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Resumen

El estudio fue descriptiva documental, donde se utilizd6 como técnica de investigacion la observacion a
fuentes primarias, contentivos de documentos de archivo y estadisticas de la coordinacion de Trabajo Social del
Hospital “Dr. Victorino Santaella”, estado Miranda, Venezuela. Se realiz6 un andlisis descriptivo y critico
de los datos estadisticos y de los documentos escritos tomando en cuenta su autenticidad y contenido. Ademas
se realizdo un andlisis de indicadores de evaluacion cuantitativos de la Escuela para Padres. Se obtuvo como
conclusion que la Escuela para Padres tiene definida su filosofia, metodologia, estrategias, criterios de
ingreso, vinculacién con el sistema de proteccion de 10s nifios y adolescentes para el cumplimiento de objetivos
y metas. Existen debilidades en el componente estructura al no disponer de recursos propios; el de procesos
responde al proposito de la escuela. El rendimiento en la ejecucion de actividades de promociéon de la salud
obtuvo un porcentaje de cumplimiento 6ptimo y responde a las directrices de la OMS sobre el abordaje de las
determinantes sociales de la salud y la promocion de estilos de vida saludable.

Palabras clave: Evaluacion de programas, Promocion de la salud, estilo de vida, relaciones familiares,
Venezuela.

Abstract
Evaluation of the activities of the School for Parents of the Hospital “Dr. Victorino Santaella” de Los
Teques, Miranda State. Years 2006-2010.

The study was descriptive documentary, where the observation was in use as technology of research to primary
sources, comprising of archival documents and statistics of the coordination of Social Work of the Hospital “Dr.
Victorino Santaella”, Miranda State, Venezuela. There was realized a descriptive and critical analysis to the
statistical information and to the written documents bearing in mind your genuineness and content. In addition
there was realized an analysis of quantitative indicators of evaluation of the School for Parents. There was
obtained as conclusion that the School for parents has definite your philosophy, methodology, strategies, criteria
of revenue, entail with the protection system of the child, girl and teenager for the fulfillment of aims and goals.
Weaknesses exist in the component its structures on not having had own resources; that of processes answers to
the intention of the school. The performance in the execution of activities of promotion of the health obtained a
percentage of ideal fulfillment and your answers to the directives of the WHO on the boarding of the social
determinants of the health and the healthy promotion of ways of life.

Key words: Programmes evaluation, health promotion, life style, family relations, Venezuel.

INTRODUCCION. enfermedad y muerte; evidenciadas especialmente
A través de la escuela para padres se da en los indicadores psicosociales como son la
cumplimiento a lo establecido en la Conferencia violencia intrafamiliar, la baja autoestima, bajos
Internacional sobre la Promocion de la Salud (1986) ingresos econdémicos, el ambiente donde las
especificamente en la Carta de Ottawa y a las personas viven y trabajan, la inequidad de sexo,
directrices emanadas por la Organizacion Mundial entre otros.

de la Salud sobre la intervencion de los A raiz de la creacion de la comision de
determinantes sociales de la salud (2008) utilizando determinantes sociales de la salud, la
estrategias con grupos sociales menos favorecidos Organizacion Mundial de la Salud (2005) gird
social y economicamente, al proporcionarles los directrices para trabajar con el entorno social a los
medios necesarios para que mejoren su salud y fines de abordar las causas sociales y economicas
ejerzan mayor control sobre ella; tomando en que afectan a la salud ya que se consideré que la
consideracion las inequidades en salud y las estrategia de salud para todos y atencion
desigualdades sociales que se manifiestan en primaria en salud debia ser recuperada, en este
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sentido se han realizado numerosas investigaciones
orientadas a conocer cuales son los factores sociales
que promueven o deterioran la salud de las personas
y grupos sociales y adicionalmente que procesos
subyacen en la distribucion inequitativa de esos
factores entre grupos que ocupan posiciones
desiguales en la sociedad.

