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RESUMEN 
 

Parajeles, S. (2022) “Desarrollo de material educativo en alimentación y nutrición 

para la consulta materno-infantil del PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad 

de Costa Rica”. Proyecto de graduación para optar por el grado académico de Licenciatura 

en Nutrición. Escuela de Nutrición. Universidad de Costa Rica. 

Introducción: A marzo del 2020, el PREANU carecía de material educativo en alimentación 

y nutrición producto de un diagnóstico que identificó las principales necesidades expresadas 

por las madres que asisten a la consulta materno infantil. Dicha población, se encontraba 

expuesta a la información no basada en evidencia científica presente en el internet, redes 

sociales y conocimiento popular. 

 Objetivo: Desarrollar material educativo en alimentación y nutrición para la consulta 

materno-infantil del PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad de Costa Rica. 

Metodología: Se extrajeron datos de 20 expedientes de infantes de 0 a 2 años atendidos entre 

enero del 2015- diciembre del 2019. Se entrevistó a 12 madres de la muestra recolectando 

información sobre preferencias en cuanto a materiales educativos encontrándose de manera 

predominante la versión digital que incluyera información amplia y actualizada; siendo los 

temas predominantes: lactancia materna y alimentación complementaria. Se obtuvo 

colaboración de 7 nutricionistas y de 10 madres, quienes revisaron los materiales educativos 

elaborados.  

Resultados: La caracterización de la población atendida en la consulta corresponde a madres 

con edad promedio de 32 años, alta escolaridad con trabajos formales, mayoritariamente 

casadas o en unión libre y residentes del GAM. Estas consultaron por sus hijos e hijas 

menores de dos años de edad con temas relacionados a apoyo durante la Lactancia Materna 

y transición a Alimentación Complementaria. Se desarrollaron tres tipos de materiales 

educativos: Carruseles (2), Videos (13) y Fascículos (4).  

Conclusión: Los materiales educativos en alimentación y nutrición del infante se apoyan de 

manera rigurosa en elementos de revisión bibliográfica y de educación nutricional, con el fin 
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de reforzar la intervención nutricional del profesional encargado de la consulta, para lo cual 

considera las referencias nacionales e internacionales más actualizadas, así como el 

conocimiento y la experiencia brindada por el comité del trabajo final de graduación y los 

revisores. 

 

Palabras clave: material educativo, nutrición, alimentación, materno-infantil, infante, 

lactancia materna, lactancia materna exclusiva, alimentación complementaria. 
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I. INTRODUCCIÓN 

El término “infancia” se contextualiza de diferentes maneras dependiendo del 

enfoque, por ejemplo, el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF) brinda 

una definición enfocada en la calidad de vida del infante: "La infancia es la época en la que 

los niños y niñas tienen que estar en la escuela, crecer fuertes y seguros de sí mismos y recibir 

el amor y el estímulo de sus familias. Es una época valiosa en la que deben vivir sin miedo, 

seguros frente a la violencia, protegidos contra los malos tratos y la explotación. Para 

Miranda & González (2016) la infancia se refiere al estado y la condición de la vida de un 

niño o niña, a la calidad de esos años. 

La Organización Mundial de la Salud (OMS), indica que "La primera infancia es el 

período que se extiende desde el desarrollo prenatal hasta los ocho años de edad. Se trata de 

una etapa crucial de crecimiento y desarrollo, puesto que las experiencias de la primera 

infancia pueden influir en todo el ciclo de vida de un individuo.” (Miranda & González, 2016, 

p.462) 

La Academia Americana de Pediatría [AAP] (2020) clasifica a los niños y niñas de 

uno a tres años como “niño pequeño” y al igual que la OMS, le otorga una definición social 

al término al indicar que el infante está progresando a la edad preescolar donde su crecimiento 

físico y desarrollo motor será más lento.  

Por consiguiente, es correcto pensar que la infancia no corresponde solo a una 

clasificación por edad en las etapas de crecimiento del ser humano, sino que a su vez abarca 

el contexto social y la calidad de vida del niño o niña. Es preciso mencionar que los primeros 

dos años de vida corresponden a un periodo de vulnerabilidad y oportunidad en el campo de 

la salud.  

Según el Estado Mundial de la Infancia 2019, la primera infancia es la etapa que 

abarca el periodo hasta los ocho años de edad, así como un tiempo de rápido crecimiento 

físico y desarrollo cerebral. De igual forma, los primeros 1000 días de vida son cruciales 
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puesto que el organismo está inmaduro, y los efectos de los desequilibrios pueden ser más 

graves y tener repercusiones a futuro como: retraso en el crecimiento, emaciación y 

deficiencias de micronutrientes (UNICEF, 2019).  

Por tal motivo, la introducción de alimentos sólidos supone una ventana de 

oportunidad en la adquisición de hábitos saludables que pueden permanecer para el resto de 

la vida; que, por el contrario, podrían incrementar los factores de riesgo para obesidad en el 

niño o niña (Jiménez, Martínez, Velasco & Ruiz, 2017; Mameli, Mazzantini & Zucotti, 

2016). 

Dados los procesos neurológicos y físicos que se presentan en la infancia, una 

alimentación adecuada es necesaria para: permitir un crecimiento y desarrollo adecuados, un 

óptimo rendimiento físico y psíquico, mantener la salud y recuperarse más fácilmente en los 

procesos de enfermedad. (Díaz, Medina & Sánchez, 2019; Jiménez et al, 2017).  

Para que los niños y niñas adquieran un estilo de vida saludable durante la primera 

infancia, es imprescindible que la educación para la salud se utilice como estrategia y que 

ésta también sea dirigida a los padres; dado que ellos son los que enseñan los 

comportamientos saludables, controlan la disponibilidad de los alimentos y las oportunidades 

de realizar ejercicio físico (Antolín, 2017).  

El Programa de Educación y Atención Nutricional Universitario (PREANU) de la 

Escuela de Nutrición de la Universidad de Costa Rica es un proyecto inscrito en la 

Vicerrectoría de Acción Social que oferta desde el año 2009 una serie de consultas en la 

atención clínico nutricional de enfermedades crónicas no transmisibles y enfermedades 

digestivas tanto, en personas adultas como en población materno-infantil.  

La consulta materno-infantil abarca la atención nutricional de población femenina en 

condición de embarazo y posparto y la atención de niños y niñas hasta los dos años de edad. 

Debido a que la atención de la consulta consume la mayor parte del tiempo y es limitada la 

cantidad existente de material educativo de apoyo orientada a este grupo en particular, se ha 

identificado la necesidad de disponer de material para la educación en alimentación y 
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nutrición de las y los infantes, mismo que sea adaptado a las necesidades y a los principales 

motivos de consulta de los familiares o cualquier otra persona en función de cuidadora. 

El hecho de que el material educativo sea insuficiente o limitado, no contribuye con 

la adecuada comprensión de los mensajes transmitidos al padre, madre, familiar encargado o 

cualquier otra persona en función de cuidador del niño o la niña en la educación nutricional 

que se genera en la consulta. Además, dificulta la ilustración y los ejemplos que se puedan 

brindar en cuanto a la alimentación y formación de hábitos saludables de los niños y las niñas, 

pudiendo provocar una menor adherencia a las recomendaciones nutricionales y 

probablemente incidiendo en el logro de los objetivos planteados en la consulta nutricional. 

Por tanto, el área de problema es la insuficiencia de material educativo en 

alimentación y nutrición especialmente desarrollado para la consulta materno-infantil del 

PREANU; siendo la pregunta de investigación ¿Cuáles son los aspectos de contenido y 

formato que deben incluirse en el material educativo en alimentación y nutrición de niñas y 

niños de 0 a 2 años que sirva de apoyo para el padre, madre, familiar encargado o cualquier 

otra persona en función de cuidador que asista a la consulta materno-infantil del PREANU 

de la Escuela de Nutrición de la Universidad de Costa Rica?  

La inclusión de mensajes que sean prácticos, concisos y pertinentes según los motivos 

de consulta referidos, así como acordes al estado nutricional de los infantes, es uno de los 

aspectos por considerar en el diseño del material, debido a que el material educativo es un 

instrumento de enseñanza que responde a objetivos. Este puede facilitar, agilizar y mejorar 

la calidad de la consulta. Además, permitiría estandarizar la información a partir de los 

principales motivos de consulta, fomentando una mayor pertinencia de los mensajes y 

adherencia a las recomendaciones nutricionales, así como contribuir a mejorar el estado 

nutricional del infante (Saravia et al, 2014). 

Con el material se procurará solventar dudas frecuentes relacionadas con la 

alimentación y nutrición del infante que mejor se adecue a su etapa de crecimiento, 

facilitando y agilizando la consulta. También podría facilitar la comprensión de la 
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información relevante que es compartida en la consulta, con el fin de contribuir con el 

adecuado crecimiento y estado nutricional del infante. 

Dicho material educativo también puede ser útil durante el proceso de formación del 

estudiante en la carrera de Nutrición, dada la rotación del mismo por las consultas del 

PREANU. 

Entre las limitaciones que se pueden presentar, la principal está relacionada con la 

selección de la muestra a conveniencia, por ser la única opción disponible para la realización 

de este tipo de estudio, por tanto, no se podrán generalizarse los resultados de este trabajo a 

otros escenarios. También, el tiempo y disposición de las personas para colaborar, así como 

la posibilidad de traslado de la investigadora en caso de que las entrevistas deban ser 

presenciales en los lugares de trabajo o casas de habitación del padre, madre o familiar 

encargado que asiste a la consulta. 

El presente documento posee un marco referencial en el cual se abordan los tópicos 

de mayor relevancia relacionados al tema; seguido de la descripción del objetivo general y 

los específicos del proyecto a realizar. Por último, se encuentra el marco metodológico, la 

bibliografía consultada y los anexos pertinentes.  

II. MARCO REFERENCIAL 

La infancia temprana es una etapa en la que el padre y madre se ven muy 

comprometidos, debido entre múltiples tareas, a la responsabilidad que conlleva brindar al 

infante una dieta balanceada y adecuada, con el fin de promover un óptimo crecimiento y 

desarrollo que incida en su estado nutricional. 

A. Alimentación y nutrición durante la infancia temprana 

La Convención sobre los Derechos del Niño establece el derecho del niño o niña a 

beneficiarse de una calidad de vida adecuada para un óptimo desarrollo físico, mental, moral 
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y social. Dicho documento establece que los Estados Parte deben asegurar que los padres y 

los mismos niños conozcan los principios básicos de salud y nutrición (UNICEF, 2006).  

La Ley Marco aprobada en 2012, estable que el derecho a una alimentación adecuada 

es aquel que permite tener acceso en todo momento a alimentos adecuados, inocuos y 

nutritivos, para satisfacer las necesidades nutricionales. Este derecho comprende la 

accesibilidad, disponibilidad, uso y estabilidad en el suministro de alimentos. Por tanto, los 

niños y niñas tienen derecho a una alimentación y nutrición adecuadas a su edad que les 

permita crecer y desarrollarse (Indart & Tuñón, 2015).  

1. Importancia del adecuado estado nutricional 

El estado nutricional en términos generales es aquel que resulta del balance entre la 

ingesta y el requerimiento de nutrientes, lo que supone que una evaluación integral es 

fundamental para asegurar un crecimiento adecuado en relación con la alimentación. 

Asimismo, se encuentra influenciado por factores sociales, ambientales, económicos, 

culturales y políticos (Zamora et al, 2019).   

Por su parte, el estado nutricional infantil está intrínsecamente relacionado con el 

crecimiento y desarrollo en dicha etapa. El desarrollo del niño o la niña varía en sus 

características individuales como talla, peso y madurez. También, se ve influenciado por 

factores genéticos, ambientales, alimentarios y psicosociales imposibilitando que dos 

individuos posean un ambiente igual (Cordero, Cárdenas, Andrade & Ramírez, 2019).  

Para evaluar el estado nutricional de una persona menor de cinco años se debe 

determinar si sus necesidades están siendo cubiertas por su ingesta energética. Dado que a 

esta edad el niño o niña aún no tiene las capacidades cognitivas necesarias para responder 

preguntas es necesario entrevistar al padre, madre, familiar encargado o cuidador (Gutiérrez 

& Saavedra, 2020).  

Igualmente se utilizan los índices antropométricos que involucran el peso y la talla, 

que son la base del monitoreo del crecimiento en la niñez. Según los patrones de crecimiento 
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de la OMS, el estado nutricional se puede clasificar en diferentes niveles (Mannucci & 

Paulino, 2019):  

Cuadro 1 

Puntos de corte para indicadores antropométricos (OMS, 2007) según puntaje Z. 

Puntaje Z 

Indicadores de crecimiento 

Talla para Edad Peso para Edad Peso para Talla 
IMC para 

Edad 

Mayor a 3 Muy alto Posible 

problema de 

crecimiento 

(confirmar) 

Obesidad Obesidad 

Mayor a 2 

Normal 

Sobrepeso Sobrepeso 

Mayor a 1   

0 (mediana) Normal Normal Normal 

Menor a -1 

Menor a -2 Achicado Bajo peso Desgaste o 

delgadez 

Desgaste o 

delgadez 

Menor a -3 Achicamiento 

severo 

Bajo peso 

severo 

Desgaste o 

delgadez 

severo 

Desgaste o 

delgadez 

severo 

Fuente: Elaborado por PhD. Anne Chinnock para el curso NU-2008 Evaluación del estado nutricional, Escuela 

de nutrición, Universidad de Costa Rica.  

En Costa Rica para evaluar el crecimiento de los niños, niñas y adolescentes se 

utilizan las gráficas de crecimiento publicadas por la OMS en 2007 y adaptadas por la Caja 

Costarricense de Seguro Social (CCSS) para la población costarricense en 2016. Para los 

niños y niñas de 0 a 5 años de edad se deben utilizar las gráficas de los siguientes indicadores 

según sexo: Peso/Edad, Talla/Edad y Peso/Talla (Dirección de Desarrollo de Servicios de 

Salud, 2015).  

En cuanto a la bioquímica, la experiencia indica que no es común hacer uso de ella 

para la valoración del estado nutricional en menores de 2 años que sean sanos y tengan un 

crecimiento normal. Mientras que, evaluar el crecimiento de los niños menores de 5 años 
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mediante la antropometría constituye un indicador que resume varias condiciones 

relacionadas con la salud y la nutrición. Además, es el método no-invasivo más aplicable 

para evaluar el tamaño, las proporciones e indirectamente la composición del cuerpo humano 

(Ghisays et al, 2018). 

Un adecuado estado nutricional durante la infancia temprana es ideal dado que la 

alimentación es uno de sus pilares fundamentales a través de la cual reciben la energía y los 

nutrientes necesarios para el crecimiento y desarrollo. Los macronutrientes (proteína, 

carbohidratos, grasa) aportan energía, así como también las vitaminas y los minerales que 

son necesarios para el crecimiento. En igual forma, los minerales actúan como cofactores o 

catalizadores en el metabolismo celular y participan en el crecimiento de los tejidos (Zamora 

et al, 2019).  

2. Alimentación y nutrición en infantes de 0 a 2 años 

Los primeros años de vida son de vital importancia, ya que tanto el cerebro, como el 

sistema nervioso alcanzan hasta un 70% del crecimiento máximo durante el primer año. La 

mielinización de las fibras nerviosas, es altamente relevante para el fortalecimiento de las 

funciones; entre mayor mielinización, mayor será la funcionalidad de los circuitos 

neuronales. Aunque son los genes quienes controlan dicho proceso, los factores como la 

desnutrición pueden afectar el mismo, ya que las células gliales también son sensibles a la 

calidad de la nutrición. (Bodero, 2017; Zamora et al, 2019).  

La OMS y la UNICEF recomiendan la lactancia materna exclusiva durante los 

primeros 6 meses de edad y a partir de esta edad, la introducción de alimentos sólidos, 

complementarios, seguros y nutricionalmente adecuados, continuando la lactancia materna 

hasta los dos o más años (OMS, 2020).  

Posterior al primer año de vida, según la Academia Americana de Pediatría (APP) 

(2017), los niños deben de realizar tres comidas fuertes y una o dos meriendas diarias. A esta 

edad, el infante ya puede comer lo mismo que el resto del grupo familiar en proporciones 
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adecuadas. Se recomienda no fijar cantidades en los alimentos, no convertir la hora de comida 

en una “batalla” y fomentar mediante la práctica y el modelaje buenos hábitos alimenticios. 

En relación con los requerimientos nutricionales del niño y la niña de 1 a 2 años de 

edad, su requerimiento de energía según la FAO/OMS es de 82,4 kcal/kg/día y de proteínas 

0,87 g/kg/día. En caso de la grasa, según la Sociedad Europea de Gastroenterología, 

Hepatología y Nutrición Pediátrica (ESPGHAN) esta debe aportar entre 30-35% del VET. 

La Academia Nacional de Ciencias Americanas establece para los carbohidratos, 130 g/día   

como Dietary Referente Intakes [Sociedad Española de Pediatría (AEP), 2010; Barrera, 

2018]. 

De igual forma, es de importancia evaluar las barreras en cuanto a la alimentación 

que se presenten en la niñez. Para ello se deben realizar preguntas directas a la madre, padre, 

familiar encargado o cuidador acerca de problemas físicos, psicológicos y socio-económicos; 

o bien diarrea, vómito, regurgitación, combinación de alimentos y actividad física (Gutiérrez 

& Saavedra, 2020).  

Por consiguiente, la primera infancia es una etapa clave para establecer hábitos 

alimenticios, pues se entablan las primeras relaciones con el alimento, desde la lactancia hasta 

el proceso de incorporación de alimentos sólidos; e implica la participación de todo el grupo 

familiar (Pereira et al, 2017). 

3. Transición de la lactancia materna a la alimentación complementaria 

La lactancia materna (LM) consiste en alimentar al infante con leche humana y se 

recomienda de manera exclusiva hasta los 6 meses de vida. La leche materna es una fuente 

importante de energía y nutrientes para los niños de 6 a 23 meses. Esta puede aportar más de 

la mitad de las necesidades energéticas del niño entre los 6 y los 12 meses, y un tercio entre 

los 12 y los 24 meses (OMS, 2020). 

Durante la transición de lactancia a alimentación complementaria el infante sufre 

importantes cambios como maduración fisiológica de riñones y a nivel gastrointestinal, así 
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como de neurodesarrollo. Dicha transición puede influir en el desarrollo y el bienestar del 

infante; dado que existe relación entre la introducción de alimentos sólidos y el desarrollo 

del rechazo a la comida, comer de manera selectiva y la obesidad en la etapa adulta (Forero, 

Acevedo, Hernández & Morales, 2018; Norlyk, Schilling & Kronborg, 2019). 

Por tanto, para dar inicio de la alimentación complementaria se deben tomar en cuenta 

los siguientes aspectos del infante: edad, capacidad de digestión y absorción de macro y 

micronutrientes, habilidades sociales y motoras adquiridas, medio socio-económico familiar, 

incapacidad de la leche materna o fórmula láctea (Cuadros et al, 2017).  

La OMS define la Alimentación Complementaria (AC) como el proceso que 

comienza cuando la leche materna ya no es suficiente para cubrir todas las necesidades 

nutricionales del lactante, creando la necesidad de complementarla con alimentos de 

diferentes texturas, sabores y aspectos (Aguirre, Estrella, Romero & González, 2019). 

El fomento de una alimentación adecuada de sólidos simultánea a la continuación de 

la lactancia se caracteriza como una fase intermedia exigente que requiere la atención y 

sensibilidad total de los padres hacia la comida, la ingesta y el progreso del infante. Este 

periodo es ideal para fomentar la habilidad de masticar, familiarizar al niño con los sabores, 

aromas y texturas, así como para consumir alimentos con elevada densidad de nutrientes 

(Aguirre, Estrella, Romero & González, 2019; Norlyk et al, 2019). 

Según Castro (2015), los alimentos seleccionados para la AC deben ser ricos en 

calorías, proteínas, hierro, zinc, calcio, vitaminas A-C-D, entre otros. Estos alimentos tendrán 

la función de “complementar” al alimento básico que continúa siendo la leche al menos hasta 

el primer año de vida. Se deben utilizar alimentos con un valor nutricional adecuado, de fácil 

digestión, poco voluminosos, frescos o higiénicamente elaborados como: papillas, purés a 

base de hortalizas, puré de frutas y lácteos. 

 También, es importante agregar carnes a la alimentación para optimizar el aporte de 

hierro. El grupo de alimentos que mayor dificultad de consumo presenta es el de las carnes, 

fuente esencial de hierro y zinc (Aguirre et al, 2019; Castro, 2015). 
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Previo a los 6 meses, puede que el infante no disponga de la madurez y desarrollo 

suficiente de sus sistemas orgánicos (Norlyk et al, 2019), a partir de dicha edad se asegura 

que este haya adquirido un buen desarrollo de su aparato digestivo, su función renal y el 

suficiente desarrollo neuro-madurativo para la incorporación de nuevos alimentos (Castro, 

2015). No obstante, la AC puede ser recomendada después de los 4 meses dependiendo de 

factores como el estado nutricional del niño o su grado de madurez y desarrollo (Cuadros et 

al, 2017). 

La APP, ESPGHAN y AEP señalan que la AC no debe darse antes de los 4 meses ni 

después de los 6 meses de vida, tanto en infantes amamantados como los que reciben 

fórmulas lácteas o lactancia mixta. Esta práctica podría impactar en la reducción de alergias 

y obesidad a mediano y largo plazo (Cuadros et al, 2017; Martinón, Picáns & Leis, 2020). 

El retraso en la AC tampoco es aconsejable debido a que la leche materna después de 

los 6 meses solo aporta un poco más de la mitad del requerimiento energético total del niño 

y la niña de 6 a 12 meses de edad, llevando a deterioro del crecimiento y desnutrición si se 

mantiene de manera exclusiva (Cuadros et al, 2017; Sierra, Holguín, Mera & Delgado, 2017).  

Por consiguiente, se recomienda que a partir de los 12 meses el infante consuma 

máximo 500 ml de leche materna o fórmula de crecimiento al día, equivalentes a 16 onzas y 

divididos en 2 tomas diarias (Cuadros et al, 2017).  

Es importante resaltar que al ser el destete un periodo crítico del crecimiento y 

desarrollo infantil, las carencias de nutrientes y las enfermedades contribuyen a aumentar las 

tasas de desnutrición, principalmente en menores de cinco años. Se ha visto que las 

condiciones nutricionales en las primeras etapas de la vida influencian su salud en la etapa 

del adulto dado que la alimentación en esa etapa tiene un papel en el desarrollo de 

enfermedades crónicas no transmisibles a futuro (Sierra et al, 2017). 
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4. Malnutrición en el periodo de infancia temprana 

La malnutrición describe una condición patológica, consecuencia del desequilibrio 

en el estado nutricional dado por déficit en la ingesta de nutrientes, estado de sobre nutrición 

o alteración en la utilización de nutrientes en el organismo. La siguiente clasificación está 

basada en el exceso o el déficit de nutrientes: desnutrición, sobrepeso, obesidad y deficiencia 

de nutrientes. Cabe resaltar que cualquier forma de malnutrición es un factor de riesgo que 

incrementa la prevalencia de mortalidad y morbilidad, disminuyendo la calidad de vida 

(Vallejo, Castro & Cerezo, 2016). 

En tal sentido, cuando se habla de malnutrición no solo se refiere a desnutrición sino 

también al sobrepeso, obesidad y a la malnutrición oculta que provoca carencia específica de 

micronutrientes; siendo esta última la forma más frecuente de malnutrición en la población 

infantil puesto que no es posible diagnosticarla a partir de la antropometría (Inverso, 2019; 

Luna, Hernández, Rojas & Cadena, 2018). 

Por su parte, la desnutrición se manifiesta en el infante de distintas formas tales como: 

baja talla para la edad, bajo peso para la talla y bajo peso para la edad; la talla es un indicador 

que refleja carencias nutricionales durante un tiempo prolongado, mientras que el peso es un 

indicador de carencias agudas. Además, genera daños físicos, un detrimento irreversible de 

la capacidad cognitiva que incluye trastornos del crecimiento, retrasos motores y cognitivos, 

una menor inmunocompetencia y un aumento de la morbi-mortalidad (Zamora et al, 2019).   

De acuerdo con los datos del Estado Mundial de la Infancia del 2019, al menos uno 

de cada tres niños menores de cinco años no crece de manera adecuada porque sufre una o 

más de las tres formas más visibles de malnutrición: retraso en el crecimiento (21.9%), 

emaciación (7.3%) y sobrepeso (5.9%). Ambos extremos asumen un desequilibrio del estado 

nutricional del infante propiciando complicaciones a futuro (UNICEF, 2019).    

Por consiguiente, con el fin de prevenir la malnutrición durante la primera infancia 

se considera necesario promover la educación nutricional en los padres y madres. Esto debido 
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a que los adultos encargados del infante tienen la responsabilidad de velar y proveerle una 

adecuada alimentación en cantidad y calidad (Tenorio, 2019).  

B. Educación nutricional a los padres, madres, familiar o cuidador encargado 

Saravia et al (2014) definen la educación alimentaria y nutricional como la 

combinación de estrategias educativas, seguidas de ambientes propicios, para facilitar la 

adopción voluntaria de conductas, comportamientos y elecciones adecuadas de alimentos, 

con la finalidad de mantener o mejorar la salud.  

Por tanto, educar sobre la necesidad e importancia de una buena alimentación implica 

descubrir y erradicar creencias, mitos y conductas erróneas en la población con el fin de 

promover una mayor consciencia sobre los roles de la alimentación en las diversas esferas de 

la vida, sobre todo en la infancia (Sánchez, 2015).  

La promoción, formación y consolidación de los hábitos alimentarios contribuye a: 

prevenir la aparición de trastornos y enfermedades vinculadas con la alimentación; adquirir 

conocimientos en materia de salud y nutrición adaptados al nivel de aprendizaje de los niños, 

niñas y adultos, para su aplicación en la rutina familiar, así como favorecer una relación sana 

y estimuladora de actitudes positivas hacia una alimentación saludable (Sánchez, 2015).  

En el mismo orden, según Cordero et al (2019) la educación materna es un factor a 

tomar en cuenta, ya que los conocimientos que tiene la madre sobre cómo debe ser la 

alimentación y el cuidado del infante es un indicador del estado nutricional del niño o la niña, 

debido a que existe una relación significativa entre el conocimiento nutricional de la madre 

y el peso y talla del infante. 

El seno familiar se presta para que los padres y madres pongan en práctica una serie 

de conductas que tienen como fin mantener, modificar o controlar las conductas alimentarias 

de sus hijos e hijas afectando de manera positiva o negativa el estado nutricional del niño o 

la niña y propiciando buenos o malos hábitos alimentarios (Rodríguez & Ramírez, 2017).  
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Puesto que la educación nutricional comprende un proceso de aprendizaje, es 

imprescindible el uso de materiales didácticos que brinden soporte al desarrollo de la práctica 

educativa con el fin de facilitar el logro de los objetivos propuestos. Su valor radica en ser 

instrumentos que promueven el proceso educativo mejorando su eficacia y eficiencia 

(Navarro & Del Campo, 2015). 

