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De manera global, todos los países están realizando 
inversiones importantes en educación parvularia con 
altas expectativas en el retorno académico, económico 
y social de éstas. En Chile, en los últimos años, estas 
iniciativas han ido de la mano de importantes aumentos 
en cobertura y subvención con la esperanza de aportar a 
una mayor equidad educativa.

Múltiples factores inciden en el impacto de la educación 
inicial. La calidad de los servicios y las condiciones 
estructurales de éstos resultan clave para obtener los 
resultados esperados.   Pese a ello, servicios de alta 
calidad pueden no tener el impacto esperado si la 
exposición al programa es baja. En ese sentido, es 
importante conocer la asistencia escolar de los párvulos, 
ya que cualquier esfuerzo para mejorar las oportuni-
dades de vida mediante la educación parvularia, se verá 
mermado si los niños    se ausentan frecuentemente de 
la escuela.

¿Por qué la asistencia en educación parvularia es 
importante para Chile?

La asistencia a los Niveles de Transición implica efectos 
positivos en Primero y Segundo Básico, tanto en el desa- 
rrollo cognitivo como en el socioemocional, observán-
dose mejoramiento en el rendimiento de los niños al 
finalizar el año escolar, progreso que es más notorio en  
aquellos que comienzan con niveles de aprendizaje y 
desarrollo por debajo de lo esperado .

A su vez, la asistencia escolar es un indicador de resul-
tado usado comúnmente en intervenciones de salud 
pública con niños y niñas   , puesto que el alto ausen- 
tismo es un factor de riesgo que incide en dificultades de 
largo plazo durante el transcurso de la vida, incluyendo 
el fracaso académico, los crímenes violentos, el abuso 
de sustancias y el embarazo adolescente.         Una tasa 
de ausentismo de 10% o más de los días escolares de 
kínder (NT2)  se define como “ausentismo crónico 
precoz/ temprano”, y se asocia con bajas habilidades en 
lenguaje y matemática en 1º y 5º grados.

¿Cómo se realizó este estudio?

Los datos de asistencia que aquí se presentan, se reco-
pilaron de 4 distintas fuentes, a partir del estudio de Un 
Buen Comienzo (ver recuadro). Datos de este alcance 
son sin precedentes en otros estudios de asistencia, en 
cuanto nos permiten evaluar la calidad relativa de las 
distintas fuentes de información para la toma de deci-
siones en evaluaciones y políticas en el futuro.

• Medición directa cada 2 semanas. Se desarrolló 
un nuevo método donde, en un mismo día, un equipo de 
agentes externos visitó todas las salas participantes en 
la evaluación (tanto las que recibieron el programa 
como las del grupo de comparación) y midió la asistencia 
de los 1868 niños directamente. Las mediciones directas 
fueron realizadas a lo largo del año escolar, 10 veces en 
NT1 y 10 veces en NT2, en distintos días de la semana.

• Reporte del equipo de sala. En una sub-
población de niños con enfermedades respiratorias 
crónicas (obstrucción recurrente o asma), los mismos 
agentes que tomaron las medidas directas de asistencia 
preguntaron a los docentes el número de días en que los 
niños de este subgrupo se ausentaron durante las 2 
semanas entre las mediciones directas.

• Reporte de los padres. Al término de cada año 
escolar, a través de un cuestionario realizado a los 
apoderados de los 1868 niños, se preguntó el número de 
días que faltó su hijo durante el año y las causas princi-
pales de sus ausencias.

• Medición directa diaria y etnografía. En una 
subpoblación de 4 salas voluntarias con 108 niños, se 
realizó una investigación de observación participativa, a 
través de la cual se recopilaron datos de asistencia 
diaria y se realizaron entrevistas semi-estructuradas con 
los equipos de sala y los apoderados. 

Análisis de asistencia a los niveles de transición  1 y 2 de Escuelas Municipales en
Santiago de Chile

i .  Los niveles de transición en Chile se refieren al prekínder y kínder que atienden niños entre los 4 y 5 años.
ii · Utilizamos el genérico “niño/s” para referirnos a niños y niñas a lo largo de todo este documento, así como “educador/es” para 
referirnos a educadoras y educadores.
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Respecto de las principales causas del ausentismo repor-
tado por los padres, el estudio concluyó que la mayoría 
de las veces se debe a enfermedades, frio y lluvia, 
dificultad en despertar al niño y una preferencia de 
mantener al niño en la casa. Dichas causas son experi-
mentadas con más frecuencia en familias vulnerables, 
en comparación con familias con mayores recursos. Por 
lo tanto, el ausentismo contribuye al bajo rendimiento 
académico de los niños y niñas provenientes de familias 
vulnerables y a las brechas educativas. En esta misma 
línea, el estudio permitió confirmar que el ausentismo 
varía según la fecha o momento del año en NT1 y NT2.