En el estado Miranda en Venezuela, se han
adoptado programas tendentes a fortalecer factores
protectores y minimizar factores de riesgo dentro
del contexto familiar en funcién de promover estilos
de vida saludables a favor de la salud publica
haciendo uso de la estrategias de comunicacion y
educacion para la salud, una de ellas es la
llamada Escuela para Padres, destacando la que
funciona en el Hospital “Dr. Victorino Santaella”,
principal centro asistencial del estado Miranda, en
LosTeques, cuyo objetivo es obtener cambios de
comportamiento que permitan mejorar la calidad de
vida de los miembros de la familia, utilizando estos
espacios para el analisis y reflexion en torno al rol
ejercido por los padres en la formacion de sus hijos
y las consecuencias que de él se derivan. Este
espacio de encuentro se viene desarrollando desde
hace diez anos de manera ininterrumpida para dar
respuesta a padres que acudian en solicitud de
orientacion profesional por voluntad propia,
referidos por profesionales de la salud y por
intermedio de o6rganos del sistema de proteccion de
los nifios y adolescentes de los tres municipios de
la zona alta del estado Miranda. Para la Gerencia
de Salud del estado Miranda es de importancia
evaluar las actividades de la Escuela para Padres a
fin de fortalecer acciones o replicar practicas que
ayuden a dar respuesta a los objetivos que se
persiguen en pro de la ciudadania.

METODOLOGIA.

La presente investigacion estuvo orientada a evaluar
las actividades de la Escuela para Padres del
Hospital “Dr. Victorino Santaella” de Los Teques,
segun el Proyecto de Atencion al Ciudadano y su
grupo familiar durante el periodo 2006-2010. Se
realizd una investigacion descriptiva documental,
donde se utilizd como técnica de investigacion la
observacion a fuentes primarias, contentivos de
documentos de archivo y estadisticas de la
coordinacion de Trabajo Social del Hospital “Dr.
Victorino Santaella”. Se realiz6 un analisis
descriptivo y critico de los datos estadisticos y
de los documentos escritos tomando en cuenta su
autenticidad y contenido. Ademas se realizd6 un

analisis de indicadores de evaluacion cuantitativos
de la Escuela para Padres.

Esta investigacion se desarrolld apegada a las
pautas establecidas en la Declaracion de Helsinki de
1975 y revisada en 1983. Por tanto se obtuvo el
consentimiento informado por parte de los
involucrados en la investigacion y la aprobacion del
protocolo de investigacion por parte del Comité de
Etica del Instituto de Altos Estudios “Dr. Arnoldo
Gabaldon”

DISCUSION.

Respecto al componente filosofico, se pudo
evidenciar que la Escuela para Padres del Hospital
“Dr. Victorino Santaella” tiene claramente
definida sus objetivos, normas, procedimientos y
metodologia; en el afio 2005 y producto de la
construccion colectiva de sus usuarios externos y
miembros del equipo coordinador quedo6 instituida
su filosofia.

En este sentido, los tres elementos de la filosofia de
la Escuela para Padres son; en primer lugar:

Mision: “Somos un espacio de encuentro para la
construccion colectiva de conocimientos, que
facilita el desarrollo de habilidades y destrezas para
mejorar la funcionalidad familiar, donde padres y
madres en un proceso de reflexion y analisis,
conjuntamente con profesionales de las ciencias
sociales y de la salud abordan aspectos sobre
situaciones cotidianas que afectan la psicodinamica
de la familia, cuyo propdsito estd orientado a
mejorar las relaciones interpersonales entre sus
miembros, fortaleciendo factores protectores y
minimizando factores de riesgo psico-social”.

En esta mision, se puede visualizar que se describe
claramente el proposito o razon de ser de la Escuela,
asi como también que hace, como y para que lo
hace y sobre todo, deja explicito para quien lo
hace; lo que permite establecer las bases para la
toma de decisiones en torno a lo que ella persigue
como fin.