C. Material educativo para la educación nutricional 

Los materiales educativos son aquellos productos mediáticos que hacen tangible y 

visible nueva información; de manera que el individuo pueda abarcar de manera autónoma 

las herramientas expuestas en el material entregado. Estos tienen como objetivo brindar 

educación y conocimientos (UNED, 2018).  

También, su uso facilita el proceso de enseñanza y la construcción de aprendizaje. El 

impacto de este tipo de material incrementa cuando se utiliza en grupos pequeños de 

personas. De igual forma, la significatividad potencial del material varía con factores como 

la edad, ocupación, pertenencia a una clase social y cultural determinada, lo cual influye en 

el participante adulto en la medida que afecte su entorno socio cultural y la satisfacción de 

sus diversas necesidades (López, 2006; Piña & Rodríguez, 2016). 

Los materiales para educación en salud deben ser adecuados visual y culturalmente, 

dirigidos a la población y la edad apropiada. Es importante tener en cuenta la organización 

de los contenidos y el estilo de escritura. El nivel de lectura debe ser estándar con 

terminología sencilla. Además, el profesional debe evaluar la facilidad y practicidad del 

material en la consulta con el fin de saber cuándo y a quién ofrecerlo de manera que se puedan 

evitar errores en la elaboración del material y asegurar mejores niveles de entendimiento, 

identificación y percepción (Fraze, Griffith, Green & McElroy, 2009; González-Jiménez, 

2018). 

La utilización de material educativo impreso para el área de la salud es una práctica 

común. Por medio de este material se promueven resultados considerables en los 

participantes de actividades educativas (Reberte, Hoga & Gomes, 2012). 
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El material visual e impreso es uno de los formatos de presentación más utilizados en 

el área de salud. Este puede presentarse en forma de manual, folleto, afiche o rotafolio 

(López, 2006; González-Jiménez, 2018). 

i. Manual 

El manual es un material impreso estructurado destinado a utilizarse en el proceso de 

formación y aprendizaje. Este permite presentar extensiones grandes de contenido con 

diversas temáticas y generalmente maneja más contenido que imágenes dependido de la 

población a la que esté dirigido (Fernández & Caballero, 2017). 

ii. Folleto 

Este es un documento impreso en papel que tiene como objetivo divulgar o publicitar 

información acerca de un tema. Se diferencia de los libros por ser de extensión breve, por lo 

que solo puede alcanzar un máximo de 24 hojas. Así mismo, los folletos presentan la 

información de forma resumida y fácil de entender. También, puede incluir texto, gráficos o 

fotos, así como varios colores para captar la atención de los lectores (Gázquez, Martínez& 

Mondéjar, 2010; González, 2019).  

iii. Afiche 

El afiche es una hoja a través de la cual se difunde un mensaje con el objetivo de 

informar a través del texto y la imagen un tema específico, logrando captar la atención del 

público a un determinado tema mediante colores, imágenes o mensaje (Vanegas, Fernández 

& Vásquez, 2012).  

El objetivo del afiche es convencer al lector de algo determinado. Se caracteriza por 

que puede ser leído rápidamente, por lo tanto, el texto debe ser breve, bien organizado, con 

ideas sintetizadas, debe ser directo, utilizar un lenguaje sencillo e incluir formas gráficas y 

tipográficas atractivas (ICARITO, 2010).  
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iv. Rotafolio  

El rotafolio es un conjunto de hojas conformadas por dibujos, fotografías que se van 

rotando; se divide el tema en ideas, cada idea acompañada de una fotografía o gráfico en el 

orden deseado. Este material no puede ser utilizado directamente por el educando, sino que 

requiere de un facilitador o facilitadora, puesto que provoca que la audiencia participe 

mediante la interpretación de imágenes, motiva la reflexión, el análisis y la organización de 

ideas (Carranza-López, 2017). 

Según Morales-Muñoz (2019) dentro del material auditivo o audiovisual la imagen 

en movimiento o fija, dibujo, esquema o fotografía, es el elemento más llamativo, dado que 

logra captar antes la imagen que cualquier texto. La imagen puede ser interpretada o 

comprendida de inmediato por cualquier persona independientemente de su género, edad y 

cultura; mientras que el lenguaje visual requiere de un aprendizaje particular para su 

refinamiento y comprensión.  

v. Material Auditivo 

El lenguaje audiovisual es unisensorial, pues se integra por cuatro elementos: la 

palabra hablada, la música, el silencio y los efectos sonoros. Los medios sonoros permiten 

recordar utilizando el sistema de representación auditivo de manera secuencial y ordenada. 

Los principales factores que se deben tomar en cuenta al elaborar estos materiales son: 

seleccionar material auténtico, permiso para utilizar el material elegido, duración del 

material, problemas del individuo para desarrollar su comprensión auditiva, evaluación, y 

seleccionar material auténtico (Morales-Muñoz, 2019). 

vi. Material Audiovisual 

Es una mezcla de sonido, palabras e imágenes fijas o animadas que permiten atender 

a una variada selección de formatos. Su composición puede incluir la interacción con el 

usuario, debido a que cada uno de estos medios desarrolla su propio lenguaje, es necesario 

aprender a interpretarlos si se desea construir conocimiento a través de ellos. También, se 
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debe tener cuidado cuando se combinan textos o sonidos con imágenes, dado que puede darle 

un significado totalmente distinto al que se desea trasmitir (Morales-Muñoz, 2019). 

vii. Modelo de alimentos 

Un modelo educativo, en general, es una representación tangible y simbólica de un 

alimento o un proceso. Su función es hacer aquello que no es fácil de visualizar tangible, 

manejable y concreto en la mente de las personas. Además, permite la interacción del 

individuo por medio del tacto facilitando su anclaje al tema o concepto (Alvarado, N., 

comunicación personal,19 de noviembre del 2020). De manera que, los modelos de alimentos 

permiten a la persona visualizar de una manera práctica las porciones adecuadas para 

distintos alimentos.  

En relación con un modelo de cambio de comportamiento que el PREANU utiliza 

para el proceso de la educación nutricional en sus diversas consultas, la encargada de la 

Unidad de Comunicación y Educación en Nutrición y Alimentación (UCENA) refiere que 

no se sigue uno en particular (Murillo, A., comunicación personal, 14 de noviembre del 

2020). Al respecto, El Modelo de Procesamiento de la Información para el Consumidor 

sugiere que antes de que las personas puedan utilizar la información sobre salud, esta debe: 

estar disponible, ser nueva y utilizable, compresible y de uso fácil. En este proceso la 

motivación y raciocinio juegan un papel importante. Su implementación práctica requiere de 

(Kellogg, 2001):  

- Capacidad de procesamiento de la información: se refiere a limitaciones de los 

individuos en cuanto a la cantidad de información que pueden adquirir, utilizar y 

recordar. Se sugiere escoger los puntos más importantes y útiles a comunicar. 

- Búsqueda de información: se refiere a procesos de adquisición y evaluación de la 

información, afectado por motivación, atención y percepción. Se debe 

proporcionar información que llame la atención y que sea clara.  

- Reglas de decisión: se refiere a reglas prácticas, elaboradas y utilizadas para 

ayudar a los consumidores a seleccionar entre diversas opciones. Se deben 

sintetizar la información en formas que tengan sentido y atraigan a la audiencia.  
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- Consumo y aprendizaje: se refiere a retroinformación interna basada en el 

resultado de las elecciones y cómo se utiliza en futuras decisiones. 

- Entorno de la información: se refiere a cantidad, ubicación, formato, 

inteligibilidad y procesabilidad de la información pertinente. Se debe diseñar 

información adaptada a la población.  

La Caja Costarricense de Seguro Social (CCSS) como institución pública encargada 

de la atención en salud de Costa Rica, utiliza material informativo tipo boletín electrónico 

disponible en su página web o redes sociales y material impreso tipo afiches, en los centros 

de salud distribuidos a lo largo y ancho del país. No obstante, los temas son muy variados y 

están dirigidos a la población adulta. De manera que, no se encuentra una gran variedad de 

material educativo enfocado en la infancia temprana que sea de ayuda a las madres y padres 

(Caja Costarricense de Seguro Social [CCSS], 2020). 

Se ha visto que el material impreso de lectura sencilla es muy útil a nivel de salud. 

Una de las principales recomendaciones a la hora de escribir cualquier mensaje en general es 

el empleo de un lenguaje cotidiano, cercano y que evite al máximo la utilización de 

terminología técnica. Por tanto, se recomienda que este tipo de material se evalúe siempre 

previamente con un grupo de escolaridad similar a la población en estudio; esto para 

asegurarse que la información sea apropiada y comprensible para evitar incongruencias entre 

el lenguaje y el contenido (Fraze et al, 2009; Meade, McKinney & Barnas, 1994; Navarro-

Rubio et al, 2019). 

D. Evaluación de material educativo en salud 

Los materiales educativos tienen como finalidad alcanzar una mejor comprensión de 

los conceptos por compartir. Por tanto, es imprescindible analizar y evaluar los materiales 

educativos con el fin de seleccionar los más adecuados y coherentes a partir de la temática y 

la población. 

Navarro y Del Campo (2015) proponen las siguientes criterios con respecto a 

contenido y formato para evaluar un material educativo visual impreso: presenta un tema 
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específico; el tema se comprende fácilmente; el mensaje no se presta a interpretaciones 

ambiguas; el material contiene los elementos necesarios o hay algunos innecesarios; el 

tamaño de sus elementos favorece una adecuada visualización; se puede transportar 

fácilmente; motiva la discusión; el lenguaje e imágenes se adecuan a los usuarios.  

El material educativo elaborado se evaluará con el fin de identificar aspectos en el 

contenido de los mensajes, con el fin de mejorarlo. Según el estudio de Clayton (2010), la 

efectividad de un material educativo debe ser validada mediante los siguientes criterios:  

- Contenido: La información de salud debe ser precisa, relevante para la persona y 

basada en los estándares de práctica actuales. Para mejorar la claridad de la 

información nutricional debe presentarse primero lo más importante, enfocándose en 

lo que la persona debe hacer en lugar de lo que no debe hacer. Las listas o pasos como 

presentación ayudan a la persona a enfocarse en la información clave. De igual forma, 

los resúmenes o ideas clave y el uso de mnemotécnicos en todo el material refuerzan 

los conceptos recién adquiridos y ayudan a retener la información.  

- Alfabetización: Se refiere a la capacidad del individuo para leer, comprender y 

entender la información. Hay dos áreas principales a considerar en relación con la 

alfabetización: nivel de grado de lectura y estilo de escritura. En relación con estas 

dos áreas es importante considerar la eliminación de la terminología médica o bien se 

deberá definir la primera vez que se usa una palabra médica. De la misma forma, para 

mejorar la comprensión y facilitar la lectura de materiales educativos la información 

debe escribirse en un estilo de conversación con una voz activa, palabras familiares 

que tengan menos de 3 sílabas y oraciones con menos de 15 palabras. 

- Gráficos: Se refiere a cualquier presentación visual de información (imágenes, 

cuadros, listas o gráficos). El uso de gráficos ayuda a las personas a comprender el 

texto escrito al aclarar y enfatizar el conocimiento y las habilidades, así como mejorar 

la retención de información importante. Estos deben ser simples, realistas, relevantes 

y centrarse en las acciones del individuo. La portada del material educativo debe 

contener gráficos atractivos y amigables que muestren el propósito del material para 

atraer la atención de las personas y motivarlos a leer la información.  



 

 

19 

 

 

- Diseño y tipografía: Se refiere a la organización e impresión de la información, 

mientras más atractiva sea la información sobre la salud, más personas probablemente 

revisen el material educativo. El espacio en blanco se usa para reducir la apariencia 

del desorden y facilitar la lectura; además incorpora el uso de doble espacio, amplios 

márgenes y sangría. El tipo debe incluir letras en negrita mayúsculas y minúsculas 

con un mínimo de una fuente de 12 puntos como Times New Roman para facilitar la 

lectura y la comprensión. Además, el uso de tinta negra sobre papel blanco o blanco 

roto mejora la comprensión de lectura. Se puede agregar color para resaltar la 

información clave. 

-  Principios motivadores: Con estos se pretende ayudar al lector a reconocer que la 

información se dirige hacia él o ella. La información que aborda acciones específicas 

dirigidas al individuo en términos factibles aumenta la probabilidad de que este las 

incorporen en la vida cotidiana. Involucrar al lector en el material educativo fomenta 

interés, aprendizaje y recuerdo de memoria.  

- Relevancia cultural: Deben tenerse en cuenta dos tipos de factores culturales, 

primario y secundario, al evaluar los materiales educativos. Los factores culturales 

primarios incluyen raza, etnia, idioma, nacionalidad y religión; mientras que los 

factores culturales secundarios están vinculados a la edad, el género, la orientación 

sexual, la educación, el nivel de ingresos y la aculturación. 

-  Viabilidad: Se refiere al costo de los materiales educativos, el equipo necesario para 

mostrar la información, la accesibilidad de la información y la disponibilidad del 

material educativo en Braille o en el idioma hablado principal.  

Según Tagtow y Amos (2003) la efectividad de los materiales educativos escritos está 

determinada por la medida en que la persona puede leerlos; de manera que, la capacidad de 

estos para leer y comprender información escrita está influenciada por el contenido y formato 

del material. Por tanto, determinar si los materiales escritos son apropiados requiere la 

consideración del nivel de alfabetización del individuo y la legibilidad de los materiales 

escritos.  
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El Instituto de Nutrición de Centroamérica y Panamá [INCAP] (s.f) propone distintas 

técnicas para validación de material educativo con el fin de obtener comentarios y 

sugerencias. Dentro de las técnicas la que destaca como más utilizada para validación es la 

entrevista individual abierta o semiestructurada, no obstante, también puede ser utilizada la 

entrevista individual estructurada. La descripción, ventajas, desventajas y recursos de cada 

tipo de entrevista se muestran en el Anexo A.  

El material en salud es una herramienta esencial para aumentar el conocimiento de la 

salud y proporcionar una base valiosa para la toma de decisiones. Para lograr esto, es 

necesario que sean confiables y de buena calidad. Algunas recomendaciones para acrecentar 

su probabilidad de éxito cuando se emplean para educar en salud son: seleccionar poblaciones 

específicas; tener la finalidad de orientar el cambio de conocimiento y la actitud; para lograr 

el cambio de comportamiento debe hacerse uso del material junto con otra intervención; 

evaluar la eficacia del material (Bonevski & Newell, 1999; Posch, Horvath, Wratschko, 

Plath, Brodnig & Siebenhiofer, 2020). 

En tal sentido, los pacientes requieren información precisa, equilibrada e integral para 

tomar decisiones informadas, participar en la toma de decisiones sobre su salud y asumir la 

responsabilidad de su propio bienestar. Es necesario recalcar que los materiales educativos 

escritos son parte de las estrategias de salud que los profesionales utilizan para educar a sus 

pacientes. Sin embargo, para que estos sean efectivos uno de los aspectos que se debe evaluar 

y validar es el contenido (Griffin, McKenna & Tooth, 2003). 

E. La consulta nutricional materno infantil del                                                                      

PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad de Costa Rica 

El PREANU es un proyecto de acción social creado por la Escuela de Nutrición de la 

Universidad de Costa Rica que funciona desde 2009. Este espacio propone el desarrollo de 

actividades innovadoras en el ámbito de educación y atención nutricional, y se presenta como 

una oportunidad para el desarrollo profesional de estudiantes Bachilleres en Nutrición 

quienes rotan como parte de la práctica en clínica hospitalaria; también pueden realizar su 
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trabajo final de graduación en modalidad de Práctica Dirigida supervisada por un docente o 

bien en proyectos de graduación (Carranza, 2019; González, 2015). 

La consulta nutricional materno-infantil del PREANU está a cargo de un profesional 

en Nutrición, que atiende embarazadas, mujeres en periodo de lactancia, niños y niñas entre 

0 y 2 años de edad (Carranza, 2019; González, 2015).   

Para la educación nutricional en la consulta se utilizan modelos de alimentos 

adaptados según las necesidades para ayudar al padre, madre, familiar encargado o cuidador 

a visualizar porciones cuando se aborda el tema de la alimentación complementaria. Sin 

embargo, los modelos que existen actualmente son pocos e insuficientes (Ureña, M., 

comunicación personal, 04 de mayo del 2020).  

También, se cuenta con un afiche impreso de la glándula mamaria, un modelo a escala 

de los senos, modelos de leche materna en diferentes cantidades (desde calostro hasta leche 

madura) y modelos de capacidad gástrica de un recién nacido hasta un mes de vida. Además, 

hay extractores de leche materna, almohada para la lactancia, protectores maternos para el 

proceso de la lactancia y material tipo panfleto para apoyar la consulta en relación con el 

proceso de alimentación complementaria (Ureña, M., comunicación personal, 04 de mayo 

del 2020). 

Adicionalmente, hay una pequeña cantidad de modelos de alimentos para ilustrar las 

papillas o la consistencia de las primeras etapas de la alimentación complementaria. No 

obstante, existe la necesidad de disponer de mayor cantidad de material para la educación en 

alimentación y nutrición, adaptado a las necesidades y a los principales motivos de consulta 

de los padres, madres, familiares encargados o cuidadores que asisten a la consulta (Ureña, 

M., comunicación personal, 04 de mayo del 2020). 

La intervención con padres y/o madres debe ser una enseñanza guiada y dirigida a 

modificar la dieta y cómo hacerlo proporcionando estrategias, instrumentos y entrenamiento 

en habilidades específicas, para evitar culpabilizarles. Previo diseño a cualquier intervención 
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es necesario informarse sobre conocimientos, creencias, prácticas y visión de la necesidad de 

cambio de los mismos (Arroyo et al, 2018). 

F. Antecedentes en desarrollo de material educativo dirigido a madres y padres 

En cuanto a antecedentes de desarrollo material educativo dirigido a madres y padres 

en el ámbito internacional: 

Sánchez-Jiménez (2015) presentan una propuesta de intervención por 30 días cuyo 

objetivo principal fue la utilización de diferentes recursos tecnológicos (pantalla digital PDI) 

para incentivar una buena alimentación y buenos hábitos alimentarios desde la infancia. La 

metodología utilizada partió de las ideas y experiencias previas de cada niño y niña sobre el 

tema de la alimentación saludable con el fin de ir aumentando su nivel de complejidad. La 

secuencia de actividades se realizó individualmente o en grupos reducidos de 4 o 5 personas. 

En ambos casos, se utilizó una metodología participativa, significativa y activa.  

En el estudio transversal de Rodrigo, Soriano y Aldas (2016) acerca de la efectividad 

de la educación alimentaria tanto en niños y niñas como en sus padres, participaron 94 

estudiantes (de 3 y 6 años), 12 padres o madres y 8 profesores. Se calculó el grado de 

conocimientos sobre hábitos saludables mediante cuestionarios. Dentro de los principales 

resultados, los padres sí consiguieron un aumento significativo en la adquisición general de 

conocimientos nutricionales. Dado este resultado los autores refieren la necesidad de que 

nutricionistas realicen programas de educación alimentaria dirigidos a los responsables de la 

alimentación infantil, para mejorar su alimentación como método de promoción de la salud.  

Algunos antecedentes de desarrollo material educativo dirigido a madres, padres y 

cuidadores en el PREANU se describen a continuación: 

González (2015) en su trabajo final de graduación, señala haber diseñado los 

siguientes tipos de material educativo: contenido para publicaciones en Facebook a través 

del perfil del PREANU y pizarras educativas alusivas a alguna celebración específica 
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ubicadas de forma variable en distintos lugares de la Escuela de Nutrición de la Universidad 

de Costa Rica.  

El trabajo realizado por González (2015) abarcó la población de madres gestantes, 

madres en periodo de lactancia, infantes, preescolares, escolares y adolescentes. Por otro 

lado, la preparación de los mensajes a divulgar a través de los medios de comunicación 

masiva y público interno conllevó la investigación de los temas a desarrollar; para lo cual la 

información presentada estuvo basada en el carácter del medio de comunicación, público 

meta y características propias de la producción del mensaje.  

Rodríguez (2016) propuso el diseño de material educativo en alimentación y nutrición 

para la mujer embarazada que asistía a consulta en el PREANU. Primeramente, realizó un 

diagnóstico con la población atendida en consulta con el fin de identificar preferencias de 

materiales educativos y temas de mayor interés. Seguidamente, el material educativo 

diseñado fue evaluado por 14 pacientes y 6 profesionales en nutrición especializados en el 

campo para luego realizar las modificaciones o reajustes pertinentes. El material educativo 

diseñado tuvo como finalidad facilitar, agilizar y mejorar la calidad de la consulta, así como 

contribuir a estandarizar la información que se brinda.  

Carranza (2019) describe la utilización de material educativo físico o digital como 

estrategia para mejorar el estado nutricional de la población atendida mediante la educación 

nutricional en las sesiones educativas, talleres y ferias de salud destacando la elaboración de 

un brochure como guía de alimentación complementaria. Una de sus recomendaciones es que 

se debe actualizar o modificar el material educativo disponible en el PREANU y en caso de 

diseñar nuevo material, que sea tanto impreso como digital para facilitar su uso. 

III. OBJETIVOS 

A. Objetivo general 

Desarrollar material educativo en alimentación y nutrición para la consulta materno-

infantil del PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad de Costa Rica. 
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B. Objetivos específicos 

1. Caracterizar la población atendida en la consulta materno-infantil del PREANU. 

2. Determinar los temas de mayor consulta que se manifiestan en la consulta materno-

infantil del PREANU. 

3. Determinar las preferencias de material educativo en la población consultante.  

4. Comparar los resultados del diagnóstico con lo que la nutricionista encargada de la 

consulta materno-infantil refiere. 

5. Elaborar una propuesta de material educativo en alimentación y nutrición de acuerdo con 

el perfil de la población que asiste a la consulta materno-infantil del PREANU. 

6. Evaluar la propuesta del contenido del material educativo, con una muestra de madres, 

padres o familiares encargados que asisten a la consulta materno-infantil del PREANU. 

7. Evaluar la propuesta del contenido del material educativo desarrollado con una muestra 

de expertos en el tema. 

8. Reajustar la propuesta de material educativo desarrollado de acuerdo con los resultados 

de las evaluaciones. 

IV. MARCO METODOLÓGICO 

A. Tipo de estudio 

El presente estudio tiene un enfoque cuantitativo, dado que la información recopilada 

fue cuantificada con el fin de desarrollar el material educativo pertinente. El estudio es de 

tipo descriptivo transversal, puesto que se estudiaron variables de manera simultánea en el 

tiempo, tanto en el diagnóstico como en la implementación del proyecto (Canales, Alvarado 

& Pineda, 1994). 

B. Población 

Este estudio cuenta con 3 poblaciones: 
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1.  Madres, padres, familiares encargados o cualquier otra persona en función de 

cuidador que asistieron a la consulta materno-infantil en el periodo del 2015 al 2019. Según 

refiere la nutricionista encargada de dicha consulta éstos se caracterizan por ser de nivel 

socio-económico medio, con educación universitaria. Se excluye de esta población a las 

mujeres embarazadas que asistieron habitualmente a la consulta materno-infantil y que en 

promedio en el período 2015 a 2019, fueron 88 mujeres (Guardia, D., comunicación personal, 

20 de noviembre del 2020). 

2.  Infantes de 0 a 2 años: la afluencia semanal promedio de la consulta materno-

infantil del PREANU a partir del año 2017 hasta el 2019 fue de 3 infantes (Ureña, M., 

comunicación personal, 19 de mayo del 2020). Cabe resaltar que dicha consulta se ofrece 

solo una vez por semana. Según refiere la nutricionista encargada de la consulta, las familias 

de los mismos se caracterizan por ser de nivel socio-económico medio, con educación 

universitaria.  

El dato de la afluencia semanal promedio de la consulta materno-infantil se corroboró 

con el encargado de recepción del PREANU, el Sr. Diego Guardia (Guardia, D., 

comunicación personal, 08 de diciembre del 2020). 

3. Profesionales en salud que trabajan en la consulta materno-infantil en el PREANU, 

en el sector público y privado. 

C. Muestra y selección de los participantes 

Este estudio contempla varias muestras que se describen a continuación: 

1. Para la etapa diagnóstica se tuvieron 2 muestras: 

a. Muestra no probabilística conformada por 20 padres, madres, familiares 

encargados o cualquier otra persona en función de cuidador además del niño o niña de 0 a 2 

años. Para esto, se revisaron 20 expedientes seleccionados al azar del banco de expedientes 

proporcionado por el PREANU desde enero del 2015 hasta diciembre del 2019. Se seleccionó 
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este tamaño muestral debido a que la cantidad de madres, padres, familiares encargados o 

cuidadores que asistieron semanalmente a la consulta con el infante fue de 3 en promedio; 

así mismo la consulta solo se brinda una vez por semana durante los períodos lectivos según 

calendario universitario. 

b. Muestra no probabilística formada por 12 padres, madres, familiares encargados o 

cualquier otra persona en función de cuidador que se obtuvo de los 20 expedientes 

consultados anteriormente indicados. Dicha cantidad se consideró suficiente porque tal como 

se mencionó anteriormente, la cantidad de madres, padres o cuidadores que asisten a la 

consulta no es grande, la consulta se brinda una sola vez a la semana de ahí que se propone 

un período de 4 años para poder abarcar esta muestra.  

Estos cumplen con los siguientes criterios de inclusión: 

i.  Ser mayor de 18 años. 

ii. Ser padre, madre, familiar encargado o persona en función de 

cuidador de un niño o niña que según fecha de registro en el expediente tenía 

menos de 2 años entre el 2015 o 2019 o bien que sea menor de 2 años a febrero 

del 2021. 

iii. Tener disposición a participar en el estudio y firmar el respectivo 

consentimiento informado. 

El criterio de exclusión es: No saber leer ni escribir. 

2. La etapa de evaluación del material también incluye 2 muestras: 

a. Muestra no probabilística formada por 12 padres, madres, familiares encargados o 

cualquier otra persona en función de cuidador (la misma de la etapa diagnóstica). 

b. Muestra de profesionales en Nutrición que quedó constituida 7 profesionales que 

se dedican de manera exclusiva al área materno-infantil ya sea en el PREANU, en el sector 
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público o en el privado. El grupo de expertos estará conformado a conveniencia y cumplen 

con los siguientes criterios de inclusión: 

i. Tener al menos 5 años de experiencia en la atención nutricional 

en el área materno-infantil. 

ii. Estar de acuerdo en participar en la entrevista de evaluación del 

material educativo elaborado. 

A los profesionales en Nutrición se les contactó vía correo electrónico. Se obtuvo 

colaboración por parte de 7 profesionales a quienes se les enviaron los materiales con su 

respectivo formulario de evaluación, según conveniencia.   

D. Definición de variables 

Las variables definidas de la investigación son las siguientes: 

• Caracterización de la población: Comprende las características generales de la 

muestra de padres, madres, familiares encargados o cuidadores; características socio-

demográficas, socio-económicas y aspectos relacionados con su salud. 

