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RESUMEN

El principal objetivo de esta investigacion fue aplicar una Estrategia de Parentalidad Positiva
para mejorar el bienestar psicoldgico en padres de familia de nifios de 3 a 5 afios. El tipo de
investigacion fue explicativa, con disefio preexperimental. EI tamafio de la muestra fue de 30
padres de familia con hijos de 3 a 5 afios, con indicadores de niveles bajos de bienestar
psicoldgico. Se utilizd como instrumento la Escala de bienestar psicologico (EBP), la cual fue
adaptada y validada por el criterio de jueces experto, asi mismo se obtuvo confiabilidad con
el estadistico Omega de Mc Donald, obteniendo un 0,957, hallando consistencia interna. De
ese modo, en cada una de las 6 dimensiones (autoaceptacién, autonomia, dominio del entorno,
crecimiento personal, relaciones positivas). Se obtuvo como resultados en el pretest, que el
44.7 % de la muestra, obtuvieron niveles bajo, mientras que el 28.9% niveles medios. En
cuanto a las dimensiones, se obtuvo el porcentaje mas elevado en el nivel medio de
autoaceptacion con 76%, mientras que nivel bajo en relaciones positivas con 70%. En ese
sentido, se aplico una estrategia de parentalidad positiva, teniendo en cuenta las caracteristicas
sociodemograficas, donde se obtuvieron los resultados esperados, con un 66.7% en nivel alto

y 33.3% en nivel medio.

Palabras clave: estrategia, parentalidad positiva, bienestar psicoldgico, padres, familia, hijos.
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ABSTRACT

The main objective of this research was to apply a Positive Parenting Strategy to improve the
psychological well-being in parents of children from 3 to 5 years of age. The type of research
was explanatory, with a pre-experimental design. The sample size was 30 parents with children
from 3 to 5 years old, with indicators of low levels of psychological well-being. The
Psychological Well-being Scale (EBP) was acquired as an instrument, which was adapted and
validated by the criteria of expert judges, likewise reliability was obtained with the McDonald's
Omega statistic, obtaining 0.957, finding internal consistency. Thus, in each of the 6
dimensions (self-acceptance, autonomy, mastery of the environment, personal growth, positive
relationships). It was obtained as results in the pretest, that 44.7% of the sample increased low
levels, while 28.9% medium levels. Regarding the dimensions, the highest percentage was
obtained in the average level of self-acceptance with 76%, while the low level in positive
relationships with 70%. In this sense, a positive parenting strategy was applied, considering the
sociodemographic characteristics, and the expected results were obtained, with 66.7% at a high

level and 33.3% at a medium level.

Keywords: strategy, positive parenting, psychological well-being, parents, family, children.
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I. INTRODUCCION

1.1. Realidad problematica

El escenario de una vida familiar cotidiana es aquel donde los padres cumplen sus
deberes con los conocimientos previos que tienen, sin embargo, llegan a ser estos modificados
por las necesidades y demandas de la sociedad como el trabajo, uso de la tecnologia, asuntos
politicos y otros, por lo que no cuentan con suficiente tiempo para asumir la responsabilidad

de crianza y educacién con sus hijos (Torio — Lopez; et al., 2022).

Mas de 70 millones de infantes alrededor de Latinoamerica y el Caribe no han alcanzado
su maximo potencial de desarrollo fisico y emocional, debido a factores asociados a la
violencia y pobreza, lo cual implica no solo pérdida de oportunidades para ellos, sino mayores
gastos para la sociedad en conjunto, ya que se deben compensar las secuelas que implican el
deterioro en las diversas areas. Por lo que en un estudio se analizaron las inversiones
econdmicas en los programas de atencién a la nifiez y desarrollo infantil en paises de América
Latina (incluyendo Per() y el Caribe y determinaron que no solo era necesario invertir en los
programas enfocados a la primera infancia, sino que el foco de esta intervencion debia ser
directamente a la familia en general, dando mayor relevancia al bienestar de los cuidadores

primarios y trabajar en la paternidad y maternidad (Irarrazaval & Caqueo-Urizar, 2022).

Segun Qi, et al. (2023), esta demostrado que la cohesién familiar, lo cual implica un
grado de apoyo mutuo entre los miembros de familia, se relaciona directamente con el
bienestar psicoldgico, puesto que facilita la comunicacién y confianza tanto para los hijos
como los padres. Asi mismo, es necesario que los padres fortalezcan sus habilidades para
afrontar las adversidades, ya que podrian brindar un impacto positivo para los nifios.

La funcion que cumplen los padres es fundamental para que los nifios desarrollen
adecuadamente su bienestar integral. No obstante, este rol no siempre cuenta con una adecuada
preparacion, pues si bien los padres, en muchas ocasiones, se forman para darle los primeros
cuidados a un recién nacido, no contintan desarrollando sus competencias parentales cuando
los hijos llegan a cumplir entre de 3 a 5 afios. Asi mismo, en ese proceso de criar a sus hijos,
suele verse afectado su propio bienestar psicologico, debido a que no desarrollan las

habilidades necesarias para ejercer su rol de padres, segln autora.
13



Durante los primeros 5 afios de vida, los cuidadores primarios o padres de familia
desempefian un rol fundamental para que los nifios desarrollen sus habilidades de regulacién
emocional. Sin embargo, muchos padres de familia no cuentan con esas mismas habilidades
socio emocionales, debido a experiencias traumaticas durante su infancia que, al no ser
concientizadas, continuarian pasando de generacién en generacion (Olhaberry &Sieverson,
2022).

Segun Atkins y Connors (2021) estd comprobado que la calidad de la relacion entre
padres e hijos, la depresion de los padres y la exposicion al trauma se han relacionado con la
depresion, la ansiedad y el estrés en adultos emergentes, ya que se vulnera el bienestar y salud

emocional al tener experiencias desagradables durante su infancia.

Asi mismo Yantong, et al., (2022) mencionan que los patrones de experiencias adversas
en la infancia en padres de preescolares, tiene relacién con los problemas conductuales en sus
hijos. Por lo que es de gran importancia, tomar conciencia de esos patrones de crianza familiar
y realizar un trabajo en conjunto con la pareja para que no se repitan los traumas

intergeneracionales.

Es por lo que, Gagne, et al., (2021), refieren que, en las futuras investigaciones, se
centrara el objetivo en la regulacion y reactividad emocional durante la primera infancia, por
lo que se necesitara del compromiso y aprobacion de los padres, siendo estos los primeros
cuidadores de los nifios y quienes deben tener una adecuada reaccion emocional ante los

sucesos adversos.

Sin embargo, durante la primera infancia, los nifios tienden a llorar frecuentemente, lo
que segun Katch y Burkhardt (2021) en un estudio realizado, se asoci6 con la depresion, estrés
y baja confianza en los padres de familia. Es decir, el Ilanto inconsolable y excesivo de los
nifios afecta negativamente el bienestar de los padres, y lo que es alin mas riesgoso, es uno de

los principales desencadenantes del abuso infantil.

En la actualidad, los padres de familia tienen un reto mayor, pues existe dificultad para
controlar algunos instrumentos educativos como las redes sociales, videojuegos o programas
de television; sus propios rasgos de inseguridad al no tener preparacion en la autoridad parental

reconociendo los derechos de los nifios y la inadecuada coordinacion y comunicacion que
14



tienen las familias con las escuelas, poniendo en riesgo la forma de educacidn que imparten
desde sus roles (Saiz, et al., 2018).

Esta informacién se corrobora con la de Bertrandias, et al. (2023), quienes afirman que
hoy en dia, el uso excesivo de teléfonos inteligentes de los nifios y la adiccion digital se
encuentran entre las principales preocupaciones de los padres, e incluso las empresas de
tecnologia desarrollaron servicios para ayudar a los padres a monitorear el tiempo de pantalla
de sus hijos, buscando asi mejorar el bienestar en los nifios, lo que a su vez generd mejoras en
el propio bienestar de los cuidadores, puesto que disminuia la sobrecarga de roles y aumentaba

su eficacia.

Por otro lado, Sierra (2022) menciona que, durante la pandemia, los nifios en edad
preescolar debian pasar mas tiempo sentados frente a los dispositivos digitales, puesto que
debian realizar clases virtuales y por medio de las circunstancias necesitaban acoplarse a estas
medidas, lo que a su vez generd mayores niveles de estrés y ansiedad en el acompafiamiento a
sus hijos, viéndose mas afectados aquellos que tenian un nivel socio econémico y formacién

académica baja.

Asi mismo, la autora Eva Millet expresa que la paternidad, en el contexto actual es muy
demandante tanto para los padres e hijos, pues se espera que los nifios cumplan todas las
indicaciones que sus progenitores les brindan y que los padres crien hijos perfectos, lo cual en
ambas partes desencadenan problemas de ansiedad por no cumplir con estas expectativas
(Garcia, 2018).

Segun Mikolajczak & Roskam (2020) refieren que los padres y madres de familia han
sido orientados a brindar todo el bienestar posible a sus hijos, dejando de lado su propio
bienestar psicologico; sin embargo, esto ha tomado mayor relevancia en las ultimas
investigaciones, debido a que se ha encontrado que los padres tienen mayor agotamiento fisico
y mental, lo que implicaria, una serie de consecuencias graves como ideacion suicida, ideas de

escape 0 violencia hacia los hijos, notdndose en casos como la depresion o burnout parental.

Segun MINSA (2021), se estima que de 12,563 participantes de un estudio longitudinal
en padres de familia del Peru; 13.5% de cuidadores tiene riesgo de depresion, 26.4% presenta

algunos sintomas depresivos y el 21.5% tiene baja resiliencia frente a las adversidades.
15



Por otro lado, una encuesta, publicada en INEI (2021), identificd en el Peru, que la
interaccion del apego seguro entre madres e hijos disminuyd de 48,4% en 2018 a 41% en 2021;
los nifios de 2 a 5 afios que regulan sus conductas y gestionan sus emociones cuando se sienten
frustrados, disminuyeron de 36% en 2018 a 33,5% en 2021; asi mismo se evidencid que el
59,7% de la poblacion no ejerce conductas de castigo fisico hacia sus hijos, siendo el

porcentaje restante quienes corrigen con agresion fisica o psicologica.

Los indicadores muestran que el bienestar psicoldgico en los padres de familia continta
siendo un problema en la sociedad, pues los padres aun no cuentan con la formacion adecuada
basada en sus habilidades, necesidades y emociones. Es decir, gran parte de los programas de
formacion a padres de familia, se enfocan en brindar teoria y herramientas nicas, sin tener en
cuenta el contexto social de cada uno. Por ende, la investigacion que se realizara describe a
continuacién, cdmo es la realidad de la poblacion estudiada, constituida por padres de familia
con hijos en edades entre 3 a 5 afios, de una Institucion Educativa Inicial N°® 316 “Discipulos
de Jesus” del distrito de Reque. Asi mismo, la directora de la institucion brindo la informacion

correspondiente.

Los padres presentan los problemas referidos a continuacion:

- Demuestran comportamientos agresivos en la educacion.

- Suelen ser padres con estilos de crianza autoritarios o sobreprotectores.

- Dificultad para la expresion y manejo de emociones.

- Deficiente organizacion para tener un tiempo de calidad con los infantes.

- Manifiestan constantes quejas por desconocer formas adecuadas de crianza.

- Manifiestan cansancio fisico y agotamiento frente a la educacion de sus hijos.

- Prefieren resolver los problemas a sus hijos, en lugar de promover la propia toma de
decisiones y resolucion de conflictos.

- Tienen dificultades para establecer limites en los comportamientos de los infantes.

Asi mismo, los nifios evidencian estas problematicas:

- Comportamientos agresivos con los padres de familia y compafieros de aula.
- Tendencia a la baja autoestima.

- Deficiente autonomia para resolver conflictos y tomar decisiones.

- Dificultades para la autorregulacién de emociones.
16



Con lo expuesto anteriormente, se puede identificar que el problema de la investigacion
serian las insuficiencias en el proceso de la parentalidad positiva influye en el bienestar

psicoldgico de los padres.

Es asi como, las posibles causas del problema que conforman el diagndéstico causal de la

investigacion se basarian en:

- Deficiencias que se presentan en el desarrollo de la parentalidad positiva.

- Insuficientes estrategias formativas en el desarrollo de parentalidad positiva.

- Falta de orientacion para los padres y apoderados, en la parentalidad positiva.

- Escasa orientacion para cuidar el bienestar psicologico de los padres de familia para

desarrollar la parentalidad positiva.

Del diagndstico causal, surge el objeto de investigacion, que es la parentalidad positiva.
Asi mismo, se expone a continuacion algunas investigaciones que detallan la efectividad de
esta.

Durante décadas, la psicologia estuvo enfocada en estudiar patologias en la mente y
conducta de las personas, dedicandose a buscar objetivos para curar, por lo que se ha restado
importancia a identificar y fortalecer las caracteristicas personales positivas de cada individuo
y utilizarlas para su mejoria personal, lo que se conoce como psicologia positiva (Alvarez,
2019).

Este nuevo enfoque de psicologia positiva es diferente a lo tradicional, sin embargo,
tiene grandes fundamentos y afios de investigacion para afirmar con gran seguridad que se
puede preparar a las personas para tener la experiencia y sensacion de bienestar en su vida y

aquellos que lo rodean (Dominguez & Ibarra, 2017).

Los cambios durante los Gltimos afios traen en la realidad familiar, otras dificultades
cada vez mas en las habilidades parentales. En ese sentido, los programas de parentalidad
positiva se convierten una herramienta mas eficaz que contribuye a la formacion de habilidades
para afrontar las necesidades de los hijos, principalmente en etapas de infancia (Esteban —
Carbonell, et al.; 2021).
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Al no desarrollar una intervencion, teniendo en cuenta aspectos positivos, los padres de
familia suelen sentir culpabilidad, pues creen que realizan una inadecuada crianza y ejercen
erréneamente el rol de educadores, por ello las propuestas de orientacién e intervencién, deben
ser empéticas y receptivas, fortaleciendo las competencias parentales y reconociendo como
parte de su crecimiento, las experiencias en su antiguo nucleo familiar para motivar la propia
reflexion y aceptacion de su falta de conocimientos y asi lograr el desarrollo de una adecuada

parentalidad positiva (Forero, 2018).

Segun Torio (2018), es necesario realizar programas de orientacion a los progenitores
basados en la parentalidad positiva, ya que las limitaciones y dificultades aln se siguen
presentando y no se debe dejar de actuar frente a ello. De este modo, se proyecta un desarrollo
psicol6gico mas saludable para los nifios, aprovechando todas las etapas de crecimiento en los

infantes.

La parentalidad positiva, ademas de enfocarse en el desarrollo integral de los infantes,
tiene dentro de sus pilares, fortalecer el bienestar psicolégico de los cuidadores o padres de
familia, desde un enfoque con principios en la no violencia y fomentando la empatia,
generando habilidades y competencias como padres (Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar, 2021).

La familia es base de la sociedad, principalmente para que los nifios y adolescentes se
desarrollen adecuadamente. No obstante, los problemas sociales van en aumento, lo que
significa un gran indicador y signo que la base de la sociedad cada vez es mas deteriorada y es
fundamental tomar acciones para fortalecerla, siendo necesario que los padres reciban

orientacion y de esa forma, se genere un bienestar social (Suarez & Vélez, 2018).

Por ello, los autores mencionados anteriormente explican la importancia de realizar
adecuada orientacion a los padres de familia, basdndose en proteger el bienestar psicolégico,
por lo que surge la necesidad de estudiar como campo de investigacién la Dindmica del
proceso de parentalidad positiva.
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1.2. Formulacion del Problema

Insuficiencias en el proceso de la parentalidad positiva influye en el bienestar psicolégico

de los padres.

1.3. Justificacién e importancia del estudio

Se basa en las limitadas investigaciones cientificas referentes a la parentalidad positiva y
su influencia en el bienestar psicologico de los padres de familia con hijos en edades de
infancia. Esto quiere decir que, si bien existen estudios realizados en la parentalidad, en gran
parte estan enfocados en como se deberia educar a los hijos, sin tener en cuenta su contexto
sociocultural, necesidades personales, motivacién y emociones que conforman su bienestar
psicoldgico. Por ende, es conveniente aplicar estrategias con base en los principios de la
parentalidad positiva que promueven la importancia de cuidar, en primer lugar, a los padres de
familia para que puedan desempefiar los roles como educadores y brinden adecuada proteccion

a sus hijos.

La relevancia social de la investigacion tiene como prioridad el bienestar psicoldgico en
los padres de familia que participaran del estudio, basandose en los principios de la parentalidad
positiva. En efecto, se realizara un diagndstico previo para conocer los niveles de bienestar
psicoldgico de los participantes, con el fin de brindar solucion a los problemas expuestos por
ellos y las entidades de la institucion educativa, en la que se aplicaran las estrategias de
parentalidad positiva, asi mismo se hara de conocimiento los resultados manifestados, posterior

a la realizacion del estudio para que continten con el campo de investigacion.

Dentro de las implicaciones practicas, la investigacion ayudara a resolver la situacion
problematica de los participantes, pues se pretende aplicar estrategias basadas en los principios
de la parentalidad positiva como fortalecer estrategias para desarrollar sus habilidades
parentales, tener expectativas realistas de si mismos y sus hijos, crear entornos seguros,

positivos y como raiz principal cuidar su bienestar psicoldgico.

Como valor tedrico, se dara paso a que puedan desarrollarse otros aportes similares en

diferentes contextos, puesto que no se ha encontrado ningun estudio que se enfoque en el
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cuidado del bienestar psicologico de los padres de familia con hijos infantes, basado en

estrategias de parentalidad positiva.

Por ende, contribuira al conocimiento de la relacion entre ambas variables que serviran
como aporte para futuras investigaciones referentes a la parentalidad positiva y bienestar

psicoldgico, enfocado en padres de familia con hijos en edad de infancia.

1.4. Objetivos

1.4.1. Objetivos General

Aplicar estrategia de parentalidad positiva para el bienestar psicoldgico de los

padres de familia de nifios de 3 a 5 afios.

1.4.2. Objetivos Especificos

- Fundamentar epistemologicamente la dindmica del proceso de parentalidad positiva
y su evolucion histérica.

- Diagnosticar el estado actual del bienestar psicologico en los padres de familia de
nifios de 3 a 5 afios

- Elaborar una estrategia de parentalidad positiva para el bienestar psicol6gico en
padres de familia de nifios de 3 a 5 afios.

- Validar cientificamente los resultados obtenidos en la investigacion a traves de un

pre-experimento.
1.5. Hipotesis
Si se aplica una Estrategia de Parentalidad Positiva, que tenga en cuenta pautas simples

y practicas adaptadas a sus propios valores, creencias y necesidades entonces se contribuira en
el fortalecimiento del bienestar psicoldgico en los padres de familia de nifios de 3 a 5 afios.
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Il. MARCO TEORICO

2.1. Trabajos previos

Los estudios sobre el bienestar nacen en los tltimos afios del siglo XX, teniendo como
bases teoricas, los escritos realizados por filosofos como Platén, Confucio, Aristoteles, Séneca,
entre otros y reflexiones espirituales provenientes del hinduismo, budismo, taoismo,
cristianismo, etc. Estos antecedentes se basaban en conocer los aspectos para tener una buena
y virtuosa vida o cuidar el alma, lo que abrié camino para realizar investigaciones sobre la

felicidad, que aln esta en proceso de estudio (Vielma & Alonso, 2010).

Ryan y Deci, propusieron la diferencia entre dos tradiciones referentes a los estudios
sobre el bienestar en la psicologia. EI primero, esta relacionado con la felicidad, lo que se
conoce como tradicion hedonica y el segundo, referente al potencial que la persona desarrolla,
es decir la tradicion eudemonica. Méas adelante, estas tradiciones fueron clasificadas por
Keyes, Shmotkin y Ryff como bienestar subjetivo y bienestar psicoldgico, respectivamente
(Muratori, et al., 2015).

Romero, et al. (2007), mencionan que la psicologia en el siglo XXI tiene como
principales objetivos desarrollar investigaciones en el campo de los mecanismos que
promueven y previenen la salud, fortaleciendo sus recursos personales y mejorando el estilo
de vida. Es asi que, el bienestar psicoldgico brinda especial énfasis en el desarrollo personal y
de sus recursos para gestionar un adecuado funcionamiento. Por lo que se han implementado
estudios para relacionar de forma positiva al bienestar psicologico con las estrategias de

afrontamiento, personalidad objetivos de vida y la autosatisfaccion.

Ryff, una de las exponentes que promueven el desarrollo del bienestar psicolégico, se
muestra en desacuerdo en que los estudios sobre la satisfaccion, en su mayoria consideraron
al término de bienestar psicoldgico solo como una ausencia de trastornos mentales o malestar
y se ha restado importancia a variables como el funcionamiento mental adecuado, la
autorrealizacion, ciclo y significado vital. Es decir, ella considera que se debe tomar en cuenta
la multidimensionalidad para esclarecer el concepto de bienestar psicoldgico (Ryff & Keyes,

como se citd en Castro, 2009).
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Para dinamizar estos conceptos formulados, Ryff, en 1989, propuso un modelo sobre
bienestar psicoldgico (tradicion eudemdnica) conformado por 6 dimensiones: autoaceptacion,
dominio del entorno, relaciones positivas con otras personas, autonomia, crecimiento personal
y proposito en la vida. Es asi como elabora un instrumento para evaluar las 6 dimensiones y
se contempla como una de las principales escalas de bienestar psicolégico, empleadas para

esta variable (Freire, et al., 2017).

A nivel internacional

Saenz, et al., (2022), desarrollaron un estudio preexperimental de enfoque mixto, para lo
cual llevaron a cabo un programa virtual de parentalidad positiva, enfocado en fortalecer
competencias parentales y disminuir el nivel de estrés parental en 12 cuidadores infantiles con
infantes en edad preescolar, de Juirez — México. Se realizaron 8 semanas de intervencion para
aplicar un pre y post test de las variables. Dentro de los resultados, se concluye que el 50% de
los participantes redujeron su nivel general de estrés parental, posterior a realizar el programa.
Asi mismo hicieron énfasis en la importancia de enfocarse en primer lugar en mejorar la

atencion de los padres, previo a brindar conocimientos respecto a la crianza positiva.

Sararat, et al., (2022), elaboraron y aplicaron un programa de parentalidad positiva para
promover competencias y habilidades de crianza, ademas para disminuir el estrés parental. La
intervencion fue aplicada en 103 padres de familia con hijos entre 3 a 6 afios, de Tailandia. El
programa consistié en 8 sesiones virtuales, desarrolladas en vivo. Se obtuvo como resultados
que el 59% de los padres de familia disminuyeron el nivel de estrés parental, luego de 14

semanas consecutivas con cada sesion.

Qi, et al., (2022), desarrollaron una investigacion en 411 adultos jovenes entre la edad
de 18 a 25 afios, conjuntamente evaluando a sus padres, para determinar los efectos del factor
parental, funcionamiento familiar y factor individual que intervienen en el bienestar
psicoldgico de los hijos, para lo cual resolvieron diferentes cuestionarios en linea que median
el optimismo de los padres, cohesion familiar, optimismo juvenil y bienestar psicolégico de
los hijos. Es asi como, dentro de los resultados describieron que el optimismo de los padres
esta vinculado de forma positiva, tanto al bienestar psicologico de los hijos como de los padres

al 95%, puesto que adoptan estilos de afrontamiento ante las adversidades tanto en la familia
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como el entorno. El estudio demuestra la importancia de los factores parentales positivos y un

adecuado funcionamiento familiar para aumentar el bienestar psicolégico de padres e hijos.

Minh, et al. (2022) investigaron acerca de la influencia que tienen los problemas de
conducta de los infantes, en el bienestar psicoldgico de los padres, por lo que entrevistaron a
555 padres de Vietnam y aplicaron encuestas de bienestar psicolégico, control psicoldgico
parental y agotamiento parental. Los resultados demostraron que, si bien los problemas de
comportamientos en los nifios afectaban al bienestar parental, no tenian relacion directa con el
bienestar psicoldgico de los padres, ya que se veian implicados otros factores externos como
la economia, el trabajo, etc. Por otro lado, el control psicoldgico parental y agotamiento de los
padres si influian en los problemas de conducta de los infantes, por lo que refieren la
importancia de intervenir en los entornos familiares para aumentar el bienestar psicoldgico de
los cuidadores o padres de familia y reducir el agotamiento parental, logrando un proceso de

crianza con mayor eficacia.

