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INTRODUCCION

Durante los siete afios de frabajo come voluntana en el Hospital Germdn Diaz Lombarde, me
cuestiond muchas vecas si era importante o no la labor que desempefiamos mis companeras y
yo,

Fue motivo da muchas horas de reflexidn y legué a pensar gue &l trabajo de los voluntanos an
el Hospltal era de gran utiidad y que era necesario una capacilacidn previa para aquellas
personas qua desaan irabajar en favor de los nifias. Es por ello que se eligid el presante tema
de investigacién.

Esta tesis se divide en cinco capitulos. En el primer capliulo se define qué es la educacién
especial, como un proceso de ayuda para que [a persona se adaple major al medio en que
vive con las deficlencles fisicas, psiquicas o mentales que posee, Tienen el derecho B |a
igualdad de oporunidades y para ello es necesario consagraras mayores recursos en lismpo
personal, prasupuestos y planificacidn,

Sa necesita capacitar al individuo come persona con autonomla posibilando su integracion y
pariicipacidn an 8l medic an &l que vive asumiendo responsabilidades sociales de acuerde con
5us capacdades.

En cuanlo a los nifios del Hospital, dstos son enfermos del aparate mdsculo-esguélatico, un
niimero considerable son de etiologlas congénitas y clros por accidantes. Las caractaristicas
biopsicoscciales de estos nifos son peculiares, puesio que al verse limitados por alkgdn
miembre de su cuerpe, Su imagen corporal se dislorsiona. Psicoldgicamenta son nifos
refraidos, con problemas en el desanolio del concepto de sl mismo y soclalmente su vida estd
muy limitada per su impedimento fisico. Todo esio provoca que sean personas disladas de la
sociedad, limidas y con poca confianza, tanlo en sus posibiidades come an su propia
parsona,

A partir de 1985 con &l Tratado de Selamanca, la Direccién de Ed ucackn Especial, decide que
a los nitos con necesidades espaciales debe colocdrseles en grupes regulares, medisnta el



USAER (Unidad de Servicios de Apayo en Escuelas Regulares), instancla lécnica cperativa y
administrativa creada para favorecer los apoyos técnicos y melodoldgicos para la atenclén del
alumno con necasidades especiales,

La escuela del Hospital German Diaz Lombardo funciona mediante el USAER que asti
integrado dentro del hospital. Asi los nifios hospitalizados pueden seguir con sw Instruccidn
ascolarizada.

En el segundo capitulo se identifican Ios concaptos sobre Pedagogia Especlal como una rama
de |a Pedagogia General, que slstematiza |a teorla y |a prictica de |a educacidn de acuerdo
con las panticulandades de los sujelos con requerimienios de educaclon especial.

Como parle de |a Pedagogia Especial surge una nueva especialidad, |la Pedagogia
Hospilalana, que aclualmente va adquinendo una importancia significative an este dmbito,
lanto en el (ratamientc de los enfarmos como en |a calidad humana que daban poseer las
personas que los atlendan: los médicos, enfermeras, terapeulas, voluntarios, elc.

La Pedsgogia Hospitalara desea implantar y aplicar agquellos principlos, crileros y
conductiones genaerales y especificas en beneficio de los enfermos, cusalquiera que sea su
edad y condicidn.

Es importante la formacidn humena de médicos, enfermeras, lerapautas y voluniarios que son
los encargados del desarmolio Integral dal enfarma que exige un trato humano & su persona,

La Pedagogia Hospilalaria presenta tres enlogues:

1. Formativo, que persigua el pleano desamolio de |a persona en su inlegrdad y singularidad.

2. Instructivo, nace de |a necesidad clara y evidenis de gque & nifio en edad escolar
hospitalizado no interrumpa en la medida de lo posible su proceso de aprendizaje.

3, Psicopadagbgico, su objelivo principal es la Inlarvencién medular en el restablecimiento de
ja salud fisica y psiquica,



Coma consecuencia de la hospitalizacion infantl 1as interaccicnes del nifo con el medio fisico
¥ social se allera, La Pedagogia Hespilalaria a través de diversos programas, conlibuya 8 qua
8| proceso de hospilslizacidn del nifo sea el mas adecuada.

Al tercer capiiulo comasponde |8 revision de la accion pedagégica del volunlario, El ser
humanc @5 un ser amineniemante social, vive en sociedad y en elia se desarolla. El trabajo de
un voluntaro es una labor digna de admirarsa, gue conlleva a una sarle de responsabilidades,
daberes y derechos, en al que |3 remunaracidn es la salisfaccion de haber contribuida en el
desarrallo inlegral de wn niflo, ayuddndole a potenciar sus cualidades, sus habilidades y
aclitudes, acompahario en ks momenlos lanto de deoler como de alegria, ocupdndones de su
desamalle espintual, da conocer sus capacidades, llevardos 8 pasecs, dwversionas, en loda
mamants lendndoko de amor y comprensién.

El veluniaric &8 una persona con detarminado perfil Para que @ leve a cabo su insercién
debe ser una persona célida, que sepa desarroflar la compafla, que wansmita alegria,
optimisma, fa an la vida y en el ser humano,

La accion voluntana 5 la que s2 hace como frulo de una accion licre. la que no nace de la
obligacién, Anle la pobreza, la marginacién, la enfermedad, todos estamos obligades a
responder con un debar da la naturaleza humana.

En el cuaro capilulo se identifican los rasgos caracteristicos de la diddctica y de la
capacitacién, Le ddactica como ciancia aporta elemenios tanio para la ensenanza como para
¢l aprandizaje, as dedr, para que todo el process educalivo se puada dar con éxilo

El proceso ensefianza-aprendizaje es &l producto de una actividad consciente y por tanto
raquiere de una planeacidn, realizacidn y evaluacion, [unto con el dagnostico de necesidaces
que @s asencial porque a parlir de ellas se planteara la capacitacion de las personas gue
forman el voluntariado.



La capacitacidn es un recurso educative gue habilita al voluntario a desarrallar de una manera
mas eficiente su trabajo, les da la operunidad creadora y de gque afirmen, comprendan y
apliquan lo aprendido. ’

Par ultime en la dervacion practica y a padir de [a necesidad dael Hospital Or. German Diaz
Lombardo, se propone un curso de capaciacidn para [os voluntarios qua prestan su servicio
en esta Institucién,

Este curso inciuye como elementos de su conlenido una introduccion al hospital, una vislén
clara del por qué la oducacidn especial s encarga de esbos nifos con caracleristicas
bicpsicosaciales deficiencias, S8 da una breve informacion sobfé las enfermedades,
fratamiento y cirugia a las que estan expuestos eslos nifos, y por ditimo, s revisa la funcion
“dal valuntaria y su relevancia en el senvicio a una sociedad.

Se busca que a fravés de este curso los voluntarios se infegren como servidores
compromelidos del hospial, se familiaricen con (as actividades respoctivas al faller de
creatwvidad con materia! de despardicio, gue ellos seran los encargados da realizar con los
nifios.

Espero gue este lrabajo de investigacidn, no quede como un proyecto mas, sing que se lleve a
cabo, o sblo para este Hospital pera el cual fue elaborado sino para cualguier obra Institucion
de Salud o que involucre el trabajo de los voluntarios, y sirva ademds como paula para
revalonzar |a labor de ios voluntarios y la funcidn que gsfos eercen en el munda modemo que
esti siendo afeclado por una pérdrda de valores humanos.



CAP|TULOD 1
LA EDUCACION ESPECIAL: UNA PEDAGOGI|A
DIFERENTE

1.1 CONCEFPTO DE EODUCACIGON

Para comprender lo que as (a educacidn especial, 83 preciso paric dal concepio de educacian,
puests que °..la educaciin especial no se halla separada de la educacién general, por sl
contrario, loma de esta Glima sus conceptos principales”(!); debido & esta se Iniclacd
conceplualizands lo que es la educacién segin J, Tusquets, L Luzuriaga y Max Scheller,
contidearando que estas definicionas contemplan los rasgos caracteristicos que dabs posear
una gutentica educackin.

Tusquets dafine a la educacldn como *..!s actuacidn radicalmente humana que auxlia al
educando para que dentro de sus posibilidades personalas y de (a3 circungtancias viva con la

mayor dignidad y eficiencla®(2).

Por ofra parte, Luzruriaga considera que |a .., educackin 8 una funcidn real y necesaria da |la
seciedad humana mediante la cual se trate de desamollar la vida del hombre y de Intreducirs

&n el mundo soclal y cultural, apelando a su propia actividad(?),

Por Ultimo, Max Schefler explica que =...|a educackin es humanizacion, al proceso que nos
hace hombres'(%),

Para sntender estas trea definiclones es necessio conocer las raices stimoddgicas de la
palsbra educacidén: “..el andiisis etimoldgico pone de manifiesio que educacion proviens

1)SEMFOMAPAS., Bages pars uma pollics J educasion cipeuial . 0. 13
(2)SANTILLANA., Discionario de lna Clencias de ln Bdiagion . p 476
Clidn
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foratica y morfoldgicamente de educare (conducir, guiar, orentar); pero semdnlicamenle

recoge desde el inicio también |a varsién de educens (hacer salir, extraer, dar a qu}".:i;

5i e analizan estas ralces etimologicas y las definiciones antedores, se concluye qua la
educacidn Implica gular, conducr @ un hombre de un estado a olro, sacar de &l sus
potencialidades, ensafare (a forma en cdmo se pueda perfeccionar, que la parsona conbzca
sus habilidades dentro de este proceso de aulonomia, creatividad y capacidad de convivir con
olros seras humanos,

1.2 LA EDUCACION ESPECIAL

Lina vez que ya se fiene clan e concepto de educackin v lo que ésta implica en &l proceso da
Ia formaclin humana, as necesans aclarar el término de educacldn espacial, para comprendar
lo que este tipd de educacidn parsigua,

La educacion especial es la accidn educativa que se reakza con sujetns que presentan

caracteristicas claramente distirtas de las lenidas por comientes o normales(S); con base en
esta definicidn se distinguen los sigulenies slamentos:

1. Accién educalva. consiste en la Intervencién que e! educador va a8 ejércer sobre un
aducando para lograr un cambio de conducta.

2. Suletos con catacieristicas distintas: quiere decir que ia educacién especial tiene como
ohjetivo formar & personas que por alguna razdn se diferencian en su desamralio fisico,
mental o social de |as demds personas consideradas como normales.

3. Persongs comantes o normales: para entendsr con mayor facilidad qué son |as personas
normales, hay gque precisar el concepto de anommal: ”.._aplicado a parsonas o conductas
inclulria todo aguelio que se aparia (por exceso o por defecio) de o normal’(T): con base
en @sta definicidn, se puade decir que la persona nommal o comante es aqualla que se

ibidern. p 173
(Ol GARCIA 10, ¥, Pringipii de Uwoiesls Sistembticn . p. 425
IISARTILLANA apgit, p 98



ajusta a un estandar, @ un grado, @ una sere de rasgos y con ello cumple con un
parcentaje estadistico.

Partiendo de estos conceptos surge la necesidad de aclarar el término anormal, para
comprender a qué tipo de personas se dirge esle tipo de educacidn. Para la UNESCO ~...la
persona anormal &s un sar a quien se la dificulta dirgir sus propias acciones y de poder llevar

una forma de aprandizaje ordinario, necesila de més culdados en su formacion"(¥).

Por esla razon, el sujeto discapacitado serd aquel que requiere de cuidados especiales, an
uno o mas aspectos de su desarrollo, debido a su discapacidad para seguir el proceso de
aprendizaje natural; de ali la exlgencia de que exisla un tipo de educacién que cubra las
necesidades de [as personas anormales, y es la educacidn espacial.

Respecto al término de “anomal” Garcla Hoz seflala que la aceplacién de este vocablo
tropieza en |& actualidad con muchos obstdculos, proveniantes no de los medios técnicos, sino
de los medios soclales, en los que |a significacidn de anormal se toma en derlo sentido
peyorativo, las familias, e incluso los propios sujetos que se puesdan considerar como
anormales, ofrecan resistencla a ser designados con esta palabra. Por lo mismo, en lugar de
hablar da educacién de anormales, sa ha tenido qua acufiar esta nueva expresién: educacidn
especial(’).Y por lo mismo en vez de liamaros "snommales”, utilizaramos la palabra
discapacitado, por ser Gsta mAs acerlada.

1.2.1 LA EDUCACION ESPECIAL EN MEXICO

Existen en México numarosos nifios y jovenes que tenen requenimientos de educacidn
especial; aste lipo de parsonas aumanta an los grupos marginados o en las poblacionas que
habitan an las zonas econdmicamente deprimidas, cuyas condiciones de vida Inciden para
Incrementar la frecuencia de clertas enfermedades y I carencia de algunos estimulos que
afeclan diversas formas o nivelas del aprendizaje. Estos nifics y jovenes gue en su mayor

CYHLINESCY, Lo sducacion capucial. p. 29
(el GARCTA 1OV, Eringipies de Pedagegla Sistemdtics., p. 430



parte son victimas de la marginalidad, también estdn por lo general marginados de la escuela,
sin recibir |8 educacién sistematica elsmantsl i la formacidn para la vida y el trabajo(!0).

El derecho a la igusldad de oporlunidades para la educacidn, obliga a reconocer que para
brindaries oportunidades verdsderamente iguales 8 las personas que padecen cualquiar
limitecitn fisica, mental o emocional, hay que consagrares mayores recursos en liempo,
personal, presupuestos y planificacién(! 1),

En el sisiama educativo mexicano actual existe una dependencla gubemamental ancargada
de brindar a la poblacién que asl lo requiera este tpo de educacién; este organismo es |a
Direccidn General de Educacidn Especial; la cual estd integrada por una Direcclén Genaral y
ires diracciones de drea; La Dimeccién Técnica, La Direcclén de Operaciones y la Direccitn

Administrativa()2).

La Direccidn General planea, organiza, controla y evalia las actividades de los servicios, a la
vaz qua promueve a8l dasamolio de la educacion especial en loda la Replblica, con & respaldo
de |os organismos superiores de la Sacretaria de Educacién Publica. En este sentido, apoya al
establecimiento de los servicios de educacion especial en los sectores piblico y privado;
supervisa @ cumplimiento de las normas establecidas; impulsa la divulgaciin de la
problamid|ca de los sujetos con necesidades especialas para una mejor comprensiin de la
misma y orientacion de los padres(!3).

En 1985 entra an vigor una nueva administracidn para atender a los nifos con necesidades
educativas sspacialas dentro de grupos regulsres. (USAER).Unided de Servicios de apoyo a la
Educacién Regular., (U.P.RE.), Unidades para Frevancidn de la Reprobacién Escolar, (CAM)
Canfros de Atancion Muttiple. Estos son servicios de apoyo al alumno con problemas en donda
los niftos reciben mtencitn especial, sin abandonar su grupo y el salén de clase regular. Los

(1P, SER-FONAPAS., Bases parm us polliion de educesiin copesisl, p. 3
i} ' xfu. ividem, p. §

t e, SEP., L oducasitn espocial en México, p. 21

U Hidem



profesores y padres de familia son asesorados para atencidn de estos alumnos, Todos los
proyacios de atencién a grupos especiales tienen procedimientos y matenales proplos(14).

I.2.1.1 Fines y objetives de educacién especial

Como ya se menciond, la educacicn especial tene como sujetos a los nifes con necasidades
aspaciales, cualesguiera que sea su problematica. No difiere de la educacién regulas, sino gue
comparte sus fin@s genarales y sus prncipios, Sequn la naturaleza y grado de los problemas
de sus alumnos, comprende chistivos aspecificos, programas adicionales o compiementarias
individualizados, que puaden ser aplicados con cardcter transitoric o permanente. En nuastro
pais axiste un sistema encargadc de brndar este lipo de educacion, de implantar los
programas necasanos para que las personas que asi lo requieran reciban (a8 educacidn
espacial conforme a sus necesidades medianie estas nuevas Unidades da Servicio para que

los niflos con dificultades alcancen su dasamolio aduca!ivu[ﬁ].
1.2.1.2 Fines genarales

Los fines ganerales da la educaciin especial responden a los que sa inscriben an el Articwo
Tercaro de la Consfilucion Polltica de los Estados Unidos Mexicanos:

“La educacidn que imparte al Estado-Federacion, Estado-Muncipio, lenderid a desamollar
amménicamarite lodas las facutades del ser humano y fomentard en &, a la vez, el amar a la
patria y & la conciencia de la solldaridad intarnackonal, an la indepandencia y en la justicla"{'.

Estos fines son realistas cuando |a educacion especial se dinge por una fitasafia humanista, ya
que en todo individuo hay <<un ser humano>> dofado de inteligencia y voluntad; cualesguiera
que sean sus kmitaclones.

Mg, $EP, Antoloale de Fdueasion Especial . 15
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Los fines de la educacion no deben supeditarse a esas limitaciones sine que, suparindolas,
an cuanio sea posible, daben tanér an cuenta qua todo aducador asume |a responsabilidad da

formar una persona, més que la rehabilitar a un individuo{ ).

Sa debe de partir que la aducacién dabe promover @l desarrolio integral del sujeto, optaremos
por cojetivos que desamollen todo lipo de capacidades y no 500 dearminacdos aspectos.

Considerando que @ funcién de la educacldn es unificar [as diferenclas. Soio asl se
consaguird |a individualizacion de la ensafianza y |a inlegracién de sujelos con necesidades
aducalivas especiales.

La ampliacikin da contenidos no e debe sdle a l@ necesidad de un desamoilo integral del
sujeto, sino al hecho de que cada vez, entre otros factores, los nifios acuden antes a la
escusls, y ésia debe enseflar determinados aspectos que hasta ahora estaban en manos da
@ familia.

Se debe laner an cuenta las capacidades, necesidades, nivel de desarollo @ interases de (08
alumnos. Si los contenides no son adecusdos a estas camcterislicas, o aprandizaje no sera
significativo.

Por tanlo, temporalizar y secuanciar los objetivos y contenidos supone adecudrios a cada
alumno concreto, Precisamanta, &l intenés de realizar una buena secuencia de los cbietivos y
conlenidos reside an que al edecuardos a las caracteristicas especiales de cada alumno, al
nivel de expectativas estard siempre de acuerdo con sus posibilidades,

Es necasano reflexionar sobre la secuencia mas adecuada para cada &umno, ya gque no
axiste un Gnico orden para aprender. Establecer la secusncia mds idénea supona una
investigacion conslante por parte del maestro,

Tk, ibidem, . 1412



Se necesila lener en cuents el contextio de los alumnos y relacionar 1a metodologla con @l
mismo. Los alumnos son diferentes y llegan a un mismo aprendizaje por caminos, ritmos y
estios distintos, s& debe oplar por una metodologia que favorezca la individualizacién, sin
olvidar la socializacién y que permita adaptarse a las distintas necesidades especiales de
algunos da alos.

1.2.1.3 Promover la normalizacién y la integracidn

La normalizacién es un prncipio que recalca la imporlancia, para las personas con
requerimientos de educaciin especial, de vivir en condéiciones consideradas “normates”, tanto
coma sea posble. Histdricamante estas personas fueron rechazadas, segregadas o por lo
menos, Iraladas de manera diferente an su propia familia y en el medio que las rodea %),

Eirechazo y la exclusién del grupo, a su vez, a5 causa de su Inseguridad soclal que afecta de
marera negativa a su realizaciin, porque no recibe el apoyo de la comunidad en la que vive,
o que provoca que no pusds alcanzar algunas de sus melas o que sus logros no sean
raconocidos an su socledad.

Las necesidades de perienencla, aceplacidn y paricipacitn estdn en la ralz de delerminadas
conducias qua 38 Bxpresan en axtramos lan opuestos como el relraimienio y la agresidn,

Dichas necesidades, al ser satisfechas mediante la normalizaciin, es probable que atenden
a3as manifestaciones anfisociales que agravan su situacidn y frustran los esfusrzos de la
accitn educatival®,

La Dimccitn General de Educacidn Especial recomianda a I8 lemilias para satisfacer fas
necesldades de perenencia y segurdad del nifo, comenzar por el respeio qua merace cada
nifo y cadas persons, desamollando sus posibiidades pero sin exigencias [deales,
reconociendo sus dxitos por pequedios qua sean.

("Biefr,. SEP-FOMAPAS . D prrs ian polliics de sduicacivn cpmeial, p 20
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Las acciones que la escusla deba promover para la normalizacion pusden ser tan diversas y
extendidas como lo permitan sus relaciones con el medio circundante y los lazos qua pueda
astablacer con diversos servicios de |a comunidad.

El principlo de normalizacitn ayuda a los maesiros, psicélogos, pedagogos y trabajadoras
suciales en su tarea oe aliviar los conflictos y tenstones que en &l seno de i@ famila crean
algunos nifos y adolescentes con requerimientos de educacidn especial. Se les orenia a
padres y hemmanos para que aprendan clertas técnicas para ufiizaras en &l hogar con
aqueltos hljos o hemmanos gque presenten alguna dificullad. Los maestros y especialistas
pueden encontrar 8] una ayuda significativa y eficiente para cumplir su parte en la extensa y
nada facil tarea de la normalizackin(®). '

Una vaz que ya se fiene claro el conceplo de nommalizacién, en el mismo fin especifico da fa
educacion espacial, se manaja el concepio de integracién, que se complementa y auxilia con
la normalizacin para alcanzar esa aceplacidn da los familiares y de 18 socledad A
continuacidn se explica a grandes rasgos la importancia de la Intagracién &n esla aceptacién
social.

El concepto de integracidn en su acepcién modema es |a estrategia que se utilize durante ia
edad del desamollo para lograr la nopmallzacién. La integracitn tiene una connotacidn més
especificamente educacional ya que tendré lugar con la formacidn sistematica da fas personas
con requarimientos de educacion especial,

Los alumnos deben de ser integrados en el aula regular escolar, y en cada caso se debe de
alegir ol medic que ofrezca loa estimulcs més ricos y apropiados para su desamollo y
educacidn, Segln el grada y |a naturaleza de sus limitaciones existen divarsas recursos que
responden & una relacidn inversa entre la limitacién y la Integracién: a menor limitacidn mayor
integracion(3!),

(P, ibidem, p 25
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Deben organizarse actividades para asegurar un contacto conlinuo de los alumnos con &l
madio fisico y humano exterior, ya sea concumiendo a paseos piblicos, cafelerias,
restauranies, y compartiendo actividades socales o deportivas con alumnes de otres grados;
legrando de esta forma una integracion a su comunidad, al medis social en &l que vive, una
comxistencia con las demds personas,

Cada pals slige las opciones de acusrdo con su realidad en cuanto a la poblacidn, a la
condicion socioecondmica, 8 sul propias exparencias y radiciones, & 5us recursos humanos y
financiercs; pero respetando siempre |a feosofla gue [ustfique 1a integracian,

En México, a kaves de eslas nuevas Linidades y sarvicios (USAER, UP RE, CAM) de apoyo
a alumnos con problemas para su aprendizaje. Se busca la integracion a |a sociedad, se astd
impulsando al hecho de la necasidad que tienen este lipo de personas de ser parte comun da
las actvidades ordinarias de una persona nommal,

Al rabajar en grupo los alumnos se enfrentan con un mismo problama desde perspaciivas
difarente aporiande diversas scluciones, Esto supone ponerse en el punio de visla del olro,
relacionar las |deas de los demas con [as propias y conocer las proplas posibilidades y
limitaciones y las de los olros y analizar todas las parspectvas para llegar 8 una sinlesls

comun(z),

n preblama importanta es resclver gue [0s alumnos con necesidades educalivas espaciales
consigan una participacion activa y significativa en las actvidades de su grupo de refarencia,
dadc que frecuantemente éstas no son adacuadas 8 sus inlerases y posibilidadas.

En cualguier actividad grupal existen difaranies nivelas de reslizacidn. Es necasatio valorar
cudl es el nivel que puedan realizar significativamenta lcs sujetos con necesdades educativas
aspeciales.

{23y g, L AMCURGIMES | (0 v et epsstar o apoepder?  p 36



Sin embargo, falta mucho camino por recorer, asl se pueds cbservar en nuestra vida
colidiana donde muchas veces no se& respetan espacios para discapactados, en la
arquitectura de los edificios por lo general no existen ias faclidades que requisren para
desplazarse en las instaiaciones, a8l como en & que apenas empeza decuarse transporte
plblice; todo elio como gjemplo de que falta mucho para lograr |a Integracién y normalizacian,

1.3 EL SUJETO DE LA EDUCACION ESPECIAL

Existen disfintas clasificacicnes que agrupan a las personas que presentan alguna
caracteristica anormal gue ies hacen ser dlerentes. Para evilar estas clasificaciones, a
continuacidn se enumeran los grpos de personas por & cardcter dominamnie del problema,
parmitiendo de asta forma reconocer clerta homogenaldad en los mismos. De tal manera, se
puedan agrupar alumnos con;

1) Deficiencia mental,

2) Dificuiedes de aprendizaje.

3) Trastomos da audicidn y lenguaje,
4) Daficlenclas visuales.

5) Impedimenios motores,

6) Problemas de conducta.

Cominmente, en cada grupo, |a mayoria presenia asociada &l problema dominante, alguna de
ias dificultades que caractenza a los oiros agrupamientos. Ademds, sxisten alumnos con olres
caracteristicas, tales como los superdotados y los aulistas(23),

El cbiaic de esludio de la presenta investigacidn son las parsonas con impedimentos motores;
especificamante los niflos discapacitados dal sistema musculo-esquelética, para que & partir
de conocer los rasgos que caracterizan @ ests tpo de personas, s pueda comprender, por
una lado a estos niftos, y por olro & las personas, entre alies a los voluntarios, que trabaian
con ellos.

g, SEPFUNAPAS, Bases par uns polltics de sducacidn expecinl, p. 11
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I.3.1 CARACTERISTICAS DEL Nifio OISCAPACITADO GDEL
SISTEMA MUSCULO-ESQUELETICD

Los nifios discapacitados del sistema musculo - esqueldtico, poseen diversas caracteristicas:
para su mejor compransicn se han separado an res bloques:

1. Caracteristicas fisicas o Bloldgicas
2. Caracleristicas paiquicas.
3. Caracterislicas sociates,

Primeramentes s& dard una breve idea de lo que significa el conceple de discapacitado y
posteriorments se tratardn y describirdn las caracteristicas anterormente  ciladas
Discapacitado es el que no fiene fuerza ni viger™. Tambian lo define como "falla da vigar y
salidez en 8l antendimanio o en la razon’

Cuando se oya la palabra "Discapacitado” lo que viena a la mente @s una persona que no
goza de un parecto estado de salud, que tiene alguna erfarmedad ya sea én la mente o en el
cuerpo; pero una invalidez total casi nunca existe, todos 108 discapacitados lienen otras
capacidades; "Son Individuos que por razones lisiologicas o psicoldgicas, tienen necesidad de
una ayuda especial para adaplarse a |a exislencia; a falla de esia ayuda no podrian alcanzar
@l nivel de sus posibilidades reales'(™),

Asi e pueda observar que una persana invdlida .. es alguien muy limitado &n su actuar y es
necesario que se le de clerta ayuda para desarrollar sus potanciatidades*il*).

Deantro da la calegoria de discapacitado hay vanios tipos come lo son;

1. Fisicos. Donde se inciuyen a los que sufren de pardfisis cerepral, pardiisis del sistama
musculc-esqueldticn, mudos sordos, ciegos, ampulados, personas qua carecen de algun
miembre o de varios, deformes, etc.

hUNESCO, vp L. p 31
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2. Psicoldgices: los que pedecen desequiliono emocional, retraso mental, defectos del habla,
Bl

Denltro de los grupos anterores nos refarimos al de los flsicos, mas espacialmente al de
paraliticos del sistema musculo esgualético,

A log nifios con este problema sa las lama cominments discapaciados; término que
generalmente s usa para nombrar a las personas que no pusden mover 3igun miembro,
cualquiera que 584 la causa del problema (amputacion, paralisis, etc. ),

Estas personas ia mayoria de las veces se encuentran confinadas a una silla de ruedas o, lo
Qua @3 peof, 8 una cama, donde no puaden comumnicarsa con al mundo exteror, no tenen
relacién con casi nade y esto viens acompafado muchas veces, da dolor fisico, ocasionado
por los tratamientos y las operaciones 8 gue 8@ les somelen. Son nidos, que como se
esiudiard postariormania al tralar sus caracteristicas fisicas, tenen deficiencias motricas.