• Temas de mayor consulta: Se refiere a aquellos temas que se hayan manifestado más 

durante las consultas por parte de los padres, madres, familiares encargados o 

cuidadores que asistieron o asisten al PREANU. 

• Preferencias de material educativo: Comprende todas las características de los 

materiales educativos que favorecen o limitan su uso por parte de la muestra tales 

como hábitos, gustos y preferencias, tipo y forma de los materiales educativos. En el 

Anexo B se pueden observar detalladamente los aspectos que se incluyeron en esta 

variable. 

• Referencia con la nutricionista encargada de la consulta: Comprende comparar la 

información recolectada en el diagnóstico en cuanto a temas a tratar y preferencias de 

material educativo con lo que la nutricionista encargada considera necesario o 

pertinente. 
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• Propuesta de material educativo en alimentación y nutrición: Se refiere al material 

educativo desarrollado a partir de los resultados obtenidos de la etapa diagnóstica. 

• Evaluación de la propuesta de material educativo desarrollado: El material 

educativo elaborado se evaluó con el fin de identificar aspectos en el formato y el 

contenido de los mensajes, con el fin de mejorarlo. Según el estudio de Clayton 

(2010), la efectividad de un material educativo debe ser evaluado mediante los 

siguientes criterios: contenido, alfabetización, diseño y tipografía, principios 

motivadores, relevancia cultural y viabilidad.  

E. Procedimiento de recolección de datos y su respectivo análisis 

El proyecto se llevó a cabo durante el año 2021, empezando por el diagnóstico que 

se realizó en los meses de enero a marzo. Durante los meses de mayo a setiembre se desarrolló 

el material educativo a partir de los resultados obtenidos en el diagnóstico. En los meses de 

octubre y noviembre se realizó la evaluación de los materiales por parte de la muestra de 

padres, madres, encargados o cuidadores y de los profesionales en nutrición.  

Como referencia para la recolección de datos se utilizó la metodología descrita por 

Rodríguez (2014). Dicho estudio constó de cuatro etapas y tomó a su vez como referencia la 

investigación de Bukele, Martínez y Ruiz (2013). En el Anexo C se detalla el cronograma de 

las actividades propuestas. 

A continuación, se describen las etapas a realizar: 

1. Etapa I. Diagnóstico  

 El diagnóstico tuvo como fin caracterizar la población tanto adulta como infantil que 

asistió a la consulta materno-infantil del PREANU y determinar los temas de mayor consulta 

asociados con la alimentación y la nutrición referidos por las madres, padres, familiares 

encargados o cualquier otra persona en función de cuidador de los niños o niñas de 0 a 2 años 

de edad.  
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La segunda parte del diagnóstico determinó las preferencias de materiales educativos 

en relación con el formato y los temas de interés que fueron incluidos en el desarrollo del 

material. 

a. Prueba de instrumentos  

Se realizó la prueba del formulario con el nombre de “Formulario de preferencia de 

materiales educativos de las madres, padres, familiares encargados o cuidadores que asisten 

a la consulta materno-infantil del PREANU” que se utilizó en las entrevistas de la fase 

diagnóstica.  Para ello, se contactó a tres madres que asistieron durante los años 2015-2019 

a la consulta materno infantil del PREANU, que además cumplían con las mismas 

características de inclusión de la muestra y que no fueran parte de la misma y quisieran 

colaborar.   

Las entrevistas se realizaron de forma virtual con el fin de respetar las medidas de 

distanciamiento social por COVID-19 impuestas por el Ministerios de Salud. La primera 

entrevista realizada fue por medio de llamada de WhatsApp a petición de la entrevistada. A 

pesar de que la entrevistada comprendió todas las preguntas, se reevaluó el uso de una 

plataforma alternativa dadas las dificultades que se presentaron con aquellas preguntas que 

necesitaban apoyo visual ilustrativo.  

Por tanto, se tomó la decisión de realizar las siguientes dos entrevistas por medio de 

videollamada en la plataforma de Zoom, con apoyo visual pertinente. Para ello se diseñó una 

presentación ilustrativa donde se marcaron las partes del formulario y sus respectivas 

preguntas, así como fotos para ejemplificar materiales educativos en aquellas preguntas que 

así lo requirieron. Los resultados de estas últimas entrevistas fueron satisfactorios; ambas 

madres expresaron comprender con claridad las preguntas realizadas. De igual forma, 

comentaron que las preguntas fueron precisas y que la presentación ilustrativa fue de mucha 

ayuda dado que el tema a tratar era muy práctico. En cuanto al tiempo dedicado a cada 

entrevista, este fue en promedio de 18 minutos, por lo que se tomó la decisión de solicitar a 

la muestra 20 minutos para realizar la entrevista.  
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 A continuación, se describen los instrumentos que fueron utilizados durante esta 

primera etapa: 

b.  Formulario para la revisión de expedientes de la consulta 

materno-infantil en el PREANU: diseño y aplicación 

Para esto se utilizó el formulario que se presenta en el Anexo D: “Formulario para la 

caracterización de la población atendida en la consulta materno-infantil del PREANU”. El 

instrumento se compone de dos secciones; la primera sección abarca datos del perfil general 

de la madre, padre, familiar encargado o cuidador y del infante, mientras que la segunda 

sección abarca datos de interés en cuanto a los antecedentes de evaluación clínica del infante.  

Dicho formulario fue llenado con la información obtenida de 20 expedientes (20 

personas adultas, madres, padres, familiares encargados o cuidadores), y de 20 infantes; 

seleccionados al azar del banco de expedientes proporcionado por el PREANU desde enero 

del 2015 hasta diciembre del 2019. Es importante resaltar que en dichos expedientes se anexa 

el formulario de consentimiento informado que las madres, padres, familiares encargados o 

cuidadores firman cuando son atendidos por primera vez, esto como un requisito que se 

solicita en todas las clínicas del PREANU. 

c. Revisión bibliográfica 

Paralelo a la revisión de expedientes y con el fin de generar un mapa conceptual 

acerca de la temática, se recopiló información actualizada en alimentación y nutrición del 

infante de 0 a 2 años. Esto tomando en cuenta aquellos temas de tratamiento de los problemas 

de salud más comunes, recomendaciones nutricionales, alimentos recomendados o 

contraindicados, mitos y creencias que las madres, padres, familiares encargados o 

cuidadores hayan mencionado durante la consulta. Además, se buscó información 

actualizada de los últimos 5 años con respecto a los temas en las bases de datos del Sistema 

de Bibliotecas, Documentación e Información (SIBDI) de la Universidad de Costa Rica. 
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d. Entrevista a las madres, padre, familiares encargados o 

cuidadores del infante de la consulta materno infantil del 

PREANU: diseño y aplicación 

Esta entrevista se realizó con el fin de profundizar en aspectos tales como: acceso a 

los diferentes medios de información, preferencia del tipo de material educativo, formato, 

tipo y tamaño de letra, colores, ilustraciones, claridad de los contenidos, utilidad de la 

información y aprobación del diseño propuesto. Para eso se utilizó un instrumento que consta 

de dos apartados con un total de 19 preguntas. 

Las entrevistas se aplicaron a 12 madres de infantes de 0 a 2 años de acuerdo con los 

expedientes consultados. Éstas se realizaron de forma virtual por medio de la plataforma de 

Zoom. En el Anexo E se presenta el formulario utilizado con el título de “Formulario de 

preferencia de materiales educativos de las madres, padres, familiares encargados o 

cuidadores que asisten a la consulta materno-infantil del PREANU”. Además, con el fin de 

que las madres expresaran y explicaran sus preferencias, se les proporcionó material 

disponible en el PREANU en formato virtual por medio de fotografías a fin de orientar con 

mayor conocimiento el material que se elaboró.  

Al inicio de cada entrevista se les entregó a los participantes una fórmula de 

consentimiento informado (Anexo F), donde se anotaron los detalles, entre ellos la 

participación voluntaria. Con el fin de garantizarle a los participantes que la información 

recolectada fue tratada de manera anónima, solo la investigadora a cargo y el comité asesor 

tuvieron acceso a los datos recolectados.  

Una vez que se haya presentado este trabajo final de graduación, los datos 

recolectados se guardarán como máximo un mes después. Transcurrido este tiempo, los datos 

serán destruidos. 

Los resultados que se obtenidos a partir del diagnóstico se compararon con lo que la 

nutricionista encargada de la consulta refirió como necesario o pertinente en cuanto a temas 

a tratar y preferencias de material educativo. 
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2. Etapa II. Desarrollo del material educativo 

Se desarrollaron 19 materiales educativos en relación a la alimentación y nutrición 

del infante de 0 a 2 años; tomando en cuenta los resultados obtenidos en el diagnóstico, tanto 

de la caracterización de la población, como lo relativo al material educativo, así como de la 

revisión bibliográfica realizada. Los materiales educativos desarrollados responden a 

aquellas necesidades que reflejadas en los resultados del diagnóstico y se dividieron en tres 

tipos de material: video, carrusel y fascículo.   

El propósito de los materiales educativos desarrollado es brindar información atinente 

a los temas de mayor consulta en cuanto a la alimentación y nutrición en esos primeros 2 

años de la vida. También, se tomó en consideración la factibilidad de reproducir el material 

educativo desarrollado según los recursos disponibles del PREANU, esto con el fin de que 

el material siempre pueda estar a disposición en la consulta materno-infantil.  

3. Etapa III. Evaluación del material 

El material educativo desarrollado se evaluó basado en los criterios de Clayton 

(2010), con el fin de identificar aquellos aspectos de contenido y formato que ayudaran a 

mejorarlo. 

a. Evaluación del material educativo desarrollado por parte de 

las madres, padres, familiares encargados o cuidadores 

Se contactó a las mismas 12 madres que habían participado en la etapa diagnóstica 

para que colaboraran en la evaluación de los materiales desarrollados. El formulario utilizado 

se encuentra en el Anexo G y se titula “Formulario para la evaluación de material educativo 

dirigido a madres, padres, familiares encargados o cuidadores que asisten a la consulta 

materno-infantil en el PREANU” el cual consta de tres partes: perfil general del entrevistado, 

presentación del material desarrollado y cuestionario acerca del mismo; con un total 25 

preguntas distribuidas en el primer y tercer apartado. Sin embargo, dada la cantidad de 

materiales desarrollados, se generaron 3 versiones del formulario para evaluación de los 
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mismos dependiendo del tipo de material a evaluar con las instrucciones de llenado y una 

breve introducción del proyecto en cada uno (Anexo H).  

De las 12 madres, 9 colaboraron con la evaluación de uno de cada tipo de material 

educativo desarrollado (carrusel, video y fascículo), y se les otorgó 7 días hábiles para 

realizar retroalimentación a partir del día del envió de los materiales con formularios 

correspondientes.  

b. Evaluación de los expertos en nutrición 

En cuanto a la evaluación de los materiales educativos por el grupo de 7 expertos, se 

diseñó un formulario titulado “Formulario para la evaluación del material educativo dirigido 

a expertos(as) en la consulta materno-infantil” que se muestra en el Anexo I. Dicho 

formulario es una adaptación del diseño propuesto por Castro, Pilger, Fuchs y Ferreira 

(2007).  

Tomando como base los criterios definidos por Clayton (2010) para esta etapa se 

diseñó un cuestionario con 22 preguntas distribuidas en siete apartados para evaluar: 

contenido, alfabetización, gráficos, tipografía, principios motivadores, relevancia cultural y 

viabilidad. No obstante, dada la cantidad de materiales desarrollados, se generaron tres 

versiones distintas del formulario dependiendo del tipo de material a evaluar con las 

instrucciones de llenado y una breve introducción del proyecto en cada uno (Anexo J). 

Dichos formularios junto con los materiales educativos en versión digital a evaluar, 

fueron enviados vía correo electrónico a un grupo de 7 expertos y expertas conformado a 

conveniencia por nutricionistas del campo materno-infantil con mínimo 2 años de 

experiencia en el mismo. Dado que se desarrollaron 19 materiales educativos entre videos 

cortos, carruseles y fascículos, se decidió dividir los materiales a conveniencia entre los 

expertos enviando de 1 a 3 materiales a cada uno. Se les otorgaron 7 días hábiles a partir del 

día de envió del material para revisar y entregar retroalimentación.  

4. Etapa IV. Reajuste 
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La última etapa consistió en modificar o reajustar el material desarrollado a partir de 

los resultados recolectados en la etapa de la evaluación; así como generar una ficha técnica 

de uso para los mismos. Luego de realizar las modificaciones necesarias al material, se 

entregó en formato digital junto su ficha de uso para que sea utilizado en el PREANU con 

los correspondientes créditos de autoría.  

F. Análisis de datos 

El análisis de la información recolectada durante todo el proceso se realizó basado en 

la estadística descriptiva, con el fin de describir y sintetizar los resultados. Para ello se utilizó 

el programa Excel 2007 de Microsoft Office 2010, donde se creó una base de datos para 

analizar las variables cuantitativas mediante el cálculo de promedio y desviación estándar 

(DE). En el caso de aquellas variables categóricas se analizaron según el tipo de variable.  

Se analizaron los datos recolectados de la mayoría de variables correspondientes a la 

caracterización de la población por medio de frecuencias absolutas a excepción de las 

siguientes variables, peso (kg) y longitud (cm), las cuales fueron analizadas por medio de 

promedio y DE en la base de Excel mencionada anteriormente. Esto con el fin de describir el 

estado nutricional de los niños y niñas seleccionados para el estudio en el momento de la 

consulta. Todas las preguntas del formulario fueron codificadas con el fin de pasar la 

información recolectada a la base de datos correspondiente. 

A partir de los datos recolectados en los formularios utilizados en las entrevistas con 

las 12 madres, se analizaron las preferencias de material educativo por medio de frecuencias 

absolutas para cada subcategoría: uso de material educativo y hábitos, gustos y preferencias; 

mientras que los temas de mayor consulta manifestaron las entrevistadas se analizaron por 

medio de frecuencias absolutas por temas de interés.  

Por otro lado, se analizó la información recolectada a partir de los formularios para 

evaluación del material educativo enviados a las madres y a los profesionales en nutrición 

por medio de frecuencias absolutas para cada variable de los criterios evaluados. Debido a 

que las preguntas de ambos formularios utilizados responden a los criterios definidos para 
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esta etapa, se realizó una diferenciación de las respuestas de las y los colaboradores entre 

aportes de formato y de contenido. Para ello se tomó en cuenta como un aporte de formato, 

las opiniones que se refirieron a las variables: alfabetización, gráficos, tipografía y viabilidad; 

mientras que se percibirán como un aporte de contenido las opiniones relacionadas a las 

variables: contenido, relevancia cultural y principios motivadores.  

Las opiniones y/o recomendaciones que se tomaron en consideración en cuanto al 

contenido del material educativo fueron aquellas que estuvieron apoyadas con material 

bibliográfico o bien, cuando la investigadora consideró que la observación realizada era 

pertinente. 

V. RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

Este apartado contiene la presentación de los resultados, así como su respectiva 

discusión.  

A. Caracterización de la población atendida en la consulta materno-infantil 

Los siguientes resultados consisten en la caracterización de la población tanto adulta 

como infantil que asistió a la consulta materno-infantil del PREANU entre el periodo de 

enero del 2015 a diciembre del 2019. En algunos aspectos no se contó con la información 

debido a que no se presentaba en el expediente consultado (NR) o bien la información no 

aplicaba para el caso específico (NA).  

La población corresponde a un total de 20 madres cuyas edades oscilan entre los 21 

y los 38 años, donde el promedio de edad es de 32 años (véase el gráfico 1); además de su 

niño o niña de 0 a 2 años de edad, donde el de menor edad tiene 1 semana y el de mayor edad 

8 meses.  
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Gráfico 1. Distribución relativa de edad en la población adulta que asistió a la consulta 

materno-infantil, PREANU, UCR, de enero del 2015 a diciembre del 2019. 

 

La mayoría de las madres tienen una alta escolaridad, principalmente de universidad 

completa con trabajos formales; tres de ellas laboran para la Universidad de Costa Rica.  Cabe 

mencionar que tres de ellas tienen secundaria incompleta puesto que en su momento eran 

estudiantes y cinco NR. De igual forma, la mayoría están casadas (8), algunas en unión libre 

con su pareja (6) y una soltera; las otras cinco madres NR. Todas las madres residen en el 

Gran Área Metropolitana (GAM), siendo la mayoría de San José (10) en donde destacaron 

los cantones de Montes de Oca y Moravia; seguido por Heredia (4) donde destacaron los 

cantones de San Isidro y Santa Barbara; luego Tres Ríos de Cartago (4) y Aserrí de Alajuela 

(2). 

Por otra parte, todas las mamás tuvieron control prenatal durante su embarazo. En 

Costa Rica el control prenatal y de post parto forman parte de los programas preventivos en 

salud de la Atención Primaria (Alvarado, Granados & Velásquez, 2021). Dentro de los 

motivos de consulta más frecuentes se encuentran: lactancia materna (agarre de mama, 

posiciones, libre demanda, entre otros) y alimentación de la madre durante la misma, 

transición a alimentación complementaria, alergia presente en los infantes, poca producción 
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de leche; de tal forma se determinó que se consulta en menor medida por bajo peso y retraso 

en crecimiento y por el uso adecuado de las pastillas anticonceptivas durante el periodo de 

lactancia. En el gráfico 2 se detallan los motivos de consulta de las madres.  

 

Gráfico 2. Distribución relativa de los motivos de consulta en la población adulta que asistió 

a la consulta materno-infantil, PREANU, UCR, de enero del 2015 a diciembre del 2019. 

 

En cuanto a los infantes, la mayoría son de sexo masculino (11) y la minoría femenino 

(9). De igual manera, la mayoría tuvo un nacimiento simple (19) y uno por nacimiento 

múltiple. Las semanas de gestación al nacer van desde la semana 35 a la 40 (ver gráfico 3) 

sin sufrimiento fetal. Según la clasificación de recién nacido, la mayoría son recién nacido a 

término [RNT] adecuada para su edad gestacional (AEG); mientras que uno es recién nacido 

pre-término (RNP) y otro NR, pero todos con un peso adecuado (2500 g - 3999 g) con un 

promedio de longitud y de circunferencia cefálica al nacer de 49,13 cm y 36,63 cm, 

respectivamente. Por su parte, la minoría (3) presentó enfermedades después del nacimiento 

(Alergia a la Leche de la Proteína de Vaca, Intolerancia la lactosa, Síndrome de Kawasaki). 
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Gráfico 3. Distribución relativa de las semanas de gestación al nacer de los infantes que 

asistieron a la consulta materno-infantil, PREANU, UCR, de enero del 2015 a diciembre del 

2019. 

 En lo que concierne a antropometría de los infantes al momento de la consulta, 

únicamente se reportan datos de peso (g) y longitud (cm), de los cuales la mayoría (13) 

presenta ambos datos mientras que la minoría no presentan ninguno de los datos (7) (NR). 

Sin embargo, se observó que de los 13 infantes que presentaron ambos datos, el estado 

nutricional era normal (11), talla alta y peso normal (1) y talla baja con peso normal (1).  

En relación con los hábitos de alimentación de los infantes, la mayoría (9) se alimentó 

por lactancia materna exclusiva hasta los 6 meses de edad; por su parte la minoría (7) tuvo 

introducción de alimentos distintos a la leche materna antes de los 6 meses. Es importante 

recalcar que la introducción de alimentos sólidos o alimentación complementaria (AC) deber 

realizarse a partir de los 6 meses de edad según las “Guías alimentarias basadas en los 

alimentos para los primeros 1000 días de vida en Costa Rica”, dado que a esta edad el niño 

y la niña ya cumple con las habilidades psicomotoras necesarias para realizar la transición de 

lactancia a AC (Piedra-León, Ayón-Chang & Broitman-Tropper, 2021). 

 Cabe destacar que tres de los infantes no presentaban datos al respecto y para uno la 

pregunta no aplica (ver gráfico 4). Así mismo, la mayoría no presentó problemas con el inicio 
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de la AC, no obstante, algunos presentan una alergia o intolerancia alimentaria (3); y todos 

realizan los tiempos de comida a las mismas horas. Dentro de las fórmulas lácteas que 

destacan en uso son: Enfamil®, Alimentum®, Similac total comfort ®. 

 

 

Gráfico 4. Distribución relativa de la introducción de alimentos antes de los 6 meses de 

edad al momento de consulta de los infantes que asistieron a la consulta materno-infantil, 

PREANU, UCR, de enero del 2015 a diciembre del 2019. 

 

B.  Perfil de preferencias de material educativo de las madres entrevistadas 

Se entrevistaron 12 madres que asistieron a la consulta materno-infantil entre enero 

del 2015 y diciembre del 2019. Para ello se utilizó el formulario del Anexo E “Formulario de 

preferencia de materiales educativos de las madres, padres, familiares encargados o 

cuidadores que asisten a la consulta materno-infantil del PREANU”. Las edades de las 

participantes se encuentran en el rango de 27 a 43 años. Todas con una escolaridad 

universitaria completa excepto una que aún se encuentra estudiando. La mayoría son vecinas 

de San José, tres de Cartago, dos de Heredia y una de Alajuela.  
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Respecto a los principales motivos por los cuales las madres llevaron a sus hijos o 

hijas a consulta, y a como se observa en el gráfico 6, la mitad acudió como apoyo en su 

proceso de lactancia. De la otra mitad, dos eran madres primerizas con muchas dudas y 

preocupaciones en torno a la alimentación de sus hijos o hijas y la relación que estos crearan 

con la misma desde pequeños; y otras dos acudieron para recibir apoyo en lactancia y guía 

en el inicio de la AC. Una acudió durante su proceso de lactancia por la presencia de Alergia 

a la Proteína de Leche de Vaca en su bebé (APLV).  

Por su parte, otra de ellas refirió ser parte del personal de salud y como tal reconoce 

que la nutrición en fundamental, por lo que quería que su hijo tuviera contacto con la misma 

desde pequeño. Según Lutter, Grummer-Strawn & Rogers (2021) los primeros 2 años de vida 

son un período crítico para que el bebé y el niño pequeño en su desarrollo para que este 

aprenda a aceptar alimentos y bebidas saludables y establezca patrones dietéticos a largo 

plazo que promuevan un crecimiento saludable. 

 

Gráfico 5. Distribución relativa del motivo de consulta de las madres entrevistadas que 

asistieron a la consulta materno-infantil, PREANU, UCR, de enero del 2015 a diciembre del 

2019. 
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Como se observa en el gráfico anterior, la mayoría de las mujeres consultan para 

recibir apoyo durante su proceso de lactancia materna, sin embargo, otras consultaron para 

recibir apoyo en el inicio de la AC, cuando se presenta APLV en su hijo o hija lactante, 

cuando son madres primerizas y desean recibir ayuda profesional por la falta de conocimiento 

con respeto a la alimentación y nutrición del infante, o bien para que su hijo o hija reciba 

educación nutricional desde una edad temprana. 

Las alergias alimentarias son un problema de salud creciente, teniendo un aumento 

de incidencia durante primer año de vida, siendo el huevo y la APLV los principales 

alergenos durante la infancia. Para la APLV no existen signos ni síntomas patognomónicos, 

por lo que es de suma importancia para su diagnóstico la sospecha clínica y una completa 

anamnesis y examen físico. Debido a la baja especificidad de síntomas, es relevante la 

correcta aproximación de confirmación diagnóstica mediante la dieta de eliminación y 

contraprueba de provocación oral, para evitar tanto falsos positivos y negativos que lleven a 

indicar medidas de tratamiento nutricionalmente inadecuadas para el paciente, aumentando 

el riesgo de afectar su adecuado crecimiento y desarrollo y también para la madre que se 

encuentra lactando, perjudicando su estado nutricional (Cordero, Prado & Bravo, 2018).  

A partir de la información recopilada de las entrevistas, se decidió incluir algunos 

comentarios realizados por las madres entrevistadas que se consideraron relevantes para la 

investigación. De manera que se demarcaran como “ME#” siendo diminutivo de “Madre 

Entrevistada” y el número asignado como parte de la muestra.  

Una madre comentó: “La lactancia materna no es tan fácil como lo hacen ver; es 

muy difícil.” ME6 

Según Lucchini-Raies, Márquez-Doren & Rivera-Martínez (2017), la iniciación e 

instalación de la lactancia se caracteriza por ser un período de alta vulnerabilidad y de 

transición; es un periodo de desafíos en el cual son protagonistas los sentimientos de angustia, 

estrés emocional, cansancio físico y psicológico, que a su vez repercuten en la producción de 

leche materna. En su estudio, las madres identificaron los profesionales de la salud como 

fuente significativa de apoyo que las hacía sentirse seguras, confiadas y alentadas a explorar 

sus capacidades maternales y sobrellevar las dificultades.  
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Forero, Acevedo, Hernández & Morales (2018) consideran que el desconocimiento 

de las madres en temas de AC y Lactancia Materna Exclusiva (LME), en términos 

conceptuales y prácticos, les impide llevar a cabo prácticas adecuadas en LME y, por 

consiguiente, realizan una mala práctica de la AC. Por tanto, es necesario un apoyo constante 

de profesionales de la salud, especial, el profesional en nutrición para que cuenten con 

herramientas que les permitan hacer frente a las distintas barreras que surgen a lo largo de 

ambos procesos.  

“Comprendí que la alimentación de mi bebé era un todo no solo que alimentos le 

doy, por lo que el entorno que se prepare es importante al igual que mi tranquilidad y 

seguridad como mamá.” ME10 

Por otro lado, la mayoría de entrevistadas consideran que es de suma importancia el 

uso de material educativo durante la consulta materno-infantil, puesto que este permite 

visualizar la información y de esta manera, es mejor comprendida y resulta más fácil de 

recordar. De igual forma, la mayoría recordó la utilización de los modelos de alimentos 

durante la consulta, así como haber utilizado brochures que la nutricionista encargada de la 

consulta les dio. Según Carranza (2019) el material educativo sirve como insumo durante la 

educación nutricional.  

“Yo no sabía nada de nutrición y los materiales educativos me ayudaron a 

comprender mejor las explicaciones porque podía visualizar la información; por lo que el 

uso de estos me parece indispensable.” ME9 

El siguiente gráfico muestra los temas de mayor relevancia para las entrevistadas, 

después de haber pasado por su proceso de atención en la consulta materno-infantil y que 

como madres consideran que otros padres, madres, familiares encargados o cuidadores 

deberían de conocer con respecto a la alimentación y nutrición de su hijo o hija.  Para la 

selección de los temas del material educativo, se tomaron en cuenta las 3 categorías 

mencionadas. 
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Gráfico 6. Distribución relativa de los temas relacionados con la alimentación que deberían 

conocer otros padres, madres, familiares encargados o cuidadores según las madres 

entrevistadas que asistieron a la consulta materno-infantil, PREANU, UCR, de enero del 

2015 a diciembre del 2019. 

 

 

En el gráfico mostrado anteriormente se encuentran dos categorías de temas 

importantes expuestos por las madres entrevistadas, donde la categoría “AC” se refiere a 

Alimentación Complementaria y la categoría “LM” se refiere a Lactancia Materna. Cabe 

recalcar que los temas frecuentemente mencionados por las madres corresponden a la 

categoría AC.  