En cuanto a la Vision, quedd plasmada en el afio
2003, de la siguiente manera:

“Dentro de diez afos ser una escuela lider en el
proceso de formacion de padres y madres que
optimiza las relaciones interpersonales de los grupos
familiares que remite el Sistema Integrado de
Proteccién del nifio, nifia y adolescentes de los Altos
Mirandinos y los que acuden por voluntad propia;
contribuyendo en gran medida a formar personas
con valores solidos orientados al mejoramiento de la
calidad de vida de sus participantes, permitiéndoles
comprender y dar respuestas a los cambios propios
de la dinamica familiar”.
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Esta vision expresa el resultado que aspira
alcanzar dentro de diez afios la Escuela a través
del proceso de formacion de padres y madres que a
ella acuden, es decir para el afio 2015, centrada en
los fines y no en los medios. La vision fue
expresada en forma positiva y permite orientar la
direccion hacia donde debe dirigirse las acciones de
la Escuela.

En cuanto al cumplimiento de la vision, hasta la
presente fecha se puede afirmar que la Escuela para
Padres del Hospital “Dr. Victorino Santaella”
trabaja hacia la optimizaciéon de las relaciones
interpersonales de los grupos familiares al
proporcionar a sus usuarios herramientas que le
permitan mejorar su rol parental y competencias
inherentes al desarrollo interpersonal, necesarias
para mejorar la dindmica familiar, asi como los
medios para mejorar su salud y controlarla. Lo mas
resaltante es el hecho de que para el proceso de
formacién se utilizé la metodologia constructivista,
que fomenta la participacion y permite el proceso
de reflexion y andlisis sobre situaciones cotidianas
en el ejercicio de su rol.

Con respecto a los valores, se obtuvieron los
siguientes resultados: Los valores morales
fomentados para favorecer estilos de vida saludable
en los participantes de la escuela para padres
guardan relacion con la familia, el compromiso, la
solidaridad, la justicia, la comunicacion, la bondad,
el respeto, la fortaleza, la aceptacion del otro sin
perjuicios, la perseverancia, el trabajo en equipo, la
responsabilidad, la igualdad, la tolerancia, la paz, la
prudencia y la confianza.

Con la promocion de estos valores dentro de la
Escuela para Padres se podria afirmar que existe
una consonancia entre estos con la misién y vision
de la misma, ya que a través de ellos se aspira crear
una cultura que orienten la toma de decisiones
dentro del contexto familiar pues que actuaran
como criterios para favorecer comportamientos
saludables.

Por otro lado, estan plasmados en el documento los
objetivos, las normas y procedimientos técnicos que
guian el proceso en cuanto a: forma de acceso a la
escuela para padres, sus usuarios, asi como horario,
tiempo y dias de atencidn, entrevista de induccion
inicial, entrevistas de seguimiento, numero de
Talleres, instrumentos de recoleccion de
informacion, procedimientos a seguir con los casos
remitidos por los diferentes 6rganos administrativos
del Sistema de Proteccion del Nifio, Nifa y
Adolescente y la coordinacion existente con estos
organos y/o disciplinas de la salud y el

otorgamiento de citas; asi como también el libro de
registro de usuarios externos y el libro de registro
de talleres ejecutados. Se evidencid que no se
consider6 la evaluacion como proceso de
fortalecimiento de la escuela.

Es importante para el desarrollo de cualquier
politica publica de caracter social o de cualquier
otra indole que quede explicito su disefio y
forma de implementacion. En este sentido
Rodrigo et.al. (2010) sefialan que los componentes
basicos de un programa de educacion para padres
deben contemplar las caracteristicas propias del
programa, la de los profesionales que lo van a
desarrollar, la de los usuarios a quien va dirigido,
asi como elementos de apoyo que facilitan la puesta
en practica del mismo, tales como acuerdos
interinstitucionales y recursos viables para su
implementacion.

