
UNIVERSIDAD CATÓLICA SEDES SAPIENTIAE 

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA EDUCACIÓN Y HUMANIDADES 

Plan de mejora en gestión de salubridad en tiempos de 
sars-cov-2 de la I.E. Pircoj, año 2021 

TRABAJO DE SUFICIENCIA PROFESIONAL PARA OPTAR 
EL TÍTULO PROFESIONAL DE LICENCIADO EN 

EDUCACIÓN PRIMARIA 

AUTORA 

Nancy Consuelo Espinoza Lozano 

REVISORA 

Milagritos Córdova López 

Lima, Perú 

2021 



2 
 

Tabla de contenidos 

Tabla de contenidos ..................................................................................................................... 2 

Presentacion ............................................................................................................................... ..4 

I. Informe de la experiencia y formación profesional………………………………………......6 

II. Propuesta de trabajo educativo…………………………………………………………..…43 

Introducción ............................................................................................................................... 43 

Justificación ............................................................................................................................... 44 

Objetivos de investigación ........................................................................................................ 45 

Objetivo general ..................................................................................................................... 45 

Objetivos específicos ............................................................................................................. 45 

Plan de trabajo ........................................................................................................................... 46 

Datos generales de la institución educativa de la  I.E Pircoj ................................................. 46 

Base legal: .............................................................................................................................. 46 

 Base Teorica : ........................................................................................................................ 48 

Diagnóstico de la  I.E Pircoj .................................................................................................. 54 

Caracterización del diagnóstico ............................................................................................. 54 

Caracterización de la problemática y demanda educativa de la  I.E Pircoj ........................... 55 

Matriz de diagnóstico, objetivos y metas de la  I.E Pircoj ..................................................... 56 

Cronograma actividades de la  I.E Pircoj .............................................................................. 58 

Conclusiones .............................................................................................................................. 59 



3 
 

Recomendaciones ...................................................................................................................... 60 

Referencias bibliograficas ......................................................................................................... 61 

R 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



4 
 

Presentación 

Mi nombre es Nancy Consuelo Espinoza Lozano. Estudié en el Instituto Superior 

Pedagógico “Marcos Duran Martel” de Huánuco, educación en la especialidad de primaria 

desde 1993 hasta 1997, donde obtuve mi título profesional con fecha de expedición 25 de 

febrero del año 1998. Inicie mi trabajo como docente en 1988 en la Institución Educativa 

N° 32575 de Panao distrito del mismo nombre, provincia de Pachitea y departamento de 

Huánuco y se me ratificó en 1999. En el 2001 labore en la institución educativa multigrado 

N° 32192 de Querojamanan, distrito de San Rafael, provincia de Ambo y departamento 

de Huánuco, como docente contratada. Desde el 2013 se me reasignó por salud a la 

institución educativa “Julio Armando Ruiz Vásquez” distrito de Amarilis, provincia y 

región Huánuco. En el año 2017 asumí el cargo de acompañante pedagógico en el 

programa PELA en la provincia de Leoncio Prado y región Huánuco, donde realicé este 

trabajo con 10 docentes. Desarrolle GIAS y talleres de fortalecimiento de competencias 

profesionales en bien de la educación de nuestros estudiantes. En el año 2018 retorno a 

mi plaza como docente de aula, donde me hice cargo del 5° y al año siguiente continúe 

con mis estudiantes hasta culminar el 6°. Trabaje con mucha dedicación desarrollando 

actividades vivenciales e involucrando a los padres de familia gracias a lo cual obtuvimos 

buenos logros de aprendizajes. Participe como maestra de fortaleza en la red 5 de la región 

Huánuco, donde desarrollé talleres referentes a la planificación curricular, evaluación 

formativa y también pude compartir experiencias pedagógicas por la cual obtuve me 

otorgaron un Diploma en mérito. En el 2020 asumí la dirección encargada de la Institución 

Educativa N° 32023 de Loma Blanca distrito de Huánuco, provincia y región Huánuco. 

Donde asumí el cargo administrativo y como docente de aula por lo que la institución 
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educativa fue multigrado. Aquí demostré ser líder pedagógico porque acepté muchos retos 

para obtener logros de aprendizajes de forma satisfactoria. En el mes de marzo se dio la 

pandemia el llamado corona virus y el gobierno decreto cuarentena por covid 19, con lo 

cual se dio inicio a las clases virtuales ante ello propuse diversas estrategias haciendo uso 

de herramientas Tic para poder desarrollar mi trabajo como directora y docente de aula.  

Como directora/docente mi reto es poner en marcha el plan de mejora en gestión 

de salubridad en tiempos de sars-covid-2 en mi I.E  Pircoj,  por ende proponemos un plan 

de acción para mejorar la seguridad y salud en nuestro colegio en base a las múltiples 

teorías aplicadas y validadas en diversos centro educativos nacionales y extranjeros. 

Contamos con docentes comprometidos y con ganas de cambios que se adapten a las 

nuevas metodologías para avanzar con las nuevas generaciones, ya que somos guía, 

acompañantes y apoyamos al estudiante cuando lo necesita. Asimismo, proporcionamos 

el espacio, las experiencias y los materiales adecuados para potenciar su aprendizaje en 

tiempos de pandemia. 

La finalidad de este trabajo es brindar una educación de calidad con el apoyo de 

los padres de familia, que permitan garantizar el derecho de los estudiantes al servicio 

educativo y prevenir la deserción estudiantil y con ello lograr mejores aprendizajes 

durante el año escolar 2021. 
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I. Informe de la experiencia y formación profesional 

Mi nombre es Nancy Consuelo Espinoza Lozano identificada con DNI N°10092310, estudie en el 

Instituto Superior Pedagógico “Marcos Duran Martel” ubicada en la ciudad de Huánuco, desde  1993 

hasta 1997. Obtuve mi título profesional en la especialidad de Educación Primaria a nombre de la 

nación con fecha de expedición 25 de febrero del año 1998. 
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Desarrolle un Diplomado en la modalidad semipresencial sobre “PROGRAMA ACTUALIZACION 
DOCENTE EN DIDACTICA DE LA COMUNICACIÓN,MATEMATICA Y CIUDADANIA DEL 
IV y V CICLO DE EDUCACION PRIMARIA” en la Universidad Nacional del Centro del Perú  
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Opté el Grado de Bachiller en educación en la UNIVERSIDAD CATOLICA SEDES SAPIENTIAE –