Sierra— Baron, et al. (2022) compararon el bienestar psicol6gico entre universitarias con
hijos y sin hijos en una universidad publica de Colombia, contando con 247 madres de familia
y 188 no madres. Obtuvieron como resultado que no existian diferencias significativas en los
grupos. Por otro lado, el 29,4% de las madres universitarias refirieron tener hijos mientras
cursaban la carrera y tener que postergar la continuidad de los semestres para cuidarlos, por lo
que solo 51% de ellas, estaban niveladas con los cursos que les correspondian, mientras que
54% contaban con una actividad laboral. No obstante, se encuentra que la dimensién de
autonomia es mayor en las madres universitarias, lo que supondria que al ser madres y tomar
decisiones constantes respecto a la crianza de sus hijos, podria ser un factor protector para su

bienestar psicoldgico.

Valdiviezo-Verdezoto y Lara-Machado (2021), realizaron una investigacion para
demostrar el efecto del funcionamiento familiar en el bienestar psicologico de los padres de
familia. El estudio fue aplicado en padres de familia pertenecientes a Ecuador y se demostré
que el 61,5% de padres presentaban bajos niveles de bienestar psicoldgico, mientras que 50,9%
tenian una familia moderadamente funcional. Ademas, en esta poblacidn existen desafios para
evaluarse de manera optimista, experimentan dificultades al tomar y ejecutar decisiones,
carecen de un sentimiento de desarrollo personal, encuentran obstaculos al buscar un proposito

en la vida y enfrentan problemas al establecer y conservar relaciones positivas.
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Hickey, et al. (2020), ejecutaron una investigacion para determinar la relacion entre el
bienestar psicologico y calidad de relacion padre e hijos con trastorno del espectro autista
(TEA). Para ello, examinaron a 150 familias de nifios, entre edades de cinco a doce afios.
Dentro de los resultados, se determind que la relacion madre-hijo y padre-hijo se veia afectada
por el bienestar psicoldgico de los mismos padres de familia, ademas los niveles de estrés

parental ocasionados por la pareja son mas impactantes para las madres de familia.

Vasquez (2015), realizaron una investigacion cuasi experimental en 257 padres y madres
en Barcelona — Espafia, cuyo objetivo era evaluar la efectividad de un programa de
parentalidad positiva para disminuir el nivel de estrés parental y mejora de habilidades
parentales, apoyo social y comportamientos infantiles. Posterior a 6 meses, se obtuvo como
resultados que 71,5 % mejoraron habilidades parentales, 60,9% el apoyo social, 57% redujo la
percepcion de comportamientos infantiles y 66% disminuyeron el estrés parental. Por ende, se
concluyé que el programa de parentalidad positiva era efectivo ya que producia los cambios

esperados, de manera positiva.

A nivel nacional

Rojas-Vela, et al. (2022) elaboraron un estudio para conocer el nivel de bienestar
psicoldgico en 100 madres y padres de familia de un Centro Poblado en Porvenir en tiempos
de pandemia, encontrando que 48% de los varones y 55% de mujeres tenian nivel medio de
bienestar psicoldgico. Asi mismo 29% de varones 'y 19% de mujeres presentaban niveles bajos.
Es decir, segln las encuestas, la pandemia ha afectado en aspectos de ansiedad, estrés,
relaciones de vinculo social, aceptacion del proceso y proyectos de vida, teniendo mayor

porcentaje de afectacion en las mujeres.

Montenegro (2022), trabajé una investigacion para encontrar la correlacion entre las
estrategias de comunicacion con la pareja y el bienestar psicoldgico en 105 padres de familia
de un Institucién Educativa en Lima metropolitana. Reconocieron que existia una relacion
significativa entre las dos variables. En cuanto al bienestar psicoldgico, se encontr6 que 61.9%
habian desarrollado niveles altos y 40% en niveles bajos, dentro de la dimensién de bienestar
subjetivo, material, laboral y relacion de pareja. Asi mismo, el ser asertivos era la estrategia

de comunicacién mas utilizada.
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La Torre y Leon (2021) desarrollaron un estudio en una institucion educativa de inicial
de Piura, para determinar la relacion entre el afrontamiento al estrés y el bienestar psicoldgico
que existia en 70 padres de familia, de ambos sexos. Para lo cual, aplicaron el cuestioario
COPE (modos de afrontamiento) y la escala de bienestar psicoldgico de Ryff. Los resultados
demuestran, que existia relacion altamente significativa, a un nivel de p<01, entre los estilos
de afrontamiento enfocados en la emocion y en el problema con el bienestar psicologico. Asi
mismo, destacaban dentro de los estilos, las estrategias de acudir a la religion y la
reinterpretacion positiva. Por otro lado, se encontré que, de los 70 participantes, el 87.1% de

los padres de familia tenian bienestar psicologico 6ptimo.

Montes (2021) realizdé una investigacion acerca de la relacion existente entre la
parentalidad positiva y bienestar psicoldgico en 42 padres de familia con hijos que tienen
sindrome de down con edades de 0 a 12 afios. Para evaluar a la poblacion, se aplicaron la escala
de parentalidad positiva y bienestar psicoldgico de Ryff. Dentro de los resultados, se demostro
que existia relacion altamente significativa entre ambas variables. Asi mismo, se encuentra
que el 61.9 % cuenta con niveles medios de bienestar psicoldgico, seguido de niveles bajos
con 38,1%, es decir, no existe porcentaje en el nivel alto. Asi mismo, en las dimensiones de
crecimiento personal y dominio del entorno, se encontrd6 mayor porcentaje de niveles bajos,

siendo estos de 97, 6% y 61,9% respectivamente.

Tafur (2019) ejecutd una investigacion para determinar el nivel de bienestar psicolégico
en 31 padres de familia con nifios diagnosticados con TEA, en la ciudad de Lima, para lo cual
aplicaron la escala de bienestar psicoldgico de Ryff. Obtuvo como resultados que el 77%
presentaban nivel medio en la variable estudiada, debido en especial a la dificultad para la

resolucion de conflictos y desarrollo personal.

Rodriguez y Sanchez (2022), realizaron un estudio en una universidad privada de Lima
para determinar el bienestar psicologico en estudiantes de primer ciclo, describiendo por
dimensiones los resultados obtenidos mediante la escala de BP de Ryff, evidenciando un
estado favorable de bienestar psicoldgico de forma general y en las dimensiones de autonomia,
autoaceptacion, relaciones positivas y crecimiento personal, debido a factores socioculturales

y la capacidad de generar un clima positivo para poder expresar sus opiniones.
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A nivel local

Carrillo (2021) ejecutd un estudio para determinar la relacion que existia entre el
bienestar psicoldgico y estrategias de afrontamiento en una poblacion conformada por jovenes
y adultos de Chiclayo. Se obtuvo como resultados que existia correlacion positiva media entre
ambas variables. Asi mismo, el 33,8% obtuvieron niveles bajos de bienestar psicoldgico,
seguido de 26,5% en nivel normal bajo. En cuanto a sus dimensiones de autonomia y
crecimiento personal, predominaba el 100% en nivel bajo, seguido de dominio del entorno,
con 95,6% en nivel bajo y propésito de vida con 94,1% en nivel normal bajo. Por otro lado,
dentro de las estrategias de afrontamiento mas utilizadas se encontraba la resolucion de

conflictos, el pensamiento desiderativo y la reestructuracion cognitiva.

Injo (2021) describié el bienestar psicologico en la etapa adulta en ciudadanos de
Chiclayo encontrando que, de los 246 participantes, el 55.3% mostraban niveles altos, mientras
que el 44.3% en nivel medio en la variable estudiada, asi mismo la edad promedio era de 32
afios, 50.4% eran de sexo masculino, 72% con estado soltero, 53.7 % con grado de instruccién
superior universitaria, 65% tenian actualmente un trabajo y 68.3% pertenecian a una familia
de tipo nuclear. Asi mismo evidenciaron en la encuesta que tenian autoaceptacion, mantenian
relaciones saludables, podian tener control sobre su entorno, contaban con un objetivo y

sentido de vida, ademas autonomia para tomar decisiones positivas.

Ramos (2020) realiz6 un estudio para determinar la relacion existente entre el bienestar
psicoldgico y la satisfaccion laboral de 100 trabajadores de la Municipalidad Distrital en la
ciudad de Chiclayo. Los resultados demostraron que el bienestar psicoldgico en 47% de los
colaboradores tenian un nivel alto, 31% nivel medio y 22% niveles bajos. En cuanto a las
dimensiones, se encontrd que, en relaciones positivas, autonomia, proposito en la vida y
crecimiento personal, tenian niveles bajos, siendo estos de 38%, 40%, 43% y 37%,
respectivamente. No obstante, 55% en la dimensidn autoaceptacion en nivel medio y 43% en
dominio del entorno con nivel alto. Lo que significa que no difieren en gran cantidad, los
resultados obtenidos por dimensiones, observandose mas porcentaje en niveles bajos. Por otro

lado, encontrd que existia relacién positiva muy alta entre ambas variables.

Fernandez (2020) desarroll6 un estudio para determinar la correlacion del bienestar

psicoldgico y el sindrome de burnout en colaboradores de una empresa de Chiclayo. Es asi
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como se evidencia que la relacion entre las dimensiones de ambas variables como la falta de
realizacion personal, el cansancio emocional y la despersonalizacion tiene correlacion
significativa con el bienestar subjetivo de pareja, laboral y material. Asi mismo, el contar con
el apoyo de una pareja, es fundamental para incrementar el bienestar personal. En cuanto a los
porcentajes, se encontrd nivel alto de sindrome de burnout en 67, 5%, mientras que 26,3% en

nivel medio de bienestar psicoldgico.

Dejo (2019), desarrollé una investigacion para precisar la relacion existente entre las
variables de bienestar psicoldgico e integracion familiar. Esta investigacion fue aplicada en
padres de familia entre 32 a 59 afios, de Motupe. Los resultados demostraron que existian
niveles bajos de bienestar psicoldgico, en un 75% para los varones y 81% para las mujeres.
Por otro lado, las variables estudiadas tenian una relacion positiva altamente significativa, lo
que significa que, a mayor bienestar psicolégico en los padres de familia, se evidencia mejor
integracién familiar. Por ello, se hace necesario y de gran relevancia realizar un programa de
apoyo a los padres, para que se promueva el bienestar psicologico y por ende la integracion

familiar.

2.2. Teorias relacionadas al tema

2.2.1. Caracterizacion del proceso de parentalidad positiva y su dinamica.

Rubio, et al. (2020) refieren que los programas de parentalidad positiva se enfocan en el
entrenamiento de habilidades para que los padres desarrollen autoconfianza y sean competentes
en las formas de crianza afectuosa y sin violencia. No estd basada en brindar informacion acerca

de las etapas de desarrollo de los nifios ni entrenar en técnicas para modificar sus conductas.

Haslam, et al. (2017), mencionan que los programas de parentalidad positiva estan
enfocados en disminuir problemas de la conducta y emocionales en los nifios, aumentar el
bienestar psicologico de los padres y sus habilidades parentales, asi mismo, disminuir
estrategias negativas en la parentalidad.

Segun Loizaga (2011), la parentalidad positiva fomenta el desarrollo de competencias
parentales que beneficien la relacion entre los padres con los hijos y de igual manera entre la

pareja que conforma la familia. Por ello, elabor6 una propuesta que se divide en tres niveles:
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1. Primer nivel: Son procesos basicos que ayuda a los padres a desarrollarse
integralmente que, si bien no son tomados con gran relevancia, afectan de forma directa a
indirecta a los infantes. Las actitudes parentales estan relacionadas a sus emociones y los
procesos complejos del cerebro, especificamente la corteza frontal que organiza las ideas de

analisis y estructura el pensamiento para utilizar nuestra razon.

2. Segundo nivel: Es el comportamiento parental positivo que favorece el desarrollo del
nifio, por lo que se recomienda que los padres pasen tiempo de calidad con sus hijos mediante
el juego y actividades de disfrute, generen emociones agradables, utilicen disciplina asertiva,
estimulen y ensefien habilidades y competencias en los nifios, demuestren ejemplo en su

comportamiento y cuiden a los que necesitan ayuda en el contexto familiar o comunidad.

3. Tercer nivel: Es el metalenguaje parental, es decir que los padres reflexionen sobre sus
propias conductas y competencias parentales, analicen sus fortalezas y debilidades al momento
de educar a sus hijos para que propongan mejorias y realicen compromisos en favor de su vida

personal, laboral, social, de pareja y familiar.

Se da especial énfasis en brindar cuidado especial al bienestar de la persona, lo que
servird como base fundamental para su desarrollo personal y generard armonia en su estructura

familiar. Asi mismo, explica la base de la parentalidad positiva:

Figura 1

La base de la parentalidad positiva

Pertenecer e
incluir

Querer,
aceptar y
acariciar

Protegerme/
cuidar y
defender

Calmar,
tranquilizar y
contener

Nota. Esta figura muestra cuales son las bases fundamentales de la parentalidad positiva que

da paso a los principios basicos de la misma (Loaiza, 2011).
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Principios basicos de la parentalidad positiva

Si bien existen diferentes contextos y diversidad en las familias actuales, se debe tener
en consideracion algunos principios para ejercer una parentalidad positiva, los cuales son

(Rodrigo y Palacios, como se citd en Saiz, et al., 2018):

1. Vinculos afectos calidos: Esto quiere decir que los nifios necesitan sentirse amados por
sus cuidadores, saber que alguien esta atento y responde a sus necesidades, sentirse en
confianza, protegidos y valorados, lo que ayudara a mejorar su autoestima, siento esto adaptado

en cada etapa de crecimiento de los hijos.

2. Entorno estructurado: Encontrar armonia y orden en su ambiente, conocer habitos,
rutinas, actividades organizadas, aprender normas, valores y actitudes que les generen un

sentimiento de seguridad.

3. Atencion a las demandas: Un nifio aprendera a valerse por si mismo cuando un adulto
le ensefie y esto lo harda mediante la respuesta pronta y efectiva a sus demandas, principalmente
cuando son mas pequefios y no tienen facilidad de comunicacion. Por ejemplo, si el bebé llora
es necesario que el cuidador realice algun gesto o forma de expresion para hacer entender al

hijo que lo ha comprendido.

4. Estimulacion y apoyo: Los padres tendran en cuenta los avances que los nifios tengan

en su aprendizaje diario y los reforzaran mediante la motivacion a continuar con sus logros.

5. Reconocimiento: Generar empatia con las dificultades que los nifios manifiesten,
preguntar y conversar acerca de sus preocupaciones y miedos, escucharlos sin juzgar, solo para
comprender y hacerlos participar de las decisiones de la familia Ilevara a mejorar su interaccion

familiar, que los nifios tengan adecuado autoconcepto, desarrollo y autoestima.
6. Capacitacion de los hijos: Dar a conocer a los nifios que ellos pueden afrontar los retos

diarios, fomentando una participacion constante en las labores cotidianas dentro de la escuela,

su familia, comunidad y otros ambientes.
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7. Educacion sin violencia: Es inaceptable permitir agresiones fisicas o psicoldgicas, ya
que se vulnera la integridad de cualquier ser humano, y principalmente cuando es una persona
que se encuentra en desarrollo. Cuando se ejercen castigos de esa indole, se contribuye a que

los nifios imiten inadecuados modelos de interaccion social, dominados por la fuerza.

Procesos en las competencias de la parentalidad positiva

Las competencias parentales cuentan con procesos que se vinculan entre si y se detallan

a continuacion (Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, 2021):

1. Conocimiento parental

Consiste en la formacién y capacitacién integral sobre los roles parentales para ejercerlo
de forma adecuada e incluye conocimientos sobre:

- El desarrollo infantil.

- Derechos de los nifios.

- Generar apego seguro.

- Incluir tecnologia en los aprendizajes.

- Fortalecer sistemas de apoyo a la crianza.

2. Actitud parental

Es la propuesta de orientacion en la crianza positiva del rol parental, ejercido por la
madre, padre o cuidador primario. Asi mismo incluye:

- El estudio de los antecedentes de crianza en su historia personal.

- Aceptacion de actitudes negativas en la crianza, durante su infancia.

- Promover la reflexion personal sobre el impacto y relacion de las actitudes negativas
con su rol parental.

- Adquirir posiciones contrarias a los errores que identificaron y plantear estrategias para

adoptar nuevas posturas en sus competencias parentales.

3. Capacidades y destrezas parentales
Son aquellas habilidades que los padres o cuidadores primarios adquieren y ejercen
dentro de sus roles y que impactan de manera positiva en el desarrollo de los infantes y

adolescentes. Las cuales se dividen en destrezas socioemocionales, cognitivas y protectoras.
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Competencias parentales positivas

Segun el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (2021), las competencias parentales
positivas estan divididas en:

1. Competencias parentales vinculares

Estas competencias permiten el vinculo emocional de los padres con sus hijos,
promoviendo un adecuado desarrollo socioemocional y esta constituido por los siguientes
componentes:

- Observaciones y conocimiento sensible: es la aptitud para brindar atencion a los detalles
y mantenerse actualizados con los conceptos claves y conocimientos sobre los nifios y
adolescentes.

- Interpretacion sensible o mentalizacion: consiste en interpretar las conductas de los
hijos a través de atribuciones como sentimientos, emociones, creencias, etc.

- Regulacidn del estrés: destreza para orientar y acompanar al nifio o adolescente en el
proceso de encontrar un equilibro en su estado emocional y generar bienestar fisico y
psicoldgico.

- Calidez emocional: brindar muestras de carifio y propiciar el buen trato a los hijos desde
el lenguaje verbal y no verbal.

- Involucramiento cotidiano: es la capacidad para mantener interés y conexion con los

nifios y adolescentes en sus actividades y experiencias de vida.

2. Competencias parentales formativas

Son aquellas competencias que facilitan la educacion de los nifios, acorde a sus etapas de
desarrollo y estan descritas como:

- Organizacién de la experiencia: es la planeacion para un entorno saludable y que brinde
proteccion fisica y psicologica a los hijos.

- Desarrollo de la autonomia progresiva: brindar estrategias necesarias para facilitar el
desarrollo en la autonomia para que los infantes y adolescentes logren tomar adecuadas
decisiones.

- Mediacién del aprendizaje: promover la reflexidn personal de cada experiencia vivida

a traves de la comunicacion e introspeccion.
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- Disciplina positiva: son aquellas orientaciones practicas para criar a los hijos, haciendo
uso de la empatia, carifio, comunicacion y apego, garantizando el respeto de su derecho y
desarrollo.

- Socializacidn: favorecen las habilidades para que el nifio se desarrolle en la sociedad, a
nivel de comunidad, escuela y familia.

- Compromiso activo: es el involucramiento afectivo y fisico en las experiencias de los

ninos.

3. Competencias parentales protectoras

Son competencias que tienen como objetivo salvaguardar las necesidades del desarrollo
en la infancia y adolescencia, priorizando el cumplimiento de sus derechos.

- Garantia de seguridad: tener un real compromiso para cuidar la dignidad fisica,
psicoldgica y sexual de los nifios y adolescentes, evitando que sufran algln tipo de agresion o
violencia.

- Construccion de contextos bien tratantes: garantizar la dignidad en el trato hacia los
nifios y adolescentes.

- Provision de cuidados cotidianos: atender las necesidades primarias y secundarias de
los hijos, que promueven los estilos de vida saludable.

- Organizacién de la vida cotidiana: crear rutinas y habitos para organizar y crear armonia
entre las actividades de los nifios y adolescentes.

- Conexidn con redes y busqueda de apoyo social: explorar y acudir a redes de apoyo

emocional y econémico para lograr los objetivos en la crianza positiva.

4. Competencias parentales reflexivas

Son aquellas competencias que buscan analizar y comprender las propias experiencias
parentales y buscar aspectos para mejorar, como:

- Construccion de un proyecto familiar: es la propuesta del entorno familiar deseado, en
base a una crianza positiva.

- Anticipacion de escenarios relevantes: es la prediccion de situaciones que generaran
conflictos y estrés durante el rol parental, que permitira la actuacion preparada y competente.

- Monitorear influencias y meta parentalidad: es la identificacion de los factores y
entornos, los cuales pueden ser de caracter positivo como también negativo y que generarian
un impacto en el desarrollo del nifio, por lo que se debe realizar un seguimiento sobre los

mismos. Ademas, ser consciente del propio rol parental y su influencia en los hijos.
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- Historizacién de la parentalidad: hacer consciente las experiencias pasadas durante la
propia infancia y adolescencia, para buscar apoyo necesario y conversar acerca de los traumas
vividos cuando asumian un rol de hijo y de este modo, realizar un compromiso para sanarlos.

- Autocuidado parental: favorecer el propio bienestar fisico y psicologico para asumir el

cuidado de otro ser humano.

Modelo de la parentalidad positiva

Para comprender mejor el concepto de la parentalidad positiva debemos tener en cuenta
tres factores: el contexto psicosocial, las necesidades del menor y las capacidades parentales
(Rodrigo, et al., 2010).

1. Contexto psicosocial de la familia: Son las condiciones que en algunas ocasiones
pueden favorecer al nifio y en otras, generarle problemas que afecten su integridad. Estos son
los Ilamados factores de riesgo y proteccion que se pueden desarrollar en la familia, amigos,
escuela y comunidad.

- En cuanto a los factores de proteccion en la familia, son aquellas que brindan apoyo,
afecto, confianza, permiten una adecuada estimulacion para su aprendizaje, los padres cuentan
con un estado emocional equilibrado, existen normas claras y se generan vinculos positivos
con los demas parientes de la familia nuclear. Mientras que los factores de riesgo son entornos
con desempleo que a su vez genera pobreza, madres con un nivel educativo bajo, existe mala
organizacion en las tareas domésticas, hay varios conflictos con o sin violencia entre la pareja
e hijos, vicios dafinos, conducta antisocial o enfermedades mentales en los padres.

- En cuanto a los factores de proteccion en los amigos, existe gran actividad en tareas
constructivas como voluntariados de apoyo, adecuada relacién con asertividad y comunicacion
entre comparieros. Mientras que los factores de riesgo son comparieros con conductas
antisociales (vicios, comportamientos delincuenciales, agresivos, etc), que el hijo se aisle de
sus amigos o la presion grupal entre pares.

- Con respecto a la escuela, se consideran factores de proteccion aquellos que propician
adecuado clima escolar, tienen normas claras y favorables, confian en sus alumnos y sus
capacidades, cuentan con tutores que generan empatia y escucha activa para ser modelos
positivos. Los factores de riesgo son los que no generan division entre alumnos y profesores,
tiene poca relacion entre escuela y familia, no brindan atencion a las necesidades comunitarias

y presentan indices altos de alumnos con riesgo académico y conductual.
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- Finalmente, la comunidad que brinda factores de proteccion es aquella que tiene
vecindarios seguros, hay adecuada relacion entre las diferentes familias, se organizan con
valores positivos, crean politicas para la sociedad que apoyen a los recursos de las familias y
generan participacion entre la comunidad. Los factores de riesgo provocan violenciay un barrio
inseguro, no administran adecuadamente sus recursos, tiene gran cantidad de poblacién no
identificada, las madres y padres trabajan durante jornadas exhaustas y no dan adecuada
atencidn a los nifios y también pueden ser barrios con prejuicios e intolerancia hacia sus propios

Vecinos.

2. Capacidades parentales: Es importante que los padres y cuidadores primarios tengan
capacidades de reflexion al momento de desarrollar una pauta de educacién, ya que es necesario
tener conocimiento sobre autoestima, habilidades sociales, resolucion de conflictos, blusqueda

de apoyo y otras caracteristicas para ayudar a sus hijos.