1.3.1.1 CarRacTERISTICAS Fisicas o BioLdaicas

La palabra pardlisis viene dal griego, pardiisis, relajacion y se puede decir qua as °,, abolicidn
da la fuerza de molilidad voluniaria, como consecuancia de la supresion funcional del sistema
molor en cualquier punto del curso, y exactamente en ias céiulas o an ias fibras de [as vias

centrales o peritéricas®(26),

Depandiendo del lugar dende se localice, la pardlisis puede asumir definicones diferentes,
camo hemiplajia (sl asta imitado & un solo miembro), lelraplejla, cuando se traia de los cuatro
miembros, paraplejia (si se muesta o manfiesia de maners simélica en |os lamitoros
musculares de ios dos lados del cuerpo, Los aspactos de la paralisis serén los gue datenminen
las lasiones que alecten a las vias canirales o a las periféricas,

INALVAT, ELmueda ¢ ln modicing., tem 4. p. 339



1.3.1.1.1 Pardlisis Cantrales

Se caracterizan no sélo por la abolicién de Ja fuerza y de la mobicidad voluntania, sino por un
aumento del tono musculsr, que sé ve como caraclerfstco de la espasticidad, por una
acaniuacidn da |os reflejos profundas. Estos defectos dal tono musculsr y el reflejo se deben,
en ia pardlisis central, a la abolicién de |a influencla Inhibidora qua ia neurona central ejecuta
sobre estas dos actividades raflejas. En este fipo de pardlisis, |os reflajos superficiales, astdn
disminuldos y muchas vecas hasta desaparecen,

1.3.1.1.2 Pardlinis Perifdricas

Tisnen caracteristicas diferenies: La abolicién de la motilidad voluntaria se ve acompafada sn
estos casos con una disminucion del tono muscular, que pueda Begar hasta la facidez, esto
quiere decir que una persona con una pardlisis periférica pierde sus reflejos profundos asi
como superficiales, y s plarde tambkén el trafismo muscular.,

La disminucién del tono y la atrofia muscular son los alementos que caracterizan de forma
tipica las pardilsis periféricas, que a causa de esto reciben también el nombre de pardlisis

flécidas o atréficas(7),

Segin su distribucién, una pardiisis, puede afectar prefarentemente |a raiz de los miembros o
un segmento distal; asimismo puede dafiar & algunos grupos de mdsculos en accidn
cinagética (misculos flexaras o exiensores), o bien puede ser segmentaria.

La parilisis ademds, suele manifestarse an misculos inervados por |05 nervios craneales.
Finaiments, la pardlisis de los misculos dal lronco puede provocar deformaciones en la
columna y alleracionas o paro respiralono,

Algunas pardlisls pueden ser consideradas como definitivas, mientras que otras pueden sar
ragresivas. En casos de pardlisis definitiva, se debe seguir un tratamiento basado en cirugla y

(il et
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terapia fisica para ayudar a reaclivar en el mayor grado posible las capacidades del
movimiento residual(28),

1.3.1.2 CARACTERISTICAS PsicoLOGICAS

La astructura de la personalidad y tipo de los trasiomos de la conducta son diflcles de estudiar
en @l discapacitade. El nifio discapacitado tiene un especial problema en el desamollo del
concepto de si mismo, pues éste se va formando conforme el nifio crece y aprecia sus
mavimientos, de lo que es capaz y de lo que na y cdmo conoce su alrededor,

Asi el nifc discapactado se ve retardado en su desamollc mental aunque tenga una
inteligancia normal. "La imagen corporal, que se refiere a la representackdn menlal que una
persona tiene de su proplo cuerpo, en un nifio discapacitado as dificil, ya qua suele poner

tomo seres perfectos a los que no son discapacitados™(2%),

Los nifios discapacitados reaccionan muchas veces ante sus padres y doctores con rebaldia y
agresidn, y son capaces de lastimar verbalmante a las personas que los tralan, esto se debe a
la snergla intema y a su sentimento de malastar y de esta forma culpan a alguien de lo que
las pasa, porgue se sienten impotentes ante su enfermedad y buscan encontrar la causa de su
problema,

Los nifios discapacitados se slentan muy diferantes de los nommales y prefleren estar aislados
del mundo, no les agradan mucha las visitas y a causa de todo esto se agravan sus problemas
ya que mejéndose de los olros, stlo empeocran su capacidad de establecer relaclones
interpersonales vy evilan una mejora an el desamoilo del lenguaje, pussto que se ha nolado
gus, en general, el comportamiento de astos nifics es callado.

La situacidn empeora cuando estos niflos son hospitalizados por un largo tiempo y los padras
no pueden visitarlos frecuentements; el nifo se siente abandonade, rechazedo, que s un

1 5idem
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estorbo y por esa causa se le ha apartado del hogar, Esta situacién puede producir diferentes.
reacclonas an el nido, como una agresividad muy fuere, un abandono de si misme, apatia o
indiferancla ania las cosas.

De esta forma, "..en un nife discapacitado que se encuenira hospitalizado, el dolor fisico
como el moral se unan y |o hacen responder con una conducta negativa al medic"30). Los
nifcs discapacitados, en general, pierdan la confianza en alios mismos porqua, muchas vaces,
los padres o los doclores y hasta los hermanos y amigos los sobreprategen, con fo cual sélo
se fogra que el nifio sea mds dapendients, ya que se limita el desamralle de ia autonomia del
nife, haciendo mds lento el desenvolvimienio da habilidades para su propia asistencla;
siluacidn que varia en el caso de los nifios que son rechazados por la familia, pues su reaccian
es da que nadle se les acerque, Gnicamente aceplan a las personas con quienes ellos tienen
canfianza, propiciando gue en allos exista un mayor grado dae independencia.

Un factor que infiuye fuertamente en |a personalidad de un nific discapacitado es la aceptacidn
o rachazo que sients o vea en sus padres. La aceptacion del nifo en fa famifa no es un hecho
que s& dé una vez y para sismpre, Se pueds aceptar cuando es pequaiio y se le cuida como
un babé, y despuis ser rechazado al cracer.

El nifto discapacitado posee generalmante una Intefigencia rormal, pero no (e gusia mucho al
estudio, ya gue su enfermedad e impide, cuando es doloroso, el concantrarsa, Mas adn,
cuando no hay dolor los nifics sa reslstan & acudir a la escusta por lo Incdmode y por |a falta
de seguridad que fienan ellos mismos.

Sa han realizado en cierios palses "._algunos estudios han indicade diferencias enlre los
nifios discapacitados que viven en sus hogares y los que se ancuentran hospitalizados, Se ha
encontrado gque los nifios en los hospliales son menos afirmatives, menos exigentes ¥ mds
pasivos"(31}, Un nimera alto de ellos son considerades como emocionalmente periurbados,
por la misma sifuacion en que viven, gue favorece aun mas su alslamianto.

(YOROESLER, R., Rehabilitagidn sice, merely socil, p 102
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Es muy Importante !a convivencia con los padres por eso “deniro de las poblaciones de
hospilal, se ha encontrado que las diferencias anira los que son conswerados bien ajusiados y
aquelles mal ajustados, guarda relacidn con la edad de la persona cuando se separd de sus
padrea y el grado de contaclo que se ha manienido, ya que el bien sjustado tiende a haber
sido admitido més tarde y haber mantenido contacio con algune de los padres'(31),

Cuando 8l nifto no as discapacitado de nacimiento sino por accidente o enfermadad, y alguna
vez gozd de sus mlembros en movimienio, (B aceptacidn de la situaciin es adn mas dificl,
porque es muy probable que al nidc 58 muestre ansioso y deprimide, coma reaccidn logica

hacia |a pérdida de lo anterior, su "yo”, s& ve diferente y ya no tiene la hablidad que solia tanar
antes.

Sueie pasar que esla parsona se vuelva muy dependente, evila el contaclo con olras
parsanas, y sobre bodo, hay un gran incremento en la fantasia como un escaps a su dolor, 23
frustrecidn que expariments; siendo alio un mecanismo de defensa, No todas las personas
presentan lodas estas caracteristicas, pero sl prasentan una por |0 menos,

Algunos nifios discapacitados tamblén suslen exiglr mucho al medio que les rodea, sualen
santir que se las debe servir, juegan el papel da viclimas y tratan de mamipular & las perscnas
con las que conviven, asi cumplen sus caprichos y se slenten compensados por sus
deblidades fislcas.

El estar discapacitadoe impiica el desempefar un papel especial en relacidén con olras
personas, asi como esperar que [oa olros desempedien papeles adecuados hacia la persona
discapacitada. Esto, por lo general, implica el ser consentido, atenddo, liberado de
respansabilidades, culdade, elc,, pero no en lodos los casos, ya que en algunos se tiende a
rachazar @ asias perscnas por ser “diferentes’, ademés que también pueden provocar
sentimlentos de mieda, temor, hostildad en personas que no compranden su siluacidn y que
no aceptan esa diferancia,

(HSHARISIEARY, R, opait, p. 160
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1.3.9.3 CARACTERISTICAS SOCIALES

La vida en sociedad de un nifio discapacitado es sumamante dificih y imitada, ya que por su
. Impadimento fisico se la obslaculiza su traslado de un fugar 3 olro, y por su enfermedad,
much a8 vecas sa va obligado 8 quedarse salo a veces inlernado en un hospital por lo que sus
ralacion 8s sociales no pueden ser intensas. Ademads, por todas 1as emaciones y caraclaristicas
paicoldgicas, se ve aleclado su desarrollo social, aunade al rechazo que la mayoria de las
vaces presenian [as personss SANAA.

“Hay Indicaciones de que cualguier nifio, sea discapacitade o nomal que viva en un
medic poco interesanle y no esfmulante mostrard una conducta mds inmadura
relaclonada consige mismo y su propio cuarpo en lugar que con los olros nifios y
aduttos"(33).

También en asta sspecto hay dferencias antre los nifios discapacitados que viven en su hogar
v aquélios que se encusntran hospitalizados. Varas observaciones suglaran qua los niflas
Intemadas muestran conduclas orentadas haca ellos mismos y gue evitan cualgular contaclo
con fros, na imporiando sl es nific o adulto.

El lenguaje es otra aspecto sumamente imperante n las relaciones personales. "Existe un
scuerdo bastante general de que el desamoiio verbal estd mds retardado en los nifos
discapacitados , espacialmants an 108 que $& BncuBniran I'mplitulhldnu"['-“j.

Los rifios discapacitados, en general, dificimente ssen de su casa o del hospilal a dar
paseos, visitar genta: astan Emitados al lugar donde viven; asi sus relaciones sa ven afactadas
y limitadas. No conocen muchas cosas, mas que por los libros o @ televisidn, pero se sianten
incapaces de ser acaplados por los que los consideran diferantas.

Chmennl, 1., Crsivnde o aciodad . p. 56
(HsHAKESIEARY, B ppeil, . 167



Ellos mismos tienen una gran inseguridad lo que los hace considerarse Infeviores que los
normales viendo a déstos como aigo pedecto, como un ideal inalcanzable. Lo que no les
permile relacionarse con ellos, aungue aslas personas sean sus familares.

En los nifios discapacitados se ve que sus expectatives son menores a sus posibilidadas
reales, ya que se dan cuenta de que nunca podrén compelir con personas normales. El pifio

discapacitado conlinuamente se compara con el normal; esto lo deprime y le causa mucha
ansledad,

Aunado a esto, 5@ liene que la sociedad, al ver a un nifo discapatitado, ejerce clero rechazo
mismeo que siente la persona invalida, porgue as distinta y sl va por la calle se siente mirada,
tamida. Los niftos pequefos se les quedan viendo con curiosidad, se sienten objelos, v a
causa de lodo esio les resufla mds dificil vivir en socisdad.

Mo sélo la reaccién de las personas afecta a los discapacitados, sino también la falla de
recursos exislentes para ayudar a los discapacitados, tales como rampas, bafios pablicos,
taciidades para asistr a cines, teatros y olros eventes sociales, que, a causa de 1as silas da
ruedas, mulelas, aparatos, eic. les impide |a entrada.

Todo asto, provoca que suelan ser personas sumamente aisladas de la seciedad, Ymidas y
con poca confianza, tanto en sus posibllidades come en su propla persona.

Para solucionar el problema, la aceptacion de si mismo 85 muy imporants, pero lambién lo as
el que la sociedad los aceple; y no sblo eso sino que ayude a su desarollo, abriendo campos
y oporiunidades raales tanto en el estudlo como en el frabajo.

Actuglmenta para favoracer el desarcllo social y pslcolégico dal nifio, se ha planteado |a
intagracién de estos al dmbilo escolar inciuyendo a los nifos con necesidedes especiales en
grupos normales para que cursen y completen satistactoriaments su educacidn bésica

Para ello los alumnos con necasidades educativas especiales tendrén una mejor atancién y
desarrolle mediante los esfuarzos comparlidos de los maestros de apoyo de aducacidn
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8special y los maestros de |a escuela regular también se les dara ofentacidn a los padres de
familia en forma individual y/o grupal.

1.3.1.4 EL PROCESO ENSENANZA-APRENDIZAJE DE LOS NIROS
DISCAPACITADOS MUBCULO- ESQUELETICO

Para que al Proyecto educativo de integrar a los slumnos con necesidades educativas
espaciales @ un grupo regular sea efectivo es necesara |s participacidn de los padres de

familia para que haya una coharencia con jos estios educativos de casa y de la ascual-at“;

Por la ralacién que guardan todos los elamentos, |a organizacidn serd de lal forma que nos
permita optar por una matodologia flexible y diversificada con dferentes adaplacionas para dar
respuesta a las diversas necesidades wuullvui{m}.

Se mencionardn los principios metodoldgicos y jos objetivos genaralas:

e Principio de actividad; se le considera al nifo como protagonésta de su aprendizaje.

= Principlo 98 socalizacin: Se loma al alumno como ser sochal, favoreciendo una
ensefianza que le propice y que tenga en cuenta la integracion de cualquier alumno con
necesidades especigles, '

o Principlo de globalizacidn: el alumno percibe, piensa, actia de forma global, &l proceso de
ensefianza-aprendizaje ss hard con laidea de tolalidad de percepcitn en conjunto(®™),

Los objetivos que se pratenden conseguir con eslas modificaciones son los siguientes:

1. Los alumnos deberdn adquirir una capacidad de “critica® y adeptacion ante la realidad y las
distintas situaciones de la vida.

2. Al finalizar |a escolaridad, los alumnos deberén haber desaroliado sus capachdades al
méximo, reconociendo sus posibilidadas y las de los demas.

1) b, FEIRITA, §1, Organizacite , p 26
0y e, RODRIGUEZ/GUTIERREZ, , Metodubogin , p. 44
() ¢, ibiderm, pA¥
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3. La escuela deberd ser entendida por los profescres coma alga vive que habrd que ir
madificando segin las distintas circunstancias

4. Se toma en cuenta tanto a los alumnos coma al profesorado y a la comunidad escolar.

8. Los profesores planearan siluaciones de aprendizaje en equipo y irabajo individualizado
para poder dar seguimiento a los alumnos que més lo necesitan,

8. Se posibilitard que los alumnos vayan a su rfiimo, hagan las tareas adecuadas a sus
posibilidades y. por ofro lado, al ewslir equifibrio entre al iempo dedicado al trabaio en
grupa y al individual, se podra atender a los alumnos de forma parsonalizada, realizando en
ese tiampo las actividades qgue no pusdan compartir con el grupo(3),

Para aumentar el grado de molivacion en los alumnos con necesidades educallvas especiales
la soiucion estard en;

1. Trabajo en grupes polenciando esta siluacion educativa que pemita la aportacidn de cada
uno en [a medida de sus posibiidades,

2. Potenclar en el alumno lcs aspecios y realizaciones positivas,

3, Sa realizard un trabajo sistemalico con los padres para que conozcan y entiendan los
procesos melodoldgicos que estdn ulilizando los masstros|39),

Es importania tratar a estos nifios discapacitados como seres humanos que plensan, sienten y
estdn afectados por su situacion. Es necesaric ayudardcs a polencies sus capacidades y
habilidades.

En el siguiente capilulo se revisardn las caraclersticas principales de la Pedagogla
Hospitalaria como una rama de la Pedgogia Especial y de |a Educacion Especial que se ha
revisado en el presente capiiulo que orenta tanto en el tratamiento de los enfermos como en
la calidad humana que deben poseer las personas que atienden a los nifios. Esta nueva
concepcidn pedagdgica ha surgido como uma necesidad imperiosa para log nifios
hospilafizados.

(e, ibidkem, p 5258
(3% gf, HCHELTA. O, Usgamiacitn,, p 52
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CAPITULO 1!
LA PEDAGOGIA HOSPITALARIA: UNA OPCION
PARA LA EDUCACION ESPECIAL

11.1 EpUcCACION ESPECIAL ¥ PEDAODGIA ESPECIAL

Para comprender cual es |a diferencio basica entre padagogia espacial y aducacién especial,
&5 nEcasana parir de |a ralacidn que exisle entre sducacidn general y educacidn especial,

La aducacitn especial no se halla separada de la educacién general. Por el contrario, loma de
esta fima sus conceptos princlpales. Su pecullaridad consiste en |las modificaciones y
adiciones que debe introducir para compenser o superar a'guna deficiencia. Es preciso
recordar gue (@ educacidbn especial liens como aujelos a personas con necesidades
espaciales, cualesguiera qua sea su problamatical™).

na ver gue se bene claro cudl as la relacldn de la educacidn especial con la educacin
general, @3 necesaro precisar de igual modo la diferencla gue exista entre el témmino
educacién especial y & de pedagogia especial para evitar confusionas concaptuales,

La educacién espacial tene como sujelos de estudio a personas can necesidades espaciales,
cualquiera que sea su problematica, La problematica de los alumnos de este campo raguiare,
#n cierios casos, la participaclén de profesionistes muy variados, tales come, psicdloges,
trabajadores soclaies, pedagogos, especialistas de |a sudicidn y lenguaje, fisiolerapautas,
mdicos™').

La pedagogla especial es una rama de |a pedagogia general qua &n vista de los mismos fines
de la educacidn regular, sistematiza |a leoria y 3 practica de ia educacin de acuerdo con las
pariculaidades de [os sujetos con requerimientos de educacion especial, a los que astudia
can la ayuda de las ciencias bioldglcas y socialas,

Fg&_,s':-'JhFITNAI'hE . Haset parn upa politica de educacity especial , p 13
("l fhidey, p. 14
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Esta parte de |a Pedagogla necesita la particlpacién Interdiscipiinaria de profesionistas, con
miras a ia funcidn transdisciplinada de cada miembro del equipo. El maestro especialista debe:
de conservar su sutoncmia refativa en &l contexto de |a actividad multiple interdiscipinaria para
singularizar su funcién, que no es |a de curer, sino |a de educar a un sujelo que puede tener
peculiardades dervadas de imitaciones biopsiquicas y'o soclales. También en este caso la
avolucidn da las ideas ha suslituido |as anliguas denominaciones de pedagogla terapédutica,
comactiva o curativa, por |a de pedegogla especlal(),

Como parte de la pedagogia especial surge una nueva especialidad, 'a pedagogla
hospitalaria, que actuaimenie ha Ide- adquinendo una importancia significativa en los
Hospitales, tanto en el tratamisnto de los enfermas como en |a calidad humana que deban.
poseer (@8 personas que los slienden, como |0 son doctores, enfermeras, terapeulas,
voluntarios, etc.

11,2 UN NUEVD HORIZONTE PEDAOGOICO: LA PEDAGOGIA
HOBPITALARIA

La presencia de |a pedagogia, o mejor dicho de los padagogos, en el contexio hospitalario es
un hecho innegable, 36 ha concebido su necesidad y convenlencia. En la sagunda mitad de
nuestro siglo clerto tipo de atenclones pedagdgicas a los enfermos van tomando mayor fuerza
an las numearosas instituciones hospitalarias ewopeas y amencanas.

Actuslmente se estin FRevando a cabo una sere de acciones de ayuda al enfermo
hospitalizado, desde el 4mkbilo pedagbgico - en espacial & kos niflos -, que respondan a clertas
necesidades de |a persona humana cuando se encuenira precisamente en esa circunstancia
andmals que es | enfermedad y, mds concrelaments, en la situacion especifica gque
representa |a hospitalizacion™).

(D, ihidem, . 17
(el CONEALISMANCAS, gt al,, Pedagoads Hispilabaria, p 16
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Lamayoria de las necesidades que surgen an parsonas hospitalizadas, ponen da marnifiesto ai
cardcler psicopadagigico de loa procedimientos que habria qua poner en marcha para la
eatislaccién dae las objetivos que an este marco se desearn alcanzar,

Este s el caso de |a preparaciin e intervencidn para la acogida y major adaptacién del
paciente al hospital, de la evaluacion de su potencial de aprendizaje, de la modificacién dai
comportamaanto infantil, de |as tareas especificas que &5 necesano realizar en el dmbito del
aula hospilalana y de tantas okras funcionas o actividades que forzosaments han de axig una
mejora, perfecclonamianta y opimizacidn en el desamofis, disefo & innovacidn de los
pracadimientos de intervencién pedagigica, actualmente disponibles(™).

"La finalidad de la Pedagogla Hospilalada no es otra que la de implamar y aplicar
aquellos principios, cMenos y condiciones, generales y especificas, a los qua deban
ajustarse las scclones pilcopedagogicas, que sin renunclar a nada de o que le sea
propio, no obsiante, les parmila adaptarse al merco an 8l que se van a [lavar a cabo, as
decir an los hospitales, y con un objetivo muy especifico, en benefico de los enfarmas
cualquiera que sea su edad y condicidn®[™).

E| desamollo de I8 ciencia médica en el curse de la Historia ha ido evolucionando desde una
perspactiva clentifica-natural, sin embargo, como parte de ese progreso & nivel clentifico,
tamblén ha ido cambiando &l conceplo de persona humana, siendo que cada dia 6@ BstA
procurando foralecer la tesis de que &l enfermo es una persona con dignidad ¥ por o tanto se
le debe tratar como tai, provocando la humanizaciin de la clencia y de la profesion médica,
fundamente de la Pedegogia Hmpitl]inaﬁ. Entoncas,

"Pedagogia Hospitalaria, es aqualia nueva rama de la pedegogia, cuyo objeto de
estudia, investigacién y dedicaciin es el educando hospitalizede, con el fin de que
continge prograsando en &l aprendizae cultural y formativo, y muy aspecalmente an el
modo de saber hacer frente a Su enfermedad, en e autocuidado persenal y en la

(L, iten
“ibidem, p. 1
(el gl p. 22



prevencion de ofras posibles aMeraciones de su salud. Consecuendas de la anterior
definicidn son una mayor autonomia personal de los educandes y una mejor alencidn
educativa y personalizada, por cuya virtud la persona enferma y hospitalizada no deje de
optar a su propia perfeccidn: con la ayuda qua la brindan profesores, pedagogos y
psicopadagogos, cada una de ellas an ol papel que e comesponde™('),

Por dltimo cabe mencionar que "...|a Pedagogla Hospitalaria es una Pedagogla vitakzada, una
Pedagogia de la vida y para |a vida, que, por ser un proceso vital, constituys una constanie
comunicacidn experencial entre la vida del educando y la vida del educador, cuyo didlogo en
toma a las cusstiones del vivir y del morir, del sufimiento y del placer, no finaliza nunca"(™).

11.,2.1 La PeEpacoolia HOBPITALARIA: DESDE LA PERSPECTIVA
MEDICA,

No pueda desligarse la funcidn de la Pedagogia Hospitalaria, sin tomar an cuents su relgcion
con la clencla médica, y lo que ja enfermedad provoca en la persona que la padece, en donde
antra an accidn la labor dal pedagogo.

"La enfermedad es una de esas circunstancias con las que, de ordinario, cada hombra
ha de habérselas, antes o despuéds. La enfermedad se ha definido coma <<la alteracidn
o dasylacidn, del astado fisioldglco en una o varas partes del cuerpo>> ¥ tambidn como
<<gl conjunto de ferdmenos qua se producen an el arganismo gue sulre la accidn de
una causa morbosa y reacciona contra allas>"(").

La enfermedad aparecs y se manifiesta da miftiples formas y cada persona la vive de
dilsrante manera, existen variaciones no sdlo bioldglcas sino tamblin animicas y psicolbgicas,
que afectan su modo de estar an el mundo,

(" bk, - 199
1*i{bribegm, . 73
{")ihidem, p 27
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Son experiencias desagradabies para quien ias pedece, las cusles aungue sean
momentaneamente dejan ala persona en un estado de dabilidad v de necesidad aspecial, que
axige an ja manera da [0 posible, |a recuperacion de la normalidad,

"El hambre, pues, ademas de reacclonar de esta o aquella manera ante |a enfermedad,
puede apropidrsela, s dedir, asumina, aceptara, o repudiaria, resislr o no ante ellay, en
ultima instancia, darle o no un sentido. Las anteriores posibilidades configuran, e incluaa
modulan, las manifestaciones propias del modo de estar y de sentirse enfermo; hay una
ma'odia sniomatolbgica propla de cada hombre, Aungque sea una Onica e idéntca
enfermedad la que incide sobre un conjunto de ellos. De ahl, que pueda afirmarse sin
Jactancia, que en ai sar humano la enfermeded &% algo especifica y cualtativamente
digtinta de lo que acontece an olros seres vivos, y por alectar [a libertad del hombre, esta
gspeciaimante abiera a factores éticos y sociocullurales de muy divassa indale"(™).

Es importante a pesibilidad de ofrecer aguellos remedios que acaso no sean eficaces para la
curacin del enfarmo, pero si son exigibles, Imprescindibles mas bien par la dignidad de la
persona humana; aspecio que debe ser cubiero por la Pedagogia Hospitalana en la formacidn
humana de medicos, erfermeras, terapeutas, voluntaros, elc., como  complemenio
indispenagple a su formacidn profestonal, logrando con ello una educacidn integral que
promueva el respeto al ser humano, en esle caso paricular al paciente que exiga un tralo
humana a su personal™).

I1.2.2 PAPEL DEL PEDAGOGO

Aungue la alencidn a estas importantes cuesliones, soba la enfermedad y 8 atenciin médica
a los enfermos descanse principalmente en el médico, enfermeras y cuerpo tacnico; al
padagogo puede contribuir de forma importante 8 que el paciente acepte mepor Su
enfermedad, aprenda a convivir con alla o asuma el hecha ineludible de su proxima muarte,
Hay programas dedicados a |os individuos enfermos, ya que para conseguir su curacidn se
hace Imprascindible su paricipacion activa

i, hider, p 28
t"gli. hadem, p 32
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Por otra parte al pedagogo puede intervenir tamblén en el nicleo familiar, bien ensefdndole o
que deben hacer al tratar al paclenle para mejorar su calidad de vida o blen onentandoles y
alividndoles en aquelias etapas en que se aproxima el desenlace fatal del paciente.

La satistaccién de esla labor humanilaria constituye un impeorianie reto para la Pedagogia
Hospitalaria, pues, como nos aconsajaban los fildsofos grhegos de hece mas de veinte siglos,
la més importante enssfianza consiste en que los alumnos aprendan & erfrentarse con su
propia muerte, as decir, en ensediares a morr; o a enfrantar su enfermadad con dignidad;
pues hay gue tensr siempre presente que la Pedagogia concibe al hombre como superdor &
otros seres, por lo tante con una dignidad que e caracteriza. .

S8 ha comprobado que la actividad pedagdgica en los hospitales Hevada por maestros,
psicdlogos y padagogos, no 3& interfiere con los aclos proplos de médicos y enfarmaras, &s
mds, g8 forman auténticos equipos interdiscipinaros entre el personal pedagdgico y el
sanitario.

“La padagogia Hospitalaria debe ser cumlquier cosa menos un saber sin pensamienio, 83
dacir, un mero inveniters de farmulas y recelas que mecdnicamente ¥ sin ninguna
evidencis emplrica s& administran a todas y cada uno de las personas ngrasadas. Esto
significa que |os pedagogos que trabajen en hospitales han de ser personas imaginativas
que cultiven el dificil arie de |a improvisacidn creativa y de la exigencia atemperada. Por
fidelided a |a especialidad elagida, ol pedagogo ha de saber sacrificar aqul la eficacia de
los rendimlentos académicos a la mejor adaplacion del paclente al hospital, los
aprandizajes a la salud, la programacion cumicular & la optimizacién de la evolucidn
clintear(™).