Por su parte, la mitad de las entrevistadas prefirió que el formato del material 

educativo fuera impreso pues consideraban mejor tenerlo en físico y poder colocarlo en 

lugares de la casa donde estuvieran viendo la información constantemente; y la otra mitad 

que fuera digital, puesto que es una forma más sostenible ambientalmente y pueden tener 

acceso a la información desde cualquier dispositivo móvil con acceso a internet. Lo anterior 

no fue considerado un problema puesto que el material educativo se podría diseñar de forma 

digital con opción de imprimir. Aunado a lo anterior, la mayoría de las entrevistadas (11) 

afirmó tener fácil acceso a la red de internet, mientras que una afirmó no tenerlo.  

6
2
2
2

1
1

2
3

2
5

4
1

2
2

1

0 1 2 3 4 5 6 7

AC: Signos en bebé que indiquen qué está listo

AC: Alimentos adecuados para la etapa

AC: Introducción de alimentos alergenos 

AC: Porciones de alimentos 

AC: Introducción de carnes

AC: Aclaración de mitos

AC: Métodos de no convencionales BLW / …

AC: Tiempos de comida 

AC: Productos comercionales adecuados 

LM: Alimentación de la madre 

LM: Aclaración de mitos

LM: Importancia de la hidratación 

LM: Estatregias de amamantamiento 

LM: Consejos para dificultades de producción 

LM: APLV y alimentación de la madre 

Número de madres

T
em

as
 i

m
p

o
rt

an
te

s

-
-
--



 

 

44 

 

 

En cuanto a la forma del material educativo impreso, la mayoría prefirió el seguido 

del manual (6), seguido del brochure/panfleto (5) mientras que la minoría prefirió las tarjetas 

(3) por el tamaño de bolsillo. Sin embargo, a la hora de preguntar utilizando las imágenes de 

ejemplo cuál forma consideraban más fácil de utilizar, la mayoría prefirió el manual (8) dado 

que el tamaño es manejable, la información acerca del tema es diversa, más sustanciosa y 

mejor explicada además de que las imágenes que se utilizan ayudan en la compresión del 

mismo; seguido del brochure (6) puesto que el tamaño es adecuado para dar en consulta y el 

mensaje se encuentra resumido por lo que no toma tanto tiempo de leer; y por último el afiche 

(1) puesto que suele tener las frases y párrafos cortos, las imágenes ilustrativas y porque es 

más atractivo a la vista.  

“Los panfletos ya no me llaman la atención, siempre se usan y en todo lado dan 

panfletos.” ME16 

 

 

Gráfico 7. Distribución relativa del formato impreso de preferencia según las madres 

entrevistadas que asistieron a la consulta materno-infantil, PREANU, UCR, de enero del 

2015 a diciembre del 2019. 
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En este mismo orden de ideas, la mayoría opinó que el tamaño más adecuado para el 

material educativo impreso es el mediano, es decir, una hoja tamaño carta doblada a la mitad 

o sin doblar dependiendo de la forma del diseño. Mientras que la minoría escogió el tamaño 

pequeño, como tarjetas (3) de bolsillo, y únicamente una de las madres escogió el tamaño 

grande.   

También, al preguntar acerca de los colores de preferencia, las mayorías de las madres 

(5) optaron por los colores cálidos tipo amarillo, naranja, rojo, rosado puesto que les parecen 

más llamativos y por ende atractivos. Por el contrario, otras (4) prefirieron los calores fríos 

como el azul, morado y verde; mientras que la minoría optó por los colores con tonalidades 

suaves o pasteles (3).   

“Los colores son importantes porque captan la atención, por lo que no recomiendo 

un fondo de color no blanco o negro; y cuando hay mucho texto no se suele terminar de 

leer.” ME19 

El color es la herramienta más influyente de la que se dispone cuando se trata de 

transmitir un mensaje por un medio gráfico; es un medio muy eficaz para crear ambientes y 

tonos. La información previa sobre el color y las capacidades de cada receptor para percibirlo 

proporcionan al color diferentes significados. Por su parte los colores cálidos son colores 

energéticos y dinámicos (Torres de León, Fierro Silva & Landeros Lorenzana, 2016); por 

tanto, son ideales para representar la etapa de AC.  

Cuando se les preguntó acerca de la extensión del contenido en el material educativo, 

la mayoría prefirió que dicha información se presentara en forma de puntos clave, es decir, 

en ideas principales de la información; seguido de mensajes cortos que expliquen un poco 

más las ideas principales, pero de forma resumida; mientras que otras prefirieron los 

mensajes largos que permitan tener una mejor explicación de las ideas principales. 

Únicamente, se mencionó la categoría “otros” para expresar que la extensión del mensaje 

dependerá en sí de la forma en que se diseñe material educativo. Los detalles se muestran el 

gráfico que se presenta a continuación.  
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Gráfico 8. Distribución relativa de la preferencia de extensión de los mensajes del material 

educativo, según las madres entrevistadas que asistieron a la consulta materno-infantil, 

PREANU, UCR, de enero del 2015 a diciembre del 2019. 

 

Por otra parte, y en lo que corresponde al material informativo digital, las páginas 

web (6) son las plataformas más utilizadas por las madres para educarse (ver gráfico 10); en 

segundo lugar, la red social de Facebook® (5) seguido por “blogs” informativos de internet 

(4). Cabe mencionar que al igual que en las preguntas anteriores algunas madres escogieron 

más de una opción.  
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Gráfico 9. Distribución relativa de la plataforma digital de preferencia para revisar en 

internet, según las madres entrevistadas que asistieron a la consulta materno-infantil, 

PREANU, UCR, de enero del 2015 a diciembre del 2019. 

 

 

 Por su parte, cuando se les preguntó a las madres por sugerencias en cuanto al 

material educativo diferente al visualizado en las imágenes de ejemplos, varias sugirieron 

realizar videos cortos con la información acerca de un tema en específico y que estos se 

encuentren disponibles en plataformas digitales como YouTube® al cual puedan acceder 

desde sus dispositivos móviles. Además, sugirieron el uso de plataformas digitales como 

Instagram®, puesto que los “posts” suelen ser cortos en puntos clave e incluso se pueden 

incluir links de videos. Otras sugirieron la creación de una “app” o aplicación para 

dispositivos móviles donde se pueda obtener la información de forma rápida y sencilla. 

Asimismo, algunas madres comentaron que prefieren que se utilicen imágenes que 

representen la maternidad forma realista con el fin de sentirse identificadas y así conectar 

con la información que están recibiendo.  

“Innovar por medio de materiales que no solo sean visuales sino auditivos para 

mayor claridad y mejor apego al tema como videos cortos que además sean digitales para 

tener mayor accesibilidad y poder compartir la información.” ME1 

 “Hoy en día, creo que una buena opción sería una aplicación (App) para el celular 

en cual existan preguntas con las respuestas o bien la información para uno buscar; sin 

embargo, en lo personal sigo prefiriendo material impreso.” ME18 

 En el cuadro que se presenta a continuación se presenta un resumen de las 

preferencias de material educativo de las madres entrevistadas, así como los aspectos 

positivos y negativos relacionados con la toma de decisiones respecto al material educativo 

por desarrollar.  
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Cuadro 3 

Resumen de las preferencias de material educativo, incluyendo las ventajas y desventajas y 

la toma de decisión con respecto a los distintos aspectos del material final por elaborar. 

 

Opción de 

preferencia 
Ventajas Desventajas 

Balance de toma de 

decisión 

Formato digital e 

impreso 

De ser digital 

información estará 

siempre disponible, 

se puede compartir 

con facilidad y es 

ambientalmente 

amigable. 

Algunas madres aún 

prefieren el formato 

impreso por 

familiaridad. 

Se escoge el formato 

digital puesto que 

siempre estará la 

opción de que la 

persona a cargo 

imprima el material 

por su cuenta si así lo 

desea. 

Forma de Manual 

Es un tamaño 

adecuado, fácil de 

transportar y con el 

espacio para agregar 

bastante información 

sobre el tema. 

Algunas madres 

pueden sentirse 

indispuestas 

dependiendo de la 

extensión que tenga 

este tipo de material. 

El manual es la 

forma de material 

impreso de 

preferencia por las 

madres y se 

considera apropiado 

para el público meta, 

no obstante, se 

decide llamarlo 

fascículo dado que la 

extensión del mismo 

no será tan larga 

como la de un 

manual. 

Tamaño mediano 

Es un tamaño fácil de 

transportar en caso 

de ser impreso y con 

el espacio sufriente 

para la información 

que se desee abordar. 

Dependiendo de la 

cantidad y extensión 

de la información 

podría ser que el 

tamaño no sea el más 

adecuado. 

El tamaño mediano 

fue el tamaño de 

preferencia por las 

madres puesto que lo 

consideraron 

adecuado para el 

material y en caso de 

ser impreso, también 
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es fácil de 

transportar. 

Puntos clave 

Fácil y rápido de 

leer. 

Consiste en texto de 

menor extensión por 

lo que los temas no 

se podrían 

desarrollar de forma 

explicativa. 

Los temas por 

desarrollar son muy 

importantes y por 

ende, necesitan una 

explicación amplia; 

por lo que se decide 

realizar un contenido 

más largo con mayor 

explicación. 

Colores cálidos 

Son colores 

llamativos y alegres 

Podrían generar 

repulsión a la vista 

de los lectores al ser 

muy llamativos. 

Algunas madres 

prefieren los colores 

opuestos, fríos como 

el azul, morado, 

verde etc. mientras 

que otras prefieren 

los colores pasteles 

porque les parecen 

más acordes a la 

etapa de sus hijos. 

Se escoge utilizar 

colores cálidos por 

ser llamativos, así 

como colores fríos 

en tonalidades 

pasteles para dar 

contraste a los 

llamativos y de esta 

manera generar una 

mejor aceptación a la 

vista de los lectores. 

 

Tomando en cuenta los resultados de las preferencias de material educativo expuestos 

anteriormente y el balance en la toma de decisiones con respecto a los distintos aspectos 

físicos del material, así como las sugerencias dadas por las madres entrevistadas, se puede 

concluir que es importante desarrollar material educativo en las dos categorías de temas, AC 

y LM.  Por tal motivo, se decide realizar un material educativo tipo fascículo donde se 

agrupen los temas relacionados a la AC; mientras que, para los temas de LM se realizarán 

otros dos tipos de material educativo: “carruseles” (láminas informativas consecutivas y 

dependientes) para colgar y compartir por redes sociales y videos de máximo 3 minutos.  
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1. Revisión bibliográfica  

En cuanto a la revisión bibliográfica, se utilizó la base de datos SIBDI y Google 

Académico. Se recopilaron un total de 50 artículos científicos enfocados en la distribución 

relativa de los temas relacionados con la alimentación que deberían conocer otros padres, 

madres, familiares encargados o cuidadores según las madres entrevistadas. De los cuales se 

utilizaron aquellos artículos que concordaron entre sí, en cuanto a recomendaciones 

específicas que suplieran la información necesaria para satisfacer dicha necesidad expresada 

por las madres. Para ello se elaboró un mapa conceptual con la información resumida basada 

en 36 artículos. El mapa conceptual muestra la información recopilada dividida en dos 

grandes partes: Lactancia Materna y Alimentación Complementaria (ver Anexos K y L). 

   

C. Desarrollo de material educativo en alimentación y nutrición para la consulta 

materno-infantil  

Con la información que se recolectó durante la etapa I de diagnóstico, se desarrolló y 

diseñó el material educativo en alimentación y nutrición para la consulta materno-infantil del 

PREANU bajo dos grandes temas: Lactancia Materna y Alimentación Complementaria. Se 

tomó toda la información y los temas sugeridos por las madres entrevistadas, así como 

aquellos temas que se consideraron relevantes para la consulta.  

Se elaboraron tres tipos de materiales educativos distintos con una misma paleta de 

colores (Figura 1) y letra (Figura 2), todos en formato digital: Carrusel, Fascículo y Video.  

 

 

Figura 1. Paleta de colores utilizada para desarrollar los materiales educativos en 

alimentación y nutrición para la consulta materno-infantil del PREANU de la UCR. Nota. 

Elaboración propia en Canva. 

#FF8802 #FFE l39 #c7f464 #C2EAFF 
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Figura 2. Tipografía utilizada en el desarrollo de los materiales educativos en alimentación 

y nutrición para la consulta materno-infantil del PREANU de la UCR. Nota. Elaboración 

propia en Canva. 

 

Un “Carrusel” comprende una serie de láminas consecutivas y dependientes entre sí 

que brindan información con respecto a un tema en específico; se diseñaron 2 carruseles con 

los siguientes temas:  

- “¿Cómo debe ser la alimentación de una madre en lactancia? (Anexo M)  

- “Estrategias para enfrentar dificultades durante la Lactancia Materna” (Anexo N) 

Dichos carruseles constan de 10 y 11 láminas respectivamente. Cada carrusel abarca 

la información relevante del tema respectivo de forma breve, clara y sencilla, con diseño, 

letra e imágenes acordes al contenido. Usualmente los carruseles son utilizados para 

compartir por medio de redes sociales, en este caso la persona encargada de la consulta podrá 

disponer de ellos para entregar a las madres, padres, familiares o personas en función de 

cuidadores por medio del WhatsApp del PREANU o correo electrónico según la preferencia 

del usuario de la consulta.   
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Por su parte, un “Fascículo” comprende una serie de páginas con información o 

contenido de carácter educativo acerca de la etapa de la Alimentación Complementaria; son 

presentados en tamaño media carta y forman parte de un folleto digital. Se diseñaron cuatro 

fascículos con los siguientes temas:  

- “En qué consiste la Alimentación Complementaria (AC) y cuándo iniciar” (Anexo 

Ñ) 

- “Alimentación Complementaria (AC) según el método tradicional” (Anexo O) 

- “Introducción de alimentos alergénicos durante la Alimentación Complementaria 

(AC)” (Anexo P) 

- “Alimentación Complementaria (AC) según métodos no tradicionales: BLW vs 

BLISS” (Anexo Q). 

Cada fascículo abarca la información relevante del tema respectivo de forma clara, 

sencilla, completa y con diseño, letra e imágenes acordes al contenido. Todos los fascículos 

son dependientes entre sí y cuentan con un orden respectivo de secuencia a la hora de 

entregarse en la consulta. 

En cuanto a los videos diseñados, estos conforman una colección de 13 videos cortos 

acerca de “Mitos en torno a la Lactancia Materna” (Anexo R). Tienen una duración de no 

más de 1 minuto y 30 segundos; al ser una colección poseen el mismo formato de diseño. Al 

igual que con los Carruseles, la persona encargada de la consulta podrá disponer de ellos para 

entregar a los usuarios de la consulta por medio de WhatsApp del PREANU o correo 

electrónico según la preferencia del mismo. Los mitos utilizados en los videos se muestran a 

continuación: 

Mito 1: " La Lactancia Materna es dolorosa" 

Mito 2: "El calostro no es suficiente porque no llena y no es bueno" 

Mito 3: "Los senos pequeños producen una insuficiente cantidad de leche"  
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Mito 4: "La madre debe comer alimentos especiales para aumentar la leche materna"  

Mito 5: "No se debe despertar al bebé durante la noche para alimentarlo ya que el 

sueño alimenta tanto como la leche materna" 

Mito 6: "No se debe amamantar después del ejercicio"  

Mito 7: "La leche materna extraída se echa a perder inmediatamente" 

Mito 8: "La Lactancia Materna se debe suspender si la madre queda embarazada" 

Mito 9: "La Lactancia Materna es una forma confiable de natalidad" 

Mito 10: " Se debe amamantar al bebé en un horario regular, cada 2 a 3 horas, durante 

10 a 15 minutos en cada pecho" 

Mito 11: Se debe suspender la Lactancia Materna si el bebé está enfermo" 

Mito 12: "La madre debe amamantar si fuma tabaco porque este no le hace daño al 

bebé mientras no fume cerca de él o ella" 

Mito 13: " La leche materna después del primer año de vida del bebé ya no alimenta"  

Cada material educativo elaborado posee su propia ficha técnica en donde se detalla 

cómo utilizar el material y su mensaje principal, así como a la población a la que se encuentra 

dirigido. Dicha ficha será utilizada por la persona encargada de la consulta quien a su vez es 

la encargada de brindar el material a los usuarios.  

 

D. Evaluación del material educativo 

La evaluación de un material educativo es una prioridad y generalmente el análisis 

se hace con respecto a aspectos técnicos, pedagógicos y de diseño. Dicha evaluación es un 

proceso sistemático que realimenta al profesional sobre su quehacer y le permite continuar 

de acuerdo con los objetivos o corregir acorde con los resultados que se obtienen. Los 
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materiales didácticos, al ser evaluados, ofrecen una realimentación enriquecedora y precisa 

que lleva a tomar las mejores decisiones en el ámbito educativo, respaldado en los resultados 

(Morales-Muñoz, 2019; Gabarda-Méndez, Marín-Suelves & Romero-Rodrigo, 2021). 

Para realizar la evaluación, en el protocolo se propuso que el material desarrollado 

fuera evaluado por tres profesionales en nutrición que se dedicaran de forma exclusiva al área 

materno-infantil en el PREANU, en el sector público o en el privado, o bien a conveniencia. 

Dada la importante cantidad de material educativo elaborado, se envió solicitud de 

evaluación a 13 profesionales del área materno-infantil, sin embargo, se recibió 

retroalimentación de 7 profesionales. En cuanto a la distribución del material, se le entregó 

uno o dos materiales a cada profesional con sus respectivos formularios de evaluación. El 

tiempo límite fue de 7 días hábiles.  

A partir de la colaboración de los profesionales se logró evaluar los dos carruseles, 

los cuatro fascículos y el video “Mitos en torno a la Lactancia Materna #1” en formato final 

con otros 6 guiones de videos. Dada la baja respuesta por parte de los profesionales, todos 

los materiales fueron evaluados solo una vez por un único profesional excepto el Fascículo 

4: “Alimentación Complementaria (AC) según métodos no tradicionales: BLW & BLISS” que 

fue evaluado por 2 profesionales. 

Una vez que los profesionales revisaron el material, fueron evaluadas las 

principales observaciones o recomendaciones. Entre los aspectos más relevantes que se 

consideraron para la mejora de los materiales se mencionan principalmente los siguientes 

puntos: 

Fascículos 

• Páginas muy cargadas, se aconseja resumirlos o espaciar la información.  

• Diseños de portadas muy cargados. 

• Fascículo 1: “En qué consiste la Alimentación Complementaria (AC) y cuándo 

iniciar”: Se aconseja eliminar gráfica de cuándo dar inicio a Alimentación 

Complementaria según distintas entidades porque puede generar confusión; solo 

dejar la parte escrita.  
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• Fascículo 2 y 4: el cuadro de orientación para introducción de alimentos según edad 

puede generar confusión en lectores.  

 

Carruseles: 

• Carrusel “¿Cómo debe ser la alimentación de la madre en lactancia”: valorar si hacer 

referencia a la parte integral de los granos de cereales; valorar incluir apartados sobre 

uso de condimentos y omega-3 que debe ser suplementado; valorar incluir fibra; 

valorar incluir una primera sección con importancia del tema de forma breve?  

• Carrusel "Estrategias para afrontar dificultades durante Lactancia Materna": 

considerar la inclusión (en una única lámina) de cuáles son las complicaciones 

maternas de la lactancia materna que se pueden presentar (ejemplo: mastitis, grietas, 

abscesos) y a quién acudir en caso de notarlas y la recomendación de cuando se debe 

buscar ayuda; considerar cambiar el título del carrusel dado que la información toca 

temas orientados principalmente a consejos y estrategias generales para hacerle frente 

o lograr una buena lactancia materna; la penúltima lámina (#8) podría generar 

sentimientos encontrados en aquellas madres que estén atravesando dificultades o que 

poseen ciertas expectativas acerca de su lactancia en caso de estar embarazadas, de 

manera que, podría afectar el vínculo con su bebé; valorar incluir datos de la 

relevancia y beneficios nutricionales de la lactancia materna.  

Además de ser evaluado por profesionales, el material también fue evaluado por 10 

de las 12 madres que participaron durante la etapa de diagnóstico. Estas evaluaron el Carrusel 

“¿Cómo debe ser la alimentación de la madre en lactancia?”, el Fascículo 1: “Alimentación 

Complementaria (AC) según el método tradicional” y el video “Mitos entorno a la Lactancia 

Materna #1” en formato final. Todas las madres consideraron que el material tipo Carrusel 

no estaba “recargado” y que la información era concisa y contaba con una excelente elección 

de colores; ninguna realizó recomendaciones específicas.  

Por su parte, dentro de los aspectos más relevantes que se consideraron para 

mejorar el fascículo está el dividir el contenido en más páginas para evitar que el material se 
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vea saturado, así como reajustar el diseño de la portada y contraportada para disminuir el 

ruido visual. Lo anterior coincidió con la recomendación de los expertos.  

A continuación, se muestran algunos comentarios realizados por las madres en su 

retroalimentación: 

 “Los colores que utiliza en la portada y contraportada están muy saturados, 

generando mucho ruido visual con las imágenes y la tipografía, provocando que sea difícil 

su lectura. Podría solucionarlo bajando la saturación de las manchas de color.” ME6 

A todas las madres les pareció muy útil la información contenida en el fascículo, 

sin embargo, consideran que es mucha información para considerar escribir en Braille o 

lenguaje inclusivo para personas no videntes por lo que una madre sugirió grabar el 

contenido.  

 “Es súper útil, ojalá llegue a estar disponible en EBAIS, hospitales, Cen-Cinai, 

redes de cuido, guarderías.” ME7 

“Para ello podría grabarse para no videntes, porque es mucho texto me parece 

como para hacerlo en lenguaje de relieve.” ME18 

 Con respecto al video en versión final evaluado no hubo sugerencias de cambio por 

parte de los profesionales y las madres; al igual para los guiones de videos revisados por los 

profesionales.  

 

E. Reajuste del material educativo  

 

El reajuste del material educativo desarrollado se llevó a cabo en primer lugar a partir 

de las observaciones de los profesionales en nutrición que realizaron la evaluación, las cuales 

mayoritariamente tuvieron que ver con el contenido del material y a excepción de los 

fascículos cuya retroalimentación también incluyó aspectos de diseño. Solo hubo una 

observación que se acogió para todos los materiales diseñados y fue la de reordenar los logos 

de las entidades involucradas en la creación de los materiales.  
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En cuanto a los fascículos, se aceptó el reajustar el diseño de la portada al aumentar 

la transparencia de las figuras abstractas decorativas y reducir su tamaño; así como espaciar 

más el contenido de las páginas generando un resultado de menos contenido por página, pero 

más páginas para evitar el ruido visual. También, se aceptó la sugerencia de eliminar el 

gráfico 1 presentado en el Fascículo 1: “En qué consiste la alimentación Complementaria 

(AC) y cuándo iniciar”.  

Para el Fascículo 2: “Alimentación Complementaria (AC) según el método 

tradicional” se decide no eliminar el gráfico de orientación para la introducción de alimentos 

según la edad dado que es un cuadro resumen que tiene el fin de orientar a la madre, padre, 

familiar o cuidador en la introducción de alimentos; y por tanto el gráfico se mantiene 

también en el Fascículo 4: “Alimentación Complementaria según métodos no tradicionales: 

BLW & BLISS”.  

Por su parte para el Carrusel “¿Cómo debe ser la alimentación de la madre en 

lactancia?” se decidió no acoger la recomendación de agregar una lámina con contenido 

acerca del consumo de Omega-3 y de fibra, puesto que estas no fueron necesidades expuestas 

por las madres durante el diagnóstico y por ende no se realizó la investigación pertinente. No 

obstante, se agregó una lámina extra con una breve explicación de la importancia del tema.  

De igual forma, se decidió aceptar el cambio de nombre al segundo Carrusel a 

“Estrategias para el fomento de la Lactancia Materna” así como agregar una lámina extra 

exponiendo las principales complicaciones durante la lactancia y a quién acudir en caso de 

presentarlas. Además, se agregó a la última lámina los beneficios de la lactancia para la madre 

y el bebé.  

 

VI. CONCLUSIONES 

1.  La población atendida en la consulta materno infantil del PREANU se 

caracteriza por una edad promedio de 32 años y alta escolaridad con trabajos 

formales. Todas tuvieron control prenatal durante su embarazo y residen dentro 

del Gran Área Metropolitana (GAM). Estas consultaron por sus hijos e hijas 
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menores de dos años de edad con temas relacionados a apoyo durante la 

lactancia materna y alimentación de la madre durante la misma, transición a 

Alimentación Complementaria y en ocasiones por Alergia a la Proteína de 

Leche de Vaca (APLV). 

2. Los temas de mayor consulta que se manifiestan en la consulta materno-infantil 

del PREANU son relacionados a dos grandes temas: Lactancia Materna con los 

siguientes temas específicamente: alimentación de la madre, estrategias para 

afrontar dificultades, mitos, entre otros; y Alimentación Complementaria con 

los siguientes subtemas específicamente: método tradicional vs no 

tradicionales, introducción de alimentos alergénicos entre otros.   

3. Todas las madres entrevistadas tienen fácil acceso a internet, la mayor 

preferencia estuvo relacionada con recibir el material de forma digital, con la 

opción de impresión. En cuanto al material, los colores cálidos y fuertes son los 

más gustados, con información ampliamente explicada y en un tamaño 

mediano. 

4. Los temas sugeridos por las madres entrevistadas durante el diagnóstico fueron 

los temas utilizados para elaborar los materiales educativos, dado que se 

consideraron temas de interés e importantes para reforzar la consulta materno-

infantil en función de su naturaleza y el criterio de la nutricionista encargada. 

Siendo cada tema desarrollado de manera amplia y actualizada mediante una 

extensa revisión bibliográfica. 

5. Se elaboraron un total de 19 materiales educativos dirigidos a las madres, 

padres, familiares o personas en función de cuidadores que asistan a la consulta 

materno-infantil del PREANU; divididos en tres tipos de material: carrusel (2), 

fascículo (4) y video (13). Todos diseñados bajo una misma paleta de colores y 

tipografía. 

6.  Para la etapa de evaluación del material educativo se obtuvo respuesta de un 

total de 7 expertos en nutrición. Entre los aspectos más relevantes de su 
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retroalimentación destacan los siguientes cambios en cuanto al contenido y 

diseño de los materiales: disminuir el ruido visual de los Fascículos en las 

portadas y espaciar su contenido en más páginas; así como agregar información 

breve y de importancia en ambos Carruseles.   

7. Para la etapa de evaluación del material educativo se recurrió a las mismas 

madres entrevistadas en la etapa diagnóstica. A todas las madres que aceptaron 

participar les parecieron apropiados los materiales en cuanto al diseño y tipo de 

material; también, consideraron que la información estaba completa y bien 

explicada. La retroalimentación más relevante fue dividir más la información 

de las páginas de los fascículos para que las mismas no quedaran tan cargadas 

visualmente.  

8. En el reajuste del material educativo fueron incluidas únicamente aquellas 

correcciones propuestas por los profesionales que se consideraron pertinentes, 

así como ciertas observaciones relacionadas con el diseño visual de parte de las 

madres entrevistadas. Con estos cambios se obtuvo la versión final de los 

materiales educativos.  