3. Necesidades del menor: Para aplicar estas pautas educativas, es importante reconocer
en qué etapa de desarrollo evolutivo se encuentran sus hijos, especialmente entre 0 a 3 afios y
la etapa de adolescencia. Asi mismo tomar en cuenta el proceso al nacer, complicaciones
perinatales, problemas de conducta, enfermedades crénicas, problemas psicoldgicos,

hiperactividad y otros.

Beneficios de la parentalidad positiva

Segun Sanchez (2020), el modelo de la parentalidad positiva presenta variados beneficios

tanto para el desarrollo del nifio como para los cuidadores primarios:

- Desarrollan el sentido de responsabilidad al reconocer que todo acto tiene
consecuencias.

- Comprenden las normas que se establecen y generan compromiso con ellas.

- Permite que los nifios disfruten de buena salud emocional, sana autoestima, sean
capaces de gestionar sus emociones y por ende desarrollen adecuada inteligencia emocional.

- Se vuelven seres independientes para alcanzar su propia felicidad.

- Comprenden sus errores y la consecuencia de estos, para poder aceptar y aprender de

ellos, sin llegar al castigo o sentimiento frecuente de culpa.
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- Desarrollan habilidades vitales como resolucion de problemas, asertividad, respeto,
empatia, etc.
- Los vinculos familiares (padres e hijos) se fortalecen, ya que el nifio se siente amado

por el buen clima familiar que se desarrolla.

2.2.2.Evolucion histérica de la parentalidad positiva.

Para describir la evolucidn histérica de la parentalidad positiva se parte de los siguientes
indicadores de analisis:

- Bases tedricas

- Caracteristicas

- Surgimiento del programa

- Evolucion del programa

Etapa I: Fundamentos tedricos en el desarrollo de la parentalidad positiva (1969 — 1981).

Dentro de los fundamentos teoéricos que la parentalidad positiva utiliza en su proceso,
encontramos a la teoria del apego propuesta por Bowlby en 1969, quien menciona la
importancia del vinculo emocional entre la madre o cuidador primario y los infantes, puesto

que genera en los hijos un estado de seguridad y confianza (Persano, 2018).

Por otro lado, la teoria del aprendizaje social de Bandura, expuesta en el afio 1977, donde
describe la importancia de la experiencia social, cognitiva y comportamientos que los padres
tienen e influyen en el desarrollo de los nifios para reforzar actitudes positivas en su conducta
(Licencin, et al. 2017).

Etapa Il: Inicio y desarrollo de la parentalidad positiva (1981 — 2003).

En 1981, la autora Jane Nelsen, publica su primer libro denominado disciplina positiva,
que busca ensefiar habilidades para los padres y maestros, explicando la importancia de un
aprendizaje respetuoso, sin castigos ni violencia, fomentando que los nifios se desenvuelvan
como seres responsables y aprendiendo mediante el ejemplo que ellos les brinden (Fundacion
Carulla, 2015).

35



En 1998, Martin Seligman, propone la rama de la psicologia positiva, centrada en el
desarrollo psicoldgico del ser humano desde un enfoque de sus experiencias positivas, para

incrementar sus emociones agradables y fortalecer sus virtudes (Dominguez e Ibarra, 2017).

Etapa Il11. Consolidacién de la parentalidad positiva en la actualidad (2003 — hasta la

actualidad).

Matt Sanders en el afio 2003, desarrolla el programa Triple P, denominado programa de
parentalidad positiva, en la universidad de Queensland en Australia, esta dirigido para prevenir
y tratar problemas de conducta y emocionales en los hijos. Ha sido aplicado en paises de
América, Europa y Asia, asi mismo demostro efectividad y ain se continda aplicando hasta la
actualidad (Haslam, et al., 2017).

Loizaga (2011), desarrolla una propuesta sobre la parentalidad positiva y lo divide en tres
niveles: El primer nivel o también llamado nivel basico, que consiste en que los padres se
sientan a gusto como personas con un apego seguro; segundo nivel o intermedio que se basa

en la madurez y seguridad y el nivel tercero o superior, para vivir la vida con sentido.

Tabla 1
Resumen de la evolucion histérica de la parentalidad positiva

Indicadores de Etapa I: Etapa Il: Inicio y Etapa II.
analisis Fundamentos desarrollo de la Consolidacion de la
tedricos en el parentalidad parentalidad positiva
desarrollo de la positiva (1981 - en laactualidad (2003
parentalidad positiva 2003). —hasta la actualidad).
(1969 —1981).
Bases tedricas - Teoria del Apego de - Disciplina positiva, - Programa de
Jhon Bowly en 1969  desarrollada por parentalidad positiva
- Teoria del  Jane Nelsenen1981. desarrollado por Matt
aprendizajeSocial de - Psicologia positiva, Sanders en 2003.
Bandura en 1977 propuesta por -Loizaga en 2011,
Seligman en 1998. propone a la

parentalidad positiva
dividida en  tres
niveles.
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Aspectos
caracteristicos

El nifio crece -La disciplina
seguroen un positiva busca
entorno dondela ensefiar a los padres
madre o cuidador y maestros, a

primario atiende a emplear un método

-La

parentalidad positiva

se refiere al desarrollo
de

habilidades positivas

susnecesidades de crianza sin  parentales, desde un
emocionales. castigops 'y que enfoque sin violencia
- El nifio se desarrolla  favorezca la que permita el
con mayor autonomia de los desarrollo integral de
autonomia cuando  nifos. los nifios y padres.
observa conductas - La psicologia -La
positivas de sus  positivahace parentalidad positiva
padres. referencia al se divide en tres
estudio de la niveles que toma en
persona,desde sus cuenta en  primer
virtudes y lugar, el bienestar de
experiencias los padres de familia o
agradables. cuidadores para dar

pase al desarrollo de
losnifios.
-Hasta la actualidad se

Surge la necesidad - Se hace necesario

Evolucién de de brindar  mayor  darmayor relevancia continda desarrollando
laetapa importancia al  al bienestar de los estrategias de
bienestar de los padres haciendo una parentalidad positiva

autoevaluacion a sus
competencias
parentales.

padres o cuidadores,
desde un enfoque
positivo y saludable.

para el fortalecimiento
de sus habilidades
parentales.

Nota. Se hace el desarrollo de la evolucidn histérica de la parentalidad positiva, teniendo en

cuenta las basestedricas y aspectos caracteristicos, asi como los indicadores de analisis.

La evolucion histérica de la parentalidad positiva en la linea de tiempo ha demostrado
que adn es insuficiente la referencia analitica de la realidad en el contexto y fundamentacion
tedrica, las actividades psicoterapéuticas y sistematizacion general para mejorar el bienestar
psicoldgico en los padres de familia con hijos de 3 a 5 afios, estableciendo de ese modo, la base

teorica del estudio.

2.2.3. Précticas parentales para el desarrollo de la familia.

Torio — Lopez; et al. (2022), refiere que es el estudio de las condiciones sociales que

permiten u obstaculizan el bienestar psicosocial de las personas esta relacionado con los
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principios de la parentalidad positiva y favorece el desarrollo de la familia. Para esto, el nifio

debe tener satisfechas tres necesidades:

La necesidad de autonomia. Consiste en tomar decisiones y hacerse responsable de las
consecuencias.

La necesidad de competencia. Significa tener dominio y eficacia para realizar con éxito
las actividades y afrontar obstaculos.

La necesidad de pertenencia. Mantener relaciones célidas y verdaderas con los demas,

estar en sintonia con otras personas, sentirse protegido y amado.

A continuacion, se describiran acerca de las practicas parentales que facilitan o

dificultan la satisfaccion de necesidades:

Autonomia versus control psicolégico.

Las normas que guian la vida familiar son establecidas en acuerdo de los miembros de
la familia. Los padres e hijos pueden dialogar con naturalidad acerca de la dindmica familiar,
preocupaciones y emociones al respecto. Los padres tienen empatia por los sentimientos y
opiniones que sus hijos expresen. Los padres dejan a los hijos un breve espacio para elegir en
aquellas competencias que consideren apropiadas. La retirada de afecto, imposicion de

sentimientos como la verglienza, culpa o miedo son claros ejemplos de control psicoldgico.

Estructura versus desorganizacion.

Las normas son claras y conformes para los padres e hijos. Existen consecuencias
cuando las normas no son cumplidas. Los padres tienen la capacidad de comunicar a sus hijos,
formas para mejorar la conducta, cuando no estan adecuadas a las normas, ademas se refuerza
positivamente mediante la aprobacion cuando cumplen lo establecido. Se explica claramente
la necesidad de las normas y como el no cumplirlas puede afectar a los demas. Los padres
mantienen la autoridad como lideres que hacen respetar las consecuencias de la falta en el

cumplimiento de las normas.

Provision de afectos versus rechazo.
Los padres muestran interés en sus hijos, teniendo un papel activo en sus vidas. Los
hijos tienen un sentimiento de conexion y carifio con sus padres. El rechazo se muestra cuando

no se comunica abiertamente las emociones entre los miembros de la familia.
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2.2.4. Efectividad de los programas de parentalidad positiva

Licencin, et al. (2017), desarrollaron un estudio para analizar la efectividad de 13
programas de parentalidad positiva, los cuales demostraron brindar beneficios en diferentes
ambitos. Como primer factor, los padres que participaban de estos programas pasaban de tener
estilos de crianza autoritarios o permisivos a democraticos. Otro factor importante era la
autoeficacia, puesto que se veia en aumento cuando los padres se percibian a si mismos como
capaces de desarrollar su rol de una manera positiva. Por otro lado, en la percepcion de los
padres, sus hijos tenian menos problemas de conducta y como siguiente resultado habia

disminucion en el estrés parental.

Vargas-Rubilar, et al. (2018) exploraron el impacto de un programa de parentalidad
positiva, desde la valoracion de madres de familia en Argentina en una escuela socialmente
vulnerable. Para desarrollar el programa, se pactaron encuentros participativos, se aplicaron
entrevistas, se evaluo el apego y estilo parental antes y posteriormente a la ejecucion del
programa. Segun las madres participantes, recibieron contribucién a su desarrollo personal,
mayor sensibilidad parental, mejores creencias sobre la crianza, mayor expresion de afecto,
comunicacion verbal y disciplina. Asi mismo sintieron mayor apoyo social por parte de la
escuela. Es asi como se concluyd que posteriormente a la intervencion de parentalidad positiva,

hubo mayor impacto en beneficio de sus cualidades maternas.

Cprek, et al. (2016) ejecutaron una investigacion con padres de familia en Estados
Unidos, para determinar si la combinacion de tres practicas de parentalidad positiva generaba
un efecto en nifios que tenian riesgo de retraso en el desarrollo social o conductual, que tenian
edades entre 1 a 5 afios. Se tuvo como resultado que los padres podrian influir en la disminucion
de riesgo de los nifios a sufrir retrasos en el desarrollo social o conductual, al aplicar las
practicas de parentalidad positiva, participando en actividades como leer juntos y contar

historias, cantar y comer en familia, lo que generaria mayores beneficios para los nifios.

2.3. Marco conceptual

- Apego seguro: Es un tipo de apego, definido dentro de la teoria del apego de Bowly, que

se caracteriza por la calidez, confianza y seguridad que el cuidador primario brinda al
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infante para que disminuya la angustia cuando existe una separacion entre ambos y asi
mismo se genere la calma cuando se encuentren nuevamente juntos (Garrido-Rojas, 2006).
Aprendizaje social: Es la teoria de Albert Bandura que explica que los nifios generan
aprendizaje a través de la observacion e imitacion de conductas en sus entornos sociales,
por lo que su comportamiento puede ser afectado de forma positiva o negativa,
dependiendo el contexto donde se relacione (Delgado, 2019).

Autoaceptacion: Ryff, menciona que la autoaceptacion significa conocerse a si mismo con
una percepcidn de sus propios comportamientos, emociones y motivaciones para lograr una
vision positiva. Es decir, no solo tener el conocimiento, si no fortalecer las propias
cualidades y mejorar las debilidades (Flecha, 2018).

Autonomia: Consiste en establecer una diferencia entre la persona misma con su entorno
social, tener autodeterminacion, independencia y autoridad personal para seguir sus propias
ideas, sin someterse a la presion social, asi mismo ser capaces de autorregular sus
emociones y por ende su comportamiento (Diaz, et al, 2006).

Bienestar psicoldgico: Consiste en desarrollar, de forma subjetiva las dimensiones que
influyen de forma positiva en la mejoria de la persona, enfocados en descubrir las
emociones agradables y habilidades que ayudarian a afrontar los retos diarios, ademas
lograr la satisfaccion en las areas que conforman a la persona (Fernandez, 2017).
Competencias parentales: Es el ajuste que los padres, madres y cuidadores primaros
realizan en su contexto psicosocial y las demandas evolutivas del desarrollo de los nifios y
adolescentes, por lo que desempefian un conjunto de competencias flexibles y adaptativas,
para obtener el mejor resultado en la crianza de sus hijos (Rodrigo, et al., 2009).
Disciplina positiva: Hace referencia a entender las razones del porqué de los
comportamientos en los nifios, mas no el enfoque en tratar el problema. Asi mismo fomenta
el respeto de los infantes como seres humanos que necesitan desenvolverse en un ambiente
de paz y amor, asi como afecto y firmeza (Fundacion Carulla, 2015).

Dominio del entorno: Habilidad necesaria para construir ambientes que favorezcan el
desarrollo personal y funcionamiento positivo, asi mismo tener la sensacion de influir sobre
el entorno y tener el control sobre el contexto que los rodea (Diaz, et al, 2006).

Familia: Es aquella institucion donde conviven personas unidas por los mismos lazos de
consanguineidad o que comparten un objetivo en comun para desarrollar un proyecto de
vida y donde existen vinculos de pertenencia acoplados por un compromiso en el que se

otorgan afecto y apoyo mutuo (Rodrigo, s.f. Como se cit6 en Guzmaén, 2017).
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Infancia: Es un periodo donde los nifios adquieren y aprenden habilidades necesarias para
relacionarse con su entorno, lo que significa que deberan pasar por diversos cambios en las
areas principales, como cognitiva, lenguaje, emocional y motora (Borja, 2022).
Parentalidad: Aquellas aptitudes que los padres y madres desarrollan y utilizan para
garantizar el sustento econdmico, bienestar emocional, educacion, seguridad y relaciones
interpersonales en sus hijos para que se determinen como seres autdbnomos y con
experiencia para vivir dentro de una sociedad (Suérez, 2018).

Parentalidad positiva: Este concepto tiene como fundamento el interés brindado hacia el
nifio, en quien se promueve la atencion, estimular sus habilidades, no ejercer la violencia,
darle reconocimiento y educarlo, teniendo en cuenta el establecimiento de limites y normas
para lograr un adecuado desarrollo infanto — juvenil (Capano & Ubach, 2013).

Psicologia positiva: Es la teoria desarrollada por Seligman, que consiste en el estudio de
los rasgos individuales positivos, experiencias agradables y entorno del ser humano que
favorecen su calidad de vida y reduce la presencia de problemas psicopatoldgicos. Se centra
en el fortalecimiento de sus habilidades y virtudes, desde un enfoque positivo (Contreras
& Esguerra, 2006).

Relaciones positivas: Es la dimension que mide las aptitudes de las personas para
establecer vinculos interpersonales satisfactorios con las personas que lo rodean,
compartiendo afecto, empatia y confianza de una forma honesta y abierta (Reyes, 2018).
Sentido de vida: Es aquella dimension que mide el significado que el ser humano da a su
propia existencia, otorgandole una direccion con actos y valores a sus objetivos y proyectos

que lo desarrollaran plenamente (Flecha, 2018).
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I1l. METODO

3.1. Tipoy Disefio de Investigacion

Objetivo: El tipo de investigacion fue aplicada, debido a que se estudio el proceso de la
parentalidad positiva con el fin de aplicar las estrategias posibles para solucionar el problema.
Segun Vargas (2009), la investigacion aplicada es aquella que busca utilizar los conocimientos
adquiridos para aplicarlos e implementar nuevas estrategias que tienen como base la

investigacion realizada de manera exhaustiva.

Profundizacion del objeto: A su vez, es explicativo, ya que como menciona Rus - Arias
(2020), se pretende dar a conocer un nuevo fenémeno que no se ha estudiado a profundidad,

por lo que se requiere abordar nueva informacion que aporte a la investigacion.

Tipos de datos recolectados: se realizara una investigacion mixta, puesto que se trabajo
con datos cuantitativos y cualitativos. Es decir, los que fueron descritos por la observacion y

aquellos medibles en los cuestionarios.

Tipo de inferencia: es hipotético - deductivo, ya que segun Hernandez (2008) esta
basado en una condicidn inicial relevante para construir una teoria, es decir si A sucede, B

sucede también.

Periodo temporal: asi mismo, es una investigacion transversal, pues analizé a la

poblacion en un determinado momento (Huaire, 2019).

Disefio de investigacion: el disefio es preexperimental, pues midi6 el resultado obtenido

posterior a la aplicacion de una estrategia, mediante un pre y post test (Huaire, 2019).

Tabla 2

Disefio preexperimental

DISENO PRE EXPERIMENTAL
G | 01 | X | 02
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Nota. Se describe el disefio preexperimental donde G — grupo de estudio, O1 — pre test, X -

estimulo, O2 — post test.

3.2. Variables, Operacionalizacion

Variable independiente: Estrategia de parentalidad positiva.
Variable dependiente: Bienestar psicoldgico.
Operacionalizacion de variables: Adjuntadas en el Anexo 1.

3.3. Poblacion, muestreo y muestra

Poblacién.
La poblacién estuvo conformada por 70 padres, madres de familia y apoderados
de una Institucién Educativa Inicial de Reque, tomando en cuenta la referencia

brindada en la problematica, por los docentes (5) y directora de la institucion (1).

Muestra.

En cuanto la muestra, estuvo constituida por 30 madres y padres de familia o
apoderados que pertenecen a la Institucion Educativa Inicial de Reque N° 316
“Discipulos de Jesus”, los cuales fueron seleccionados mediante muestreo no
probabilistico intencional, quienes respondieron un pretest para diagnosticar el nivel
de bienestar psicoldgico y post test para analizar los resultados, los cuales fueron
realizados de forma presencial y virtual. A su vez, se pidio a los docentes (5) y
directora de la Institucion (1), quienes fueron integrados como parte del estudio, a'y se

les aplicO una encuesta antes y después de la aplicacion de la estrategia.

Tabla 3

Tamafo de la muestra

N° Participantes del estudio Frecuencia
1 Padres de familia 30
2 Docentes 5
3 Directora de la Institucién 1
Total 36
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Nota. Se muestra las fuentes de verificacion para el tratamiento de los datos estadisticos.

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos.

Meétodos tedricos.

Analisis y sintesis: sera utilizado durante la investigacion para caracterizar el proceso de
la parentalidad positiva.

Abstracto — concreto: consistira en la sintesis de los elementos y el fundamento teérico
del proceso de parentalidad positiva.

Histdrico — l6gico: Se utilizara para demostrar el transcurso evolutivo del proceso de la

parentalidad positiva.

Métodos empiricos.

Como técnica se utilizara la observacion y entrevistas individuales y como instrumentos
para la recoleccion de datos, se aplicara la escala de bienestar psicologico, que fue creada
originalmente por Carol Ryff, en 1989, posteriormente Diaz et al en 2006., la tradujeron al
lenguaje esparfiol y finalmente esta version utilizada fue adaptada al contexto peruano, por
Alvarez en 2019. Esta puede ser aplicada a adultos de 18 afios en adelante y esta constituida
por 30 items gque cuentan con valores que varian entre 1 y 6 en la escala de Likert. Se divide en
seis dimensiones, las cuales son la autoaceptacion (1, 7, 8, 17, 22, 23), relaciones positivas (12,
24, 26), autonomia (4, 19, 13, 19, 30), dominio del entorno (25, 27, 28, 29), crecimiento
personal (2, 3, 9, 18) y proposito en la vida (5, 6, 11, 14, 15, 16, 20). Por otro lado, cuenta con
4 items inversos (3, 4, 9, 19 y 27) que deberan ser tomados en cuenta para la correccion y
obtener los niveles de bienestar psicoldgico, la cual se realiza sumando los puntajes y dividendo
por el nimero total de items, de igual manera para obtener el nivel de cada dimensién, donde
< 3 significa nivel bajo; 3,01 — 4,99 nivel medio y de 5 a mas, nivel alto. Asi mismo, tiene un

coeficiente de .94 de validez y .96 en confiabilidad con el coeficiente omega.

Para fines de esta investigacion, el instrumento ha sido adaptado con la muestra de 30
participantes con los que se desarrollara el estudio, obteniendo en la escala general una
fiabilidad de 0,97, segun el coeficiente Omega de Mc Donald. Mientras que, por dimensiones,
se obtuvo fiabilidad ideal segun el coeficiente Omega de Mc Donald de 0,918 en
Autoaceptacion; 0,788 en Relaciones Positivas; 0,785 en Autonomia; 0,908 en Dominio del

entorno 0,728 en Crecimiento Personal y 0,926 en Propdsito de vida.
44



3.5. Procedimientos de analisis de datos

Para realizar el estudio, se tendra un primer contacto con la directora de la Institucién
Educativa Inicial, con quien se coordinard para aplicar el cuestionario, previamente con el
consentimiento informado a los padres de familia, ademas de las entrevistas individuales breves
con algunos docentes y participantes del estudio. Luego de la recoleccion de datos, se utilizara
el software SPSS para analizar los datos y estudiar las variables. Asi se determinara el
diagndstico actual en los niveles del bienestar psicolégico de los padres de familia, antes y
después de la aplicacion de la estrategia de parentalidad positiva, los cuales seran expuestos

mediante graficos porcentuales y tablas de contingencia

3.6. Criterios éticos

Se respetaran los principios éticos, sugeridos por el informe Belmont, brindado en 1979,
los cuales nos indican el respeto a las personas, es decir todos seran tratados como personas
autonomas y tendran la capacidad de obrar de acuerdo a su criterio razonable; el principio de
beneficencia, que se entiende por asegurar su bienestar, no ocasionando ningin dafio y
maximizando todos los beneficios posibles; principio de justicia, todos los participantes seran
tratados bajo el mismo régimen, sin utilizar preferencias externas a la investigacion para la

seleccion de la muestra (Bioética y Derecho, s.f.).

Asi mismo se tomard un consentimiento informado a todos los participantes que
conformaran el estudio, para brindarles informacién respecto al objetivo de la investigacion,

asegurar su comprension al participar del estudio y que sea de forma voluntaria.

3.7. Criterios de Rigor cientifico

Se utilizard como criterios de rigor cientifico, los explicados por Norefia, et al. (2012),
como:
- La fiabilidad, que permitird el valor cientifico para que otros autores puedan
realizar estudios similares, utilizando los mismos métodos.
- La validez, para que el estudio tenga seguridad en la obtencion de sus resultados y

por ende sea un soporte en otras investigaciones.
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La credibilidad o autenticidad que sirve como requisito para realizar conjeturas
sobre la variable estudiada, sin alterar los resultados, por lo que es importante que
el investigador se considerare como un sujeto activo en su propia investigacion.

La relevancia, que significa que dentro los objetivos planteados se dara paso a
nuevos hallazgos y planteamientos tedricos novedosos, por lo cual se considerara

importante que exista relacion entre la justificacion y los resultados obtenidos.
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IV. RESULTADOS

Tabla 4
Fiabilidad de la EBP adaptada

Omega de McDonald N de elementos
,970 30

Nota. Se muestra el indice de fiabilidad obtenido en la EBP, estimado con el coeficiente
Omega de Mc Donald.

En la tabla 4, se observa que la fiabilidad obtenida en el instrumento adaptado de la
Escala de Bienestar Psicologico (EBP) es confiable, debido a que tiene un coeficiente Omega
de Mc Donald de 0,70, lo que significa que el instrumento cuenta con validez y fiabilidad para

identificar el nivel de bienestar psicoldgico en los padres de familia.