¥ lodo esto sin renunclar a ese esfuerzo generceo consistenis en estar sismpre disponible y
dispuesio a transmitir a sus educandos todo lo que éstos precisen saber para recuparane
major an &l manor tlempo posile.

(Mibidem. p. 75
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11,2.3 TRES ENFOQUES DIFERENTES Y COMPLEMENTARIOS EN
LA PEDAGOGIA HOSPITALARIA

Hay tres enfoques que nos preserta la Pedagogia Hospitalaia para ofrecer una mejor
atencién a la persona enferma, los dos primeros comao &l formative y el instructivo van a
pertenacer al enfoque educativo y s preacupan por darle una educacion intagral a la persona
enferma; el tercer enfoque vincula la psicologia con |a educacién.

11.2.3.1 ENFOQUE FORMATIVOD

E1 objetive que persigue y da sentido es el de ayudar al mds pleno desamolio de la persana, en
su Integridad y unidad radicales, y en |as facetas que estan presentes en esa totalidad;
singularidad, aperiura y autonomia. Este enfoque ayuda a que la persona anferma y
hospitzlizada, supere las especiales dificultades que nacen susciladas precisamente por ssas
concrelas circunstancias, de modo que en esas circunstancias, y a pardir de ellas, no cede an
el cumpiimientc de su destino humano, a saber el dasplagar todas sus posibiidades
perscnales, en la misma medida en que ello sea posible, sin renunciar a la tarea de su
perfeccionamiento personal, para e cual se e faciits is ayude que en cada caso pueda
necasitar(™), cumptiendo con sl Ja funcidn propia de la educacion integral.

Con este enfogue se pretenda que |8 Pedagogia Hospitalara contribuya al perfeccionamients
Integral de las parsonas enfermas, sin olvidar que son personas en desarollo, cen intefigencia
y voluntad, y con la oporunidad de seguirse desamoliando a pesar de sus limtaciones, jas
cuales daben ser superadas en la medida de sus posibilidades, con ! fin de que el proceso
educativa que an aflas se lleve a cabo sea verdaderamente auténtco

El principio oparative propio de! enfoque formatvo es & principic de autonomia, cuyo
fundamentc es ia ibertad y su recto usc. Se entienda por libertad la autodirecclén, que imphica
1a capacidad de reflexionar en la loma de decisiones con responsablidad, “puede decirse que
responsabifidad es un trmino que suglere que Ia persona es capaz de tomar distancia para

(k.. ihisde. . #1
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analizar y criticar tanlo sus propios principlos como aquellos sugeridos por olros, y de
responder @ una situacidn dada adecuadamente. Sdlo a iravés de decisiones libras y
responsables el hombre lega a ser auténticamenta el mismo™(™),

La persond necesita la comunicacidn interpersonal an la que elia pueda confiar de manera
sincera su estado d@ &nimo, sus preccupaciones y ansiedades qua nacen precisamenta de la
enfarmedad que esta viviendo,

El diglogo as &l mejor medio para llegar a estar con la olra persona, ademds va a dar |a
posibilidad de que el educador, pueda ganarse |a confianza del enfermo y ayudaro a
superarse en |as crcunstancias por las que esld pasando. Por ia fuerza perfectiva del amor |a
parsona florece cuando se siente querida,

Son de una Importancia decisiva las actividades denominadas de "didlogo y compania®. Con el
didlogo que surge en asa situacidn de acompafhamientio, de “astar con”, s puede llegar a una
empalia que permite comprender ai sujelo enfermo. Con ese didlogo se posibilita la
infervencion propia de los educadores; la que ayuda a que al enfermo ponga todo |0 que
pueda de su parie para no rendirse anta las dificulladas por las que alraviesa, y también a
descubsr fos recursos personales con fos que realmente cuenta para comprender, aceptar y
superar sus propios sufimisntos(™),

Mediante la comunicacidn imerparsonal se ayuda al enfermo & que no deje de llevar las
riendas de su propia vida, a reforzar su capacidad de autonomfa, deé autogoblemo en el
personal disefo de su proceso de sprendizaje. La ayuds del pedagogo sa encaming
aspecialments a la "auloayuda® que es la meta de toda ayuda educatival™).

Es imporants para acompafiar a |a persona en su crecimiento, darde confianza, ayudarle &
mantener una actitud de esfuerzo, de lucha y de optimismo, buscando la satisfaccidn diara por
los logros oblenidos por pequefios que éstos sean.

(WASQULE, O, Educaciin personaliendy ., p. 2%
g, CONZALEL-SIMANCAS, et al, opoil, 82
("), ibidem, p. 81
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Para alcanzar estos objetivos, "...es conveniente que e! educador crezea, con sus alumnos en
el desarollo de la sensibilidad, de la compransidn y de la forlaleza - sobre lodo en sus
dimensiones de resistencia, paciencia y audacia - de maners que no decaiga en su esfuerzo
por consequir las metas formativas de su larea de ayuda, por muy dificiles que puedan
parecer”("’); cualidades y caracteristicas que deben ser igualmente procuradas por los
voluntarios de un hospital, quienes al igual que un pedagogo sinven a las personas que
padecen alguna enfermedad.

11,2.3.2 ENFOQUE INSTRUGCTIVD

Tiena su crigen en la necesidad de no iMermumpir ef proceso ensefianza-aprendizaje del nifo
hospitalizado, en la medida de lo posibie para qua no plerdan ni & curso, i los hibllos de
astudio y asi no tengan que repetir algin afo escolar, Para entender &l objetive de esle
enfoque es preciso definir que es la instruccidn: "hace referencla & la formacién intelectual
como producto @ 8l resullade educativo (mejora o perfeccionamisnio inteleciual) del proceso
ensefenza-aprendizaje’(™).

“En aste enfoque &l objetiva es claro y definide: mantener y palenciar jos hibitos propios de la
educacién inteleciual y del aprendizaje cullural, que necesitan los enfermos an edad escolar, 8
fravés de las actividades desarroliadas por los maestros, profesoms o padagogos en funcién
da docertss. El rol que reclama este enfoque es el gue esencial y tadicionalmante
comasponda desde slampre al profesor(™),

Las actividades se ajustan a los requisitos de tods enssfanza bien planeada, con objetivos
generales e individualizados de acuerdc s las necesidedes de cada nifio, Los principios
educativos de mayor aplicacion en este enfoque son los de Individuslizaclén y socializackin
dingido especialmente a combatir el aislamientc del nifo enfermo, proporciondndole la
oportunidad de convivir y relacionarse con los compafercs. Aqul sa Incluye 1o que &3 moliva
de diversion y jusgo, ademds de actividades artisticas, se procura que los juegos, passos,

e
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concursos, flestas, etc., acojan la maxima participacion da los nifias, tanto en su preparacidn
comao 8n su epscuciin, Es necasaro que el nifo que estad enfermo juegue, se divierta, se ria,
cante y de esla forma se descargan para & muchas tensiones y se crea un amblents
agradable y alegre: "educar s convencer al educando da que 4l s sismpre capaz de realizar
algo Otil para sl y para sus semajantes®(™),

El sar humano aprende con todo su organismo, “el educador ayuda a sensibllizar al educando
para que encare ia aticulacidn del hacho nuavo con su Bxpenencia antador y sus necesidadas
presentes o lamblén futuras(™).

Las actividadas escolares se planean lomando en cusnta el estado de la salud del nifo para
determinar los objetivos, los contenidos y los métodos de ensedfianza, |08 recursos necesarios
con los que se pueden conlar, el tempo prudente para no fatigar al nifto y el luger donde s va
a trabajar dentro del hospital.

El Or. Polainc-Lorente al respecto sefala que no sea el nifo o el adolescanta quienes deban
adaptarss al cumculum praviamante disafiado, sino que sus contenidos se acomoden, en cada
caso, al estado biopsicoldgico y social en que & nifo o &l adolescents se encuaniran. En
electo la Pedsgogla Hospitalaria nunca debs esiar rigidamente pautada, slempre debe
adaptarse a las necesidades de cada educando{™).

La didéctica que se necesita manejar n el hospital 83 una que no sdlo se preccupe que el
educando aprends, sino que 3@ comprometa @ que & aprenda contenidos valiosos para su
vida en ia formulacién de preguntas de trabajo, ha de parlicipar &l educands “la determinacién
sistemalica de objetivos, |a seleccidn continua de medios de frabajo y el conlraste parmanente
del proyecto con su realizackin, van creando paulatnamente en el sujeto la capacidad de
proyectar su vida an ol fuluro y de proyectar &l fuluro de su ﬂdﬂ'{"}.

CINERICL, LG5, Hagia una [eldetica Geneml Linamics , p. 61
(Vibidem., p. 62 _
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El prapésite prncipal 85 que el nifio no plerda contacto con todo lo que imglica la escusia, ya
que 3 su regreso a efla le ferd mas facl continuar su proceso formative que no perdifi
secuencia durante su astancia en el hospital,

11.2.3.3 ENFOQUE PSIcOPEDAGGGICOD

El nombre de aste enfogua, implica la conjuncidn de dos cendas humanas, respecto, osta
simbiosis se denomina psicopedagogia, que como en olros muchos campos cientificos y
profesionales @3 una linea de Wrabajo y de invesligacién orientada claramante a la
sistematizacién, el pedilamiante y 1a precisién de los procesos de intervencidn pedagigica
particufarmente en jo% campos que requiere una ayuda especiglizada de cardcler curativo o
mmadiali"']. La sclividad psicopadagégica resulta preventiva y sirve en la terapia de la
persona enferma, las aporiaciones de la psicologla son un apoyo slempre y cuandd no plerdan
de vista &l enfoque humanista y parsonal que le da la pedagogia,

El anfague psicopedagdgico se caracteriza por |8 naturakeza terapéutica, |a cual estd basada
&n la medicina y an la pedagogia. El cbjetive de la intervencidn psicopedagdgica as “la
adquisicidn de ciertos aprendizajes directs o indirectamente relacionados con &l mantenimiento
y cuidado de l1a salud palquica y da su pu'avanclﬂn't”}.

Las aporiaciones psicolégicas, sobre el estudic de |3 conducla humana, le van a servir a (a
aducacion para encontrar los medios adecuados para formar a la perscna y que sea elia
misma ¥ no para coarade su liberad, querdndole Imponer ciertas conductas basadas en
eslimulos y respuestas para producir una respuasta pravista.

Una de las tareas de ia psicopedagogia es Instrulr 8l pacients hospitelizado 8n lo concamiente
& su salud mental para que langa un equilibrio psiquico con un buen desamolio en la socedad,
pretendiende crear an el enfarmo una conducla positiva para que combata mejor su
enfarmadad

el O EALEZ-SIMARCAS, cual, gpert. . 116
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La psicopedagogia se preccupa por perfeccionar & I8 persona y @ manera de generarle
hébilos. La aporlacidn de la psicologla a la pedagogla es |a exphicacidn cientifica de los
aspeclos operalivos y comporiamentales de la educacién para la fundamentacitn tedrica y
teleciigica de la pedagogia. Le mejor ayuda que ha dado la psicologia a la pedagogia es
tratar de reeducar a los educandos que coinciden cen algunas alteraciones psiquicas como la
falla de motivacidn para el aprendizaje.

1l.2.4 ATENCION PEDAGOGICA

En la situacion particular de los infantes que ingresan a un hospital es de vital importancia la
funcién qua desempedian las personas que los atienden como los mddicos y las enfermeras,
sin embargo la atencidn pedagéglca que deben recibir como pare de la Pedagogia
Hospitalaria reccbra un sentido igualmente trascandente o mayor debido a la atapa avolutiva
en que vive esa persona. Cada unos da los profesionales que colaboran en la atencion dal
enferma tiens un papel muy especifico.

“Es conocido por todos fos pedialras hosplialarios el deterioro inlelectusl y psicoldgico que
sufren los nifos Ingresados que a veces pasan largo bempo en los hospitales. Los médicos
afirman que el estado mental y psicoldgico de los nifos al tener su tiempo ccupado mejora
mucho; la alencion pedegdgica las ayuda da forma positiva en |s evolucidn de su enfermedad.
Mejoran |os estados depresivos [...] que pueden darse durante su estancia en el
hospital(™);.de ahi &l valor de la pedagogia hospitalaria, donde la atancién qua prasenten los
profesionales de esta rama da la pedagogia es de radical importancia.

Les enfermeras, los médicos y el damds personal que labora comdnmente &n los hospitales,
no estdn capacilados para brindaries la ayuda pedagdgica que los nifios enfermos requieren,
Es necesaria una tarea conjunta con estos profesionales, basada en una auléntica actitud de
solidarided humana, Quienes mejor pueden alender a la persona enferma, en tanto que
persona y no en tanto que anfarma, son agquellos que conocen |os aspectos padagdgicos y
disponen de un tiempo especificamente dedicado & esa tarea.

(*)ikidem, p. 95
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La funcitn del pedagoge es acompanar an lodo momenta al enfermo y la nueva pedagogia ha
supuesto un rotundo cambio de las ensefianzas y el aprendizaje de la salud. El educando
dabe ser capaz de autoimplicarse a través de fa comunicacian y el analisis de las siuaciones,
La eficacia de este proceso depende de los objativos que se establezcan, consistentas en la
adquisiciin de conocimientas, desarrolc de scfiudes conscientes respecta de |a salud
personal y de habitos que suponen un cambio estable en la forma de pensar, de senlir y de
actuar. El aprendizaje es agui algo activo, dinamico y adaptadc a las caracteristicas
personales y motivacionales de cada individun{"}.

Para los profesionales qua tabajan con nifos som muy impodantes los programas de
antrenamienic en solucion de prablemas, habiidades para plantear oiras solucionas y conocar
alras allemativas.

Es Imprascndible an la atencién a ios enfermos la colabaracidn de los pedagogos; por la
sancilla razdén da que lodo su tiempo en &l Ambilo hoapitalaro estd dedicado aspecificamante
8 lo que es lo especifica de su comelidoc la atencidn educativa a la persona, en su
gircunstancia andmala de anfarma y en su siluacidn de hospitalizada. A pasar de o cusl, y a
partir de lo cual, esa persona no debe rendirse y abandaonar la “autotarea’ de dar de si lo més
posible, en el iempe que le esté concedide™), Por tanto, "Para estar a 13 allura de este rato
confemporaned necesilamas con urgencia preparar nuevos pedagogos capaces de sducar
para la salud a nuestros :Iudadaﬂas'("].

11,3 HOSPITALISHMO

5o ha explicado qué es la Pedagogia Hospitalaria y |8 Importancia de ésta an el progreso da
un anfarmo; sin embargo a8 necesario tener an cuenia lo que Implica para una persana estar
hospitalizada, llegar & vivir an un hospital durante un determnado peviodo de tiempo; por gllo
es praciso aclarar ol términoe hospialismo y los efeclos que tena |a hospitalizacién en las
parsanas qua requiaren ser intemadas, sspeacialmente los niflos,

(igl., POLAINO-LORENTE, A, Educacatn pam lusalud . p. 86
gy, GURAALE-SIMANCAS. et ol apuil, .49
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R. Spitz patdlogo, psicdlogo, y psiquiatra, inrodujo este térming para designar el conjunto da
trastomos fisscos v pslquicos que aparecen en nifies pequedos ntemados durante largo
tiempo en hospital, sanatorio o Insttucién. La causa es de origen psiguico y radica en la
separacidn de la madre o figura matema, con |a consigulente privacidn del contacto afeclive
con ella. Este sindrome ha sito ampliaments estudiade por R. Spliz, K. M. Woll y J. Bowlby(™).

La diversidad, gravedad e imeversibilidad de los sinlomas que aparecen depende de la edad
del nifo al comenzar su inlemamiento, de la duracién de éste y del tipo de relacién establecida
antericrmenta con la madre. Inicialmente se da una fase de oposicidn con llanto y grilos; s&
pasa despuds a una busqueda de salisfacciones sustitulorias: chuparse el dedo, morderse |as
ufias, movimienios de balanceo, autoestimulaciones de cardcler agresivo como golpes contra
la cuna o la parad, arafiazos, tironas de pelo, al mismo liempe que manifiesta apalla,
angimismamiento y retraso del desarolle psicomotriz. Finalmante &l niflo cae an un estado de
depresion lotal, conocida como deprasidn analltica, es un estade que le pusde conducir a la
muerte, hay Inhibicién psicomotriz, indiferancia, ancrexia, indefensién bicidgica frenle a las
infecciones, letargo, estado gue le puede conducir a la muente sl no es resiabiacide el contacte
afeciivo-smocional con la figura matemar™).

El grado de angustia que se manifiesta varla mucho con cada nifto, dependiendo ademés de
su edad como ya se menciond, del nivel de desamcilo, de la extensién de los contactos
sociales fuera da |a familia Inmediata y de sus anteriores experiencias de separacion. Sin
ambarge a medida que el nifte madura, sus necesidades de dependencia disminuyen v es
capaz de tolerar mejor [a susencia de [os padres(™).

El hospitalismo, forma de carencla afectiva pracoz, es un claro ejemplo de l8 interaccién
peicofisioidgica en el ser humano y de la importancia de los vinculos afectivos para un
adecuado desammollo llsico v pslquico; estos lazos entre los famfiares con &l nifio y también las
personas que sllanden su enfarmedad. A partic de jos lazos efectives nifc-madre {con una

LTSANTILIANA., opit, p. 73%
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figura matema blen diferenciada) es como se estructura la parsonalidad dal individuo y en eli
sa basan todo tipo de relaciones sociales posteriores(™).

Il.4 HoSPITALIZACION DEL NIRO

"Como consecuancia de |a hospitalizacidn infanfil, las Interacciones entre &l nifo y su meda
fisico y secial se alteran. El niflo, entre otras cosas, debe integrarse &n un nuevo sistema, ko
gue orgina una fuente imponante de conflictos y tensiones. Si a la separacion del enlomo
familiar se le suman los efectos del contacto con un amblente extrafio - como o o2 la
Instituckin hospitalaria - que ademds suele angustar al nido, es lbgico gue esla situacitn
constiluye en muchos casos un potente factor de nesgo para el mifio hospitalzado. E! nifio
sufre en estas circunslancias, junto a la privacion familiar y afectiva, la privacion cultural y
escolar. Las consecuencias de todo esto se refejardn en una disminucién de las relaciones
sociales gue tiene el nifio, un efecto que suale seguir slempre a [as restricciones Que le son
impuestas al nife en su interaccitn con &l medio™(™); aspecto que debe ser considerado por la
Pedagogia Hospitalaria,

Al ser admitide un nifio en el hospital, uno de los principales problemas de los padres, es el de
si pueden permanecer a suU ado 0 a qué hora visitaro, suele resolverse an forma arbitraria de
acuerdo a las normas de la Institucidn. A pesar de los efecios perjudiciales que para los nifos
pequafios liena |a saparacitn de la madre. Conviene sefalar algunas desventajas; muy pocas
instituciones hoy en dia son lo suficientemente modemas y espaciosas para alojar a los
{amillaras de los enfermos.

Aforiunadamaente las desventajas entre el personal y la famila estén compansadas por lodos
los aspecios positivos que iree consigo la compatia de los familiares, “prusba de ollo es la
susencla de angustia de la separacién y que va desda la simple protesta hasla (&
desesperacion y la negacidn, El nifo exparimenta of mayor sentimiento de sagundad cusndo
estd acompafiado por sus padres, s evidente el consuelo gue las madres se proporcionan

(MEANTILLANA., opgit,, p. 140
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unas a oiras"(""), Los padres deben saber y confiar que el parsonal médico y enlarmarla
observa al nifo y lleva a cabo los procedimlientos necesarios durante las veinticuatre haoras,
heche que debe reforzar el valor emocional de fa presencla patema.

Se les debe dar a los padres los reglamentos fornulados en el hospital para estabiecar
condiciones de vida armoniosa entre los nifos, los padres y el personal. Las reglas han sido
concebidas para faciitar el funcionamiento fluldo del inlemamiento; sin embargo deben
aplicarse con flaxiviidad, Pueds resultar lan aproplado &n un caso restingir privilegios como
&n ofros aumentarios, s asl conviene para el bienestar dal pacienta,

La Pedagoglia Hospitalania, a través de divérsocs programas, contribuye a que sl proceso de
hospiiglizacidn dal nifo sea & mas adecuado. Entre las consacuancias beneficlosas de eslos
programas se han safialado |as siguientas: |a reeducacidn da los electos negativos gensrados
por la hospitalzacidn, el acortamianic del periodo da hospializacin, la disminucion dal costo
ecandmico del tratamiento y la hospitalizacién(™),

Cuando un mismbro de la famifia enferma, algo importanta cambla &n los miembros restantes
del ndcieo familiar, *En cierlo modo todos ellos tienen que adaptarse da una u otra forma a las
dificultades y cuidados exigidos por al nuevo pa:lmh‘{"}.

Las actiludes de los miembros que componen |a familla pueden benaficiar la recuperacion del
paciants, parc lambién pusden dificultarda o incluso liegar a sabotear los grandes esfuerzos
raalizados por & médico, las anfermeras, el psicologo yo padagogo.

Los pacientss en o hosptal necesitan modificar delerminsdes pautas de conducta (las
reiativas al régimen de comidas por ejempio), incluir olras nuevas ntines axigides por af trato
con su enfermedad (lomarse la temperatura corporal, practicarse ciertos andiisis, asistr &
lerapias, #lc.); por lo consigulants, la vida del anfermo se ve radicalments afectada, ya que

CHETRILLOMSANOER., opit, p 6
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cambia su rutina diaral™); que afacta su condiclén emodional y mental, lo que debe ser
considerado por quienas van a tratanos,

La enfermedad en los nifios los hace vulnerablas, se les dedica mayor atenckdn par pare de
los padres y de las personas que estdn &n ese Momento para ayudardes, como son los
médicos, anfermeras, paichlogos, pedagoges, vokuntanics, etc. En muchos casos esla provoca
sobreproteccidn y se ceja a un lado la iImporancis del autocuidado, concepto que ha sido
dafinido come |8 capacidad de lomar decisiones y de acomeler acciones que mejaran 'a satud
persongl, fisica y emocional, a la vaz que se reducen [os faclores de rigsgo de enfermadad(™).

Los profesionales de la salud deben consclentizar al enfermo que una de las principaies
necesidades a3 aprendar @ valerse por 8/ mismo y ansafiarke a autocudarse. estimulado para
que se anfrente a sus Imitacionas y aprenda a superaras, Para este ambicioso cambio en la
asistencia 8 los enfarmos, son muy Utles las estrategias que |a psicologia del comportamiento,
Ia psicologia cognitiva han introducida en estas Gltimas décadas(™).

Cabe menclonar que o proceso va varando oe scusrdo a la efapa evoluliva en que sa
encusntra &l nifo, y de scuardo a su edad se deben tomar en cuanta las medidas necesarias
an su rahabilitacién fislca, mental v emocional,

|1.4.1 NECESICAD DE CONCILIAR LA HOSPITALIZACIGON ¥ LA
ACCION DE LA PEDACGOGIA HOSPITALARIA

Una adecuada atencidn de los factores mencionados que se producen por la hospitalizacién
del nifo o de la persona, podria sar Ot para trensformaer |a hospitalizacidn en una expenencia
constructiva, en lugar de traumdtica o negative. Algunos sspecios del ambiante hospita‘ario
pueden evocar ciertas maccion®s amocionales en los pacientes, afectanda su eslado de salud
de farma positiva o nagativa,

(sl CONZALIZ-SIMANCAS, g gl epgit, p 129
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Por o tanto, es conveniente la conciliacidn de la Hospitalizacién Infantil con la Pedagogla
Hospitalaria, especialmente en lo que se refiere a la adecuada preparaciin para la
hospitalizacion Infantil, ya que una adecuada preparacion del niflo a la hospitatizacidn puede
reducir las potenciales altevacionsas que asta arigina lanto en &l comao en su familia™').

Sin embargo, los profesionales pueden ayudar a los padres a actuar de manera mds
adecuada lanto antes como despuss de !a admision del nifo en &l hospitel “una tendencia

recianie es la de invitar a los fuluros pacientes a visitar el hospital y sus distintas
dependencias. El objelo es aumentar la comprension del niflo y presenter la hospitalizacién
£oMma un paso para la recuperacion (™),

Las familias pueden y deben recibir |a necesaria informacién sobre la enfermedad que el nifio
padece y sus posibles complicaciones, de forma que cada uno de ellos puada incorporarse,
s8gUn sus circunstancias y peculiaidades, al proceso terapéutico del paciente, Los padres de
un modo muy especial, deben de trabajar conjuntameante con los profesionales que atienden a
su hijo, para consegulr e adecuado control de e enfermedad por parte del niflo o su
adherencia al ralamiento prescritol™). De esto se derva la necesidad de gue todos eslos
profesionales establezcan un compromiso real con su trabajo ¥ con el servicio que prastan a
los enfermaos v sus familias,

Una mejor tokerancia a la hospitalizacion conlleva de ordinario @8 una mejor evolucion de la
enfermedad. Generalmenie se puede predecir |8 adaptacién de un nifio después de una
estancia en al hospital de acuerdo con los siguisnies criterios: el apoyo de la famiiia; la
preparacion recshida antes y durante la hospitalizacion; el grado de salud emoclonal; la
adaptaclén an la sala padiatrica; la duraclén en |a estancla an el hospital, la gravedad de la
enfermedad. Los pedagogoes que han tomedo mayor contaclo con (a familia y han rabajado
directamente para ayudar al niflo a sobreponerse a las impresionas de la hospitalizecién son

(Mafr, CONZALEZ SIMANCAS, ¢l al,, cpsin, p. 130
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los mds capacitados para aconsejar a los padres, &n la preparacidn del compaortamiento que
probablementa tanga &l niflo al regressr a su mn.ar{"].

De esta forma, la Pedagogia Hospilalara capacita & los profesionistas para pasar
progresivamenta de las astrateglas de ayuda a las de auloayuda, da manera que &l enfermo

283 un sufeto aclive, cooperativa y participativo y ne un sujato pasive y meramante consumidar
de tratamientos y de ayudas(")

D asta forma, en el presente capilulo se revisa la importancia de la Pedagogla Hospitalana
&n &l ratamiento de o8 entarmos, como an esta investigacon, los discapacitados, y como asta
rama de la pedagoglia prevé de los elementos necesarios a los profesionales que trabajan con
astas personas, entre allos los voluntanas,

Debido a esto, en & siguiente capitulo se mencionard la actividad del voluntario coma un
facilitador para ensefiaries a (o nifos las astrategias de auloayuda, tomando en cuenia las
caracteristicas especificas de cada nifo y siempre provocande en & el deseo de
parfaccionarse.

(“PETRILLIAVSANGER , opgit, p. 93
(", idem
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CAPITULD 11
ACCION PEDAGOGICA DEL VOLUNTARIADO

Anles de iniciar propiamente a3 analizar qué es el trabajo de un voluntario, oué e: sl
voluntaniado y la labor de éste en el drea hospltalana, es preciso sefialar que el hombre es un
sor aminentemente social, vive en scciedad y en alla se desamolla, se desanvuelve coma un

s&r humano auléntico. En la comunidad encuentra la fuerza que le ayuda @ vivir, ¥ 8 vivir en
a85a comunidad, sinviando a los demds.

Asl pues, e hombre vive en comunidad, que requiere una Intmidad de personas, una
profundidad emocional, unos compromises morales, una cohesidn social, una continuidad an
al tiempo, etc.; todo lo cual se consolida en los grupos primarios, es decr, en & niclec de
personas dispuesias a dar. a participar, & ayudar, el grupo primario es un niclea de amigos,
que se aglutinan porgue tenen intereses comunes, voluntad comdn, pensamiento comin, a
veces credo comun, que les permite familiarzarse, convivir, fusidn de pensamiento y de
sentimienta, fusién de tradiciones y de compromisos, de permanencia y de evolucdn(™). Este
grupo primasio a8 el fundamento de lo que estudiaremos como volunfariado, el cual es un

grupo primanio que osta dispuasto a sarvie y a alcanzar el blen comin, no stio da las personas
alas que sirve sino de los mismos voluntanos,

En |a sociedad actual sxisten distintas organizaciones o grupos encargados de prastar servicio
social totalmente voluntano & squelias personas que o necesitan. Al raspecto, hay que saber
diferenciar entre el servicio social que ejerce una persona por propia conviccldn conocida
tamblén como voluntariado social y el serviclo socal que deben cumplir los estudianies como
parte de un programa académico. Ambos tipos de servicio son Jtiles y proporcionan un
benaficio, pero 8l sarvicio voluntano va mas aid. que ¢l que deben cumplir los estudiantes.

