/enfermedad. Tienen el objetivo de 
incluirlos en los procesos de gestión compartida, a fin de otorgarles 
corresponsabilidad en el abordaje de la determinante de la salud.   

 Profundización de procesos de gestión compartida. Son aquellos procesos de  
“radicalización” de la participación social en la toma de decisiones sobre las 
gestión de la salud (planificación, ejecución-administración y seguimiento-
control social); gestión, que se da entre el personal de salud, la población y sus 
autoridades de manera corresponsable, en sus propios espacios, o en aquellos 
concertados de manera participativa, de tal manera que los Espacios de 
Deliberación Intersectorial de Gestión de la Salud (definidos por la SAFCI) se 
constituyan en verdaderos procesos de gestión participativa y control social en 
salud. Su objetivo es concretizar la toma de decisiones conjunta; así como, los 
procesos conjuntos de ejecución-administración y seguimiento control social.   

o Reorientación de los servicios de salud  

Es el mecanismo por el que se dirige todas las actividades relacionados con la 
atención, organización y el funcionamiento de los servicios de salud hacia la 
promoción de la salud, sin dejar la Interculturalidad que se encargara de fortalecer 
los lazos entre la medicina tradicional y la medicina académica. Este mecanismo se 
debe desarrollar en constante coordinación con la población organizada, en base a 
los siguientes procesos básicos.    

 Profundización la promoción de la salud. Son  aquellos procesos de 
“redireccionamiento” de las actividades desarrolladas por los servicios de salud, 
de tal manera que sus acciones no sólo se restrinjan a la curación de la 
enfermedad y daño, sino más bien, estén destinadas a profundizar el enfoque 
intercultural y de transformación de las determinantes sociales de la salud, a 
partir de procesos participativos de toma de decisiones. Su objetivo es “romper” 
con la lógica biomédica-asistencial de los servicios de salud.   
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o Reorientación de los servicios de salud  
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 Reorganización de los servicios de salud. Son aquellos procesos de 
reorientación de los servicios de salud, a partir de la adecuación y renovación 
de su oferta, misma que debe partir de diagnósticos integrales que consideren: 
la redistribución recursos humanos, su territorialización, su capacidad técnica, 
su productividad; además del análisis de la capacidad instalada y resolutiva de 
los establecimientos de salud. Su objetivo es mejorar y adecuar la capacidad 
técnica instalada de los servicios de salud a las características poblacionales, 
territoriales y culturales y no solo en base a criterios administrativos.   

 Contextualización de los servicios de salud. Son aquellos procesos de mejora 
de la oferta de servicios de salud, a partir de su adecuación a las características 
sociales y culturales de la población; de tal manera que, mediante procesos 
participativos de toma de decisiones, se pueda adecuar culturalmente la 
infraestructura, el equipamiento en salud, pero principalmente los 
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de salud desarrollen sus intervenciones de manera más adecuada.  
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o Alianzas estratégicas  

Es el proceso mediante el cual los diferentes actores clave, sectores del desarrollo 
y la población complementan sus capacidades y destrezas, con el fin de aumentar 
las posibilidades de transformar las determinantes sociales y los servicios de salud; 
así, las alianzas estratégicas son la conjunción de esfuerzos, recursos y capacidades 
de sectores (salud, educación, saneamiento básico y otros), instituciones públicas 
y privadas, dirigidas por la población organizada, para el logro de objetivos 
comunes en salud. Este mecanismo, también, se debe desarrollar en constante 
coordinación con la población organizada, en base a los siguientes procesos 
básicos.  
 
Sensibilización y articulación de actores políticos. Son aquellos procesos de 
“convencimiento” (lobby, cabildeo) dirigidos a las autoridades ejecutivas de las 
diferentes Entidades Territoriales Autónomas (ETA) para su participación en los 
procesos de gestión participativa de la salud, de tal manera que lo definido 
corresponsablemente en los diferentes niveles de gestión en los Espacios de 
Deliberación Intersectorial de la Salud, cuenten con el “apoyo” de las máximas 
autoridades de dichos territorios y de esa manera aseguren recursos económicos 
para el desarrollo de los procesos de gestión participativa de la salud, así como, 
para la ejecución de las acciones definidas. Su objetivo es el articular a las 
autoridades políticas de las ETA en los procesos de implementación de la SAFCI.   
 
Sensibilización y articulación de actores sociales. Son aquellos procesos de  
“convencimiento” de organizaciones sociales matrices y de otras organizaciones 
de carácter territorial o gremial, para que éstas se constituyan en las impulsoras y 
“ejes articuladores” del desarrollo de procesos de planificación, ejecución-
administración y seguimiento control social de las acciones de salud, de tal manera 
que las acciones definidas en salud partan, no solo de perfiles epidemiológicos, 
sino de las “necesidades sentidas” de la población, mismas, que se identifican y 
definen a partir de la participación de la Estructura Social en Salud (definida en 
base a sus organizaciones sociales matrices) en los Espacios de Deliberación 
Intersectorial de la Salud, con el fin de que las acciones en salud cobren 
sostenibilidad social. Su objetivo es el articular a los actores sociales en los 
procesos de implementación de la SAFCI.  
 

B. Importancia de la EAN de la prevención   

    A pesar de los adelantos en el diagnóstico y tratamiento de las enfermedades, son 
las acciones de prevención las más activas para conseguir una vida sana y digna. 
Durante los últimos años, dada la situación de la salud  de la población, que es 
insatisfactoria, el sistema de salud ha tenido modificaciones importantes orientadas 
al fortalecimiento de la Atención Integral de la Salud, fundamentadas en la 
necesidad de fortalecer la atención en el nivel primario de atención, que se 
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encuentra localizado cerca de la población, lo que vino a cambiar el objetivo de la 
atención de la salud en ese nivel, trasladando la prioridad de la atención a la 
promoción de la salud y a la prevención de la enfermedad.  En la prestación de los 
servicios de salud del primer nivel de atención, las acciones dirigidas a la 
prevención (donde también están incluidas las de promoción de la salud) deben 
ocupar un lugar preponderante, porque permiten incrementar los niveles de salud 
de la población, evitar que esta se enferme, a un costo menor, en comparación a 
los altos costos que generan la atención de la salud recuperativa. El rol de la 
Educación Alimentaria Nutricional es importante para la prevención de 
enfermedades no transmisibles, en nuestro contexto muchas de las enfermedades 
son a consecuencia de nuestros malos hábitos alimentarios como es el caso de la 
diabetes o en el caso de la hipertensión arterial o enfermedades coronarias entre 
otras enfermedades, estas pueden ser prevenibles, de ahí que el rol de la EAN es 
prioritario en el primer nivel de atención de la salud.  La prevención de la 
enfermedad, es una de las cinco funciones básicas de la Salud Pública, las cuales 
en conjunto constituyen las etapas del proceso de ATENCIÓN INTEGRAL DE 
LA SALUD.  Las cinco funciones básicas de la atención de la salud de la 
población, de acuerdo a la doctrina de la Salud Pública son:  

  
• PROMOCIÓN DE LA SALUD, que para el sector salud significa realizar 

acciones de salud dirigidas a proporcionar a la población los medios para 
ejercer mayor control sobre su salud para mejorarla. En una visión más 
amplia, es una responsabilidad de los gobiernos, de cautelar las condiciones 
de vida y laborales de la población, para que gocen de mejor salud, de 
acuerdo a lo expresado en la Carta de Ottawa10.  No olvidemos que 
promoción de la salud también abarca temas nutricionales, siendo estos la 
base para prevenir diferentes enfermedades.   

 
• PROTECCIÓN DE LA SALUD, Son las acciones de salud dirigidas al 

Control Sanitario del Medio Ambiente, que para el sector salud se reduce a:   
  

- Vigilancia y Control de la contaminación del agua, aire y del suelo 
(Control Sanitario del Medio Ambiente o Saneamiento Ambiental).   

  
- Vigilancia y Control de la Contaminación de los Alimentos (Control 

Sanitario de los Alimentos o Higiene Alimentaria).   
  

- En su sentido más amplio, las actividades para luchar contra la 
contaminación del medio ambiente y por la higiene alimentaria, 
corresponden a los respectivos sectores del gobierno central y de los 
gobiernos regionales y locales.   
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• PREVENCIÓN DE LA ENFERMEDAD, Son las “Medidas destinadas no 
solamente a prevenir la aparición de la enfermedad, tales como la reducción 
de factores de riesgo, sino también a detener su avance y atenuar sus 
consecuencias una vez establecidas. Son en la práctica, las actividades de 
los servicios de salud tendientes a la prevención de las enfermedades en los 
individuos y en la colectividad, mediante acciones específicas como 
inmunizaciones, educación sanitaria, pruebas de detección, etc.   

  
• RESTAURACIÓN DE LA SALUD Acciones de los Servicios de Salud, 

mediante Asistencia Sanitaria, destinadas a recuperar la salud de las 
personas que la han perdido, llevadas a cabo en dos niveles: - Nivel 
Primario: Es en el se brinda atención en la comunidad, a través de 
establecimientos de salud como los Puestos Sanitarios y los Centros de 
Salud, donde los pacientes tienen el primer contacto con el sistema de 
atención sanitaria y donde se realiza atención recuperativa y principalmente 
de promoción de la salud y de prevención de la enfermedad, así como la 
vigilancia y control de los factores ambientales que pueden afectar la salud. 
- Nivel Hospitalario: es la atención que se brinda con la finalidad de 
recuperar la salud de las personas que la han perdido, se realiza en 
establecimientos de diferente complejidad. Los establecimientos de salud 
de los diferentes niveles conforman Redes de Atención de la Salud, para una 
mejor coordinación de las acciones.  

  
• REHABILITACIÓN: Son acciones de salud dirigidas a ayudar a las 
personas a alcanzar el más completo potencial físico, psicológico, social, 
compatible con su deficiencia fisiológica o anatómica y limitaciones medio 
ambientales.  

 
C. Estrategia de promoción de la salud y prácticas alimentarias saludables  

            De acuerdo a la Política SAFCI dentro la Promoción de la salud tenemos las 
siguientes estrategias, objetivos y resultados esperados (11) en el área de la 
nutrición:  

  
ESTRATEGIA  OBJETIVO  RESULTADO ESPERADO  

Lactancia Materna  Fomentar, apoyar y proteger la 
lactancia materna para reducir 
la morbi- mortalidad materna e 
infantil  

Acreditación de 12 Hospitales 
Materno Infantiles como  
Amigos de la Madre y la Niñez  
(IHAMN) 
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Alimento  complementario 
Nutribebé 

Complementar la lactancia 
materna prolongada y la 
alimentación complementaria 
en niñas y niños menores de 2 
años para prevenir la 
desnutrición y las deficiencias 
de micronutrientes  

7 de cada 10 municipios 
compra y distribuye el 
alimento complementario  
Nutribebé.  

La  suplementación  con  
micronutrientes  

Aportar con la administración 
universal de suplementos con 
micronutrientes a mujeres 
embarazadas, madres que dan 
de lactar y niñas y niños 
menores de 5 años para 
prevenir la deficiencia de 
micronutrientes.  

Distribución nacional de 
suplementos de hierro 
(chispitas nutricionales, 
vitamina A y ferrasol). Acceso 
universal y gratuito, a niñas y 
niños menores de 5 años, 
mujeres embarazadas y en 
periodo de lactancia a 
suplementos con 
micronutrientes.  

La fortificación de alimentos y 
control de calidad de alimentos 
fortificados  

Prevenir a largo plazo la 
deficiencia de micronutrientes 
en toda la población a través de 
la fortificación de alimentos de 
consumo masivo.  

Legislación y Reglamentación 
de la Harina de trigo, mezclas 
de harina y derivados 
fortificados presentados y 
difundidos.   

Reglamento técnico de la sal 
yodada aprobada. Publicación 
en prensa de marcas de sal que 
cumplen la normativa de 
fortificación a nivel nacional.  
Operativos de control, 
verificación y decomiso de 
productos de sal que infringen 
la norma de yodación.  

Las unidades de nutrición 
integral (UNI)  

Promover la aplicación de 
prácticas saludables de 
alimentación y nutrición a 
través de la implementación de  

118 unidades de Nutrición 
Integral (UNI) funcionando a 
nivel nacional en municipios 
priorizados por el Programa  

 estrategias alimentarias 
nutricionales, para personas, 
familias y comunidades de 
municipios vulnerables a la 
inseguridad alimentaria.  

Desnutrición Cero y ciudades 
capitales. 64% del personal de 
las UNI contratados con 
recursos de los gobiernos 
autónomos y municipales. 
1.596.810 bolivianos de 
fondos del Ministerio de Salud 
y Deportes, destinados al 
fortalecimiento de las UNI.  
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PRESENTACIÓN  
  

El uso de herramientas para la comunicación e información se ha hecho 
indispensable en todo espacio pertinente de contacto con la población en sus 
diferentes grupos poblacionales.   