Tablas
Estadisticas de fiabilidad

Dimensiones Omega de McDonald N de elementos
Autoaceptacion ,918 6
Relaciones Positivas ,788 3
Autonomia , 785 5
Dominio del entorno ,908 5
Crecimiento personal 728 4
Propdsito de vida ,926 7

En la tabla 5, se observa que la fiabilidad obtenida en las dimensiones del instrumento
adaptado de la Escala de Bienestar Psicologico (EBP) son confiables, debido a que tiene un
coeficiente Omega de Mc Donald mayor a 0,7, lo que significa que el instrumento cuenta con
validez y fiabilidad para identificar el nivel por dimensiones del bienestar psicoldgico en los

padres de familia.
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Tabla 6

Datos sociodemograficos

Sexo fi %
Masculino 21 30%
Femenino 9 70%
N° de hijos fi %
1 6 20%
2 amas 24 80%
Grado de Instruccion fi %
Primaria y secundaria 20 33%
Superior o técnico 10 67%
Ocupacion fi %
Ama de casa 14 47%
Trabajo en oficios 16 53%

Nota. Se detallan los datos sociodemograficos de los padres de familia, teniendo en

cuenta el sexo, n° de hijos, grado de instruccidn y ocupacion.

En la tabla 6, se evidencia que el 30% son varones y 70% mujeres, de los
cuales, el 80% tienen mas de un hijo en edades de 3 a 5 afios, el 53% trabaja en
diferentes oficios, mientras que el 47% son amas de casa, asi mismo el 67% solo

cuenta con primaria o secundaria completa.

Tabla 7

Bienestar Psicologico en Padres de Familia con hijos de 3 a 5 afios de Reque.

Niveles fi %
Baja 17 44.7%
Media 11 28.9%
Alta 2 5.3%
Total 30 1

Nota. La tabla muestra la frecuencia y porcentaje de los niveles de bienestar psicoldgico.
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En la tabla 7, se observa que, de la muestra de 30 padres de familia, un 44.7%
evidencia un nivel bajo de bienestar psicologico, mientras que 28.9% alcanzaron un nivel

medio. Asi mismo, solo 5.3% presenta niveles altos.
Figura 2

Porcentaje de Bienestar Psicologico en Padres de Familia con hijos de 3 a 5 afios de Nuevo

Reque.

NIVEL DE BIENESTAR PSICOLOGICO

W Baja mMedia mAlta

Tabla 8
Bienestar Psicoldgico en Padres de familia con hijos de 3 a 5 afios de Nuevo Reque, segun
dimensiones.
Baja Media Alta

fi % fi % fi %
Autoaceptacion 4 13.3% 23 76.7% 3 10.0%
Relaciones Positivas 21 70.0% 8 26.7% 1 3.3%
Autonomia 17 56.7% 12 40.0% 1 3.3%
Dominio del Entorno 14 46.7% 14 46.7% 2 6.7%
Crecimiento Personal 14 46.7% 14 46.7% 2 6.7%
Propdsito de Vida 14 46.7% 14 46.7% 2 6.7%

Nota. Se observa la frecuencia y el porcentaje de los niveles, segun cada dimension.
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En la tabla 8, se aprecia que el porcentaje mas elevado se obtuvo en el nivel medio de
la dimension de Autoaceptacion con 76%, seguido del nivel bajo en Relaciones positivas con
70%. En tercer lugar, la dimensién de Autonomia con un 56.7%. Finalmente, las dimensiones
de Dominio del entorno, Crecimiento Personal y proposito de vida, que obtuvieron un

porcentaje de 46.7% en niveles bajos y medios.
Figura 3

Porcentaje de Bienestar Psicoldgico en Padres de familia con hijos de 3 a 5 afios de Reque,

segun dimensiones.

Niveles por dimensiones del BP

Proposito de Vida 46.7% S 467%  61%
Crecimiento Personal 46.7% . 467%  6T%
Dominio del Entorno 46.7% . 467%  B1%

Autonomia 56.7% . 400%  33%
Relaciones Positivas 70.0% L 267%  33%

Autoaceptacion 13:3% e Ao
0.0% 20.0% 40.0% 60.0% 80.0% 100.0% 120.0%

“Baja ®Media mAlta

Tabla 9
Bienestar Psicoldgico en Padres de Familia con hijos de 3 a 5 afios de Reque, desde la

perspectiva de los docentes y la directora de la I.E.I.

Niveles fi %
Baja 4 66.7%
Media 2 33.3%
Total 6 100%

En la tabla 9, se observa que, de la muestra de 5 docentes y directora de la I.E.1., un
66.7% perciben un nivel bajo de bienestar psicoldgico, mientras que solo 33.3% encuentran
nivel medio.
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Figura 4

Porcentaje de Bienestar Psicologico en Padres de Familia con hijos de 3 a 5 afios de Reque,

desde la perspectiva de los docentes y la directora de la 1.E.I.

Bienestar Psicoldgico en Padres de familia con hijos de 3 a 5 afios de Reque, segun

Nivel de BP desde la perspectiva de los docentes y
Directora de la I.E.1.

33.3%
66.7%
Baja = Media
Tabla 10

dimensiones, desde la perspectiva de los docentes y la directora de la 1.E.I.

Baja Media

Dimensiones fi % fi % fi %
Autoaceptacion 4 66.7% 1 16.7% 1 16.7%
Relaciones 4 66.7% 2 33.3% 0 0.0%
Positivas

Autonomia 4 66.7% 2 33.3% 0 0.0%
Dominio del 4 66.7% 2 33.3% 0 0.0%
Entorno

Crecimiento 4 66.7% 2 33.3% 0 0.0%
Personal

Prop6sito de 4 66.7% 2 33.3% 0 0.0%

Vida

Nota. Se observa la frecuencia y el porcentaje de los niveles, segun cada dimension.

En la tabla 10, se aprecia que el porcentaje méas elevado se obtuvo en el nivel bajo de

todas las dimensiones, contando con un 66.7%. En segundo lugar, se encuentra con nivel
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medio, la dimension de Relaciones Positivas, autonomia, dominio del entorno, crecimiento
personal y propoésito de vida con un indice de 33.3%, seguido del nivel medio y alto en la

dimension de autoaceptacion, que obtuvieron un porcentaje de 16.7%.

Figura 5
Porcentaje de Bienestar Psicologico en Padres de familia con hijos de 3 a 5 afios de Reque,

segun dimensiones, desde la perspectiva de los docentes y la directora de la I.E.I.

Niveles por dimensiones del BP desde la perspectiva de los docentes y
Directora de la L.E.I.

Propdsito de Vida
Crecimiento Personal
Dominio del Entorno

Autonomia

Relaciones Positivas

Autoaceptacion
0.0% 10.0% 20.0% 30.0% 40.0% 50.0% 60.0% 70.0%

mAlta ®mMedia = Baja
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V. DISCUSION

En base a los resultados obtenidos, se puede proporcionar un adecuado diagndstico para
llevar a cabo una estrategia de parentalidad positiva que brinde adecuados resultados para

mejorar los niveles de bienestar psicolégico.

En ese sentido, se encontrd que el 44.7% de los padres de familia con hijos en edades
de 3 a 5 afios, evidenciaban niveles bajos de bienestar psicolégico y 28.9% obtuvieron nivel
medio. En cuanto a la perspectiva de los docentes y la directora de la I.E.I., se evidencio que
el 66.7% considera que los padres de familia tienen niveles bajos de bienestar psicolégico y

solo 33.3% observa niveles medios.

A su vez, este resultado se asemeja con el encontrado por Dejo (2019), quien obtuvo
niveles bajos de bienestar psicoldgico en padres de familia de Motupe, siendo este de 75% para
varones y 81% para mujeres; ademas recomienda la implementacion de un programa o

estrategia que pueda facilitar y mejorar esta variable.

De igual manera, coincide con el estudio realizado por Carrillo (2021), quien investigd
el bienestar psicologico en jovenes y adultos de Chiclayo e identifico que 33,8% y 26,5% de la
poblacion, obtuvo nivel bajo y normal bajo en la variable de bienestar psicoldgico, sumando
un total de 60,3% de los participantes que se encuentran en esta situacién. En cuanto a sus
dimensiones de autonomia y crecimiento personal, predominaba el 100% en nivel bajo, seguido
de dominio del entorno, con 95,6% en nivel bajo y proposito de vida con 94,1% en nivel normal

bajo.

Asi mismo, Valdiviezo-Verdezoto y Lara-Machado (2021), hallaron que el 61,5% de
padres presentaban bajos niveles de bienestar psicoldgico, lo cual se asemeja a los resultados
obtenidos en el presente estudio, ya que también describe dentro de sus dimensiones, que tienen
dificultades para evaluarse de forma optimista, experimentan dificultades al tomar y ejecutar
decisiones, carecen de un sentimiento de desarrollo personal, encuentran obstaculos al buscar

un proposito en la vida y enfrentan problemas al establecer y conservar relaciones amistosas.

Sin embargo, difieren con los resultados encontrados por La Torre y Ledn (2021),
quienes estudiaron la variable en una L.E. Inicial de Piura, evidenciando que el 87.1% de los
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participantes mostraban un bienestar psicolégico 6ptimo. Por otro lado, se encuentra diferencia
con el estudio realizado por Montenegro (2022), en Lima Metropolitana, quien identifico

niveles altos con un porcentaje de 61.9%.

Los hallazgos también difieren con los descritos por Injo (2021), que a su vez realizé un
analisis de bienestar psicologico en adultos de la ciudad Chiclayo, identificando que 55,3%
presentaban niveles altos, mientras que 44,3% niveles medio. No obstante, se puede observar
que 50,4% eran de sexo masculino, 72% en estado soltero, 53,7% con grado de instruccion
superior, 65% contaban con un trabajo estable y 68,3% formaban parte de una familia nuclear,
lo que significa que no cuentan en su mayoria, con factores predisponentes al estrés como tener
responsabilidades de crianza y adecuado nivel sociocultural que les permita mejorar su

bienestar psicoldgico.

Los anteriores factores sociodemograficos, difieren de los resultados de la poblacién
estudiada, debido a que se evidencia que el 30% son varones y 70% mujeres, de los cuales, el
80% tienen mas de un hijo en edades de 3 a 5 afios, el 53% trabaja en diferentes oficios,
mientras que el 47% son amas de casa, asi mismo el 67% solo cuenta con primaria o secundaria
completa. Esto implica que existan mas factores que disminuyan el bienestar psicolégico de
los padres de familia, puesto que tienen mayor responsabilidad en la crianza de sus hijos y a

la vez ocupaciones en el hogar u oficios demandantes con un bajo salario.

Esta informacion es complementada por Mikolajczak y Roskam (2020), quienes
mencionan que los padres tienen mayor agotamiento fisico y mental, lo que implicaria, una
serie de consecuencias graves como ideacion suicida, ideas de escape o violencia hacia los

hijos, notandose en casos como la depresion o burnout parental.

Asi mismo, segun Atkins y Connors (2021) esta comprobado que la depresion, ansiedad
y estrés de los padres afecta directamente a la infancia de sus hijos, pues estan expuestos a
situaciones desagradables que vulneran su bienestar cuando crecen, esto a su vez, es afirmado
por Yantong, et al., (2022) quienes refieren que las experiencias adversas que los padres de
preescolares originan, tienen relacién con los problemas conductuales de sus hijos, y con los
resultados hallados por Minh (2022), quien demuestra que el control psicolégico parental y
agotamiento de los padres influyen en los problemas de conducta de los infantes, por ende es

relevante trabajar en los entornos familiares para que los padres de familia tomen conciencia
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de esos patrones de crianza familiar, con programas de intervencidn basados en el bienestar y

salud de los padres de familia.

Se obtuvo como resultado que la dimensién de autoaceptacion estaba mas desarrollada
en el nivel medio, siendo este porcentaje de 76%, ademas se encontro que la dimension de

relaciones positivas y autonomia, obtuvieron 70% y 56% en nivel bajo, respectivamente.

Esto se corrobora con los hallazgos obtenidos desde la perspectiva de los docentes y la
directora de la I.E.l, de las cuales 66.7% consideran que existe nivel bajo en todas las
dimensiones del bienestar psicoldgico, mientras que en los niveles altos, se ubica solo un

16.7% de la dimension de autoaceptacion.

Los resultados son similares al estudio de Ramos (2020), quien también halla que en los
padres de familia, predomina el nivel medio de autoaceptacion con un 55% y se encuentran
niveles bajos, contando con un indice de 38% y 40% en las dimensiones de relaciones positivas

y autonomia.

En ese sentido, se puede inferir que a pesar de que las personas en etapa adulta pueden
aceptarse a si mismos y la situacién que les rodea; no cuentan con suficientes redes de apoyo
positivas y determinacion para tomar decisiones favorables en busqueda del cambio de sus

problemas.

Sin embargo, difieren en un contexto diferente, como el estudio realizado por Sierra —
Baron, et al., (2022) en madres que estudiaban en la universidad, que revela que la dimensién
de autonomia es mayor y a su vez coincide en un estudio realizado por Rodriguez y Sanchez
(2022) en estudiantes universitarios de Lima, quienes demostraron mayor autonomia con
libertad para expresar opiniones y estaria asociado a factores socioculturales en el que al tener
mejores niveles econdémicos, tienden a evidenciar confianza y seguridad en si mismos. A
diferencia de la poblacién estudiada, que del 67% solo ha estudiado primaria o secundaria y

no se han desempefiado en un contexto universitario.

Es importante resaltar que, segun Qi, et al., (2022) el bienestar psicologico de los padres
esta ligado al de los hijos, por lo que factores externos como el factor parental, funcionamiento

familiar y factor individual esta vinculado de forma positiva, ya que ambas partes adoptan
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estrategias de afrontamiento en el entorno familiar y al obtener niveles bajos en 44.7%, se
puede predecir que los hijos en edades de preescolar, también cuentan con bajos niveles de
bienestar psicoldgico, asi mismo, los padres evaluados en este estudio, podrian provenir de

familias que no cuentan con adecuada cohesién y funcionamiento familiar.
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VI. APORTE PRACTICO

“Estrategia de parentalidad positiva para el bienestar psicoldgico en padres de familia

de niiios de 3 a 5 afnos”

Es necesario plantear esta estrategia como solucién a la situacion problematica
relacionada al diagnostico obtenido donde se muestra el bajo nivel de bienestar psicolégico en
padres de familia con nifios de 3 a 5 afios de una Institucion Educativa Inicial en Nuevo Reque;

por lo que se formula siguiente problema de investigacion.

La falta de tiempo de calidad con los hijos, el estrés del trabajo, problemas de pareja 'y
otros factores son relevantes en el inadecuado bienestar psicoldgico de los padres de familia,
puesto que interfieren con sus practicas positivas dentro del hogar, especialmente cuando tienen
hijos en etapa de infancia. Sin embargo, estd demostrado que los cuidadores que comparten
mayor espacio para realizar actividades con sus hijos demuestran mejor parentalidad positiva
y competencias parentales como el vinculo emocional, sensibilidad y brindar seguridad a los
nifios. Asi mismo mientras mas descanso y tiempo dediquen a sus propias actividades de
interés, cuidando su bienestar personal, habria uso de la adecuada parentalidad positiva
(Simaes, 2021).

Por su parte, UNICEF (2021), sefiala que la calidad de las relaciones entre padres e
hijos en la primera infancia y la implementacion de practicas parentales positivas es

fundamental para el desarrollo socioemocional, cognitivo y fisico de los nifios.

En definitiva, los padres de familia con hijos de 3 a 5 afios, de la I.E.l. de Nuevo Reque,
afrontan estos problemas cotidianos y sumado a ello, otros factores como un nivel
socioecondmico bajo, que afecta a un adecuado bienestar psicoldgico que esté enfocado en las
necesidades de autoaceptacion, autonomia, relaciones positivas, dominio del entorno,
crecimiento personal y la formacion de un propdsito de vida, por lo que necesitan la
implementacion de las practicas en la parentalidad positiva, que sera tanto beneficioso para los

cuidadores como los hijos.
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6.1. Fundamentacion del aporte practico.

La importancia de aplicar la estrategia de parentalidad positiva radica en la contribucion
para lograr niveles altos en el bienestar psicoldgico de los padres con hijos en edades de
infancia. Esto surge como medida de prevencion a los diferentes problemas que pueden
desencadenarse como la depresion, ansiedad, estrés o deterioro en la salud mental, que como
se ha informado en la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) (2019), el estrés relacionado
con la crianza de los hijos puede tener un impacto negativo en la salud mental de los padres.
Por lo tanto, la implementacidn de estrategias de parentalidad positiva puede ser especialmente
importante para mejorar el bienestar psicoldgico de los padres y reducir el estrés relacionado

con la crianza de los hijos.

El bienestar de los nifios y adolescentes estd intimamente relacionado con el bienestar de
los padres de familia y cuidadores, por lo que se hace necesario potenciar vinculos afectivos
positivos desde la empatia y el concepto de la no violencia. Por ello, la parentalidad positiva
se contextualiza como la relacion entre padres, madres y sus hijos, haciendo hincapié en el

desarrollo psicologico y fisico (Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, 2021).

La estrategia de parentalidad positiva que se aplicé esta basada en 5 principios que
aportan beneficios tanto para los nifios como los padres, y segun el Ministerio del Interior y
Seguridad Pablica del Gobierno de Chile (2020), son el respeto por el nifio sus opiniones y
emociones; apego en la afectividad para construir relaciones de confianza y proteccion;
disciplina positiva para establecer normas y aclarar los limites en la conducta; proactividad
parental para aprender constantemente y capacitarse sobre la crianza y liderazgo empatico que

servira como una guia constructiva en la vida de los nifios.

6.2. Construccion del aporte préactico

Dentro de los resultados, se obtuvo niveles bajos en el bienestar psicolégico de los padres
de familia con nifios entre 3 a 5 afios, cuya informacion fue corroborada por los docentes y la
directora de la I.LE.I. N° 316 “Discipulos de Jestis” en la Ciudad de Nuevo Reque. En ese
sentido, se realiz0 la propuesta de la estrategia de parentalidad positiva para mejorar los niveles

de bienestar psicoldgico, mediante el fortalecimiento del autoconcepto, autonomia, relaciones
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positivas, dominio del entorno, crecimiento personal y proposito de vida en los padres de

familia y asi lograr una prevencién en otros problemas como el estrés, ansiedad y depresion.

Es asi como, la estrategia se divide en 4 etapas, las cuales serdn detalladas a

continuacion:

Etapa I: Introduccion — Fundamentacion

Se describi6 la situacién del problema a resolver, detallando la ubicacién y realidad de este.
Ademas, se contextualiza las bases teoricas de la parentalidad positiva que se utilizaron como

lineamientos para la elaboracion de la estrategia propuesta.

Etapa I1: Diagnostico

Se da a conocer el contexto donde se resolvera el problema, describiendo informacion necesaria
para la construccion de la estrategia, identificando los sintomas en los padres de familia, siendo

estos relevantes para enfocar los objetivos y técnicas a utilizar en cada sesion de la estrategia.

a. Revision bibliografica: Consiste en un proceso de investigacion que implica la
busqueda, recopilacion, evaluacion y sintesis de informacion relevante y actualizada
sobre un tema o area de estudio especifico, a partir de fuentes bibliograficas tales como
libros, articulos de revistas, tesis, informes, entre otros.

b. Cuestionarios: Se utilizo la escala de Bienestar psicoldgico, la cual estuvo aprobada
por el criterio de jueces expertos, siendo esta validada en una prueba piloto de 38
participantes con caracteristicas similares a la poblacién estudiada. Posteriormente, los
cuestionarios fueron aplicados a la muestra seleccionada, que esta conformada por 30
padres de familia, 5 docentes y 1 directora de la Institucién Educativa.

c. Juicio de expertos: Se solicitd la opinidn de 3 jueces especializados para aprobar el
contenido de las escalas psicométricas, las cuales estaban dirigidas tanto a los padres
de familia como a los docentes.

d. Construccion metodoldgica: Es un esquema detallado que describe cémo se llevara a
cabo la investigacion y se abordara el problema planteado. Para esto, se incluyo los

objetivos propuestos por dimensiones e indicadores, siendo estos:
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- Autoaceptacion: Nivel de conciencia de valores personales, Aceptacion de los
valores personales.

- Autonomia: Resistencia a la presién de los demaés, Independencia y autoridad
personal

- Relaciones positivas: Mantener relacién satisfactoria con los demas, Preocupacion
por el bienestar de los demas.

- Dominio del entorno: Crear o seleccionar entornos que le favorezcan en sus
necesidades personales, Utilizacion de oportunidades del contexto.

- Crecimiento personal: Desarrollo del potencial personal.

- Proposito de vida: Trazar metas y objetivos, Tener sentido de vida en el pasado,

presente y futuro.

Resultado del diagnéstico:

Dimension Autoaceptacion:

- Cuando repasan la historia de su vida, no estan contentos con el resultado de las cosas.
- Se sienten inseguros con ellos mismos.

- Se sienten pesimistas con ellos mismos.

- No les gusta la mayoria de las caracteristicas de su personalidad.

- La mayoria de las veces, no se sienten orgullosos de quienes son.

- La mayoria de las veces, no se sienten orgullosos de la vida que llevan.

Dimension Autonomia:
- Tienen miedo de expresar sus opiniones, cuando son opuestas a las opiniones de la mayoria
de las personas.
- Les preocupa la opinion que los demas tienen sobre las decisiones que han tomado en su
vida.
- Suelen preocuparse por lo que los demas piensan de ellos.

- No tienen confianza en sus opiniones cuando son opuestas a las de la mayoria.

Dimension Relaciones positivas:
- Sienten que sus amigos no los apoyan emocionalmente.

- Saben que no pueden confiar en sus amigos.
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- Saben que sus amigos no pueden confiar en ellos.
- No se sienten integrados socialmente.

- No son empaticos ni cooperativos con los demas.

Dimension Dominio del entorno:
- Les resulta dificil dirigir su vida hacia las metas que tienen.
- No han sido capaces de construir un modo de vida a su gusto.
- No sienten que son responsables de la situacion en la que viven.
- Las exigencias del dia a dia muchas veces los deprimen.

- Si se sienten infelices con su situacién de vida, no hacen lo posible para mejorarla.

Dimensién Crecimiento personal:
- Con el tiempo no sienten que siguen aprendiendo mas sobre ellos mismos.
- La vida no ha sido un proceso continuo de cambio y crecimiento para ellos.
- Piensan que con los afios no han mejorado mucho como personas.
- Tienen la sensacion de que con el tiempo no han mejorado mucho como personas.

- Para ellos la vida no ha sido un proceso continuo de aprendizaje.

Dimension Proposito de vida:
- Parcialmente disfrutan haciendo planes para el futuro.
- Tienen limitaciones al disfrutar trabajar para alcanzar lo que se han propuesto para el futuro.
- No son personas proactivas a la hora de realizar los proyectos que se han propuesto.
- Se sienten mal cuando piensan en lo que han hecho en el pasado.
- Se sienten mal cuando piensan en lo que esperan hacer en el futuro.
- Sus objetivos de vida han sido méas una fuente de satisfaccion que de frustracion para ellos.
- No tienen claro los objetivos de su vida.

Etapa I11: Objetivo general

Sistematizar el proceso de parentalidad positiva, teniendo en cuenta la autoaceptacion,
autonomia, relaciones positivas, dominio del entorno, crecimiento personal y proposito de vida
para el bienestar psicologico en los padres de familia de nifios de 3 a 5 afios de la I.E.l. N°316

“Discipulos de Jests”, de Nuevo Reque.

61



Etapa IV: Planeacion estratégica

En base a los resultados presentados a partir del diagndstico realizado mediante el
pretest, se identificaron indicadores de un nivel bajo para bienestar psicoldgico en los padres
de familia de nifios de 3 a 5 afios de la I.E.I. N°316 “Discipulos de Jesus”, de Nuevo Reque. A
su vez, se encuentran mayores niveles bajos en las dimensiones de autonomia, relaciones
positivas, autoconocimiento, dominio del entorno, crecimiento personal y proposito de vida.
Por ende, se ha propuesto una Estrategia de Parentalidad Positiva, dirigido a la prevencién y
promocion del bienestar psicoldgico en padres de familia, puesto que es una problematica que
afecta a toda la sociedad en ambitos laborales, sociales y familiares. Se programé de manera
estratégica cada sesion, la cual esta dividida en 6 fases, siendo estas representadas por una

dimension. Asi mismo esta dividida en 11 sesiones con bases de parentalidad positiva.