Este servicio voluntario es una entrega desinleresada. en el cual 98 offece un sanvicio sin
esparar ofra cosa que la salisfaccidn de haber servido. de haber ayudado a alguien a
SUPArarse y @ Crecer comao persona, a enfrantar una dificultad que debe ser vencida; al mismo

"%f . MORALES MANCERA, 1, Loa fedumentos sbe 1a asiskneia priveda en Mesjcg, p. 3
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lismpo que &l gus presia este servicio, es declr, el voluntario, también recbe més de lo que se
Imagina.

El trabajo de un voluntario es una labor dgna de admirarse, que conlleva una sere de
reaponsabiidades, compromiscs y deberas, pero también derechos y oportunidades, sea cual
sea e serviclo gue brinde la persona voluntara. En nuestra sociedad actual existen muchas
formas de prestar este servicio voluntaro en distinias instituciones y a distintas personas. De
esta forma el trabajo voluntario alivia en gran pare un sinndmerc de problemas y situaciones
dificiles, slendo no sdlo asistencial, sino también integral, pues abarca lodos los aspectos, y su
acclén as integral y completa.

Fara expresar of significado de este trabajo, se presenta al final de la lesls, como anexo, el
articulo que escribid Enfque Gonzélez Tores, por considerar que en sus palabras axpona de
forma clara y significativa lo que compranda &l trabmo de un voluntaro,

.1 YVOLUNTARIADD

Sa ha examinado cudl e el trabajo de un voluntanio ¥ |a Importante funclén qus tene una
pamona voluntania &l senvir & otras personas que lo necasitan. Del lmino voluniario surge un
nuevo conceplo que es sl dal voluntariado, por elio es preciso que sa especifique qud as el
voluntariedo para evilar confusiones conceptusies y pars destacar |a labor de los voiurtsrios
coma un grupo gue busca alcanzar los mismes fines, para lograr ¢l objetive comun de senvir a
los demdia parm lograr @l benaficio de quien en mayor grado lo necesita.

Al respecto, sobre [0 que implica ol voluntariado, of 29 de octubre de 1985, e llevd a cabo ol
Primer Congreso Cataldn del Voluntariado "Manos & la Obra®, en el cual se lrataron aspecios
relativos con la labor de! voluntariado @ nivel mundial, y con base en las sesiones que 1@
llevaron & cabo, ademis de inspirarse en las ecomendaciones del Conssjc de Europa v del
Paramanto Eurcpeo sobre 8! Voluntariado , asl como en |a Carta Europsa para los Voluntarios
propussta por Volonteuropa y &0 la Declaraciin Universal sobre el voluntarisdo, consideran:
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a) "Que o Voluntariado es una manifesiacidn solidaria que se canaliza por medio de
entidades sin ningun tipo de lucro;

b)) CQue todos los ciudadanros tenan el derecho de organizarse y contribuir, de acuerdo con
sus praferancias y capacidades, al trabajo quae realiza e Voluntariado; '

¢} Que el compromiso de actuacidn que supane el Voluntariado se basa en una decisién libra

y personal motivada por principios de solidarided y altruista;

Que 8| Voluntarado contibuye 8 un desarrolio seclal de nuestro entomao y dal mundo, més

justo, solidanio, equilibrado, pacifice y respatuosa con al medio, mediante la participacidn

de los ciudadanos en |a vida de la socledad:

s] CQue &l Vduntariade estimula la responsabifidad social de los cludadancs y conlribuye a la
resolucidn de |as necesidades sociales,

1) Que al Voluntarado flundamenta su accidn en los principios da la asociacién y paricipacidn
democrélica, raspecto a la dignidad, igualdad y Iibertad de s parsana(*’),

—

Hablar de voluntariado, as hablar de compartir, de donacidn, de gratuidad; pues la persona se
debe entregar por complelo a |a tarea que elia misma se ha compromelido, E| voluntariado
supone un cambio de cultura para dejar nuestra comodidad egoista y responder con hechos
concretos, de justicia, de canded, es un llamado de la naturaleza humana a la solidaridad v &
la fratemidad(™).

Las personas desde que nacen necesitan de amiguien que les procure el cuidado y proteccidn
que requbersn para vivir, =...hace falta una nueeva sensibiiidad social y un renovado sentido de
|a solidaridad para asumir como propias las necesidades del préjimo, |las persanas concratas,
con nombre, rostro y blografia, qua comen o resgo de quedar olvidadas an una cifra
estadislica. Este camblo no se dard sin esfuerzo, sin educacién, sin concientizacidn®("). Y este
asfuerzo s& ve consolidado an la lebor que los voluntanos prastan a las personas necasitadas,
para fo cusl se requiere una preparacidn, una capacilacién del voluntariado para que puada
sarvir eficaz y eficientemente a los demds.

("WNTERNET., higp:/fwww redesth cadpersonalimeninfveiunt him
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El trabajo de un voluntario implica tiempe, un tiempo para dar, para servir a qulen io necesita y
no para desperdiciaro en cosas superfiuas, mientras se puede aprovechar sirviends a los
demds, ayudando a aquellas parsonas que lo requieren, para salir adelante en ias dificullades
qua presania la vida,

Enlonces, es en el voluntariado social, en el que miles de hombras y mujeres han hecha da su
vida o parte de eila, un regalo para los demas. Como lo expresa Tagone: <<|a vida se nos dio y
la merecemas déndola=>; que se refuerza con & dicho: <<hay més alegria en dar que en
recibir=>("); en estas palabras se condensa la salisfacclén que recibe una persona cuando
sirve a otra, y mds aln cuando este servicio as voluntario,

En & voluntariado social se destaca un elamenio bdsico para aquellas personas que se
comprometen a sendr, y @8 |a molivacion, cuya riqueza se lraduce an una accidn voluntara
cuafitativamenta blen hecha, o por al contraro, deja al voluntario an las filas de los que
plensan y actdan como si todo fuera cuastion de buena voluntad; de Jos que a la complajidad
de la problematica sociai y la accion con que a ella se responde oponaen la simplicidad acritica
contenida en [a afimacién de que o dnico Importanta as la intencidn con que se& hacan |as
cosas; es asi como los voluntaros encusniran una molivacion hacia su trabajo(™).

Hi.1.4 EL VOLUNTARIADD, EXPRESION DE UN MODOD DE SER
HOMBRES Y MUJERES

Una de las caracleristicas de la accidn voluntaria es |a gratuldad, el desinterds: no se suale
cons|derar como accidn voluntara la que se realiza como mulua ayuda o la que se realiza an
favor de aquellas personas con |as que exisie una obligacidn de sangre o amistad. Los que no
pueden devolver nada a cambilo son los genuinos destinatarios de la accidn voluntaria.

Un voluntario 85 el que no recibe salaro por su trabajo, no dabe recibir regalos, no dabe ser un
buscador da recompensas, un buscador de gratitudes, La acclén voluntaria es |a que se hace
como frulo de una opcién libre, la que no nace de la obligacidn. Ante |a pobreza, la

(k. ibidem. p 9
(Miefr.. ibidem, p. 10
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marginacidn, la enfermedad. .., todos estamos obligados a responder, a lomar partido, a actuar,
para cumplir con un deber de la naturaleza humana(™), para hacer del hombre cada vez mads
hombee, mas humano y dignificar su condicidn,

1H1,1.2 EL VOLUNTARIO: SUJETO DE ACCION

Con base en los puntos anteriores y en lo que sa ha definido como voiuntanado, @3 necesaro
dafinir qué s un voluntano, para clarificar sus funclones y su trabajo como tal ... 8l voluntario
daba sar una persona que opte claramente por &l cambio social, enla linea de |a promocion de
la justicla, y que sea un apasionado por la solidandad. Ninguna persona puede ser objsto da
axplolacidn o de abuso por parte da nldlt‘{"}. con asto nos hace manifiesto el hecho de que
&l voluntaric deba posear una sere de caracteristicas que o definen como tal,

Ofra conceplualizacidn sefiala que “..los voluntarios son todas aquellas personas que
teniendo autdnomamente resueha su siuacién laboral, de*manera permanente y estable
daciden dedicar una para de su tempo libre o de sus vecaciones o de sus afios sabdticos,
eic, a preslaciones voluntanas quae de ninguna maner se pusdan considerar sustitutivas de
deberss de la sociedad organizada, es decir, de (@ administracién ni de mano de obra
regularmante contratada y retribulde’{™); definicién qua refusrza la caracleristica de gratuldad
qua represanta al voluntariado aubéntco,

Por oira parte, otra caracteristica del voluntaric es que tiene que crear ocasiones de
autceducacin 8 |as personas y auloeducacidn propla, grupos y comunidades y no
transformarse en pseudoeducador y no presumir que &1 puede ensefiar algo: el valuntariado
COMO recursc mayéutico, @sto es, un didlogo en el qua &l voluntanio da y recibe conocimientos
de sus educandes(™), y se debe de dar sin esperar recibir, reforzando |a idea del pamafo
antaricr scbre la graluidad que debe sustentar a labor dal voluntario,

"l thiderg, p 1115
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Al respecio J, Meurant sefala que el voluntarado modemno implica una aperura hacia la
comunidad, un compromiso de la persona consciente de sus responsabilidades con respacto a
|a sociedad ansiosa de panicipar con los demas membreés de la comunidad en la soludon dae
sus problemas; lo qgue modifica profundamante la relacidén antre of voluntarado y los miambros
de la comunidad(™). Para entender con mayor ampiitud esle concepin, de voluntarado
modemo, a conlinuacién se exponen las [deas generalas de o que es & voluntariade social,
sobre lo que no debe sery lo que si dabe ser como un nuave modo da hacer

111.1.3 YVOLUNTARIADC SOCIAL, UN MDODD NUEVO DE HACER

Eil voluntariado se diversifica, porque existen una gran canlided de campos que reclaman la
accion voluntaria. Sa hable de veoluntariado social, ;pero qué significado tiene el témino
social pam la iabor del voluntariado? Esto depende de como se reloma esta iabar, pues no
todas |as personas volunlarias prestan su servicio por I misma razdn, por elle es preciso
lomar en cuenia |as sigulenies concepdiones practicas, para diferanciar qué es lo qua deba y
na daba sar al voluntariado:

1) El volunariado social como agente de simple reparacidn de herndas, sin incidenca an &l
cambio social, s decir, un voluntanado més preccupado por subsanar los efecios que por
comagir las causas. La cardad entendida mds como limosna que como exigencla de
Justicia

2) El voluntariado social antendido mds como “hobby™ personsl que como compromisa de
accitn. De ahl sa deducen la falta de interés por la formacién en el campo en que se
trabaja,

3) El voluntariado social entendido mas como solucion de casos aislades que come
fratamianto giobalizado de situaciones a las que responden y de soluciones qua so
ofracen.

4) El voluntaniado social desconectado de la comunidad desde |a que se trabaja y de la
comunidad para ia que se trabaja.

) Elvoluntaiade social no suficentaments motivadol'").

(el ik, - &8
(kb JARAMILLOY ppeit. p 19
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Los voluntarios que desean serio de manera auléntica, con un nuevo modo de hacer, deben

basar su accitn en los sigulentes prncipios:

a) Una motivacidén serig para la aceldn. La labor del voluntariade implica una Inmersian en
su Irabajo, esla accidn exige un “convivir con” y "estar entre” las personas a las que se
sirve. Lo cual también implica la necesidad de una empaltia, de ponerse en &l lugar de quien
58 sirve y desde al punio de vista de su realidad.

b) Una Insercién aignificativa en (8 vida de la comunided. Para gue las organizaciones
voluntanas adquieran una significalividad social, deben plantearse el tema de Ia
sensibilizacion como despertador de las conclencias sociales, Para lograr la sensibilizacién,
en un primer momento s necesano alcanzar una identificacion seria de los problemas
scciales, para después lograr interiorzarse en los grupos afectados.

c) El voluntario social no serd sensible 8 les posibilidades de transformacién soclal que
puede acarrear sl accidn aino se plantes en serfo @l problema de au formacidn. Esta
formacidn se da a diferentes nivelss debe de ser una preparacién social global que la
permita detectar, analizar y acompafdar los problemas en los que trabaja, desde una
perspectva que exceda ampliamente ia necesara parcializacion que le impondra el trabajo
concreto, Un sagundo nivel de formacion as el referente al factor especifico &n el que se
frabaja.

d) Respecto a esle Gltimo punto, cabe destacar [a imporiancia y necesidad de la formaclon del
voluntariado, los destinglarios de la accidn voluntaria tienen derecho a esperar a que &
voluntariado social ponga a su disposicdon lodas sus capacidades, entre ellas, la de una
formacién actualizada que haga mas eficaz su intervencion.

e) Una de las carscteristicas que hoy se subrayan en /a Intervencién soclal es su
cavicter de intervencion global sn oposicién & una Intervencidn reductoramante
sectorlal, En las acciones del voluniariado aclual se presents una exigencia de
coordinacidn, con el fin de que las distinlas actividades que se Bevan acabo sean planeadas
y Organizadas para evitar 1a dispersidn yio duplicidad(™),

Como se puede cobservar, esta serle de prncipios deben reguiar la acclén de cualguier
voluntario, &n caso de que ses su objetivo llegar a brindar un auléntico servico.

{ el bridems, . 23
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111.1.4 DERECHOS ¥ DEBERES DEL VYVOLUNTARIADOD

Con base en lo que se ha estudiado respecto a o que &8 el voluntarade y todo fo que éste
comprenda - como los prncipios estudiades en el punto anterior -, ol Congreso Cataldn dal
Voluntariado "Manos a |a cbra®, basdndose an las conclusionas a las que llegaron sobre fa
actividad del Voluntanado, y para impulsar & crecimiento del Voluntariade y ja saguridad
juridica, propone qua todas aquellas perscnas Voluntarias y las entidades que io arganizan,
condicionen su actuacidn a los sigulantas prnclplos.

11,1.4.1 Darachaos del valuntario

Entre o8 principales derechos & que asid sujeta la actividad de un voluntario y que deben sar

defandidos en caso de sar violados, astén:

1) Obiener informacién de la antidad donde colabora, sobre el funclonamiento, las finalidades
y sus actividades, soporte para el desamollo de la mccldn voluntana medios para poder
ejerceria convenlantamanta, :

) Recibir informacitn necasaria para | desamolio da la aclvidad,

3) Ser tratado sin ningun tipo de disciminacidn y con lodo &l respeto a su condicidn y
Creencias.

4) Tener acreditacion suficiente como voluntano delante de terceros y oblener certificado da
1u participacion en los programas.

§) Participar activamanta en la elaboracion, planificacién, ejecucién y evaluacién de (o8

programas y actividedes donde colaboran, con el reconedmiento social de su actividad.

Ser cubierios de los resgos denvados de |as aclividades que realiza como voluntano, y de

los dafios que, involuntariamante, podria causer a tercaros por causa de su aclividad.

7) Ayudade, 8 quiere, de los gasios que le pueda ocasionar la actividad del veluniariada.

B} Acorder librements las condiclones de su accidn voluntana y el compromiso de (as
dilerantes funciones conjuntamente, el tiempo y el horano que podrd dedicarse y (&8
responsablidades aceptadas por cada uno(™)

{IINTERNET,, batp:taww. nalisth esfpersonalimarin/vlnta him



L

111.1.4.2 Deberas del voluntario

1) Coopearar para conseguir los objetivos del programa donde participard para el cumplimients
del compromiso adquirido dentro de la organizacion,

2) Realizar las aclividades que se han comprometido con responsabiidad, busna fe y
agradecimienio, dando soporie de manera activa 8 su entidad y respetando las nommas
intamas de funclonamiento.

3) Observar las normas de seguridad e higlens reglamentarias y aquellas que sean aportadas
por la entidad,

4) Negarse a cuzlquier compensacidn acondmica o material que pueda ser ofrecida para
baneficiarse o para tercaros an vinud de su actuacion,

8) En caso de renuncia, nolificario con anterioridad o conlinuar la actividad hasta que pueda
adaplarse a las necesidaden para evilar pajudicar al sarvicio{"™).

111.1.4.3 Responsabilidades del voluntario{™)

Mo 38 puede hablar de deberes y derechos, sin tomar en cuenta las responsabilidades qus
confleva una funcidn, que van a la par, pimordiaimente, de ios dabares. Las responsabilidades
dei trabajo de un voluntario son muy variadas pero indispensables de que sa cumplan con el
figor ¥ las expectativas que esparan las parsonas y las instituclones a las qua se sirve,

Para definir cudl o cudles son las responsabilidades del trabajo voluntaro, hay que lomar en
cuenta que existen distintos tipos de volunlarios y distntas funclones que pueden sar
dessmpedadas por éstos; entre eflos, se encuentran, por ajgmplo, los qua por su educacion y
responsabilidad se les pueden confiar actividades de envergadura, los que constityen un
grupo de magnifices colaboradores cuando estdn bien dingidos, y aquelios que sdlo puedan y
deben utlizarse en servicios muy concratos u objetivos, alejedos, muchas veces del contacto
con &l pdbilca,

™ icdem
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También, se prasants &l ipo da voluntario molivade, Gnica y exciusivamente, por su necasidad
y deseo parsonal da hacer algo mas por los demas, y a! voluntario que presia estos sarvicios
como un medio de dar a conocer sus posibildades de krabajo, pero que tiene necesidades
SConGmicas y aspira a que se l8 asigne un sueido fo mds pronio posible.

La saleccidn de voluntarios @s tan importanta como |a de rabajadores sociales y auxiliares. Al
iguel que éstos, deben conocer los objetivos de |a institucién donde presian su servicio y al
programa en que van 8 colaborar. Una acluacidén de voluntarios inconexa o desorientada
parjudica an lugar de banaficiar,

Los voluntarios pueden agruparse en comilés organizados, los qua asumen la Iniciative de
planear y proponer a |a Institucidn donde prestan su servicio, sus proyecios e inquistudas, y ya
depandard de la organizaclén aprobar, desaprobar o canalizar los esfuerzos de dicho comité,

Gran parte del trabajo de un voluntario es una accidn interdisciplinaria, coordinada con los
aspecialistas y los profesionales encargados de la atencidn a las personas de la institucion
que 56 irate,

En genaral, 8l trabajo del voluntario es cada dia mds importante y reconocido, por o mismo 8s
una exigencia socisl que fos voluntaros estén bien praparados y dispuestos & secundar los
propdsitos y exigencias de su funcidn, de ahi la necesidad & imporiancia de capacitar a [as
personas que desean prastar sus sanvicios como voluntarios; para que de esta forma cumplan
satisfactoria, eficients y eficazments sus tarass.

111,1.5 CAMPOS DE INTERVENCISN DEL YVOLUNTARIADO
Antas de proceder & describir los campos de Inlervencién del voluntariado en la sociedad, es
necasario determinar cudl es el perfi del voiuntario, para que con base en &l se puedan

desgiosar las dreas en las que puede o debe sanvir

“Desinterés, responsabilidad, sin remunaracidn econdmica, accidn realizada en benaficio
de la comunided, que cbedece a un programa de acclén, voluntad de servir, actividad



solidaria y social, su trabajo no es su ocupacidn laboral habitual, &5 una decision
responsable que proviens de un proceso de sensibilizacin y conacentizacian, respeta
plenamente al individuo o individucs, a quienes dwige su aclivided y puede trabajar de
forma slslada aunque per lo general actia en grupe(™).

Partiando de esta premisa, la aportacion del voluntario e entienda como una accidn calificada

a la accidén social, pues busca promover la pardicipacidn, snimar a la cooperacién y a la
solidaridad de |a propia sociedad

Para delimitar los campos de intervencidn del voluntada hay que partit de Io que es la
solidaridad, debido a que ésta es el hilo conductor dal voluntadado, en tanto agante social, que
2@ Mueve en uNos Bscananos con olfos agentes sociales y que Yiene tareas que @ identifican,
no por dedegacion, ni por compatencia, sino, por complementariedad.

M.1.5.1 La solidaridad y los campos de intervencién del voiuntariado

La soldaridad, es antendida como |a imMerdepandencia antre todos los humanas, donde jo gue
sucede a cualquier persona no nos puede resuttar ejeno. Esle concaplo es universal ya que
puade ser asumido por cualquier tipo de voluntanos. El voluntanado como fendmeno social
tama santido dasde ia solidandad, su consistencia, sus papales y campos de accion vendran
dados en consonancia con la razon de ser y el proplo sentido de tal recurso; de ahl que tea el
hila conductar de la tabar del veluntarado,

El voluntarado tens una tarea Inaplazable e insustituible. Los voluntanas saben que no se
pusden ameglar de una vez lodos fos grandes problemas que envuelven a la sociedad, ni
{odas las situmciones injustas; pero también sabean que no s pueden quedar impasibles,
deben unirse, para que an la medida de sus posibilidades, puedan i construyendo pequedos
espacios humanizados que sean como nicleo de paz, a partic del cual 88 va desamollando un
nuevo sistema de convivencia.

(P, LOPEZ DE AGUTLET A, st ol o, it 107
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Es muy impontante la aportacidn del voluntariado para crear estrucluras de acogida como
sopore ineludble para la pravencidn, promocidn v reinscersidn de lo marginade, exciuida,
desintegrado. De ahi un campo da accidn ineludible para el voluntariado: extender por lodo el
tejido sccial una nueva conciencia para una implicacion de la propia comunidad.

El voluntario asume el hecho problemdtico en &l que se va a desarrollar su @ccidn, ¥ al
asumirio expresa la necasidad de que la comunidad asuma la problemdlica que estd presente
an afla. Por su misma implicacion en esa problematica. va realizando cada vez mas una tarea
de implicacién de ofres, hasta llegar a ser una expresidn comunitana.

Ciertas carencias se pueden cubrr con dinero, - como proporcionar comida, veslida, hacer
limpieza, el -, pere hay olras que sblo pueden cubrrse de forma gratuita y fratemal, no 58
pusde coniralar a nadie@ para dar amistad, sohdardad, comprensidn; éstas son necesidades
tan basicas como la falta de alimanto.

El voluntariade es un grilo de fratemidad que se contrapone a una sociedad de la renfabifidad
y ia técmca que, como tal sociedad, genera pobraza y marginacidn. Por eso el voluntariado a3
exprasidn del dar y desprenderse para ser mds, frante a laner mas para ser mas, Rompe |a
dindmica consumisia, de intercambio mercantil, de “ener” como posesitn pars "sa”, Gnicos
\érminos de comparacldn en la sccedad. Y oplan por olros valofes: creen en la persona,
esperan de alla, la ayedan, comparten con ella. Piensan que esta inversidn vale [a pena.
Indudablemente, son una esperanza para la construccién de una sociedad mas justa, humana
y solidaria("™); podria parecer que esta sere de afirmaciones son un tanto uidpicas ante |as
circunstancias qua vive el mundo actual, sin embarga, as una evidencia el heche de que adn
exlsten muchas parsonas dispusstas a daro todo por aquellos que mas o necesitan.

Es pues, un campo de actién ineludble para el voluntariado la promecién de unos valores
allamativas, y optan por alios y los defienden de ahl |a denuncla que sus obras represantan y
5us palabras proclaman.

" fhuder. g 124



5n

Sufge la necesidad de la promocitn de tales valoes, y por ells, la urgencia de [a
sengibilizacién. Si no se desarollan, dificiimente podremos promeover, por ejemplo, la
implicacidn de la comunidad, nl que haya una capacidad real de "acogida®, de estructuras de
acogida, de espacios humanizades. Dificimente podriamos realizarde sino se desamollan los
valores de autoayuda, de ayuda mulua, de solldandad, de cooperacion, de comparlin, de
actividad soclalmenie Otil, de participacidn.

Eslos valores son relerenclas que se visualizan en |a propia accion, por eso un volunlanado
que plasma tales valores hace posible nuevos y allemalives proyecios que suponef una
nueva posibilidad para los "excluidos” de la sociedad, Y es pracisamente con base en esos
valores, en los que se conlemplan los campos de accion del voluntariedo: la solidandad, la
pravencidn-reinsercién, o desarmolio social, la senaibliizacion social y la denuncla social.

111.1.8 CUALIDADES DE L0oS VOLUNTARIOS

Ya s& ha estudiado |a sere de responsablidades, deberes, derechos y demds rasges
caracteristicos que deban pu:l;w los voluniarios, surge entonces, |a necesidad de concretar y
especificar cudles son las cualldades que debe poseer un voluntario ideal, para con base en
todo lo mencionado, se pueda elaborar un pedil del voluntario, enfocandonos 2 examinar estas
caracteristicas en el trabajo volunlaro con nifos; por ser esta etapa evolutiva objelo de
nuastra investigacién; pero slendo aplicables a cuaiquier adad,

El voluntaio pertenece & un tipo de persona especisl es aquel en quien predomina la

tendencia a senvir a sus semejanies y por ende presanta ciertas caracteristicas o cualidades:

1. Lainginacién y amor a los nifios, |a aptitud de comprenderos, de identificarse con elios;
ademds da que para el mantor, el AMOR a los infantes es ante todo, respeto del nifo.

2. Debae da tener un gran sentido de los valores humanos, ya que su trabajo e realiza con el
matarisl més preciado que son los nifos.

3. Esnecesano que crea en [a vida, en la justicia, la sociedad, en la clencla, en la morafidad,
enel arte.
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4. Precisa que tenga clara conciencia de que no hay existencia digna dae ser vivida cuando
&sta no se onenia an &l mundo de las dignidadas humanas, Por lo qua con su trabajo debe
ante todo respetar la dignidad de cada unc de los nifos a quienas sirva y ama.

5

Otra cualidad es |a responsabilidad, come Ia conciéncia gue asume con su puntualidad y

constancia; conlo pilares de su actividad y del dxito de su trabajo con los nifios,

@, Se necesila imaginackn siempre activa para desperar los diferentes inereses de los
,nifios; para crear actividades que fomenten la formacidn de los niflos y que ayuden a
superar los problemas a los que se enfrentan

7. La preparacién con entusiasmo de la actividad, ya que de esa manera podrd trasmitic &l
desac de colaborar con alla,

8. La alagria y el buen humor, fa pimera &% & gran catalizador de la educacitn, as la
expresion de su afecto y simpatia hacia la vida y la sociedad, hacia el nifio y la idea de
progreso humano,

@, Consciente de su compromiso, precisa desamollar en s/ acliludes de educacién y de

formacidn proplas, realizando expanencias enrgquecedoras con los nifios.

" 10.Debe de tener el espiniu despierdoc para la renovacidn permanente, capacidad para

relacionarse con todos, adaptacidn al nifio y empatia,
11.Constante superacidn, ya que el hombre de hoy vive reafidades morales, espintuales y
sociates(™),

111.2 LA ACCION DE LOS VOLUNTARIOS EN AMBITO HOSPITALARIO(™)

Los voluntarics prestan su colaboracitn an distintas Instituciones y organizaciones como ko son
orfanatos, asilos, cércales, hospitales, elc. Sin embargo, nuestra invastigacion se cantra en ka
labor del voluntario &n los hospitales, y mds concretaments an los hospitales que atienden a
personas discapacitados,

Para iniciar, &8 preciso recalcar que |a actitud jovial, amable, afectucsa, entusiasta y dindmica
de los voluntarios, imprimen un sello sorprendente de actividad y alegria en la Institucion,

("*efs,, Informacitn sporiada por la Asociacion JLioe LEAGLE
"l CASTELLANDS, M., up. i, p. 97-98
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aliviando muchao las preocupaciones y responsabilidades del personal, y coninbuyendo a hacer
mas faliz y socomida la vida de los pacientes hospitalizados.