HUANUCO.al 2020, donde obtuve el grado de bachiller en educación, egresada del progra ma de estudios 
de Educación Primaria. Con fecha de expedición 3 de marzo del año 2021 y con Registro N°0035. 
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Inicie mi labor como docente en 1998 en la Institución Educativa N°32575  de Panao distrito del 
mismo nombre, provincia de Pachitea y departamento de Huánuco, como docente de aula del 
primer grado, contratada mediante Resolución Directoral Regional N°00889 con fecha 25 de 
junio del año 1998. 
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En 1999, me ratificaron en la IE N°32575 de Panao como docente de aula con 30 horas de 
jornada,  Resolución Directoral Regional N°01156-22 de abril-1999 
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En el 2001 labore en la institución educativa multigrado  N°32192 de Querojamanan,  distrito 
de San Rafael, provincia de Ambo y departamento de Huánuco, como docente contratada. Estuve 
a cargo de los grados 4°,5° y 6° durante 5 meses, según la Resolución Directoral Regional N° 
01590 con fecha 28 de mayo 2001. 
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En el 2001, me nombraron como docente de aula en la institución educativa “Tahuantinsuyo” 

de Pampas distrito de Quisqui, provincia y departamento de Huánuco según Resolución 
Directoral Regional N° 03840 a partir de 12 de julio. Ingrese a la Carrera Pública del 
Profesorado, donde laboré durante 11 años consecutivos. 
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En el 2013, me reasignarón  por motivos de salud a la institución educativa “Julio Armando Ruiz 

Vásquez” distrito de Amarilis, provincia y región Huánuco, según la Resolución Directoral 
UGEL HUANUCO N°003017.  
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En el 2017,  asumí el cargo de acompañante pedagógico en el programa  PELA en la provincia 
de Leoncio Prado y región Huánuco. realicé el acompañamiento permanente teniendo en cuenta 
el desempeño profesional a 10 docentes, desarrollé GIAS y talleres de fortalecimiento de 
competencias profesionales. 
 
También desarrolle el curso de Acompañamiento Pedagógico Multigrado en Perú Educa. 
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En el 2017,participe en calidad deponente  en el I y II Taller de Actualización Pedagógica y sesiones de 
Gias,en merito a ello obtuve el presente certificado con 200h. 
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Participe el curso virtual autoformativo sobre el Currículo Nacional de Educación Básica, donde aprendí 
a conocer el perfil de egreso de la Educación Básica de una manera más clara, las orientaciones para 
planificar el proceso de enseñanza aprendizaje y evaluación es decir la planificación inversa. 
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En el 2018,  retorno a mi plaza orinal a continuar como docente de aula, donde me hice cargo 
del 5° y el 2019 continúe con mis estudiantes hasta culminar el 6°. Participe como maestra de 
fortaleza en la red 5 de la Región Huánuco, donde desarrollé talleres referente a la planificación 
curricular, evaluación formativa y también pude compartir experiencias pedagógicas por la cual 
me otorgaron un Diploma. 
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Participe con mis estudiantes en el “Día de la Identidad Huanuqueña” realizando una  feria donde 
se expuso sobre los platos típicos, danzas y lugares turísticos, entre otros. 
De esta manera buscamos la identidad de nuestra comunidad y revalorar lo nuestro, en merito a 
ello obtuve una Resolución Gerencial Regional N°839-2018, felicitando por la destacada 
participación en el evento. 
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Diploma  por formar parte del Equipo Técnico Regional de las Redes Educativas en la ciudad 
de Huánuco en el 2018. 
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Participe en el plan de “Actualización docente en Innovación y Tic Fundación Telefónica 2018”, 

donde pude aprender hacer uso de las diversas herramientas de TIC.En merito a ello obtuve el 
certificado de la Fundación Telefónica del Perú y la Dirección Regional de Educación de 
Huánuco 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 



27 
 

Participe en el desarrollo del Proyecto Educativo en el marco del V Concurso Nacional Escolar 
de “Buenas Practicas para el Ahorro del Agua Potable”, convocado por la Sunass y auspiciado 
por el CERSEU-FE-UNMSM Y UNESCO; desde marzo 2018 hasta setiembre 2018. 
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Participe en el XI Taller de Innovación Pedagógica 20218, organizado por Comité ejecutivo 
provincial Sutep Huánuco. 
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Desarrollé el curso de Planificación Curricular y Evaluación Formativa en la plataforma Perú 
Educa en el 2019. 
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En el 2019, en la Plataforma de Perú Educa seguí el curso “EDUCACION TRIBUTARIA Y 

ADUANERA DESDE LA ESCUELA”.  
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La presente Resolución Directoral UGEL- HUANUCO N°001088 del 2019;la  obtuve en mérito 
por mi participación en la implementación  del “PLAN DE REDES EDUCATIVAS DE LA 
UGEL HUANUCO 2018” como estrategia para la mejora de los aprendizajes 
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Participe en el curso de capacitación pedagógica organizado por SUTEP REGIONAL 
HUANUCO en el 2019 por la cual obtuve el certificado de 120 horas pedagógicas.   
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Asistí al taller de actualización docente en el marco de la implementación del currículo Nacional 
de la Educación Básica 2019. 
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Resolución Directoral UGEL- HUANUCO N°007243 con fecha de 3 de diciembre donde me 
dan la encargatura de dirección a partir del 1 de enero del 2020 hasta el 31 de diciembre del 
2020. 
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Desarrollé el curso en la plataforma de Perú Educa en el 2020 sobre “ROL DEL DOCENTE EN 
LA ENSEÑANZA APRENDIZAJE A DISTANCIA”. Este curso fue de gran ayuda,  me brindo 
las diversas estrategias de cómo realizar el trabajo de docente a distancia.  
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Constancia del curso desarrollado en la Plataforma de Perú Educa en el 2020 sobre “Actuando 

frente al coronavirus covid-19. 
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Realice especialización en EXPERIENCIAS DE APRENDIZAJE Y TAREAS AUTENTICAS 
EN LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE EDUCACION ENRIQUE GUZMAN Y VALLE- 
LA CANTUTA, desarrollado desde 1 de octubre del 2019 hasta el 30 de mayo del 2020. 
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Durante este año estoy a cargo como directora encargada y profesora de aula en la I.E  
PIRCOJ CHURUBAMBA, es una escuela multigrado donde trabajamos 2 docentes, adjunto la 
Resolución Directoral N°000398-2021 
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1.1. Desempeño profesional: (Completar el cuadro realizando una autoevaluación del desarrollo 

de su desempeño docente) 
 

DESEMPEÑO DESCRIPCIÓN 

Involucra activamente a los 
estudiantes en el proceso de 
aprendizaje. 