En relacion con la estructura, la Escuela para
Padres no dispone de recursos financieros ni
tecnolégicos propios para la ejecucion de
actividades, en este sentido para el buen
desenvolvimiento de los talleres hace uso de un
proyector de transparencias, equipo PC y video
beam, en calidad de préstamo del Departamento de
Pediatria del centro hospitalario y en oportunidades
los facilitadores invitados apoyan con laptops de
uso personal. Tampoco tiene un espacio fisico que
le pertenezca, contando para ello con el salon
docente del Servicio de Pediatria que dispone a su
vez de una pizarra magnética, sillas y escritorio.

En cuanto a la papeleria y material de oficina,
tampoco maneja recursos propios, siendo surtida
por la coordinacién hospitalaria de trabajo social
quien a su vez recibe dotacion a través de la
administracion del nosocomio.

En lo que se refiere a los recursos humanos, la
Escuela para Padres no dispone de talento humano
propio ya que los facilitadores participan en calidad
de colaboradores y dependen de otras unidades de
servicios del hospital o de instituciones externas al
centro asistencial. En lo que respecta a miembros
del equipo de salud colaboran dentro de su jornada
laboral el dia que son invitados con antelacion;
mientras que los facilitadores del sector educacion,
seguridad, proteccion civil y bomberos colaboran
como parte de la politica de la institucion que
representan, con base en las invitaciones
previamente formuladas. En este orden de ideas
para el periodo en estudio la Escuela para Padres
contd con la colaboracion de 35 facilitadores (6
Trabajadores Sociales, 5 Médicos Pediatras, 6
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Representantes de la Comunidad, 2 Nutricionistas, 2
Administradores, 2 Psicélogos, 1 Odontdlogo, 3
Docentes, 1 Agente policial, 1 Agente Bomberil, 1
Abogado, 3 Enfermeras, 1 Sacerdote, 1
Administrador de Desastres)

Para la Dimension Procesos se encontrd que de la
totalidad de usuarios externos que solicitaron los
servicios que brinda la Escuela para Padres durante
el periodo 2006-2010, 382 (69%) recibi6 la
entrevista inicial, mientras que 171 (31%) de
ellos no logro insertarse a la Escuela a través de
este proceso.

Se considera de vital la importancia la entrevista
inicial para todos los usuarios que ingresan por
primera vez a la Escuela para Padres debido a
que permite al coordinador tener una vision general
sobre el contexto econémico, social y ambiental y
sus posibles repercusiones en la salud de los
participantes; lo que facilita el proceso de toma de
decisiones en el plan de tratamiento social a seguir.
Es importante sefalar que durante la entrevista
inicial se obtiene informacién relativa a lo
planteado por la teoria ecosocial sobre la
explicacion del origen de las inequidades en salud
entre los grupos sociales, referente al medio
ambiente y los aspectos econdémicos y sociales del
contexto donde viven y trabajan los usuarios;
factores que al ser desfavorables evidentemente
actian y condicionan su situacion de salud y
permiten seglin Alvarez (2009) que grupos sociales
pierdan su estatus a consecuencia del desempleo y
este a su vez tiene un efecto sobre el estado de salud
de las personas, situacion que es injusta y puede
evitarse aplicando medidas razonables.

Respecto a los usuarios externos que asistieron a la
Escuela para Padres desde el afio 2006 hasta el
ano 2010, recibieron atencidon social de
seguimiento; esta proporcion de usuarios
requirié en el 100%, visitas al entorno familiar,
a los Organos administrativos del Sistema de
Proteccion del Nifio, Nifia y Adolescente y a
otros sectores publicos, mientras que el 66,7%
no la recibio.

El establecimiento de redes para la implementacion
de politicas publicas saludables es necesario para
dar respuesta integrales a las necesidades sociales
de la poblacion y enfrentar las brechas por
inequidades. Es bien sabido que las acciones de
salud desarrolladas de forma aisladas no producen
las soluciones deseadas.