En esta unidad se aprenderá a diseñar herramientas comunicacionales y para ello 
se realizará una descripción de cada una de ellas y la manera en que se emplean en 
diferentes escenarios.    
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PRESENTACIÓN  
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1. ESQUEMA FUNCIONAL  
 

1.1. Competencia general  

Diseña herramientas didácticas de comunicación para la Educación Alimentaria 
Nutricional  

1.2. Unidad de competencia  

Describe cada una de las herramientas educacionales de acuerdo a su clasificación 
y estimulando su imaginación.   

1.3. Elementos de competencia   

 Explica los diferentes escenarios de uso de las herramientas educacionales y las 
formas de información existente.  

 Reconoce la importancia de la actividad educativa para el diseño de herramientas 
didácticas.  

2. INTRODUCCIÓN  
 

El uso de las herramientas de comunicación como un recurso metodológico didáctico 
puede ser un puente de unión entre el facilitador y la población. Este proceso implica la 
confección de materiales y otros modelos de difusión en comunicación, pudiendo usarse 
en diversas situaciones de aprendizaje.  Se busca que el estudiante, teniendo esta base 
elaborará/creará sus herramientas y materiales educativos didácticos de acuerdo al grupo 
etario, a las necesidades de su entorno, al contexto y al momento educativo en que se 
encuentre. Además, debemos recordar que la comunicación ayudará a fortalecer los 
valores, las estrategias y el compromiso para reducir la desinformación en alimentación 
y salud en general.  

El uso de herramientas didácticas de comunicación es primordial para alcanzar objetivos 
estratégicos en Educación Alimentaria Nutricional, fortaleciendo las habilidades 
técnicas y destrezas en la educación a la población.    

El material didáctico es usado para favorecer el desarrollo de las habilidades en los 
estudiantes, así como en el perfeccionamiento de las actitudes relacionadas con el 
conocimiento, a través del lenguaje oral y escrito, la imaginación, la socialización, el 
mejor conocimiento de sí mismo y de los demás; por ello, el propósito del uso de las 
herramientas educacionales ha ido cumpliendo una creciente importancia en la 
educación. Además, promueve la estimulación de los sentidos y la imaginación, dando 
paso al aprendizaje significativo. (1)  
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3. ESCENARIOS DE USO DE HERRAMIENTAS EDUCACIONALES  
 

3.1.  Educación formal (Académica).  

La educación formal o académica del sistema educativo, se imparte en aulas o salones 
por una persona o un grupo de responsables socialmente designados para ello, quienes 
tienen claros los objetivos de lo que se pretende hacer y cómo llegar a los mismos.  

Educación formal “sistema educativo” altamente institucionalizado, 
cronológicamente graduado y jerárquicamente estructurado que se extiende desde los 
primeros años de la escuela primaria hasta los últimos años de la universidad.  

Dentro de la educación formal se puede emplear diferentes herramientas 
educacionales, como videos y cuentos radiofónicos, entre otros, estas herramientas 
deben estar enfocadas al nivel de estudio y adecuadas al grupo poblacional.  

3.2.  Educación no formal   

La educación no formal es una disciplina aplicada al campo de los procesos 
socioeducativos, su ámbito de acción implica diseñar, organizar, ejecutar y evaluar 
actividades educativas con el propósito de mejorar las condiciones de vida de diversos 
grupos humanos, mediante procedimientos participativos promotores de 
transformaciones individuales y colectivas (2). Las personas, como miembros de una 
sociedad aprenden las bases de su cultura, no sólo en la escuela sino en un cumulo de 
espacios, procesos, instituciones, relaciones personales recibiendo mensajes y 
propuestas, elaborando códigos, e interpretando normas sociales, las cuales abarcan 
no sólo los conocimientos como tales, sino creencias, valores, saberes habilidades, 
aptitudes y sentimientos.   

La modalidad no formal no es menos importante que la escuela en la formación de 
los sujetos “La educación no formal es importante porque integra lo que la escuela 
tarda o nunca llega a incorporar a sus programas y lo que los medios de comunicación 
ocultan o distorsionan” (3).  
 
La educación no formal es un fenómeno complejo que se aprende no solo en las 
escuelas, también en las bibliotecas, los cines, la calle, los programas de TV, 
navegando por el internet, juegos, juguetes, etc., con todos éstos se produce un efecto 
de educación sean educativo o no educativo, formador o deformador con 
características étnicas, laborales, sociales y económicas, con una única necesidad de 
formación, capacitación, actualización, uso del tiempo libre, aprovechando los 
recursos y avances científicos-tecnológicos, haciendo un conjunto de instituciones y 
medios educativos intencionales y con objetivos definidos que no forman parte del 
sistema de enseñanza graduado o el formal.  
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Dentro la educación no formal se pueden utilizar varias herramientas educacionales, 
para llegar a la población, interaccionar e incluso aportar al cambio de 
comportamiento de acuerdo a los objetivos planteados en el tema de Educación 
Alimentaria Nutricional.  Entre las herramientas que se pueden emplear, están los 
sociodramas, los volantes y los afiches, entre otros.   

 
4.  CLASIFICACIÓN DE LA INFORMACIÓN.  

 
La clasificación por el tipo de comunicación se detalla en el siguiente esquema:  
 

 
  

4.1.  Por su extensión   

En este tipo de información, la comunicación es verbal y no verbal.   

- Comunicación verbal, es necesario conocer, entender y practicar cada estrategia 
y tipo de comunicación. La comunicación verbal permite formular proyectos, 
realizar negociaciones, hacer entrevistas, efectuar acuerdos y dictar conferencias 
con ponencias ante un público y mostrar cualidades de expresión que se posee o 
se va adquiriendo en el tiempo.  
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Las características de la comunicación oral son:   

o Ligada a un tiempo y es dinámica  
o Con capacidad de utilizar la voz, los gestos y todos los recursos de 

expresividad de movimientos. Hay comunicación no verbal.  
o Se rectifica  
o Se cometen errores   
o Rompe la sintaxis  
o Se repiten palabras  
o Es espontánea  
o Tiende a ser más informal  
o Se amplía con explicaciones  

  

- Comunicación no verbal, que es la escrita y aquella que se da en forma de 
acciones, permite mediante la práctica la mejora de las habilidades de expresión 
y escritura; sus características son:  

o Para lograr una comunicación escrita eficaz es necesario practicar: escribir 
y leer.   
 

o Escribir con precisión, claridad, sencillez y concisión, considerando 
aspectos ortográficos y gramaticales.  o La escritura requiere de un 
aprendizaje sistemático y del desarrollo de habilidades, tanto motrices 
como intelectuales.  
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El concepto de elaboración o diseño, palabra que procede del italiano disegno, es coherente 
con el bosquejo, traza, delineación y descripción de un objeto.  Son muchos los autores que 
cuando se habla de diseño de herramientas educacionales se refieren a describir un 
“proceso” donde se detalla las distintas etapas que existen para el desarrollo de estos 
materiales.  

Podemos distinguir dos fases principales en el diseño:  

• Ligada a la preproducción: análisis del contexto del lugar donde se realiza , la 
planificación y su desarrollo.  

• La producción propiamente dicha: ejecución, evaluación   

Como lo expresa Landaeta 2006 (1) “La prioridad de la enseñanza no debería ser crear 
materiales técnicamente perfectos sino pedagógicamente adecuados, significativos y útiles 
para cada grupo poblacional.   
 

 

A menudo casi siempre que se utiliza material educativo didáctico en ferias y otros similares, 
el expositor se limita a brindar un resumen simple de un tema o se le dificulta exponer lo 
importante sin aprovechar al máximo ese material de acuerdo al grupo objetivo y a los 
objetivos de aprendizaje.  

Antes de elaborar un material didáctico educativo cualquiera, se debe definir con mucha 
claridad los siguientes aspectos:  
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El concepto de elaboración o diseño, palabra que procede del italiano disegno, es coherente 
con el bosquejo, traza, delineación y descripción de un objeto.  Son muchos los autores que 
cuando se habla de diseño de herramientas educacionales se refieren a describir un 
“proceso” donde se detalla las distintas etapas que existen para el desarrollo de estos 
materiales.  

Podemos distinguir dos fases principales en el diseño:  

• Ligada a la preproducción: análisis del contexto del lugar donde se realiza , la 
planificación y su desarrollo.  

• La producción propiamente dicha: ejecución, evaluación   

Como lo expresa Landaeta 2006 (1) “La prioridad de la enseñanza no debería ser crear 
materiales técnicamente perfectos sino pedagógicamente adecuados, significativos y útiles 
para cada grupo poblacional.   
 

 

A menudo casi siempre que se utiliza material educativo didáctico en ferias y otros similares, 
el expositor se limita a brindar un resumen simple de un tema o se le dificulta exponer lo 
importante sin aprovechar al máximo ese material de acuerdo al grupo objetivo y a los 
objetivos de aprendizaje.  

Antes de elaborar un material didáctico educativo cualquiera, se debe definir con mucha 
claridad los siguientes aspectos:  
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5.1. El diseño de la actividad educativa   

Es muy importante tener claridad en los objetivos de la educación que se pretende 
dar y para ello se deberá elaborar una guía del contenido que servirá de ayuda para 
el abordaje de los temas.    

   ¿Cómo se va a desarrollar la actividad educativa?    

5.2. Las partes de la actividad que necesitan refuerzo   

Es importante adelantarse a cuáles son los puntos débiles de la actividad educativa 
(falta de motivación, falta de conocimientos sobre un tema o sobre un aspecto en 
particular dificultad de comprensión de un tema, etc.).  Lo más probable es que 
no será posible ni necesario elaborar materiales para todos los pasos de la 
actividad, ni para todos los aspectos del contenido.  

Los materiales deben concentrarse y apoyar en las partes importantes o difíciles no 
solamente del contenido, sino también de la metodología utilizada.  

5.3. A quién va destinado  

¿Cuál es el grupo objetivo al que se dirigirá el material educativo?  

        ¿Cuál es el nivel de formación?  

       Si se responde a estas preguntas se podrá seleccionar o descargar ciertos 
lenguajes en textos e imágenes que se utilizarían en los materiales didácticos 
para que puedan ser bien comprendidos.  

       Los contenidos deben ser de acuerdo al propósito, tener coherencia con lo que 
se habla, ser significativos y que permitan la autoevaluación.  

5.4. Cobertura del material educativo  

   ¿Cuál será el número de personas en cada evento?  

   ¿Cuántos eventos se realizará?  

   ¿Cuántas personas harán uso correcto del material?  
 

Otro aspecto importante es tener en cuenta la cantidad de personas que estarán 
en la actividad para tener el material asegurado en impreso, ya que de ser un 
número considerable sería mejor disponer de los mismos en fotocopias.  

5.5. Los recursos   

Tener claro los recursos que se van a necesitar y con cuáles se cuenta, sean 
recursos económicos y humanos.  
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También se debe considerar que se puede trabajar con materiales y recursos del 
lugar, lo que puede ayudar a un mejor desarrollo y aprendizaje de las personas.  

 

6. CLASIFICACIÓN DE HERRAMIENTAS EDUCACIONALES  

 

  

“El diseño de materiales podría entenderse como un producto/herramienta para enseñar a 
un grupo objetivo”. Dentro los cuales se tienen los siguientes:  

6.1. VISUALES  

Las herramientas visuales son recursos que permiten la memorización, organización y 
representación de la información con el propósito de facilitar los procesos de aprendizaje, 
administración y planeación organizacional, así como la toma de decisiones.  
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También se debe considerar que se puede trabajar con materiales y recursos del 
lugar, lo que puede ayudar a un mejor desarrollo y aprendizaje de las personas.  

 

6. CLASIFICACIÓN DE HERRAMIENTAS EDUCACIONALES  

 

  

“El diseño de materiales podría entenderse como un producto/herramienta para enseñar a 
un grupo objetivo”. Dentro los cuales se tienen los siguientes:  

6.1. VISUALES  

Las herramientas visuales son recursos que permiten la memorización, organización y 
representación de la información con el propósito de facilitar los procesos de aprendizaje, 
administración y planeación organizacional, así como la toma de decisiones.  
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A. Afiches:   

¿Qué es un afiche?  

 

Un cartel, afiche o póster es una lámina de 
papel, cartón u otro material que sirve para 
anunciar o dar información sobre algo o 
sobre algún evento.  

 

En particular, los afiches incluyen 
imágenes pensadas y diseñadas para 
enunciar algo, para hacer público un 
mensaje y para difundirlo. Se pretende que 
el mensaje que porta el afiche llegue a los 
receptores (que puede ser el público en 
general o un determinado sector de este) y 
sea comprendido con claridad.  