Proceso 1: Contextualizacion integral de la parentalidad positiva.

Objetivo: Contextualizar integralmente la parentalidad positiva mediante la autoaceptacion, la

autonomia y relaciones positivas en padres de familia de nifios de 3 a 5 afios.

Fase 1: Autoaceptacion

Sesion 1: Facilitar un ambiente de integracion y validacion de emociones en la
experiencia como padres de familia.

Sesion 2: Promover la aceptacion y reflexion personal con relacion a las actitudes

positivas y negativas en su historia familiar.

Fase 2: Autonomia

Sesion 1: Identificar las habilidades y aspectos a mejorar en las competencias
parentales que ejercen como padres en la actualidad.

Sesion 2: Reforzar el compromiso en los objetivos planteados para mejorar las

competencias parentales.

Fase 3: Relaciones positivas
Sesion 1: Identificar los tipos de lenguaje de amor que expresan y su impacto positivo

dentro el entorno familiar.
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Sesion 2: Fortalecer los vinculos afectivos calidos con sus hijos, haciendo uso de los

tipos de lenguaje del amor.

Proceso 2: Sistematizacion de la parentalidad positiva.

Objetivo: Sistematizar la parentalidad positiva, mediante el dominio del entorno, crecimiento

personal y propdsito de vida en padres de familia de nifios de 3 a 5 afios.

Fase 4: Dominio del entorno

Sesion 1: Reconocer el impacto de la practica de habitos y rutinas dentro del entorno
familiar.

Sesidn 2: Generar un ambiente seguro y organizado dentro del entorno familiar,

mediante la practica de normas, valores y actitudes.

Fase 5: Crecimiento Personal

Sesién 1: Fomentar la importancia del cuidado propio en el bienestar fisico y emocional
para asumir el cuidado de sus hijos.

Sesion 2: Reforzar las areas de crecimiento personal, mediante el establecimiento de

acciones para mejorar.

Fase 6: Proposito de vida
Sesion 1: Establecer un proyecto de vida familiar deseado, con las bases de la

parentalidad positiva.

PRIMERA FASE: AUTOACEPTACION
Objetivo General: Lograr la autoaceptacion y reconocimiento del impacto de sus
emociones en las actitudes y competencias parentales dentro de su historia familiar y
personal.
Indicadores: Nivel de conciencia de valores personales, Aceptacion de los valores
personales.
Titulo: “Aceptando mi | Objetivo: Facilitar un ambiente de integracion y validacion de
experiencia parental”. emociones en la experiencia como padres de familia.

Titulo: “Una nueva Objetivo: Promover la aceptacion y reflexion personal con
historia familiar”. relacion a las actitudes positivas y negativas en su historia
familiar.

SEGUNDA FASE: AUTONOMIA

63



Objetivo General: Mejorar las competencias parentales que ejercen los padres,
identificando las areas en las que necesitan fortalecer su desempefio y comprometiéndolos
en un proceso de mejora continua.

Indicadores: Resistencia a la presion de los demas, Independencia y autoridad personal

Titulo: “Conociendo
mis habilidades

Objetivo: Identificar las habilidades y aspectos a mejorar en las
competencias parentales que ejercen como padres en la

parentales”. actualidad.
Titulo: “Cada dia Objetivo: Reforzar el compromiso en los objetivos planteados
mejorando” para mejorar las competencias parentales.

TERCERA FASE: RELACIONES POSITIVAS

Objetivo General: Fortalecer los vinculos afectivos en el entorno familiar a través de la
identificacion y uso de los tipos de lenguaje del amor y su impacto positivo en las

relaciones familiares.

Indicadores: Mantener relacién satisfactoria con los demas, Preocupacion por el bienestar

de los demas.

Titulo: “El lenguaje del
amor”’

Objetivo: Identificar los tipos de lenguaje de amor gque expresan
y su impacto positivo dentro el entorno familiar.

Titulo: “Expresando el
amor a mis hijos”

Objetivo: Fortalecer los vinculos afectivos calidos entre padres
e hijos, haciendo uso de los tipos de lenguaje del amor.

CUARTA FASE: DOMINIO DEL ENTORNO

Objetivo General: Crear un ambiente saludable y organizado en el entorno familiar a
través de la identificacidn y practica de habitos y rutinas que refuercen las normas, valores

y actitudes de la familia.

Indicadores: Crear 0 seleccionar entornos que le favorezcan en sus necesidades personales,
utilizacion de oportunidades del contexto.

Titulo: “Creando
habitos y rutinas en el
hogar”

Objetivo: Reconocer el impacto de la practica de habitos y
rutinas dentro del entorno familiar.

Titulo: “Mi hogar, mi
lugar seguro”.

Objetivo: Generar un ambiente seguro y organizado dentro del
entorno familiar, mediante la practica de normas, valores y
actitudes

QUINTA FASE: CRECIMIENTO PERSONAL

Objetivo General: Promover el bienestar fisico y emocional de los padres a través del
cuidado propio y fortalecimiento de areas de crecimiento personal.
Indicadores: Desarrollo del potencial personal.

Titulo: “Cuidando mi
salud integral”.

Objetivo: Fomentar la importancia del cuidado propio en el
bienestar fisico y emocional para asumir el cuidado de sus hijos.

Titulo: “Padres felices,
hijos felices”.

Objetivo: Reforzar las areas de crecimiento personal, mediante
el establecimiento de acciones para mejorar.

SEXTA FASE: PROPOSITO DE VIDA

Objetivo General: Establecer un plan de vida familiar basado en la parentalidad positiva
que permita un adecuado bienestar psicologico en los padres de familia.
Indicadores: Trazar metas y objetivos, Tener sentido de vida en el pasado, presente y futuro.

Titulo: “Una mirada
hacia el futuro
familiar”.

Objetivo: Establecer un proyecto de vida familiar deseado, con
las bases de la parentalidad positiva.
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Sesion 1

Momento

Descripcion de actividades

Medios y materiales

Tiempo

Inicio

Inicio de la sesion: Se realizara la
presentacion formal de la estrategia de
parentalidad positiva, ademas se
estableceran acuerdos para fomentar el
respeto y colaboracion dentro de la
sesion grupal.

Dinamica rompe hielo: “Mi experiencia
como padre/madre”. Se divide al grupo
en parejas y se les da 3 minutos para
presentarse 'y hablar sobre sus
experiencias como  padres/madres.
Luego se les pide que se muevan por el
salon y se mezclen con otros miembros
del grupo para volver a presentarse y
compartir algo que aprendieron sobre el
padre/madre con el que conversaron
anteriormente. El proceso se repite con
varias personas del grupo.

Desarrollo

Expresando mis emociones: Se
brindard a cada integrante, una hoja
bond y plumones donde realizardn una
pintura plasmando las emociones con
un color diferente, en su experiencia
como padres. Por ejemplo: “esta
mancha roja significa enojo cuando mis
hijos me desobedecen y es grande
porque me enojo muchas veces”.
Presentacion del tema: Se explicard
acerca de la importancia de los
principios de parentalidad positiva en el
desarrollo fisico y emocional de los
hijos.

Final

Ruleta de mi parentalidad positiva:
Se entregard una ficha con una ruleta
donde se dividira los 7 principios de la
parentalidad positiva y los padres
deberan puntuar cada uno segun como
ellos han actuado hasta el momento.

Humanos:

- Psicologa encargada

- Docente del aula.

- Padres de familia con
hijos de 3 a 5 afos.

Materiales:

- Material visual para
explicar.

- Hojas bond (30)

- Plumones (2 cajas)

- Ficha con ruleta (30)

- Lapices (30)

- Colores (2 cajas)

15 min

35 min

10 min

Sesion 2

Momento

Descripcion de actividades

Medios y materiales

Tiempo

Inicio

Inicio de la sesion: Los miembros se
presentaran y afadiran un adjetivo que
empiece con la primera letra de su
nombre. Cada uno repetird el nombre y
adjetivo de la persona anterior, ademas
anadird su propio nombre y adjetivo.

Humanos:

- Psicologa encargada

- Docente del aula.

- Padres de familia con
hijos de 3 a 5 afios.

Materiales:

10 min
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Ejemplo: “Mi nombre es Adriana y soy
amigable”

Desarrollo

Presentacion del tema: Se explicard
acerca de los beneficios de la
parentalidad  positiva dentro  del
bienestar psicoldgico para los padres,
ademas la mejora en los patrones
familiares dentro de su historia
personal.

Video de reflexion: Se proyectard un
video acerca de la influencia de la
crianza en la propia historia familiar.
Entrevistas en parejas: Se dividira a los
participantes en parejas y se les
entregara un sobre con preguntas que
deberan realizar a su compaiiero, asi se
hard una entrevista mutua sobre sus
vidas y experiencias familiares,
identificando algunos patrones
familiares positivos y negativos.

Final

Experiencia grupal: Los participantes
compartirdn  sus pensamientos Yy
sentimientos sobre sus familias. Se les
pedira que discutan sus actitudes y
valores familiares y como han influido
en sus vidas. Para esto se utilizard un
globo que iran pasadndolo para tomar la
palabra y compartir la experiencia que
tuvieron con la reflexion.

Finalmente, se reforzard algunos
aspectos  importantes  sobre la
parentalidad positiva y la importancia
de reconocer y aceptar los patrones

familiares.

- Diapositivas con la
explicacion.

- Globo

- Sobres de colores

- Proyector

- Video sobre
comunicacion
asertiva.

30 min

20 min

Sesion 3

Momento

Descripcion de actividades

Medios y materiales

Tiempo

Inicio

Inicio de la sesion: Se recordara a los
participantes las normas generales del
grupo. Luego se realizard la dindmica
rompe hielo: “Padres ejemplares”, que
consiste en pedir a los padres que, en un

Humanos:

- Psicologa encargada

- Docente del aula.

- Padres de familia con
hijos de 3 a 5 afos.

pedazo de papel, escriban los 3 | Materiales:
momentos mas felices en su experiencia | - Diapositivas con la
como padres. Luego, en un frasco se | explicacion.
mezclaran los papeles y se leerd algunos | - Papelotes

al azar. - Imégenes

10 min
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Desarrollo

Presentacion del tema: Se explicara
acerca de las competencias parentales y
la importancia para fomentar la
parentalidad positiva. Estas se dividen en
competencias vinculares, formativas,
protectoras y reflexivas.

Se dividiran 4 grupos, con integrantes
equitativos en cada equipo y se asignara
un color y un tipo de competencia
parental para que puedan elaborar un
collage en un papelote y una breve
explicacion. Esto deberd incluir ejemplos
reales que luego deberan exponer. Para
esta actividad, se proporcionara una hoja
con la informacién que necesitan
reforzar.

Al terminar la actividad, los integrantes
del equipo deberan exponer el tema
asignado a toda la plenaria.

Final

Discusion grupal: Se proporcionard un
folleto sobre las competencias parentales
para que puedan revisarlo nuevamente.
Ademas, se dara paso a una ronda de
preguntas sobre las dudas que se generen
respecto a las competencias parentales.

- Folletos

- Hoja de informacion

- Hojas bond
- Lapices
- Frasco

40 min

10 min

Sesion 4

Momento

Descripcion de actividades

Medios y
materiales

Tiempo

Inicio

Inicio de la sesion: Se realizard la
dinamica rompe hielo: “Que levante la
mano”, en la que se dardn algunas
caracteristicas al azar con las que los
padres puedan sentirse identificados. Esta
ird aumentando el nivel de complejidad.
Por ejemplo: “que levante la mano
quienes usan lentes”, “que levante la
mano los que se enojan todos los dias”,
“que levante la mano los que han perdido
la paciencia con sus hijos”, etc.

Humanos:

- Psicologa
encargada

- Docente del aula.

- Padres de familia
con hijosde 3 a5
afios.

Materiales:

- Folletos de la
sesion anterior

10 min
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Desarrollo

Presentacion del tema:

Haciendo uso del folleto de la sesion
anterior, realizardn las  siguientes
actividades.

Actividad 1: “Las  competencias
parentales que yo ejerzo”, se pide a los
padres que elaboren una lista de
competencias parentales que consideran
que ejercen bien en su crianza. Luego, se
les pide que compartan sus listas en
grupos pequefios y discutan por qué
consideran que son habilidades fuertes.
Actividad ~ 2: “Las  competencias
parentales que quiero mejorar”. Se les
pide a los padres que hagan una segunda
lista de las competencias parentales que
necesitan mejorar en su crianza y
nuevamente compartirdin sus ideas en
grupo.

Plan de accion: En pequefios grupos
elaboraran un plan de accién para
mejorar 5 competencias parentales que
identificaron en la actividad anterior.
Esto debera incluir acciones concretas
con fechas y posibles obsticulos que
deberan anticipar.

Final

Lluvia de ideas: Luego que los padres
han compartido sus planes de accion del
grupo, se pedira la participacion
voluntaria de integrantes de otros grupos
para que brinden sugerencias e ideas para
reforzar la propuesta.

- Ficha de plan de
accion

- Hojas bond

- Lapices

40 min

10 min

Sesién 5

Momento

Descripcion de actividades

Medios y
materiales

Tiempo

Inicio

Inicio de la sesion: Se recordard a los
participantes las normas generales del
grupo. Luego se realizara la dindmica
rompe hielo: “Palabras afectuosas” que
consiste en pedirle a los participantes que
escriban en un papel un adjetivo carifioso
con el que llaman a sus hijos. Luego
compartiran este adjetivo con el resto del
grupo y lo explicaran.

Humanos:

- Psicologa
encargada

- Docente del aula.

- Padres de familia
con hijosde 3 a5
afios.

Materiales:

10 min
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Desarrollo | Presentacion del tema: Se explicard | - Diapositivas con 40 min
respecto a los diferentes tipos de lenguaje | la explicacion.
de amor (palabras de afirmacion, tiempo | - Hojas bond
de calidad, actos de servicio, toque fisico | - Hojas de colores
y detalles), dando ejemplos por cada uno. | - Papelotes
Actividad 1 “Mi lenguaje de amor™: se le | - Plumones
entregard un papel donde escribirdn el | - Lapices
tipo de lenguaje de amor con el que se
sienten mas comodos expresando y
recibiendo. Luego, en pequefios grupos,
asignados segun el tipo de lenguaje de
amor, se les pedira que elaboren ejemplos
sobre como pueden expresar mejor su
lenguaje de amor, con sus hijos. Esto lo
realizaran en hojas de colores y
papelotes. Al finalizar, deberan compartir
con los demas acerca de los ejemplos
escritos.
Final Lluvia de ideas: Se les pedird que 10 min
respondan a algunas preguntas como
(Qué tipo de lenguaje de amor
identificaron? ;Cémo pueden aplicarlo
para mejorar sus relaciones familiares?
(Qué acciones concretas pueden llevar a
cabo para poner en practica su tipo de
lenguaje de amor?
Sesion 6
Momento Descripcion de actividades Medios y Tiempo
materiales
Inicio Inicio de la sesion: Se realizard la | Humanos: 15 min
dindmica rompe hielo: “mi mayor acto de | - Psicéloga
amor” en el que hardn un dibujo sobre | encargada
uno de los mas grandes actos de amor que | - Docente del aula.
han realizado por sus hijos. - Padres de familia
Desarrollo | Presentacion del tema: Se les pedirda que | conhijosde3 a5 |35 min

identifiquen el tipo de lenguaje de amor
que sus hijos tienen y que elaboren una
actividad para reforzar este tipo de
lenguaje. Por ejemplo, si el lenguaje de
amor es tiempo de calidad, podrian
planificar una tarde para mirar peliculas
juntos.

Abrazo terapia: Se explicara a los padres
respecto a la importancia de los abrazos y
como genera un sentido de bienestar
emocional y fisico, ademds otros
beneficios que conlleva.

Se formaran en grupos pequefios y
formados en un circulo, se les pedira que
cada uno pase al centro, mientras que los

anos.

Materiales:

- Diapositivas con
la explicacion.

- Hojas bond

- Colores

- Lapices

- Fichas de tipos de
abrazos.
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demas le daran un abrazo y diran palabras
afectuosas y de afirmaciones positivas.
Luego, se les permitira expresar como se
sintieron.

Final Técnica de abrazo terapia: Se les 10 min
entregaran fichas de los diferentes tipos
de abrazo y luego de practicarlos en
parejas, se les dard la indicacion que los
utilicen junto con sus hijos. Finalmente,
se invitard a que compartan una palabra
de lo que se llevan de la sesion.
Sesion 7
Momento Descripcion de actividades Medios y Tiempo
materiales
Inicio Inicio de la sesion: “La otra rutina”: Se | Humanos: 10 min
les pedird a los participantes que se | - Psicologa
dividan en parejas, cada uno deberd | encargada
describir su rutina de manera detallada, | - Docente del aula.
desde el momento en que se levantan | - Padres de familia
hasta que se van a dormir. Luego se | conhijosde3 a5
intercambiardn parejas y comentaran | anos.
acera de la rutina de su compafiero inicial. | Materiales:
Desarrollo | Presentaciéon del tema: Se explicard | - Diapositivas con | 40 min
acerca del impacto de las rutinas en el | la explicacion.
bienestar familiar. Teniendo en cuenta los | - 25 cartulinas
beneficios, ideas para implementarlo y | tamafo A4
consecuencias de no llevarlo a cabo. Para | - Imagenes sobre
esto, se proyectara el video: “mi tablero | rutinas (15) para
de rutinas” (anexo 2). cada participante.
Actividad: “Mi tablero de rutinas”, se les | - Lana
pedira que describan su rutina ideal en | - Tijera
casa, tomando en cuenta todas las | - Goma o silicona
actividades diarias que deben hacer, | liquida.
desde levantarse hasta irse a dormir. | - Palito de chupete
Posteriormente  se  les  brindardn | - Foto de su hijo
materiales para que elaboren un tablero
con imagenes secuenciales, lo cual
ayudarda a que los nifios puedan
visualizarlo. Asi mismo, con la foto de
sus hijos, utilizaran un marcador para
colocarlo en cada imagen que cumplan.
Final Cierre: Los participantes daran a conocer 10 min
su tablero de rutinas y explicardan acerca
de la importancia de crear habitos en la
familia, teniendo en ~cuenta la
informacion brindada durante la sesion.
Sesién 8
Momento Descripcion de actividades Medios y Tiempo
materiales
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Inicio Inicio de la sesion: Dindmica rompe | Humanos: 15 min
hielo: “el valor mas importante”, se les | - Psicologa
pedira que cada uno mencione el valor | encargada
que considere mas importante y explique | - Docente del aula.
por qué. - Padres de familia
Desarrollo | Presentacion del tema: Se explicarda | conhijosde3 a5 |35 min
acerca de la importancia de las normas y | afios.
valores en el hogar, brindando ejemplos | Materiales:
sobre como pueden ayudar a fomentar un | - Diapositivas con
ambiente seguro y organizado. la explicacion.
“El frasco de valores”: Previamente se les | - Frascos de vidrio
pedira a los padres que hayan traido un | o plastico para
frasco de vidrio o plastico, el cual | cada participante.
llenaran con diferentes valores escritos en | - Post it u hojas de
post it u hojas de colores. Se les dara la | colores.
indicacion que diariamente tomaran un
papel con un valor escrito, al azar, y
tendran que explicarles a sus hijos en qué
consiste y practicarlo durante el dia.
Final Cierre: Se brindard la recomendacion a 10 min
los padres de familia para que, en casa,
elaboren junto con sus hijos una lista de
normas para cumplir en el hogar, todas
deberan ser en forma positiva. Por
ejemplo: “Conversar con respeto”, “pedir
turnos”, “utilizamos palabras magicas”.
Sesion 9
Momento Descripcion de actividades Medios y Tiempo
materiales
Inicio Inicio de la sesion: Dindmica rompe | Humanos: 15 min
hielo: “qué piensas de mi”, se les | - Psicologa
entregard una hoja bond en la cual cada | encargada
participante escribira su nombre en el | - Docente del aula.
centro. Posteriormente deberan rotar las | - Padres de familia
hojas y alrededor del nombre, anotaran | con hijosde3 a5
frases positivas y cualidades que | afos.
encuentren en los demas. Materiales:
Desarrollo | Presentacion del tema: - Diapositivas con 30 min
“La ley del espejo™ se proyectara un | la explicacion.
video acerca de el reflejo que vemos en | - Hojas bond
los demas y en nosotros mismos (anexo | - Plumones
3). Luego se pedirda que realicen un
comentario teniendo en cuenta alguna
situacion de experiencia personal.
Ejercicio: Reconocer la persona con la
que mas discuten e identificar cual de los
4 reflejos ocasiona en ellos. Para esto se
les entregara una hoja bond y plumones.
Final Cierre: Se colocarad un audio (anexo 4) y 15 min

se les pedira que se sienten formando un
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circulo. Luego se les indicara que cierren
los ojos y que respiren profundamente
mientras escuchan. Cada una compartira
una palabra describiendo su experiencia
en la sesion.

Sesion 10
Momento Descripcion de actividades Medios y Tiempo
materiales
Inicio Inicio de la sesién: Se proyectard un | Humanos: 15 min
video sobre la importancia del | - Psicologa
autocuidado y salud mental (anexo 5) y | encargada
luego comentardn al respecto las | - Docente del aula.
emociones que surgen en su dia a dia. - Padres de familia
Desarrollo | Presentacion del tema: Se brindara | conhijosde3 a5 |35 min
informacion sobre la importancia del | afos.
cuidado propio en el bienestar fisico y | Materiales:
emocional. Se explica acerca del cuidado | - Diapositivas con
propio y la capacidad de cuidar a los hijos | la explicacion.
de manera efectiva. - Hojas bond
“Autoevaluacion de bienestar integral”: | - Plumones
se entregara una ficha individual (anexo | - Ficha de
6) a cada participante, donde sefalaranun | autoevaluacion de
puntaje por cada area (personal, laboral, | bienestar integral
intelectual, familiar, emocional, (anexo 6)
espiritual) posteriormente ordenaran las
areas de acuerdo con la importancia que
le brindan. Finalmente describiran un
plan de accion para mejorar las areas que
obtuvieron puntajes bajos, asi mismo
sefialaran la fecha en la que iniciaran la
actividad propuesta.
Final Cierre: Se colocara un video para liberar 10 min
emociones (anexo 7) y se les pedird que
se sienten formando un circulo. Luego se
les indicara que respiren profundamente
mientras escuchan la musica. Cada una
compartird una palabra describiendo su
experiencia en la sesion.
Sesion 11
Momento Descripcion de actividades Medios y Tiempo
materiales
Inicio Inicio de la sesion: “Lista de deseos”, se | Humanos: 15 min
pide al grupo que en una hoja escriba 3 | - Psicologa
deseos para su vida familiar a largo plazo. | encargada

Por ejemplo: “queremos viajar juntos”,
“queremos tener un hogar tranquilo y
armonioso”. Posteriormente compartiran
los deseos con los demads

- Docente del aula.

- Padres de familia
con hijosde 3 a5
afios.
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Desarrollo

Presentacion del tema: Se brindarad
informacion sobre la importancia del
cuidado propio en el bienestar fisico y
emocional. Se explica acerca del cuidado
propio y la capacidad de cuidar a los hijos
de manera efectiva.

Retroalimentacion: “La  parentalidad
positiva”, se  reforzaran  algunos
principios y conceptos de la parentalidad
positiva como el establecimiento de
limites claros, promocioén de autonomia,
etc. Luego se dividiran en 5 grupos a los
cuales se les entregaran tarjetas con
diferentes situaciones como: “tu hijo
quiere jugar con algo que no es suyo”, “tu
hijo estd haciendo una pataleta” y en
grupos brindaran soluciones para abordar
esta situacion, aplicando la parentalidad
positiva.