Al desarrollar las actividades pedagógicas hago que todos mis estudiantes 
se involucren activamente; ofreciéndoles múltiples oportunidades para 
que participen y muestren interés por las actividades de aprendizaje 
propuestas partiendo de sus vivencias; les ayudo a ser conscientes del 
sentido, importancia o utilidad de lo que se aprende realizando 
constantemente preguntas. Por ejemplo: ¿Lo aprendido nos servirá para la 
vida?, ¿Dónde aplicaríamos lo aprendido?  

Promueve el razonamiento, la 
creatividad y/o el pensamiento 
crítico. 

Durante el desarrollo de las actividades pedagógicas con mis estudiantes, 
aplico diversas estrategias para promover el razonamiento, la creatividad 
y/o el pensamiento crítico. Por ejemplo:  hago que mis estudiantes realicen 
la justificación, argumentación, análisis y que expliquen con sus propias 
palabras las estrategias que aplican al desarrollar diversas situaciones 
problemáticas, les hago dudar y les animo a descubrir sus aprendizajes 
creativamente. 

Evalúa el progreso de los 
aprendizajes para retroalimentar a 
los estudiantes y  
 adecuar su enseñanza. 

La evaluación lo realizo desde el inicio de la sesión de aprendizaje 
monitoreando sus avances y dificultades en el logro de sus aprendizajes 
esperados mediante preguntas. A partir de ello les brindo una 
retroalimentación formativa durante la sesión y de acuerdo a las 
necesidades   identificadas de cada estudiante. 

Cuando realizo la retroalimentación siempre tengo en cuenta la escalera 
de retroalimentación de Daniel Wilson que son los siguientes pasos: 
clarificar: ejemplo de preguntas 

Dime ¿Cómo crees que lo hiciste? ¿Qué dificultades tuviste?  

Valorar: ejemplo de frases orientadoras.   

- Me encanto tu idea y ejemplo porque allí está la clave de la propuesta. 

Expresar inquietudes ¿Qué harías diferente si tuvieras que hacer la 
misma tarea? ¿La ficha enviada, te sirve para organizar tus ideas?  

Hacer sugerencias 

Ya lograste esta tarea o competencia solo falta que regules un poco más. 

De esta manera mis estudiantes logran un aprendizaje de forma integral. 

Propicia un ambiente de respeto y 
proximidad. 

En el aula siempre demostrando respeto, empatía y afecto a mis 
estudiantes, ya que esto es muy importante para lograr el propósito de la 
sesión. 

También puedo decir que estoy atenta a sus necesidades afectivas o 
físicas.  

Regula positivamente el 
comportamiento de los estudiantes. 

En este desempeño regulo positivamente el comportamiento de mis 
estudiantes haciendo uso de estrategias como: Recordándoles las normas 
de convivencia del aula propuesta por ellos mismos, haciéndoles 
reflexionar sobre sus actos y de esta manera prevengo comportamientos 
inapropiados. Por la cual desarrollo mi sesión sin contratiempos . 
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II. Propuesta de trabajo educativo 

Introducción 

En el caso de los servicios educativos en tiempos de SARS-COVID-2, un número 

creciente de Instituciones Educativas, tienen planes de acción recomendados y aplicados por el 

Minedu, pero otras sufren de la indiferencia de esta. Para continuar en el mercado de la 

educación además de desarrollar nuevas habilidades y conocimientos que les permita lograr 

mayores niveles de productividad y de competitividad, se requiere planes de acción en 

seguridad y salud, por ende, proponemos un plan de acción para mejorar la seguridad y salud en 

nuestro colegio en base a las múltiples teorías aplicadas y validadas en diversos centros 

educativos nacionales y extranjeros. 

Es decir que la finalidad de este plan de mejora, es optimizar los resultados en los 

aspectos de gestión institucional, pedagógica y administrativa en beneficio de los estudiantes 

de nuestra Institución Educativa, así como del docente y de la comunidad. 

Este Plan es la consecuencia del trabajo de un equipo homogéneo conformado por el 

personal Directivo, docentes, padres de familia y estudiantes, comprometidos con el desarrollo 

de la Institución Educativa. 
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Justificación 

Uno de los principales desafíos de todo Centro educativo es el control de riesgos que 

atentan contra la salud de sus estudiantes. “Los accidentes en las Instituciones educativas y 

enfermedades de posible contagio son factores que interfieren en el desarrollo normal de la 

actividad educativa, incidiendo negativamente en su ejecución; conllevando además a graves 

implicaciones en el ámbito familiar y social” (Castañeda, 2012). 

Para la Organización Mundial de la Salud (OMS), “la salud es un estado idóneo total de 

bienestar físico, mental y social, y no sólo la ausencia de incomodidades o enfermedades 

mostrables”. 

“En el ambiente laboral de un centro suele haber gran variedad de riesgos sanitarios de 

índole químico, físico, biológico, ergonómico y psicosocial” (Digesa, 2005, p.20). 

Según (Castellá, 2002), el Perú como país está en la obligación de plantearse objetivos 

nacionales en prevención de accidentes, enfermedades relacionadas con el trabajo, reducir el 

límite permisible de exposición de los trabajadores a elementos de riesgo. 

El personal de la Institución educativa al no tener identificado los riesgos a los cuales 

están asociados las actividades desarrolladas en el centro educativo, no podrán tener claros los 

lineamientos que deben cumplir para la prevención de accidentes e incidentes y la aparición de 

enfermedades en el ámbito educativo, el cual podrá afectar directa o indirectamente a la 

productividad de la organización. En consecuencia, es necesario que nuestra Institución 

Educativa llamada I.E PIRCOJ inicie su plan de prevención de riesgos encaminados a garantizar 

condiciones educativas aptas para un ente humano en un centro educativo, minimizando la 

probabilidad de ocurrencia de incidentes y accidente en el desarrollo de sus funciones, con el fin 
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de contribuir a la prevención y control de riesgos laborales. Así, se podrá priorizar la necesidad 

de identificar los riesgos existentes en los diferentes puestos de trabajo y la implementación de 

planes de prevención y control de riesgos en la organización, con el objetivo de implementar 

un plan de gestión de salubridad que permita proteger la salud y seguridad del personal en el 

desarrollo de sus funciones y establecer un sistema efectivo de prevención de riesgos y generar 

una cultura de mejoramiento continuo en todos los niveles de la organización”. 

Objetivos de investigación 

Objetivo general 

Implementar un plan de gestión de salubridad que permita proteger la salud y seguridad 

del personal en el desarrollo de sus funciones, mediante el mejoramiento de las condiciones 

laborales que permitan garantizar las condiciones mínimas de Seguridad y Salud. 

Objetivos específicos  

 Mejorar el nivel de gestión de salubridad institucional con énfasis en la renovación 

del ser educativo. 