   

Los afiches están destinados a ser leídos y comprendidos ágilmente. Necesitan captar 
la mirada y el interés del observador en forma rápida y para eso se utilizan 
fundamentalmente dos tipos de elementos: texto e imagen.    

Quien crea y diseña un afiche selecciona el texto y la imagen que va a usar y los 
organiza visualmente con el objetivo de captar la atención del espectador, de lograr 
que se detenga y lo observe y, de este modo, efectivizar la comunicación.   
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a) Elementos de un afiche:  

• Imagen y/o gráficos. Todo afiche requiere por lo menos una imagen (ilustración, 
dibujo) que ayudará a enfatizar el propósito del mismo. La imagen precisa y fija, 
el significado del mensaje y del texto en general. El afiche pretende conseguir un 
impacto visual en el receptor por medio de técnicas depuradas en relación a la 
imagen y a todo lo visual: colores, primeros planos, disposición y enfoque de los 
elementos, etc. Se pueden utilizar técnicas de trabajo manual, de artes plásticas, 
o artes visuales como: témperas, dibujos, formas, etc. o en su caso, también se 
puede hacer collages (pegando fotos, palabras, etc).  

• El mensaje o eslogan. El mensaje es una frase breve que es fundamental en un 
afiche, ya que por medio de él se entrega al receptor el contenido que se pretende 
transmitir. Es un texto breve, atractivo y fácil de recordar, que llega directamente 
al receptor.   

Se debe redactar de la forma más directa posible y en un lenguaje sencillo, para 
que sea fácil de recordar.   
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b) Pautas para diseñar un afiche   

  
• Determinar la finalidad 
del afiche, como fomentar un 
valor, consumir un producto, 
etc.   
 
• Definir el público 
receptor (edad, sexo, lugar), 
pues en función de estos 
elementos se determinará el 
tema, el texto y la imagen del 
afiche.   
 
• Crear un eslogan o 
mensaje breve, sugerente y 
fácil de recordar. Debe 
contener la idea principal 
que se desea transmitir.  
 
• Redactar un texto 
sencillo y conciso que 
amplíe y detalle la 
información del eslogan.  
 
• Determinar las imágenes 
que van a aparecer en el 
afiche.  
 
 

 
Tomar en cuenta que las imágenes deben ayudar a retener el mensaje que se desea 
transmitir, éstas pueden representar a un paisaje, un objeto o a una persona.  

• El tratamiento visual que se dará a las imágenes: colores, plano, disposición 
y enfoque de los elementos.  
• Para precisar el diseño en una hoja de papel se debe definir antes el formato 
(tamaño, horizontal o vertical, etc.).   
• Escribir el eslogan o mensaje y el texto en un lugar destacado con una 
disposición formal atractiva.  
• Distribuir las imágenes seleccionadas en la hoja.   
• Ejemplo de un afiche para proteger los bosques del fuego. 
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b) Pautas para diseñar un afiche   

  
• Determinar la finalidad 
del afiche, como fomentar un 
valor, consumir un producto, 
etc.   
 
• Definir el público 
receptor (edad, sexo, lugar), 
pues en función de estos 
elementos se determinará el 
tema, el texto y la imagen del 
afiche.   
 
• Crear un eslogan o 
mensaje breve, sugerente y 
fácil de recordar. Debe 
contener la idea principal 
que se desea transmitir.  
 
• Redactar un texto 
sencillo y conciso que 
amplíe y detalle la 
información del eslogan.  
 
• Determinar las imágenes 
que van a aparecer en el 
afiche.  
 
 

 
Tomar en cuenta que las imágenes deben ayudar a retener el mensaje que se desea 
transmitir, éstas pueden representar a un paisaje, un objeto o a una persona.  

• El tratamiento visual que se dará a las imágenes: colores, plano, disposición 
y enfoque de los elementos.  
• Para precisar el diseño en una hoja de papel se debe definir antes el formato 
(tamaño, horizontal o vertical, etc.).   
• Escribir el eslogan o mensaje y el texto en un lugar destacado con una 
disposición formal atractiva.  
• Distribuir las imágenes seleccionadas en la hoja.   
• Ejemplo de un afiche para proteger los bosques del fuego. 
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B. Rotafolios   

También llamados paleógrafos (e 
incluyendo los franelógrafos), son 
utilizados como medio de presentación de 
las ideas en forma de exposiciones. Son 
hojas impresas o dibujadas que se sujetan 
con argollas, cintas o clavos.  

Un medio gráfico y muy visual por lo 
general elaborado en tamaño de medio 
pliego (65 cm de ancho x 77,5 cm de 
largo) que, gracias a las hojas integradas 
entre sí,  logran una secuencia lógica para 
la exposición de la información de los 
conceptos básicos de un tema.  

 

a) Características  

El que estén unidas en la parte superior permiten que la lámina sea fácilmente 
doblada para  dar paso a una exposición.  

El contenido en cada hoja puede ser gráficos, dibujos, diagramas, fotografías, o 
letras, que son mostradas una después de otra, con las descripciones relativas a cada 
imagen.  

Consta de los siguientes elementos:  
• Portada  
• Objetivos del aprendizaje  
• Desarrollo del tema  
• Síntesis  
  

 b)  Utilidad:  

• Son útiles para el aprendizaje efectivo y para la retención a grupos pequeños de 
entre 2 y 15 personas.  

• Presentan una lista o secuencia de ideas, cosas o procedimientos a grupos 
pequeños de entre 2 y 15 personas.  

• Sirven para reforzar y complementar una conferencia, demostración o discurso.  
• Permiten sostener una atmósfera relativamente informal.  

  
 c)  Recomendaciones para su elaboración  
  

• Color:  aunque es frecuente que las láminas sean de color blanco, también se 
pueden utilizar las de color azul claro o amarillo.   







42

 S
E

R
IE

 D
E

 R
E

C
U

R
S

O
S

 P
E

D
A

G
Ó

G
IC

O
S

 E
L

A
B

O
R

A
D

O
S

 P
O

R
 L

A
 E

S
C

U
E

L
A

 N
A

C
IO

N
A

L
 D

E
 S

A
L

U
D

E
D

U
C

A
C

IÓ
N

 A
L

IM
E

N
T

A
R

IA
 N

U
T

R
IC

IO
N

A
L

L
ib

ro
 d

e
 t

e
x

to
 a

p
li

c
a

d
o

 a
 l

a
 f

o
rm

a
c

ió
n

 d
e

 T
é

c
n

ic
o

s
 M

e
d

io
s

 e
n

 N
u

tr
ic

ió
n

S
E

R
IE

 D
E

 R
E

C
U

R
S

O
S

 P
E

D
A

G
Ó

G
IC

O
S

 E
L

A
B

O
R

A
D

O
S

 P
O

R
 L

A
 E

S
C

U
E

L
A

 N
A

C
IO

N
A

L
 D

E
 S

A
L

U
D

 
42 

b) Las letras: deben tener un espacio y tamaño adecuados a fin de facilitar su 
lectura desde una distancia superior a dos metros. En cada parte del cartel debe 
haber un máximo de 10 a 15 líneas, aunque las mismas pueden variar de tamaño.  
Es preferible usar mensajes cortos en viñetas, columnas, cuadros y gráficas y 
no texto narrativo. Si se usan fotografías son preferibles las de color mate en 
lugar de las brillantes. El contraste de colores debe ser adecuado, simple, 
atractivo visualmente y usado para resaltar algunos elementos de la pancarta. 
Ni el diseño ni el color de fondo deben afectar la lectura del contenido del cartel. 
Los títulos y subtítulos se deben hacer en letras grandes. Las letras mayúsculas 
seguidas no se deben usar pues se dificulta su lectura.   

  
c) El contenido: sus componentes son el título y la frase.  En cuanto al color se 

deberá hacer referencia al tema, por ejemplo, si queremos hacer la pancarta 
sobre temas del medio ambiente los colores de fondo serán verde o marrón; si 
se quiere hablar del agua pues los colores de fondo serán azul o celeste; sobre 
temas de lactancia materna, los colores serán blanco o rosa claro y así en 
adelante se escogerán los colores de acuerdo al tema o frase.  

La pancarta puede tener o no un soporte de acuerdo al tamaño ya que algunas 
pueden ser colgadas en paredes o pasacalles.   

 

D. Carteles  

Es un material gráfico, cuya función es lanzar un mensaje al espectador con el 
propósito de que éste lo capte, lo recuerde y actúe en forma concordante a lo sugerido 
por el propio cartel. Existen dos tipos: los informativos y los formativos. En el 
sistema de carteles se debe reflejar los elementos fundamentales, para ello se debe 
preparar el material de estudio en forma de dibujos simples, signos convencionales o 
esquemas lógicos que ayuden a conocer la realidad a través de representaciones.  

 
a) Ventajas, La característica del cartel es que debe ser fácil de visualizar, con 
pocas palabras pero que se entienda. Capta la atención del espectador, obligándolo 
a percibir el mensaje. Su función es lanzar un mensaje y difundir información que 
se imprime con algún tipo de contenido visual (textos, imágenes y todo tipo de 
recursos gráficos)  
Admite la utilización de varios tipos de ilustraciones, tales como fotografías, 
gráficos, dibujos pinturas, etc.  
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B) La infografía  

Es una representación más visual que la propia de los textos, en la que intervienen 
descripciones, narraciones o interpretaciones, presentadas de manera gráfica 
normalmente figurativa, que pueden o no coincidir con grafismos abstractos y/o 
sonidos.  
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b) Introducción y desarrollo del contenido   

El contenido debe estar organizado de manera ordenada, empezando con la 
introducción para luego desarrollar la temática que se quiere abordar. Se debe 
brindar información sucinta, partiendo de lo general a lo específico y considerando 
los mensajes claves.  

c) Conclusión, contacto   

Dependiendo de la finalidad, se hará una conclusión o se dará información de 
contacto. Si la persona u organización que ha realizado el tríptico no requiere que 
le contacten, podrá hacer un resumen de las conclusiones más importantes.   

B) DÍPTICOS:   
 

Es un folleto formado por una lámina de papel o cartulina que se dobla en dos partes.   
Constituye un medio para comunicar ideas sencillas sobre una situación o tema, etc.   

  

Cara interna 
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6.4. MEDIOS AUDITIVOS  

Los medios auditivos o sonoros son aquellas técnicas visuales y auditivas que apoyan el 
proceso de enseñanza, facilitando una mayor y más rápida comprensión e interpretación 
de las ideas. La eficiencia de estos medios auditivos es a través de la percepción de los 
sentidos.  

Se pueden encontrar dos grupos de medios de enseñanza que utilizan el sonido:  
 

- Los medios de enseñanza que utilizan el sonido en medios naturales, se refiere 
a todos aquellos sonidos que se captan directamente de la experiencia o de la 
interacción con el ambiente, algunos ejemplos son: el sonido de las aves los 
instrumentos musicales y los ruidos cardiacos o respiratorios.  
 

- Los medios de enseñanza que utilizan el sonido en medios técnicos: en este grupo 
entran todos los recursos que permiten conservar el sonido para su posterior uso, 
algunos son: la cinta magnética, el tocadiscos y el casete, los cd, la radio, mp3. etc.   

A) Cuentos radiofónicos   

Los cuentos o historias radiofónicas generan un vínculo especial de cercanía entre 
el emisor y el receptor, produciendo un efecto mágico de “estar ahí” o de “sentirse 
parte”, compartiendo un mismo espacio. En éstos las personas pueden identificarse 
con los personajes del cuento narrado, se reconocen y se encuentran en sus 
contenidos.  

Para crear un cuento radiofónico se debe tener bien definidos el objetivo de 
enseñanza, el grupo poblacional y el tiempo. Una vez superados estos aspectos se 
debe trabajar en los siguientes elementos clave:   

a) Título, Coloque el título del cuento  

b) Formato, el formato será una charla narrada. En una primera instancia, se debe 
escribir la idea de la historia que se desea emitir, para luego introducir personajes 
que irán ganando un rol en la historia o cuento que se está formando; dentro la 
narración no se debe perder el objetivo del cuento, ni el público al qué va dirigido.  
Al interpretar el guion cada actor debe interpretar el papel prestando atención al 
tono, la vocalización y el volumen de su voz, y de acuerdo al personaje; por 
ejemplo, si se interpreta a una anciana, la voz debe ser de una anciana, 
posiblemente cansada o con mucha sabiduría o muy renegona, el intérprete o actor 
le dará vida a este personaje.  

c) Voz en off, considerado como el narrador del cuento o historia, es el que 
describirá el contexto, el tema, el paisaje y el que introducirá el cuento o el que lo 
cerrará.  Por ejemplo: “El bullicio del medio día en la comunidad de Margarita 
no logra distraerle de sus pensamientos. Ella camina rumbo a su casa después 
de jugar con sus amiguitos, en el trayecto se encuentra con Don Gastón quien 
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instrumentos musicales y los ruidos cardiacos o respiratorios.  
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entran todos los recursos que permiten conservar el sonido para su posterior uso, 
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A) Cuentos radiofónicos   

Los cuentos o historias radiofónicas generan un vínculo especial de cercanía entre 
el emisor y el receptor, produciendo un efecto mágico de “estar ahí” o de “sentirse 
parte”, compartiendo un mismo espacio. En éstos las personas pueden identificarse 
con los personajes del cuento narrado, se reconocen y se encuentran en sus 
contenidos.  