La complejidad de los problemas de indole
psicosocial que afectan a los usuarios de la escuela
para padres requiere la existencia de soluciones

multiples e integrales, ya que no pueden ser
resueltas por un solo sector, por ello se hace
necesario que las politicas publicas orientadas a la
promocién de estilos de vida saludable
implementadas por diferentes sectores se entretejan
para que impacten de manera favorable sobre la
salud.

La atencidn social de seguimiento es otorgada a
familias en riesgo psicosocial que por su nivel de
complejidad la requieren, estos a su vez reciben
atencion especializada en las areas de psiquiatria y
psicologia; en su mayoria también siguiendo
instrucciones previas de los 6rganos administrativos
del sistema de proteccion de los nifios y
adolescentes.

Es importante destacar que la visita al hogar es
una herramienta basica para el proceso de
investigacion social, tomando en consideracion lo
afirmado por Rodrigo et.al. (2010), la educacion
parental puede dispensarse de dos maneras: a través
de la atencioén grupal y la visita domiciliaria, esta
ultima proporciona segun los autores una atencion
individualizada a la familia, permite conocer su
habitat e involucrar a los padres en el alcance de
objetivos; a través de ella el trabajador social puede
observar las interacciones de los miembros de la
familia y a su vez reorientar si es necesario al plan
de tratamiento social inicial.

Las visitas a los hogares estdn programadas
basicamente para grupos familiares con mayor
disfuncionalidad que ameritan profundizacion en la
atencion individualizada, esto con el proposito de
atender la situacion problema que les afecta e
incorporarlos al proceso de toma de decisiones en
base a lo detectado en la visita a través de un
proceso de reflexion y andlisis ante posibles
alternativas de accidon, basicamente orientadas a
promover comportamientos  saludables y
condiciones de vida que contribuyan al desarrollo
humano sustentable con la movilizacion y
participacion social en las diferentes formas de
organizacion existentes dentro de su comunidad.
Para la Dimension Resultados se aprecia en estas
cifras que durante el quinquenio investigado la
Coordinacion de Trabajo Social del Hospital “Dr.
Victorino Santaella” programé un total 247 talleres,
logrando ejecutar 224 (90.6%) de cumplimiento
durante el periodo 2006 - 2010. Asi mismo,
demuestra que el 2010 fue el afio que alcanz6 mayor
porcentaje de cumplimiento de ejecucion de talleres
con respecto a lo programado con 98% vy el de
menor porcentaje fue el ano 2007 con 82%
(Tabla 1).
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Tabla 1. Cumplimiento de Talleres Ejecutados
segun lo programado.

Programad . % de .
Afio Ejecutado Cumplimie
nto
2006 48 45 94
2007 50 41 82
2008 50 44 88
2009 50 46 92
2010 49 48 98
247 224 90.60

El rendimiento esperado para la ejecucion de
actividades de educacion y promocion de la salud
segin la norma establecida por las Coordinaciones
de atencion al Soberano y Comité de Salud del
MPPS es del 80% y segln los resultados obtenidos
en el quinquenio en estudio lo superan en 10.6%
por lo que se podria determinar que la relacion
existente entre los resultados alcanzados y la meta
propuesta miden la efectividad de la gestion de la
escuela para padres, concluyéndose que la
ejecucion de talleres obtuvo un porcentaje de
cumplimiento 6ptimo.

Se evidencia que durante el periodo investigado,
se ejecutaron 224 talleres, de ellos el 32.6%
corresponden a talleres que guardan relacion con la
categoria Prevencion y Promocion de la Salud, le
siguen en orden numérico los relativos a Familia y
Valores con un 32.14%; seguidos en orden
descendente por los denominados Habilidades para
la Vida con un 23.66% (Tabla 2).

Tabla 2.Talleres ejecutados seglin categoria.