Plan de vida familiar: Se entregard una
ficha con el dibujo de un arbol (anexo 8),
donde anotaran las metas personales y
familiares que tienen de manera
individual. Asi mismo detallaran algunas
acciones para llevarlo a cabo.

Final

Cierre: Se agradecerda a todos los
participantes por asistir a las 11 sesiones
y se invitard a continuar practicando la
parentalidad positiva en sus hogares.
Finalmente se colocar4 una cancion para
que puedan disfrutar bailando (anexo 9).

Materiales:

- Tarjetas con
situaciones.

- Diapositivas con
la explicacion.

- Ficha de arbol de
metas (anexo 8)

- Musica (anexo 9)

35 min

10 min

Etapa V: Instrumentacion

En la ejecucion de la estrategia de parentalidad positiva, fue necesaria la participacion

y compromiso de la investigadora, directora de la institucion educativa, docentes y padres de

familia que permiten el proceso de investigacion para mejorar el bienestar psicolégico.
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Tabla 11

Actividades ejecutadas de la Estrategia de Parentalidad Positiva

N° Actividad Responsable Producto Plazo de
ejecucion
S_oI|C|tar el permiso a_la} . [Investigadora Carta de autorizacion
directora de la I.E. Inicial: |. ;
1 “N° 316 Discipulos de Directorade la  ffirmada por la Febrero
- LLE.I. directora.
Jesus
Informar a los docentes y Calendario con fechas
2 padres de familia sobre la |Directorade la  |para aplicar la Marzo
aplicacion de una estrategiall.E.I. estrategia de
de parentalidad positiva. parentalidad positiva.
Consentimiento informado Permiso por parte d_e
aplicacion del pretest . los _padr,e s de familia .
3 Y . ' |Investigadora y diagndstico del Abril
con la escala de bienestar :
SN estado de bienestar
psicoldgico. R
psicoldgico.
11 sesiones enfocadas
en la mejora del
4 ElaboraC|or_1 de la egt.rateg'alnvestigadora bienestar psmologl_co Abril
de parentalidad positiva. en padres de familia,
mediante la
parentalidad positiva.
Ejecucion de las
5 Aplicacion de la estrategia Investigadora ﬁgtrlélr?\?éjr?tsaz Mayo a Julio
de parentalidad positiva. g y
propuestas en la
estrategia.
Evaluacion del post test de Diagnostico sobre el
bienestar psicolédgico y estado de bienestar
6 [analisis del resultado tras la|lnvestigadora psicoldgico, posterior |Agosto
aplicacion de la estrategia a la aplicacion de la
de parentalidad positiva. estrategia.

Nota. Descripcion detallada de las actividades ejecutadas de la estrategia de parentalidad

positiva.



Estimacion de

Tabla 12

la estrategia de parentalidad positiva

Procesos Informacion Juicio de medicién Evidencias
de logro
El 92% clasific6 con “excelencia” 14
exposicion sobre parentalidad positiva,
- adquiriendo mayor conocimiento sobre el
Socializar Y g y
. constructo.
adquirir

Contextualizacion

integral de laparentalidad o
parentalidad positiva parade familia.
o . El 76% menciond mostrar mas autonomia|
positiva. mejorar - .
.. en el desempefio de sus habilidades
autoaceptacion,
la autonomia parentales.
g yEI 84% refiri6 tomar conciencia de la
relaciones . . ;
o importancia de generar relaciones
positivas.

conocimientos
integrales de la

El 87% comentd tener mayor
autoaceptacion en los retos que afrontan
diariamente y la experiencia como padres

positivas como referente de apoyo para
construir un entorno saludable en su
familia.

Lista de
asistencia.
Material visual.

Fotografias.

Sistematizacion
de la parentalidad
positiva.

entorno,
crecimiento
personal Y|
propésito  de
vida

Sistematizar laentorno, haciendo uso de la parentalidad

parentalidad  |positiva.

positiva, paraEl 74% refiri6 dar mas importancia 4
mejorar eal‘cuidar su crecimiento personal para
dominio delmejorar su bienestar psicologico.

El 85% refirio adoptar técnicas V|
herramientas para el dominio de su

El 78% refirio tener mas definido su
propdsito de vida, teniendo en cuenta la
parentalidad positiva.

El 83% logré adquirir conocimientos
sobre la parentalidad positiva, en su
totalidad, y la importancia de brindar
atencion a su bienestar psicolégico.

Lista de
asistencia.
Material visual.

Fotografias.

Nota. La tabla muestra la valoracién de la estrategia de parentalidad por los padres de familia,

basados en el juicio de medicion.
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Tabla 13

Presupuesto de la estrategia de parentalidad positiva

N° |Materiales e insumos Cantidad [Precio por unidad [Precio total

1 |Impresiones 300 S/.0.3 S/.90

2 |1 millar de hojas bond A4 1 S/.20 S/.20

3 |1 millar de hojas de colores A4 1 S/.50 S/.50

4 Block de cartulinas A4 1 S/.20 S/.20

5 |Papelotes 8 S/.0.6 S/.4.8

6 |Paquete de 12 plumones 3 S/.8 S/.24

7 |Caja de 12 lapices 3 S/.6 S/.18

8 |Caja de 12 lapices de colores 3 SI.7 S/.21

9 |(Globo 2 S/.0.5 S/.1

10 [Tijeras 4 S/.2 S/.8

11 [Silicona liquida 2 S/.8 S/.16

12 [Frasco 1 S/.5 S/.5

13 |Mini parlante 1 S/.50 S/.50

14 |Pasajes por dia 11 S/.30 S/.330

15 Refrigerio para los participantes y personal 11 S/ 20 S/ 290
de la LE.I.

Total de costos directos S/.877.8

Nota. Descripcidn de los gastos en el proceso de aplicacién de la estrategia de parentalidad

positiva para el bienestar psicoldgico en padres de familia con nifios de 3 a 5 afios.

Etapa VI. Criterios de evaluacion

En cuanto al criterio de evaluacion de parentalidad positiva enfocada en el bienestar

psicoldgico de los padres de familia de la I.E.l. Se procedié a obtener un consentimiento

informado donde se constata que los padres de familia, docentes y directora de la institucion

aceptan voluntariamente participar e integrarse en el proceso de la estrategia y criterios de

evaluacién.

En ese sentido, se miden tres criterios de evaluacion:
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lera etapa.

A través de la aplicacion de la Escala de Bienestar Psicoldgico (EBP) dirigida a los
padres de familia, se obtuvo el estado inicial de los participantes, en relacién con el objeto de
estudio, por lo que como objetivo se recolecta la informacidn para conocer el nivel de bienestar
psicoldgico general y las dimensiones de autoaceptacidn, autonomia, relaciones positivas,
dominio del entorno, crecimiento personal y proposito de vida. Dentro de la escala se
consideran 30 items, divididos en 6 dimensiones y 3 niveles, los cuales son bajo, medio y alto.

2da etapa.

Estas sesiones se analizan utilizando la seccion de exploracion de experiencias,
mediante la cual la profesional de psicologia plantea ciertas cuestiones acerca de los temas
abordados en cada encuentro para reforzar lo adquirido. Al concluir, la psicologa aclara

inquietudes y brinda un resumen concluyente con un proposito de guia.

3ra etapa.
Se lleva a cabo una evaluacién del programa, las sesiones y los conocimientos
producidos mediante la administracion del post test, con el fin de determinar si se ha alcanzado

la meta establecida.
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Figura 6

Distribucion sistematizada del aporte practico

ESTRATEGIA DE PARENTALIDAD |

L resmva

INTRODUCCION

FUNDAMENTACION

DIAGNOSTICO

OBJETIVO GENERAL

PLAN ESTRATEGICO

PROCESO 1: Contextualizacion
integral de la parentalidad positiva.

FASE 1: Autoaceptacion

FASE 2: Autonomia

¥

FASE 3: Relaciones positivas

PROCESO 2: Sistematizacion de la
parentalidad positiva.

FASE 4: Dominio del entorno

FASE 5: Crecimiento personal

v

FASE 6: Propésito de vida

v

INSTRUMENTACION

y

EVALUACION <

\ 4

Nota. Se esquematiza el resumen la distribucion del aporte practico de la estrategia de

parentalidad positiva.
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VIl. VALORACION Y CORROBORACION DE LOS RESULTADOS
Se ejecuto la totalidad de la estrategia de parentalidad positiva, abarcando dos procesos
divididos en un total de 6 fases: El primer proceso abarco la contextualizacién integral de la

parentalidad positiva y el segundo proceso, la sistematizacion de la parentalidad positiva.

Corroboracidn estadistica de los resultados:

Tabla 14
Cuadro comparativo de los resultados, en dos momentos de la evaluacion a los padres de
familia.
Baja Media Alta
fi % fi % fi %

Pre-Test 17 447% 11 28.9% 2 5.3%
Post-Test O 0.0% 10 33.3% 20 66.7%

Nota. En el cuadro comparativo se observan los niveles en dos momentos, antes de la

aplicacion del programa y posterior al mismo.

Los resultados evidenciados en la tabla 8 demuestran que, durante la evaluacion del
pre- test, los padres de familia con hijos entre 3 a 5 afios, presentaban nivel bajo de bienestar
psicoldgico en un 44.7% y solo 5.3% tenian niveles altos. Posterior a la aplicacion del
programa, los resultados varian, dejando el nivel bajo en 0% y convirtiéndose el nivel alto en
un 66.7%.

Tabla 15
Cuadro comparativo de los resultados, segun dimensiones, en dos momentos de la

evaluacion a los padres de familia.

Momento de evaluacién

Nivel en Dimension

Antes de la aplicacion del

Después de la aplicacion del

programa programa
fi % fi %
B Baja 4 13.3% 0 0.0%
Autoaceptacion Media 23 76.7% 5 16.7%
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Alta 3 10.0% 25 83.3%

Baja 21 70.0% 0 0.0%
Relaciones Positivas ~ Media 8 26.7% 13 43.3%
Alta 1 3.3% 17 56.7%
Baja 17 56.7% 0 0.0%
Autonomia Media 12 40.0% 14 46.7%
Alta 1 3.3% 16 53.3%
Baja 14 46.7% 0 0.0%
Dominio del Entorno ~ Media 14 46.7% 9 30.0%
Alta 2 6.7% 21 70.0%
Baja 14 46.7% 0 0.0%
Crecimiento Personal ~ Media 14 46.7% 10 33.3%
Alta 2 6.7% 20 66.7%
Baja 14 46.7% 1 3.3%
Propésito de Vida Media 14 46.7% 11 36.7%
Alta 2 6.7% 18 60.0%
Total 30 100.0% 30 100.0%

Nota. Se realiza un cuadro comparativo sobre las dimensiones del bienestar psicologico, antes

y después de la aplicacion del programa.

Se observa en los resultados obtenidos que, los porcentajes predominan en el nivel alto
de cada dimensidn, posterior a la aplicacion del programa. En la primera evaluacion realizada
a los padres de familia, predominaba con un 76.7% el nivel medio de la dimension
autoaceptacion, siendo este modificado en nivel alto, con un 83.3%, como resultado de la
aplicacion del programa. En cuanto a la dimension de Relaciones positivas, se obtuvo un
porcentaje de 70% en nivel bajo, el cual se redujo a 0% y se dividi6 en 43.3% para nivel medio
y 56.7% para nivel alto. En la dimension de autonomia, se evidenciaba 56.7% en nivel bajo y
40% en nivel medio, lo que cambio posteriormente a 46.7% en nivel medio y 53.3% en nivel
alto. En las dimensiones de dominio del entorno, crecimiento personal y propdsito de vida, se
obtuvo inicialmente 46.7%, tanto en los niveles bajos como medios de cada dimension, lo que
se fue modificando en 70%, 66.7% y 60% en nivel alto, respectivamente a cada dimension

mencionada.
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Tabla 16

Cuadro comparativo de los resultados, en dos momentos de la evaluacion, aplicado a los

docentes y directora de la I.E.I.

Baja Media Alta

fi % fi % fi %
Pre-Test 4 66.7% 2 33.3% 0 0.0%
Post-Test 0 0.0% 1 16.7% 5 83.3%

Nota. Se muestran los resultados comparativos en cuanto a los niveles del bienestar

psicoldgico, desde la perspectiva de los docentes y directora de la I.E.I.

En la tabla 13 se observa que los resultados iniciales, evidenciaban que el 66.7% tanto

de los docentes como la directora de la I.E.I, notaban un nivel bajo de bienestar psicolégico en

los padres de familia, mientras que el 33.3% apreciaba un nivel medio y ninguno en nivel alto.

Posterior a la aplicacion del programa, se observa que el 83.3% estan de acuerdo que los padres

de familia presentan nivel alto de bienestar psicoldgico. Y solo el 16.7% un nivel medio.

Tabla 17

Cuadro comparativo de los resultados, en dos momentos de la evaluacion, aplicado a los

docentes y directora de la I.E.I.

Momento de evaluacion

Nivel en dimensién

Antes de la aplicacion del programa Después de la aplicacion del programa

fi % fi %
Autoaceptacion Baja 4 66.7% 0 0.0%
Media 1 16.7% 0 0.0%
Alta 1 16.7% 6 100.0%
Relaciones Baja 4 66.7% 0 0.0%
Positivas Media 2 33.3% 1 16.7%
Alta 0 0.0% 5 83.3%
Autonomia Baja 4 66.7% 0 0.0%
Media 2 33.3% 0 0.0%
Alta 0 0.0% 6 100.0%
Dominio del Baja 4 66.7% 0 0.0%
Entorno Media 2 33.3% 1 16.7%
Alta 0 0.0% 5 83.3%
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Crecimiento Baja 4 66.7% 0 0.0%
Personal Media 2 33.3% 0 0.0%
Alta 0 0.0% 6 100.0%
Propésito de Baja 4 66.7% 0 0.0%
Vida Media 2 33.3% 0 0.0%
Alta 0 0.0% 6 100.0%

Nota. Se observan los resultados comparativos, antes y después de la aplicacion del
programa, en cuanto a las dimensiones del bienestar psicolégico, desde la perspectiva de los

docentes y directora de la I.E.I.

Los resultados de la tabla 14, reflejan que el 66.7% de los docentes y directora de la
I.E.1, percibian nivel bajo en todas las dimensiones del bienestar psicoldgico en los padres de
familia. Asi mismo, el 16.7% en nivel medio de autoaceptacion y 33.3% de nivel medio en las
dimensiones de relaciones positivas, autonomia, dominio del entorno, crecimiento personal y
proposito de vida. Posterior a la aplicacion del programa, el nivel bajo se redujo en 0% y paso
a 100% a nivel alto para las dimensiones de autoaceptacion, autonomia, crecimiento personal
y propoésito de vida, mientras que 83% en nivel alto para relaciones positivas y dominio del

entorno.

Tabla 18

Pruebas de normalidad

Shapiro-Wilk

Estadistico gl Sig.
Pretest 0.934 30 0.062
Postest  0.894 30 0.006

Ho: Los puntajes del Pretest/Postest tienen distribucion normal.

Ha: Los puntajes del Pretest/Postest no tienen distribucion normal.

Nota. Se utiliza la prueba de Shapiro — Wilk, debido a que la muestra es menor a 50.

Se observa que el nivel de significancia para el pretest es de 0.062, mientras que para
el postest es de 0.006, por lo que al ser menor que 0.05, se rechaza la hipétesis nula, y se utiliza

la prueba de Wilcoxon, para puntajes que no tienen distribucion normal.
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Tabla 19

Prueba no paramétrica de Wilcoxon.

Estadisticos de prueba

POSTEST - PRETEST
Z -4,704°
Sig. asin. (bilateral) ,001

Ho: los puntajes en el pre y el postest son iguales

Ha: los puntajes en el pre y el postest no son iguales

Nota. Test para diferenciar los puntajes entre pretest y postest.
En la tabla 16, se observa que el nivel de significancia de 0,001 es menor a lo estimado

de 0,05 por lo que se rechaza la hipétesis nula 'y se comprueba que la aplicacion del programa
efectud los resultados esperados.
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VIll. CONCLUSIONES

Se realizd un andlisis epistemoldgico del proceso de parentalidad positiva y su evolucion
historica. Esto implica cultivar competencias para conocer la parentalidad, mostrar una actitud
predisponente y reforzar las capacidades y destrezas parentales. Asimismo, se exploro la
evolucion historica considerando etapas e indicadores, 1o que permitié identificar avances e

insuficiencias en la aplicacion clinica de este objeto de estudio.

Se llevé a cabo un diagnoéstico del estado actual de la parentalidad positiva con el propdsito
de mejorar el bienestar psicologico en los padres de familia. Este analisis puso de manifiesto
deficiencias generales ante esta problematica, al identificar niveles bajos de bienestar
psicolégico. Estos hallazgos también fueron confirmados por los docentes y directora de la
Institucion, quienes ratificaron niveles bajos de bienestar psicolégico mediante el cotejo de

datos provenientes de diversas fuentes.

Se disefid una estrategia destinada al desarrollo de la parentalidad positiva con el propdésito de
mejorar el bienestar psicolégico de los padres de familia con hijos de 3 a 5 afios, en una I.E.I.
de Nuevo Reque. Este programa consto de seis fases que incorporaron técnicas y herramientas
alineadas con los objetivos establecidos. Se constatdé que 66.7% lograron integrar
conocimientos y estrategias para mejorar el bienestar psicologico mediante el conocimiento y

refuerzo de sus habilidades parentales.

Los resultados cientificos se obtuvieron a través de evaluaciones previas y posteriores al
programa. Estas comparaciones evidenciaron mejoras significativas, observando cambios
notables. En términos descriptivos, se redujo la incidencia del nivel bajo del 44.7%% al 0%
mientras que se detectd un incremento del nivel alto del 5.3% al 66.7%. Ademas, en el nivel
inferencial, se encontr6 una diferencia estadisticamente significativa (p<0.01) entre las
evaluaciones previas y posteriores, lo que confirma el impacto de la estrategia de parentalidad

positiva en la mejora del bienestar psicoldgico.
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RECOMENDACIONES

Implementar la estrategia de parentalidad positiva en las demas instituciones educativas
de Inicial, aledafias a la ciudad de Reque, que comparten similares factores
sociodemograficos con la I.LE.I. “N° 316 Discipulos de Jesus”, y evaluar los resultados de

este cambio.

Elaborar un nuevo disefio adicional de investigacion para identificar posibles factores

predictivos y grupos mas susceptibles a niveles bajos de bienestar psicoldgico.

Realizar actividades de seguimiento dirigidas a los padres de familia que optaron por
participar en el estudio, con el fin de asegurarse de que sigan aplicando en su vida
cotidiana las técnicas y estrategias aprendidas. Esto permitira llevar a cabo una

evaluacion a largo plazo.
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ANEXOS

ANEXO 01: OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES (ENFOQUE MIXTO)

Variable independiente

Dimensiones

Indicadores

ESTRATEGIA DE
PARENTALIDAD
POSITIVA

Introduccion —
Fundamentacion

- Padres de familia de los nifios de 3 a 5 afios en una Institucion Educativa Inicialde Reque.
- Ideas y puntos de partida que fundamentanla estrategia.
- Teoria en que se fundamenta el aporte propuesto.

Diagnostico

- Diagnosticar la dinamica del proceso deparentalidad positiva.

- Diagnosticar la dimension de los procesosbasicos de la parentalidad positiva
- Diagnosticar la dimension de comportamientos parentales positivos

- Diagnosticar la dimension de bienestarpsicologico.

Planteamiento del
objetivo general

- Aplicar estrategia de parentalidad positivapara el bienestar psicolégico de los padresde familia de nifios de 3 a5 afios

Planeaci6n estratégica

- Proceso 1: Contextualizacién integral de la parentalidad positiva. Fase 1: Autoaceptacion, Fase 2: Autonomia, Fase 3: Relaciones positivas
- Proceso 2: Sistematizacion de la parentalidad positiva. Fase 4: Dominio del entorno, Fase 5: Crecimiento Personal, Fase 6: Proposito de vida

Instrumentacién

- Cronograma de ejecucion de cada fase
- Descripcion de la fase

- Responsables

- Fecha de implementacion

Evaluacion

- Descripcion de lo evaluado
- Patrones de logro

Variable dependiente

Dimensiones

Indicadores Escala demedicion | Fuentes deverificacion

BIENESTAR
PSICOLOGICO

AUTOACEPTACION

Nivel de concienciade valores personales. Escala de bienestar Padres de familiay

IAceptacion de losvalores personales. psicoldgico apoderadoscon nifios de
RELACIONES Capacidad para mantener relaciones cercanas con losdemas. ‘adaptado por 3 a5 afios.
POSITIVAS Nivel de preocupacion por elbienestar de los demas. Alvarez(2019).
AUTONOMIA Nivel de independencia yautoridad personal.
Capacidad para resistir a laspresiones sociales.
DOMINIO DEL Capacidad para crear o seleccionar entornos que le favorezcan a satisfacer sus necesidades
ENTORNO 0 deseos personales.

Utilizacion deoportunidades delcontexto.

CRECIMIENTO
PERSONAL

Nivel del desarrollodel potencial de la persona. Otorgarle un sentido tanto a lo que se esta
\viviendo como a lo que yaocurri6.

PROPOSITO DE VIDA

94



ANEXO 02: MATRIZ DE CONSISTENCIA (ENFOQUE MIXTO)

Formulacién delProblema

Técnicas e Instrumentos

Insuficiencias en elproceso de la
parentalidad  positiva  influye
negativamente en el bienestar
psicoldgico de lospadres.

Objetivo general:
/Aplicar una estrategia de parentalidad positiva para el bienestar psicoldgico de s padres de familia de nifios de
3 a5 afos.

historica.

Objetivos especificos:
Fundamentar epistemoldgicamente la dinamica del proceso de parentalidad positiva y su evolucion

Diagnosticar el estado actual del bienestar psicoldgico en los padres de familia de nifios de 3 a 5 afios

Elaborar una estrategia de parentalidad positiva en padres de familia para el bienestar psicoldgico en padres
de familia de nifios de 3 a 5 afios.

Validar cientificamente los resultados obtenidos en la investigacion a través de un pre-experimento.

Hipotesis: Si se aplica una Estrategia de Parentalidad Positiva, que tenga en cuenta pautas simples y practicas
adaptadas a sus propios valores, creencias y necesidades entonces se contribuira en el fortalecimiento del
bienestarpsicologico en los padres de familia de nifios de 3 a5 afios.

Técnicas:

Encuesta.

- Entrevista yobservacion
- Andlisis documental.

Instrumentos:

- Escala de bienestar
psicoldgico (Diaz et al.,
2006, adaptado por
Alvarez, 2019).

- Cuestionario ad hoc.

Disefio de la Investigacion

Poblacién y muestra

Variables y dimensiones

Investigacion sera de tipo aplicada,
explicativa, enfoque  mixto,
transversal con disefio
preexperimental (pretest y post
test).

Poblacidn Muestra Variable independiente Dimensiones
- 70  padres, 30 padres, Estrategia de Introduccion — fundamentacion delaporte de la investigacion
madres  de Madres de parentalidad positiva Diagnostico
familia. familia. Planteamiento delobjetivo general
- 5 docentes. 5 docentes Planeacion estratégica
- 1 directora 1 directora Instrumentacién
de la| de Ila <
S S Evaluacion
institucion institucion - - - -
; - Variable dependiente Dimensiones
educativa. educativa - - —
Bienestar psicoldgico Autoaceptacion
Relaciones positivas
Autonomia
Dominio del entorno
Crecimiento personal




ANEXO 03: INSTRUMENTOS

ESCALA DE BIENESTAR PSICOLOGICO

OBJETIVO: Diagnosticar el estado actual del bienestar psicolégico en los padres de familia

denifos de 3 a 5 afos.

INSTRUCCION: A continuacion, encontrara una serie de preguntas con una escala del 1 a 6.
Lea cada item y sefiale con una (X) en qué medida siente 0 experimenta estas emociones de

manera general en su vida cotidiana. Usando la siguiente escala de medicion.