Para crear un cuento radiofónico se debe tener bien definidos el objetivo de 
enseñanza, el grupo poblacional y el tiempo. Una vez superados estos aspectos se 
debe trabajar en los siguientes elementos clave:   

a) Título, Coloque el título del cuento  

b) Formato, el formato será una charla narrada. En una primera instancia, se debe 
escribir la idea de la historia que se desea emitir, para luego introducir personajes 
que irán ganando un rol en la historia o cuento que se está formando; dentro la 
narración no se debe perder el objetivo del cuento, ni el público al qué va dirigido.  
Al interpretar el guion cada actor debe interpretar el papel prestando atención al 
tono, la vocalización y el volumen de su voz, y de acuerdo al personaje; por 
ejemplo, si se interpreta a una anciana, la voz debe ser de una anciana, 
posiblemente cansada o con mucha sabiduría o muy renegona, el intérprete o actor 
le dará vida a este personaje.  

c) Voz en off, considerado como el narrador del cuento o historia, es el que 
describirá el contexto, el tema, el paisaje y el que introducirá el cuento o el que lo 
cerrará.  Por ejemplo: “El bullicio del medio día en la comunidad de Margarita 
no logra distraerle de sus pensamientos. Ella camina rumbo a su casa después 
de jugar con sus amiguitos, en el trayecto se encuentra con Don Gastón quien 
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con una mirada entre severa y tierna le pregunta” (6), guion radiofónico, 
cuentos de educación sanitaria ambiental.     
 

d) Música, dependiendo del tipo de cuento, la música puede realzar el sentir del 
relato y mostrar estados de ánimo. Puede estar como fondo musical durante las 
narraciones o puede ayudar a abrir y cerrar la cortina o escena, también se usa 
para construir ambientes acordes al cuento.   

e) Efectos sonoros, los efectos especiales, los ruidos naturales o artificiales permiten 
al igual que la música construir imágenes, objetos y situaciones.  A su vez también 
pueden utilizarse para separar y segmentar los contenidos.  

Los efectos sonoros poseen un enorme poder narrativo. Esto significa que pueden  
“contarnos cosas”, muchas veces reemplazando la voz en un relato. A veces un 
efecto sonoro puede más que cien palabras: pensemos por ejemplo en el clásico 
sonido de una puerta al abrirse. No necesitamos más que percibir el rechinante 
ruido para que la escena se construya en nuestra mente.  

f) Silencio, el silencio en la radio es importante porque no es “nada” sino que es 
“algo”: algo con mucho poder dramático, una pausa en el habla genera suspenso, 
tensión, misterio y expectativa por lo que está por venir. El uso del silencio se 
debe dosificar para que sea útil en términos expresivos.  

Todos estos elementos: la música, el guion, los efectos sonoros y el silencio son aspectos 
que se mezclan y se combinan entre sí para crear “imágenes auditivas”.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  
 
  Guion radiofónico ADRA Bolivia 2011 (6) 
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ACTIVIDAD #3 
“Elaboración de material didáctico.” 

Cada estudiante recibirá un tema diferente  
en salud y   nutrición, para que elaboren 
material didáctico teniendo en   cuenta 
las características de cada herramienta. Si el 
número de alumnos lo permite, se sorteará 
la elaboración del material didáctico para 
cada grupo etario (escolar,   adolescente, 
embarazo, lactancia y adulto 
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PRESENTACIÓN  
 

Las metodologías de enseñanza son utilizadas en diferentes procesos 

educacionales y facilitan el contacto con la población objetivo, más aún 

si se busca inducir a un cambio de comportamiento. Hoy en día existen 

muchas metodologías de enseñanza, sean estas grupales, individuales, 

formales e informales.   

Esta unidad capacitará al estudiante para la elaboración de guías 

metodológicas integrando las herramientas comunicacionales expuestas 

en la anterior unidad.  Para el logro de este propósito se explicará las 

diferentes metodologías de enseñanza para que los futuros profesionales 

puedan desenvolverse en actividades educativas para la población.   
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PRESENTACIÓN  
 

Las metodologías de enseñanza son utilizadas en diferentes procesos 

educacionales y facilitan el contacto con la población objetivo, más aún 

si se busca inducir a un cambio de comportamiento. Hoy en día existen 

muchas metodologías de enseñanza, sean estas grupales, individuales, 

formales e informales.   

Esta unidad capacitará al estudiante para la elaboración de guías 

metodológicas integrando las herramientas comunicacionales expuestas 

en la anterior unidad.  Para el logro de este propósito se explicará las 

diferentes metodologías de enseñanza para que los futuros profesionales 

puedan desenvolverse en actividades educativas para la población.   
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1. ESQUEMA FUNCIONAL  
  

1.1. Competencia general  

Caracteriza la elaboración guías metodológicas de enseñanza con el uso adecuado 
de herramientas comunicacionales.  

1.2. Unidad de competencia  

Explica las diferentes metodologías de enseñanza y sus procesos de elaboración 
como talleres, cursos, ferias y otros.  

1.3. Elementos de competencia   

Asocia los tipos de metodologías de enseñanza con las diferentes técnicas, sean estas 
vivenciales, de animación, organización y evaluación. 

 

2. INTRODUCCIÓN  
 

Las metodologías conocidas como “tradicionales” solo se enfocaban en el 
responsable o docente quien brindaba información a las personas o estudiantes 
cuyos objetivos se conseguían individualmente o grupalmente. Lo que hoy se 
pretende es que los estudiantes puedan utilizar la metodología adecuada, según la 
edad de grupo etario con el que trabaje. .  

Bolivia al igual que el resto del mundo tiene cambios muy marcados en el desarrollo 
social, cultural, y educativo. Lo que se pretende es fortalecer las habilidades y 
destrezas de los estudiantes integrando las diferentes metodologías de interacción 
que veremos en esta unidad.  

  
3. ANTECEDENTES  

 
De acuerdo al diccionario de la Real Academia Española “enseñar” significa 
comunicar sistemáticamente ideas, conocimientos o doctrinas, instruir con reglas o 
preceptos; mientras que “aprendizaje”, significa adquirir el conocimiento de algo por 
medio del estudio o de la experiencia.  
 
La enseñanza y aprendizaje son los aspectos más relevantes para establecer 
metodologías y modalidades a ser utilizadas en este proceso.   
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abiertos que el propio estudiante puede acotar, eligiendo la estrategia de resolución 
más adecuada. Durante o al final de esta fase y en algunas unidades didácticas se 
pueden introducir lecturas, material audiovisual e informático, algunos de tipo 
técnico y/o histórico y también visitas a industrias, o salidas al campo siempre 
programadas previamente en el aula, siendo todas estas actividades una inmejorable 
ocasión para trabajar en las actitudes.  

 
4.5. Evaluación   

Cada cierto tiempo se realizarán actividades de recopilación con el fin de que el 
estudiante sea consciente y sepa en qué parte del proceso del avance del contenido 
se encuentra, para ello serán de gran utilidad los mapas conceptuales que se incluyen 
en cada unidad didáctica, éstos deben ser relacionados por los estudiantes siempre 
que sea posible. Al final de cada unidad didáctica se realizará una síntesis o resumen 
de la misma y de su relación con el contenido   

En lo que respecta a la administración del espacio y del tiempo, y al rol del docente 
y de los estudiantes, se considera que los alumnos deben trabajar en el aula la mayor 
parte del tiempo en pequeños grupos de un máximo de cinco personas y un mínimo 
de tres, constituidos en principio libremente con cambios posteriores si los 
resultados de la evaluación de su funcionamiento así lo aconsejan.  

  

5. TIPOS DE METODOLOGÍAS DE ENSEÑANZA  
  
    5.1.   Talleres  

     En enseñanza, el taller es una metodología de trabajo que se caracteriza por la 
investigación, el aprendizaje por descubrimiento y el trabajo en equipo que, en su aspecto 
externo, se distingue por la recopilación de material especializado acorde con el tema 
tratado teniendo como fin la elaboración de un producto visible. La palabra taller en el 
lenguaje corriente es el lugar donde se hace, se construye o se repara algo. Así, se habla 
de taller de mecánica, taller de carpintería, taller de reparación de electrodomésticos, etc. 
Desde hace algunos años la práctica ha perfeccionado el concepto de taller extendiéndolo 
a la educación, y a la idea de ser "un lugar donde varias personas trabajan 
cooperativamente para hacer o reparar algo, lugar donde se aprende haciendo junto 
con otros" esto dio motivo a la realización de experiencias innovadoras en la búsqueda 
de métodos activos en la enseñanza. (3)  

  
A) Taller educativo: ¿método, técnica o estrategia?   

La estrategia pedagógica comprende: los objetivos, los métodos y las técnicas; en 
este sentido la estrategia es la totalidad, es la que da sentido de unidad a todos los 
pasos de la enseñanza y del aprendizaje. (3)  
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pedir un tipo o tamaño especial de sala o solicitar que la preparen de cierta forma (sillas 
en círculo, muebles cómodos, etc.). Se tiene que pensar cómo se usará el espacio: 
¿Tendrán que moverse mucho los participantes? ¿Habrá que mover equipos pesados? 
¿Se necesita una pantalla, un pizarrón o una pizarra magnética? Cuanto más se pueda 
saber sobre el espacio y más se pueda adecuarlo de acuerdo a las necesidades del taller 
antes de que lleguen los participantes, más fácilmente transcurrirá la presentación.  

e. Clausura  

     En la fase final del taller, se necesitará resumir las cosas y dar a los participantes una 
posibilidad de reaccionar a lo que acaban de escuchar. Es posible que se quiera hacer 
alguna actividad formal con este fin o simplemente lanzar algunas preguntas y escuchar 
a lo que la gente quiere decir.  

o Resumir y revisar el programa. Repetir los puntos principales abordados por el taller 
y volver al programa para identificar las áreas en las que no se tuvo tiempo de 
profundizar. Dependiendo de su importancia, el interés del grupo o las posibilidades 
reales, se puede entregar u ofrecer enviar material o bibliografía sobre esas áreas, o 
realizar otro taller para cubrir los puntos que faltaron.  

o Repasar las expectativas. Se debe echar un vistazo a la lista de expectativas 
formuladas en el inicio del taller. ¿Eran apropiadas las expectativas iniciales de los 
participantes? ¿Se cumplieron? Si no fue así, ¿qué faltó?  

o Darles a los participantes la oportunidad de resumir. Puede ser tan simple como 
preguntar ¿qué les pareció? o puede implicar un ejercicio más estructurado (una 
posibilidad: recorrer la sala pidiendo a la gente que diga alguna cosa que le haya 
gustado del taller o que haya aprendido y otra cosa que hubiera hecho de distinta 
forma). Es importante darles a los participantes una forma de resumir por sí mismos 
la importancia, o irrelevancia, del taller para ellos.  

o Pedir opiniones sobre las ideas, técnicas, métodos, etc. que expusieron. Se debe 
prestar atención a las preguntas e inquietudes de los participantes acerca del material. 
Puede ser totalmente nuevo para ellos, y es posible que modifique todo lo que habían 
aprendido hasta antes del taller. Necesitarán tiempo para digerir el contenido. Es 
necesario no ponerse a la defensiva si los participantes no concuerdan en todo o en 
algo con lo que se ha defendido en el taller. Es posible que también tengan dudas 
sobre parte del material y es bueno expresarlas. El propósito de un taller es aprender, 
y eso rara vez sucede sin algo de conflicto interno. o Recolectar los formularios de 
evaluación. Es necesario asegurarse de que todos los participantes entreguen el suyo; 
deberían demorarse menos de un minuto en rellenarlo, a menos que la gente tenga 
comentarios complejos (que son los mejores, porque dan la retroalimentación más 
detallada).  
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o Contenido, considerando la secuencia lógica de los temas a tratar, sus 
tiempos y la evaluación o diagnóstico.  

o Evaluación, considerar evaluaciones iniciales y finales   

  
c. Conclusión y/o clausura  

  
o Minutos antes del cierre del evento se debe puntualizar los puntos que se 

abordaron.  
o Realizar una evaluación final, este puede ser bajo una estructura escrita.  
o Realizar las últimas recomendaciones.   