 Garantizar condiciones de salubridad en la I.E., incitando a cuidados recurrentes y 

aprobados por le Dirección regional de educación. 
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PLAN DE TRABAJO 

Datos generales de la institución educativa de la  I.E. Pircoj 

 
Nombre de la IE: PIRCOJ 

Director de la IE: ESPINOZA LOZANO, NANCY CONSUELO 

Año lectivo: 2021 

DRE: Huánuco UGEL: Huánuco 

Departamento: Huánuco Provincia: Huánuco 

Distrito: CHURUBAMBA Centro Poblado: PIRCOJ  

Dirección de la IE: Huánuco 
 
 

 

 

 

 
 Base legal: 

 
 La Constitución del Perú. 

 Ley N° 28044, La ley General de educación en el Perú. 

 Ley N° 28628, La ley de regulación de participación en la Asociación de 

padres de familia en los centros educativos. 

 Ley N° 29600, que fomenta el reingreso escolar por motivos como el embarazo. 

 Ley N° 29694, La ley de protección contra de las prácticas abusivas para 

la adquisición de textos escolares, cuya modificatoria es la Ley N° 29839. 

 Ley N° 29944, La ley de la Reforma Magisterial. 

 Ley N° 29973, La ley General de personas con discapacidad. 

 Ley N° 26549, Ley de ejecución de los Centros Educativos Privados y su 

modificatoria Ley N° 27665. 

 Decreto Legislativo N° 882 Ley de contribución a la inversión en la 

educación. 

Características de 
la IE: 

Código 
Modular 

Nivel 
educativo 

Número de 
estudiantes Número de docentes 

1662717 PRIMARIA 28 2 
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 Ley N° 29988, la cual establece medidas extraordinarias para el personal 

docente y administrativo de los centros educativo sean públicas o privadas 

 Ley N° 30061, la cual declara de prioritario interés nacional la atención 

integral de la salud de los estudiantes de educación básica regular y 

especial de las instituciones educativas públicas del ámbito del Programa 

Nacional de Alimentación Escolar Qali Warma y los incorpora como 

asegurados del Seguro Integral de Salud (SIS). 

 Decreto Supremo N° 010-2012-ED, aprueba el Reglamento de la Ley N° 

29719, Ley que promueve la convivencia en usencia de la violencia 

en los centros educativos. 

 Decreto Supremo N° 015-2012-ED, que aprueba el Reglamento de la Ley 

N° 29694, Ley de protección para los consumidores de las prácticas 

abusivas en la   adquisición de textos escolares. 

 Decreto Supremo N° 011-2012-ED, que aprueba el Reglamento de la Ley 

N° 28044, ley General de Educación. 

 Decreto Supremo N° 017-2012-ED, que aprueba la Política Nacional de 

Educación Ambiental. 

 Decreto Supremo N° 004-2013-ED, que aprueba el Reglamento de la Ley 

N° 29944, Ley de Reforma Magisterial, modificado por el Decreto 

Supremo N° 002-2014-MINEDU. 

 Decreto Supremo N° 002-2014-MIMP, que aprueba el Reglamento de 

la Ley N° 29973, 

 Ley General de la persona con discapacidad. 

 Resolución Ministerial N° 0369-2012-ED, que aprueba prioridades de la 

Política Educativa Nacional 2012 - 2016 

 Resolución Ministerial N° 0518-2012-ED, que aprueba el Plan 

Estratégico Sectorial Multianual de Educación (PESEM) 2012-2016 

 Resolución Ministerial N° 0519-2012-ED, que aprueba la Directiva N° 

019- 2012- Minedu/VMGI-OET. Lineamientos para la prevención y 

protección de las y los estudiantes contra la violencia ejercida por personal 
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de las instituciones educativas. 

 RM N° 627-2016-Minedu, Norma Técnica denominada “Normas y 

Orientaciones para el desarrollo del Año escolar 2017 en Educación 

Básica” 

 Resolución Ministerial N° 274-2014-Minedu que crea el “Modelo de 

servicio educativo para la atención de estudiantes de alto desempeño”. 

 Resolución de Secretaría General N˚ 602-2014-Minedu, que aprueba la 

Norma Técnica para la cogestión del servicio alimentario del Programa 

Nacional de Alimentación Escolar Qali Warma. 

 Resolución de Secretaría General N° 613-2014-Minedu que aprueba 

“Normas y Orientaciones para la organización y funcionamiento de la 

forma de atención a distancia en el ciclo avanzado de los Centros de 

Educación Básica Alternativa públicos y privados”. 

 Resolución de Secretaría General N° 364-2014-Minedu, que aprueba 

“Lineamientos para la implementación de la estrategia nacional contra la 

violencia escolar, denominada “Paz Escolar”, en las instancias de gestión 

educativa descentralizada. 

 

Bases teóricas 

¿Qué es la salud? 

La definición de la palabra salud proviene, del latín “salūs” la cual será determinada 

según la época en las cual estamos (Costa y López, 1986). La definición de salud más próxima 

está condicionada al contexto del universo cultural. (San Martín y Pastor, 1988).  Se podría decir 

que es “la ausencia de enfermedad”, su concepto del siglo XX. Pero al culminar la II Guerra 

Mundial, nace una definición de la salud más amplia y provechosa, la Organización Mundial de 

la Salud (OMS) en su Carta de 1946, define a la salud como “un estado de completo bienestar 

físico, mental y social” siendo esta la más atinada hasta hoy en día (OMS, 1946, p.100). 
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La educación para la Salud 

La tan llamada Educación para la Salud es un concepto ciertamente abstracto y nuevo. 

Sus comienzos datan en el año 1920, en estos años el término de Salud Pública se relacionaba 

con educación sanitaria (Winslow, 920); la idea de educación para la salud nace tiempo después 

(Schwartz, 1974). Para mostrar una respuesta a los problemas de salud nacientes, surge a la par 

la tan llamada teoría de la etiología multicausal (Mc Mahon, 1975), esta identifica diversos 

factores de riesgo para las enfermedades de tipo crónico, centrándose en el estudio de los 

comportamientos individuales en determinados contextos (Lilienfeld & Lilienfeld, 1980).  

Sim embargo predecir y proceder en los determinantes relacionados con los estilos de 

vida y las conductas de cada ser vivo en la población era algo trastocado por esto mismo, esa 

idea pasa a considerarse como un factor importante para la prevención con respecto a la salud. 

Por ello el concepto de educación para la salud es usada como estrategia de intervención, y esta 

se ve aplicada durante los 60 y 70 (Kickbusch, 1996). 