Categoria N° %
Introductorio 8 3,57
Habilidades

para la Vida 53 23,66
Juridicos 18 8,04
Familia y

Valores 72 32,14

Prevencion y
Promocién de la
Salud 73 32,59

TOTAL 224 100,00

En concordancia con lo plasmado en la Carta de
Ottawa (1986), la Escuela para Padres implementa
estrategias de promocion de la salud al proporciona
a sus usuarios herramientas que le permitan
incrementar el control sobre su salud y la de sus
familiares para mejorarla; orientando su accionar

hacia la promocion de estilos de vida saludable
hacia el logro de cambios de comportamiento,
permitiéndoles identificar factores de riesgo social
para que los minimicen y factores protectores para
que los potencien, con ello se favorece el desarrollo
personal y social al proporcionar educacion sobre
problemas sanitarios y los métodos para prevenir y
controlarlos.
Siguiendo directrices de la OMS, los usuarios de la
Escuela para Padres reciben formacion sobre
habilidades para la vida, con el firme propdsito de
actuar sobre los determinantes sociales de la
salud; aplicables en las interacciones personales
para optimizar el ejercicio de ciudadania; este
enfoque brinda aportes hacia la prevencion y
promocién de la salud y la promocion del
desarrollo humano sostenible, entre otros.
Con igual importancia se abordan temas inherentes
a la categoria Familia y Valores. No puede obviarse
la categoria juridica, ya que una gran proporcion de
los wusuarios acuden por remision de oOrganos
administrativos del Sistema de Proteccion del
Nifio, Nifia y Adolescente, cuyo marco legal es la
Ley Organica para la Proteccion del Nifio y del
Adolescente

Ahora bien en el Programa de Formacion y
Apoyo Familiar (FAF) investigado por Hidalgo et
al (2009), al comparar se evidencia que existen
similitudes en los talleres que se imparten, ya que
guardan relacion con habilidades para la vida como
es el caso de resolucion de conflictos y
comunicacion, asi como, el de la categoria familia y
valores.
Se obtuvo que de los 553 usuarios externos que
asistieron a la Escuela para Padres desde el 2006
al 2010, el sexo femenino estuvo representado
por el 61.7% (341) mientras que el sexo
masculino por el 38.3% (212).
Se podria afirmar que estos resultados responden
a que culturalmente se ha socializado a la mujer
para que asuma el rol parental casi con
exclusividad, mientras que al hombre se le ha
categorizado como proveedor y jefe de familia.
Estas  diferencias  evidentemente  reproducen
desigualdades y discriminaciones, ya que
condicionan la capacidad de autonomia; desde este
enfoque y a partir de la Conferencia Internacional
sobre Poblacion y Desarrollo realizada en 1994, se
persigue transformar la posicion ocupada por la
mujer en la sociedad, incorporando al hombre en la
promocioén de la igualdad de los sexos en todas las
esferas de la vida, incluida la vida familiar.
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Al comparar estos resultados con la investigacion
realizada por Bartau y Etxeberria (2005), se
evidencia que con frecuencia a este tipo de
actividades asisten en mayor cuantia personas del
sexo femenino, los investigadores relatan que esto
se debe al proceso de socializacion que tiende a
responsabilizar a la mujer sobre el rol parental;
asi tenemos que en el Programa de
Corresponsabilidad Familiar (COFAMI) presentado
por los autores citados, el 80.3% de asistencia
correspondié al femenino, mientras que solo el
19.7% al masculino; aun cuando segin la
apreciacion de Bartau y Etxzeberria (2005), el
porcentaje de padres (sexo masculino) fue alto
tomando en consideracion otras experiencias en el
contexto sociocultural donde se desarrolld la
investigacion.

Este trabajo de investigacion arrojd cifras que casi
duplican los resultados de COFAMI en cuanto a la
incorporacion del hombre en talleres orientados a
mejorar las relaciones interpersonales dentro del
contexto familiar.