  
 5.3.  FERIAS.  

Las ferias de salud o nutrición como estrategia son ocasiones para promover 
encuentros entre quienes desean compartir saberes, recorridos, inquietudes y 
destrezas, y buscan promover una interacción con las personas que participen para 
lograr, de este modo, una acción saludable.  Cada stand de la feria se constituye a 
partir de una premisa clara: sostener una acción interactiva que genere la 
participación de quienes allí se detengan.   

Para la salud y la nutrición, una feria es una oportunidad para trabajar con la 
comunidad del barrio de una manera diferente, compartiendo los proyectos y 
actividades propias, buscando construir otros diálogos, en un formato de encuentro 
necesariamente diferente a lo habitual del consultorio.  La organización de la feria de 
la salud supone un trabajo colectivo que requiere de muchas personas para poder 
concretarse. En este sentido, es necesario organizar una mesa de trabajo previa, en la 
que puedan estar sumados otros sectores además de los integrantes del equipo de 
salud, como por ejemplo clubes, centros de jubilados, vecinales, entre otros. (5)  
 
Es bien conocido el hecho de que todo programa o actividad de salud, da espacio 
para comunicar algo, de allí que todo individuo vinculado a la salud, tiene un espacio 
para interactuar en una doble vía como educador y educando en todas las etapas de 
su vida cotidiana. Dentro de este proceso, que debe ser dialógico y respetuoso de las 
ideas de los demás, se debe generar a un proceso de análisis y reflexión para que 
ambas partes, se comuniquen, compartan, aprendan y cambien hacia estilos de vida 
más saludables, en donde la salud pueda vivirse y crearse dentro del marco de la 
vida cotidiana de todo individuo. Las llamadas ferias representan uno de los tantos 
recursos a que el personal de salud puede emplear para la aplicación de los procesos 
de comunicación educativa.  
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El planeamiento es la etapa más importante de la actividad y la que requiere más tiempo. 
Se debe tener claro ¿Qué se quiere?, ¿Cómo lo vamos a hacer?, Con qué contamos?, 
¿Qué haremos?, ¿Quién es el responsable de cada actividad? Esto ayuda a visualizar el 
tipo de actividad que buscamos.  

Reconocer cual es objetivo que se persigue, entre los que se pueden citar:  

o ¿Será la mejor forma de entregar materiales y servicios a las 
personas?   

o ¿Qué otras actividades podrían desarrollarse?  

o ¿Dónde se haría una actividad de este tipo?  

o ¿Es el lugar más adecuado para este tipo de actividad? 

o ¿El lugar es accesible?  

o ¿El lugar tiene suficientes comodidades para una actividad de estas? 

o ¿Cuánta gente podrá beneficiarse?  

o ¿Qué resultados inmediatos se obtendrían?  

o ¿Quiénes serían responsables de la actividad?  

o ¿Se puede contar con la colaboración de otros grupos e institutos? 
¿Cuales? ¿Cuál sería su aporte?  

  
C) Estructura  

  
o Comisión de propaganda: encargada de comunicar sobre la actividad y de buscar 

los medios para poder informar a la mayor cantidad posible de personas sobre la 
feria de salud y nutrición, y los servicios que se ofrecerán.  Con los programas de 
trabajo de cada comisión se debe preparar el programa general de la feria.  
 

o Comisión de actividades culturales: debe buscar grupos o personas de la 
comunidad que puedan colaborar con algún tipo de manifestación artística o 
cultural. En algunas comunidades se han rescatado: recetas de cocina, relatos, 
fotografías, etc.   
Esta comisión debe preparar el programa de actividades culturales y entregarlo con 
suficiente tiempo a la comisión de propaganda para su difusión. 
 

o Comisión de actividades recreativas y culturales: su trabajo es parecido al de la 
comisión de actividades culturales, pero específicamente en los aspectos recreativos 
y deportivos. Esta comisión debe buscar espacios que puedan involucrar a la mayor 
cantidad posible de personas dependiendo del número de participantes, el tipo de 
actividad y las necesidades de sonido y electricidad, pueden subdividir las 
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exitosas y experiencias negativas; el facilitador debe instaurar un proceso de 
sensibilización profunda que haga que los participantes adquieran compromisos.  
Cada reunión puede ser moderada por un o una integrante del grupo.  

Para poner en funcionamiento un grupo de apoyo se debe definir los siguientes puntos:  

o Puntualidad o Respeto a las opiniones. 
o No ser chismosas. 
o Confidencialidad (evitar comentarios hacia fuera). 
o Sentarse en círculo. 
o No moverse, ni retirarse en cualquier momento del grupo. 
o Conformar grupos no mayores a 10 personas y con un mínimo de 5. 
o Debe existir un día y hora fija de reunión. 

  

Dentro el grupo debe nombrarse a una o un presidente y a una secretaria que serán los 
responsables de dar cumplimiento al funcionamiento del grupo.   

B) Funcionamiento  

Las personas al participar en los grupos de apoyo sienten más confianza, porque son 
escuchadas y sus opiniones son tomadas en cuenta; han perdido el miedo a hablar frente 
al grupo y comentan los posibles problemas nutricionales o de salud que estén 
atravesando ellos o sus niños, son pocos integrantes y cada una tiene un lugar en el 
grupo de apoyo.  

Estos grupos desarrollan las siguientes actividades:  

o Saludo, generalmente realizado por la facilitadora o Control de asistencia, a cargo 
de la secretaria o Canto de inicio orientado al desarrollo del tema del día  

o Intercambio de experiencias positivas y negativas entre las madres dirigido por la 
facilitadora  

o Conversación acerca de diferentes temas relacionados a la salud y nutrición de los 
niños. Cuando un niño está con bajo peso se da tareas a la madre para la próxima 
reunión, las otras madres aconsejan en el preparado y alimentación de su hijo e 
incluso ofrecen visitar la casa para ayudar y hacer seguimiento. o En algunos casos 
se puede revisar el carnet de salud infantil    

o Se puede instaurar un momento dedicado a trabajos manuales, como la bolsita para 
mantener la comidita caliente de sus niños u otro que ayuden a desarrollar los 
temas.   

o El facilitador siempre debe recordar los nombres de las integrantes del grupo. o A 
la conclusión de la reunión se deben despedir cordialmente  
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Técnicas de evaluación: representa el cómo se va a evaluar. Es el procedimiento mediante 
el cual se llevará a cabo la evaluación.  Algunas técnicas son: observación, simulación, 
valoración de productos, formulación de preguntas, estudio de casos, entrevista.  
  

- Técnica de la observación: con esta técnica se puede obtener evidencias de 
habilidades, destrezas, aplicación de conocimiento y actitudes del aprendiz, en 
forma detallada y permanente, con el propósito de brindarle orientación y 
realimentación cuando así lo requiera para garantizar el desarrollo de sus 
competencias y el logro de los resultados de aprendizaje. Se puede hacer uso de 
instrumentos tales como: lista de chequeo y escala de estimación.  

  
- Técnica de simulación: con esta técnica se puede generar condiciones similares a 

las normales, teniendo control de situaciones complejas. Se puede obtener 
evidencias de habilidades, destrezas, aplicación de conocimiento y actitudes del 
estudiante. Entre los medios utilizados para simular situaciones se tiene software 
especializado, simuladores a escala, pruebas de habilidad o ejercicios prácticos. Se 
puede hacer uso de instrumentos tales como: lista de chequeo y escala de estimación 
(10).  

  
- Técnica valoración de productos: es utilizada cuando son observables los 

productos que se generan en la función productiva o formativa y evidencia el 
desempeño. Los productos pueden ser registros, planes, informes, diseño de 
procesos, entre otros. Se puede hacer uso de instrumentos tales como: lista de 
chequeo y escala de estimación.   

  
- Técnica de formulación de preguntas: Se utiliza para obtener evidencia de los 

conocimientos esenciales para el desarrollo de las competencias. Se complementa 
con las evidencias obtenidas de desempeño y de producto. Puede ser utilizada 
además para la formulación de casos hipotéticos, evidenciando la aplicación de 
conocimientos cuando no es posible hacerlo a través de la observación en ambiente 
real de trabajo o simulación de situaciones. Es importante resaltar que la 
formulación de preguntas es necesaria más no suficiente para emitir un juicio sobre 
la competencia de un estudiante. Para ello se hace uso del instrumento del 
cuestionario  

  
- Técnica de estudio de caso: es una técnica que trabaja con información de un hecho 

real o hipotético en una organización y que tiene aplicaciones para procesos de 
aprendizaje. Generalmente el caso plantea preguntas para que sean resueltas según 
la estrategia definida por el instructor. Esta técnica se usa para evaluar competencias 
relacionadas con análisis de información, toma de decisiones y trabajo en equipo de 
niveles directivos. Se utiliza el instrumento del cuestionario.  
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Técnicas de evaluación: representa el cómo se va a evaluar. Es el procedimiento mediante 
el cual se llevará a cabo la evaluación.  Algunas técnicas son: observación, simulación, 
valoración de productos, formulación de preguntas, estudio de casos, entrevista.  
  

- Técnica de la observación: con esta técnica se puede obtener evidencias de 
habilidades, destrezas, aplicación de conocimiento y actitudes del aprendiz, en 
forma detallada y permanente, con el propósito de brindarle orientación y 
realimentación cuando así lo requiera para garantizar el desarrollo de sus 
competencias y el logro de los resultados de aprendizaje. Se puede hacer uso de 
instrumentos tales como: lista de chequeo y escala de estimación.  

  
- Técnica de simulación: con esta técnica se puede generar condiciones similares a 

las normales, teniendo control de situaciones complejas. Se puede obtener 
evidencias de habilidades, destrezas, aplicación de conocimiento y actitudes del 
estudiante. Entre los medios utilizados para simular situaciones se tiene software 
especializado, simuladores a escala, pruebas de habilidad o ejercicios prácticos. Se 
puede hacer uso de instrumentos tales como: lista de chequeo y escala de estimación 
(10).  

  
- Técnica valoración de productos: es utilizada cuando son observables los 

productos que se generan en la función productiva o formativa y evidencia el 
desempeño. Los productos pueden ser registros, planes, informes, diseño de 
procesos, entre otros. Se puede hacer uso de instrumentos tales como: lista de 
chequeo y escala de estimación.   

  
- Técnica de formulación de preguntas: Se utiliza para obtener evidencia de los 

conocimientos esenciales para el desarrollo de las competencias. Se complementa 
con las evidencias obtenidas de desempeño y de producto. Puede ser utilizada 
además para la formulación de casos hipotéticos, evidenciando la aplicación de 
conocimientos cuando no es posible hacerlo a través de la observación en ambiente 
real de trabajo o simulación de situaciones. Es importante resaltar que la 
formulación de preguntas es necesaria más no suficiente para emitir un juicio sobre 
la competencia de un estudiante. Para ello se hace uso del instrumento del 
cuestionario  

  
- Técnica de estudio de caso: es una técnica que trabaja con información de un hecho 

real o hipotético en una organización y que tiene aplicaciones para procesos de 
aprendizaje. Generalmente el caso plantea preguntas para que sean resueltas según 
la estrategia definida por el instructor. Esta técnica se usa para evaluar competencias 
relacionadas con análisis de información, toma de decisiones y trabajo en equipo de 
niveles directivos. Se utiliza el instrumento del cuestionario.  
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- Técnica de la entrevista: es una charla personal entre el instructor y el aprendiz 
que permite clarificar evidencias documentales presentadas, revisar y/o 
complementar las evidencias de desempeño, de producto o de conocimiento. Esta 
técnica es muy importante para verificar valores, actitudes y aspectos personales 
relacionados con el análisis crítico, capacidad de dirección, toma de decisiones, así 
como la profundidad en la comprensión de temas complejos y la habilidad para 
explicarlos en términos simples. Instrumento: lista de chequeo y escala de 
estimación.  

  
Instrumento de evaluación: es el medio a través del cual se obtendrá la información a ser 
evaluada. Algunos instrumentos son: lista de chequeo, cuestionario, escala de estimación, 
pruebas, portafolios, proyectos, monografías, entre otros  
  

- Escala de estimación: este instrumento pretende identificar la frecuencia o 
intensidad de la conducta a observar o los niveles de aceptación frente a algún 
indicador, mediante una escala. Recomendaciones para la construcción de las 
escalas de estimación: enunciar la competencia u objetivo a evaluar, especificar las 
instrucciones del llenado del instrumento, establecer la escala valorativa, describir 
la escala.  