La organizacitn da los servicios de voluntarios en |os hospitales es relativamente nueva y ha
traido como consecuencia gue, recieniemeante, se incluys en las mesas directivas de tales
instituciones, el puesto de director del servicio de voluntanios,

Las actividades de los voluntarios se proyectan en diversos dngulos: pueden ublcarse en la
recepcién atendiendo 8 ios nuevos pacientes, otros conversan con pacientas y los entratienen;
olros trabajan en el embellecimiento del jardin, en la biblioteca, en la escusla {si la hay), y en
todos los lalleres impiantados como terapla occupacional a los pacientas.

La mayor parte de los voluntarios prestan su colaboracién duranie todos los dias de la semana
&n programas de actividades recreativas lanlo de adullos como de nifics. Estas actividades
son levadas a cabo bajo la supervisién de un competente direclor de recreaciin, Ayudan en |a
organizacién de fieslas, juegos y entretenimientos en general. Acompafian a los paclentes a
conciarios, leatros, museos, excursiones, jusgos de peiota, etc,

Asl como esle programa de actividades racreativas, se pueden elaborar diversos programas
de acuerdo a las necesidades, @ fos pacienles y en general a las caracleristicas del Hospital
del que se lrate. Se establecen distintos talleres en los que los pacientes puedan elaborar
productos para venderios, y con ello tener una fuents de ingreso y sentirse diifes.

Cada uno de o8 programas que se implanien en la instiucitn -como parte del irabajo def
voluntanio-, van a ofrecer, durante &l pariodo de hospitalizacitn, la més activa colabomacidn al
paciente y al propio parsonal del Hospital. La rhabilitacién tiunfa cuande la perscna impedida
aprende & vivir con alegria, a valerse por 5| misma. tanto como sea posible, & trabajar en
plenitud y a contribuir al sostenimiento de su familia y comunidad,

En este sentido &l voluntario ejerce una de ias funciones mds imporantes de este proceso
rehabilitador como sujelo que mollva al enlermo para su curacidn.
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111.2.1 EL TRABAJO VOLUNTARIO CON PERSONAS DISCAPACITADAS

Anteriormente se destact la virtud de |a solldaridad come el hilo conductor de todo el frabajo
de un veluntaro, v @s precisamente esta virud la que marca el sentido en el trabajo con las
personas que sufren alguna discapacidad, Por elio, es necesaric destacar en esta funcidn
soiidaria con este tipo de pacienles una sere de objelivos y lareas concratas gue el
voluntaniado puede realizar como parte de su seryicio.

Entre los objelivos que es necesario tener en cuenta como parte de esta sclidaridad con los
discapacilados, destacan:

La prevencidn, tratamiento, rehabllitacion y reinsercién soclal.

. Lasiiminacién de todo tipo de discriminacion o exclusidn por 8 razdn de su discapacidad:

fisica, psiquica o sensorial,

La contribucién a difundir informacién para que se conozcan, e rednan y se comuniquen
anire si,

Acompafarios en la tucha activa por 1a superacidn

La conclentizacién a los poderes pdblicos de que existe el problema vy pedir soluclones.
reales a los problemas que se anfrentan con & mundo extarior,

Acompafarios y favorecer su inclusidn en la socledad, para que no sean rechazados y
puedan desempenar su actividad como cualquier otra persona("™),

Y por otro lado, se presentan algunas tareas concretas del voluntardade en esta drea de
accidn;

1.
2.
3.
4.
5.
6.

Infarmar sobre recursos, derechos y servicios.

Apoyar las actividades que organizan.

Hacar un listado de Asociaciones. Ayudar en [as iniciativas.
Elaborar contactos medianta thcnicas grupales,

Facilitar ransportes,

Acompafiar a espectéculos varios,

(™) gif., LOPEZ DE AGUILETA. et nl, gpeit., p 142



7. Concieniizar para que sean aceplados en el trabajo.

8. Hacer una sensibilizacidn en los barrios, a través de Asociaciones, Parroquias, Escuelas.
8, Fomantar hobbies.

10. Difundir material de formacion sobre <<cémo conducirse con las parsonas minusvalidass=,
11, Campadas y materiales para una aceptaciin del disminuido.

12.Congcar ofras entidades.

13.0rganizar acclones conjuntas,

14.Organizar reuniones de padres para que asuman su situacsin,

15.Crear una guarderia para que puadan asistir los padres a las reuniones.

14.Fomentar y reivindicar tallares y buscar trabajo.

17.Informacién a astudiantes a través del tabkdn de anuncios.

18, Reivindicar para suprmir bareras arquitecténicas, para adecuar transporte pablicol™™.

Estas son algunas de las diversas tareas que pueden desempeliar un voluntano, que como sa
observa tiene un compromiso y una responsabilfidad muy fusra con su trabajo y con |as
parsonas que sirve,

Esta investigecion tiene como finalidad demosirar que el lrabajo del woluntardo es muy
importante por su donacibn, gratuidad, desinterés y compromiso, Fara lograr mayor afickencia
an &l desempafio de sus funclones con los nifios, &3 convenlente brindares una capaciiacidn
pravia antes de que adguieran un compromiso con asta maravillosa temea.

1.“1Pm
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caPliTULD 1V
DIDACTICA ¥ CAPACITACION

I¥.1 CoNceEPTO DE DIDACTICA

La Diddctica es una ciancia que apora los olemenlos asenciales para hevar a cabo un procaso
de capacitacidn; debido a esto, ea preciso que antes de analizar qué es la capactacion, es
nacesario delimilar qué &8 |a Diddctica y estudiar algunas de sus caracteristicas principales,
que aportan distintos alemantos a dicha capacitacian.

Para entender con mayor amplitud lo que s la Didictica y todo lo alla implica, se estudiardn
distintas definiciones para desglosar cudles son las paries que Inlegren a esta importante

Arsenio Paclos, relomando ia etimologia del término didéctica, sefala que es dervado del
varbo <<didajein=> <<didasco>> (snsefiar, ensefio), y que por lanto vendia a significar
literaimente |o relativo a la ensefianza, a la actividad Instructiva. La didéctica pars unos es y ha
sido ia ciencia de |a snsefianza, con o que s& aproxima exciusivamente a una verdadera
matodologla de |a ansedianza, Para ofros no es sino |a ciencia del aprendizaje; puesto que |a
ensefianza tiena un valor instrumental y se ordena de suyo al aprendizae, 5in &l cual sera una
operacitn l.l-l.iﬂl{m}: sin embarge por experiencia se puede sfirmar que la didéctica aporta
elemanios lanto para la ensefianza como para of aprendizage, asto es, para todo el proceso
educallvo,

Por otro lado, Imideo Nericl, afirma que etimoldgicaments, diddclica derva del griego didaskein
(ansafiar) y tékne (arte), esio &5, arte de ensefar, de instruir. Con base en estas rajces, se
conciuye que [a Diddctica es clencia y are de ensediar,

Pero por qué s clencia y por qué es arte, es preciso defimitar estas doa nociones y
justificarins en relacién a la diddctica, ’

{108) g, PACIOS, A, Latreduccidn o s Dhddctin , p, 57
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IV.1.1 LA DipACTICA: CIENCIA ¥ ARTE DE ENSERAR

Es ciencia en cuanto invesiga y expenmenta nuevas técnicas de ensefanza. Es are, cuando
gslablece normmas de accidn o sugiere farmas de compariamienio didaclico basandase en ios
dmios cientificos y empincos de la educacibn; eslo sucede porque la didactica no pueda
separar lecria ¥ prictica Ambas deben fundirse en un solo cuerpo, pracurando la mayor
eficigncia de la ensefanza y su mejor suste a las weafidades humana y social dal
aﬁ.lnundn{"n}. La ciencia y |a practica se complemantan ya qua &8s necesanc conocer las
directricas del aprendizaje para poder realizar mejor la préctica con bases. La ciencia nos da
altemativas para fundameantar el trabajo. E| arie @s una habibdad isterna que s& manifiasta por
la faciidad para kograr un efecto en los alumnos, &l aprandizaje.

IV.1.2 DIVisiON DE LA DiDACTICA

Exislen distintas modalidades de aclividades educativas, diversas lomas de realizar al
procesc educativo y el proceso instructive. Y esto es lo que justifica la existencia de distintas
tipos de diddctica que ausifian seglin las caractaristicas da cada proceso en particular.

IVv.1.2.1 DipAcTIica GENERAL

Esth deslinada al estudio de lodos los principios y lécnicas validas para @ ensefanza de
cualjuler materia ¢ discipling. Procura ver |8 ensefianza coma un todo, estudidndala en sus
condiciones mads generales. "La diddctica General para ser valida, dabe de estar vinculads a
|@a circunstanclas reales de la ensefanza y a '03 objetvos que la educacion, flende a

cancretar an el nttucandn'ﬂ 1"}:..

Siempre se debe parir de la didictica general para comprender &l hacho educativo, sin
importar |as difersncias gue pueds traar consigo una situecidn particular.

(VO NERICH | opatl, 84
(I ey, 56



(]

IV.1,2.2 DioAcTica ESPECIAL

La didactica especial como fal no Lene consistencla propia “puede dividirse en tanfas
diddchcas especiales como resuflen justificadas per los diversos lipos en gue se puedan
aQrupar I0s NUMarosos procesos instructivos que adaplan modalidades dierentes, por 1a razdn
dal sujeta que los realiza, de los conlenides de fa instruccidn, de los niveles a los que ésta
pratenda |legar('")

¥.1.3 MomENTOS DiDACTICOS

El proceso ensefianza-aprandizaje dentro de |la educacion sistematica, es el products de una
aclividad conscienta, por [o tanto requiere de una planeacidn, de una reslizacidn y de una
evaluacion,

Al sistematizar estos momentos y determinar sus elementos y relacion, se tiene la planeacidn,
realizacion y evaluacién diddctica, es declr, la Didéctica proporciona los principos para
planear, realizar y evaluar al process de ensefanza-gprandizaje, consiiluydndosa oslas
actividades en los tres grandes momentos de la Didactica, junio con el cuarto momento que an
|a actualidad ha recobrado su importancia y que es el diagnastico de necesidades,

Los memenfos diddcticos comprenden (as etapas en (a3 qua se realiza o se daba realizar el
proceso ensefanza-aprendizaje. En general son cuatro momentos basicos, que & educador o
docents debe tomar en cuanta al cumplir con un proceso educativo: diagnostico o deteccidn
de necesidades; planeacidn o previsldn; realizacidn o ejecucidn y |a avaluacidn o verficaciin

Cada uno de ellos estableca los ineaméentos y nomas fundamentales para alcanzar el
méximo rendimienlo y eficiencia del proceso educativo, por eso la neceskdad de que al intcar,
durante y @ finalizar dicho proceso siempre sean considerados esios alementos sl sa qulare
alcanzar el mayor éxito posibla,

Uy AL, AL opeit, p. 140
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IV.1.3.1 DIAGNGSTICO DE NECESIDADES

El diagnéatico da nacasidades va a procurar ofrecar una dateccion de las principalas carencias
o requerimientos que sobre algun aspects educativo se presente en una situacién espacifica,
Este momento 8 pnimordial para el procaso ensefianze-aprendizaje. pues, a parir de & se
darvan las caracteristicas y rasgos esenciales que deberdn Inciuir loz demas momentas, n [a
salisfaccion de esa necesidad, deniro de dicha situacidn aducaliva,

Se realizard un andlisis de fos léminas diagndstico y necesidad:

1. El diegnéstico hace referencia al métedo por &l gque e ras'ada y comparan hechos
dasconocidos con olroa conocidos para descubnr, medianie esa comparackin, rasgos
distintives, anomalias o funciones deterioradas. El resultado dael diagndstico surge de la
adecuacidn o no anlre la siluscidn actual 8 |a que w8 apkican las thenicas del examen y o
paradigma qus s& ha lomado como modalo, El simple acto de disgnosticar no indica la
existencia de una anomalia, Todo diagndstico, sin embargo, presupene una confrontacidn
can la normatividad {con o que en ese mamento |a secedad acepta coma nofma o modelo
a saguir){1 12),

2. La necesidad implica que algo falia, que hay una limitacién &n alguna parte, da |a id2a de
carencia o ausencla de algin slemento para el funclonamiento eficiente de un sistemaf! 13),

IV.1.3.2 PLANEACION

Ls planeacién va a consistir, dentro de un sistama aescolar, an *,.la prevision intefigenta y bian
calculada de todas |as elapas dal irabajo escolar y de programacian raconal de todaa las
actividades, de modo que Ia ensefanza resulte segura, econdmica y eficiente’(! 14). Es an aste
momenta, en donde sa tlenan que slabofar y estruclurer todos los planes y programas
educativos, de todo un nivel ascolar 0 de cada asignalura segun sea el caso.

(U IHSANTT LANA, ap CiL, p 399
14 gl MENDOY A NINSIEZE A Maneal pan delemminar psssidade & eopasineibn , p 1%
(! H00E A0S, | Compendin e [idhctic Cene) , p#7

VAR P
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Es en la plansacitn donde deben ser estudiados los elementos diddcticos y los elementos de
lodo programa educativo, para que éstos sean plenamente pravisios; desde los objetives, el
tamario, el lugar, hasta la propia evaluacion

El plansamiento o planeaciin es una prevision de lo que tena que hacerse, puede versar
sobre el plan escclar, de las disciplinas, de las actividades exiraciase, de la crantacién
educativa y de |a orientackin pedagdgica, Todos los trabajos escolares deben ser planificados
para eyitar |a Improvisacién, que lanto pafudica el nivel de eficencia escolar,

IV.1,3.3 REALIZACION

Va a comprender |a aplicackn de todo lo anterommente planeado. para una situacion
aducativa especifica. Esta actualizacion de 1o plansado implica una labor educativa tanto del
docanle como del discents, ya que ambos integran lo gque as &l sujelo dél procesc aducative
como log agentes de dicho proceso, por un lado of agente realizador de la ensafianza y por el
otre el agante realizador del aprendizaje. En la reafizacion diddctica se ubica la praxis
educativa.

La ejecucidn se realiza a través de las clases y de las restantes actividades docentes y
discentes, &s la materializacién del planeamianto, La palabra clase es lomada squi &n sentido
amplia, como unidad del tiempo an que e realiza un todo significative incluyende a los
alumnos que trabajan con la onentacién del profesor,

IV.1.4 EVALUACION

La evaluacidn del aprendizaje o de (8 misma ensefanza, 56 [leva a cabo una vez que ya se
raalizd jo planeado, por medio de la verficacion y valoracidn de cdmo se ejecutd el procesa,
delectando aquello que no se haya cumplido, para realizar posibles mejoras a dicho proceso
educativo para cads siuacidn en espacifico,

En la evaluacidn so verifica y retroinforma, da manera parmanents, sobre fos resultados de los
sprendizajes de los educandos para detectar aciertos y deficiancias, con el fin de consolidar
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los aclertos y coregir las deficiencias para poder hacer las rectificaciones pertinentes al
proceso ensefanza-aprendizaje.

La verificacién es |a parta final de la funcdn decents. Es preciso aclarer que la verificacidn
debe figurar en todo e transcurso de la ejecuclin, con finalidad expresa de control y de
rectificacién. Puede decirse que |a varificacién tiene que estar presente en el iranscurso de fa
ajecucidn, con el prup:':l_{h de comprobar la marcha del aprendizale y da |a reanentacion para
los casos de fracaso escolar, @ fin de evitar la acumulacidn de deficiencias que son, casi
siempre, fatales para la buen marcha de los esludios.

I¥.1.4 ELEMENTOS DIDACTICOS

Los 7 elementos actian de una manera didéctica as necesaro ulilizaros para la planeacién da
cualquier curso o conferencla.

IV.1.4,1 ACTORES DEL PROCESO ENSERNANZA-APRENDIZAJE

Responde a la pregunta pquién?: educador y educando, El educador es aquella persona
encargada en trasmilir los conocimientos, desarrollar habllidedes y promover actitudes an el
educando; as quien educa. El educando s quien aprends, aguel por gulen y para guien se
educa, se le Bama discente, alumno, ete,

IV.1.4.2 OBJETIVOS

Los objelivos respondan a la pregunta gpara qué?, Los objetivos son la meta que se proponen
alcanzar tanio @l educador como el educando, deniro del proceso de ensefianza-aprendizaje.
Los cambios que se desean percibir en |a conducla de los alumnos, como resultado del
aprendizaje, pueden realizarse en 3 grandes dreas: afectva, cognoacitiva y psicomotriz(''%),
Es indispensable definir los objetivos al inicio de cualguier proceso educativo para saber hacia
dénde debamos dingimos.

(81%) AGURRRE, M., Mansal de Dhkictica , p. 14
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IV.1.4.3 CONTENIDOS

Los contenidos comesponden & la pregunta Lqué?, y 5o refieran a la seleccidn de la
informacién sobre ol tema que se va a desamollar. Deben da tener una secuenca, Ejemplo de
|a simpia & lo complejo, de lo concreto a ko abstrecto,

IV.1.4.4 METODOLOGIA

La metodoiogia comprende a todos los métodos y las técnicas que responden a la pregunta
4chmo?, El Método se considera el camine a segulr para llegar 8 delerminada meta u objetivo,
¥ la bécnica medios que se utilizan para seguir un método. Mientras que el procedimiento es el
cdmo se desamolla la técnica.

IV.1.4.5 MATERIAL DiDkcTICO

El material o recursos didécticos responden a la pregunta ,con qué?. Decidir sobre los medios
didicticos mas adecuados para lograr los objetivos del curso. Establecer y controlar las
condiciones fisicas del aula y organizar los matedales para reaizar las acliyidades da
aprendizaje. Proporcionar al alumna los medios de observaclon y de expermentacidn. Acencar
al alumno en cuanio sea posible a |a realidad(!"®).

IV.1,. 4.8 TiEMPO

El tiempo responde al (cuando? En qué momento y se refiere a la facha y horarios en ia que
s& va a raalizar la actividad con [os alumnos,

IV.1.4.7T Luaar

El lugar maponda & (a pregunta .donde?, se reflere el lugar donde se va llevar a cabo &
proceso de ensefanza-aprendizaje y aqul se especifica la duracidn del evenio,

1115y ihidem, p. T2
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I¥.2 La caPAaCITACION: UN RECURSO EDUCATIVO

En la sociedad actual, desde el punto de vista econdmico, 13 capaciacidn es considerada
ceme un bien autdnome, graclas al cual el Individuo adgquiere los conocimienios nacesarios
para elevar su nivel de vida y productividad,

Sedalmente se le aprecia como un Inslrumenta mediante el cual el individuo puede oblener
ung majar posicidn faboral, Un proceso educative s aquel an el que a persona aprende y se
da un cambiz posiive.

La capacitacidn es un recurso educativo, ya que habilita a |a persona a desamollar de una
manera mds eficaz su trabajo. Le proporclona al alumno medos de observacién y
expermentacién, |8 ayuda a economizar su liempo y aprovecharo mesor. le faciita la
compransién y ejecucién de su trabajo, despierta el interés de los aducandes por temas que
s8an de utiidad @ importancia para efos, les da la posibiidad de desamollar su capacidad
creadora y de que afimen, comprueben y apliquen lo aprendide. La capacitacidn es
conseguida como una raspuesta a 18 falta de personal capacitado, al creciente y acelerado
procaso de jos cambios v a la necasidad de contar con parsonal preparado(!!7),

Es necasano tener presente que el valar educativa de los recurses no depande do ellos an si
mismos, sing del comecio uso que se le de y del apoyo que proporcionen a las aclividades de
los alumnos y del profesor,

Existe un alto grado de corfusidn respecto a8l significado de los siguiantes krminos:

a) CAPACITACION: mccidn destnada a desarrollar las apltudes del wabajador, con sl
propdsilo de preparario para desempadiar, eficientamenta una unidad de irabajo especifica
& Impersenal: Se aplica a los trabajadores calificados, téenicos y supervisorss encargados
de tareas que impliquen conacmientos espaciales.

U7y g, CALIERON €., Bunal para la ndministnein del proceso g capngitaion o personad , p 13
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b} ADIESTRAMIENTO: Accidn destinada @ desarollar las habildades y dastezas del
trabajador, con el propdsito de (ncrementar la eficlencia en su puesio de trabajo. Se aplica
a Irabajadores no calificedos que realizan exclusivaments |abores manuales sencillas.

¢} DESARROLLC: este término, derdvado de rollo, indica el proceso de desplegar algo que

esla arcliada o anrollade, de tal manera que pueda luclr en toda su plenitud, Difgide
exciusivaments a mandos medios|' '),

Enla practica segin los criterios de UCECA, guia técnica para |a detecclén da necesidades de
capacitaciin y adiesiramianto an la pequeda y madiana emprasa,

“La diferenciacién mas exfendida actualmente estd dada por el puesto gue ocupa o que
cubrird el frabajador, se impare capactacidn a quien desempedara un puesio diferente dal
gue ocupa y adiesiramiento a quenes continuaran en el misma puesto de trabajo. Asl, un
mismo curso o evento serd de capacitacién o de adiestramianto, en funcién de la situacidn
partcular de cada trabajador(119)

I1V.2.1 EDUCACION INTEGRAL ¥ CAPACITACION

La Capacitacidn es un medio formidable para encauzar al personal de und e@mpresa, legrandg
ung auténtica automotivacidn & integracian en & misma, Esfo sdlo es posible sl la educacion
que 8a imparta es integral puss solo as| ublcard y desarallard al empleado cualguera que sea
su nwel y drea de trabajo, como un miambro responsable de! conglomerado social @ que
panfeneca.

“Las nacesidades de capacitacidn se pueden prasantar en dos niveles:

1. Faia de conocimientos, habilldades manuales y actitudes de la persona, relacionados con
su puasto ectual o futuro.

(I o MENDOSA NOFEZ, A opait.. p 24
(1% hidem, p. 29
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2. Dilerancia entra los conocimientos, hablfidades manuales y actiludes que poseo la persona
y las que exigen su puesto actual o futura™{'2).

En asla época se ha demostrado que es necesaric la espacializacidn en el trabajo pero no
dabemos de casr en los extremos ya que (8 educacion en todos sud niveles debe ser inlagral,
La expresidn de Jacques Marilain: <<El culto a la especializacidn deshumaniza al hombres>,
Nos hace pansar que la exagerada especializacidn a la |arga da como resultado un blogueao an
las capacidades de |a persona, pues limita la iniciativa del ser humano{'2")

El hombre debe de lener una visidn inlegral y actualizada no sclo de los cnleros de
productividad, comarcializacidn y éxitos en maleria de resultados prdcticos sino de una
profunda y stlida ensedanza social y humanista qua sirva para complemantar y psrfecconar al
hombre da nuestra época,

I¥.2.2 ELABORACIGON DE CURSOS DE CAPACITACION

Para que |a capacitacién se lleve a cabo con éxito, debe ser culdadosamente planeada.
conforme 8 un rigor metodologica que conduzea al logro cabal de loy objetivos propusstos al
Iniclar un curso. Las heramientas basicas de trabajo para el ejecutivo de la capacitacén son
los programas diddciicos expresados an los planes de curso, eslos programas deben ser
disaftadas punto por punto de acuerdo con o) mejor conocimienio de |a tecnoéogia educativa:
programas amplios, ambiciosos, bien definides y desglosados, pero no dogmaticas sing
Raxibles(112),

Por lo tanto, y relomendo las bases que ia Didéctica ofrece al respecto, s& deban alaborar
cursos de capacitacién como marce de referancia para evar & cabo este lipo de procese
aducativo,

§120) MENDOZA NURIEZ, A open . p 33
(12U BAARTTAIN, 1, La educgcin o ey it sracial . p 124
VIR ONGRIGUED ESTRADA, M, cial  Adigisioen de | eapeeitagion . p #1
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Para comprender la necesidad de los planes de cursoc an |a capacitacidn, es preciso definir
dud se antiande por plan de curso, para a8l comprender de una maljor forma su necesariadad,

E! plan de curso 85 la prevision de lodas |as acciones pertinentes a una area, discipling o
actividad, durante un periodo lective que, de modo general, puede ser de un ado, de un
s@mastra 0 de cualguler otra duracidn, considerando su dependencia con respecio a grados
antariores o posteroras an que figura al mismo rubro (actividad, drea de estudio o discipling) v
su coordmacidn con los demds rubios que copduzcan a una ensefianza integrads, orgdnica,
sficienle y con sentido de continuided(!23),

Con base en la definicién anterior y an |o que se ha analizado sobre lo que es Didéctica, se
puede concluir diciendo que el plan de curso es Ia previsién razonada de todas las actividades
que sa van a realizar durante un parodo determinado de liempo. Para kograr allo, s preciso
lener én cuania cuales son los elemenios que se deben considerar para que un plan de curso
puada considerarse como completo y funcional anle las necesidades de capacitaciin que se
fequieran.

IV.2.3 ELEMENTOS DE UN CURSO DE CAPACITACION

Temando como base los momenios y elemenios didacticos, se pusde afimar que los
elementos necesalios para cualquier curso de capacitacidn son; los datos ganerales dal curso,
los objetivos, e contenido temdtco, el tempo, la metodologia, o materal diddctico, la
evaluacidn y fa bibliografia.

IV.2.3.1 Datos GENERALES DEL CURSO
Un plan da cursc de capacitacidn, antes de prasentar los objetivos que desea alcanzar, debe

contener una sarie de dalos generales que Introduzcan al participants al curso en cuestidn.
Entre etlos deios se contemplan: la portada (con el nombre dal curso y de 13 Institucidn yio

("M Nosici, |, Metisbologia s s enseflanva, p 70
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personais) que ko imparte), @l Indice y una intreduccién en donde se explgue a grandes rasgos
8n qué consista el curso y ef por qué del mismo

IV.2.3.2 Los OBJETIVOS DEL CURSOD

La alaboracitn adecuada de los objotives del curso @s relevante, ya que estos se elaboran con
i fin de que desde &l inico 38 quede planteado gqué es lo que se dosea lograr a través del

curso y los participantes conozcan desde el pAncipio qué es lo que s espara de ellos al
finalizar al cursa,

La ventaja que ofrece ests practica nicial de planteamienta de okbjstivos es clara: los
aslstentes al curso quedan en la posibilidad de participar activamente en la consecucidn de
dichos objativos; ademas que al instructor se plantea desde el inide un compromiso para &l
logro de dichos finas.

Es, pues, Indispensable la fijacidn de los objativos del curso, Conviena ja delerminacian de los
objetivos generales del curso, y los de cada tema gue componen el contenido temético. De
esta manera, 5& puede consegulr une sere de objelivos convenientemente ordenados y
graduados en su dificultad, y programados segdn el tiempo aproximado gue requisre su

cumplimianta(t 24,
IV.2.3.3 EL CONTENIDD TEMATICO

El contenido temdtico o temario es la descripcién del contenide cognoscitivo (depandienda dal
lipo de capacitacidn que se desea Impartr, puedan ser también da lipo afectivo y psicomator)
del curso. Antiguamenta, ara el punto central de un programa, y casi 8a consideraban idénticos
programa y lemario. Sin embargo, el lamaric @s como un mapa, y los objetivos son como el
itinarario comespondiante al viajs que sa planea. Es decir, ante el mismo contenido axisie una
varedad muy grande de recomdos: grados de profundizacidn, posibles omisionas,

Mg, GUTIERREZ AN, 1, ntrodugeion o 1n [alietien, p. 72-T3
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explicilacion da detalles, Imporlancia de fa asimilacidn, etc('¥%). No pusdas concebirse un
programa sin al contenido tematico, es plaza ssenclal dal misme.

Lo importante del temario no es tanto &l grado de minuciosidad para describir cada detaile en
funcidn de inciscs y subincisca. Un exceso de detalles podria confundr o dar la impresién da
una dificultad casi invencible. Es muche mas impertante al orden 15gice, a estructuracién y la

unidad, cuslidades que faciitan el aprendizaje de la materia de la que se trata ol curso en
cuastidn,

El safalamiento de temas bésicos (indispensables) y temas secundarios (optalives) también
pusde ayudar a una mejor concentracién del esfuerzo del paricipants en 0 que
verdaderamente ss primordial. Mo dejard de haber ssisteniss a cursos de capacilacidn
sspaciaiments motivados que dessen ampliar sus conocimientos y penatrar 8n asunios que no
sarian exigibles a la tolalidad da silos(!2),

El lernari s, pues, un esquama de conocimientos que e instruclor, antes que nade, debe
tener compielamente al dia como base de su sctuscidn segura, motivadora y dinlogants. Pemo
an esta sentido &8 preciso distinguir el carbcter fexible que debe tener esle temario, ya que af
docants debs traer un esquEma previo, perc que pusda ser modificado segun los interesed &
inquietudes de los participantes, sin lranaformar Su esenca.