VII. RECOMENDACIONES 

A. Al proyecto 

• Enviar los materiales desarrollados en su versión borrador para evaluación por parte 

de los profesionales y las madres, crear una marca de agua que impida que estos 

puedan ser plagiados y así proteger los derechos de autor.  

• Valorar la incorporación de temas como consumo y suplementación de Omega-3 y 

fibra en el Carrusel “¿Cómo debe ser la alimentación de la madre en lactancia?”. 

• Dado que se diseñaron materiales educativos en diversas categorías y en una cantidad 

importante, puede ser interesante reflexionar en relación con la cantidad de material 

elaborado vs. la cantidad de profesionales que estén dispuestos a evaluarlo, de forma 

tal que se priorice, por ejemplo, desarrollar menos cantidad de material pero que el 

mismo sea evaluado por al menos 2 profesionales.  
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B. Al PREANU 

El Programa de Educación y Atención Nutricional (PREANU) de la Escuela de 

Nutrición de la Universidad de Costa Rica, donde se brinda consulta nutricional, es también 

la sede donde se va a impartir el material educativo, por lo que deberían tomar en cuenta 

ciertos aspectos relacionados con el mismo: 

• Divulgar que existe este material a las nutricionistas que impartan la consulta 

materno-infantil y su forma de uso. 

• Incorporar el material educativo elaborado a la guía de atención nutricional dirigida 

a la mujer en posparto diseñada por la Lic. Natasha Niño, quien también realizó su 

proyecto de graduación en PREANU en el marco de esta consulta nutricional.  

• Asegurarse de brindar el material a todas las madres, padres, familiares encargados o 

personas en función de cuidadores que asisten a la consulta materno-infantil en el 

PREANU cuando se considere necesario. 

• Facilitar el material educativo de acuerdo al motivo de consulta de la madre, padre, 

familiar encargado o persona en función de cuidador.  

• Recalcar durante la consulta materno-infantil la importancia de los temas tratados en 

el material educativo. 

• Evaluar, mediante una encuesta, el formato de preferencia de material educativo de 

las madres, padres, familiares encargados o personas en función de cuidadores que 

asisten a la consulta nutricional materno-infantil, pues dependiendo de la preferencia 

de la persona, el material se puede entregar de forma digital o impresa por parte de la 

nutricionista encargada de la consulta. 

• Asegurarse que la información que se imparte, siempre sea actualizada. 

• Se recomienda a estudiantes o profesionales en nutrición realizar algún tipo de 

evaluación a las madres, padres, familiares encargados o personas en función de 

cuidadores que asisten a la consulta materno-infantil con el fin de evaluar el impacto 

en la adquisición o reforzamiento de temas importantes relacionados con la nutrición 

y alimentación de sus hijos e hijas menores de dos años a partir del material educativo 

elaborado.  
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VIII. ANEXOS 

 

 

 

 

 

 

Anexo A. Cuadro descriptivo de tipos de entrevista Instituto de Nutrición de Centroamérica 

y Panamá [INCAP] 
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Cuadro 2 

Características de las técnicas de validación: entrevista estructurada y entrevista 

semiestructurada 

Tipo de 

validación 

Descripción Ventajas Desventajas Recursos 

Entrevista abierta 

o 

semiestructurada 

Sirven para indagar 

más acerca de las 

creencias, actitudes, 

preocupaciones y 

motivaciones 

individuales. 

Son útiles para 

abordar temas 

sensibles y sondear 

a fondo un tema. 

Proporcionan 

información 

cualitativa. 

La oportunidad 

de sondear a 

entrevistados 

individuales. 

 

La oportunidad 

de hablar de 

temas delicados 

o emotivos sin 

que otros 

intervengan. 

 

La oportunidad 

de entrevistar a 

grupos de 

acceso difícil 

yendo a sus 

propios hogares 

o a los lugares 

que 

seleccionen. 

Organización, 

realización y análisis 

requieren tiempo. 

 

La información 

obtenida no puede 

utilizarse para hacer 

generalizaciones 

amplias 

Un entrevistador 

capacitado 

 

Una guía de 

entrevista 

Entrevista 

individual 

estructurada 

Contacto entre un 

entrevistador y un 

entrevistado, el 

primero hace 

preguntas y codifica 

respuestas. 

Proporcionan un 

medio sistemático 

de medir 

prevalencia de 

actitudes y criterios 

de validación de 

material. 

Proporciona 

datos 

cuantificables. 

Permite realizar 

proyecciones 

válidas a 

grandes 

poblaciones del 

grupo objetivo 

si el marco 

muestral es 

representativo. 

Más costosas en tiempo 

y recursos. 

 

Carecen de capacidad 

para descubrir campos 

de información no 

abordados 

específicamente por los 

investigadores. 

 

Las respuestas indican 

aspectos cognoscitivos 

y comportamientos 

“declarados”, no 

comportamientos 

reales. 

Entrevistadores 

capacitados. 

 

Cuestionarios 

válidos. 

 

Sistema de análisis 

de datos. 

Fuente: Instituto de Nutrición de Centroamérica y Panamá [INCAP]. (s.f). Técnicas para validar materiales 

educativos. Recuperado de http://bvssan.incap.int/local/E/E-1377.pdf 

  

http://bvssan.incap.int/local/E/E-1377.pdf
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Anexo B. Cuadro de operacionalización de variables 
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Objetivo 
específico 

Identificación 
de la variable 

Definición 
Conceptual de la 
variable 

Dimensiones de la 
variable 

Indicador de la 
variable (1) 

Nivel de 
medición 
de la 
variable 

Operacionalización 
de la variable 

Items que se 
contemplan en 
el IRD  para 
poder 
operacionalizar 
ese objetivo 

 
Caracterizar la 
población 
atendida en la 
consulta 
materno-infantil 
del PREANU. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Caracterización 
de la población 

Se define como la 
caracterización de 
la población meta 
en términos 
sociodemográficos 
y aspectos 
relacionados con 
la salud con el fin 
de establecer los 
parámetros del 
contexto social 
que sirvan como 
base para la 
selección del tipo 
de material 
educativo a 
diseñar 

Características socio 
demográficas: 
La condición de la 
madre, padre, familiar 
encargados o 
cuidador  en términos 
de edad, sexo, 
ocupación, estado 
civil, escolaridad, 
residencia. Así como 
del infante 

 
Edad: años cumplidos 
al momento de la 
investigación. 

 
 

Sexo: de la persona 
entrevistada  
Femenino 
Masculino 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Frecuencia 
absoluta por 
años cumplidos 

 
 

 
Frecuencia 
absoluta por sexo 

 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Ordinal 
 
 
 
 

Nominal 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Anexo D 
 
 
 
 

Anexo D 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Preg. A1 
 
 
 
 

Preg. A2 
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Ocupación: actividad 
a la que se dedica. 

 
 
 

Escolaridad: último 
año de estudios 
formales aprobados. 

 
Primaria incompleta 
Primaria completa 
Secundaria 
incompleta 
Secundaria completa 
Universidad 
incompleta 
Universidad completa 

 
 
 

Estado civil: del 
padre, madre o 
encargado 
Soltera(o) 
Casada (o) 
Divorciada (o) 
Unión libre 
Viuda (o) 
Otro 

 
 
 

Frecuencia 
absoluta por 
ocupación 

 
 
Frecuencia 
absoluta por 
nivel educativo 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Frecuencia 
absoluta por 
estado civil 

 
 
 
 
 
 

 
Frecuencia 
absoluta por 
provincia 

 
 

 
 

Nominal 
 

 
Nominal 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nominal 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
Nominal 

 
 
 

 

 
 

Anexo D 
 

 
Anexo D 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Anexo D 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Anexo D 

 
 
 

 

 
Preg. A5 

 
 
 
Preg. A6 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Preg. A7 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Preg. A8 
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Provincia de 
residencia: provincia 
donde reside el 
entrevistado 

 
 

Control prenatal: la 
madre tuvo control 
prenatal 

1. Si 
2. No 

 

Motivo de consulta: 
razón(es) por la cual 
asiste a la consulta 
nutricional 

 
 

Enfermedades 
familiares: 
enfermedades que 
padezca la madre, 
padre, abuelos 
materno o paternos 

 
Hipertensión  
Cáncer 
 Diabetes 
Osteoporosis 
Colesterol alto  
Problemas de tiroides 
Triglicéridos altos 

Frecuencia 
absoluta por 
control prenatal 
de la madre 

 
 
 
 
 

Frecuencia 
absoluta por 
motivo de 
consulta 

 
 

Frecuencia 
absoluta por 
enfermedades 
familiares 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nominal 
 
 
 
 

 
 

 
 
Razón 

 
 
 
 
 

Nominal 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

Anexo D 
 
 
 
 

 
 

 
 

Anexo D 
 
 
 
 
 

Anexo D 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

Preg.A9 
 
 
 
 
 
 

 
 
Preg. A10 

 
 
 
 
 

Preg. A11 
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Obesidad  
Otra 

 
Infante 

 
Sexo: sexo del infante 

Masculino 
Femenino 
 
 

Edad cumplida 
(años y meses) 

 
 
 

Antecedentes de 
evaluación clínica del 
paciente: se refiere a 
historial clínico del 
infante  

 
 

Tipo de nacimiento 
Simple 
Múltiple 
 

 
Clasificación de 
recién nacido 

 

RNP              

 
Frecuencia 
absoluta por sexo 
del infante 

 
Frecuencia 
absoluta por 
años cumplidos 
del infante 

 
 
 

 
 
 
 
 
Frecuencia 
absoluta por tipo 
de nacimiento 

 

Frecuencia 
absoluta por 
clasificación de 
recién nacido 

 
 
 
 
 

 
Nominal 

 
 
 
 

Ordinal 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nominal 
 
 
 
 
 

Nominal 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Anexo D 

 
 
 
 

Anexo D 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Anexo D 
 
 
 
 
 

Anexo D 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
Preg A12 

 
 
 
 

Preg. A13 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Preg.A14 
 
 
 
 
 

Preg.A.15 
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RNT                 

RNPs               

PEG 

AEG 

GEG 
 
 

Semanas de 
gestación al nacer 

 
 
 
 

Peso al nacer 
 
 

 
Longitud al nacer 

 
 
 

Circunferencia 
cefálica al nacer 

 
 
 

Sufrimiento fetal 
 

1. Sí 

 
 
 

 
 
 
 

Frecuencia 
absoluta por 
semanas de 
gestación 

 
 
 
Promedio de 
peso en kg 

 
 

Promedio de 
longitud en cm 

 
 
Promedio de 
circunferencia 
cefálica al nacer 
en cm 

 
 

Frecuencia 
absoluta por 
sufrimiento fetal 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

Ordinal 
 
 
 
 
 

Ordinal 
 
 
 

Ordinal 
 
 
 

Ordinal 
 
 
 
 
 

Nominal 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
Anexo D 

 
 
 
 

 
Anexo D 

 
 

 
Anexo D 

 
 
 

Anexo D 
 
 
 
 
 

Anexo D 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

Preg. A16 
 
 
 
 

 
Preg.A17 

 
 
 

Preg. A18 
 
 
 

Preg. A19 
 
 
 
 
 

Preg. A20 
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2. No 

 
 

Padecimientos del 
infante 

1. Sí 
2. No 

 

 
Datos 
antropométricos:  
 
Peso: peso del infante 
en kg al momento de 
consulta 

 
 

Longitud: altura del 
infante en 
centímetros al 
momento de consulta. 
 

 
Peso/Talla (P/T) 

 
 
 

Peso/Edad (P/E) 
 
 
 

Talla/Edad (T/E) 
 

Frecuencia 
absoluta por 
padecimientos 
del infante 

 
 
 

 
 
Promedio de 
peso en kg 

 
 

Promedio de 
longitud/talla en 
cm 

 
 
 
 

Frecuencia 
absoluta por 
peso/talla 

 
Frecuencia 
absoluta por 
peso/edad 

 
Frecuencia 
absoluta por 
talla/edad 

 
 

 
Nominal 

 
 
 
 
 
 

 
 
Ordinal 

 
 

 
Ordinal 

 
 
 
 
 

Nominal 
 
 
 

Nominal 
 
 
 

Nominal 
 
 

 
 

 
Anexo D 

 
 
 
 
 
 

 
 

Anexo D 
 
 
 

Anexo D 
 
 
 
 
 

Anexo D 
 
 
 

Anexo D 
 
 
 

Anexo D 
 

 
 
 

 
Preg. A21 

 
 
 
 
 
 
 

 
Preg. A22 

 
 
 

Preg. A23 
 
 
 
 
 

Preg. A24 
 
 
 

Preg. A25 
 
 
 

Preg. A26 
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Historia 
Dietética:análisis de 
ingesta alimentaria 
 
Lactancia materna 
exclusiva: el infante 
tuvo lactancia 
materna exclusiva o 
no 

1. Sí 
2. No 

 
 

Introducción de 
alimentos antes de 
los 6 meses: el 
infante comió antes 
de los 6 meses 

1. Sí 
2. No 

 
 

Sustituto de leche 
materna: cuál 
sustituto de leche 
utilizó el infante 

 
Leche de vaca 
Fórmula láctea 
Otro 

 

 
 
 

Frecuencia 
absoluta por 
recibir lactancia 
materna 
exclusiva 

 
 
 

Frecuencia 
absoluta por 
introducción de 
alimentos antes 
de los 6 meses 

 
 
 
 

Frecuencia 
absoluta por 
sustituto de leche 
utilizado 

 
 
 

 
 
 
Frecuencia 
absoluta por 

 
 
 
Nominal 

 
 
 
 
 
 
 

Nominal 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nominal 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nominal 
 

 
 
 

Anexo D 
 
 
 
 
 
 
 

Anexo D 
 
 
 
 
 
 
 
 

Anexo D 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Anexo D 
 

 
 
 
Preg. A27 

 
 
 
 
 
 

 
Prg. A28 

 
 
 
 
 
 
 
 

Preg. A29 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Preg. A30 
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Formula láctea: si el 
infante utilizó 
formula láctea: ¿cúal 
tomó? ¿Cómo la 
preparaba? 

 
 
 

Edad a la que ofreció 
alimentos al infante 

 
 
 

Problemas con la 
introducción de 
alimentos: si el 
infante presentó 
algún problema 
durante la 
introducción de 
alimentos 

1. Sí(cuáles) 

2. No 

 
 

Alergia o 
intolerancia: si el 
infante presenta 
alguna alergia o 
intolerancia 

1. Sí 
2. No 

utilización de 
fórmula láctea 

 
 
 

Frecuencia 
absoluta por 
edad cumplida 

 
 

Frecuencia 
absoluta por 
problemas en la 
introducción de 
alimentos sólidos 

 
 
 
 
 
 

Frecuencia 
absoluta por 
presencia de 
alergias o 
intolerancias 
alimentarias 

 
 
 

Frecuencia 
absoluta por 

 
 
 
 
 

Ordinal 
 
 
 
 

Nominal 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nominal 
 
 
 
 
 
 
 

 
Nominal 

 
 
 
 
 

Anexo D 
 
 
 
 

Anexo D 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Anexo D 
 
 
 
 
 
 
 
 

Anexo D 

 
 
 
 
 

Preg. A31 
 
 
 
 

Preg. A32 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Preg. A33 
 
 
 
 
 
 
 
 

Preg. A34 
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Come con horario 
regular: si el infante 
realiza los tiempos de 
comida todos los días 
a la misma hora. 

comer en horario 
regular 

Determinar los 
temas de mayor 
consulta que se 
manifiestan en 
la consulta 
materno-infantil 
del PREANU 

Temas de 
mayor consulta 

Aquellos temas 
que se hayan 
manifestado más 
en las consultas 
por parte de los 
padres, madres, 
familiares 
encargados o 
cuidadores 

Principales motivos 
de consulta 

 
 
 

Temas que tengan 
que ver con 
alimentación y 
nutrición del infante o 
bien creencias o mitos 
en cuanto a la etapa 

1. Lactancia 
materna 

2. Alimentación 
Complementaria 
(tiempos de 
comida, orden 
de introducción 
de alimentos, 
cantidades de 
introducción) 

3. Ambas 

Frecuencia 
absoluta por 
motivos de 
consulta 

 
Frecuencia 
absoluta por 
temas de interés  

Nominal 
 
 
 
 

Nominal 

Anexo E 
 
 
 
 

Anexo E 

Preg. B7 
 
 
 
 

Preg. B9 

Determinar las 
preferencias de 
material 
educativo  según 

Perfil de 
preferencias de 
materiales 
educativos 

Se define como 
Todos los hábitos, 
gustos, 

Uso de material 
educativo: padres, 
madres, familiares 
encargados o 

Frecuencia 
absoluta por uso 
de material 

Nominal 
 
 
 

Anexo E 
 
 
 

Preg. B6 
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la población 
consultante. 

preferencias y 
experiencias de 
las madres, 
padres, familiares 
encargados o 
cuidadores en 
relación con los 
materiales 
educativos que 
favorecen o no su 
consumo. 

cuidadores 
consideran 
importante el uso de 
material educativo en 
la consulta 
1. Muy importante  
2. Importante  
3. Me es indiferente 
 4. Poco importante  
5. Nada importante 
¿Por qué? 

 
Hábitos, gustos y 
preferencias 

 
 
Formato de 
preferencia para el 
material educativo: 

Impreso 
Digital 
 

Disponibilidad de 
fácil acceso a 
internet. 

1. Sí 
2. No 

 
 

Tipo en la que 
prefiere el material 
impreso: 
Brochures o panfletos 

educativo según 
importancia 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Frecuencia 
absoluta por 
preferencia de 
formato  
 
 
Frecuencia 
absoluta por 
disponibilidad de 
acceso a internet 
 
 
Frecuencia 
absoluta por 
preferencia de 
tipo de material 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nominal 
 
 
 
 
 
 

Nominal 
 
 
 
 

 
Nominal 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Anexo E 
 
 
 
 
 
 

Anexo E 
 
 
 
 

 
Anexo E 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Preg. B10 
 
 
 
 

 
 
Preg. B11 

 
 

 
 
 

Preg. B12 
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Tarjetas 
Manuales o rotafolios 
Hojas “sueltas” 
Otro 
 

 
 

Tamaño en el que 
prefiere el material 
impreso: 
Grande 
Mediano 
Pequeño (de bolsillo) 

 
 

Plataforma digital 
que más usa para 
revisar material: 
Páginas web 
Facebook 
Blogs 
Correo electrónico 
Otro 

 
 

Preferencia de 
extensión de los 
mensajes: 
Cortos, muy 
resumidos 
Largos, más 
información 
Puntos clave 

 
 
 
 
 

Frecuencia 
absoluta por 
preferencia de 
tamaño del 
material 

 
 
 

Frecuencia 
absoluta por 
plataforma 
digital que más 
usa 

 
 
 

 
 
Frecuencia 
absoluta por 
preferencia de 
extensión en los 
mensajes 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

Nominal 
 
 
 
 
 
 
 

Nominal 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
Nominal 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

Anexo E 
 
 
 
 
 
 
 

Anexo E 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

Anexo E 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 
 
 

Preg. B13 
 
 
 
 
 
 
 

Preg. B14 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Preg. B15 
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Párrafos más 
explicativos 
Otro 

 
 

Preferencia de 
colores del material: 
Fuertes u oscuros 
(azul, azul oscuro, 
rojo, morado) 
 Calientes (amarillos, 
naranjas, rojos, 
rosados) 
Suaves o claros 
(amarillo, naranja, 
verde, azul verdoso) 
Fríos (azules, verdes, 
morados) 
Otros ¿Cuáles? 

 
 

Opinión acerca del 
material del PREANU 
que se le muestra, en 
términos de utilidad. 

 
 

Opinión acerca del 
material del PREANU 
que se le muestra, en 
términos de si es 
atractivo. 

 

 
 
Frecuencia 
absoluta por 
preferencia de 
colores 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Frecuencia 
absoluta por 
opinión  
 
 
 
Frecuencia 
absoluta por 
opinión  
 
 
 
Frecuencia 
absoluta por 

 
Nominal 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
Razón 

 
 
 
 
 

Razón 
 
 
 
 
 

Nominal 
 
 
 

 
Anexo E 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Anexo E 
 
 
 
 
 

Anexo E 
 
 
 
 
 

Anexo E 
 
 
 

 
Preg. B16 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
Preg. B17 

 
 
 
 
 

Preg. B18 
 

 
 
 
 

Preg. B19 
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Algún material que 
haga falta mencionar  

 

material a 
mencionar 

 
Comparar los 
resultados del 
diagnóstico con 
lo que la 
nutricionista 
encargada de la 
consulta 
materno-infantil 
refiere. 

Resultados del 
diagnostico  

Corresponde a 
comparar los 
resultados 
obtenidos del 
diagnóstico con la 
opinión experta 
de la nutricionista 
encargada de la 
consulta 

Motivos de mayor 
consulta: comparar 
los temas que 
comentan la 
población meta con lo 
que opina la 
nutricionista 

 
Tipo de material 
utilizar en el diseño: 
comparar las 
preferencias de las 
madres, padres y 
familiares encargados 
con la opinión de la 
nutricionista 
encargada por 
experiencia 

 
 
 
 
 
 
 
Tipo de material 
a utilizar según 
los padres, 
madres o 
encargados y la 
Nutricionista 

 NA  

Elaborar una 
propuesta de 
material 
educativo en 
alimentación y 
nutrición de 
acuerdo con el 
perfil de la 
población que 
asiste a la 
consulta 

Criterios de 
selección de 
material 
educativo 

Se define como las 
pautas utilizadas 
por la 
investigadora 
para elegir el tipo 
y las 
características del 
material 

educativo 
para la consulta 
materno-infantil 

 

Tipo de material 
educativo: 
Se refiere a la clase de 
material educativo 
que se elija 
desarrollar de 
acuerdo con el perfil 
general de la 
población y el perfil 
de preferencia de 
materiales 
educativos. 

Dependerá de los 
resultados del 
diagnóstico. 
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materno-infantil 
del PREANU. 

A. Características del 
material educativo: 
Se refiere a las 
cualidades, tanto de 
forma como de fondo 
que tendrá el material 
educativo que se 
decida diseñar, de 
acuerdo con la 
caracterización de la 
población y el perfil 
de preferencia de 
materiales educativos 
y con los hallazgos de 
la literatura. 
B. Características de 
formato: 
Se refiere a los 
aspectos visuales que 
tendrá el material 
educativo que se elija 
desarrollar de 
acuerdo con el perfil 
general de la 
población, con el 
perfil de preferencia 
de materiales 
educativos y con los 
hallazgos de la 
literatura. 
C. Características de 
contenido: Se refiere 
a los aspectos 
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relacionados con los 
mensajes educativos 
que tendrá el material 
educativo que se elija 
desarrollar de 
acuerdo con el perfil 
general de la 
población, con el 
perfil de preferencia 
de materiales 
educativos y con los 
hallazgos 

 
Evaluar la 
propuesta del 
contenido del 
material 
educativo 
diseñado, con 
una muestra de 
madres, padres 
o familiares 
encargados que 
asisten a la 
consulta 
materno-infantil 
del PREANU. 

Evaluación del 
material 
educativo 
diseñado 

Corresponde al 
conjunto de 
 aspectos que 
determinarán si el 
material educativo 
diseñado podría 
tener buena 
aceptación y uso 
entre la población 
meta. 

Contenido: ¿considera 
la información útil? 

Sí 
No 
 
 
Alfabetización: ¿el 
lenguaje es 
comprensible? 
Sí 
No 

 
 

Gráficos: ¿las 
ilustraciones son 
fáciles de entender? 
Sí 
No 

Frecuencia 
absoluta por 
utilidad del 
material 
 
 
 
Frecuencia 
absoluta por 
lenguaje 
comprensible 
 
 
 
Frecuencia 
absoluta por 
ilustraciones 
fáciles de 
entender 

 

Nominal 
 
 
 
 
 
 

Nominal 
 
 
 
 

 
 

 
Nominal 
 
 
 
 

 
 

Anexo J 
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Tipografía: ¿el estilo 
de letra es adecuado?  

Sí 
No 

Principios 
motivadores: ¿Son 
claras las 
recomendaciones 
nutricionales? 

Sí 
No 

Relevancia cultural: 
¿El material está 
adaptado a la cultura 
actual? 

Sí 
No 
 
 
 
 
 
Viabilidad: ¿Considera 
usted que el material 
educativo requiere 

 
 
Frecuencia 
absoluta por 
estilo de letra 
adecuado 

 
 
 
Frecuencia 
absoluta claras 
recomendaciones 
nutricionales 
 
 
 
 
 
 
 
Frecuencia 
absoluta por 
adaptación del 
material a la 
cultura actual 
 
 
 
Frecuencia 
absoluta por 
material 
educativo que 
requiere una 

 
 
 
Nominal 
 
 
 
 
 
 
Nominal 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Nominal 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
Nominal 
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una inversión de 
mucho dinero?? 
Sí 
No 

inversión de 
dinero 

 
 

 
 
 

Evaluar el 
contenido del 
material 
educativo 
diseñado, con 
una muestra de 
expertos en el 
tema. 

 

Evaluación del 
material 
educativo 
diseñado 

Corresponde al 
conjunto de 
aspectos que 
determinarán si el 
material 
educativo 
diseñado podría 
tener buena 
aceptación y uso 
entre la población 
meta. 

 

Contenido: ¿El 
contenido es 
adecuado? 

Sí 
No 

 

Alfabetización: ¿el 
lenguaje es adecuado 
para el grupo meta? 

Sí 
No 

 
 

Gráficos:¿las imágenes 
están relacionadas 
con el texto? 
Sí 
No 

 

 
 
Frecuencia 
absoluta por 
utilidad del 
material 
 
 
 
 
Frecuencia 
absoluta por 
lenguaje 
adecuado para 
grupo meta 
 
 
 
 
Frecuencia 
absoluta por 
imágenes 
relacionadas con 
el texto 
 
 
 
 

 
 

 
Nominal 
 
 
 
 
 
 
Nominal 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Nominal 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
Anexo H 

 



 

 

69 

 

 

Tipografía: ¿el estilo 
de letra es adecuado?  

Sí 
No 

Principios 
motivadores: ¿Son 
claras y 
comprensibles las 
recomendaciones 
nutricionales? 

Sí 
No 

Relevancia cultural: 
¿La información está 
actualizada? 

Sí 
No 

 

 
 
 
Viabilidad: ¿considera 
que el material puede 
ser fácilmente 
reproducible? 
Sí 
No 
 

 
Frecuencia 
absoluta por 
estilo de letra 
adecuado 

 
 
Frecuencia 
absoluta por 
claras 
recomendaciones 
nutricionales 
 
 
 
 
 
Frecuencia 
absoluta por 
información 
actualizada 

 
 
 
 
 
 
Frecuencia 
absoluta por fácil 
reproducción del 
material 

 
Nominal 
 
 
 
 
 
 
 
 
Nominal 
 
 
 
 
 
 
Nominal 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Nominal 
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Reajustar la 
propuesta de 
material 
educativo 
diseñado de 
acuerdo con los 
resultados de 
las evaluaciones. 