ESCALA DE MEDICION:
1: Totalmente en desacuerdo
2: Muy en desacuerdo

3: En desacuerdo

4: De acuerdo

5: Muy de acuerdo

6: Totalmente de acuerdo

VARIABLE BIENESTAR PSICOLOGICO Escala de medicién
Dimension 1: Autoaceptacion 112/3[4]5|6

AP 1.1. [“Cuando repaso la historia de mi vida, estoy contento (a) con
elresultado de las cosas.”
AP 1.2. “En general, me siento seguro (a) conmigo mismo (a).”
AP 1.3. [“En general, me siento optimista conmigo mismo (a).”
AP 1.4. “Me gustan la mayoria de las caracteristicas de mi personalidad.”
AP 1.5. [“La mayoria de las veces, me siento orgulloso (a) de quien soy.”
AP 1.6. La mayoria de las veces, me siento orgulloso (a) de la vida
quellevo.”

Dimension 2: Relaciones positivas 11213/4/5|6

RP 2.1. [“Siento que mis amigos (as) me apoyan emocionalmente.”
RP 2.2. [“Sé que puedo confiar en mis amigos.”

RP 2.3. [“Mis amigos saben que pueden confiar en mi.”
Dimension 3: Dominio del entorno 1121314|5|6

DE 3.1. (‘Me resulta dificil dirigir mi vida hacia las metas que tengo.”
DE 3.2. [“He sido capaz de construir un modo de vida a mi gusto.”
DE 3.3. ‘En general, siento que soy responsable de la situacion en la
que vivo.”

DE 3.4. [‘Las exigencias del dia a dia muchas veces me deprimen.”
DE 3.5. [‘Si me sintiera infeliz con mi situacion de vida, haria lo
posiblepara mejorarla.”
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Dimensidn 4: Crecimiento personal

CP4.1.

“En general, con el tiempo siento que sigo aprendiendo méas
sobre mi mismo (a).”

CP4.2.

“Para mi, la vida ha sido un proceso continuo de cambio y
crecimiento.”

CP 43.

“Pienso que con los afios no he mejorado mucho como persona.”

CP 4.4.

“Tengo la sensacion de que con el tiempo he mejorado
mucho como persona.”

CP 4.5.

“La vida ha sido un proceso continuo de aprendizaje.”

Dimensiéon 5: Autonomia

AM5.1.

“No tengo miedo de expresar mis opiniones, incluso cuando
sonopuestas a las opiniones de la mayoria de las personas.”

AM 5.2,

“Me preocupa la opinién que los demas tienen sobre las
decisiones que he tomado en mi vida.”

AM 5.3.

“Suelo preocuparme por lo que los demas piensan de mi.”

AM 5.4,

“Tengo confianza en mis opiniones aun cuando son opuestas a
las de la mayoria.”

Dimensién 6: Propésito en la vida

PV 6.1.

“Disfruto haciendo planes para el futuro.”

PV 6.2.

“Disfruto trabajar para alcanzar lo que me he propuesto para
el

PV 6.3.

“Soy una persona proactiva a la hora de realizar los proyectos
gue me he propuesto.”

PV 6.4.

““Me siento bien cuando pienso en lo que he hecho en el pasado.”

PV 6.5.

“Me siento bien cuando pienso en lo que espero hacer en el
futuro.”

PV 6.6.

“Mis objetivos en la vida han sido mas una fuente de
satisfaccion que de frustracion para mi.”

PV 6.7.

“Tengo claro los objetivos de mi vida.”
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ESCALA DE BIENESTAR PSICOLOGICO - DIRIGIDO AL PERSONAL
DOCENTE Y DIRECCION

OBJETIVO: La escala esta dirigida a las docentes y directora de la Institucion Educativa
Inicial y tiene como objetivo diagnosticar el estado actual del bienestar psicoldgico en los
padres de familia de nifios de 3 a 5 afios, con el fin de recabar informacion desde otra fuente de

verificacion.

INSTRUCCION: A continuacion, encontrara una serie de preguntas con una escala del 1 a
6. Lea cada item y sefiale con una (X) en qué medida, cree usted que los padres de familia
sienten 0 experimentan estas emociones de manera general en su vida cotidiana, para lo cual

usara la siguiente escala de medicion.

ESCALA DE MEDICION:

1: Totalmente en desacuerdo
2: Muy en desacuerdo

3: En desacuerdo

4: De acuerdo

5: Muy de acuerdo

6: Totalmente de acuerdo

VARIABLE BIENESTAR PSICOLOGICO Escala de medicion

Dimension 1: Autoaceptacion 112]3]4|5]|6

AP 1.1. “Los padres de familia se sienten contentos con el resultado de lascosas.”

AP 1.2. f‘Los padres de familia, en general, se sienten seguros con ellos
mismos.”

AP 1.3. f‘Los padres de familia, en general, se sienten optimistas con ellos
mismos.”

AP 1.4. “A los padres de familia, les gustan la mayoria de caracteristicasde su
personalidad.”

AP 1.5. [‘La mayoria de las veces, los padres de familia se sientenorgullosos
de quienes son.”

AP 1.6. “La mayoria de las veces, los padres de familia se sientenorgullosos
de la vida que llevan.”

Dimension 2: Relaciones positivas 112 |3]4]|5]6

RP 2.1. [‘Los padres de familia consideran que tienen amigos que pueden
apoyarlos emocionalmente.”

RP 2.2. [‘Los padres de familia, saben que pueden confiar en sus amigos.”

RP 2.3. [‘Los padres de familia saben que sus amigos pueden confiar enellos”
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Dimensién 3: Dominio del entorno

DE 3.1. [“A los padres de familia les resulta dificil dirigir su vida hacia lasmetas
que tienen.”
DE 3.2. [“Los padres de familia han sido capaces de construir un modo devida a|
SU gusto.”
DE 3.3. [“Los padres de familia, en general, sienten que son responsablesde la|
situacion en la que viven.”
DE 3.4. [“Las exigencias del dia a dia muchas veces deprimen a los padresde
familia.”
DE 3.5. [“Si los padres de familia se sintieran infelices con su situacién devida,
harian lo posible para mejorarla.”
Dimension 4: Crecimiento personal 5
CP 4.1. [“Los padres de familia, en general, con el tiempo, sienten quesiguen
aprendiendo mas sobre si mismos.”
CP 4.2. [“Paralos padres de familia, la vida ha sido un proceso continuo decambio
y crecimiento.”
CP 4.3. [‘Los padres de familia, piensan que con los afios no han mejoradomucho
Como personas.”
CP 4.4. [‘Los padres de familia tienen la sensacion de que, con el tiempo,han
mejorado mucho como personas.”
CP 4.5. [‘Para los padres de familia, la vida ha sido un proceso continuo de
aprendizaje.”
Dimension 5: Autonomia 5
AM 5.1. [“Los padres de familia no sienten miedo de expresar sus opiniones,
incluso cuando son opuestas a las opiniones de la mayoria de las
personas.”
AM 5.3. [“A los padres de familia, les preocupa la opinion quelos demas tienen
sobre las decisiones que han tomado en su vida.”
AM 5.4. [“Los padres de familia, suelen preocuparse por loque los demés piensan
de ellos.”
AM 5.5. [“Los padres de familia, tienen confianza en sus propias opiniones aun
cuando son opuestas a las de la mayoria.”
Dimensién 6: Propdsito en la vida 5
PV 6.1. [“Los padres de familia disfrutan haciendo planes para el futuro.”
PV 6.2. [“Los padres de familia disfrutan trabajar para alcanzar lo que se
proponen para el futuro.”
PV 6.3. [“Los padres de familia son personas proactivas a la hora de realizarlos
proyectos que se proponen.”
PV 6.4. [“Los padres de familia se sienten bien cuando piensan en lo quehan
hecho en el pasado.”
PV 6.5. [‘Los padres de familia, se sienten bien cuando piensan en lo que
esperan hacer en el futuro.”
PV 6.6. [“Los objetivos de vida de los padres de familia, han sido mas una
fuente de satisfaccion que de frustracién para ellos.”
PV 6.7. [“Los padres de familia tienen claro los objetivos de su vida.”
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ANEXO 04: VALIDACION Y CONFIABILIDAD DE INSTRUMENTOS

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE
LA VARIABLE BIENESTAR PSICOLOGICO - ADAPTADO A LOS PADRES DE

FAMILIA

1. NOMBRE DEL JUEZ

JOHANA MILAGRITOS CHAVEZ TORRES

2.

PROFESION PSICOLOGA

GRADO ACADEMICO |MAGISTER

EXPERIENCIA NUEVE

PROFESIONAL

CARGO COORDINADORA DEL AREA DE TUTORIA -
USAT

Titulo de la Investigacion: ESTRATEGIA DE PARENTALIDAD POSITIVA PARA EL
BIENESTAR PSICOLOGICO EN PADRES DE FAMILIA DE NINOS DE 3 A5 ANOS

3. DATOS DEL TESISTA

3.1

3.2

NOMBRES Y ADRIANA DEL CARMEN PINEDA SANCHEZ
APELLIDOS

PROGRAMA DE PSICOLOGIA CLINICA

POSTGRADO

4. INSTRUMENTO
EVALUADO

SAIE N

Guia de entrevista ( )
Cuestionario (X)
Lista de Cotejo ( )
Diario de campo ( )
Ficha documental

5. OBJETIVO DEL
INSTRUMENTO

OBJETIVO GENERAL
Diagnosticar el estado actual del bienestar psicoldgico enlos
padres de familia de nifios de 3 a 5 afios

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Diagnosticar la dimensidn autoaceptacion quecontribuye
al bienestar psicoldgico de los padresde familia de nifios
de 3 a5 afios.

Valorar la dimension de relaciones positivas que
favorece el bienestar psicoldgico de los padres de
familia de nifios de 3 a 5 afios.

Calificar la dimension dominio del entorno relacionado con el
bienestar psicolégico de los padres de familia de nifios de 3 a
5 afios.

Evaluar la dimension de crecimiento personal que
contribuye al bienestar psicolégico de los padres de familia
de nifios de 3 a 5 afos.

Identificar propoésito en la vida relacionado al bienestar
psicolégico de los padres de familia de nifios de 3 a 5 afios.
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/A continuacion, se le presentan los indicadores en forma de preguntas o propuestas para queUd. los
evalle marcando con un aspa (X) en “A” si estd de ACUERDO o en “D” si estd enDESACUERDO,
si estd en desacuerdo por favor especifique sus sugerencias

DIMENSION / ITEMS Pertinencia' Relevancia? Claridad®  Sugerencias
Dimension 1: Autoaceptacion A D A D A D
AP 1.1. “Cuando repaso la historiade| X X X

mi vida, estoy contento(a) con
el resultado de las cosas.”
AP 1.2. “En general, me siento seguro| X X X
(a) conmigo mismo(a).”
AP 13. “En general, me siento| X X X
optimista conmigo mismo(a).”
AP 1.4. “Me gustan la mayoria delas| X X X
caracteristicas de mi
ersonalidad.”
AP 1.5. “La mayoria de las veces, me| X X X
siento orgulloso (a) dequien
soy.”
AP 1.6. [‘La mayoria de las veces,me| X
siento orgulloso (a) de la vida
que llevo.”
Dimension 2: Relaciones positivas
RP 2.1. [“Siento que mis amigos (as)
me apoyan emocionalmente.”
RP 2.2. [“Sé que puedo confiar enmis
amigos.”
RP 2.3. [“Mis amigos saben que
pueden confiar en mi.”
Dimension 3: Dominio del
entorno
DE 3.1. [“Me resulta dificil dirigir mi
vida hacia las metas que
tengo.”
DE 3.2. f“He sido capaz de construir un
modo de vida a mi gusto.”
DE 3.3. “En general, siento que soy| X X X
responsable de la situacion en
la que vivo.”
DE 3.4. Las exigencias del dia adia| X X X
muchas veces me deprimen.”
DE 3.5. “Si me sintiera infeliz conmi| X X X
situacion de vida, haria lo
posible para mejorarla.”
Dimensién 4: Crecimientopersonal A | D A D A D
CP 4.1. fEn general, con el tiempo | X X
siento que sigo aprendiendo
mas sobre mi mismo (a).”
CP 4.2. [“Para mi, la vida ha sidoun X X X
proceso continuo de cambio y
crecimiento.”
CP 4.3. {Pienso que con los afiosno he X X X
mejorado mucho  como
ersona.”

X
X

X > X X X/>»
X > X X X[>»

X
X
X
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CP 44,

“Tengo la sensacion deque con
el tiempo he mejorado mucho
como persona.”

CP 45.

“La vida ha sido unproceso
continuo de aprendizaje.”

Dimension 5: Autonomia

AM 5.1,

“No tengo miedo de expresar
mis opiniones,incluso cuando
son opuestas a las opinionesde
la mayoria de las personas.”

AM 5.2.

“Me preocupa la opinién que
los demaés tienen sobre las
decisiones que he tomado en
mi vida.”

AM 5.3.

“Suelo preocuparme por loque
los demas piensan de mi.”

AM 5.4,

“Tengo confianza en mis
opiniones aun cuando son
opuestas a las de la mayoria.”

Dimensién 6: Propdsito en la

vida

PV 6.1.

“Disfruto haciendo planespara
el futuro.”

PV 6.2.

“Disfruto trabajar para
alcanzar lo que me he
propuesto para el futuro.”

PV 6.3.

“Soy una persona proactivaa
la hora de realizar los
proyectos que me he
ropuesto.”

PV 6.4.

PV 6.5.

“Me siento bien cuando pienso
en lo que he hecho en el
pasado.”
“Me siento bien cuandopienso
en lo que espero hacer en el
futuro.”

PV 6.6.

“Mis objetivos en la vida han
sido mas una fuente de
satisfaccion que de frustracion
para mi.”

PV 6.7.

“Tengo claro los objetivosde
mi vida.”

X

X

X

El presente instrumento es: SUFICIENTEOpinion de aplicabilidad:

Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]

14 de diciembre del 2022.
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE
LA VARIABLE BIENESTAR PSICOLOGICO - ADAPTADO A LOS PADRES DE

FAMILIA
1. NOMBRE DEL JUEZ LIZZETH AIMEE GARCIA FLORES
2. |PROFESION PSICOLOGA

GRADO ACADEMICO |DOCTORA

EXPERIENCIA QUINCE

PROFESIONAL

CARGO COORDINADORA ACADEMICA — ESCUELA DE

POSGRADO

Titulo de la Investigacion: ESTRATEGIA DE PARENTALIDAD POSITIVA PARA EL
BIENESTAR PSICOLOGICO EN PADRES DE FAMILIA DE NINOS DE 3 A5 ANOS

3. DATOS DEL TESISTA

3.1 NOMBRESY ADRIANA DEL CARMEN PINEDA SANCHEZ
APELLIDOS
3.2 PROGRAMA DE PSICOLOGIA CLINICA
POSTGRADO
4. INSTRUMENTO 1. Guia de entrevista ( )
EVALUADO 2. Cuestionario (X)
3. Listade Cotejo ()
4. Diario de campo ()
5. Ficha documental
5. OBJETIVO DEL OBJETIVO GENERAL
INSTRUMENTO Diagnosticar el estado actual del bienestar psicoldgico enlos

padres de familia de nifios de 3 a 5 afios

OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Diagnosticar la dimension autoaceptacion quecontribuye
al bienestar psicolégico de los padresde familia de nifios
de 3 a 5 afios.

- Valorar la dimension de relaciones positivas que
favorece el bienestar psicoldgico de los padres de

- familia de nifios de 3 a 5 afios.

- Calificar la dimension dominio del entorno relacionado
con el bienestar psicoldgico de los padres de familia de
nifos de 3 a 5 afios.

- Evaluar la dimensién de crecimiento personal que
contribuye al bienestar psicologico de los padres de
familia de nifios de 3 a 5 afios.

- ldentificar propdsito en la vida relacionado al bienestar
psicoldgico de los padres de familia de nifios de 3 a 5
anos.

/A continuacion, se le presentan los indicadores en forma de preguntas o propuestas para queUd.
los evalle marcando con un aspa (X) en “A” si estda de ACUERDO o0 en “D” si esta en
DESACUERDO, si esta en desacuerdo por favor especifique sus sugerencias

DIMENSION / ITEMS Pertinencia'Relevancia? Claridad®| Sugerencias

Dimensién 1: Autoaceptacion |A| D | A D | A D
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AP 1.1.

“Cuando repaso la historia
de mi vida, estoy
contento(a) con el resultado
de las cosas.”

AP 1.2

“En general, me siento
seguro @) conmigo
mismo(a).”

AP 1.3.

“En general, me siento
optimista conmigo mismo

(a).”

AP 1.4.

“Me gustan la mayoria de
las caracteristicas de mi
ersonalidad.”

AP 15.

“La mayoria de las veces,
me siento orgulloso (a) de
quien soy.”

AP 1.6.

“La mayoria de las veces,
me siento orgulloso (a) de la
vida que llevo.”

Dimensidn 2: Relaciones positivas

RP 2.1.

“Siento que mis amigos(as)
me apoyan
emocionalmente.”

x>

X >

RP 2.2.

“Sé que puedo confiar en
mis amigos.”

RP 2.3.

“Mis amigos saben que
pueden confiar en mi.”

Dimension 3: Dominio del

DE 3.1.

entorno

“Me resulta dificil dirigirmi
vida hacia las metas que
tengo.”

X >» X X

X >» X X

DE 3.2.

“He sido capaz de construir
un modo de vida a mi
gusto.”

DE 3.3.

“En general, siento que soy
responsable de la situacion
en la que vivo.”

DE 3.4.

“Las exigencias del dia adia
muchas VECes me
deprimen.”

DE 3.5.

“Si me sintiera infeliz con
mi situacion de vida, haria
lo posible para mejorarla.”

Dimensidn 4: Crecimientopersonal

CP4.1.

“En general, con el tiempo
siento que sigo
aprendiendo mas sobre mi
mismo (a).”

X >

X|>

CP4.2.

“Para mi, la vida ha sidoun

104




proceso continuo de cambio
crecimiento.”

CP 4.3.

“Pienso que con los afosno
he mejorado mucho como
ersona.”

CP 4.4.

“Tengo la sensacion deque
con el tiempo he mejorado
mucho como persona.”

CP 45.

“La vida ha sido unproceso
continuo de aprendizaje.”

Dimension 5: Autonomia

AM 5.1

“No tengo miedo de
expresar mis opiniones,
incluso cuando son
opuestas a las opinionesde
la mayoria de las personas.”

AM 5.2,

“Me preocupa la opinidon
que los demas tienen sobre
las decisiones que he
tomado en mi vida.”

AM 5.3.

“Suelo preocuparme por lo
que los demés piensan de
mi.”

AM 5.4.

“Tengo confianza en mis
opiniones aun cuando son
opuestas a las de Ia
mayoria.”

Dimensién 6: Propésito en la

vida

PV 6.1.

“Disfruto haciendo planes
para el futuro.”

PV 6.2.

“Disfruto  trabajar para
alcanzar lo que me he
propuesto para el futuro.”

PV 6.3.

“Soy una persona proactiva
a la hora de realizar los
proyectos que me he
ropuesto.”

PV 6.4.

“Me siento bien cuando
pienso en lo que he hechoen
el pasado.”

PV 6.5.

“Me siento bien cuando
pienso en lo que espero
hacer en el futuro.”

PV 6.6.

“Mis objetivos en la vida
han sido mas una fuente de
satisfaccion que de
frustracion para mi.”

PV 6.7.

“Tengo claro los objetivos

de mi vida.”
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El presente instrumento es: SUFICIENTEOpinion de aplicabilidad:
Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]

14 de diciembre del 2022.

@ C.Ps.P. 13198
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE
LA VARIABLE BIENESTAR PSICOLOGICO - ADAPTADO A LOS PADRES DE

FAMILIA
1. NOMBRE DEL JUEZ FIORELLA RAMIREZ GUADALUPE
2. |PROFESION PSICOLOGA

GRADO ACADEMICO |MAGISTER

EXPERIENCIA DIEZ

PROFESIONAL

CARGO PSICOLOGA TUTORA - USAT

Titulo de la Investigacion: ESTRATEGIA DE PARENTALIDAD POSITIVA PARAEL
BIENESTAR PSICOLOGICO EN PADRES DE FAMILIA DE NINOS DE 3 A5 ANOS
3. DATOS DEL TESISTA

3.1 NOMBRESY ADRIANA DEL CARMEN PINEDA SANCHEZ
APELLIDOS
3.2 PROGRAMA DE PSICOLOGIA CLINICA
POSTGRADO
4. INSTRUMENTO 1. Guia de entrevista ( )
EVALUADO 2. Cuestionario (X)
3. Listade Cotejo ()
4. Diario de campo ()
5. Ficha documental
5. OBJETIVO DEL OBJETIVO GENERAL
INSTRUMENTO Diagnosticar el estado actual del bienestar psicoldgico enlos

padres de familia de nifios de 3 a 5 afios

OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Diagnosticar la dimension autoaceptacion quecontribuye
al bienestar psicologico de los padresde familia de nifios
de 3 a5 afios.

- Valorar la dimension de relaciones positivas que
favorece el bienestar psicologico de los padres de

- familia de nifios de 3 a 5 afios.

- Calificar la dimension dominio del entorno relacionado
con el bienestar psicoldgico de los padres de familia de
nifios de 3 a 5 afios.

- Evaluar la dimensién de crecimiento personal que
contribuye al bienestar psicologico de los padres de
familia de nifios de 3 a 5 afios.

- ldentificar propdsito en la vida relacionado al bienestar
psicolégico de los padres de familia de nifios de 3 a 5
anos.

/A continuacion, se le presentan los indicadores en forma de preguntas o propuestas para queUd.

los evalie marcando con un aspa (X) en “A” si estd de ACUERDO o en “D” si esta en

DESACUERDQO, si esté en desacuerdo por favor especifique sus sugerencias

DIMENSION / ITEMS Pertinencia'Relevancia? Claridad®| Sugerencias
Dimension 1: Autoaceptacion A D A D A D
AP 1.1. [“Cuando repaso la historia) X X X
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de mi vida, estoy
contento(a) con el resultado
de las cosas.”

AP 1.2.

“En general, me siento
seguro @) conmigo
mismo(a).”

AP 1.3.

“En general, me siento
optimista conmigo mismo

(a).”

AP 1.4.

“Me gustan la mayoria de
las caracteristicas de mi
ersonalidad.”

AP 1.5.

“La mayoria de las veces,
me siento orgulloso (a) de
quien soy.”

AP 1.6.

“La mayoria de las veces,
me siento orgulloso (a) de
la vida que llevo.”

Dimension 2: Relaciones positivas

RP 2.1.

“Siento que mis amigos(as)
me apoyan
emocionalmente.”

x>

x>

RP 2.2.

RP 2.3.

“S¢ que puedo confiar en
mis amigos.”

“Mis amigos saben que
pueden confiar en mi.”

Dimension 3: Dominio del

entorno

DE 3.1.

“Me resulta dificil dirigirmi
vida hacia las metas que
tengo.”

X » X X

X » X X

DE 3.2.

“He sido capaz de construir
un modo de vida a mi
gusto.”

DE 3.3.

“En general, siento que soy
responsable de la situacién
en la que vivo.”

DE 3.4.

“Las exigencias del dia adia
muchas veces me
deprimen.”

DE 3.5.

“Si me sintiera infeliz con
mi situacion de vida, haria
lo posible para mejorarla.”

Dimensién 4: Crecimientopersonal

CP4.1.

“En general, con el tiempo
siento que sigo
aprendiendo maés sobre mi
mismo (a).”

X|>

X |>

CP4.2.

“Para mi, la vida ha sidoun

proceso continuo de cambio
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crecimiento.”

CP43.

“Pienso que con los afiosno
he mejorado mucho como
ersona.”

CP 4.4.

“Tengo la sensacion deque
con el tiempo he mejorado
mucho como persona.”

CP 45.

“La vida ha sido unproceso
continuo de aprendizaje.”

Dimension 5: Autonomia

AM 5.1.