  
- Cuestionario: es un instrumento de evaluación conformado por preguntas que 

permiten verificar los conocimientos esenciales que debe tener y aplicar el candidato 
para el logro de los resultados de aprendizaje. El cuestionario puede ser aplicado en 
forma oral o escrita. El tipo de preguntas que se incluyen dependen de la evidencia 
de conocimiento que se requiere verificar, como, por ejemplo, reconocimiento de 
teorías o principios, interpretación de situaciones, análisis de condiciones nuevas, 
descripción de procedimientos, entre otros. Para este tipo de prueba se deben diseñar 
los criterios de corrección o patrones de respuesta que se van a utilizar para 
garantizar la objetividad del juicio a emitir.  

  
   

 ACTIVIDAD #4 
De forma individual a los estudiantes se les 
designarán diferentes temas en salud y 
nutrición, para que elaboren metodologías 
didácticas teniendo en cuenta las 
características de cada una. Si el número de 
estudiantes lo permite se sorteará la 
elaboración de dicho material para cada 
grupo etario (escolar, adolescente, embarazo, 
lactancia y adulto mayor). 
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PRESENTACIÓN  
  

En la actualidad, la educación va teniendo o sufriendo distintas transformaciones y con ello, 
se van desarrollando diferentes procesos educativos que deben centrarse en herramientas 
útiles que generen un lazo entre el facilitador y los variados grupos poblacionales, llámese 
a éstos en el presente caso como “programas educacionales”, los que generarán espacios de 
intercambio de saberes y conocimientos, además de experiencias en su diario vivir.   

Esta unidad pretende orientar al estudiante para que pueda elaborar un programa educativo 
que le ayude a organizar una serie de acciones, actividades o tareas educacionales destinadas 
a cumplir con los objetivos que se pretende impartir en la población.  

Para la elaboración, en un inicio será importante conocer qué es la comunicación, sus 
elementos y cómo interactuar entre estudiantes o con grupos poblacionales y cómo realizar 
una guía de enseñanza, todo este proceso mostrará los que es un programa educacional.  
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1. ESQUEMA FUNCIONAL  
  

 1.1.  Competencia general  

Construye una guía de enseñanza con el uso de metodologías y herramientas 
didácticas.  

 1.2.  Unidad de competencia  

Explica los diferentes métodos y técnicas de acuerdo a grupos poblacionales para el 
diseño de una guía de enseñanza.  

1.3. Elementos de competencia   

Identifica el proceso de comunicación, sus elementos, barreras y los tipos de 
lenguaje existente.  

  

2. INTRODUCCIÓN  
 

Muchas instituciones en el mundo y en Bolivia son responsables de planificar y 
gestionar acciones en temas sobre la educación en salud y nutrición, con la finalidad 
de generar un proceso de enseñanza y aprendizaje para producir un cambio de 
comportamiento.  
  
Para producir el cambio de comportamiento, antes se debe lograr el contacto con las 
personas y para esto se requiere entender a la “comunicación” y como está, ayuda a 
conseguir esa interrelación con las personas, con el público, con autoridades o con 
cualquier población objetivo.   La comunicación tiene mucho que ver con la educación, 
porque cuando se emplea la educación, también se utiliza la comunicación y ambas 
ayudan a relacionarse e intercambiar conocimiento.  
  
Un programa educativo considerado como una estrategia es aquel documento que 
permite organizar y detallar un proceso pedagógico de enseñanza, constituyéndose en 
pieza clave para la prevención y sensibilización ciudadana. El programa educativo 
brinda orientación al docente o capacitador respecto a los contenidos que debe 
impartir, la forma en que tiene que desarrollar su actividad de enseñanza y los objetivos 
a conseguir.  

   
   

3. COMUNICACIÓN    
 

Para poder realizar estos programas educativos se debe tomar en cuenta la 
comunicación con las personas de diferentes edades. La comunicación es la actividad 
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consciente de intercambiar información entre dos o más personas con el fin de 
transmitir o recibir significados a través de un sistema compartido de signos y normas 
semánticas. Los pasos básicos de la comunicación son la formación de una intención 
de comunicar, la composición del mensaje, la codificación del mensaje, la transmisión 
de la señal, la recepción de la señal, la decodificación del mensaje y finalmente, la 
interpretación del mensaje por parte de un receptor.  

En un sentido general, la comunicación es la unión y el contacto con otros seres y se 
puede definir como el proceso mediante el cual se transmite una información de un 
punto a otro.  

Todas las comunicaciones, sean intencionales o no tienen algún efecto, y están 
compuestas por una serie de elementos de la comunicación. Su propósito u objetivo se 
puede denominar bajo la acción de informar, generar acciones, crear un entendimiento 
o transmitir cierta idea.  

  

      3.1. Metodología dialéctica del proceso de comunicación  

  
Antes se debe entender a la “dialéctica” como un arte en el que se persuade, debate 
y se razonan ideas diferentes. Ahora, aplicada como una metodología en el proceso 
de la comunicación se la puede entender de la siguiente manera: “No hay 
comunicación sin un objeto de referencia” sin implicar a la sociedad.  
  
La dialéctica del proceso de la comunicación busca que las personas debatan, 
discutan, analicen e investiguen sobre un tema que se lo plantea como una situación 
problema que puede afectar al buen vivir de las personas de todas las edades en un 
determinado sitio, logrando de esta manera que las mismas personas propongan la 
solución al problema.  

  
  
     3.2. Elementos de la comunicación  

  
En todo proceso de comunicación intervienen necesariamente una serie de elementos 
cuyo análisis es imprescindible para comprender de forma cabal el texto resultante. 
Son los siguientes:  

El emisor: es la persona que crea y emite el mensaje, mediante un proceso de 
codificación.   

El receptor: es quien recibe e interpreta el mensaje y la descodifica para 
comprenderla, éste puede ser individual o colectivo.   

El mensaje: es la información concreta que el emisor transmite al receptor. La 
recepción del mensaje puede verse perturbada por ruidos, es decir, por factores que 
provocan una pérdida de contenido informativo.   
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El canal: es el medio por el que circula el mensaje y que pone en contacto al emisor y 
al receptor. Los canales pueden ser: naturales (el aire) y artificiales (el teléfono, el 
correo, un libro).   

El código: es el conjunto de signos y de reglas para combinarlos que comparten tanto 
el emisor como el receptor y que hace posible que la comunicación se produzca. 
Recuerde que el emisor codifica y que el receptor descodifica.   

El contexto: es la situación global en que se realiza el acto de comunicación. Se suele 
distinguir entre:  

a) El contexto lingüístico, que es el texto en el que se incluye el mensaje, las palabras 
que enmarcan el mensaje y que determinan su significado concreto. Ejemplo: cojo 
todos los días el metro para ir a trabajar. / Hay que medir esa distancia, acércame el 
metro, por favor. En el primer caso, el contexto nos indica que se refiere al medio 
de transporte, mientras en el segundo alude a la cinta métrica  
b) El contexto extralingüístico o situación comunicativa.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

 

  

  
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

RECORDEMOS UN POCO 
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3.3. Barreras de la comunicación   

Por otro lado, también existen las barreras de la comunicación que dificultan esa 
interrelación entre personas e incluso llegan a impedirla.   

Las más habituales son:  

o Inicio inapropiado de la conversación: la primera impresión en la relación entre 
personas determina muchas veces la relación posterior; comenzar haciendo 
preguntas bruscas o inadecuadas, o bien la falta de cordialidad, pueden condicionar 
la actitud de la persona con la que se desea establecer comunicación  

o Barreras lingüísticas: se debe evitar el uso de vocabulario técnico y aprender a 
discernir en qué momentos usar y con qué público. Por otro lado, el idioma de 
comunicación es importante y deben estar acorde al momento y la cultura.   

o Atención inadecuada: el interlocutor necesita saber de algún modo que es 
escuchado y comprendido; cualquier gesto contrario a ello, como interrupciones 
impacientes o bostezos, van a contrariarle.  

o Actitud negativa: a veces, incluso sin percatarse, se tiende a encasillar a las personas 
por su edad. Se debe actuar con tolerancia y flexibilidad, y adecuarse a todas las 
situaciones, pues ésta será parte del trabajo. o Barreras del receptor: cuando la 
persona con la que se habla tiene dificultades físicas o psíquicas, la comunicación 
será más complicada, pero se puede lograr. La intuición y la buena voluntad serán 
las herramientas más útiles.  

o Entorno inadecuado: a veces también puede haber momentos inoportunos para 
abordar un tipo de conversación, por el momento del día, por el cansancio, o por la 
presencia de algún acompañante. o Falta de tiempo: es posible que por tener prisa 
no se pregunte algo que puede dar la solución al problema que se plantea, o bien que 
el usuario se sienta desatendido e incomodado.  

  

3.4. Tipos de lenguaje  

o Lenguaje oral: constituye un medio de identificación de un grupo social, el 
mismo que está formado por sonidos.  

o Lenguaje escrito: está formado por letras  

o Lenguaje de imagen, gráfico o visual: en realidad hay muchos lenguajes 
visuales que parecen tener reglas en común. Pensar en el lenguaje visual puede 
ayudar a transmitir los mensajes de forma más efectiva.  

• Lenguaje textual: es un caso particular de lenguaje visual. Tanto en su 
vertiente ideográfica como en la fonética son un conjunto limitado de símbolos 
letras o ideogramas junto con unas reglas específicas tales como la sintaxis, la 
gramática y la ortografía que permiten interpretar y reconstruir los sonidos del 



85

 S
E

R
IE

 D
E

 R
E

C
U

R
S

O
S

 P
E

D
A

G
Ó

G
IC

O
S

 E
L

A
B

O
R

A
D

O
S

 P
O

R
 L

A
 E

S
C

U
E

L
A

 N
A

C
IO

N
A

L
 D

E
 S

A
L

U
D

E
D

U
C

A
C

IÓ
N

 A
L

IM
E

N
T

A
R

IA
 N

U
T

R
IC

IO
N

A
L

L
ib

ro
 d

e
 t

e
x

to
 a

p
li

c
a

d
o

 a
 l

a
 f

o
rm

a
c

ió
n

 d
e

 T
é

c
n

ic
o

s
 M

e
d

io
s

 e
n

 N
u

tr
ic

ió
n

E
D

U
C

A
C

IÓ
N

 A
L

IM
E

N
T

A
R

IA
 N

U
T

R
IC

IO
N

A
L

 

L
ib

ro
 d

e
 t

e
x

to
 a

p
li

c
a

d
o

 a
 l

a
 f

o
rm

a
c

ió
n

 d
e

 t
é

c
n

ic
o

s
 m

e
d

io
s

 e
n

 N
u

tr
ic

ió
n

 
82 

 
 

3.3. Barreras de la comunicación   

Por otro lado, también existen las barreras de la comunicación que dificultan esa 
interrelación entre personas e incluso llegan a impedirla.   

Las más habituales son:  

o Inicio inapropiado de la conversación: la primera impresión en la relación entre 
personas determina muchas veces la relación posterior; comenzar haciendo 
preguntas bruscas o inadecuadas, o bien la falta de cordialidad, pueden condicionar 
la actitud de la persona con la que se desea establecer comunicación  

o Barreras lingüísticas: se debe evitar el uso de vocabulario técnico y aprender a 
discernir en qué momentos usar y con qué público. Por otro lado, el idioma de 
comunicación es importante y deben estar acorde al momento y la cultura.   

o Atención inadecuada: el interlocutor necesita saber de algún modo que es 
escuchado y comprendido; cualquier gesto contrario a ello, como interrupciones 
impacientes o bostezos, van a contrariarle.  

o Actitud negativa: a veces, incluso sin percatarse, se tiende a encasillar a las personas 
por su edad. Se debe actuar con tolerancia y flexibilidad, y adecuarse a todas las 
situaciones, pues ésta será parte del trabajo. o Barreras del receptor: cuando la 
persona con la que se habla tiene dificultades físicas o psíquicas, la comunicación 
será más complicada, pero se puede lograr. La intuición y la buena voluntad serán 
las herramientas más útiles.  

o Entorno inadecuado: a veces también puede haber momentos inoportunos para 
abordar un tipo de conversación, por el momento del día, por el cansancio, o por la 
presencia de algún acompañante. o Falta de tiempo: es posible que por tener prisa 
no se pregunte algo que puede dar la solución al problema que se plantea, o bien que 
el usuario se sienta desatendido e incomodado.  

  

3.4. Tipos de lenguaje  

o Lenguaje oral: constituye un medio de identificación de un grupo social, el 
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o Lenguaje de imagen, gráfico o visual: en realidad hay muchos lenguajes 
visuales que parecen tener reglas en común. Pensar en el lenguaje visual puede 
ayudar a transmitir los mensajes de forma más efectiva.  
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letras o ideogramas junto con unas reglas específicas tales como la sintaxis, la 
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lenguaje hablado y, por tanto, su significado. Así pues, el lenguaje textual es 
sólo uno entre muchos ejemplos de lenguajes visuales posibles.  