El Instituto de Investigaciones Globales, direcciona y defiende un conjunto de 

conclusiones, las aplicaciones de estas en la Salud Pública generarían un conjunto de decisiones 

informadas para diseñar nuevas políticas y además se opten soluciones viables y rentables (MGI, 

2014):  

- Las iniciativas aisladas no funcionan.  

- La educación para la salud y la llamada a la responsabilidad de salud, mejor dicho, la 

concienciación, es útil, pero no es suficiente para asegurar la salud.  

- Ningún elemento propio de la sociedad puede luchar contra la obesidad individualmente.  
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- Ninguna campaña funcionará sin establecer unas señales fundamentales. Cuantas más 

personas participen en estas, más efectiva será. 

Salud en la escuela 

La nueva función que se le otorga a los centros educativos en el desarrollo de la 

Promoción y Educación para la Salud, hizo que fuera necesaria una nueva formulación de 

programas de Salud Escolar (OMS, 1997). Al principio existió el aumento de la evidencia, que 

se otorga al programa de salud escolar, estas se mostraron en una reducción en las diferencias 

con respecto a la salud entre los conjuntos de personas más desfavorecidos; esto benefició hace 

que se valore a la escuela como una institución desde donde se hace posible el construir la salud 

desde una temprana edad y el bienestar de la sociedad en general (OMS, 1998).  Por esto mismo 

se determinó que los centros de educación y el hogar eran donde se debían intervenir por la 

formación temprana sobre la salud con respecto a los estudiantes y ese era el tiempo idóneo para 

poder enseñar sobre la salud en su concepto más amplio para su formación idónea a base de 

valores y aspectos sociales de la infancia y adolescentes, puesto que en esta edad todo es 

relevante para su edad adulta. 

En el año 1996 la OMS mejora la definición con respecto a la Escuela Promotora de 

Salud, que es la todavía vigente hasta el día de hoy (OMS, 1996, p.2): “un centro educativo que 

busca la promoción de la salud es donde todos los actores educativos que trabajan en conjunto 

para enseñar al estudiante de manera efectiva y positiva mediante estructuras por curso, que 

promueven y protegen su salud. Esto incluye tanto el nivel formal como el plan de estudios del 

currículo nacional, la generación de un ambiente seguro y sano en un centro educativo, la 

prevención de salubridad, con la participación de la comunidad escolar”. 
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Se podría decir que la idea traslada el concepto de educación para la salud que se define 

en la legislación, a su inclusión en el currículo nacional de nivel inicial, primario y secundario, 

buscando como objetivo primordial el generar hábitos de salud y bienestar, y el saber de las 

consecuencias para la salud. Objetivos recogidos de la OMS en su definición de salud y que 

serán trabajados en todos los centros educativos (Monsalve, 2013) 

Seguridad integral 

El concepto de seguridad integral no es reciente como parece, este concepto nace a 

mediados de los años 80, esta perspectiva que es integral nace como una respuesta política-

administrativa y ante el posible aumento de la preocupación hacia los temas de seguridad 

(Wever, 2000). La seguridad es un concepto que ya no se considera solo a las situaciones 

aisladas (técnica, industrial, etc.), sino que su concepto ahora mismo abarca a todos los ámbitos 

de la vida habido y por haber.  

El agregado del adjetivo «integral» muestra grandes consecuencias en el modo que se 

tenía para entender a la seguridad en las grandes y pequeñas organizaciones, pasando de un 

enfoque en el que la seguridad era secundaria, a un enfoque en el cual la seguridad estaba 

incluida dentro de las propias actividades básicas y primordiales ya desarrolladas por la 

organización García y Mariscal (2002). 

¿Por qué gestión de la salubridad en las I.E.? 

Porque esta es la única que puede garantizar la existencia de la seguridad integral de los 

sujetos o personas para poder mejorar las condiciones de su contexto, más aún en un contexto 

escolar, este tema tiene como finalidad la de eliminar los riesgos existentes y actuar sobre la 
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conducta del hombre con el objetivo primordial de modificar actitudes y hábitos dañinos por 

otros seguros y saludables (Benéitez, 2009).  

Pérez Soriano (2011) nos enseña, en su artículo que se publicó en el diario de la Escuela, 

que la prevención con respecto a la salud en la educación, se enfrenta a tres posibles desafíos:  

 Mejorar la formación en materia de prevención de salud, desde la enseñanza de nivel 

básico hasta la formación universitaria, abordándola en cursos oficiales.  

 Mejorar la formación de la carrera de pedagogía en estos temas de salubridad, de esta 

manera serán el método de transmisión de cultura preventiva en los estudiantes.  

 Mejorar el nivel de seguridad en los centros educativos, puntualizando en las 

señalizaciones de los riesgos dentro de esta, de esta manera adecua los niveles de 

protección, mejorando constantemente la planeación escolar con respecto a la 

autoprotección y fomentando que se realice  simulacros cada año para comprobar su 

eficacia, entre otros. 

¿Qué es Salubridad? 

Se define como la cualidad o la característica fundamental de salubre. Pero es un estado 

genérico de la salud social o también llamada pública. También se señala como salubridad a 

aquello que es bueno para nuestra salud. En el siglo XVI se estudió a la salubridad urbana y esta 

estuvo a cargo de los cabildos, estos estaban a cargo del control de sanidad en los alimentos y 

bebidas, y el agua, el cuidado de las sequias, las posibles medidas preventivas y curativas en 

alguna epidemia, también con el control de centros médicos u hospitales y del licenciamiento 

de las profesiones relacionadas a la salud esto incluía cirujanos, barberos, boticarios y 

curanderos. 
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Educación sanitaria 

Según la OMS, la educación sanitaria es un método para modificar la conducta 

individual con respecto a la salud. Al principio de su aplicación, se podría decir que se espàrcia 

información a receptores pasivos, estos transmitiéndolos comúnmente sin saberlo, en algunos 

casos por los sentimientos de culpa de las personas con problemas causados a través de su 

comportamiento.  

La educación sanitaria en sus principios prestaba poca atención problemas sociales de la 

salud. Esta tampoco tomaba en cuenta la importancia de la posibilidad de construir y alimentar 

los aspectos mentales de las personas en sí mismas como base para mejorar la propia salud. En 

la época actual, la educación sanitaria posee el objetivo principal de contribuir sobre el 

comportamiento de la sociedad con respecto a su salud. 

Entonces la educación sanitaria, se basa en las percepciones, creencias y prácticas 

familiares y sociales.  

La educación sanitaria posee como objetivo principal el apoyar y alentar las costumbres 

positivas para la salud y busca desalentar aquellas que son dañinas. Para que esta sea eficaz, esta 

debe responder a las necesidades individuales y grupales en su totalidad. Cuando estas se aplican 

en el nivel escolar, esta realiza capacitaciones tanto a los educadores como a los educandos para 

poder decidir sobre elecciones favor de la salud y para adoptar costumbres saludables en toda 

su vida.  

Los conocimientos obtenidos y las actitudes desarrolladas con respecto a la salud 

aumentan la posibilidad de un bienestar general en los escolares, también permiten que estos 
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contribuyan a su sociedad y entorno. Gran parte de lo aprendido en los centros educativos por 

los escolares sobre la nutrición, la higiene, estilo de vida llega a su contexto familiar.  

Diagnóstico de la I.E Pircoj 

Caracterización del diagnóstico  

AREA PEDAGOGICA 

ASPECTO PROBLEMAS CONSECUENCIAS 
ALTERNATIVAS DE 

SOLUCION 

 
 

SALUD 

Mejorar planificación  
y ejecución sobre la 
gestión en salud. 

Falta de optimización  y 
calidad con respecto a la 
salud de los actores 
educativos. 

✓ Capacitación y 
monitoreo. 

✓ Evaluaciones 
Periódicas. 

✓ Retroalimentación. 
✓ Diversificación sobre la 

gestión sobre la salud 
institucional en tiempos 
de SARS-COV 2. 
 

 
     SEGURIDAD 

Mejorar la 
planificación  y 
ejecución sobre la 
gestión en seguridad 
institucional 

Falta optimización  y 
calidad con respecto a la 
seguridad institucional  de 
los actores educativos 

✓ Capacitación. 

✓ Actualización. 
✓ Círculo de 

investigaciones 
pedagógicas con 
respecto al tema 
de seguridad 
institucional.  
 

     
SALUBRIDAD 

Mejorar  la 
planificación  y 
garantizar 
condiciones de 
salubridad 

Ausencia de calidad con 
respecto a la salubridad 
institucional  de los 
actores educativos 

✓ Capacitación. 

✓ Actualización. 
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Caracterización de la problemática y demanda educativa de la I.E Pircoj 

PROBLEMAS CAUSAS / FACTORES 
ASOCIADOS 

POSIBLES ALTERNATIVAS DE 
SOLUCIÓN 

DEMANDA EDUCATIVA NECESIDADES DE APRENDIZAJE 
 

CONOCIMIENTOS 
TEMA 

TRANSVERSAL 
 

VALORES 
 
 
 
 

Mejorar 
planificació

n  y 
ejecución 
sobre la 

gestión en 
salud. 

 
 
Inadecuados hábitos de 
salud en el centro 
educativo 

 
Irresponsabilidad de 
docentes y estudiantes para 
no investigar referentes al 
tema en estos tiempos de 
pandemia. 

 Campañas constantes externas e 
internas sobre la salud 
institucional en las II.E.EE. 

 Talleres de conciencia saludable 
en la escuela de padres. 

 Campañas para aprendes hábitos 
saludables. 

 Desarrollar proyectos educativos 
saludables (lavado de manos). 

 Planificación, organización, 
ejecución y evaluación de 
simulacros, sobre la salud. 

 Cultura saludable 
 Estrategias para 

reciclar: Reduce, 
recicla y reutiliza. 

 Tratamiento de residuos 
sólidos. 

 Salud aquí y allá 
 Cultura preventiva, 

concepción de gestión 
para la salud. 

 Estilo de vida saludable. 

 
Educación para la 
gestión de salud. 

 

 
Responsabilidad  

 
 
 
 

Mejorar 
planificación  y 
ejecución sobre 

la gestión en 
seguridad 

institucional 

Desconocimiento sobre 
mediad de seguridad 
institucional. 

 
Irresponsabilidad de 
docentes y estudiantes para 
no investigar referentes al 
tema en estos tiempos de 
pandemia. 

 Campañas constantes externas e 
internas sobre la Seguridad 
institucional en las II.E.EE. 

 Talleres de conciencia sobre la 
seguridad en la escuela de padres. 

 Campañas para aprendes hábitos 
para conseguir seguridad en l.E 

 Desarrollar proyectos de una 
conciencia segura. 

 Crear zonas con alto índice de 
seguridad 

 Cultura segura 
 Seguridad para aquí y 

allá. 
 Cultura preventiva, 

concepción de gestión 
de medidas de 
seguridad. 

 

 
 
Educación para la 
gestión de seguridad 
institucional. 

 
 
Respeto 

 
 

Mejorar 
planificación  y 
ejecución sobre 

la gestión en 
salubridad 

institucional 

Desconocimiento sobre 
medidas de salubridad 
institucional 

 
Irresponsabilidad de 
docentes y estudiantes para 
no investigar referentes al 
tema en estos tiempos de 
pandemia 

 Campañas constantes externas e 
internas sobre la salubridad en 
tiempos pos pandemia 

 Talleres de conciencia sobre la 
salubridad en tiempos pos 
pandemia. 

 Crear zonas que garanticen 
niveles de salubridad 
Institucional. 

 Cultura preventiva, 
concepción de gestión 
de riesgos, principios 
de la gestión de riegos, 
preservación de la vida 
del hombre y planes de 
contingencia por 
medidas de salubridad 
institucional. 

 
Educación para la 
gestión de seguridad 
institucional. 

 
Responsabilidad 
puntualidad 
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Matriz de diagnóstico, objetivos y metas de la I.E Pircoj 

N°  

COMPROMISO 
OBJETIVO 
DEL 
COMPROMISO 

 

INDICADOR 

 

 

METAS 

DIAGNÓSTICO 

OBJETIVOS DE 
LA IE 

ALTERNATIVA
S   DE 
SOLUCIÓN FORTALEZAS 

ASPECTOS 
CRÍTICOS CAUSAS 

1 Gestión para la 
seguridad escolar 
en la Institución 
Educativa. 

El equipo 
directivo 
desarrolla 
acciones para la  
promoción de la 
convivencia, la 
prevención y 
atención de la 
violencia en la IE. 

Porcentaje de 
casos atendidos 
oportunamente del 
total de casos 
reportados a la I.E 
y en el Libro de 
Incidencias. 

 

50.0% Clima escolar 
favorable con toda la 
comunidad 
educativa. 

Comité de tutoría 
activo para atender 
casos de seguridad 
escolar 

Plan de Tutoría 
implementado en  un 
98% para su 
aplicación en aula. 

No existe a donde 
reportar los 
registrados en la 
IE.  

Incumplimiento de 
las actividades del 
NGE.  