Reajuste de 
Material 
educativo 
diseñado 

Corresponde a 
todas las 
correcciones que 
se realicen al 
material, a partir 
de las 
observaciones y 
comentarios de 
las evaluaciones. 

Todas las 
correcciones, las 
observaciones y los 
comentarios en las 
evaluaciones. 

Dependerá de los 
resultados de la 
evaluación. 

 N.A  



 

 

70 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Anexo C. Cronograma de actividades a realizar en el proyecto 
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Reajuste 

                

Elaboració
n de 

documento 
final 
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Anexo D. Formulario para la caracterización de la población atendida en la consulta materno-

infantil del PREANU 
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PROGRAMA DE EDUCACIÓN Y ATENCIÓN NUTRICIONAL UNIVERSITARIO 

(PREANU) 

UNIDAD DE ATENCIÓN NUTRICIONAL (UAN) 

CONSULTA MATERNO-INFANTIL 

 

Proyecto Final de Graduación 

 

Formulario para la caracterización de la población atendida en la consulta materno-infantil 

del PREANU 

 

Fecha: __ / __ / __ 

 

Nombre: ______________________   Apellidos: ___________________________ 

 

I PARTE. Perfil general  

 

Datos personales del padre, madre, familiar encargado o cuidador 

 

A.1. Edad: __________________ 

 

A.2. Sexo: 1. Masculino (  ) 2. Femenino (  ) 

 

A.3. Número de teléfono:____________________ 

 

A.4. Correo electrónico: _______________________@_______________ 

 

A.5. Ocupación: _______________________________________________________ 

 

A.6. Escolaridad: 

1. (  ) Primaria incompleta  

2. (  ) Primaria completa 

3. (  )Secundaria incompleta 

4. (  ) Secundaria completa 

5. (  )Universidad incompleta  

6. (  ) Universidad completa 

A.7.Estado civil: 

IE ··· Ul IPR.EANILJ 
Pto¡Jr ~ i;t 

cad6n y Menddn 
:Utdd11m U Vffsltaril.o 
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1. (  ) Soltero (a) 

2. (  ) Casado (a) 

3. (  )Divorciado (a) 

4. (  ) Viudo (a) 

5. (  )Unión libre  

6. (  )Otro: ____________ 

 

 

A.8. Lugar de residencia:  

Provincia:  

1. (  ) San José 

2. (  ) Heredia 

3. (  )Alajuela 

4. (  ) Cartago 

5. (  )Limón 

6. (  )Guanacaste 

Cantón: ______________ 

 

A.9. ¿Recibió la madre control prenatal? 1. (  ) Sí     2. (   ) No 

 

A.10. Motivo de consulta: ____________________________________________________ 

 

 

A.11.Enfermedades Familiares (padre, madre, abuelos) 

1. (  ) Hipertensión  

2. (  )Cáncer 

3. (  ) Diabetes 

4. (  )Osteoporosis 

5. (  ) Colesterol alto  

6. (  )Problemas de tiroides 

7. (  ) Triglicéridos altos 

8. (  ) Obesidad  

9. (  ) Otra ¿Cuál?_____________ 

 

 

Datos personales del infante 

A.12. Sexo del infante: 

1. (  ) Masculino 

2. (  ) Femenino 
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A. 13. Edad del infante (años/meses): ______/_______ 

 

 

II. PARTE.  Antecedentes de evaluación clínica del infante 

 

 

A.14. Nacimiento: 1. (  ) Simple      2. (   ) Múltiple 

 

A.15. Clasificación del recién nacido:  

 

1. (    ) RNP   

2. (    ) RNT                  

3. (    ) RNPs                

4. (   ) PEG 

5. (   ) AEG 

6. (   ) GEG 
 

 

A.16. Semanas de gestación al nacer: _____________ 

 

A.17. Peso al nacer:  

1. (  ) EBPN (500g – 999g) 

2. (  ) MBPN (1000g – 1499g) 

3. (  ) BPN (1500g - 2499g) 

4. (  ) Peso adecuado (2500g – 3999g) 

5. (  ) Macrosómico (> 4000g) 

 

A.18. Longitud al nacer: _______ cm 

 

A.19.Circunferencia cefálica al nacer: _______cm 

 

A.20. ¿Tuvo sufrimiento fetal?:  

1. (   ) Sí   2.  (  ) No 

 

 

A.21. El infante padece de alguna enfermedad? 1. (   ) Sí    2. (  ) No 

¿Cuál?  _________________________ 

 

 

 

Datos Antropométricos del infante al momento de consulta 

A.22. Peso actual al momento de consulta: _______________ 

A.23. Longitud/Talla al momento de consulta: _________________ 

A.24. P/T al momento de consulta: _______________ 

A.25. P/E al momento de consulta: ______________ 
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A.26. T/E al momento de consulta: ________________ 

 

Historia Dietética  

A.27. ¿Recibió el niño/a lactancia materna exclusiva? 

1. (   ) Sí    

Duración:_______________ 

2. (    ) No   

 

A.28. Además de la leche materna, ¿Le ofreció otro alimento al niño(a)antes de los 6 meses? 1. 

(  ) Sí    2. (  ) No 

¿Cuál/es?_______________________________________________________________ 

 

A.29. En caso de que el niño (a) no haya recibido lactancia materna, ¿Qué le ofreció al niño (a) 

en sustitución y como base de la alimentación? 

1. (    ) Leche de vaca        

2. (    ) Fórmula láctea      

3. (    ) Otro tipo de leche: _________________ 

 

A.30. En caso de que haya utilizado alguna fórmula láctea: 

¿Cuál?____________________________ 

Preparación: 

_________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

 

A.31. ¿A qué edad le ofreció alimentos diferentes a la leche materna, fórmula láctea o leche de 

vaca al niño(a)?________________________________________ (días/meses) 

 

A.32 ¿Hubo algún problema con la introducción de esos alimentos? 

1. (    ) Sí   2. (    ) No 

¿Cuál/es?:______________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

 

A.33. ¿El niño(a) padece de alguna  alergia o intolerancia? 

1. (    ) Sí  2.  (    ) No 

 

A.34. ¿El niño(a) come los tiempos de comida siempre a la misma hora? 

1. (    ) Sí   2. (    ) No 
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Anexo E. Formulario de preferencia de materiales educativos de las madres, padres, 

familiares encargados o cuidadores que asisten a la consulta materno-infantil del PREANU 
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PROGRAMA DE EDUCACIÓN Y ATENCIÓN NUTRICIONAL UNIVERSITARIO 

(PREANU) 

UNIDAD DE ATENCIÓN NUTRICIONAL (UAN) 

CONSULTA MATERNO-INFANTIL 

 

Proyecto Final de Graduación 

 

Formulario de preferencia de materiales educativos de las madres, padres, familiares 

encargados o cuidadores que asisten a la consulta materno-infantil del PREANU 

 

INTRODUCCIÓN 

 

Buenos días, mi nombre es Secia Parajeles Ruiz, soy estudiante de nutrición y estoy 

realizando mi trabajo final de graduación para la licenciatura. 

 

En esta entrevista se pretende conocer características asociadas con la preferencia de material 

educativo de las madres, padres, familiares encargados o cuidadores que asisten o han 

asistido a la consulta materno-infantil del PREANU de la Escuela de Nutrición de la 

Universidad de Costa Rica. 

 

El objetivo es obtener las opiniones y los comentarios acerca del posible material  

educativo a elaborar, con el fin de orientar el diseño respectivo. 

 

 

 

Fecha: __ / __ /__ 

 

Nombre: _______________________ 

 

Apellidos: _____________________ 

 

I PARTE. PERFIL GENERAL 

IE ·• 1u 1 IPREANILJ 
~ 
115 

IN:Ull 
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Datos Personales 

Algunas de las preguntas que se presentan a continuación son de selección única (sólo puede 

escoger 1 opción) 

 

B.1. Edad (años cumplidos): _________ 

B.2. Número de teléfono: __________________ 

B.3. Correo electrónico:______________________@_________________ 

 

B.4. Escolaridad: 

1.(  ) Primaria incompleta  

4.(  ) Primaria completa 

2.(  ) Secundaria incompleta  

3.(  ) Secundaria completa 

5.(  ) Universidad incompleta  

6.(  ) Universidad completa 

 

B.5. Lugar de residencia:  

Provincia: __________________ 

 

Cantón: ____________________ 

 

 

 

II PARTE. PERCEPCIONES DE LAS PRINCIPALES NECESIDADES DE 

MATERIALES EDUCATIVOS PARA MADRES, PADRES, FAMILIARES 

ENCARGADOS O CUIDADORES 

 

 

B.6. ¿Cuál o cuáles fueron los motivos por los cuáles usted trajo a su niño o niña a la consulta? 

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________ 

 

 

B.7. ¿Qué tan importante es para usted que la nutricionista utilice material educativo durante 

la consulta? Utilice la siguiente escala:  

1. (  ) Muy importante  

2. (  ) Importante  

3. (  ) Me es indiferente  

4. (  ) Poco importante  

5. (  ) Nada importante 

 

 

¿Por qué? 

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________ 
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B. 8.  Considera usted que algunas explicaciones brindadas por la nutricionista a cargo de la 

consulta, hubieran sido mejor comprendidas si se hubiera utilizado material educativo 

ilustrativo? Explique su respuesta con 1 ejemplo 

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________ 

 

 

 

B.9. ¿En general cuál o cuáles temas considera usted más importantes que debería saber o 

aprender cualquier madre o padre que tenga un hijo o hija? 

 

 

 

 

 

III PARTE. PERFIL DE PREFERENCIA DE  DE MATERIALES EDUCATIVOS 

 

B.10 ¿En qué formato prefiere el material educativo? 

1. (  ) Impreso 2. (  ) Digital 

 

B.11. ¿Dispone usted de fácil acceso a internet? 

1, (  ) Sí  2. (  ) No 

 

Para las preguntas de la B.12 a la B.16 se apoyará la pregunta con una imagen 

ilustrativa de las opciones. 

 

B.12. En cuanto al material educativo impreso ¿En qué forma lo prefiere? Se puede marcar 

más de una opción. 

1. (  ) Brochures o panfletos 

2. (  ) Hojas “sueltas” 

3. (  ) Tarjetas  

4. (  ) Manual 

5. (  ) Otro ¿Cuál?_________________________ 

 

 

B.13. En cuanto al material educativo impreso ¿De qué tamaño lo prefiere? 

1. (  ) Grande 

2. (  ) Mediano 

3. (  ) Pequeño (de bolsillo) 

 

B.14. En cuanto al material educativo digital ¿Cuál es el tipo de material que le gusta revisar 

en internet? 
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1. (  ) Páginas web 

2. (  ) Blogs 

3. (  ) Facebook  

4. (  ) Correo electrónico 

5. (  ) Otro. Explique: _____________________ 

 

B.15.  En un material educativo prefiere que los mensajes: 

1. (  ) Sean cortos, muy resumidos  

2. (  ) Se presenten como puntos clave 

3. (  ) Sean largos y que contengas más información 

4. (  ) Estén en un párrafo más explicativo 

5. (  )  Otro.  

Explique: __________________________________________________________ 

 

B.16. En un material educativo prefiere colores: 

1. (  ) Fuertes u oscuros (azul, azul oscuro, rojo, morado) 

2. (  ) Calientes (amarillos, naranjas, rojos, rosados) 

3. (  ) Suaves o claros (amarillo, naranja, verde, azul verdoso) 

4. (  ) Fríos (azules, verdes, morados) 

5. (  ) Otros ¿Cuáles? 

 

 

Se le muestra al entrevistado un ejemplo de afiche, manual y panfleto tomado del PREANU 

y se realizan las siguientes preguntas.  

 

B.17. ¿Qué tipo de material de los mostrados considera más fácil de utilizar?  

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________ 

 

B.18. ¿Cuáles aspectos del material seleccionado anteriormente influyeron en su decisión? 

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________ 

 

B. 19. Hay algún material faltante que sugiere diseñar? 

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________ 

 

 

 

CONCLUSIÓN 

Se le agradece mucho su participación y se explica que el trabajo es para proporcionarle a las 

futuras madres y padres, material educativo de calidad que contribuya a mejorar la calidad 

del servicio que se le brinda durante la consulta. 
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Anexo F. Carta de consentimiento informado para los entrevistados 
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UNIVERSIDAD DE COSTA RICA 

COMITÉ ÉTICO CIENTÍFICO 

Teléfono/Fax: (506) 2511-4201 

   

 

 

FORMULARIO PARA EL CONSENTIMIENTO INFORMADO BASADO EN LA 

LEY N° 9234 “LEY REGULADORA DE INVESTIGACIÓN BIOMÉDICA” y EL 

“REGLAMENTO ÉTICO CIENTÍFICO DE LA UNIVERSIDAD DE COSTA RICA 

PARA LAS INVESTIGACIONES EN LAS QUE PARTICIPAN SERES HUMANOS” 

 

Título de proyecto 

Desarrollo de material educativo en alimentación y nutrición para la consulta 

materno-infantil del PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad de Costa 

Rica. 

 

Código (o número) de proyecto: 

___________________________________________________ 

 

Nombre de la investigadora principal: Secia Yemima Parajeles Ruiz 

 

Nombre del/la participante:  

______________________________________________________ 

 

Medios para contactar a la/al participante: números de teléfono 

_________________________ 

 

Correo electrónico _______________________________________  

 

Contacto a través de otra persona: 

__________________________________________________  

 

Escuela de Nutrición (ENu) 

VNlVl:RS!OAO DI: 
COSTARlCA 

ENu Escuela de 
Nutrición 

PREANU 
f>t<>9ratn,,'1 de 
Educ:.ad6n y Atención 
Nutrldonat UnJvenltarfo 
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A. PROPÓSITO DEL PROYECTO  

El presente proyecto final de graduación de la señorita Secia Yemima Parajeles Ruiz 

estudiante de la Escuela de Nutrición de la Universidad de Costa Rica tiene como objetivo 

desarrollar material educativo en alimentación y nutrición para la consulta materno-infantil 

del PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad de Costa Rica. Este está a cargo 

de la MSc. Marisol Ureña Vargas.  

Dicho estudio contará con la participación de 12 madres, padres, familiares encargados o 

cuidadores que hayan asistido a la consulta materno-infantil del Programa de Educación y 

Atención Nutricional (PREANU) de la Escuela de Nutrición durante los años 2015 a 2019  

 

B. ¿QUÉ SE HARÁ? 

Participaré en un estudio que constará de dos entrevistas, una para indagar preferencias de 

material educativo y otra con el fin de evaluar el material educativo diseñado. Cada entrevista 

tendrá una duración máxima de 30 minutosy serán realizadas por la investigadora principal 

en un consultorio proporcionado por el PREANU de la Escuela de Nutrición o visita 

domiciliaria a conveniencia dado que dicha actividad se realizaría durante el periodo de 

vacaciones en la universidad.En caso de que la emergencia nacional COVID-19 continúe, las 

entrevistas se realizarán de manera virtual por medio de la plataforma de Zoom o Microsoft 

Teams siguiendo con los lineamientos de distanciamiento socialestablecidos por el Ministerio 

de Salud. Las entrevistas serán en torno a las preferencias en tipo y diseño de material 

educativo, así como a los motivos de mayor consulta. Como instrumento para recolectar la 

información brindada por mi persona se utilizará un formulario elaborado por la 

investigadora. Este material será confidencial y no será utilizado para fines diferentes a los 

académicos del proyecto final de graduación.  

De antemano, yo me comprometo a tener la disponibilidad departicipar de ambas entrevistas. 

 

C. RIESGOS  
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Participar en la entrevista no implica ningún riesgo para usted ya que los datos se manejan 

de manera confidencial. Si la persona por alguna razón no desea o no puede seguir 

participando, debe indicarlo y no será sometido a ninguna presión para que continúe el 

proceso. 

 

D. BENEFICIOS  

 

Usted estará ayudando a fortalecer y mejorar los servicios brindados de educación nutricional 

en la consulta materno-infantil del PREANU para futuras madres, padres,  familiares 

encargados o cuidadores que asistan a la misma o incluso usted también se beneficiaría en 

caso de seguir asistiendo a la consulta. Además, se le invitará como participante a una 

actividad colectiva con los demás participantes donde se expondrán los resultados y el 

material educativo diseñado.  

 

E. VOLUNTARIEDAD 

 

La participación en esta investigación es completamente voluntaria por lo que tiene derecho 

de negarse a participar o a descontinuar su participación en cualquier momento, sin que esta 

decisión afecte la calidad de la atención en salud que se brinda en el PREANU. 

También, su participación en este estudio será confidencial, los resultados podrían aparecer 

en un informe o ser divulgados en una reunión de trabajadores del campo de la salud y 

nutrición, pero de una manera anónima.  

F. CONFIDENCIALIDAD  

Con el fin de garantizarle que la información recolectada será tratada de manera anónima, 

solo la investigadora a cargo tendrá acceso a los datos recolectados. 

 

Es conveniente informarle que una vez que se haya presentado este trabajo final 

de  graduación, los datos recolectados se guardarán como máximo 1 mes después. 

Transcurrido este tiempo, los datos serán destruidos. Por tanto, cualquier uso futuro de los 
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resultados de esta investigación será factible, siempre y cuando se mantenga el anonimato de 

los participantes. 

 

H. INFORMACIÓN  

 

He hablado con Secia Yemima Parajeles Ruiz en relación con este proyecto final de 

graduación y me han contestado todas mis preguntas.  Si quisiera más información  más 

adelante, puedo obtenerla llamando a Secia Parajeles Ruiz al teléfono celular 85590916 o 

bien, a la Prof. Marisol Ureña Vargas al teléfono 2511-2165. Además, puede consultar sobre 

los derechos de los sujetos participantes en proyectos de investigación al Consejo Nacional 

de Salud del Ministerio de Salud (CONIS), teléfonos 2257-7821 extensión 119, de lunes a 

viernes  de 8 a.m. a 4 p.m. Cualquier consulta adicional puede comunicarse con la 

Vicerrectoría de Investigación de la Universidad de Costa Rica a los teléfonos 2511-4201, 

2511-1398, de lunes a viernes de 8 a.m. a 5 p.m.  

Recibiré una copia de esta fórmula firmada para mi uso personal. 

 

No perderé ningún derecho legal por firmar este documento. 

 

CONSENTIMIENTO 

 

He leído o se me ha leído toda la información descrita en esta fórmula antes de firmarla. Se 

me ha brindado la oportunidad de hacer preguntas y estas han sido contestadas en forma 

adecuada. Por lo tanto, declaro que entiendo de qué trata el proyecto, las condiciones de mi 

participación y accedo a participar como sujeto de investigación en este estudio 

 

*Este documento debe de ser autorizado en todas las hojas mediante la firma, (o 

en su defecto con la huella digital), de la persona que será participante o de su 

representante legal.  
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_________________________________________________________________________ 

Nombre, firma y cédula del sujeto participante 

 

Lugar, fecha y hora 

    

_________________________________________________________________________ 

Nombre, firma y cédula del/la investigador/a que solicita el consentimiento    

 

Lugar, fecha y hora 

 

Nombre, firma y cédula del/la testigo    

 

_________________________________________________________________________ 

Lugar, fecha y hora 

 

 

 

Formulario aprobado en sesión ordinaria N° 63 del Comité Ético Científico, realizada el 07 

de junio del 2017.  
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Anexo G. Etapa de Evaluación: Formulario para la evaluación del material educativo 

dirigido a madres, padres, familiares encargados o cuidadores que asisten a la consulta 

materno-infantil en el PREANU 
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PROGRAMA DE EDUCACIÓN Y ATENCIÓN NUTRICIONAL UNIVERSITARIO 

(PREANU) 

UNIDAD DE ATENCIÓN NUTRICIONAL (UAN) 

CONSULTA MATERNO INFANTIL 

 

Proyecto Final de Graduación 

 

Formulario para la evaluación de material educativo dirigido a madres, padres, 

familiares encargados o cuidadores que asisten a la consulta materno-infantil en el 

PREANU 

 

INTRODUCCIÓN 

En esta entrevista se pretende conocer las características del perfil de preferencia de material 

educativo de las madres, padres, familiares encargados o cuidadores que asisten a la consulta 

materno-infantil en el PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad de Costa Rica. 

El objetivo de esta entrevista es completar la información, cerrando el ciclo que inició con 

las entrevistas y cuestionarios que se les hizo a las madres, padres, familiares encargados o 

cuidadores que participaron. 

La información que se obtenga de usted es de suma utilidad para afinar detalles del contenido 

y diseño de la propuesta de material educativo diseñado. 

Es importante mencionar que no hay respuestas correctas o incorrectas, sólo diferentes puntos 

de vista, para que por favor se sienta en libertad de expresar su opinión. 

 

 

Fecha: ___ / ___ / ___ 

 

Nombre: ________________________ Apellidos: _________________________ 

 

I PARTE. PERFIL GENERAL 

Datos Personales 

Algunas de las preguntas que se presentan a continuación son de selección única (sólo puede 

escoger 1 opción) 

G.1. Edad: ________________ ( años cumplidos) 

G.2. Número de teléfono: ______________________ 

G.3. Correo electrónico:_________________________@_________________________ 

 

G.4. Escolaridad: 

(  ) Primaria incompleta  
(  ) Primaria completa 

(  )Secundaria incompleta 

 

IENu PREANU 
Progr ~ d 
Edi:u:ad6n y Atertddn 
Nutllldm, Ut1lver-sltawo 
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(  )  Secundaria completa 

(  )Universidad incompleta  
(  ) Universidad completa 

G.5. Lugar de residencia:  

 

Provincia: __________________ 

Cantón: ____________________ 

 

 

 

III PARTE. PRESENTACIÓN DEL MATERIAL EDUCATIVO 

Observe y lea con atención el material educativo que se le entrego vía digital. 

 

III PARTE. CUESTIONARIO ACERCA DEL MATERIAL EDUCATIVO 

Una vez visto y leído el material rellene la siguiente tabla con preguntas de marque con (X). 

En caso de tener algún comentario adicional acerca del aspecto evaluado, lo puede hacer el 

espacio correspondiente.  

 

Criterios Sí No Comentarios 
1. Contenido    
a. ¿Considera que la información es útil o 

beneficiosa? 
   

 
2. Alfabetización    
a. ¿El vocabulario utilizado es comprensible?    
b.  ¿El material promueve que usted aplique 

las recomendaciones? 
   

c. ¿Las ideas están explicadas de forma clara?    
 

3. Gráficos    
 

a.  ¿Las ilustraciones son fáciles de  entender?    

b. ¿Considera que las imágenes están 

relacionadas con el texto? 
   

4. Tipografía    
a. ¿Lo considera visualmente atractivo?    

b.  ¿Considera que el estilo de la letra es 

adecuado? 
   

c. ¿Los colores le parecen adecuados?    

d. ¿Considera que el tamaño es apropiado?    

5. Principios motivadores    
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a. ¿Son claras las recomendaciones 

nutricionales? 
   

b. ¿Se explica claramente la importancia de 

que el niño o niña mantenga un peso 

adecuado durante la infancia temprana? 

   

c. ¿El material lo orienta a reconocer cuándo 

debe buscar ayuda profesional? 
   

d.  ¿Los títulos y subtítulos son claros e 

informativos? 
   

6. Relevancia cultural    
a.  ¿El material está adaptado a la cultura 

actual? 
   

b.  ¿El material promueve que usted realice 

cambios en cuanto a la alimentación de su 

hijo o hija? 

   

c. ¿Considera que la información está 

orientada a prevenir consecuencias 

negativas en crecimiento del infante? 

   

7. Viabilidad    
a. ¿Considera usted que el material educativo 

requiere una inversión de mucho dinero? 
   

b. ¿Considera usted que de ser posible el 

material pueda reproducirse a algún otro 

idioma o incluso braille? 

   

 

CONCLUSIÓN 

El material resultante le proporcionará a los futuros padres, madres y cuidadores material 

educativo de calidad que contribuya a mejorar la calidad del servicio que se les brinda en la 

consulta. 

 

MUCHAS GRACIAS POR SU COLABORACIÓN 

Adaptado de Trabajo final de graduación en modalidad de proyecto: Rodríguez, P. (2014). 

Diseño de material educativo en alimentación y nutrición para la mujer embarazada que 

asiste al  PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad de Costa Rica. (Trabajo 

final de graduación para Licenciatura). Universidad de Costa Rica, San José, Costa Rica. 

 

Tomado de: Castro M.S., Pilger D., Fuchs F.D. y Ferreira M.B. (2007). Development and 

validity of method for the evaluation of printed educational material. Farmacy Practice. 5(2), 

89-94. doi:10.4321/s1886-36552007000200007 

https://doi.org/10.4321/s1886-36552007000200007
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Anexo H. Etapa de Evaluación: Formularios para la evaluación del material educativo 

dependiendo del tipo de material dirigido a madres, padres, familiares encargados o 

cuidadores que asisten a la consulta materno-infantil en el PREANU 
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PROGRAMA DE EDUCACIÓN Y ATENCIÓN NUTRICIONAL UNIVERSITARIO 

(PREANU) 

UNIDAD DE ATENCIÓN NUTRICIONAL (UAN) 

CONSULTA MATERNO INFANTIL 

 

Formulario para la evaluación de material educativo dirigido a madres, padres, 

familiares encargados o cuidadores que asisten a la consulta materno-infantil en el 

PREANU 

 

INTRODUCCIÓN 

El presente formulario forma parte del Trabajo Final de Graduación en modalidad de 

proyecto titulado “Desarrollo de material educativo en alimentación y nutrición para la 

consulta materno-infantil del PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad de Costa 

Rica”; cuyo objetivo es evaluar el material educativo tipo “Fascículo” que se elaboró a partir 

del perfil de preferencia de material educativo de las madres que se entrevistaron durante la 

etapa diagnóstica del presente proyecto y una exhaustiva revisión bibliográfica en el tema de 

alimentación nutrición del infante de 0 a 2 años de edad.  

Con el fin de cerrar el ciclo del proyecto y como parte de la fase de evaluación del material 

educativo elaborado, se le solicita completar este formulario. 

La información que se obtenga es de suma utilidad para afinar detalles del contenido y diseño 

de la propuesta de material educativo elaborado. 

Es importante mencionar que no hay respuestas correctas o incorrectas, sólo diferentes puntos 

de vista, para que por favor se sienta en libertad de expresar su opinión. 