IV.2.3.4 EL TIEMPO

En & plan o programa debe ser axpiicitade &l tampo en el que s& va & lievar & cabo & curso,
indicande el numero total da homs y [a fecha en ia que se llevani a cabo cads uno de los
contenidos expuestos en ol temano, indicando el tiempo aproximado para cada tema y/o
contenido por separado, Tambkén debe considerarse un tiempo de colchdn didictico, es decir,
un tiempo que sea considerado para cusiquisr imprevisto y que no afects al propio curso.

125 ol ibidem, p. T3
(V30 g . hidemn. p. M
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IV, 2.3.5 METODOLOGIA

La metcdologia que se uliice para un cuwso dependerd del tema que se trate, del nivel y del
nimero de participantes, de la personalidad dal Instructor y de su experencia. La matodologla
dé un programa o plan de curso debe expficitar los méledos, las Wonicas y 1as actividades de
aprendizaje que servirin de instrumentos para la consecucidn de los objetivos y [a transmisitn
de los contenidos,

Tanto los métodos comao (a8 tkcnicas que se utiicen deban ser personalas, porque al instructor
no puede encerarse en una metodologia sistemalizada que se banga que seguir
inflescblemanta, sino que debe buscar una que mantenga las caractersticas que se adapten a
sy parsonalidad y experencla, ademas de adecuarse a la situacién concrata de la capacitacidn
y 8l grupo al que sa dirge('?),

Los mélodos, lécnicas y actividades deben ser fexibles, porque deberdan tomar en cuenta
todos los factores que puedan influir en su madificacion que le den nueves datos, de acuerdo
& la situacion particular an la qua e pesenta la capacitacidn come procesd educative. Entre
low factores que influyen para |a seleccidn de |a metodologia a ubilizar, se pueden considerar
los objetives del curso y de cada tema; el contenido a tratar; el tempo con &l que dispone el
instructor para impartr el curso de capacitacién, ¢ numero de parmicipantes y sus
caractaristicas principales('®),

La matodologia que se ulilice en un curso de capacilacién, determinard en gran medida el
dxito del mismo, puesto que una melodologla adecuada conduce a un aprendizaje significativo
por parte de los asistantes al cursc, especialments cusndo a través de un método yio wia
técnica se proyectan solucionss o aporiaciones al trabsjo concrelo de cada persona an
cueslion, Ademds qus es a través de la melodologla donda se Fevan a cabo [0s objetivos
propuastos al iniclo del curso,

(147) ofy,, jbidem. p. 76
(11 gfe,, thidem. p, 77
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I¥.2.3.8 REcursos DIoAcTICOS

En un plan de curso, de igual modo, deban ser contemplados los recursas o material diddctico
que va a ser utlizado a lo iargo del mismo, con el fin de planear con antcipacién qué tipo de
matariales se necesitan,

Es necesario gue el instruckor o las personas que arganicen el curso verfiguen gue en la
Instipucldn, Qrganizacidn o Empresa donde se llevard a cabo al cursa, sl ge cuenta con dicho
material; en caso de qué no sea de asie modo buscar [a forma de conseguir &l materal o
reamplazario por otro con & que sl se cuente,

Este material debard Ir da acuardo con la metodologla, debido a gue tiene como funcidn

raforzarts, con el fin del lograr un aprendizaje caracterizado por la fijecion y retencién da los
contenidos anallzados durants al curso.

En general & matenal de apoyo cumple vanas funcones en el proceso de capaditacion.

a) explicar, demosirar, lustrar,

b) dar rea'ca y colondo a la informacian;,

c) facilitar la comunicacion del instructor can las participantas y de los paricipantes
antra 3l

d) acercar a los participantes |o mas positle a la realidad y llevar ésta a allos(| 2%,

Debido a estas rezones, & materal diddctico es un medio que facilita al instneclor la
transmisidn de los contenidos del curso que se irate, colaborando a un Aprendizaje
significative y Qtil para todos log panicipantes.

En la acluaiidad tanio la docencia, como la capacitacién puede sacar provecho de las
innovaciones tecnaldgicas que en mateda de comunicaciones & informatica se ofrecen y
pueden ser aplicadas an provecho dal proceso ensefanza-aprendizaje

VIBRODGRIGER, ESTRAIA, M. gtal., cpol. 1 ¥4
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IV.2.3.7T EVALUACIGN

Desuve wl principlo del curso ssrd necesano Indicar @ MOdo COMO VAN 3 S8r avaluados 'os
participantes. Resuita indispansable la atencién al cumplimlanto de los objelives fijados en ai

curso, y al minima requerido para su acreditacion(!30),

La evaluacidn, coma ya se menclond anterormentes, lo qua busca es que a través de up
procesd sistematico sean venficados |0s resultados del aprendizaje y sa analice 5| reaimente
& cumplleron o no los objebives propuestos en &l plan de curso. Ademas apora alemanios
valicsos que parmiten al instructor y & las personas que alaboraron &l curso, realizar las
modificacionas partinentes para al perfeccionamianto dal él, ‘omando como basa los aclerios y
los emroms que Sa enconlraron a través de |a evaluacion realizada a los participantes,

IV.2.3.8 BIBLIOGRAFIA[ )

Es indispansable un safialamiento de los Ubros, documentos, revistas, el que ayudan a cubrr
&l temario y los objetivos de un curso de capacitacidn. Aqul conviane Insistir an la necesidad
de complementar los datos aporiados en la exposicién dal instruclor por medio de lecturas
cuidadosamanta saleccionadas.

Hay que distnguir dos lipos de bitdiografia:

1. BAslca, la que proponEona ios conocimeentos que No deberan omitrse en e momento aciual.
Entre astas cbras, aigunas podrian sedialerse como necsearias para levar ol curso

2. Optativa o complementaria, es |a que se aconseja para lograr una mayor
profundizacitn,

También seria util la distncién enlre obras generales de consulta {como enciclopedias,
diccionanios, manuales, elic ) y las hemerogrificas,

(130 OUTIERREZ SALNE, R, tpsil. p TH
170 ofe, iadenn, 1. 7
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Es responsabilidad de fa institucidn proporcionar la capacitacidn que requiare ol aduito para el
mejor desampeno de su trabsjo y daba conseguir los mejores medics para esta capacitacidn,
Caba destacar que la adquisicion de nuevos conocimientos y el desamolfio de nuevas
habilidades y actiludes positivas as al major camino para lograr cambios perdurables.

En al presente esludio, una molivacién para los nuevos voluntarios consistirla en recibir un
curso de capacilacidn para realizar su trabajo con mayor lranquilidad, alegria, dedicaclén y
compromiso, pues de asta forma se les informaria y formaria en los aspectos pnmordiales que
deben posesr para Servir comectamenta y desampefiar la labor de voluntano como debe de
g8, da acuerdo a lo visto en & capltulo tercere de esta tasis.

e —



CAPITULOD V
CURSO DE CAPACITACION PARA LOS
VOLUNTARIOS DEL HOSPITAL DOCTOR GERMAN
DIAZ LOMBARDO.

V.1 CONSIDERACIONES PREVIAS

La dervacidn préclica se formula después de una pelicitn de |a direclora dal caniro, la Sra.
Patricia Baaz, a partir de la solicitud de impanir un curso de capacitacitn a los voluntarios de
nuavo ingreso. Cada afio soficitan tanto jdvanes del bachillerato como seforas ser yoluntarios,

En la axpenencia se ha visto que los voluntarios tienen desecs de trabajar con los nifos, paro
s& sianten inseguros de chmo conducirse en el manejo con los enfermos. La iniciativa de
rechir un curso de capacitacién se basa en la experencia de varios afios da trabajo, bempo
durante &l cual s ha observado por pane de las autondades del Hospital y de los voluntarios
de recibir una orentacidn para sendr y reailzar las actividades con los nifios en la major forma
paaibla.

En el presenta capilulo $2 hace una inreduccién lo que es &l Hospital sus caracleristicas
principales, para proseguir con la presentacidn del curso,

V.2 DATOS DE IDENTIFICACION DEL HOSPITAL DR, OGERMAN
DIAZ LOMBARDOQ

El hospital atende a enfermcs del aparaio musculo esqueldtico, prncipalmente a nifios de
bajos recursos ecandmicos. Es donde se plensa llevar a cabo la darivacion prictica,

¥.2.1 DomiciLiO

Ei hospital esta situado en @l Carmen # 18 San Angel, Delegacion Alvaro Cbregdn. Codigo
Postal 060010 an |a Ciedad da México, D, F,, Tal. 8-61-95-88.

i | o e e e P e



ESTA TESIS NO DEBE
»  SAUR DE LA BIBLIOTECA

VW.2.2 ANTECEDENTES HISTORICOS

En 1948 y por iniciativa ded Dr, Don Gusiavo Baz Prada, cuando era ministro de la Sacrelaria
da Salubridad y Asistencia, se fundd un a'bergue para nifios de escasos recursos, cuyo
Patronato sa llamaba “amigo da los nifios”.

Mo fue sino hasta 1974, cuando se eatablacit & Hospita! Or, Germdn Dlaz Lombardo, siendo
ministro da |la Secretaria de Salubridad y Asistencia el Or, Jorge Jiménez Canld, guien prestd
toda su apoyo a la fundacidn de este Hospital, Como presidenta del Patronato quedt la Sra.
Ana Elena Baz de Bracamontes,

En sus Inicios ara un centro de recuperacitn para nifios con secusla de poliomialitls, atendido
por las Madres de o Caridad del Verbo Encamado. La mayoris de 'os nifios hospitalizados
eran abandonados por sus padres,

Posteriorments se organizd un Patronato para e construccion del actual hospital,
implaniando e objetiva da proporcionar al nifo con problamas muisculo-msquekdtico la
mhabililacidn infegral que requisre, Desda al inicio hasta |a fecha, ha sido Director Médico al
Dr, Eduardo Luque Rebollar, quien ha dedicado duranie estos 20 afos su vida y preparacion
para buscar fodos los medios que conduzcan a una major caldad de vida a todos los niftos
anfermos que han buscado la atencién en &l hospital.

V.2.3 INSTALACIONES DEL HOBPITAL

El Hospital cuents con ires plantas:

1) En|a primera s& encuentran la recepcion, oficinas administrativas, sanitarios, consullonos
médicos, rayos X, salas de terapia. de hidromasajes @ hidroterapia, salas de aspars,
cocina, comedor da personal midico, lavandaria. Se cuenla en el extedor con un patio
{con juegos infantiles), estaclonamiento y dreas verdas.

2) En &l sagundo plso s& ubica s zona da loa nifios inlemos, donde hay cerca de 30 camas
saparadas en dos dreas; [a de los nifios v la de as nifay, igualments bafios para nifios y



nifkos. También estd la oficina y el mostrados de enfermeria, dos cuartos especiales y
aislados; quirdfano y sala de recuperacidn, ademds de una central de equipos,

3) En o lercer piso se cuents con un cuarto con baflo para e| médico de guardia, cuatro
cuartos para enfermos particulanes, larmacia, patio y dos salones de clase para la escusla
de educaciin especial.

Ademads existe un elevador para satisfacer [as necesidades de traslado de nifos an el
edificio.

V.2.4 SERVICIOS DEL HOSPITAL

Para levar a cabo |a rehabiiitacidn Integral que requiere el nifto con problemas en el aparato
misculo-esquélalico, an el hospital se cuentan con (os sigulenies sarvicios:

¥V.2.4.1 Consulta externa

Esla se proporciona @ nifos y adultos de escascs recursos scondmicos, atendida por
médicos, onopedistas y lraumatdlogos, quiones Novan la especislided dontre del hoapital
durante | © 2 aflos en clrugla de oropedia pediitica y columna; provienen de diferentes
palses del continente americano, sobre todo Centroamérica y Sudamérica,

Cabe mencionar que de los nifos de consulta extema, se sabe que no todos asisten
mgularments & sus citas, sobre todo los que viven fusra e Distrito Federal, lo que provoca
N retraso en su terapia y rehabilitacion,

V.2.4.2 Departamento da Fisioterapia

Es uno de ios més Importantes para |a rehabilitacién fisica dal nifio, considerando que “la
fisioterapla ®a la curscién de !as enfermedades por el ejercicio fisico y o8 elemantos o

ambienies naturales: agua, luz, calor, vida en la montafa o en el mar(132),

(B3 ANTILLANA., opsit., p. 653
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La terapia fisica busca la foraleza, coordinacién muscular v el equikibrio corporal, Se valen
para su trabajo de diferentes mélodos y lacnicas Yalas como ejercicios, masajes, calar, agua,
cuanrian con lodos los recursos humanos y matenales nocosaros para |a renabilitacion dal
nifo, Esle departamenio es1d a cargo de fisiolerapaulas espacializadas en esios problemas.

V.2.4.3 Apoyo Pslicopedagdgico

Dentre de las insta'acianes del hospital se cuenia con una escucla de Educacidn Especial
dependiente de la Secretaria de Educacion Plblica; con la finafdad de que los nifos
hospitalizados sigan recibiendo su educacidn formal, evitando que por su enfermedad
pierdan su proparacion sistematica. Abarca desde estimulacidn tomprana hasta sexto afo de
primaria, asisten a ela los nifos que estan hospilalizados.

Cuanian con lodo el parsanal que se requlers para la atencldn «miegral dal nife, comao son; la
directora, maestras especiaizadas en educaciin especial, una psicbloga, una terapeuta da
lenguaje, una rabajadora social, volunianios y una secrelaria.

La escusla da Educacion Especial del Hospital Dr. Germdn Diaz Lombardo e orenta por una
fiosofia humanista, ya que en todo individuo hay un ser humano, cualesquiera que Sean sus
limitaciones. Los fines de la educacdn foma en cuenta que el profesor asume la
responsabilidad de formar a una persona, mas que |3 de rehabillar a un enfemo.

Esty escuala do Educaciin Especial esta sctualmente cansbiuida como USAER® {Unigad da
Saeryicios de Apoyo en Escusla Regular) y consta de maesiros especialzados y equipo de
apoyo integrado por una trabajadera social, una profesora de lenguaje y una psicbloga. Con
esta organizacion lo que se pratende es lograr diversidad, equidad y calidad an |a educacidn
faciiitando a los nifos ja socializacidn con sus compaferos y |a individualzacién Bn su
problematica personal. De acuerdc a los programas implantados por la Secretaria de

P ISAFE Intuneia fecnicvapernlivg v admimsiraina creedds pary favoreces b upe toenigos y meksoldgices mam In
abenegan e alusnmo, con meceshlasles especialed
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Educacian Piblica (SEP) en este sistema, cabe destasar que "al finalizar 3 primana especial
el agresado deberd ser capaz dej! ¥);

1. Tener confianza en si mismo.

2. Ser aulosufickente en fodos los aspectos de la vida diana.

A, Desplazarse en su comunidad

4. Interpretar simboios yio signos.

8. Comunicarse con olros,

6. Compartlr actividades con olros,

T. Sef cuidadoso en su praseniacidn persanal,

B, Buscar |a aceptacion de los demas.

8. Conoccer sus necesidades y la forma de salisfacenas,

10. Practicar las normas soclales de su media,

11.Colaborar en las tareas hogarafas,

12.Cumpdir las tareas que se (e ancomienda con responsabilidad,

13, Conocar y ulilizar los servicios plblicos de su comunidad,

14, Desampediar un rabajo remunerado en |8 comunidad o en un medio supervisado.
15. Observar normas de saguridad.

16. Organizar su presupuesto.

17. Utilizar constructivamente su bempa liore

18, Conocar sus derechos y debares como cudadano y trabajadar"

V.2. 4.4 Terapia Familiar

En la terapia familiar, & labor terapdutica se cantra en la dindmica del grupe familiar y la

relacionas existentes entre sus miembros(13); este tipo de terapia es proporcionada por la
irabajadora social del haspital @n loa casos que o requberan,

Este tipo de terapla 85 de suma imporiancia para la rehabiitacién del enferma, dentro de la
cual la familia ejerce una funcidn fundamental,

(P 08S | Qudp Ceriendar, po 94
UMt SARIILLANA , vl p. 13
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V.2.4.5 Terapla OQcupaclionai

Deniro del grupo de terapia que s fundamenta en el valor terapéulico y la productividad
crealiva, 38 encuentran, enire olras |a terapia ocupacienal. El hrmino terapla ocupacional ftua
introducido por H. Simons, ¥ designa los métodos qua Lienen en cuenta el descubrmiants de
que la Inactividad y el aislamiento, resullado de la hospilalizacién es perfudicial para el
enfermo. Para compansar las corsacuancias negativas de intamamianto, s crean tallares de
trabajo dentro del mismo cantro, con |a Mnalidad de potanclar la comunlcacidn y craatividad
del pacients y de favorecer su reinsercion social. Las taress son fundamentaimente de lpo

manual{135),

La tarapla ocupacional que se lleva a cabo en el Hospital German Dfaz Lombardo, asta a
cango del grupo de Voluniaros que asisten diadamente an al horano de 1600 a 18:00 horas.
Con alla 88 busca que a iravés de |a realizacidn de diferentes tareas de tipo manual, el nifio
sa desarrolle en ol drea da la motricidad fina y que poco @ poco aprendan algunas otras
Iaboras de mayor complajidad.

Como parte de asta terapla se ha eslablecido una minkempreda, en la que pintan cerdmica y
postedormenta venden la produccidn. Del dinero que se obtiene se las olorga una pane
proporcional a los nifos, lo cusl @8 una recompensa al esfuerzo y empedo puesto en la
realizacién da su trabajo. Es muy importanta la satistaccion personal que les produce el saber
que ellos tienen capacidades y las pusdan desarmollar, se sienten productivos y Utiles para
elios mismos y en la socieded an que viven. Todas eslas achvidades propician la
mumuci#n entra allos y |a creatividad personal,

V.2.4.8 Personal
1. MEDICO: Médicos orlopadistas, enfarmeras generales, auxiliares, téenlco en radiologla,

fisioterapautas.

(gl i, p. 1361

oy



2. ADMINISTRATIVO: Administrador General, secretaria, racepcionista, trabajadora social,
jefe de mantenimiento, camilleros, personal de vigifancia, personal de intendencia,
personal de cocing, personal de lavanderia.
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J ELEMENTOS DEL CURSO

Curso 58 proporciona & foda parsona gue se encuentra en proceso de entrar como

woluntaria en el hospital, con e fin de capacitaria para que desarolle major su labor,

Para la estructuracién dal curso s propone segulr el orden de los alementos didacticos con el
fin de Havar un orden melodoldgico,

L
T

QUIEN: Educador (Persona encargada de capacitar a las voluntarios). Educandoe (
voluntaria a ia cusl se ya & capacitar.)

. PARA QUE: Objetivos qua 38 parsiguan al proporcionar el curso.

QUE: Contenidos que & van a transmitir durante i curso,
COMO: Metodologia que se propon® para hacer més eficaz ol proceso de enséflanzs-
aprandizaje.

. CON QUE: Se hace referencia al material diddctico que servirk de apoyoc a los

conocimientos transmitidos de forma oral o escrita,
CUANDO: Se debe aclarar |a fecha, sl tiempo didéctico para ja realizacion del curse.
DONDE: El lugar donde s lievard a cabo.



¥.3.1 PORTADA DEL MANUAL DEL CURSO

"Tedo el gue ticae un coragin (lecue de amon,

diempre ricue alge gue das”

MEXICO, D.F. 1887
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V.3.3 INTRODUCCION AL CURSBO
INTRODUCCION

Con esle curso queremos apoyar a los fuluros volunlasios en su labor conslante y diaria con
los nifios hospilalizados, ya que trabajar con personas enfermas del aparato msculo-
asquakitico s dificil cuando no se tiene un conocimiento previo de los culdados que sa deben
de tenar an |a convivencia con sllos,

El Hospital Dr. Germén Diaz Lombardo, Uens como misidn proporcionar la mejor calidad de
vida posible alos niflos que necesitan someterss a opavaciones o & largos tratamientos para
mimMegrarse & la vida cotidiana y a la sociedad en la que viven.

El prasante curso provee de la informacién necesaris para que las fuluras volunlarios dal
hospital, conozcan cuales son las medidas que tenen que tomar en cuanto al tralo adecuado
con los pacientes, forma de mansjaros, conocimento de sus anfermedades, actvidades,
lugares y maleriales que pusden utiizar con los nifos que van & asiar a su cargo.

Los voluntarkos desarrolian un papel muy Importants ya que mediante el trato con |os niflos se
les trasmilen habilos, velores, actitudes y habildades manuales. Se fomenta el trabajo an
equipo sa treta de despertar su capacidad creativa v la solidardad.

El trabajo de un voluntario es una labor digna de admirarse, que conlleva una serie de
responsabilidades, compromiscs y deberes, pero también derechos y oportunidades.

¥.3.4 OpJETIVOSR
Se presanian a grandes rasgos los objelivos que se pretenden cubrir a lo largo del curse ¥ que

88 ancuentran dentro de cada uno de los planes de sesidn que se utiizardn a lo largo del
mismo,
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OBJETIVO GENERAL.

Los voluntarios aplicardn los conocimientos tedrico - practicos adquiridos durante al cursa,
analizando su Influencia en los nifios a través de las distintas actividades que se flevan a cabo
dentra del Hospital,

OBJETIVO (S) PARTICULAR (ES).

5.

Intreducir al volurtario en el trabajo del hospital, su filosofia, personal que labora y
actividades que se realizan.

Presantar a [os voluntarios los antecedenies histiricos del Hospital, sus diversas dreas g
insialaciones an ganseral,

Analizar las caracter|sticas blopsicosociales de |os nifios hospitalizados y su ralacion con la
educacion especial.

Reconocer los principales enfermedades que susien presentarse y los posibles
lrat.lmlnniul que sa& puadan aplicar. .

Los voluntarios identificardn cada una de sus funciones y Io que se eapera de ellos,

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1.

4.

Presentar a las voluntarios entre si, realizando un encuadre del Hospital y 12 labor de éste
con sus paciantes y familiares.

Proparcionar informacién sobre |a Historia del Hospital Dr. German Diaz Lombardo.
|dentificar las diferentes dreas que existen dentro del Hospital y la funcibn que realizan
cada una de ellas.

Analizar las diferentes caracteristicas de la sducacidn especial haciendo énfasis en los
enfermos del aparato musculo esquelético.

|dentificar en qué parie del cuerpo sa encueniran |as diferantes lesiones que se prasentan
como manifestacidn de cada enfermedad, asl como loa tratamientos indicados para cada
una de allas.

Diferanciar entre un trabajo social y un voluntariado soclal,

Reconocer al conjunto de camacteristicas y cualidades que debe de reunir un voluntanio,
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8. Analizar |os derechos y cbllgaciones gue adquiere el voluntario en el momentc de
compromaterse con su trabajo
9. |dentificar la labor del voluntario con los enfermos discapacitadas.

10.Distinguir las actividades que realizan las personas voluniarias dentro del taller de
craatividad,

11.Elaborar las conclusiones finales a partir de jos conocimientos obtenidos durante al cursa,

¥.3.4 DESARAOLLO DEL PLAN

El presente curso se brindard como asesoria en capacitacién a las nuevas voluniarios del
HOSPITAL DR. GERMAN DIAZ LOMBARDO, el cual se encarga de dar atencién médica &
nifos enfermos del aparato misculo esguelético, quienes son de escasos recursas
acondmicos y muchaos de elios hudrfanas,

Anle |a necesidad de tener personal voluntano que realice aclividades vesperlinas con los
nifios, es necesaro que |as-personas que dessan trabajar en el Hospilal reciban antes de
desampadar su labor, un curso de induccion, el cual les brindard los conctimientos necesarios
que |as ayudardn para desanvolverse major,

Slendo lo mas importante la relacién afectiva con los pacientes se les pedird su constancla y
planeacion de jas actividades que realizan con elios an los talleres de trabajos manusles, ya
que los nifos esperan gustosos la llegada de la voluntana,

El curso de Capacilacién se llevard a cabo en ias instalaciones del Hospital para que la futura
voluntaria se vaya famiiarzando tanto con el parsonal, jas instaiaciones y principalments con
los pacianies ya gue &s con elios con quienes va realizar su trabajo.

El curso pretanda la integracion de las voluntarios antre si y con el personal que colabora con
dicha instituckdn, para que ei trabajo sea mds eficiente. Se pretende que los voluniaros
concienticen que tisnan un compromiso morel de ayuda y entrega desinteresada 8 estos nifos
sin importar edad, sexo o condicién social.
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V.3, 4.1 TEMARIO

El tamario constituye el conjunto sistematizado de 1amas que se van a proporcionar a lo large
del cursg, indicando a grandes rasgos el contenido que se va a desamollar con posteroidad. A
continuacién se presania el temario relacionado con la capacitacion especifica que sa necesila
para ser voluntara del Hospital Or. German Diaz Lombardo.

TEMARIO

. Introduccidn
1.1 Encuadre
Il Hospital “Or. German Diaz Lombarda®
IL.1 Antecedentes Histdricos de Hospital
1.2 Funcién de las diferentes dreas qua conforman al Hospital,
Iil, Educacién Espacial
V. Enfermos del Aparato Musculo-Esqualético
V.1 Enfermedades y tratamientos mads comunes que se presenian en |os pacientes dal
Hospital
V. Labor del veluntario.
V.1 4 Qué es un trabajo social?
V.2 ¢ Qué es el voluntadads social?
V.3 Derechos, debenes ¥ responsabliidades del voluntariado,
V.4 Perfd ded voluntario.
V.5 El trabajo voluntario con personas discapaciladas.
.8 Taller de creatividad,
Vi, Conclusiones.



PROGRAMA DEL CURSO DE CAPACITACION PARA VOLUNTARIOS

HOSPITAL "DR, GERMAN DIAZ LOMBARDO"
PROGRAMA GENERAL

"TODO EL QUE TIEKE U CORAZON LLEND DE AMOR. SIEMPRE TIENE ALGD QUE DAR”

Nombre del curso: Curso de capacitacién para los voluntanos de nuevo ingreso del Hospital "Dy, German Diaz Lombardo”™

Horarnp: Lunes a Midrcoles de 900 a 12:00 pm. Total de horas: 9
Fecha: Junic de 1997.

OBJETIVO GENERAL: Los voluntanios aplicaran los conocimientos 1ednco - practicos adquiridos durante el curso analizando su

influencia en 105 nifios a través de las distintas actividades que se realizan dentro del hospital

CONTENIDO MATERIAL DIDACTICO METODOLOGIA EVALUACION
I Introduccidn. Galeles, METODOS: Al finalizar el curso se realizard
Diapositivas, una evaluacion cuanttativa
Il Antecadenias Histbricos Proyector de Diapositivas, - Inductive, para medir los conocimientos
del Hospital "D, German MNota Técnica. - Daductivo, de los voluntanios,
Diar Lombarda® Proyector de acetatos. = Analitico
Acetatos, - Sintético. También sa realizam una
Il Educacion Especial. Fantalla. evaluacidn cuaktativa donde los
Constancia de Acreditacion | TECNICAS: voluntarios  verficasdn  la
IY¥ Enfermos del Aparato del cursa, importancia de su  funcién
Musculo-Esquaelético. - Del didglogo. dentro del Hospital
= Expositiva.
V Labor del voluntario. - Participativa.
Vi Conclusiones,

Th



HOSPITAL “DR. GERMAN DIAZ LOMBARDO"
PLAN DE SESION (1ra. SESION) _

ORJETIVO(S) PARTICULAR(ES):
Introducir al voluntario en el trabajo del hospital, su filosafia, personal que labora y actividades que se realizan.

Presentar a los voluntarios los antecedentes histéricos del hospital, sus diversas dreas e instalaciones en general.

conforman el hospital
“Dr. Germdn Diaz Lom-
bardo™,

del hospitsl y la funcidn
qua realizan cada una
de eflas.

.12 Area de Fisiote-
rapia.

1.3 Area de Trabajo
Social.

lil.1.4 Area de Consulta
Extemna,

li.1.5 Unidad de Sarvi-
cios educativos.

CONTENIDOD OBJETIVOD SUBTEMAS TIEMPO MATERIAL DIDACTICO
TEMATICO ESPECIFICO DIDACTICO
1.1 Encuadre, Presentar a los wolun- | 1.1.1. Presentacdin de Gafates.
tarios antre si realizando | los voluntarios y realiza- 30 min,
un encuadre del hospital | cidn del encuadre.
y la labor de éste con
sus pacentes y fami-
liares.
.1 Antecadentas Histd- | Proporcionar  informa- | 111.1. Modificacionas Nota técnica.
fCos. cidn sobre la historia dal | que s& han reaiizado 30 min.
Hospital “Dr. German | dentro del hospital des-
Diaz Lombardao”, de su inicio hasta la ac-
tualidad.
1 Funcidn de las | identificar las diferentes | 1111 Area de Servicios Diapositivas.
diferentes dreas que | dreas que existen dentro | Médicos. 120 min. Proyecior de Diaposifivas.

£6



METODOLOGIA EXPERIENCIAS DE EVALUACION BIBLIOGRAFIA
APRENDIZAJE
Mdétodo: Bienvenida al hospital por parte | Se realizard una evaluacién | Documentos  elaborados
de |a directora del hospital y la | cuantitativa al finalizar el curso. | por la Lic Ana Adrana
= Anaditico parsona que va a capactar al Gardufio.
- Sintético. grupo. Se malzard una evaluacidn
cualitetiva al término del curso.
Técnica. Prasentacion de cada una de
laz voluntarias mencionando
- Expositiva. sus axpeciativas.
- Dwl didlogo
- Participativa, Observacion de las diaposilivas
relacionadas con cada una de
las areas del hospital

i



HOSPITAL "DR, GERMAN DIAZ LOMBARDO"
PLAN DE SESION (2da. SESION)

OBJETIVO(S) PARTICULAR{ES):
Analizar las caracteristicas bio-psico-sociales de los nifios hospitalizados y su relacion con la educacion espedial.
Reconocer las principales enfermedades que sualen presontarsa en los nifios y los posibles tratamientos que puedon

aplicarse,
CONTENIDO OBJETIVO SUBTEMAS TIEMPO MATERIAL
TEMATICO ESPECIFICO CIDACTICO DIDACTICO
.1 Educacin espe- | Analizar las diferentes | 11,1 s Cué es la Educacion Especial en Mota técnica.
cial. caracteristicas de |a | Méxco? 40 man,
Educacidn Espedial. Ha- | 11112 Caractensticas biclégicas, psigui-
ciendo énfasis en bos en- | cas y sociales de los enfermos del Apa- 40 min.
fermos del Aparato Mus- | rato Misculo - Esqualético,
culo - Esquelético,
.2 Enformedades y | ldentificar en qué pane | lIL2.1 Sindrome da Klipper - Feil. Diapositivas
tratamiantos mas co- | del cuerpo se encuentra | 111.2.2 Omoplato alto congénito. 100 min. Proyecior de
munes que se pre-|las diferentes lesiones | 111.2.3 Esguince Cervical. diapositivas.
sentan &n oS pa- | que s& presentan como | 1L2.4 Escoliosis Congénita,

cientes del hospital,

manifestacién de cada
enfermedad, asi como
los tratamientos indica-
dos para cada una de
ellas

.2.5 Espondilolistesis.

11.2.6 Escoliosis Idiopatica.

.27 Enfermedad de Shevermann.
111.2.8 Fracturas.

029 Luxacidn congénita de la cadera.
1k 210 Artrogriposis multiple congénita.
11.2.11 Sindrome de Ehlers Danlos.
L2, 12 Pie equino varo congénito,
11,213 Paralisis Cerebral infantil.

L2, 14 Miglomengicale.

§h



METODOLOGIA

EXPERIENCIAS DE
APRENDIZAJE

EVALUACION

BIBLIOGRAFIA

Metodo:

- inductive
- Deductivo

Técnica.
- Dal digiogo
- Participativa.

Lectura en grupo de la nota
técrica y aclaracion de dudas,

Observacion de las diapositivas
presentadas par (@ persona
capacitadora,

Se realizard una evaluacion
cuantitativa ai finalizar e curso.

Se realzard una evaluacidn
cualitativa al térming del curso

1. CAMFBELL, Joseph.,
Cirugia Ortopédica., Edi-
torial Panamencana. Ar-
gentina 1887, 510 p.

2 PEREZ G, A, Laforma-

in i nle como
intelectugl  comprome-
tido., Signos, Teoria y
Prictica de |a educacian
especial B9 enero-junio,
Espafia, 1993, 128 p.

3. TACHDJUAN,  Mibran.,
Oropedia _ Pedidtrica,
Edttornal  interamarica-
na., Meéxico, 1988, 2
Tomos.

4, SEP., Evaluacion dal
factor de i

i An I

E itn Es ;
México., 1997, 183 p.

5. WATSON, EH,, et al,

Crecimiento y desarrolip
de los nifios, 5a ed-
cidn,, Year Book Medical

Publishers, inc., 720 p.




HOSPITAL “DR. GERMAN DIAZ LOMBARDO"
PLAN DE SESION (3ra. SESION)

OBRJETNVOYS) PARTICULAR(ES): Los voluntarios identificanin cada una de sus funciones y 10 que s& espera de elios.

CONTEMNIDO OBJETIVOD SUBTEMAS TIEMPO MATERIAL
TEMATICO ESPECIFICO DIDACTICO | DIDACTICO
WA 2Qué es wun|Diferencar entre wn trabajo | V9.1 Trabajo Social y Voluntaria- Acetatos
trabajo voluntano? social y un voluntariado social do Sockal 30 min. Proyector de
Acalatos
W2 Perfd del wvolun- | Reconocer el conjunio de|IV.21 El voluntano como instue Pantaila.
tano. caracteristicas y cualidades que | mento para llevar 8 la prictica 80 min.
debe de reunir un valuntano. normas y valores sociakee.
.3, Derechos, debe- | Analizar los derechos y obliga- | [V.3.1 Derechos del voluntariada.
res y responsabilidades | cones que tiene el voluntano | IV.3.2 Daberas del voluntariado.
del voluntanada en el momento da comprome- | IV.2.3 Responsabiiidades dal vo-
tersa con su trabajo. luntariado.
V.4, El trabajo wolun- | Identificar |a labor del voluntanio | V4.1 Tareas concretas da accion.
tario con personas dis- | con los enfermos
capacitadas.
IV.5 Taller de creativi- | Distingwr las actividades que | IV.5.1 »Qué es la terapia ocupa- 40 min.
dad. realizan las personas volunta- | cional? Pasos para formar un
nas dentro del taller de creat- | voluntanado.
vidad,
IVE Conclusionss y
Clausura del curso, Elaborar las conclusiones fina- | (V6,1 Conclusiones Generales del Constancias
les a partir de los conocimientos | curso 30 min. del curso

obtenidos durante el curso.

L



METODOLOGIA

EXPERIENCIAS DE
APRENDIZAJE

EVALUACION

BIBLIOGRAFIA

Lectura &n grupo de la nota
técnica ¥ aclaracion de dudas.

Observacitn de las diapositivas
presentadas por [a persona
capacitadora.

Se realizard una evaluacién
cuantitativa al finalizar el curso.

Se realizard una evaluacion
cualitativa al término del curso

1. GORDILLO, José., Lo
gue &l nifio enseda al
hombre., Compafiia Edi-
tonal Impresora y Distri-
buldera,, Méxica., 1975.,
163p.

2. PLANETA., Enciclopedia

prictica de Pedagogia.,
Espafna., 1988, & To-
mos.

3. ZAMANILLD, Temesa,
Para comprender el tra-
bajo social, Editoral El
Verbo Divino., Navama.,
1851, 115p.

B
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V.3.4.2 DESARROLLO DEL CONTENIDOD

El contenido es toda aguella informacian relativa a una materia, asignatura o lema que se va a
proparcionar a la persona que se astd capacitando. Con el objeto de dar a conocer agquelias

lareas que se necasitan rea‘zar para alcanzar una determinada meta u objetvo en el trabajo
£on los anfarmes.

Los temas eslan relacionados con las necesidades de los enfermos y las habilidades que
habrin de desaroliar mediante la terapla ocupacional que les brindardn las voluntarios, A
continuacion se presanta el programa ganeral del curso,

I INTRODUCCION™
Lt ENCUADRE

Explicar de forma general de qué se va a tralar el curso, prasentando los objetivos y el temario
dal mismao

il. HOSPITAL “Or. Garmdn Disz Lombarde™™
1.1 ANTECEDENTES MISTORICOS DEL HOSPITAL
1.2 FUNCION DE LAS DIFERENTES AREAS QUE CONFORMAN EL HOSPITAL

. EDUCACION ESPECIAL
La educaciin especial o8 (@ accidn educaliva que e realza con sujeios que presenian
caracteristicas clammente distinias de las tenidas por comientes o nomMmales, con bate en esla

dafinicidn se distinguen los siguientes alamentos:

1. Acclén educativa: consisle en s intervencidn que e educador va & ejercer scbre un
educando para lograr un cambio de conducta.

" vid supr. p. 122
* vid supia. . 120
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2. Sujetos con caracteristicas distintas quiere decir que la educacidn aspecial tiene como
objelivo formar & personas que por alguna razdn se diferencian en su desarmollo fisico,
mantal o social de las dermas personas consideradas como normales,

3. Personas comientes o nomales para antender con mayor facilidad gueé es una persona
normal es aquella que 58 ajusta a un estindar, a un grado, a ung sefe de rasgos ¥ con aflo
cumple con un porcentaje estadistico,

Por asla razdn el sujeto discapacitado serd aquel que requisa de cuidados especialas en ung
0 mds aspactos de su desamoilo, debido a su discepacidad para seguit &l proceso de
aprendizaje natural, de ahi la exigencia de que exista un tipo de educacion especial que cubra
las necasidades de asias personas

El derecho a la iguaidad de oporunidades pera la educacion, obliga a reconocer que para
brindaries oportunidades verdaderamania iguales & las personas que pagdecen cualquier
limitacian fisica, menlal o emocional, hay gue consagraries mayores récursos en lempoa,
personal, presupussios v planificacion,

Estos finas con realistas cuando la educacidn espacial se dirige por una filosclia humanista, ya
que an todo individuo hay =< un ser humanoc => dotade de intehgencia y wvolumiad,
cuaesquiera quae sean sus mitaciones.

V. ENFERMOS DEL APARATO MUSCULO-ESQUELETICO

Depandiendo del lugar donde se localice, la pardlisis pusde asumir definicionss diferentes,
como hamiplejia (s esta limitado a un solo membro), letraplejla, cuando sa trata de los cuatro
miembros, paraplelia (3l sa muestra o manifiesta de manera simétrica en los temiloros
muscutares de los dos lados del cuerpe. Los aspectos de la pardlisis serdn o8 que determinen
las lasiones que afecten a las vias cantrales o a las perféricas.

Segun su distribucién, una pardlsis, puede afectar preferentsmente la raiz de los miembros o
un segmento distal; asimismo puede afectar o interasar algunos grupcs de musculos en accidn
cinegética (musculos flexoras o exiensores), o Men pueds ser segmentaria

— A
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Algunas pardlisis puaden ser conslderadas como definitivas, mieniras que olras puadean ser
regresivas. En casos de paralisis definiiva, se debe seguir un tratamiento basado en cirugia y
terapia flsica para ayudar & reactivar en e mayor grade posible las capacidadss dal
mavimiento residual.

CARACTERIBTICAS PRlicoOLOGICAS

La estructura de la personalidad y el Upo de los trastomes de la conducta son dificiles de
astudiar en el invalido. El niflo invdlido tiena especial problema en al desamodlo del concapto
de si mismo, éste se va formando conforma &l niffo crece y aprecia sus Movimientos, de ko que
@3 capaz ¥ de |o que no y cdmo concce su alrededor.

Los nifos discapacitedos reaccionan muchas veces anie sus padres y doclores con rebeldia y
Bgresian, y son capaces de lastimar verbalmenie a las parsonas que los iratan, esio e deba a
la anergia intema y a su santmianto de ma'estar y de esta forma culpan 8 alguen de lo que
lms pasa, porquae se sienten impotentes anla su enfermadad y buscan encontrar ia causa de su
problama.

Los niflos discapacitados se sienten muy diferentes de los normales y prefieren estar aislados
dal mundo, no les agradan mucho (a3 visitas. A causa de todo esto se Agravan sus problemas
ya gue d'ejindcse de los otros, sblo empecran su capacidad de establecer relaciones
interpersonales y evilan una mejora &n @ desarolo del lenguaje, puesio qus se ha notado
qua, an ganeral, o comportamiento de estos nifos &3 callado,

Un fector que influye fuertemants &n |a parsonalidad de un nifio discapacitado es la acaptacidn
o rechazo gue shanta o vea an sus padres. La sceptacion del nido en |a famidia no as un hecho
qua 5a dé una vaz y para siempre. Se pueds acaptar cusndo es paquafic y 38 e cuida como
un babé, y despuds sar rechazado al cracar.

El nifio discapacitado posee generaimenta una intsligencia normal, pero no le gusta mucho el
estudio, ya gue su enfarmedad ke impide, cuando @5 doloroso, el concenirarse, Mis ain,
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cuando no hay dolor los niftes se resisten a acudir a la escusla per o incémodo y por la falta
de saguridad que tisnen ellos mismaos,

Cuando al nifio no es discapacilado de nacimiento sino por accldente o enfermedad, v aiguna
vaz gozd de sus miembros en movimiento, la aceplacién de ln situacion es adn més diffed,
porgue es muy probable que el nifio 58 muestre ansioso y deprimido, como reaccidn ldgica
hacia |a pérdida da o anterior, su "yo', 58 va diferente y ya no liene la habilidad que salia tanar
antes.

El estar invélido o discapacitado implica &l desempeiar un papel especial en ralacién con olras
parsonas, asi como esperar que los otros desempeden papales adecuados hacia la persona
discapacilada. Eslo, por lo genersl, implica o ser consentido, atendido, liberado da
responsabilidades, cuidado, elc.

CARACTERISTICAS SOCIALES

La vida en sociedad de un nifio discapacitado as sumamenta dificil y limitada, ya que por su
impedimento fisico se le obslacyuiiza su fraslado de un lugar a otro, y por su enfermedad,
muchas vaces se ve obligado a quedarse solo a veces inlemado an un hospital: por jo que sus
ralaciones sociales no pueden ser intensas. Ademds, por todas las emociones y caracieristicas
psicoldgicas, se ve afeclado su desamollo sociel, aunado al rechazo que ls mayora de las
veces presentan las personas sanas,

También en esta aspacto hay diferencias entre los niflos discapacitados que viven en su hogar
y agudilos que se encuantran hospitalizados, Varias observaciones sugieren que los nifios
intemados muestran conductas orientadas hacia ellos mismos y que evitan cualquier contacto
con ofros, no importando si @3 nifo o adulto,

En los nifos decapacitados se ve que sus expeciativas son menores & sus posibifdades
reales, ya que e dan cuenta de que nunca podran compatir con personas nommaies. El nifio
discapacitado continuamente se compara con el normal; esto lo deprime y le causa mucha
ansiedad.
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No sdlo la reaccién de las personas afecta a los discapachados, sina también la falla de
récursos exislentes para ayudar a los invdlidos, tales como rampas, bafios poblicos,
lacilidades para asistir a cines, teairos y oiros eventos sociales, que, a causa de las siflas da
ruedas, muletas, aparatos, etc. les impida la antrada,

Todo esto, provoca que sean persanas sumaments sisladas de |a sociedad, timidas y con
poca confianza, tanto en sus posibiidades como en su propla persona.

IV.1 ENFERMEDADES ¥ TRATAMIENTOS MAS COMUNES QUE SE PRESENTAN EN LOS
PACIENTES DEL HOSPITAL

PARALISIS CEREBRAL

Grpe haterogéneo de sindromes neurcldgicos residuales, producidos por lesiones no
progresivas del encéfalo como consecusncia de la accidn de diversas causas que ocurmen an
pariodos pre-natales, natales y post-natales que se manifiestan por una pertwrbaciin molora, a
vaces aislada, pero por lo ganeral sscciada a diversos trasiomos de la esfera paiquica,
sonsofal y/o del lenguaje.

CLASIFICACION DE LA PARALISIS CEREBRAL

1-ESPASTICA: Incremento del tono muscular por lesidn de las vias motoras que desciendan
desde la corteza. Hay pérdida de los movimientos voluniarios normales los cuales estén
sustituldos por movimientos reflejos en masa. Hay gran dificultad para moverse porque se
plarda la coordinacion de |os grupes musculares.

2. ATETOSICA: Por lesibn de los ganglios basales. El tono muscular es fluctuante, va de |a
hipertonia (tono alto) hasta la hipetonia (lono bajo). Presentan movimientos involuntarios de
replacidn y conlorsidn. Se musven demasiade, no puedan controlar sus movimientos o
mantanar una poatura astable,

3.- ATAXICA: Por lesién en el cerbelo presenta falla de equilibrio y coordinacién, El tono
muscular &8 bajo,
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TIPOS DE PARALISIS CEREBRAL. De acusrdo a la distribucidn corporal de la espasticidad o
|a atetosis:

DIPLEJIA; Esta afectado todo el cuarpo, paro las piemas mas que los brazos, La distibucitn
de |a eapasticided &3 mas o manocs simétrica,

CUADRAPLEJA: asté afectada lodo el cusrpo. Existe ia cuadraplejis espdstica, stetolde y
mixta, Presentan un hemicuerpe mas afectado gue el olro, lo que origing pronunciada
asimaelria postural y dindémica,

HEMIPLEJIA: estd afectado un 30io lado dal cuarpo. En genaral son aspdsticos,
TRATAMIENTO:

A traviés de la terapia fisica se busca .

+ Laregulanzacidn del fono postural

+ Malorar ios patrones de movimientos.

+ |nhiblcién de los patrones anommales de movimianto,

* Facilitar las posturas y los movimientos normales.

« Evitar y comegir contracturas muscularas y deformidades,

TRATAMIENTO ORTOPEDICO:

+ LUso de férulas
+ Cirugia,

ENFERMEDADES DEL SISTEMA MUSCULO-ESQUELETICO

CUELLO

SINDROME DE KLIPPER FEIL: Llamado tembién SINOSTOSIS congénita de vérebras
carvicales, Es una maformaciin rara en la que existe fusidn congénila de dos o més vérsbras
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an la regidn cervical. Hay acortamiento del cuella y movimiantos imitados, presanta anomalias
en ofras partes del cuerpo como paladar hendido y dafecio del tabique interventricular.
Tratamiento: Ejercicios pasivos da estiramientc desda el nacimiarto.

Cirugla. Libaracion oponeurosis y muscular,

OMOPLATO ALTO CONJEMITO (DEFORMIDAD DE SPREGGEL): Es un lrastomo dal
descanso en gua |os cambios en la forma y tamafio ded omoplalo consisten &n una delencidn
dal desamolio por tensién muscular defectucso, hay esimetria del hombro producida por al
desplazamiento hacia amba y hacia sdalants del omoplato,

Tratemiento: Ejercicios de estramiento pasivo y activo para aumentsr la fuerza de los
musculos afeciados.

CIRUGIA. Solo 8] hay deformidad iImportante o una funcidn del hombro muy allerada y consiste
#n liberecion muscular y descanso del omoplato.

ESGUINCE CERVICAL: Lesion parcial de |a musculatura o igamentos por mecanismos de
hipsrextansién o hipeflexidn que si no es traieds en forma adecusda podré ocasionar
crnntcidad & inestabilidad con probabla compromiao medular.

Tralamiento: Depence del grado de severidad del esguince y va desde el uso de collar blando
por 15 dias, coflar duro por 8-8 semanas, calor local, analgesicos, ant inflamatorios, relajantes
musculares.

Cirugla. En casc de no cager |os sintomas después de varios meses y @ pesar de la
fisioterapia o predentar datos de radiclopatia o lesidn madular,

REGION TORACICA ¥ LUMBAR
ESCOLIOSIS CONGENITA

a) Vérnebra cunefarme por falta unilateral de formacion de la misma.
b} Hemivertabra.



¢} Hemivertebra doble ne balanceada
d} Hemiverisbra doble balsnceada
¢} Bara no segmentada.

Las curvas cervicotorscica y lumbar son menos progresivas que |as de la reglén toracica.
Tiende & progresar con mis rapidez durante el Impulso de crecimiento de la preadolescancia.

Tratamlento: Ejercicios de estiramianto. Férulas, moides de yeso, corsels.
Cirugle: Cuando progresa la curva a pesar del uso dal corsets o &n una deformidad muy
Importante.,

ESPONDILOLISTESIS

Se trata de un desplazamianto de un cusrpo vertebral sobre otro y se cimsifica sn:
a) congénita

b) Traumatica

¢} Degenerativa, cambios ariculares degenerativos.

El nlvel mds comin es (a 5 vériabra lumbar sobre la primera vértebra sacra. Hay 4 grados de
desplazamienio:

1. Dasplazamisnto menor dal 25%,

2. 25y 50%.

3, Mayor da 50 y menor de 75%.

Tratamiento;

Solo si hay sintomaa minimos o desplazamisnto leve,
Ejercicios posturales.

Radiografias periddicas para valorar desplazamianto,

Cirugla.
Cusndo hay incapacidad notable, dolor persisiente, aumento progresivo del deallzamianto,

dabe astabliizarse la columna medianie fusién de la misma.
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ESCOLIOSIS IDIOPATICA

Etiolpgia desconocida trastorno familiar fos pacientes se gquejan de hombre alto, pecho
prominarite, asimetria de los plieguas dal tronco y da los flancos, postura incomacta y curvatura
de 'a aspaida.

Cuando la curva es muy grande, la capacidad vital pulmonar lotal estan disminuidas y pueds

haber hipoxia., La escoliosis tiende @ ser progresiva mientras haya posibilidades de
crecimisnio,

Tratamiente: Tiene par objelo comeglr la deformidad y mantenar |a correccian,

1}y Consarvador, En general la curva leve con buena compensacion y defarmidad Bgera se
rata mejor sin cirugla, y tomar radiograflas para valorar la curvalura. Ejercicios para
mejorar posiura, no Impiden el progreso de |a deformidad. Los corsels o Brmazones
ayudan & mantanar y Comegr.

2} Quirirgieo {Indicacicnas)

1) Deformidad desagracable, con descomposicion y asimatria.

b) Curva prograsiva con fracaso de medidas conservadoras.

ENFERMEDAD DE SCHEVERMANN

Cifoslis argueada y fija que se desarrolla en |a pubsntad producida por una deformidad en cufia
de una o mas vértebras, igual en ambos sexos.

Tratamianto, Ammazdn de milwaukes por apraximacion de 12 meses.
Ejancicios posturakes.

FRACTURAS

Una Fx. inestable as aquella an la que fos fragmentos dseas o la |uxaclin de la columna
vertebral, pueden producir al movarse, dafos neurales durante |a cirugia. Una Fx. Estable s
agualia en la que el movimiento es Improbable. Las Fx. Inestables siempre se daben operar y
las estables se puedan manejar con yesos, corsets & inmaovilizacionas.
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1.1

EXTREMIDAD INFERIOR

1} LUXACION CONGENITA DE LA CADERA (LC.C)
2) Es un desplazamiento da la cabeza femoral fuera del acetabulo, puede existic al nacer u
ocurmir poco despuas )

ETIOLOGIA.

Factores gendticos,

Laxitud ligamentaria

Displasia Acetabular

Factores ambiantales pasinatales (con las caderas en exlensidn y en aduccidn se aumenta el
porcentaje.

Los signos y sintomas con limitacién para abnr la cadera, pliegues gluteos y de muslos
as|meiricos, ronido o chasguido de |a cadera con los movimientos marcha de palo,

TRATAMIENTO.

I} Desde ol nacimiento hasla los 2 meses Mantener la cadera en abduccidn y flexidn,
medlante férulas y aparalos, durante 3 o 4 meges y reévisiones perodicas para lomas de
rad cgrafias,

2) Curva progresiva con fracaso de medidas conservadoras,

3} Dolor dorsal persistente qua no sa controla con medios conservadores.

ENTRE 2'Y 18 MESES.

Traccién culdnea o esqueldlica para Brar de la cabeza del fémur hasta el nivel opuesto,
después de este periodo se realiza reduccién cerrada y se coloca aparaio de yeso, lomando
luego una radiografia de control, 8| esta bien reducida la cadera se mantiens el yeso por3 a 8
mases y s& toman radiografias de contral, sl no funclora la reduccldn y se |uxa |a cadera
enlonces s& hace un tratamianto quirdrgico,



DEL ARD ¥ MEDID A LOS TRES AROS,

Reduccién mediante cirugia y ostectomta del Hiaco y del Fémur, para luego mantener esio con
yes0 por & meses aproximadamente.

DE LOS CUATRO ANOS A LOS SIETE AROS.
Reduccidn abienal, osleatomia del (liaco y dal Fémur y luega mantaner el yeso por 8 meses.
DE LOS OCHO ANOS EN ADELANTE,

Posponer e tralamiento hasta que aparezcan cambios degenarativos y dolor, se requiere de
artrodesis (Fusion) yio arroplastia (protesis)

ARTROGRIPOSIS MILTIPLE CONGENITA

Sindrome congénilo caracledzado por inmovilidad congénita de muchas ariculaclones fijas an
diversas posiuras.

TRATAMIENTO. En las extremidades inferores el objetlivo prncipal consiste en dejar
articujacionas sstablas, bien alneadas para la locomaocian, Se comigen madianie yesos y s no
funciona se haca chrugla.

SINDROME DE EHLERS DANLOS

Trastomo hereditado del {aido coneclivo que consiste en aricuaciones flojas,
hiperextensividad y fraglidad de las mismas, la pisl con hematomas, frdgil y quebradiza
pusden ocumir luxaciones de hombro, rodila, cadera, escoliosis.

TRATAMIENTO

Mo hay tratamiento especifico, al tratamiento es sinlomatico.
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PIE EQUING VARD CONGENITO.
Ocurra &n uno de cada mil nacimientos aproximadamants.

Etiologia desconocida

La deformidad caracteristica consiste en inversién y aduccién de la pade distal del pia,
inversidn del taldn y fjacidn equina del ple en Nexidn plantar a nivel de las articulaciones dal
tobillo y subastragalina.

TRATAMIENTO.

Sa inicia Inmediataments después del nacimiento. Se aplica un molde de yeso desde loa
dedos hasta (a ingle con ias rodillas en flexién, comigiando el pie, cambidndoss cads semana
el primes mes para dar mis comeccidn y luego cada 15 dias por 8 mases.

CIRUGIA, Indicada cuando los métodos conservadores no funcionan el 50% aproximadamente
no se carigen con al tralamienio conservador y as una liberacidn de 1odo tefido blando como
cépsuias arllcutares, tendones, cuanto sea necasario y posteriormante 88 coloca e pla an un
yoso por 2 @ 3 meses y daspuds fislolerapia, zapatos especiales y revisiin periddica en la
consulta

MIELOMENGICELE (Espine bifida): Traslomo del desamollo de ia columna vertabral

caracierizado por fatta de fusion entre |as dreas vertebrales con prolrusidn o sin slla y displasia

de |la médula espinal o sus membranas

CLASIFICACION

1) Esplna bifida oculta. Ciere incomplelo de las laminas da una © mibs vériebras, sin
protruskin del contenida intraespinal y por falta de quiste extemao.

2} Mislo Maningocele. Falta de fusion de |as dreas verabraies con distensién quistica de las
meninges y sxistencia de tesdo nervioso dentro del saco o debido

1) Meningocels. Falta de fusién de ns #reds versbrales con meningso visible a [o largo del
&je raquideo. E! sacro esld lieno de liguido cefaloraquidec y compuasio de y/o pero sin
tejido nervioso. No hay mielodiselasia de médula espinal ni déficit neuroléglico. Les
medidas quiningicas tenen por objelo slimingr (o8 factores deformantes.
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V. LABOR DEL VOLUNTARIO
V.1 LQUE ES UN TRABAJO SOCIAL?