Limitado acseso a 
los portales 
educativos del 
MED 
(PERUEDUCA, 
SISEVE, 

SIAGIE, y otras 

Webs de ayuda al 
docente.) 

 

Influencia del 
comportamiento de 
su contexto familiar.  

Falta de seguimiento a 
los casos de seguridad 
escolar registrados en 
la IE. 

Docentes no 

Capacitados en la 
atención de casos de 
seguridad escolar 

Promover la 
práctica de 
respeto con los 
agentes 
educativos en 
todo momento 
estableciendo 
principios de buen 
trato en la 

IE como un lugar 
acogedor. 

Implementar el 
Proyecto Escuela 
de Padres en la 
escuela. 

 

Promover la 
práctica de 
respeto con los 
agentes 
educativos en todo 
momento 
estableciendo 
principios de buen 
trato en la 

IE como un lugar 
acogedor. 
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2 Gestión para la 
salud escolar en la 
Institución 
Educativa. 

El equipo 
directivo 
desarrolla 
acciones para la 
promoción de la 
convivencia, la 
prevención y 
atención medica 
de la IE. 

Porcentaje de 
casos atendidos 
oportunamente en 
la posta medica 
más cercana. 

 

50.0% Clima escolar 
favorable con toda 
la comunidad 
educativa. 

Reglamento 
interno actualizado 
y consensuado. 

 

 

 

No existe a servicios 
de salud en la IE.  

 

Conductas aprendidas 
de los padres de 
familia.  

Falta de seguimiento a 
los casos de salud 
escolar registrados en 
la IE. 

Docentes no 
capacitados en la 
atención de casos de 
salud escolar. 

Promover la 
práctica de salud  
con los agentes. 

Promover la 
práctica de 
costumbres 
saludables con los 
agentes 
educativos. 

 

3 Gestión para la 
salubridad escolar 
en la Institución 
Educativa. 

El equipo 
directivo 
desarrolla 
acciones para la 
promoción de la 
convivencia, la 
prevención y 
atención de la 
violencia en la IE. 

Porcentaje de 
casos atendidos 
oportunamente en 
la posta medica 
más cercana. 

 

La atención 
oportuna del caso, 
se definirá de 
acuerdo a las 
acciones de la IE 
en el marco de los 
protocolos de 
atención. 

50.0% Clima escolar 
favorable con toda 
la comunidad 
educativa. 

Reglamento 
interno actualizado 
y consensuado. 

 

 

 

No existe a servicios 
que lleguen al centro 
educativo y 
capaciten sobre 
salubridad o enseñen 
sobre esta. 

 

 

Conductas aprendidas 
de los padres de 
familia.  

Docentes no 
capacitados para 
afrontar los tiempos de 
pandemia en las I.E. 

Promover la 
práctica de salud  
con los agentes. 

Promover la 
práctica de 
costumbres 
saludables con los 
agentes 
educativos. 
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Cronograma actividades de la  I.E Pircoj 

 

 
Actividades de inicio y finalización del año escolar 2022 

      
2 

 
ACTIVIDADES 

 
RECURSOS 

 
COSTO 

 
RESPONSABLE 

CRONOGRAMA 0 
2 
2 

     
M 

 
A 

 
M 

 
J 

 
J 

 
A 

 
S 

 
O 

 
N 

 
D 

 
E 

 
 Apertura del Año Escolar 

Equipo Hojas 
Bond  
Impresiones para 
capacitaciones 
referentes  a la 
salubridad escolar 

Materiales de 
ambientación para 
recursos de 
salubridad escolar 

  
- Director 
- Docentes 
- APAFA 
- CONEI 

 x x         

 
 Talleres sobre salubridad 

   x        

 
 Elaboración de documentación  de gestión 

sobre salubridad anual 

   x X       

 

S/. 1500.000 

 

 
  Aplicación de plan de gestión de salubridad  

     X x x x   

 
 Clausura del Año Escolar 

           X  

 
 Presentación de documentos de gestión para la 

salubridad escolar para el siguiente año 

            X 
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Conclusiones 

- Es importante que todos las Instituciones Educativas, a nivel nacional, tengan un plan de 

salubridad, ya sea propio o adoptado de los existentes en el ámbito. Este plan dará los 

lineamientos, herramientas y controles para poder realizar una buena gestión de salubridad en 

tiempos de pandemia. 

- El proceso de cambio, en el aspecto de salubridad, tiene etapas definidas y deben ser 

llevadas con capacitaciones constantes, debido a que éstas son importantes para ayudar a 

sensibilizar, concientizar y elevar la cultura de salubridad a los actores educativos. 

- El éxito de un plan de mejora de salubridad implantado en la Institución Educativa 

dependerá directamente del grado de involucramiento que tengan cada uno de los actores 

educativos, independientemente de su rango. Este involucramiento se logra a través de procesos 

de concientización y sensibilización con respecto a los beneficios de la implementación del plan 

de gestión de salubridad. 

- Toda implementación de sistemas tiene limitaciones y dificultades, para poder lograr 

revertir esta situación actual de pandemia es fundamental el apoyo y compromiso de todo el 

personal (docente y administrativo). 

- Las medidas de salubridad en tiempos de pandemia no se toman solo por reacción, debe 

hacerse por prevención y pro acción todos los años en todo centro educativo. 

- En el colegio de PIRCOJ se viene aplicando la propuesta de la siguiente manera: 

Difundiendo carteles de vacunación, videos por medio del grupo de WhatsApp, sensibilizando 

y concientizando sobre la vacuna a los APAFA con ayuda del personal de salud, docente y 

autoridades, colocando los afiches sobre la vacunación contra COVID en los lugares propicios 

de la comunidad y motivándoles a preparar alimentos saludables, los integrantes de la comunidad 

educativa se ven motivados a colaborar con  las estrategias que se viene aplicando. 
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Recomendaciones 

 

- A nivel nacional, es importante que las Instituciones Educativas establezcan medidas 

de salubridad con el compromiso y el apoyo de los altos funcionarios gubernamentales; con 

referencia al ambiente de trabajo, equipo de protección personal y bienestar de vivienda y 

salud de la población estudiantil. 

- A nivel nacional, las instituciones educativas deben realizar planes de gestión de 

mejora de salubridad en todas las secciones y determinar las áreas de mayor riesgo e 

implementar las medidas correctivas. 

- Se debe capacitar sobre salubridad a los docentes y administrativos en general, en 

técnicas para la identificar los peligros y evaluar los riesgos, y así prepararlos para un posible 

regreso a las aulas en modo presencial con todas las medidas de seguridad requeridas. 