• Lenguaje gestual: se define como cualquier sistema organizado a base de 
gestos o signos corporales, aprendidos o somate génicos, no orales, de 
percepción auditiva o táctil.   

• Lenguaje virtual: es el que establece lazos de unión entre los hechos 
científicos y el público en general, creando espacios y medios de vinculación 
social, económico y de tecnología; que posibilitan la circulación de datos e 
información de forma simultánea hacia cualquier lugar del planeta.  

o Lenguaje transcrito: es aquél que intenta representar fielmente los fonemas o 
sonidos de una lengua sin respetar las reglas ortográficas de esa lengua, o en otra 
lengua.  Por ejemplo "umano" es palabra transcrita de la que se escribe 
correctamente "humano" o "fútbol" que es la palabra transcrita en castellano de la 
inglesa "football".  

  

o Lenguaje articulado: el lenguaje humano es articulado en el sentido en que se 
articula en torno a unidades mínimas, los sonidos. Los fonemas se comunicarían 
entre sí para tener unidades completas: lexemas, morfemas, y ellos a su vez también 
mediante más reglas se combinan entre sí para formar de nuevo unidades aún 
mayores, como son el sintagma, la oración o el texto como unidad global (unidad 
mayor de comunicación).  

  

4. POBLACIONALES OBJETIVO   
  

4.1. Programas dirigidos a la población general  

  
Son programas dirigidos a la población general y están localizados en los principales 
ámbitos donde se desarrolla la educación para la salud y nutrición, entre éstos 
tenemos: familia, escuela, centros de trabajo, servicios de salud de primer nivel, 
hospitales, iglesias, clubes, asociaciones, etc.  
Los programas pueden estar diseñados para la población general en su conjunto, o 
bien para colectivos específicos como por ejemplo niños, mujeres, adolescentes o 
personas de la tercera edad.  

  
• Infancia: en los programas infantiles el facilitador debe conocer la conducta de los 

niños para poder interactuar. Los niños constituyen el primer eslabón para comenzar 
la educación para la salud.  

• Adolescentes: después de la escuela se debe seguir la educación de este colectivo ya 
que muchas veces se exponen a situaciones de riesgo debido a factores propios de la 
edad, como la rebeldía o la búsqueda de nuevas experiencias, al igual que en el tema 
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de la infancia, el facilitador debe conocer la conducta del adolescente para poder 
interactuar fácilmente con este grupo poblacional.  

• Mujeres y varones jóvenes y adultos: el rol de la pareja en la familia les convierte 
en un colectivo muy importante, además del rol materno para las mujeres.  En su 
mayoría muchos donantes, instituciones públicas y privadas centran en las mujeres y 
en la familia programas de cambio de comportamiento como la promoción de los 
hábitos de higiene para producir un efecto en la población.  Claro que actualmente la 
mayoría de los programas tiene la transversal de género.  

• Personas mayores: a medida que se envejece van surgiendo problemas de salud que 
pueden prevenirse o mejorar mediante cambios adecuados en la alimentación o 
realizando ejercicio físico.  De la misma manera que el resto de los grupos 
poblacionales, es necesario conocer la manera en que se debe interactuar con personas 
adultas mayores y realizar el acompañamiento necesario para producir el efecto que 
esperado.  

  

4.2. Programas dirigidos a la población enferma  

No se puede dejar de lado a la población enferma para quienes también se dispone de 
programas educativos enfocados en su estabilidad y mantención en el diario vivir, y 
también se debe recordar que cada enfermedad genera necesidades diferentes.  

      Entre los grupos de la población enferma están:  

o Enfermos crónicos: personas con trastornos mentales, diabéticos, hipertensos o 
celiacos, por ejemplo. Todos necesitan una educación con pautas concretas para su 
problema que deben seguir, por lo general, a lo largo de su vida.  

o Enfermos agudos: sufren males que tienen un tiempo de actuación muy puntual, 
por ejemplo, los casos de resfriados y gripe en invierno.  

o Familiares de enfermos: en muchos casos estas personas desempeñan un papel 
básico (por ejemplo los enfermos sin movilidad, demencias seniles o casos de 
alzhéimer), por lo que la formación de los familiares es imprescindible para la 
salud del enfermo.  

  

5. GUÍA DE ENSEÑANZA  
 
Es un documento escrito que tiene la función de informar de forma argumentativa 
sobre una temática en particular.   

  
5.1. Estructura básica   

A) Tema   
 

La definición del tema es el primer paso para elaborar una guía de enseñanza, pues 
será el indicador para desarrollar los posibles subtemas de acuerdo al grupo 
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poblacional, por ejemplo: el tema de embazo, en ese caso los subtemas serían el 
aborto y los métodos anticonceptivos.  
  

B) Objetivos  

El objetivo general es la aspiración o el propósito que se quiere alcanzar con la 
temática a desarrollar, en él se proponen de manera clara y precisa el cambio o efecto 
que se desea alcanzar.  
El objetivo específico, define las estrategias para alcázar el objetivo general ¿EL 
COMO? Y muestran los resultados que se pretende alcanzar.  
  

C) Contenido teórico   

El contenido teórico es el conjunto de ideas, procedimientos y teorías de un tema 
determinado para establecer las coordenadas básicas para determinar las actividades. 
Dentro el contenido teórico se pueden colocar datos estadísticos que apoyarán el 
motivo por el que se necesita desarrollar la temática propuesta.       
Para la elaboración del contenido teórico se deben considerar los siguientes 
elementos:  
 Descripción del tema que se va a desarrollar.  
 La teoría debe explicar el que, como, cuando, y por qué.  
 Debe establecer los objetivos generales y específicos.  

   
D) Métodos  

De acuerdo al tema, al grupo objetivo y el tiempo destinado para la actividad, se debe elegir 
el método de enseñanza que se pondrá en práctica, métodos que se expusieron en la unidad 
3, los mismos que deben ser complementados con la técnica adecuada para conseguir el 
objetivo deseado.   

E) Técnica   

Al igual que el método, se deben elegir las técnicas de enseñanza más adecuadas y que 
ayuden a un desarrollo participativo del tema, la técnica de enseñanza ayudará a romper 
barreras para generar espacios de intercambio de saberes y conocimientos, además de 
experiencias de su diario vivir, estos aspectos llevarán a profundizar y a lograr los objetivos 
de enseñanza.  Los diferentes escenarios para la implementación de las técnicas se 
contemplan  en la unidad 3 de este documento.  

  
F) Tiempo  

  
La mayoría de las actividades del ser humano están regidas por el tiempo, en la guía de 
enseñanza ayudan a organizar el día e indica los momentos de acciones que se deben 
cumplir.  El tiempo de duración debe estar acorde al método que se utiliza y a la población 
objetivo.  En niños preescolares y escolares el tiempo destinado a la atención es reducido y  
menor a los 20 minutos, en adolescentes de 20 a 30 minutos, y en adultos puede llegar hasta 
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a una hora, por esta razón las técnicas y dinámicas que se pongan en práctica deben inducir 
y captar la atención del grupo poblacional con el que se esté trabajando.    

G) Material  

Se refiere al material que sirve para simplificar la información verbal compleja.  El 
facilitador debe considerar si su uso facilitará la comprensión del mensaje o si servirá para 
impactar al público. Dentro del material a utilizar pueden estar consideradas las 
herramientas didácticas de comunicación que se abordaron en la unidad 2, los que apoyarán 
el tema y el objetivo planteados con un determinado grupo poblacional.   

H) Anexos  

Los anexos son agregados de un trabajo que se pueden incluir al final del documento, y se 
colocan antes de la bibliografía.    
Los anexos no son obligatorios, se agregan cuando se cree que puedan aportar algo extra o 
cuando se quiera destacar algún aspecto importante del documento, por ejemplo, los medios 
de verificación de un evento.  Generalmente son documentos que se valen por sí mismos y 
ofrecen información adicional que contiene el documento principal.   
Algunos de ellos son:  
 
  PLANILLAS DE ASISTENCIA  

Es un formulario o cuadro matriz con información de los participantes, no existe una 
planilla modelo cerrada, esta depende de la institución y o necesidades de un proyecto 
determinado. Los datos básicos que se requieren son: nombre completo, cargo, 
institución o comunidad (dependiendo del grupo poblacional), número de 
identificación, número de celular, correo electrónico y firma; estos datos son llenados 
conforme vayan llegando los asistentes al evento.  El formulario de asistencia puede 
ser añadido como anexo para complementar la guía de enseñanza y para visibilizar su 
preparación. También se debe considerar que las planillas de asistencia deben tener su 
espacio en los informes finales que se realicen sobre la actividad para demostrar la 
capacidad de convocatoria que se logró o la realización del evento.  Ejemplo de planilla 
de asistencia:   
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a una hora, por esta razón las técnicas y dinámicas que se pongan en práctica deben inducir 
y captar la atención del grupo poblacional con el que se esté trabajando.    

G) Material  

Se refiere al material que sirve para simplificar la información verbal compleja.  El 
facilitador debe considerar si su uso facilitará la comprensión del mensaje o si servirá para 
impactar al público. Dentro del material a utilizar pueden estar consideradas las 
herramientas didácticas de comunicación que se abordaron en la unidad 2, los que apoyarán 
el tema y el objetivo planteados con un determinado grupo poblacional.   

H) Anexos  

Los anexos son agregados de un trabajo que se pueden incluir al final del documento, y se 
colocan antes de la bibliografía.    
Los anexos no son obligatorios, se agregan cuando se cree que puedan aportar algo extra o 
cuando se quiera destacar algún aspecto importante del documento, por ejemplo, los medios 
de verificación de un evento.  Generalmente son documentos que se valen por sí mismos y 
ofrecen información adicional que contiene el documento principal.   
Algunos de ellos son:  
 
  PLANILLAS DE ASISTENCIA  

Es un formulario o cuadro matriz con información de los participantes, no existe una 
planilla modelo cerrada, esta depende de la institución y o necesidades de un proyecto 
determinado. Los datos básicos que se requieren son: nombre completo, cargo, 
institución o comunidad (dependiendo del grupo poblacional), número de 
identificación, número de celular, correo electrónico y firma; estos datos son llenados 
conforme vayan llegando los asistentes al evento.  El formulario de asistencia puede 
ser añadido como anexo para complementar la guía de enseñanza y para visibilizar su 
preparación. También se debe considerar que las planillas de asistencia deben tener su 
espacio en los informes finales que se realicen sobre la actividad para demostrar la 
capacidad de convocatoria que se logró o la realización del evento.  Ejemplo de planilla 
de asistencia:   
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 ACTAS  
Es un documento considerado como medio de verificación de una actividad 
determinada, este puede emplearse en reuniones, en compromisos asumidos, en 
visitas domiciliarias, en eventos educacionales, en ferias, en movilizaciones 
comunitarias entre otras actividades educacionales; la finalidad de acta es testimoniar 
las incidencias y los acuerdos tomados, así como también los temas tratados o los 
compromisos asumidos.  En la guía de enseñanza también puede ser agregado un 
modelo de acta a emplearse en la actividad, no es un requisito indispensable, pero 
sirve para respaldar las acciones que se pongan en práctica.    

  

 PRE Y POST TEST  

El pre test mostrará el punto de partida en cuanto a los conocimientos referentes al 
tema, en cambio el post test verificará la trasferencia del intercambio de saberes y 
conocimientos que pretenden realizar con un determinado grupo poblacional de 
acuerdo a objetivos planificados.  En ambos casos se puede aplicar diferentes técnicas 
de evaluación, sean estas participativas o de acuerdo a instrumentos empleados.  En 
la guía de enseñanza se pueden introducir como anexos los instrumentos de 
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GLOSARIO:  
  
A  

- Absorción: traspaso de sustancias nutritivas simples del intestino al torrente 
sanguíneo a través de las vellosidades intestinales.  

- Acceso a los alimentos: se refiere a las posibilidades y capacidades que tienen las 
personas para adquirir los alimentos.  

- Actuación: indica lo que una persona realmente hace en una situación real de la vida.  
- Adolescencia: Periodo de transición entre la niñez y la adultez que abarca no solo 

los fenómenos biológicos con la adquisición de la capacidad reproductiva (pubertad), 
sino además los eventos psicológicos, sociales y culturales necesarios para que el 
joven sea independiente y autosuficiente. Cronológicamente definido por la OMS 
como el grupo entre 10 y 19 años.   

- Alimentación adecuada: es la cantidad y variedad de alimentos suficientes para 
satisfacer todas las necesidades nutricionales de una persona a fin de que pueda llevar 
una vida activa y saludable.  

- Alimentación básica: alimentos de consumo habitual, que proporcionan a la 
población una parte importante de su ingestión energética total, que constituyen un 
elemento importante del gasto familiar en alimentos.  