 

Fecha: ___ / ___ / ___ 

 

Nombre: ________________________ Apellidos: _________________________

 

I PARTE. PERFIL GENERAL 

Datos Personales 

Algunas de las preguntas que se presentan a continuación son de selección única (sólo puede 

escoger 1 opción) 

G.1. Edad: ________________ (años cumplidos) 

G.2. Número de teléfono: ______________________ 

UNIVERSlD\O DE 
COSTA RICA 

ENu Escuela de 
Nutrición 

Prog,amade 
PREANU 1Educ.ad6n y AtaK16n 

--Unmnltaolo 
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G.3. Correo electrónico: _________________________@_________________________ 

 

G.4. Escolaridad: 

(  ) Primaria incompleta  

(  ) Primaria completa 

(  ) Secundaria incompleta 

 

(  )  Secundaria completa 

(  ) Universidad incompleta  

(  ) Universidad completa 

G.5. Lugar de residencia:  

Provincia: __________________ Cantón: ____________________ 

 

 

II PARTE. PRESENTACIÓN DEL MATERIAL EDUCATIVO 

Observe y lea con atención el material educativo tipo “Fascículo” que se le entregó vía 

digital. Un “Fascículo” comprende una serie de páginas con información educativa acerca de 

la etapa de la Alimentación Complementaria; son presentados en tamaño media carta y 

forman parte de un folleto digital. Todos los fascículos son dependientes entre sí y cuentan 

con un orden respectivo de secuencia. 

 

III PARTE. CUESTIONARIO ACERCA DEL MATERIAL EDUCATVO 

Una vez visto y leído el material educativo rellene el siguiente formulario con preguntas de 

marque con (X). En caso de tener algún comentario adicional acerca del aspecto evaluado 

sobre el material, lo puede realizar el espacio correspondiente.  

 

Criterios Sí No Comentarios 

1. Contenido    

a. ¿Considera que la información es útil o 

beneficiosa? 

   

 

b. ¿Considera que la información es 

suficiente? 

   

c. ¿Considera que hay información 

innecesaria? 

   

2. Alfabetización    

a. ¿El orden de la información es correcto? 

(secuencia de la información) 

   

b. ¿Considera que la información del 

material es comprensible?  

 

   

c. ¿El vocabulario utilizado es 

comprensible? 

 

   

d. ¿La identificación de títulos y subtítulos 

promueve el proceso de aprendizaje? 

   

3. Gráficos    
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a.  ¿Las ilustraciones son fáciles de entender?    

b. ¿Considera que las imágenes utilizadas 

están relacionadas con el texto? 

   

4. Diseño y Tipografía    

a. ¿Lo considera visualmente atractivo?    

b. ¿Los colores le parecen adecuados?     

c. ¿Considera que el estilo de la letra permite 

una lectura fácil? 

   

d. ¿Es adecuado el uso del espacio para que el 

material no luzca saturado? 

   

5. Principios motivadores    

a. ¿Es clara y comprensible la información en 

alimentación y nutrición del infante? 

   

b. ¿Se explica claramente la importancia del 

tema? 

   

c. ¿El material lo orienta a reconocer cuándo 

debe buscar ayuda profesional? 

   

d.  ¿Los títulos y subtítulos son claros e 

informativos? 

   

6. Relevancia cultural    

a.  ¿Considera que el material incide sobre 

aspectos culturales? 

   

b. ¿Considera que la información es de 

utilidad tanto para madres, padres, familiar 

o persona en función de cuidador del 

infante? 

   

7. Viabilidad    

a. ¿Considera que el material educativo 

requiere una inversión de mucho dinero? 

   

b. ¿Considera usted que de ser posible el 

material pueda reproducirse a algún otro 

idioma o incluso lenguaje inclusivo para 

personas no videntes? 
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Para finalizar, ¿Tiene usted alguna recomendación adicional que permita mejorar el material 

evaluado?  

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________ 

 

CONCLUSIÓN 

El material resultante le proporcionará a las futuras madres, padres y cuidadores un material 

educativo que contribuya a mejorar la calidad del servicio que se les brinda en la consulta. 

¡MUCHAS GRACIAS POR SU COLABORACIÓN! 
Adaptado de Trabajo final de graduación en modalidad de proyecto: Rodríguez, P. (2014). Diseño de material educativo en 

alimentación y nutrición para la mujer embarazada que asiste al PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad 

de Costa Rica. (Trabajo final de graduación para Licenciatura). Universidad de Costa Rica, San José, Costa Rica. 

Tomado de: Castro M.S., Pilger D., Fuchs F.D. y Ferreira M.B. (2007). Development and validity of method for the 

evaluation of printed educational material. Farmacy Practice. 5(2), 89-94. doi:10.4321/s1886-36552007000200007 

  

 

 

 

 

PROGRAMA DE EDUCACIÓN Y ATENCIÓN NUTRICIONAL UNIVERSITARIO 

(PREANU) 

UNIDAD DE ATENCIÓN NUTRICIONAL (UAN) 

CONSULTA MATERNO INFANTIL 

 

Formulario para la evaluación de material educativo dirigido a madres, padres, 

familiares encargados o cuidadores que asisten a la consulta materno-infantil en el 

PREANU 

 

INTRODUCCIÓN 

El presente formulario forma parte del Trabajo Final de Graduación en modalidad de 

proyecto titulado “Desarrollo de material educativo en alimentación y nutrición para la 

consulta materno-infantil del PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad de Costa 

Rica”; cuyo objetivo es evaluar el material educativo tipo “Carrusel” que se elaboró a partir 

del perfil de preferencia de material educativo de las madres que se entrevistaron durante la 

etapa diagnóstica del presente proyecto y una exhaustiva revisión bibliográfica en el tema de 

alimentación nutrición del infante de 0 a 2 años de edad.  

Con el fin de cerrar el ciclo del proyecto y como parte de la fase de evaluación del material 

educativo elaborado, se le solicita completar este formulario. 

La información que se obtenga es de suma utilidad para afinar detalles del contenido y diseño 

de la propuesta de material educativo elaborado. 

ENu IPREANU 
Progr ~ de 
~rad6n y Aten.c:ldn 
Nuti:tdomrl Unlvenlt.ario 

https://doi.org/10.4321/s1886-36552007000200007
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Es importante mencionar que no hay respuestas correctas o incorrectas, sólo diferentes puntos 

de vista, para que por favor se sienta en libertad de expresar su opinión. 

 

Fecha: ___ / ___ / ___ 

 

Nombre: ________________________ Apellidos: _________________________

 

I PARTE. PERFIL GENERAL 

Datos Personales 

Algunas de las preguntas que se presentan a continuación son de selección única (sólo puede 

escoger 1 opción) 

G.1. Edad: ________________ (años cumplidos) 

G.2. Número de teléfono: ______________________ 

G.3. Correo electrónico: _________________________@_________________________ 

 

G.4. Escolaridad: 

(  ) Primaria incompleta  

(  ) Primaria completa 

(  ) Secundaria incompleta 

 

(  )  Secundaria completa 

(  ) Universidad incompleta  

(  ) Universidad completa 

G.5. Lugar de residencia:  

Provincia: __________________ Cantón: ____________________ 

 

 

II PARTE. PRESENTACIÓN DEL MATERIAL EDUCATIVO 

Observe y lea con atención el material educativo tipo “Carrusel” que se le entregó vía digital. 

Un “Carrusel” comprende una serie de láminas consecutivas y dependientes entre sí que 

brindan información con respecto a un tema en específico. 

 

III PARTE. CUESTIONARIO ACERCA DEL MATERIAL EDUCATVO 

Una vez visto y leído el material educativo rellene el siguiente formulario con preguntas de 

marque con (X). En caso de tener algún comentario adicional acerca del aspecto evaluado 

sobre el material, lo puede realizar el espacio correspondiente.  

 

Criterios Sí No Comentarios 

8. Contenido    

d. ¿Considera que la información es útil o 

beneficiosa? 

   

 

e. ¿Considera que la información es 

suficiente? 

   

f. ¿Considera que hay información 

innecesaria? 

   

9. Alfabetización    

e. ¿El orden de la información es correcto? 

(secuencia de la información) 
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f. ¿Considera que la información del 

material es comprensible?  

 

   

g. ¿El vocabulario utilizado es 

comprensible? 

 

   

h. ¿La identificación de títulos y subtítulos 

promueve el proceso de aprendizaje? 

   

10. Gráficos    

c.  ¿Las ilustraciones son fáciles de entender?    

d. ¿Considera que las imágenes utilizadas 

están relacionadas con el texto? 

   

11. Diseño y Tipografía    

e. ¿Lo considera visualmente atractivo?    

f. ¿Los colores le parecen adecuados?     

g. ¿Considera que el estilo de la letra permite 

una lectura fácil? 

   

h. ¿Es adecuado el uso del espacio para que el 

material no luzca saturado? 

   

12. Principios motivadores    

e. ¿Son claras y comprensibles las 

recomendaciones nutricionales sobre el 

tema? 

   

f. ¿Se explica claramente la importancia del 

tema? 

   

g. ¿El material lo orienta a reconocer cuándo 

debe buscar ayuda profesional? 

   

h.  ¿Los títulos y subtítulos son claros e 

informativos? 

   

13. Relevancia cultural    

c.  ¿Considera que el material incide sobre 

aspectos culturales? 
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d. ¿Considera que la información es de 

utilidad tanto para madres, padres, familiar 

o persona en función de cuidador del 

infante? 

   

14. Viabilidad    

c. ¿Considera usted que de ser posible el 

material pueda reproducirse a algún otro 

idioma o incluso lenguaje inclusivo para 

personas no videntes? 

   

 

Para finalizar, ¿Tiene usted alguna recomendación adicional que permita mejorar el material 

evaluado?  

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________ 

 

CONCLUSIÓN 

El material resultante le proporcionará a las futuras madres, padres y cuidadores un material 

educativo que contribuya a mejorar la calidad del servicio que se les brinda en la consulta. 

¡MUCHAS GRACIAS POR SU COLABORACIÓN! 
Adaptado de Trabajo final de graduación en modalidad de proyecto: Rodríguez, P. (2014). Diseño de material educativo en 

alimentación y nutrición para la mujer embarazada que asiste al PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad 

de Costa Rica. (Trabajo final de graduación para Licenciatura). Universidad de Costa Rica, San José, Costa Rica. 

Tomado de: Castro M.S., Pilger D., Fuchs F.D. y Ferreira M.B. (2007). Development and validity of method for the 

evaluation of printed educational material. Farmacy Practice. 5(2), 89-94. doi:10.4321/s1886-36552007000200007 

  

 

 

 

 

 

PROGRAMA DE EDUCACIÓN Y ATENCIÓN NUTRICIONAL UNIVERSITARIO 

(PREANU) 

UNIDAD DE ATENCIÓN NUTRICIONAL (UAN) 

CONSULTA MATERNO INFANTIL 

 

Formulario para la evaluación de material educativo dirigido a madres, padres, 

familiares encargados o cuidadores que asisten a la consulta materno-infantil en el 

PREANU 

 

INTRODUCCIÓN 

IENu Escuela de 
rician 

IPREANU 
Progr ~ ,;t 
1Educad6n y Atencldn 
t.lubldon Unlvenltano 
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El presente formulario forma parte del Trabajo Final de Graduación en modalidad de 

proyecto titulado “Desarrollo de material educativo en alimentación y nutrición para la 

consulta materno-infantil del PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad de Costa 

Rica”; cuyo objetivo es evaluar el material educativo tipo “video” que se elaboró a partir del 

perfil de preferencia de material educativo de las madres que se entrevistaron durante la etapa 

diagnóstica del presente proyecto y una exhaustiva revisión bibliográfica en el tema de 

alimentación nutrición del infante de 0 a 2 años de edad.  

Con el fin de cerrar el ciclo del proyecto y como parte de la fase de evaluación del material 

educativo elaborado, se le solicita completar este formulario. 

La información que se obtenga es de suma utilidad para afinar detalles del contenido y diseño 

de la propuesta de material educativo elaborado. 

Es importante mencionar que no hay respuestas correctas o incorrectas, sólo diferentes puntos 

de vista, para que por favor se sienta en libertad de expresar su opinión. 

 

Fecha: ___ / ___ / ___ 

 

Nombre: ________________________ Apellidos: _________________________

 

I PARTE. PERFIL GENERAL 

Datos Personales 

Algunas de las preguntas que se presentan a continuación son de selección única (sólo puede 

escoger 1 opción) 

G.1. Edad: ________________ (años cumplidos) 

G.2. Número de teléfono: ______________________ 

G.3. Correo electrónico: _________________________@_________________________ 

 

G.4. Escolaridad: 

(  ) Primaria incompleta  

(  ) Primaria completa 

(  ) Secundaria incompleta 

 

(  )  Secundaria completa 

(  ) Universidad incompleta  

(  ) Universidad completa 

G.5. Lugar de residencia:  

Provincia: __________________ Cantón: ____________________ 

 

 

II PARTE. PRESENTACIÓN DEL MATERIAL EDUCATIVO 

Observe y lea con atención el material educativo tipo “Video” que se le entregó vía digital. 

El video a evaluar forma parte una serie de videos acerca de mitos con respecto a la etapa de 

Lactancia Materna; todos cumplen con la una misma línea de guion y diseño, además, no son 

dependientes entre sí y tienen una duración de aproximadamente 1 minuto. 

 

III PARTE. CUESTIONARIO ACERCA DEL MATERIAL EDUCATVO 
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Una vez visto y leído el material educativo rellene el siguiente formulario con preguntas de 

marque con (X). En caso de tener algún comentario adicional acerca del aspecto evaluado 

sobre el material, lo puede realizar el espacio correspondiente.  

 

Criterios Sí No Comentarios 

15. Contenido    

g. ¿Considera que la información es útil o 

beneficiosa? 

   

 

h. ¿Considera que el tono de voz utilizado en 

el audio es adecuado? 

   

i. ¿Considera que el sonido en general se 

escucha bien? 

   

j. ¿Considera que la duración del video es 

adecuada según el público meta? 

   

16. Alfabetización    

i. ¿Las ideas están explicadas de forma 

clara?  

 

   

j. ¿La información del video es 

comprensible? 

 

   

k. ¿El vocabulario utilizado está compuesto 

por palabras sencillas y comprensibles? 

 

   

l. ¿Los títulos y subtítulos son informativos 

y promueven el proceso de aprendizaje? 

   

17. Gráficos    

e.  ¿Las ilustraciones son fáciles de entender?    

f. ¿Considera que las imágenes utilizadas 

están relacionadas con el texto? 

   

g. ¿Las imágenes aparecen acorde a lo 

mencionado en el audio? 

   

18. Diseño y Tipografía    

i. ¿Considera que el diseño es visualmente 

atractivo? 

   

j. ¿Los colores utilizados le parecen 

adecuados? 
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k.  ¿Considera que el estilo de la letra permite 

una lectura fácil? 

   

l. ¿Es adecuado el uso del espacio para que el 

material no luzca saturado? 

   

19. Principios motivadores    

i. ¿Considera que se explica de forma clara la 

información acerca de el o los mitos sobre 

Lactancia Materna? 

   

j. ¿El material lo orienta a reconocer cuándo 

debe buscar ayuda profesional? 

   

20. Relevancia cultural    

e.  ¿Considera que el material incide sobre 

aspectos culturales? 

   

f.  ¿Considera que la información es de 

utilidad tanto para madres, padres, familiar 

o persona en función de cuidador del 

infante? 

   

21. Viabilidad    

d. ¿Considera usted que el material educativo 

requiere una inversión de mucho dinero? 

   

e. ¿Considera usted que de ser posible el 

material pueda reproducirse a algún otro 

idioma o incluso lenguaje inclusivo para 

personas no videntes? 

   

 

Para finalizar, ¿Tiene usted alguna recomendación adicional que permita mejorar el material 

evaluado?  

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________ 

 

CONCLUSIÓN 

El material resultante le proporcionará a las futuras madres, padres y cuidadores un material 

educativo que contribuya a mejorar la calidad del servicio que se les brinda en la consulta. 

¡MUCHAS GRACIAS POR SU COLABORACIÓN! 
Adaptado de Trabajo final de graduación en modalidad de proyecto: Rodríguez, P. (2014). Diseño de material educativo en 

alimentación y nutrición para la mujer embarazada que asiste al PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad 

de Costa Rica. (Trabajo final de graduación para Licenciatura). Universidad de Costa Rica, San José, Costa Rica. 

Tomado de: Castro M.S., Pilger D., Fuchs F.D. y Ferreira M.B. (2007). Development and validity of method for the 

evaluation of printed educational material. Farmacy Practice. 5(2), 89-94. doi:10.4321/s1886-36552007000200007 

 

https://doi.org/10.4321/s1886-36552007000200007
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Anexo I. Etapa de Evaluación: Formulario para la evaluación del material educativo 

dirigido a expertos y expertas en la consulta materno-infantil  
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Proyecto Final de Graduación 

 

Formulario para la evaluación del material educativo dirigido a expertos (as) en la 

consulta materno-infantil 

 

Título del proyecto: Desarrollo de material educativo en alimentación y nutrición para la 

consulta materno-infantil del PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad de 

Costa Rica. 

 

Instrucciones:  Observe y lea con atención el material educativo que se le asignó; luego 

evalúe el material contestando el siguiente cuestionario de marcar con (X). En caso de tener 

algún comentario adicional con respecto a algún aspecto evaluado, puede realizarlo en el 

espacio correspondiente en la tabla.  

 

Fecha: __ /__ /__                                                                     Número de formulario: N°___ 

 

Nombre  
Puesto que ocupa  
Institución para la que labora  
Años de experiencia laboral en el campo 
materno-infantil 

 

Criterios Sí No Comentarios 
1. Contenido    
a. ¿Considera que el contenido es adecuado?    

 
b. ¿Las recomendaciones nutricionales son 

adecuadas y el abordaje es correcto? 
   

c. ¿Son abordados los principales aspectos del 

tema de fondo? 
   

 
d. ¿Considera que hay información 

innecesaria? 
   

 
2. Alfabetización    
a. ¿El orden de la información es correcto? 

(secuencia de la información) 
   

b. ¿El vocabulario está compuesto por 

palabras sencillas y comprensibles? 
   

 
c.  ¿El material promueve que el lector 

aplique las recomendaciones? 
   

 

IENu IPREANU 
Pl'ogra de 
1Educad611 y Atencldn 
Nubtdimal Unlver-sltarlo 
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d. ¿La identificación de títulos y subtítulos 

promueve el proceso de aprendizaje?  
   

3. Gráficos    
 

a.  ¿Las ilustraciones son simples, apropiadas 

y fáciles de entender? 
   

b. ¿Las imágenes están relacionadas con el 

texto? 
   

4. Tipografía    
a. ¿El estilo de la letra es adecuado?    

b. ¿Es adecuado el uso del espacio para que el 

material no luzca saturado? 
   

5. Principios motivadores    
a. ¿Son claras y comprensibles las 

recomendaciones para prevenir 

complicaciones en el crecimiento del infante 

a futuro? 

   

b. ¿Se explica claramente la importancia de 

mantener un estado nutricional adecuado 

durante la infancia temprana? 

   

c. ¿El material orienta al lector a reconocer 

cuándo debe buscar ayuda profesional? 
   

6. Relevancia cultural    
a. ¿El material está adaptado a la cultura 

actual? 
   

b. ¿La información está actualizada?    

7. Viabilidad    
a. ¿Considera que el material educativo pueda 

ser fácilmente reproducible? 
   

b. ¿Considera usted que de ser posible el 

material pueda reproducirse a algún otro 

idioma o incluso braille? 

   

 

 

MUCHAS GRACIAS POR SU COLABORACIÓN 

Adaptado de Trabajo final de graduación en modalidad de proyecto: Rodríguez, P. (2014). 

Diseño de material educativo en alimentación y nutrición para la mujer embarazada que 
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asiste al PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad de Costa Rica. (Trabajo 

final de graduación para Licenciatura). Universidad de Costa Rica, San José, Costa Rica. 

 

Tomado de: Castro M.S., Pilger D., Fuchs F.D. y Ferreira M.B. (2007). Development and 

validity of method for the evaluation of printed educational material. Farmacy Practice. 5(2), 

89-94. doi:10.4321/s1886-3655200700020000 
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Anexo J. Etapa de Evaluación: Formularios para la evaluación del material educativo 

dependiendo del tipo de material dirigido a expertos y expertas en la consulta materno-

infantil 
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Formulario para la evaluación del material educativo dirigido a expertos (as) en la 

consulta materno-infantil 

 

INTRODUCCIÓN 

El presente formulario forma parte del Trabajo Final de Graduación en modalidad de 

proyecto titulado “Desarrollo de material educativo en alimentación y nutrición para la 

consulta materno-infantil del PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad de Costa 

Rica”; cuyo objetivo es evaluar el material educativo tipo “Fascículo” que se elaboró a partir 

del perfil de preferencia de material educativo de las madres que se entrevistaron durante la 

etapa diagnóstica del presente proyecto y una exhaustiva revisión bibliográfica en el tema de 

alimentación nutrición del infante de 0 a 2 años de edad.  

Con el fin de cerrar el ciclo del proyecto y como parte de la fase de evaluación del material 

educativo elaborado, se le solicita completar este formulario. 

La información que se obtenga es de suma utilidad para afinar detalles del contenido y diseño 

de la propuesta de material educativo elaborado. 

Es importante mencionar que no hay respuestas correctas o incorrectas, sólo diferentes puntos 

de vista, para que por favor se sienta en libertad de expresar su opinión. 

 

Instrucciones:  Observe y lea con atención el material educativo en formato digital tipo 

“Fascículo” y su correspondiente ficha técnica de uso que se le envió; luego evalúe el material 

contestando el siguiente formulario de marcar con (X). El fascículo comprende una serie de 

páginas con información educativa acerca de la etapa de la Alimentación Complementaria; 

son presentados en tamaño media carta y forman parte de un folleto digital. Todos los 

fascículos son dependientes entre sí y cuentan con un orden respectivo de secuencia. En caso 

de tener algún comentario adicional con respecto a algún aspecto evaluado, puede realizarlo 

en el espacio correspondiente en la tabla.  

Fecha: __ /__ /__ 

 

Número de formulario: N°___

 

Nombre  

Puesto que ocupa  

Institución para la que labora  

Años de experiencia laboral en el campo 

materno-infantil 

 

IENu Escuela de PREANU 
Pro,Jrn d 
Eclucad6n y A n_ch!in 
N:Utlldonal Ul'llvv51tarlo 
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Criterios Sí No Comentarios 

1. Contenido    

a. ¿Considera que el contenido es 

adecuado? 

   

 

b. ¿Considera que el contenido es 

suficiente? 

 

   

c. ¿Considera que hay información 

innecesaria?  

   

d. ¿Las recomendaciones nutricionales 

son adecuadas y su abordaje es 

correcto? 

   

2. Alfabetización    

a. ¿El orden de la información es 

correcto? (secuencia de la 

información) 

   

b. ¿Considera que la información del 

material es comprensible? 

   

c. ¿El vocabulario utilizado está 

compuesto por palabras sencillas y 

comprensibles? 

   

 

d. ¿La identificación de títulos y 

subtítulos promueve el proceso de 

aprendizaje?  

   

3. Gráficos    

a.  ¿Las ilustraciones son simples, 

apropiadas y fáciles de entender? 

   

b. ¿Las imágenes están relacionadas 

con el texto? 

   

4. Diseño y Tipografía    

a. ¿Considera que el diseño es 

visualmente atractivo? 

   

b. ¿Los colores utilizados le parecen 

adecuados? 

   

c. ¿Considera que el estilo de la letra 

permite una lectura fácil? 

   

d. ¿Es adecuado el uso del espacio para 

que el material no luzca saturado? 

   

5. Principios motivadores    



110 

 

 

 

a. ¿Considera que las recomendaciones 

nutricionales en cuanto a la 

alimentación y nutrición del infante 

son claras y comprensibles? 

   

b. ¿Se explica claramente la 

importancia del tema? 

   

c. ¿El material orienta al lector a 

reconocer cuándo debe buscar ayuda 

profesional? 

   

6. Relevancia cultural    

a. ¿Considera que el material incide 

sobre aspectos culturales? 

   

b. ¿Considera que la información es de 

utilidad tanto para madres, padres, 

familiar o persona en función de 

cuidador del infante? 

   

7. Viabilidad    

a. ¿Considera usted que el material 

educativo requiere una inversión de 

mucho dinero? 

   

b. ¿Considera usted que de ser posible 

el material pueda reproducirse a 

algún otro idioma o incluso lenguaje 

inclusivo para personas no videntes? 

   

 

Para finalizar, ¿Tiene usted alguna recomendación adicional que permita mejorar el material 

evaluado?  

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

________________________________ 

 

¡MUCHAS GRACIAS POR SU COLABORACIÓN! 

 
Adaptado de Trabajo final de graduación en modalidad de proyecto: Rodríguez, P. (2014). Diseño de material educativo en 

alimentación y nutrición para la mujer embarazada que asiste al PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad 

de Costa Rica. (Trabajo final de graduación para Licenciatura). Universidad de Costa Rica, San José, Costa Rica. 

Tomado de: Castro M.S., Pilger D., Fuchs F.D. y Ferreira M.B. (2007). Development and validity of method for the 

evaluation of printed educational material. Farmacy Practice. 5(2), 89-94. doi:10.4321/s1886-36552007000200007

 

 

 

https://doi.org/10.4321/s1886-36552007000200007
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Formulario para la evaluación del material educativo dirigido a expertos (as) en la 

consulta materno-infantil 

 

INTRODUCCIÓN 

El presente formulario forma parte del Trabajo Final de Graduación en modalidad de 

proyecto titulado “Desarrollo de material educativo en alimentación y nutrición para la 

consulta materno-infantil del PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad de Costa 

Rica”; cuyo objetivo es evaluar el material educativo tipo “Carrusel” que se elaboró a partir 

del perfil de preferencia de material educativo de las madres que se entrevistaron durante la 

etapa diagnóstica del presente proyecto y una exhaustiva revisión bibliográfica en el tema de 

alimentación nutrición del infante de 0 a 2 años de edad.  

Con el fin de cerrar el ciclo del proyecto y como parte de la fase de evaluación del material 

educativo elaborado, se le solicita completar este formulario. 

La información que se obtenga es de suma utilidad para afinar detalles del contenido y diseño 

de la propuesta de material educativo elaborado. 

Es importante mencionar que no hay respuestas correctas o incorrectas, sólo diferentes puntos 

de vista, para que por favor se sienta en libertad de expresar su opinión. 

Instrucciones:  Observe y lea con atención el material educativo en formato digital tipo 

“Carrusel” y su correspondiente ficha técnica de uso que se le envió; luego evalúe el material 

contestando el siguiente formulario de marcar con (X). Un “Carrusel” comprende una serie 

de láminas consecutivas y dependientes entre sí que brindan información con respecto a un 

tema en específico.  En caso de tener algún comentario adicional con respecto a algún aspecto 

evaluado, puede realizarlo en el espacio correspondiente en la tabla.  

Fecha: __ /__ /__ 

 

Número de formulario: N°___

 

Nombre  

Puesto que ocupa  

Institución para la que labora  

Años de experiencia laboral en el campo 

materno-infantil 

 

Criterios Sí No Comentarios 

ENu 

1 

IPREANU 

1 

Ptogr d 
~od6n y Me"",cli!in 
Nlltddon UnlvenJtarlo 
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8. Contenido    

e. ¿Considera que el contenido es 

adecuado? 

   

 

f. ¿Considera que el contenido es 

suficiente? 

 

   

g. ¿Considera que hay información 

innecesaria?  

   

h. ¿Las recomendaciones nutricionales 

son adecuadas y su abordaje es 

correcto? 