Al analizar qué factores familiares y socioeconómicos 
contribuyen al ausentismo de niños en educación parvu-
laria, se descubrió que el ausentismo en NT1 no fue 
predicho por factores socioeconómicos, mientras que el 
ausentismo en NT2 se ve afectado levemente por la 
educación materna. En comparación con niños cuyas 

madres no completaron la educación básica, el ausen- 
tismo era 3,4% más alto en niños cuyas madres com-
pletaron la educación media, y 7,1% más bajo en niños 
cuyas madres tienen educación superior.

Finalmente, el contar con distintas fuentes de datos 
permite afirmar que medir asistencia directamente cada 
dos semanas ofrece datos muy similares a la medición 
directa diaria de asistencia, en contraste con los datos 
reportados por los equipos de sala y los datos reportados 
por los apoderados. Los equipos de sala y los apoderados 
tienden a subestimar el ausentismo.

Conclusiones

• Para que se cumplan las expectativas de 
rendimiento educativo, social y económico de las inver-
siones que el gobierno de Chile está realizando en la 
educación parvularia, es crucial que los niños asistan 
consistentemente al establecimiento escolar, para que 
se puedan materializar los beneficios que debería tener 
la inversión pública en educación inicial. En ese sentido, 
es necesario crear estrategias que incentiven la asisten-
cia diaria a la escuela. 

• La política actual de condicionar las subven-
ciones escolares a la asistencia no parece promover una 
mayor asistencia, pero claramente prohíbe conocer la 
dosis de intervención que los matriculados en niveles de 
transición realmente reciben. Por ello, es importante 
condicionar la subvención escolar a la matrícula de las 
escuelas, en vez de considerar la asistencia mensual.

¿Cuáles fueron los principales hallazgos de este estudio?

 A partir de este estudio, se descubrió que, en promedio, los niños y niñas faltan 21,7% de los días escolares (22,6% 
en NT1 y 20,8% de días en NT2). Sin embargo, uno de los descubrimientos más preocupantes, es que más de un 65% 
de los niños (66% para NT1 y 68% para NT2) faltan más del 10% de días escolares y, así, califican como niños con “aus-
entismo crónico precoz”, lo cual se asocia con peores rendimientos en lenguaje y matemática en primero y quinto 
básico. Por ende, casi dos tercios de los niños pueden clasificarse como en riesgo de fracaso académico y de otros 
resultados negativos durante la infancia y adolescencia.  Al analizar el impacto de la intervención, se observó que 
éste fue significativo en identificación de letras y escritura emergente, solo en el 20% de los niños que más asistieron 
a clases.

Porcentaje de niños con ausentismo crónico en NT1 y 
NT2

67% de los niños presenta ausentismo 
crónico precoz
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Un Buen Comienzo 

Es un proyecto de desarrollo profesional docente diseñado para mejorar la calidad de la educación inicial en Chile. 
En su etapa experimental el proyecto, de dos años de duración,  incluyó mensualmente módulos de capacitación para educa-
dores y técnicos y dos acompañamientos en terreno, correspondientes a visitas al aula para apoyar en la implementación y
apropiación de las estrategias aprendidas en las capacitaciones. Participaron un total de 64 escuelas municipales, 91 salas, 
119 educadores, 94 técnicos en párvulos y 1.868 niños de comunas vulnerables en la Región Metropolitana. Este fue un 
estudio experimental  con asignación al azar, que implica que hay 2 grupos, asignados aleatoriamente, que se comparan. Este 
enfoque es considerado como el de más alto estándar para probar la eficacia de una intervención, ya que proporciona estima-
ciones relativamente imparciales de los impactos de la intervención. A partir de 2011, el proyecto comenzó a adaptarse en 
base a aprendizajes y resultados obtenidos del estudio original como también a  necesidades propias de la implementación.