“No tengo miedo de
expresar mis opiniones,
incluso cuando son
opuestas a las opinionesde
la mayoria de las personas.”

AM 5.2,

“Me preocupa la opinidén
que los demas tienen sobre
las decisiones que he
tomado en mi vida.”

AM 5.3.

“Suelo preocuparme por lo
que los demés piensan de

o

mi

AM 5.4,

“Tengo confianza en mis
opiniones aun cuando son
opuestas a las de la
mayoria.”

Dimensién 6: Propdsito en la

vida

PV 6.1.

PV 6.2.

“Disfruto haciendo planes
para el futuro.”

“Disfruto  trabajar para
alcanzar lo que me he
propuesto para el futuro.”

PV 6.3.

“Soy una persona proactiva
a la hora de realizar los
proyectos que me he
propuesto.”

PV 6.4.

“Me siento bien cuando
pienso en lo que he hechoen
el pasado.”

PV 6.5.

“Me siento bien cuando
pienso en lo que espero
hacer en el futuro.”

PV 6.6.

“Mis objetivos en la vida
han sido mas una fuente de
satisfaccion que de
frustracion para mi.”

PV 6.7.

“Tengo claro los objetivos

de mi vida.”
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El presente instrumento es: SUFICIENTEOpinion de aplicabilidad:
Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]

14 de diciembre del 2022.

Giallfl)

'..Cod—-..'da- 4-—----.- -tarwn Al
Fiorelle Ramirez Guadalupe
PSICCLOGA
CPspb. 217393
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE
LA VARIABLE BIENESTAR PSICOLOGICO - ADAPTADO A LOS DOCENTES Y
DIRECTORADE LA LE.IL

1. NOMBRE DEL JUEZ JOHANA MILAGRITOS CHAVEZ TORRES
2. |PROFESION PSICOLOGA
GRADO ACADEMICO |MAGISTER
EXPERIENCIA NUEVE
PROFESIONAL
CARGO COORDINADORA DEL AREA DE TUTORIA -
USAT

Titulo de la Investigacion: ESTRATEGIA DE PARENTALIDAD POSITIVA PARA EL
BIENESTAR PSICOLOGICO EN PADRES DE FAMILIA DE NINOS DE 3 A5 ANOS
3. DATOS DEL TESISTA

3.1 NOMBRESY ADRIANA DEL CARMEN PINEDA SANCHEZ
APELLIDOS
3.2 PROGRAMA DE PSICOLOGIA CLINICA
POSTGRADO
4. INSTRUMENTO 1. Guia de entrevista ( )
EVALUADO 2. Cuestionario (X)
3. Listade Cotejo ()
4. Diario de campo ()
5. Ficha documental
5. OBJETIVO DEL OBJETIVO GENERAL
INSTRUMENTO Diagnosticar el estado actual del bienestar psicoldgico enlos

padres de familia de nifios de 3 a 5 afios

OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Diagnosticar la dimension autoaceptacion quecontribuye
al bienestar psicolégico de los padresde familia de nifios
de 3 a5 afios.

- Valorar la dimension de relaciones positivas que
favorece el bienestar psicoldgico de los padres de

- familia de nifios de 3 a 5 afios.

- Calificar la dimension dominio del entorno relacionado
con el bienestar psicoldgico de los padres de familia de
nifios de 3 a 5 afios.

- Evaluar la dimensién de crecimiento personal que
contribuye al bienestar psicologico de los padres de
familia de nifios de 3 a 5 afios.

- ldentificar propdsito en la vida relacionado al bienestar
psicoldgico de los padres de familia de nifios de 3 a 5
anos.

/A continuacion, se le presentan los indicadores en forma de preguntas o propuestas para queUd.

los evalle marcando con un aspa (X) en “A” si estda de ACUERDO o0 en “D” si esta en

DESACUERDO, si esta en desacuerdo por favor especifique sus sugerencias

DIMENSION / ITEMS Pertinencia'Relevancia? Claridad®|  Sugerencias
Dimension 1: Autoaceptacion |A| D | A D A D
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AP 1.1.

“Los padres de familia se
sienten contentos con el
resultado de las cosas.”

AP 1.2.

“Los padres de familia, en
general, se sienten seguros
con ellos mismos.”

AP 1.3.

“Los padres de familia, en
general, se sienten
optimistas con ellos
mismos.”

AP 1.4.

“A los padres de familia, les

gustan la mayoria de

caracteristicas de su
ersonalidad.”

AP 1.5.

“La mayoria de las veces,
los padres de familia se
sienten orgullosos de
quienes son.”

AP 1.6.

“La mayoria de las veces,
los padres de familia se
sienten orgullosos de la
vida que llevan.”

Dimension 2: Relaciones positivas

RP 2.1.

“Los padres de familia
consideran que tienen
amigos  que  pueden
apoyarlos
emocionalmente.”

X >

x>

RP 2.2.

“Los padres de familia,
saben que pueden confiar
en sus amigos.”

RP 2.3.

“Los padres de familia
saben gque sus amigos
pueden confiar en ellos”

Dimension 3: Dominio del

entorno

DE 3.1.

“A los padres de familia
lesresulta dificil dirigir su
vida hacia las metas que
tienen.”

DE 3.2.

“Los padres de familia han
sido capaces de construir
un modo de vida a su
gusto.”

DE 3.3.

“Los padres de familia, en
general, sienten que son
responsables de la
situacion en la que viven.”

DE 3.4.

“Las exigencias del dia a
dia muchas veces
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deprimena los padres de
familia.”

DE 3.5.

“Si los padres de familia se
sintieran infelices con su
situacion de vida, harian lo
posible para mejorarla.”

Dimensidn 4: Crecimientopersonal

CP4.1.

“Los padres de familia, en
general, con el tiempo,
sienten que siguen
aprendiendo mas sobre si
mismos.”

X|>

X >

CP4.2.

“Para los padres de
familia,la vida ha sido un
proceso  continuo  de
cambio y crecimiento.”

CP43.

“Los padres de familia,
piensan que con los afios
no han mejorado mucho
COMoO personas.”

CP 4.4.

“Los padres de familia
tienen la sensacion de que,
con el tiempo, han
mejorado mucho como
ersonas.”

CP 45.

“Para los padres de
familia, la vida ha sido un
proceso continuo  de
aprendizaje.”

Dimension 5: Autonomia

AM 5.1.

“Los padres de familia no
sienten miedo de expresar
sus opiniones, incluso
cuando son opuestas a las
opiniones de la mayoria de
las personas.”

AM 5.2.

“A los padres de familia,
les preocupa la opinion
quelos demas tienen sobre
las decisiones que han
tomado en su vida.”

AM 5.3.

“Los padres de familia,
suelen preocuparse por lo
que los demas piensan de
ellos.”

AM 5.4,

“Los padres de familia,
tienen confianza en sus
propias opiniones aun
cuando son opuestas a las
de la mayoria.”
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Dimensién 6: Propdsito en la

vida

PV 6.1.

“Los padres de familia
disfrutan haciendo planes
para el futuro.”

PV 6.2.

“Los padres de familia
disfrutan trabajar para
alcanzar lo que se
proponen para el futuro.”

PV 6.3.

“Los padres de familia son
personas proactivas a la
hora de realizar los
proyectos que se
roponen.”

PV 6.4.

“Los padres de familia se
sienten  bien  cuando
piensan en lo que han
hecho en el pasado.”

PV 6.5.

“Los padres de familia, se
sienten  bien  cuando
piensan en lo que esperan
hacer en el futuro.”

PV 6.6.

“Los objetivos de vida de
los padres de familia, han
sido mas una fuente de
satisfaccion que de
frustracion para ellos.”

PV 6.7.

“Los padres de familia
tienen claro los objetivos

de su vida.”

El presente instrumento es: SUFICIENTEOpinion de aplicabilidad:

Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]

14 de diciembre del 2022.
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE
LA VARIABLE BIENESTAR PSICOLOGICO - ADAPTADO A LOS DOCENTES Y
DIRECTORADE LA LE.IL

1. NOMBRE DEL JUEZ LIZZETH AIMEE GARCIA FLORES
2. |PROFESION PSICOLOGA
GRADO ACADEMICO |DOCTORA
EXPERIENCIA QUINCE
PROFESIONAL
CARGO COORDINADORA ACADEMICA — ESCUELA DE
POSGRADO

Titulo de la Investigacion: ESTRATEGIA DE PARENTALIDAD POSITIVA PARA EL
BIENESTAR PSICOLOGICO EN PADRES DE FAMILIA DE NINOS DE 3 A5 ANOS

3. DATOS DEL TESISTA

3.1 NOMBRESY ADRIANA DEL CARMEN PINEDA SANCHEZ
APELLIDOS
3.2 PROGRAMA DE PSICOLOGIA CLINICA
POSTGRADO
4. INSTRUMENTO 6. Guia de entrevista ( )
EVALUADO 7. Cuestionario (X)
8. Listade Cotejo ()
9. Diario de campo ()
10. Ficha documental
5. OBJETIVO DEL OBJETIVO GENERAL
INSTRUMENTO Diagnosticar el estado actual del bienestar psicoldgico enlos

padres de familia de nifios de 3 a 5 afios

OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Diagnosticar la dimension autoaceptacion quecontribuye
al bienestar psicolégico de los padresde familia de nifios
de 3 a5 afios.

- Valorar la dimension de relaciones positivas que
favorece el bienestar psicoldgico de los padres de

- familia de nifios de 3 a 5 afios.

- Calificar la dimension dominio del entorno relacionado
con el bienestar psicoldgico de los padres de familia de
nifios de 3 a 5 afios.

- Evaluar la dimensién de crecimiento personal que
contribuye al bienestar psicologico de los padres de
familia de nifios de 3 a 5 afios.

- ldentificar propdsito en la vida relacionado al bienestar
psicoldgico de los padres de familia de nifios de 3 a 5
anos.

/A continuacion, se le presentan los indicadores en forma de preguntas o propuestas para queUd.

los evalle marcando con un aspa (X) en “A” si estda de ACUERDO o0 en “D” si esta en

DESACUERDO, si esta en desacuerdo por favor especifique sus sugerencias

DIMENSION / ITEMS Pertinencia'Relevancia? Claridad®|  Sugerencias

Dimension 1: Autoaceptacion |A| D | A D A D
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AP 1.1.

“Los padres de familia se
sienten contentos con el
resultado de las cosas.”

AP 1.2.

“Los padres de familia, en
general, se sienten seguros
con ellos mismos.”

AP 1.3.

“Los padres de familia, en
general, se sienten
optimistas con ellos
mismos.”

AP 1.4.

“A los padres de familia, les

gustan la mayoria de

caracteristicas de su
ersonalidad.”

AP 1.5.

“La mayoria de las veces,
los padres de familia se
sienten orgullosos de
quienes son.”

AP 1.6.

“La mayoria de las veces,
los padres de familia se
sienten orgullosos de la
vida que llevan.”

Dimension 2: Relaciones positivas

RP 2.1.

“Los padres de familia
consideran que tienen
amigos  que  pueden
apoyarlos
emocionalmente.”

X >

x>

RP 2.2.

“Los padres de familia,
saben que pueden confiar
en sus amigos.”

RP 2.3.

“Los padres de familia
saben gque sus amigos
pueden confiar en ellos”

Dimension 3: Dominio del

entorno

DE 3.1.

“A los padres de familia
lesresulta dificil dirigir su
vida hacia las metas que
tienen.”

DE 3.2.

“Los padres de familia han
sido capaces de construir
un modo de vida a su
gusto.”

DE 3.3.

“Los padres de familia, en
general, sienten que son
responsables de la
situacion en la que viven.”

DE 3.4.

“Las exigencias del dia a
dia muchas veces
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deprimena los padres de
familia.”

DE 3.5.

“Si los padres de familia se
sintieran infelices con su
situacion de vida, harian lo
posible para mejorarla.”

Dimensidn 4: Crecimientopersonal

CP4.1.

“Los padres de familia, en
general, con el tiempo,
sienten que siguen
aprendiendo mas sobre si
mismos.”

X|>

X >

CP4.2.

“Para los padres de
familia,la vida ha sido un
proceso  continuo  de
cambio y crecimiento.”

CP43.

“Los padres de familia,
piensan que con los afios
no han mejorado mucho
COMoO personas.”

CP 4.4.

“Los padres de familia
tienen la sensacion de que,
con el tiempo, han
mejorado mucho como
ersonas.”

CP 45.

“Para los padres de
familia, la vida ha sido un
proceso continuo  de
aprendizaje.”

Dimension 5: Autonomia

AM 5.1.

“Los padres de familia no
sienten miedo de expresar
sus opiniones, incluso
cuando son opuestas a las
opiniones de la mayoria de
las personas.”

AM 5.2.

“A los padres de familia,
les preocupa la opinion
quelos demas tienen sobre
las decisiones que han
tomado en su vida.”

AM 5.3.

“Los padres de familia,
suelen preocuparse por lo
que los demas piensan de
ellos.”

AM 5.4,

“Los padres de familia,
tienen confianza en sus
propias opiniones aun
cuando son opuestas a las
de la mayoria.”
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Dimensién 6: Propdsito en la

vida

PV 6.1.

“Los padres de familia
disfrutan haciendo planes
para el futuro.”

PV 6.2.

“Los padres de familia
disfrutan trabajar para
alcanzar lo que se
proponen para el futuro.”

PV 6.3.

“Los padres de familia son
personas proactivas a la
hora de realizar los
proyectos que se
roponen.”

PV 6.4.

“Los padres de familia se
sienten  bien  cuando
piensan en lo que han
hecho en el pasado.”

PV 6.5.

“Los padres de familia, se
sienten  bien  cuando
piensan en lo que esperan
hacer en el futuro.”

PV 6.6.

“Los objetivos de vida de
los padres de familia, han
sido mas una fuente de
satisfaccion que de
frustracion para ellos.”

PV 6.7.

“Los padres de familia
tienen claro los objetivos

de su vida.”

El presente instrumento es: SUFICIENTEOpinion de aplicabilidad:

Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ]

C.Ps.P. 13198

No aplicable [ ]

14 de diciembre del 2022.
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE
MIDE LA VARIABLE BIENESTAR PSICOLOGICO - ADAPTADO A LOS
DOCENTES Y DIRECTORADE LA LE.I

1. NOMBRE DEL JUEZ FIORELLA RAMIREZ GUADALUPE
2. |PROFESION PSICOLOGA

GRADO ACADEMICO |MAGISTER

EXPERIENCIA DIEZ

PROFESIONAL

CARGO PSICOLOGA TUTORA - USAT

Titulo de la Investigacion: ESTRATEGIA DE PARENTALIDAD POSITIVA PARAEL
BIENESTAR PSICOLOGICO EN PADRES DE FAMILIA DE NINOS DE 3 A5 ANOS
3. DATOS DEL TESISTA

3.1 NOMBRESY ADRIANA DEL CARMEN PINEDA SANCHEZ
APELLIDOS

3.2 PROGRAMA DE PSICOLOGIA CLINICA
POSTGRADO

4. INSTRUMENTO 11. Guia de entrevista ( )

EVALUADO 12. Cuestionario (X)

13. Lista de Cotejo ( )

14. Diario de campo ( )

15. Ficha documental

5. OBJETIVO DEL OBJETIVO GENERAL

INSTRUMENTO Diagnosticar el estado actual del bienestar psicoldgico enlos
padres de familia de nifios de 3 a 5 afios

OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Diagnosticar la dimension autoaceptacion quecontribuye
al bienestar psicologico de los padresde familia de nifios
de 3 a5 afios.

- Valorar la dimension de relaciones positivas que
favorece el bienestar psicologico de los padres de

- familia de nifios de 3 a 5 afios.

- Calificar la dimension dominio del entorno relacionado
con el bienestar psicoldgico de los padres de familia de
nifios de 3 a 5 afios.

- Evaluar la dimensién de crecimiento personal que
contribuye al bienestar psicologico de los padres de
familia de nifios de 3 a 5 afios.

- ldentificar propdsito en la vida relacionado al bienestar
psicolégico de los padres de familia de nifios de 3 a 5
anos.

/A continuacion, se le presentan los indicadores en forma de preguntas o propuestas para queUd.

los evalie marcando con un aspa (X) en “A” si estd de ACUERDO o en “D” si esta en

DESACUERDQO, si esté en desacuerdo por favor especifique sus sugerencias

DIMENSION / ITEMS Pertinencia'Relevancia? Claridad®| Sugerencias
Dimension 1: Autoaceptacion |A| D |A D A D
AP 1.1. “Los padres de familia se X X X
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sienten contentos con el
resultado de las cosas.”

AP 1.2

“Los padres de familia, en
general, se sienten seguros
con ellos mismos.”

AP 1.3.

“Los padres de familia, en
general, se sienten
optimistas con ellos
mismos.”

AP 1.4.

“A los padres de familia, les

gustan la mayoria de

caracteristicas de su
ersonalidad.”

AP 15.

“La mayoria de las veces,
los padres de familia se
sienten orgullosos de
quienes son.”

AP 1.6.

“La mayoria de las veces,
los padres de familia se
sienten orgullosos de la
vida que llevan.”

Dimension 2: Relaciones positivas

RP 2.1.

“Los padres de familia
consideran que tienen
amigos  que  pueden
apoyarlos
emocionalmente.”

x>

X >

RP 2.2.

RP 2.3.

“Los padres de familia,
saben que pueden confiar
en sus amigos.”

“Los padres de familia
saben gue sus amigos
pueden confiar en ellos”

Dimension 3: Dominio del

entorno

DE 3.1.

“A los padres de familia
lesresulta dificil dirigir su
vida hacia las metas que
tienen.”

DE 3.2.

“Los padres de familia han
sido capaces de construir
un modo de vida a su
gusto.”

DE 3.3.

“Los padres de familia, en
general, sienten que son
responsables de la
situacion en la que viven.”

DE 3.4.

“Las exigencias del dia a
dia muchas veces
deprimena los padres de
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familia.”

DE 3.5.

“Si los padres de familia se
sintieran infelices con su
situacion de vida, harian lo
posible para mejorarla.”

Dimensién 4: Crecimientopersonal

CP4.1.

“Los padres de familia, en
general, con el tiempo,
sienten que siguen
aprendiendo mas sobre si
mismos.”

X >

CP 4.2.

“Para los padres de
familia,la vida ha sido un
proceso  continuo  de
cambio y crecimiento.”

CP 4.3.

“Los padres de familia,
piensan que con los afios
no han mejorado mucho
COMoO personas.”

CP 4.4.

“Los padres de familia
tienen la sensacion de que,
con el tiempo, han
mejorado mucho como
ersonas.”

CP 45.

“Para los padres de
familia, la vida ha sido un
proceso  continuo  de
aprendizaje.”

Dimension 5: Autonomia

AM 5.1

“Los padres de familia no
sienten miedo de expresar
sus opiniones, incluso
cuando son opuestas a las
opiniones de la mayoria de
las personas.”

AM 5.2,

“A los padres de familia,
les preocupa la opinion
quelos demas tienen sobre
las decisiones que han
tomado en su vida.”

AM 5.3.

“Los padres de familia,
suelen preocuparse por lo
que los demas piensan de
ellos.”

AM 5.4.

“Los padres de familia,
tienen confianza en sus
propias opiniones aun
cuando son opuestas a las
de la mayoria.”

Dimensién 6: Propdsito en la
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vida

PV 6.1.

“Los padres de familia
disfrutan haciendo planes
para el futuro.”

PV 6.2.

“Los padres de familia
disfrutan trabajar para
alcanzar lo que se
proponen para el futuro.”

PV 6.3.

“Los padres de familia son
personas proactivas a la
hora de realizar los
proyectos que se
roponen.”

PV 6.4.

“Los padres de familia se
sienten  bien  cuando
piensan en lo que han
hecho en el pasado.”

PV 6.5.

“Los padres de familia, se
sienten  bien  cuando
piensan en lo que esperan
hacer en el futuro.”

PV 6.6.

“Los objetivos de vida de
los padres de familia, han
sido mas una fuente de
satisfaccion que de
frustracion para ellos.”

PV 6.7.

“Los padres de familia
tienen claro los objetivos

de su vida.”

El presente instrumento es: SUFICIENTEOpinion de aplicabilidad:

Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ]

Gy,

~-'Q.-'--.¢.‘¢a- Smuaaneeessen "a
Fiorelle Ramirez Guadalupe
PSICOLOGA
CPsP. 21749

No aplicable [ ]

14 de diciembre del 2022.
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ANEXO 05: CARTA DE AUTORIZACION

Ciudad de Chiclayo, 17 de diciembre de 2022

Quien suscribe:
Srta. Ménica Lizetty Ciurlizza Garnique
Representante Legal de Institucion Educativa N°316 “Discipulos de Jesus™

AUTORIZA: Permiso para recojo de
informacién para ejecucién de proyecto de
investigacién

Por el presente, la que suscribe, sefiorita Ménica Lizetty Ciurlizza Garnique,
representante legal de Institucion Educativa N°316 “Discipulos de Jesiis” identificado a con
DNI N° 16636645 AUTORIZO a la estudiante: Adriana del Carmen Pineda Sanchez, de la
Maestria Psicologfa Clinica y autora de la investigacién denominada “Estrategia de
parentalidad positiva para el bienestar psicolégico en padres de familia de nifios de 3 2 5
afios, al uso de dicha informacién tnica y exclusivamente para contribuir a la elaboracién de
investigacién con fines académicos, se solicita, garantice la absoluta confidencialidad de la
informacion recabada.

Atentamente,

it b
i Gunc
6rhzza Garnique

DNI N° 16636645

Directora de la Institucion Educativa N°316 “Discipulos de Jesus”
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ANEXO 08: EVIDENCIAS DE LA APLICACION DE INVESTIGACION

EVIDENCIA DE LA PREVIA COORDINACION CON LA DIRECTORA DE LA I.E.I. N°316:
“DISCIPULOS DE JESUS”

~ INSTITUCION EDUCATIV‘Aé INICIAL

UPIS LAS DELICIAS-REQUE
~ " RD 096 250198
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SESION 2: PSICOEDUCACION DE LA PARENTALIDAD POSITIVA'Y SUS PRINCIPIOS

SESION 3: EXPOSICION DE TRABAJOS GRUPALES SOBRE HABILIDADES
PARENTALES
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SESION 4: FOTO GRUPAL DE LA SESION
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SESION 6: DINAMICA PARA EXPRESAR PALABRAS AFECTUOSAS

SESION 7: PSICOEDUCACION SOBRE LA IMPORTANCIA DE LAS RUTINAS EN LA

FAMILIA
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SESION 8: ACTIVIDAD PARA FOMENTAR LOS VALORES EN EL HOGAR
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SESION 10: PSICOEDUCACION DEL AUTOCUIDADO EN EL BIENESTAR FISICO Y
PSICOLOGICO
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ANEXO 09: ACTA DE ORIGINALIDAD

Escuela de
u q q Posgrado
| . .

ACTA DE ORIGINALIDAD DE INFORME DE TESIS

Yo, ALFREDO CARLOS MANUEL RENDON ALVARADO, docente de la Escuela de
Posgrado - USS y revisor de la investigacién aprobada mediante Resolucién N® 459-
2023EPG-USS, del estudiante PINEDA SANCHEZ ADRIANA DEL CARMEN, titulada
“ESTRATEGIA DE PARENTALIDAD POSITIVA PARA EL BIENESTAR
PSICOLOGICO EN PADRES DE FAMILIA DE NINOS DE 3 A § ANOS” de la Maestria
EN PSICOLOGIA CLINICA.

Puedo constar que la misma tiene un indice de similitud del 15%, venficable en el reporte
final del andlisis de onginalidad mediante ¢l software de similitud.

Por lo que, concluyo que cada una de las comadencias detectadas no constituyen plagio y
cumple con lo establecido en la Directiva de Similitud aprobada mediante Resolucion de
Directorio N°221-2019/ PD-USS de la Universidad Sefior de Sipan.

CHICLAYO, 05 DE DICIEMBRE DE 2023

M5, ALFREPETCARLOS MANUEL RENDON ALVARADO
DIWI M* TONRITHS
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