   

9. Alfabetización    

e. ¿El orden de la información es 

correcto? (secuencia de la 

información) 

   

f. ¿Considera que la información del 

material es comprensible? 

   

g. ¿El vocabulario utilizado está 

compuesto por palabras sencillas y 

comprensibles? 

   

 

h. ¿La identificación de títulos y 

subtítulos promueve el proceso de 

aprendizaje?  

   

10. Gráficos    

c.  ¿Las ilustraciones son simples, 

apropiadas y fáciles de entender? 

   

d. ¿Las imágenes están relacionadas 

con el texto? 

   

11. Diseño y Tipografía    

e. ¿Considera que el diseño es 

visualmente atractivo? 

   

f. ¿Los colores utilizados le parecen 

adecuados? 

   

g. ¿Considera que el estilo de la letra 

permite una lectura fácil? 

   

h. ¿Es adecuado el uso del espacio para 

que el material no luzca saturado? 

   

12. Principios motivadores    
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d. ¿Son claras y comprensibles las 

recomendaciones nutricionales 

sobre el tema? 

   

e. ¿Se explica claramente la 

importancia del tema? 

   

f. ¿El material orienta al lector a 

reconocer cuándo debe buscar ayuda 

profesional? 

   

13. Relevancia cultural    

c. ¿Considera que el material incide 

sobre aspectos culturales? 

   

d. ¿Considera que la información es de 

utilidad tanto para madres, padres, 

familiar o persona en función de 

cuidador del infante? 

   

14. Viabilidad    

c. ¿Considera usted que de ser posible 

el material pueda reproducirse a 

algún otro idioma o incluso lenguaje 

inclusivo para personas no videntes? 

   

 

Para finalizar, ¿Tiene usted alguna recomendación adicional que permita mejorar el material 

evaluado?  

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

________________________________ 

 

¡MUCHAS GRACIAS POR SU COLABORACIÓN! 

 
Adaptado de Trabajo final de graduación en modalidad de proyecto: Rodríguez, P. (2014). Diseño de material educativo en 

alimentación y nutrición para la mujer embarazada que asiste al PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad 

de Costa Rica. (Trabajo final de graduación para Licenciatura). Universidad de Costa Rica, San José, Costa Rica. 

 

Tomado de: Castro M.S., Pilger D., Fuchs F.D. y Ferreira M.B. (2007). Development and validity of method for the 

evaluation of printed educational material. Farmacy Practice. 5(2), 89-94. doi:10.4321/s1886-36552007000200007 

 

 

 

 

 

 

https://doi.org/10.4321/s1886-36552007000200007
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Formulario para la evaluación del material educativo dirigido a expertos (as) en la 

consulta materno-infantil 

 

INTRODUCCIÓN 

El presente formulario forma parte del Trabajo Final de Graduación en modalidad de 

proyecto titulado “Desarrollo de material educativo en alimentación y nutrición para la 

consulta materno-infantil del PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad de Costa 

Rica”; cuyo objetivo es evaluar el material educativo tipo “video” que se elaboró a partir del 

perfil de preferencia de material educativo de las madres que se entrevistaron durante la etapa 

diagnóstica del presente proyecto y una exhaustiva revisión bibliográfica en el tema de 

alimentación nutrición del infante de 0 a 2 años de edad.  

Con el fin de cerrar el ciclo del proyecto y como parte de la fase de evaluación del material 

educativo elaborado, se le solicita completar este formulario. 

La información que se obtenga es de suma utilidad para afinar detalles del contenido y diseño 

de la propuesta de material educativo elaborado. 

Es importante mencionar que no hay respuestas correctas o incorrectas, sólo diferentes puntos 

de vista, para que por favor se sienta en libertad de expresar su opinión. 

Instrucciones de llenado:  Observe con atención el material educativo tipo “Video” y su 

correspondiente ficha técnica de uso que se le envió; luego evalúe el material contestando el 

siguiente formulario de marcar con (X). El video a evaluar forma parte de una serie de videos 

acerca de mitos con respecto a la etapa de Lactancia Materna; todos cumplen con la una 

misma línea de guion y diseño, además, no son dependientes entre sí y tienen una duración 

de aproximadamente 1 minuto. En caso de tener algún comentario adicional con respecto a 

algún aspecto evaluado, puede realizarlo en el espacio correspondiente en la tabla.  

Fecha: __ /__ /__ 

 

Número de formulario: N°___

 

Nombre  

Puesto que ocupa  

Institución para la que labora  

Años de experiencia laboral en el campo 

materno-infantil 

 

Criterios Sí No Comentarios 

15. Contenido    

i. ¿Considera que el contenido es 

adecuado? 

   

 

ENu Escuela de IPREANU 
Ptogra d 
Edumd6n y Atencldn 
Nukldo"a! UnlvenJtario 
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j. ¿Las recomendaciones nutricionales 

son adecuadas y su abordaje es 

correcto? 

   

k. ¿Considera que hay información 

innecesaria? 

   

l. ¿Considera que el tono de voz 

utilizado en el audio es adecuado? 

   

m. ¿Considera que el sonido en general 

se escucha bien? 

   

n. ¿Considera que la duración del video 

es adecuada según el público meta? 

   

16. Alfabetización    

i. ¿El orden de la información es 

correcto? (secuencia de la 

información) 

   

j. ¿Considera que la información del 

video es comprensible? 

   

 

k. ¿El vocabulario utilizado está 

compuesto por palabras sencillas y 

comprensibles? 

   

l. ¿Los títulos y subtítulos son 

informativos y promueven el 

proceso de aprendizaje? 

   

17. Gráficos    

e.  ¿Las ilustraciones son simples, 

apropiadas y fáciles de entender? 

   

f. ¿Las imágenes están relacionadas 

con el texto? 

   

g. ¿Las imágenes aparecen acorde a lo 

mencionado en el audio? 

   

18. Diseño y Tipografía    

i. ¿Considera que el diseño es 

visualmente atractivo? 

   

j. ¿Los colores utilizados le parecen 

adecuados? 

   

k. ¿Considera que el estilo de la letra 

permite una lectura fácil? 

   

l. ¿Es adecuado el uso del espacio para 

que el material no luzca saturado? 
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19. Principios motivadores    

g. ¿Considera que las recomendaciones 

nutricionales son claras en cuanto a 

los mitos en torno a la Lactancia 

Materna? 

   

h. ¿El material orienta al lector a 

reconocer cuándo debe buscar ayuda 

profesional? 

   

20. Relevancia cultural    

e. ¿Considera que el material incide 

sobre aspectos culturales? 

   

f. ¿Considera que la información es de 

utilidad tanto para madres, padres, 

familiar o persona en función de 

cuidador del infante? 

   

21. Viabilidad    

d. ¿Considera que el material educativo 

pueda ser fácilmente reproducible de 

forma digital? 

   

e. ¿Considera usted que de ser posible 

el material pueda reproducirse a 

algún otro idioma o incluso lenguaje 

inclusivo para personas no videntes? 

   

 

 

Para finalizar, ¿Tiene usted alguna recomendación adicional que permita mejorar el material 

evaluado?  

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

______________________________________________________________________ 

 

¡MUCHAS GRACIAS POR SU COLABORACIÓN! 
 

Adaptado de Trabajo final de graduación en modalidad de proyecto: Rodríguez, P. (2014). Diseño de material educativo en 

alimentación y nutrición para la mujer embarazada que asiste al PREANU de la Escuela de Nutrición de la Universidad 

de Costa Rica. (Trabajo final de graduación para Licenciatura). Universidad de Costa Rica, San José, Costa Rica. 

Tomado de: Castro M.S., Pilger D., Fuchs F.D. y Ferreira M.B. (2007). Development and validity of method for the 

evaluation of printed educational material. Farmacy Practice. 5(2), 89-94. doi:10.4321/s1886-36552007000200007 

 

 

 

 

 

 

https://doi.org/10.4321/s1886-36552007000200007
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Anexo K. Mapa conceptual de revisión bibliográfica: Lactancia Materna (lado izquierdo) 
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La persistencia de los síntomas a pesar de la 
dieta materna puede deberse a la 
sensibilización otros alimentos 
(fundamentalmente soya y huevo). debiendo 
considerarse también la exclusión de los 
mismos (Espín-Jaime et al. 2019). 

por su parte 

Ford. Underwood & German (2020) y 
Morales-Castellano & Escandón-Salazar 
(2020) concuerdan que se debe evitar 
consumir mariscos con niveles altos de 14---- alimentos no recomendados 
mercurio por tóxicidad y disminuir la ingesta 
de bebidas con cafeína, alcoholicas y el alto 
consumo de alimentos procesados. 

Verduras y hortalizas con 
almidón. frutas con alto 
contenido de agua y potasio: 
granos de cereales fortificados: 

alimentos recomendados 

A portar no menos de 
1.800 kcal al día 
(Morales-Castellano & 
Escandón-Salazar, 2020). 

Cubides-Munévar et al (2020) y Dupont et al (2018) 
concuerdan que en caso de LME, el diagnóstico de 
elim.inación implica la exclusión de derivados lácteos 
de la dieta materna por lo que las madres necesitan 
recibir suplementos de calcio. vitamina D y asesoria 
dietética. 

1' 
relacionado con 

Varios autores concuerdan que el primer paso en el tratamiento es: 
- Cuando Lactancia Materna Exclusiva (LME): la madre debe 
eliminar de la die1a la proteína de la leche de vaca (PLV). 
- Cuando el infante se alimenta con fónnula: optar por fórmulas a 
base de proteínas vegetales: en caso de que el lactante no presente 
mejoría con estas se deberá brindar una fórmula terapéutica 
(fórmulas extensamente hidrolizadas/ fórmulas aminoacídicas). 

Autores: Cordero. Prado & Bravo (2018). Cubides-Munévar et al 
(2020). Dupont et al (2018), Espín-Jaime et al (2019), 
García-Torrente (2019) 

en caso de APLV 

debe 

productos lácteos bajos en grasa ia-------l 
y ricos en calcio y una variedad ~ 
de fuentes de proteína de origen 
vegetal o animal (Ford, 
Underwood & Gennan). 

Seglln Segura. 
Ansótegui. & 
Díaz-Gómez (2016) 

Incluir hidratación en J 
función de la sed 
(Morales-Castellano 

Diet.1 de la 
madre 

factores en contra 

La referencia de 
ingesta dietética 
(DRI) del agua 
para una mujer en 
proceso de 
lactancia entre los 
13 y 50 años es de 
3.8 Udía 
(Lawrence & 
Lawrence. 2022). 

sin embargo 

._J 

forzar la ingesta de concuerda con & Escandón-Salazar. 

líquidos por encima ~ 
de la requerida por 

2020). 

la sed no tiene 
ningún efecto 
beneficioso para la 
lactancia. 

además 

✓ 

Las estrategias de prevención y 
control de problemas presentados 
durante la LM mitigan el efecto 
indeseado de su abandono o el 
suministro temprano de fónnulas 
lácteas que la sustituyen 
((Tirano-Bernate. Pinzón-Espitia 
& González-Rodríguez, 2018). 

por el contrario 

Carreiro et al (201 8) menciona los siguientes: 
- Percepción con respecto a la producción de leche 
(percepción materna de baja producción de leche. 
pechos caídos antes de amamantar. falta de pérdida 
de leche y dificultad para extraer la leche 
manualmente). 
- Uso de telinas y chupetes artificiales se considera 
uno de los factores que obstaculizan la lactancia. 

relacionadas 

Las múltiples fuentes de infonnación para los 
padres acerca de LM. como publicidad. internet. 
familiares y amigos. personal de salud y otros. 

Ford. Underwood & Gennan 
(2020) consideran la meditación, 
el yoga. el ejercicio y la mejora 
de la calidad del suelto como 
posibles estrategias para la 
prevención y el tratamiento del 
estrés. la ansiedad y la depresión 
maternos 

por ejemplo ------1 quienes pueden contribuir a un pobre 
fundamento sobre la salud o confusión 
conceptual (Tirano-Bernate. Pinzón-Espitia & 
González-Rodríguez. 2018). 

Los mitos se consideran una 
de las principales barreras 
para la continuación de la 
LM (Koura, 2019). 

Según Vargas-Zarate et 
al (2020) la mayoría de 
creencias carecen de 
fundamento científico: 
siendo falsas ideas 
transmitidas de 
generación en 
generación . 

dado que 

V 

su abordaje debe ------al 

El personal de salud debe ser consciente de los 
concep1os erróneos y las creencias comunes que 

enfocarse en 

Reforzar los programas de educación en 
LM ofrecidos a las madres gestantes y 
lactantes. así como a su red de apoyo. con 
el fin de desmitificar creencias que 
entorpecen la práctica efectiva de la LM 
(Vargas-Zarate et al, 2020). 

hacen que las madres piensen que su leche no es ,._ ___ procurar que 
suficiente o no es adecuada. Deben ser capaces de 
explicar y aconsejar adecuadamente (Koura. 2019). 

ALIMENTACIÓN 
DEL NIÑO Y LA 

'IÑA DE O A 2 
AÑOS 
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Anexo L. Mapa conceptual de revisión bibliográfica: Alimentación Complementaria (lado 

derecho) 
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A Ll,\ l [,'1,,IAC'IÓN 
D[ L N"ISO \' LA 
~l~A DE 0A l 

A;i.OS 

~gUn DºAuria rt cil (2020) n aconsejable 
mtroducir alimf:lltOS ricos tn hierro como 
las e-ames roJa~. La mtroducc-ión de b1 

Sepúh·eda· Alarcón & Le Roy-Olivos (201,) menc-ionan 
que las princ-ip.1ks fuentes pro(eicas en este periodo son: 
lácteos (leche materna y o fórmulas látleas. carnes 

;::e ~~::°a~::n:n :~
11
:!;:e:::: t- rdac,onado a -t ~::~~~!°:!:· pr':~~;arc=t~1t ':,~:~ liu;~~::s ; ~ relacionado a -t 

dd -únc y po5ibles beneficios wbr'e d 
dcsarrol lopsicornolOf. 

• 
¡,orsu~e 

Según UNICEf (2020) d niño pequeño 
debe al,men1arse con: le-che materna. 
alimentos diversos (de S a 8 grupos de 
alimentos d1st11.tos). alimentos de fuente 
animal. alimentos fonificados o vi1am in:u y 
suplemenl-» mineralc-$ (sc,gún s,ca 
ne-cHado). e,111r l.u bebida$ o ahmen1os 
{"Ofl b.oJO ,.ilor 1utri1i,·o y agregar ariic.on.-s 
a las comidas y bebidas preparadas en casa. 

otros nutrientes imponames naturalmente encontrados en 
dichos alimentos (hierro, zinc. "it.imina Bl2 y ácidos 
¡rasosescnciaks) . 

La e:.1ra1egia de txposición 
repelida. que consiste en ofrecer 
el nusmo sabor o al1111en10 con 
frecuencia ( 8- 1 O exposiciones). 

es la fomia m.is efectiva de 
promowr la ac:c-pt:teión de 

nue\·os alimentos a lo largo de! 
tiempo(D"Aunae,a/. 2020) 

T 
olroaspe<:lo 

Ofro!'Cer a los bebk una nr1cdad de verduras 
des.de e l 1mc10 de la ahmeniac-1ón 
complementaria puede pron10\·er el a,rado a 
lta\"b de la familütriza-.ión y facilitar la 
ingc-sta durante la infancia (Rapson. 
llun,1. lle1henng1on. & Conlon. 2021) 

concuerda con conc-ue-rda con 

Una dieta diversa expone 
al bebe a diferentes 
s.bores y lexturas de los 
alim .. n1os (Luuer, 
G,.mm1er-Strawn & 

La in1roducción de alimen1os fuentes de 
hierro hem desde los 6 meScS (pollo, pavo, 
va.ca. ce-rdo. cordero) probabkmen1e. reduceri 

la defidencia de !uerro y la anemia en 
menores de 2 aOOS (Decena-Bulla. 
Poveda-Espioosa & Varps·Zamtc-. 2021). 

1 
cómo prepararla 

l 
Se recomienda escoger los cortes de carne mis 
sua\·es y cocinar completamente. Se pueden 
ofrecer en fonna de puré. desmigados o en 
pequeños trolOS en lacu,ntcs de maror ed:td. Es 
importante ofrecer d1ariamen1e aliment()S de es1e 
grupo de fonua variada (Al:.P. 2018). 

Segün Quezada. Gonúlez. 
Sacoto & León. (2019) la AC 
di,·ers.1 es la que coo1iene 
mínimo. cwtro grupos de 
alimenlos entre los que 

A los bebl-s k les deben 
ofrecer ahmen1os con una 
\"arie<bd de sabotts y 
texturas. incluidos los 
vegetales ,·erdcs de sabor 
amar¡:o. No se, debe 
agregar azücar n1 sal a los 
alilll4!-ntos y se deben evitar 
los Jugos de frutas o las 
bebidas awcantdas 
(fcwm:11 el cil, 2017). 

concuerda con 
,._Ro_ g,_n _. 2_01_11 __ __, rdacionado con 

La ahmentac-ión recc-pliva (RF) es el 
enfoque nuis c:-ficaz para promover un 
patf"On de crecimiento saludable: 5e basa 
en la capacidad d .. l()S padres y madre-$ 
para comprender las se-iUles de los bebh 
que indican hambre o saciedad. Siempre 
se deben respetar las necesidades 
nutrictonales del bebe. Lo amerior puede 
ser más ficil de loarar promoviendo la 
d1\ ersidad de la die1a desde el primer ano 
de vida (D'Auria et ol. 2020). 

de$tacan· Cereales 
1ubérc-ulos. leguminosu. 
derivado,; <k leche (queso. 
yo,un o succdinc-os de leche 
malema). carnes (rojas. 
pt'SCado. pollo. visceras, 
hue,..o). y fnuas o \"ege1ales. 

asimimx, 

rtlac1onado a 

Moreno-Villarcs (2020) recomienda 
ofrecer. de manera prioritaria. 
alim.-010$ ricos eri hierro y zinc-: a.:i 
con10 introducir los alimentos de uoo 
en uno. coo intervalos de unos días. 
~ otser,..ar la tolerancia y la 
aceptaciim; oo afütchrlcs s.al. aricar 
ni edulO)r;U\ICS.. para que el bebé se 
acosrumx.- a los s.aborts narurales 
de los a !.mentos. 

1 
relaciofl300a 

Recientemente, ha sido desarrollada un:i 
,ersión modificada del Baby Lcd 
Weamng {Ül W). llamado Baby Lcd 
lntroducoon 10 SolidS (BLISS) para 
reducir los riesgos de asfixia y la ingesta 
inadecuada de hierro y ener¡ía (Manin. 
Vilar. Guerra & Martín. 2021 ). 

potOl:ro lado 

----

sus beneficios 

Se¡ún Bacchus (2020) y 
Boswell (2021) los 
beneficios de un enfoque 
de ahmen1ac1ón 
complementaria dirigido 
por bebés son: mayor 
a11lonomía. mejora de las 
habilidades motoras finas. 
meoor irrit.obihdad por la 
co1111da. mayor d1sfru1e de 
la comida. menor 
capacidad de respuesta a la 
comida y mayor cap:.cidad 
de mpuesta a ta saciedad. 

de manera que 

1 

Segür Lu11er. Grumme-r•Stra\\ n & 
Roge1s (1021) la alimentación 0plima 
del nEo pequc-00. no solo se enfoca en 
los alimentos sino 1ambién en cómo se 
alimea1a. La alimentación rceep11,a 
puede ayud.air a reducir los riesgos de 
desmuidón y sobrepeso y ayudar al 
niño t aprender a autorregular la ingesu 
de alimentos . . 

en conclusiOO 

No hay e, ideneia que oriente cuál 
es el método de AC más ad~. 

pero se debe esumular a los padres 
a aprender cómo reconocer el 
apetito y SJK:ied.ld del bebé 
e\ iiando la .ihmen1ación por 
recompensa. Se reconuenda e,i1ar 
el uso prolougado de conudas en 
puré introduciendo alimentos mis 
Wlidos a los 9·10 meses como muy 
tarde. y al meoos beber en ,.,so a 
los 12 meses de edad (De 
M,sucll<lnz "''"'· 2018). 

La t'lccci0n de: alimt'ntos qut" 
toma t'n cuenta la ingesla de 
nu1riente$ especifie()S para la 
edad (hierro. zinc. 

'I' 
auDq_ue 

1 

No existen proeNS 
ciutíficas sobre los 

Considcn--t amino.kidos eselll:iales. t,,-,,..r,.,¡,... d,- ¡,. intnxh>=ióa U.kodo 

~ debe alc:nlar a los padres a que 
adop1 .. n un estilo de crianza 
re-cept1\·o y comprendan cómo 
reconocer las sedales de hambre y 
saciedad de sus bcbé-s. Debe 
des.alen1arse la alimc-ntación para 
consolar o como recompensa 
(few1rell e1al. 2017) 

al1mciar 

J. 

átidos grasos de cadena larga) 
o el pupo de alimentos 
(Martínez-Suarez & 
Dalmau-Sem. 2020). 

de alimentos en una ,,,... 
sec·.}('nc1a esped!ica 
(Mutínez-Suartz & 
Dahlau•Scrra. 2020) 

Se¡ún el Comité de Lac1ancia 
M:11ema [CLM] de la 
A!.Oeiación CspaOOla de Pediatría 
(AEPJ (2018) el mfante debe· 

l smembar¡:o 

se recomienda 

en donde 

.l 

La dtt1siúi debe sc,r 1nd1nduali~ y 
basada 1a:ito en las necesidades de 
nutrientes específicos y su evolucióa 
antropomérica. como en la evaluacióo de 
su maduo:i neurológica y d interés dd - obsct\·ar si anos con10 
1nfan1e por la comida: s iempre )' cu.ando 

· Pn-scntar interés a('fÍ\"O por la 
comida. 

No prcscn1ar el o:flejo de 
extrusión 

La leche en1er:a d.- vaca no debe 
ut1hzarse como bebida principal antes 
de los 12 meses de edad. Se pueden 
introducir a limemos alcr¡foiC05 
cuando se inicia la AC en cualquier 
mo111en10 tkspués de 4 meses 
(Few1rell ~, ~,. 201 7) 

Lo imponante es que el bebé se encuentre 
sentado en posición de 909. que tenga 
apoyo en sus pies y la ingle pan que oo se 
deslK:e y $Íen1a $Cguridad. Debe comer en 
compañía de sus fam1liarn para 
in1eracruar. y en un an1biente cómodo con 
pocas dis1r:.cdones (Péuz-Es.:amilla, 
Segura-Pérez & Lot1. 2017). 

oo sea antes de las 17 semanas ni después 
de las 26 semanas (Maninez-Suarez & 
Dalmau-San, 2020). 

1 
concuerda con 

La posc1c16n del [SPGIIAN. A[P. AAP: IO$ 
alimentos complemeniarios (sólidos r 
liquidos que no sean leche materna o fommla 
infan1il) no deben introducirse an1cs de los 4 
meses. pero oo deben rc-tnosafSC" mlls allá de 
los 6 mese; (fe\\1rell ~,o/. 2017: Manu\Ón. 
Picáns & Le1s. 2020). 

o.oncuerda con 

J. 

La 1111roducción de AC en la dieta del lac1ante 
d.,b,o ser .,nlf<I 1 y 6 """&al$ d• ...dad. con un.:, 

mgesia d1ar.a equilibrada de carboludrat0$. 
proteínas. ¡rasas. fibra d1eté11ca. vitaminas y 
minerales (Ca.rNllo-Pérez. Campos-~fuiño & 
Guc, ara, 20~ 1 ). 

........ 
poc-elcontl"2rio 

• Mantenerse sentado cou apoyo. 
• Ser cap.u de aga= la conuda 
con la mano y lle\·arla a la boca. 

La 0~1S recomienda 
la LME durante 6 
n1eses. seguida de la 
introducción de la AC 
Junto con LM 
(ft"'irc-11 e1ol. 2017). 

sobretodo 

El retraso en la mtrod11<:c1ón de 
alimen1os po1enc-ialmente alergénicos 
(pe-sudo. hue, o, fru1os secos. al¡unas 
frutas) l'IO tiene ningún efecto 
preventivo en el des.arrollo de alergias 
ni en la poblaciOO sana ni en la 
población con riesgo at6pico 
(Ma.rtinez-Suarez & Dalmau-Serra, 
2020). 

conc-Ut"rda con 

la Academia Americana de Ped1a1ría (AAP] 
y el ESPGHAN sugieren que la introducciOll 
de alimentos akr¡énicos oo debe posponerse 
más al\j de los 4-6 meses de edad. tan10 en 
lactar11es de alfo como Je bajo riesgo: y 
recomiend.on no unhzar la lo!Che entera de 
\'aca como bebida principal an1cs de los 12 
mes-es de: edad (ferraro. Zanconato & 
Carraro. 2019). 

El rechazo materno hacia los 
alin1entos potencialmente 

re~tonadoa ~ -------------2=:---T-------' 
alergénicos durante el embarazo o 
la lactancia y la introducción tardía 
de dichos a linwntos en l.o dieta de 
los lactantes desputs del primo.r __ ..___ 

año de vida, han demostr:tclo ser un 
método ineficaz de pre\ ención de 
las alergias aluilt'ntanas 
(Comberiati et al. 1019). 

La EAACI su¡ierc no reslrin¡ir el consumo de 
alimentos potencialmenlc alergémicos durante el 
embarazo o la J:.ctan.-: 1a para prt-\" .. nir la alergia 
alinlt'ntaria en bebés y nillos pequeños. Sugiere 
cv,tar I" ~upkmrnta.:iOn .:ou f,í,rmul" de- k.:hc de: 
~·:aca c-n bebés amamanlados durante la primera 
s-cmana de vida y no introducir fonnula de proteína 
de soya en los primeros 6 meSc"s para prc,l'nir la 
alergia a la le-che de \"aca en bebés y n1i\os pequeños 
(llalken N al. 202 1) 

relactonado a 
J. 

Salemi (2020) recomienda oo 
retrasar la introducción de 
alimentos sólidos después de 
los 4-6 meses de: edad. 1an10 en 
l:actantes de bajo como de alto 
nes¡o. par.1 prc,emr la alergia 
ahmen1ana 

Establecer horarios de comida 
regulares y rutinas para aruda.r 
a es1ablt('er buenos hábitos 
(Pérez-Escamilla. Se¡ura-Pérez 
& Lon.1017J. 
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Anexo M. Material tipo Carrusel “¿Cómo deber ser la alimentación de la madre en 

lactancia? 
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Anexo N. Material tipo Carrusel “Estrategias para el fomento de la Lactancia Materna” 
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Anexo Ñ. Fascículo 1: “En qué consiste la Alimentación Complementaria (AC) y cuándo 

iniciar” 
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Anexo O. Fascículo 2: “Alimentación Complementaria (AC) según el método tradicional”  
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Anexo P. Fascículo 3: “Introducción de alimentos alergénicos durante la Alimentación 

Complementaria (AC)” 
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Anexo R. Material tipo video: “Mitos en torno a la Lactancia Materna” 
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