- Alimentación Complementaria Escolar: es un programa de alcance nacional, a 
cargo de los Gobiernos Autónomos Municipales, tiene carácter integral y 
multisectorial, en la comunidad promueve el desarrollo económico local.  

- Alimentación complementaria: es la adición de otros alimentos a la lactancia 
materna, se inicia a los seis meses hasta los dos años.  

- Alimentación y digestión: es la función de incorporar y degradar los alimentos para 
extraer y absorber las sustancias utilizables  

- Alimentación: es un conjunto de actos voluntarios que abarcan la elección del 
alimento, su forma de preparación y su consumo, termina cuando el alimento ingresa 
a la boca. El hecho de comer y el modo como lo hacemos tiene una gran relación con 
el ambiente en que vivimos y determina en gran parte los hábitos alimentarios y los 
estilos de vida propio de las personas.  

- Alimentos seguros: son alimentos seguros cuando NO están contaminados con 
microbios o químicos tóxicos o agentes físicos externos como tierra, pelos, pequeñas 
partículas extrañas. Un alimento seguro es llamado también inocuo.  

- Alimentos: son productos de origen vegetal, animal o mineral dotados de ciertas 
cualidades sensoriales (color, olor, sabor consistencia) y que son consumidos por los 
seres humanos.  

- Amamantamiento: es la obtención de leche directamente de la glándula mamaria, 
por parte del lactante.  

- Análisis: distinción y separación de las partes de un todo hasta llegar a conocer sus 
principios y elementos. Estudio detallado de las ideas esenciales de una obra artística 
o literaria. Examen o exploración minuciosa con vistas a un diagnóstico.  
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- Anemia ferropénica: es la anemia debida a deficiencia de hierro y se caracteriza por 
la producción de eritrocitos pequeños y un nivel reducido de hemoglobina en la 
circulación sanguínea.  

- Antioxidante: es una molécula capaz de retardar o prevenir la oxidación de otras 
moléculas. La oxidación es una reacción química de transferencia de electrones de 
una sustancia a un agente oxidante. Las reacciones de oxidación pueden producir 
radicales libres que comienzan reacciones en cadena que dañan las células. Los 
antioxidantes terminan estas reacciones quitando intermedios del radical libre e 
inhiben otras reacciones de oxidación oxidándose ellos mismos. Un antioxidante es 
una sustancia capaz de neutralizar la acción oxidante de los radicales libres, liberando 
electrones en nuestra sangre que son captados por los radicales libres convirtiéndose 
en moléculas inestables.  

- Antropometría: técnica que permite tomar medidas del cuerpo, tales como peso y 
talla, las que posteriormente serán comparadas con un patrón de referencia, para 
evaluar el estado nutricional de la población.  

- Aprendizaje: proceso mediante el cual un sujeto adquiere destrezas o habilidades 
prácticas, incorpora contenidos informativos, o adopta nuevas estrategias de 
conocimiento y/o acción.  

- Atención: en educación se entiende por atención a la función mental por la que nos 
concentramos en un objeto. Su base es cognoscitiva y también afectiva. En general, 
se puede afirmar que es directamente proporcional a la motivación. La atención es el 
primer factor que influye en el rendimiento, el cual depende de la fuerza de la 
concentración. La posibilidad de relacionar con lo ya conocido el interés y la 
vivacidad, ayudan a una mejor atención en el estudio.  

- Atención Primaria en Salud: la Organización Mundial de la Salud define la 
atención primaria de salud como el principal sistema de asistencia sanitaria a nivel 
local en el sistema sanitario de un país. Es la asistencia sanitaria básica a un coste que 
la comunidad se puede permitir y que se lleva a cabo con métodos prácticos, 
científicamente demostrados y socialmente aceptables. Todas las personas de la 
comunidad deben tener acceso a la misma, y todos deben estar implicados en ella. 
Además de tratar correctamente las enfermedades y lesiones más habituales, de 
proveer los medicamentos esenciales, promover la salud materno-infantil , y de 
prevenir y controlar las enfermedades endémicas locales y las vacunaciones, la 
medicina de atención primaria también debe incluir la educación de la comunidad 
sobre los problemas sanitarios de mayor prevalencia y los métodos para prevenirlos, 
promover una correcta nutrición, el consumo de agua potable y de las medidas 
higiénicas básicas.  

B  
- Bajo peso: peso inferior al normal en relación la estatura, estructura corporal y edad.    
- Basal: relativo al ritmo metabólico basal, que se refiere a un nivel de metabolismo 

más bajo.   
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- Anemia ferropénica: es la anemia debida a deficiencia de hierro y se caracteriza por 
la producción de eritrocitos pequeños y un nivel reducido de hemoglobina en la 
circulación sanguínea.  

- Antioxidante: es una molécula capaz de retardar o prevenir la oxidación de otras 
moléculas. La oxidación es una reacción química de transferencia de electrones de 
una sustancia a un agente oxidante. Las reacciones de oxidación pueden producir 
radicales libres que comienzan reacciones en cadena que dañan las células. Los 
antioxidantes terminan estas reacciones quitando intermedios del radical libre e 
inhiben otras reacciones de oxidación oxidándose ellos mismos. Un antioxidante es 
una sustancia capaz de neutralizar la acción oxidante de los radicales libres, liberando 
electrones en nuestra sangre que son captados por los radicales libres convirtiéndose 
en moléculas inestables.  

- Antropometría: técnica que permite tomar medidas del cuerpo, tales como peso y 
talla, las que posteriormente serán comparadas con un patrón de referencia, para 
evaluar el estado nutricional de la población.  

- Aprendizaje: proceso mediante el cual un sujeto adquiere destrezas o habilidades 
prácticas, incorpora contenidos informativos, o adopta nuevas estrategias de 
conocimiento y/o acción.  

- Atención: en educación se entiende por atención a la función mental por la que nos 
concentramos en un objeto. Su base es cognoscitiva y también afectiva. En general, 
se puede afirmar que es directamente proporcional a la motivación. La atención es el 
primer factor que influye en el rendimiento, el cual depende de la fuerza de la 
concentración. La posibilidad de relacionar con lo ya conocido el interés y la 
vivacidad, ayudan a una mejor atención en el estudio.  

- Atención Primaria en Salud: la Organización Mundial de la Salud define la 
atención primaria de salud como el principal sistema de asistencia sanitaria a nivel 
local en el sistema sanitario de un país. Es la asistencia sanitaria básica a un coste que 
la comunidad se puede permitir y que se lleva a cabo con métodos prácticos, 
científicamente demostrados y socialmente aceptables. Todas las personas de la 
comunidad deben tener acceso a la misma, y todos deben estar implicados en ella. 
Además de tratar correctamente las enfermedades y lesiones más habituales, de 
proveer los medicamentos esenciales, promover la salud materno-infantil , y de 
prevenir y controlar las enfermedades endémicas locales y las vacunaciones, la 
medicina de atención primaria también debe incluir la educación de la comunidad 
sobre los problemas sanitarios de mayor prevalencia y los métodos para prevenirlos, 
promover una correcta nutrición, el consumo de agua potable y de las medidas 
higiénicas básicas.  

B  
- Bajo peso: peso inferior al normal en relación la estatura, estructura corporal y edad.    
- Basal: relativo al ritmo metabólico basal, que se refiere a un nivel de metabolismo 

más bajo.   
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- Biodisponibilidad: la disponibilidad de un nutriente en el intestino delgado para la 
absorción real, es decir la necesidad de retención de los nutrientes en el organismo 
para su utilización por el cuerpo.   
  

C  
- Calidad de vida: capacidad para realizar una tarea correctamente, que se adquiere 

generalmente tras el aprendizaje o la experiencia. Patrón sistemático y coordinado de 
actividad mental, física o ambas.  

- Carbohidratos complejos: o de absorción lenta. Este tipo de carbohidratos deben 
ser transformados en azúcares sencillos para ser asimilados. Los principales son: los 
almidones (cereales, pan, galletas, pastas, papas).  

- Carbohidratos simples: “O de absorción rápida”, se absorben en el intestino sin 
necesidad de digestión previa, por lo que son una fuente rápida de energía. Los 
principales son: glucosa, fructosa, galactosa, sacarosa, maltosa y lactosa.  

- Carbono, hidrato de (carbohidratos): compuesto cuya fórmula general es 
Cx(H2O) por ejemplo, azúcares, almidón y celulosa. Los carbohidratos desempeñan 
un papel esencial en el metabolismo de todos los organismos. No se hallan presentes 
en los animales en tan grandes cantidades como en las plantas, en las que la celulosa 
es un componente estructural fundamental, y el almidón el principal alimento 
almacenado.   

- Comunicación: un proceso en el cual se empaca la información y es canalizada e 
impartida por un emisor a un receptor a través de algún medio. Todas las formas de 
comunicación requieren de un emisor, un mensaje y un receptor esperado. Sin 
embargo, no es necesario que el receptor esté presente o consciente del objetivo del 
emisor de transmitir al momento del mensaje a fin de que ocurra un acto de 
comunicación.  

- Comunidad Educativa: espacio donde los estudiantes aprenden produciendo, 
conviviendo de acuerdo a sus condiciones socioculturales y medios de vida. En ella 
se multidimensionan los actores involucrados en el proceso educativo socio 
comunitario, de forma flexible, única y diversa en su aplicación, lleno de recursos, 
cuidando las relaciones establecidas dentro de su propia organización  

- Comunitario: organización social basada en la formación con sentido de 
pertenencia, con la concepción del poder como servicio en el trabajo colectivo.  

- Conocimiento: el hecho o la condición de tener información de un tema o ser 
aprendido.  

- Consumo de alimentos: es el acceso familiar a los alimentos, la distribución 
intrafamiliar y los hábitos alimenticios.   

- Contaminación: la contaminación es la introducción de algún tipo de sustancia o 
energía que atentará contra el normal funcionamiento y equilibrio que ostentaba el 
medio inicialmente, provocando además un daño casi irreversible.   

- Continuidad: es la dotación oportuna y continua de la Alimentación 
Complementaria Escolar durante la gestión educativa que comprende un total de 200 
días de la gestión escolar.  
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- Creatividad:  Es la capacidad de crear nuevas ideas o conceptos, de nuevas 
asociaciones entre ideas y conceptos conocidos.  

- Cultura Alimentaria: es el conjunto de conocimientos, creencias, actitudes, 
habilidades y prácticas acerca de la alimentación.   

D  
- Decidir: es la dimensión de impacto sociocultural y político; que permiten 

consensuar, tomar decisiones y asumir acciones conscientes de compromiso en lo 
ideológico, político, económico.  

- Deficiencia de micro y macronutrientes: es el bajo consumo de uno o varios 
macronutrientes (proteínas, hidratos de carbono, lípidos) o micronutrientes como ser 
hierro, yodo, vitamina “A” y otras vitaminas o minerales en la dieta diaria, que 
repercute en el estado nutricional, manifestado por desnutrición, las anemias 
nutricionales, hipovitaminosis A y desordenes por deficiencia de yodo.  

- Derecho a una alimentación adecuada: se realiza cuando cada hombre, mujer y 
niño, solos o en comunidad con otros, tienen acceso físico y económico, en todo 
momento, a la alimentación adecuada o a medios para obtenerla.  

- Desnutrición: es el resultado de un insuficiente consumo de energía y nutrientes del 
individuo en relación a su gasto energético, considerando su estado fisiológico, edad, 
sexo y actividad, afectando principalmente a: mujeres embarazadas que están 
formando un nuevo ser, mujeres en periodo de lactancia y niños que están en proceso 
de crecimiento y desarrollo.  
  

E  
- Educación alimentaria nutricional: son el conjunto de estrategias educativas por 

los cuales las personas obtienen otros comportamientos que facilitas un mejor habito 
y conductas alimentarias.  

- Educador médico: educativa que tiene por objetivo, impartir educación, para la 
formación holísticas de los estudiantes en un determinado nivel de enseñanza.  

- Eficacia: es el modelo de aprendizaje fundamentado en aprender a partir de la propia 
experiencia. Es un enfoque significativamente diferente del que ha constituido el 
modelo tradicional de la educación médica durante el pregrado. Presenta una relación 
clara con el modelo de aprendizaje autónomo basado en portafolio que aporta 
evidencia de la actividad y reflexión y resultados del aprendizaje. Los estudiantes 
utilizan sus conocimientos, sus capacidades y sus actitudes para resolver los 
problemas en el lugar de trabajo. Sin embargo, muchos problemas son ambiguos y 
dan lugar a sorpresas.  

- Educador: es el profesional que desarrolla el proceso educativo necesario para 
transformar estudiantes en médicos. Los educadores médicos suelen por lo general 
ser médicos, pero es cada vez más frecuente que participen en esta tarea personas con 
conocimientos y titulaciones en educación, psicología y otras ciencias de la salud.  
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