En |a sociedad actual existen distintas organizaciones o grupos encargados da prastar servicio
social italmente voluntario a aguellas personas que o necasitan. Al respecio, hay que saber
diferanciar entra el servicio social que #jérce una persona pof propia conviccitn conockdo
también como voluntanado social y &l servicio social que deben cumplir los estudiantes como
parte de un programa académico. Ambos tipos de servico son Otles y proporcionan um
banaficio, para el sarvcio voluntario va mas alld, que el que deben cumplir los estudiantes,
Este servicio voluntario a3 una antrega desinferesada, an al cual sa ofrece un senico sin
@SpETar ofrd cosa que |a satisfacciin de haber servido, de habar ayudado a alguien a
superarsa y @ crecer comao parsona, a enfrentar una dificultad que debe ser vencida; al mlsmo
fismpo que el que prasta aste servicio, os decir, ef voluntano, tambssn recibe més de (o qua sa
imagina.

El trabajo de un voluntaro es una labor digna de admimrse, que conbava una sens de
responsabilidades, compromisos y deberas, pero tamibwn derechos y oportunidades, sea cual
saa 8l serviclo qua brinde |a parsona voluntana. En nuesira sociedad actual existen muchas
formas de prestar este servicio voluntario en distinies Instilucionas y a distintas personas, De
esta forma el trabajo valuntado allvia en gran pare un sinndmero de problemas y situacionas
dificiles, siendo no 860 asistencial, sino también integral, pues abarca todos los aspectos, y su
accion as integral y complela.

V.2 (QUE ES EL VOLUNTARIADO SOCIAL?

El voluntariado se diversifica porque axiste una gran canlidad de campos que reclaman la
acclfn voluntarla, Se habla de voluntariado social, (pero qué significados tiene al término
social para la laber del voluntariado? Esto depends de como se reloma ests labor. pues na
todas |as parsonas voluntarios prestan su sarvicio por lamisma razon.
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Los volunlarios que desean serlo de manera auténtica, con un nueyvo moda de hacer, deban
basar su accion en 108 siguientas principios.

a)

b)

€

d}

Una motivacidn seris para |a acclén. La labor del valuntanade implica una inmersidn en
au trabajo, esta accidn exige un "convivir con” y "estar anlre® [as personas a las que se
sirve. Lo cuai lambién implica la necesidad de una empalia, de ponerse en el lugar de
quian 3a sirve y desde el punlo de vista de su reatidad

Una Insercidn significativa en la vide de |a comunidad. Para que las organizaclones
volurtarios adquieran uma significatividad social, deben plantearse al tema de |a
sansibilizacién como despertador de las conclenclas scciales. Para lograr la
sensibilizacian, n un primar momento es necesano alcanzar una identificacidn seria de
los problemas sociales, para despuds lograr intedorizarse an los grupos afectados.

El voluntario social no serk senaible & las posibllidades de transformacidn soclal
que pusde acarmear si accldn sino se plantea en serio &l problema de su formaciin.
Esla formacion s& da a diferenles niveles debe do ser una preparacidn social global que
le permita detectar, analizar y acompafiar los problemas en los que Irabajs, desde una
perspectva gue exceda amplamente |8 necesana parcializacion gue le impondra al
trabajo concrelo, Un segunda nivel de formacién es el referente al factor especifice en el
que se trabaja

Respecto & esle Gtimo punto, cabe destacar la Imporiancia y necesidad de la formacian
del voluntarado, los destinataros de ia actidn voluntara Uenen derecho a esperar a que
el voluntarado social ponga a su disposicion todas sus capacidades, entré ellas, la de
una farmacién aclualizada que haga mas eficaz su intervanciin,

Una de lss carscteristicas que hoy se aubrayan en /s intervencion social es su
caricter de imervencidn global en oposicion a una Intervencion reductoraments
sectorfal. En las acciones del voluntarado actusl se presenta una Exgencla de
coordinacion, con of fin de gque |as distinlas actividades que se [levan acabo sean
planeadas y orgenizadas para ovitsr la dispersion, ylo la duplicidad. La coordinacion
rentabiliza y da eficacia al cimulo de generosidad que supona la accidn voluntaria,

Como 88 puede observar, esla serde de principios deben regular la accién de cualguier
voluntenio, en casc de que sea su objetivo llegar a brindar un auléntico servicic como
voluntario,



V.3 DERECHOS, DEBERES Y RESPONSABILIDADES DEL
VOLUNTARIADO

Derechos del Voluntario

1} Obtener informacién de la entidad donde colabora, sobre el funcionamiento, las finalldades
¥ sus actividades, soporte para el desarcllo de la scclén voluntaria medios para poder
ajercaria convenlaniaments,

1) Recibir Informacion necesaria para el desamolio de la actividad.

3} Ser tratado sin ningln tipo de disciminacién y con todo el respeto a su condicitn y
craancias.

4) Tener acraditacién sufickente como voluniario delante de terceros y obtenar cerificado de
su participacidn en [os programas.

6) Paricipar activamente en la elaboracion, planficacidn, sjecucién y evaluacidn de los
programas y actividades donds colaboran, con & reconocimiento social de su actividad,

8) Ser cublertos de [os riesgos derivados de las actividades que realiza como voluntario, y de
los daftos que, Involuntariamente, podria causar a tercans por causa da su actividad.

T) Ayudards, 8i quiere, de [os gasios qua le pueds ocasionar |a actividad del volumtanado,

B) Acordar ibremente las condiciones de su accidn volunlara y el compromisc de |as
difsrantes funciones conjuntamente, & tiempo y el homafo que podrd dedicarsa y las
responsablidades aceptadas por cada uno.

Deaberes del Voluntarilo

1) Cooperar para consaguir ios objetivos del programa donde participard para & cumplimiento
del compromiso adquindo dentro de I organizacion.

2) Realizar las aclvidedes gue sa han compromelido con responsabiidad, buena fe y
agradecimisnto, dando sopore de manera activa a su entidad y respetando las nomas
infemas de funclonamiento,

3) Observar las normas de seguridad e higiana reglamentarnas y aguellas que sean aportadas
por la entidad,
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4) Negerse a cualquier compensacién econdmica o matenal que pueda ser ofrecida para
beneficiarse o para terceros an vilud de su actuacion.

5) En caso da ranuncia, notificano con anterioridad © continuar a actividad hasta que pueda
adaptarse a las necesidades para evilar perjudicar al servicio.

Responsabiiidades del Voluntaerio

Mo se puede hablar de deberes y darechos, sin tomar en cuenta las responsabilidades que
conllava una funcldén. que van a la par, primordigimente, de los deberes. Las
responsablidades del trabajo de un voluntario son muy varfadas pero indispensables de que
1@ cumpian con &l rigor y las expeciativas que esperan las parsonas y las Instituciones a las
que 56 sirve.

Gran parta del trabajo de un voluntanic es una accidn interdisciplinaria, coordinada con los
espacialistas y fos profesionales encargados de la atencidn a las personas de la Institucién
que se trale.

En general, el trabajo del voluntano es cada dis mas importante y reconocido, por lo mismo es
una exigencia social que los voluntarios estén bien preparados y dispuastos a secundar los
propositos y exigencias de su funcidn, de ahi la necesidad e importancia de capacitar & las
parsonas que desean prastar sus sarvicios coma voluntarios; para que de asta forma cumplan
satisfactonia, eficianta y eficazmente sus tareas,

V.4 PERFIL DEL YOLUNTARIO

El voluntario perfenece a un lipo de persona especial: es aquel en quien predomina la

tendencia a servir a sus semejanies y por ende presanta cierias caractaristicas o cualidades.

1. La inclinaclén y amor a los nifios, @ aplilud de compranderios, de [dentificarse con eilos;
ademds de qua para al mantor, 8l AMDR a los Infanies a5 ante todo, respeto del nifio.

2. Debe de tener un gran santido de |os valores humanos, ya que su trabajo se realiza con &l
matarial mas preclado que son los nifios.,
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3. Es necesario que crea en la vida, en la justicia, la socledad, en |a cencia, an la moralidad,
en &l ante.

4. Precisa que lenga clara conciencia de que no hay existencia digna de ser vivida ceanda
#sla no s& onenta en &l mundo de las dignidades humanas, Por lo qua con su trabajo debe
anle todo respelar la dignidad de cada uno de los nifos a quianas sirve y ama.

5, Otra cualidad es la responsabilidad, como la conciencia que asume con su puntualidad y
censtanca, como pilares de su actividad y del éxilo de su trabajo con los nifios,

8. Se necesila imagnacién slampre activa para despertar los diferentes inleresas de los

niftcs; para crear actvidades que fomenten la formacidn de los nifios y que ayuden a
superar los problernas a los que se enfrenian

7. La preparaciin con sntusiasmo de la actividad, ya que de esa manera podra trasmitir &l
deseo de colaborar con ella.

8. La alegria y el buen humor, la primera es el gran catalizado de la educacion, es la
expresion de su afecto y simpatia hacia la vida y la sociedad, hacia al nifio y la idea da
progreso humano

8. Consciente de su compromiso, pracisa desamollar en si actludes de educacicn y de
formaciin propias, realizando exparancias enrquecedoras con [os nifos.

10.0ebe de lener el aspiriu despierto para 1a renovacidon pemanents, capacidad para
ralaclonarse can todos, adaptacidn al nifto y ampatia,

11.Constante superacidn, ya gue 2l hombre de hoy vive realidades morales, aspintuales y
sociales.

V.5 EL TRABAJO VOLUNTARIO CON PERSOMNAS
DISCAPACITADAS

Anteriormente se deslaco la virud de la solidaridad como el hilo conductor de todo el trabajo
de un voluntaric, y s precisamente esta virtud la que marca e sentido en @ trabajo con s
perscnas que sufren alguna minusvalia. Por ello, es necesaro destacar an esla funcion
solidaria con aste bpo da pacentes una sere de objelivos y tareas concretas que el
yolynfarado puede roalizar como parte de su sérvicko

Entra |os objativos gue &3 nacasanc fener en cusnta como parle de esta solidardad con los
discapacitados, destacan:
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1. Laprevencidn, tratamiento, rehabilitacion y relnsercién social.

2. La eliminacion de todo tpo de discriminacidn o exclusidn por |a razén de su minusvalia:
finica, psiquica o sensorial,

3. La conlribucibn a difundir informacidn para que se conozcan, se rednan y se comuniquen

aire si.

Acompafiarios en la iucha activa por la superaciin.

La conclanizacitn & los poderes publicos de que existe el problema y pedir soluciones

reales a los problamas que se enfrentan con &l mundo exteror.

#. Acompafiados y favorecer su inclusidn en la socledad, para que no sean rechazados y
puadan desempafiar su actividad como cualquisr olra parsana.

Y por otro lado, se presentan algunas lareas concretas del voluntadado en esla drea da

accidn:

1. Informar sobre recursos, dereches y servicios de los discapacitados.

2. Apoyar |as actividades que organizan.

3. Hacer un fistedo da Asociaciones, Ayudar en las Iniciativas.

4, Elaborar contactos mediants técnicas grupales,

8. Faciltar tfransportes.

#. Acompafar a espacticulos varios.

7. Conciantizar para que sean aceptados an el irabajo.

8. Hacar una sansibilizacidn en los bamios, a través de Asociscionss, Paoquiss, Escusias,

8. Fomentar hobbies.

10.Difundir materal de formacion sobre <<cémo conducirse con las  personas
discapaciladas=>.

11.Campafias y materiales para una aceptacidn del discapacitado.

12.Conocar otras entidades.

13.0Organizar acciones conjuntas.

14, Organizar reuniones de padres pars que asuman su situacién.

18.Crear una guarderia para que puedan asistir os padres a las rauniones.

1%, Fomentar y reivindicar talieres y buscar trabajo.

17.informacion a astudiantes a través del labion de anunclos.

18.Reivindicar para suprimir barmesas anquiectonicas, para adecuar lransports publico.
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Estas son algunas de |as diversas tareas qua pueden desempedar un voluntario, que como se
observa liene un compromise y una responsabilidad muy fuere con su trabajs v con las
personas que sinve,

TERAPIA OCUPACIONAL

La terapia ocupacional no debe restingirse a manlensr ccupados a los nifos para que estos
sa distraigan, sino que deba lener un cardcler educativo. Se debe buscar que esla actlvidad
de un nuavo sentido & su vida y lo pedeccione como ser humano.

Como préctica educativa dicha lerapia no solo debe incluir actividades manuales, culluraies o
recreativas sino lamblén actividades formativas que apoyen y orentan su desamollo intagral.

La terapla ocupacional es: una parte de la rehabilitackin que tene por fin la mejoria de un ser
humano que padece invalidez en mayor o menor grado. También s congidera como una
actividad inlencionada, con |a que se pretande caplar la colaboracidn e interés del nido en una
daterminada actividad en la que 5e sienta éste atil y creativo.

ACTIVIDADES DE LOS VOLUNTARIOS

El primer paso para el funclonamienio de un sistema de voiuntanado, consiste en dafinic
claraments las actividades que se van a realizar, precisando as tareas que permitan el
cumplimiento de ios abjetivos fjados a corte, mediano y lango plazo.

El segundo es el reclutamiento de voluntarios. Cada voluntaro debe fener una tarea
especifica La seleccidn de las actividades de cada voluntario debe considerar sus habilidades.

El tercero e3 la capacitacidn de los voluntarios para que puedan desamollar adecuadamanis
sus tareds. Esto pueda levarse a cabo mediante cursos corfos de capacilacion que |os
orienten :schbra la filosofla de la organizacién, |as enfermedades y los pancipics y
procedimientos de |a practca médica, las caracteristicas de los enfermes . las faclidades
disponibles, la organizacidn del personal y las actividades del propio voluntariado,
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El cuarto a3 la evaluaclén personal, para definir su grado de cumplimiento con las tareas
asignadas y ol reconocimiento por su apoya y colaboracin,

El quinto es la evaluacion periddica de os resultados oblenidos por &l voluntadado en su
conjunio. La causa principal de ineficiencia en el trabajo de s volunlarios radica en |a falta de
infarmacitn y capacitacién .

V.6 TALLER DE CREATIVIDAD

El 1aller de creatividad que se propana funclona basicamente con material de desperdicio, lo
cual permite que sea una ectividad educativa muy econdmica. La oblencidn de materales s
muy fécll, a ravés de la colaboracidn de los voluntarios que traen materiales de desperdicio da
Sus casas y benen la ventaja da ser una actividad que parte de los recursos reales de la
comunidad, manejando los recursos con qua los nifos cuantan,

El principio fundamantal para el uso de materiales es que todos los objetos de desperdiciof
bolecitos, cajas, paliles, elc) pueden ser transformados, es declr, son suscaplibles de cambio
de significacion, Este camblo lo hard la Imaginacidn y la creatividad del nifio.

Affirma José Gordille: "Maleral educative es todo cuanto se pueda ver, ofr, tocar, perclbir,
santir, gustar y comprender, Sus fuenias son inagotables”, Y en otro momento: “La curiosidad
del nifio es apremiante. Todos los elemantos del amblenta molfivan sus actitudes. El nifa as
asombrosamanta recaplivo.

La abundancia y varedad de matenalas en el Taller es fundamental, ya que son al principal
reactivo sensibilizador de los Impulsos. Son el punto de partida para todas las sctividades.

Las técnicas son los medios, los “Juegos” que desplertan an al nifio el Interds de crear,
ansayar, experimentar, descubrir, Daben parmilic el trabajo aulodidacta e indhvidual para iniciar
al proceso da autovaloracién y autcevaluacidn an el nifo,

Los materiales y las técnicas deben ser estimulantes, de modo que desamollan |a percepeion
del nifio; despiarten un interés sensarial que impulse a dar una respuesta creativa. Asimismo,
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83 importante que permilan la sxpresién gréfica que deje en el nifio una experiencia concreta,
un resultado que pueda grabar an su memaria y 58a esiimulo para nuevas creaciones.

Las técnicas ocupan el luger central de la motivacidn, son el principal "educador” an el santido
de enfrentar al nific con los materiales. Por esta razdn cada técnica debe constiluir un
auténtico reto para o nifio de modo que mantenga y aumants su antusiasmo,

José Gordillo considera a las \ecnicas como “juegos® y afima que "los juegos, en su
espontansidad preceden a la experiencla objeliva y son asimiados por la conclencia para
converirse en formas anbicipadas de conocimiento, Los juegos son la forma natural de |
sducaciin, el eamine mis cono hacla lo temporaimants inacessible de la expanencia humana.
Todos debariamos consarvar esa parie lidica que nos haca ser expontineos y libres
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V.3.5 EVALUACION

CURSO DE CAPACITACION PARA LOS VOLUNTARIOS DEL HOSPITAL DR. GER
DIiAZ LOMBARDO
EVALUACKIN FINAL CUANTITATIVA ¥ CUALITATIVA

Hombre:

EVALUACION CUANTITATIVA

Responde las sigulentes preguniss:

1. Menciona 5 de los principales servicios que ofrace el H.D.GD.L.

2, Ewplica como debe ser la educacion escolarizada de los nifios hospitalizedos,
3, Menciona 3 caracteristicas da los niflos enfermos del aparato misculo esqualético.
4, Explica 5 de las cualidades que debe tener un volunlano.

5. Escribe 3 derechos de los voluntarios,

6. Escribe 3 debares de los voluntarnios.

7. Escribe 3 responsabilidades.

8. ,Cudl es [a Importancia de loa talleres de creatividad?

9. Menciona 3 cosas que sean importantes en & trabajo con los pifics.

10. Escribe 3 aprendizajes que para ti hayan sido significativos.
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EVALUACION CUALITATIVA

Responda las sigulantes pregunias;

1. LCudl o3 1u nombre y chma e gusta ser lamada?

2. LA qué te dadicas?

3. 4Por qué decidisle participaren el HD.GDL 7T

4, Dascribe 2 cosas sobre U que nos ayudarian a conocerts major.
5, 4Cudl ha atdo tu retackin con enlermos y parsonas necesitedas?
8. Dascribe ol impacto que eeto ha tenido an tu vida.

7. ¢ Qué cbatéculos consideras que se e podrian presentar m tu rabajo coma voluntara?
B, 4Has trabajado alguna vez coma volurtaria?

8. 4Cdmo ha sido esa exparencla?

10. Manclana en culil de los tamas tratados en el curss desaarias profundizar.
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CONCLUSIONES ¥ RECOMENDACIONES

1. La educacidn especial tiene como sujeto de estudio & |a persona con necesidades

especiales, cualesguiema que sea su problemdtca, compare sus fines generales y sus
premisas con la educacsdn regular.

. La educacidn especial sa dirige por una filosofis humanista, dado que an todo Individuo

hay un ser humano dotado de intefigencia y voluntad, cualesquiera que sean sus
imitaciones.

. La finalidad de la educacidn especial a través del principlo do normalizacién orenta & o5

maastros, psichlogos, pedagogoes y voluntarios para ayudar al nio a descubrir sus
capacidades y 8 desamoliardas, procuranda cubdr con alla sus limitscicnes,

El principio de Integracidn es |a necasidad que tienen |os discapacitadas para Integrarse a
la vida cotidiana y a la socledad, cada dia se pone mayor cuidado en qua astes parsonas
puedan tener las faclidades para desplazarse sungue fala mucho por hacer an nusstro
pals,

. El USAER (Unidad de Servicios y Apoyo en Escuelas Reguisres) ss el organismo que

atiende en |a escuela del hospital, funciona adecuadamente con varias maastras
especialistas, con varios aflos de experiencia, quienes trabajan con los nifios an el tumo
matuting.

Los nflos enfermos del aparato  misculo-esqueldtico  tienen  caracteristicas
blopsicosociales distintas a [os nifos nomales. Bioldgicas: dependiendo del lugar donde
se localiza la lesidn. Psicoldgicas. porque son nifos retraidos y muchas veces agresivos.
Sociales: ya que su incapacidad no les permite integrarse a la actividad colectiva y a la
sociedad coma eilos desaarian.

. La pedagogla s una clencia en cuanla nos binda sislematizaclin da conocimianios

relacion&dos con la educacidn y como arte, en cuanto al aspacto para alcanzar al objetivo
desaado.

La padagogia hospitalana brinda ol padagogo una nueva opcidn para emplear su campo
de trabajo, continuando asl con la educacidn de la persona enferma, la conscentizacidn
del personal que labora dentro de ias instituciones dedicadas a ia alencion de ios enfermos
¥ pueda realizar también trabajo de onentacion y apoyo para los enfemos.
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9. El trabajo voluntario s digno de admirarse dado que las personas dedican su tiempo y
ponen sus capacidades y habilidades al servicio da los demds. Su gratificacidn es el sabar
qua estan ayudando en al desamallo Integral de un nifo que necesita cuidados aspaciates,
mucha comprensién ¥y sobre todo carifio,

10.Los voluntarios deben de tener ciertas cualldades como son la responsabilldad, alegria,
cptimisma, pulcritud, aspirtu de servicio, entraga para realizar su trabao con los pifos y
S8r Un sjempic para esios.

11.El volunianado necesita para senir mejor aplicar sus conocimientos, habdidades,
capacidades para dar lo meyor de af mismaos an pra del desaroilo y bienastar de estos
nifios.

12.Para que un nuevo voluntano se integre, necesita cumplr con una sefe da pasos: ol
PrIMAN0 88 UN Curso o8 capacitacion basado en una deteccitn de necasidedss &n el gue 58
le informa sobre los anecedentes del hospital, filosofia, personal médico, dreas an las que
18 ofrecan distimos servicios para |levarios 8 su rehabitacion y actividades que se
realizan,

13.Para que las actividedes den o major resullado es necasaro que haya una planeacion
anticipada y un compromiso responsabla de ver qua haya todo |0 necesano para U
realizacidn,

14, El taller de creatividad es una magnifics idea para trabajar con materal de desperdicio que
no cuskts, pars esto 38 requisre |a paricipacion da todos los voluntanos ¥ &l uso da jas
diferaries thcnicas, las cusles son ia base de la motivacidn para que los nifios aprendan a
través de dslas a exprasarse y a desamilar su creativided,

158.5ark convaniente para unificar los cntarios de los voluntanos, gue cada afo se diera un
curso de creativided pars que todos sepan ublizar of material de despardicio y pusdan
apiicar |as diferentes thcnicas,

16.Mis refisxionas parsonakes con relacidn al trabejo de un voluntano es que &l tempo que s
dedica 88 muy poco an miacisn de los baneficios qua w8 obbenen con la acaptacion y &
carifio de los niflos, un gracies por estar aqui es suficiente.

17.Aprend] que la conquista més aita estd dantro da mi, que busque |a ayuda y colaboracién
de muchas persanas paro al fin o logre despuds de escucharme a mi misma y contiar en
mi, ahora piense que no hay esfuerzo que no valga la pena para concgulstar cualquier
suafto, al mlo es el ser una profasionista,
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ANEXOD
EL TRABAJO VOLUNTARIO

Hay momentos en la vida en los que uno tene cpartunidadas y no hay que dejaros pasar, Las
circunstancias, o desting, nos ha hecho estar en una situacidén en que podemaos hacer algo
por @ blen de olros; un anclane, un nifo, un enfarmo mental, un menasterosa,

Alli estén an casas, asios, hogares sustitutos, sufriendo, quizé en desesparacién, en rebaldia
con el dastino que les ha negade todo; en tnslezs y en cbscuridad, paro siempra, en e! fonde,
esperando un corazén genaroso, asperands Lna mano bondadcosa que les diga que hay algo
porque vivir, que les diga que si bien as clerto qua hay miseria, dobor y obscuridad en eate
mundo, también es cierto que hay valores noblas, también hay amor,

Eslos nifios, esios enfermos, astos ancianos, con la sonrsa de su agradecimiento, nos van a
regalar algo que no podriamos conseguir con todo el dinero del mundo. Elles nos van a
cbsequiar la satisfaccidn de haber cumplido, 1a tranquila y serena alegria de haber ableric el
corazdn y de haber dado carific a quienes han perdido tedo.

Recusrdo haber visto una pelicula que me Impactd mucho: <<con las mancs vaclass>. Se
[lamd asi por las freses de desasperacidn de una mujer, que en sl momaento da la muerte se
hormoriza al ver sus manos y e dice a su harmana que |a compada: |Miral |Velas, estén vacias!
[Que no te suceda estol.

Deirds de estas frases hay un universo de vardad, (Qué trisle es llegar sl final, con |as mancs
vaciasl |Y que paz, que alegria, &5 [r caminando por la vida repartiendo bondad y canfio, y asl
[lagar al final con las manos Fenas.

Esta es |a oporunidad que hoy se nos cfrece. E| trabaje de voluntario o de voluntara
fundamentalmeanta es & de estar presante, mostrar inlerés y atencidn, ofrecar canfio a eslos
ancianos, niflos y enfermos a quienes |a maldad del mundo o las circunstancias les han
nagado todo.
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Mo tanta dafes una imoesna ¥ con @50 quitaras de nuesira vista, sino querer estar con ellos,
acompafandolos, ayudandolos, quenéndolos. ¥ este carifio daba tenar sus efactas visibles y
gar asi eficients. Por eso se debe tratar de ayudaries mds, de comegir los vicios y daficiencias
donde elios estén. Hacer esto con comprensidn y paclencia, pero fambeén con valunlad y
anargla,

En los asilos, dandoles 1a atencidn y respelo gue merecen los gue han vivida y sufrdo. En los
hospitales, ddndoles esperanza y resignacién y, en |a medida de |o posible, salud En los
hogares sustitutos, iatando de gue haya una buena aducacidn, supllendo, en tanto sea
posible, |a funcidn de un padre o de una madre, que el desting no les permitid taner, En las
guarderias y escualas, ayudando & una recta formacin. Y con los refrasados mentales,
haciendo viva una fe en |a dignidad y la grandeza del homboe, ain an la abscundad de esas
Miganas,

¥ en todos lados ensefando a la gente, con el canfio y con el amor que uno les de’, gue el
amar y &l cariflo que es algo que sf existe y que deba ponerse coma prncipio para regir fas
ralaciones antre los hombres, porque es |0 Gnico que Peva a la realzacion y |a felcidad,

Hay muchos crimingles sn el mundo, muchos facinerosos, muchos mentirosos, asasinos,
degenerados, Esto nos duele y nos indigna, pero debemos ir mas atrds en su vida, y asl
Vamad a enconlrar gue en muchos casos, casl en lodas, hay una histora de soledad, de
despracio, de falta de amar.

Puede ser que una decisidn de abrr el corazdn para amar a un nifio abandonado, a un
anciano o 8 un anfermo, medifiqua toda una vida, salve 8 la sociedad de mas d& un cnman.
Hace algunos afios, cuando en una Navidad lievé a un grupo de jdvenes de un colegio a visiar
a los nifos de una comecclonal, al terminar |3 fiesta se ma acercd un pequedio de diex afos,
gue tenla una henda &n la cabsza (despuéds supa qua en un momenio de desesperacion e
habla golpeado contra una paned). Este nific me dijo;

Lverdad que ustedes estdn cumplienda una pramesa?

Mo - la respond| - Lpor gué me preguntas asta?

Porgue de otra manera 2, como pueden fraemos todo esto y no padimos nada?
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Aquel nifo no habla conocido el amor, Nadie lo habla quendo con desinterds Esa era la
primars occaskin an que recit aigo sin la condicién de retribuir. (Cudntos nifos existen en asas
condiciones, que no saben del amor, qua no creen en &l v que estdn condicionados quizd a
una vida da criman y venganzal

Hay algo que podemos hacer por ellos,
Hay tenemos |a operunidad de tomar la decisidn de abrir para eiguna de estos nifos un nuevo
destino a0 su vida, v tenemos tembién [a oportunidad de abdr para un enfermo o para un

ARCianao Una nueva asperanza.

Habré que organizarse. Se tandrén dificuliades de adaptacion, de cansancio, de desdnimo, de
calon, paro 5i sa tens voluntad y genamcsidad, todo 58 smeglard,

Quisra Dios que ese granito de generosided, de desso de quarer y de senvir, nos dé fuerza

para poder superar los pequefios o grandes problemas y asl legar a esos sems humancs que
en &l fondo de su misara asparan con lusién nuastra Begada.

Enrique Gonziez Tomes, S.0.7

* Fuerte: INTFRMET., hitp.ffwww inctearp reet. nocaltrudsme/sbe-supl. him
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