- Se deben garantizar adecuados ambientes de trabajo y brindar medidas necesarias 

para la protección personal del docente y el estudiante; ellos son elementos valiosos de la 

institución educativa. 
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Anexo Nº01 

Sesiones de aplicación en los talleres de salubridad 

INTRODUCCIÓN DE SESIONES 

Las 4 sesiones de intervención a realizarse en la aplicación de mi plan 

de mejora en gestión de salubridad en tiempos de sars-covid-2 de la I.E Pircoj 

la duración de las sesiones, a realizarse de manera virtual, serán 

aproximadamente de 3 Horas por sesión y las consignas al inicio serán más 

de carácter directivas y verbales. Para lo cual se ha tomado en cuenta las 

experiencias pedagógicas de diversos docentes y la mía propia. Se tomó en 

cuenta la energía en el adulto trabajador generalmente suele estar más rígida 

que en personas más jóvenes por su labor.  

Procedimiento: 

Para conseguir este objetivo planteado con el plan de gestión, se ha 

procedido a separar en 4 sesiones. A continuación, se describe más 

detalladamente cada una de ellas. 

Primera sesión: 

Dirigida a un proceso de diversificación de conocimientos existentes 

para una preparación previa del tema.  A su vez esta primera fase servirá para 

fomentar una mejor empatía entre participante y aplicador. 

Segunda sesión: 

Encaminada a conseguir una mejor comunicación a través de la 

aparición de los primeros puntos sobre salubridad en un centro educativo, 

mediante la utilización de materiales didácticos. A la vez esto permitirá una 
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conformación más sólida del conocimiento de cada participante. 

Tercera sesión: 

Estas sesiones se destinarán a todo sobre la salubridad, punto por punto 

hasta finalizar todo con respecto a esta 

Cuarta fase: 

Dirigidas a cerrar el programa, generando el mayor grado de motivación 

de los participantes. Finalmente se dará paso a retroalimentarnos mutuamente 

entre lo aprendido y lo nuevo por saber. 

 

SESIÓN N° 1 

TIEMPO: 3 horas 

 Se realizará una presentación temática sobre salud y seguridad: En qué 

consistirá esta sesión y que objetivo se espera alcanzar. Se hablará de: 

(puntualidad, respeto y poder contestar inquietudes sobre salubridad). 5 

Minutos. 

 Dinámica de inicio: Decir su nombre generando empatía con los otros 

participantes. 10 minutos. 

 Expresión.  (Moverse a través del lugar donde se encuentren) más cómodos y 

prestos para saber más sobre el tema. 20 minutos. 

 Enseñanza del manejo de la salubridad institucional (90 minutos). 

Reconociendo nuestras debilidades se utilizará el temario estipulado. 30 

minutos. 

 Cierre de la sesión dando la oportunidad a los participantes de expresar la 

experiencia de esta sesión. 30 minutos. 
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SESIÓN N° 2 

TIEMPO: 3 horas 

 La dinámica será lanzar ideas sobre cómo es la salubridad institucional 

(en su habitación, sala, etc.). 20 minutos. 

 Se enseñará desde el inicio, todo sobre el campo temático de la 

salubridad, Se utilizará plumones y pizarra.90 minutos. 

 Con la guía del aplicador se iniciará, la rueda de preguntas sobre el 

tema.55 minutos. 

 Cierre de sesión escuchando y respondiendo inquietudes y comentarios 

del grupo sobre la sesión. 15 minutos. 

 

SESIÓN N° 3 

TIEMPO: 3 horas 

 Una dinámica de iniciación con las partes del cuerpo humano 

(repertorio básico).  15 minutos. 

 Una dinámica para diferenciar lo que sabemos y lo que 

aprenderemos mediante la lluvia de ideas, con los participantes 

del grupo. 45 minutos. 

 Ejemplificar la salubridad a través de los valores aprendidas en 

la sesión anterior. 20 minutos. 

 Hablar sobre las debilidades de nuestra I.E con respecto a la 

salubridad y como superar estas. 90 minutos. 

 Cierre de sesión con opiniones sobre la secion.10 minutos. 
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SESIÓN N° 4 

TIEMPO: 3 horas 

 Una dinámica de motivación y trabajo mental con la dinámica 

de experiencias en estos tiempos de pandemia. 30 minutos. 

 Una dinámica de lo aprendido en las anteriores sesiones. 50 

minutos. 

 Repaso de todo lo aprendido, generando posibles soluciones 

aplicables a la situación de nuestra I.E. 90 Minutos. 

 Cierre de cada sesión escuchando la experiencia vivida de cada 

uno de los participantes hasta esta sesión. 10 minutos. 
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Anexo Nº 02 
Rúbrica de evaluación sobre aplicación del plan de gestión 

 
NULO INICIADO DESARROLLO CONSEGUIDO EJEMPLAR 

Efectividad: Resolución de problemas, toma de decisiones que ayuden a conseguir los objetivos  

No demostrada 

Objetivos y 
procedimiento del equipo 
institucional pocos claros. 

Objetivos y 
procedimiento de quipo 
institucional casi claros. 

Objetivos y 
procedimiento de quipo 
institucional claros. 

Procedimientos claros que 
permiten al equipo 
alcanzar los objetivos 
específicos. 

Eficiencia: Recursos utilizados con respecto a los logros del equipo(gestión del tiempo, distribución de roles y responsabilidades) 

No demostrada 

Gestión y tiempo limitada 
y roles poco claros del 
equipo institucional. 

Gestión y tiempo limitada 
y roles casi claros del 
equipo institucional. 

Gestión y tiempo limitada 
y roles claros del equipo 
institucional. 

Gestión y tiempo 
equitativo que permite al 
equipo lograr todos los 
objetivos. 

Autonomía: equilibrio, entre las responsabilidades del equipo y la ayuda del aplicador 

No demostrada 

Responsabilidad limitada 
y necesidad excesiva de 
ayuda del equipo 
institucional. 

Responsabilidad limitada 
o ayuda excesiva del 
equipo institucional. 

Buen equilibrio entre la 
responsabilidad y ayuda 
del aplicador por parte del 
equipo institucional. 

Independencia.  
Mínima ayuda del 
empleador. 

Espíritu de equipo(integración en el proceso de gestión sobre salubridad) 

No demostrada 

Mínimo entusiasmo y 
participación institucional 
de equipo desequilibrado. 

Entusiasmo escaso, 
alguna seña de identidad 
institucional de equipo. 

Equipo entusiasta. 
Identidad clara. 
Participación equilibrada. 
Valoración de 
contribución es la mayoría 
de miembros del equipo. 

Equipo con gran 
entusiasmo, identidad 
clara. 
Valoración y contribución  
de todos los miembros del 
equipo institucional. 

 