De un total de 553 wusuarios externos que
participaron en la Escuela para Padres 439 (79.4%)
la abandonaron; mientras que solo 114 (20.6%)
lograron cumplir el minimo de asistencia exigido
por los Organos del Sistema de Proteccion del
Nifio, Nifla y Adolescente (OSPNNA) equivalente a
diez talleres. Es importante destacar la apreciacion
de Romero Gallego (2004), donde la autora afirma
que un punto negativo del funcionamiento de estas
escuelas es el escaso numero de padres y madres
que asisten, su trabajo report6 que en el 70.9% de
sus entrevistados, participan hasta veinte personas,
no sobrepasando en muchos casos el numero de
diez, alegando razones laborales para justificar sus
ausencias; no obstante la investigadora considera
que habria que profundizar en las causas y buscar
alternativas para impulsar el interés de los padres
en este tipo de actividades que les beneficia.
Romero Gallego (20904) valora el esfuerzo, interés
y constancia de los padres y madres que
permanecen deduciendo que ellos experimentan el
elemento educativo y lo desean mantener.

CONCLUSIONES.

En el disefio organizativo de la Escuela para Padres
del Hospital “Dr. Victorino Santaella” de Los
Teques esta claramente definida su filosofia,
objetivos, normas de funcionamiento, metodologia
y beneficiarios a quien va dirigida, lo que facilita
conocer la direccionalidad de la misma. Las
normas, metodologia, técnicas de trabajo grupal y

procedimientos asi como la vinculacion con
Organos Administrativos del Sistema de Proteccion
del Nifio, Nifia y Adolescente de los Altos
Mirandinos permiten dar cumplimiento a los
objetivos y alcance de metas de la Escuela.

Existen debilidades en el componente estructura
debido a que la escuela no dispone de recursos
financieros, tecnologicos, materiales ni talento
humano propio para su implementacion;
convirtiéndose en una posible barrera para proveer y
producir un servicio de calidad. Los Trabajadores
Sociales seguido de los Pediatras son los
profesionales que mayor participacion tuvieron en el
proceso de facilitacion de talleres. Lograndose la
incorporacion de representantes de la comunidad a
dicho proceso.

Se demostré que la escuela cumple con la entrevista
de induccion inicial, dando respuesta a las pautas
establecidas en el manual de normas vy
procedimientos de la Escuela. El nimero de
usuarios externos que recibid atencién social de
seguimiento, visitas al hogar y a los Organos
administrativos del Consejo de Proteccion durante
el lapso de cinco afos es bajo, se infiere que este
resultado obedece a la deficiencia de recursos
humanos en el area de trabajo social.

El sexo femenino es el que mayor uso hace de la
Escuela para Padres, ya que culturalmente se ha
delegado en la mujer la responsabilidad de la
crianza y educacion de los hijos reforzando la
discusion internacional sobre las desigualdades e
inequidades entre los sexos.

Se hace necesario revisar las estrategias
implementadas para lograr la permanencia en el
tiempo de los usuarios externos optimizando la
promocion y oferta del servicio que se presta.

El componente evaluacion de resultados,
especificamente en lo que respecta al rendimiento,
deja de manifiesto que el numero de talleres
cumplidos con respecto a lo programado superan la
norma establecida cifra optima teniendo en
consideracion que el talento humano potencialmente
disponible para el proceso de facilitacion de talleres
no esta presupuestado dentro de los recursos de la
Escuela, ni fueron contratados para tal fin.

La Escuela para Padres da respuesta a las directrices
emanadas por la Organizacion Mundial d la Salud
brindar a sus usuarios externos formacién en las
areas de Prevencion y Promocion de la Salud, asi
como sobre habilidades para la vida (determinantes
sociales de la salud) con el firme propoésito de
proporcionar los medios necesarios para que
mejoren su salud y ejerzan un mayor control sobre
ella
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