Consentimiento informado para padres, madres o acudientes
Bogota, 10 de junio de 2026
Estimado padre, madre o acudiente:

Por medio del presente documento se solicita su autorizacidn para que el/la estudiante,
participe en una actividad piloto de validacién de un recurso ludico-pedagdgico
desarrollado en el marco de un trabajo de grado del programa de Disefio Industrial de la
Universidad Industrial de Santander.

El proyecto se titula tiene como propdsito disefiar un recurso para apoyar a adultos,
docentes y funcionarios en procesos pedagdgicos de prevencién y cuidado corporal con
nifios y nifias, a través del aprendizaje de limites corporales.

La actividad consistirad en una dindmica de juego mediada por las docentes del colegio,
utilizando materiales como canciéon de apertura, tarjetas pedagdgicas, comecocos de
papel, peluche corporal y fichas de clasificacion corporal. La investigadora no interactuara
directamente con los nifios y nifias; su rol serd observar la actividad y orientar previamente
a las docentes sobre el uso del recurso.

Es importante aclarar que la prueba tiene como finalidad observar si el juego es
comprensible, si los materiales son adecuados v si la dinamica puede ser mediada de
forma clara y segura por docentes.

Al finalizar la actividad, se podra solicitar a los nifios y nifias responder una escala breve y
sencilla sobre cédmo se sintieron, si les gusté el juego, si entendieron la dindmica y si los
materiales les ayudaron a jugar y aprender. También se incluird una pregunta abierta sobre
gqué no les gustd o qué les parecid dificil.

La participacion es voluntaria. Usted puede autorizar o no la participacion de su hijo/a sin
gue esto genere consecuencias académicas o institucionales. La informacidn recolectada
serd utilizada Unicamente con fines académicos y se presentara de manera anénima, sin
identificar a los nifios y nifias participantes.

Autorizacion

Yo, , identificado/a con C.C. No.
, en calidad de padre, madre o acudiente de

, del curso ,

manifiesto que he leido la informacidn anterior y:

L1 Autorizo la participaciéon del nifio o nifia en la actividad piloto.

[1 No autorizo la participacion del nifio o nifia en la actividad piloto.



Firma del padre, madre o acudiente:
Nombre completo:

Documento de identidad:

Fecha:

Teléfono de contacto:




