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Introduccién

El lavado de manos es un tema que ha causado controversia a nivel mundial desde
hace décadas, tanto cientificos como médicos se han dedicado a investigar la
importancia que tiene no so6lo a nivel hospitalario sino también en la propia
comunidad. (Es necesario reiterar que esta investigacion se realiz6 a partir de

diciembre 2019-2022 cuando fue el auge de la pandemia)

Se han hecho campafias sobre las técnicas adecuadas del lavado de manos y de
igual forma se han dedicado dos dias a esta préactica a nivel mundial que son el 15
de octubre y el 5 de mayo, es un procedimiento sencillo y realizarlo adecuadamente
puede disminuir el riesgo de contraer infecciones y por ende cientos de millones de
muertes afio con afo, actualmente es una medida indispensable para evitar el

contagio de la pandemia por COVID-19.

Actualmente nos enfrentamos a la presencia de un nuevo virus llamado COVID-19,
no se tiene registro de este virus porque ha mutado en humanos y ha ocasionado
mas de 1 millbn de muertes en estos Ultimos meses del 2022.

“De enero de 2020 (...) 13 de marzo del 2022 alrededor de seis millones de personas
han fallecido a nivel mundial a consecuencia de la COVID-19"1. De acuerdo con el
“sistema de seguimiento y monitoreo del CONACYT en México actualmente hay

322,107 muertes por la pandemia y 5,635,500 de casos confirmados.”

La intervencién pedagdgica en el area de la medicina es fundamental porque es una
ciencia que ayuda a capacitar, sensibilizar, disefiar e impartir temas de cualquier
indole desde una perspectiva educativa, donde exista educacion estara presente la
pedagogia, en esta tesina estara enfocada al ambito de la salud.

! Estadisticas muertes covid-19. Referencia. https://es.statista.com/estadisticas/1107719/covid19-
numero-de-muertes-a-nivel-mundial-por-region/ Consultado. 21-marzo-2022

2 CONACYT. COVID-19 México. Referencia. https://datos.covid-19.conacyt.mx/ Consultado.21-03-
2022
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En México y en el mundo la pandemia ha sido devastadora, pero el personal de
salud es el que se encuentra en contacto directo con los pacientes contagiados. Por
tal motivo, es indispensable crear estrategias pedagodgicas para, poder capacitar a
los trabajadores de salud, evitando en primera instancia el contagio entre ellos
Mismos y entre paciente-trabajador o viceversa, de igual manera fomentar un mejor
desempefio de sus labores dentro del hospital, asi como una actualizacion
constante sobre dichos temas.

Cabe sefalar que investigaré monograficamente el desapego de lavado de manos
a personal de salud, especificamente a médicos de nuevo ingreso del servicio de la
Especialidad en Cirugia Pediatrica y Cardiologia Pediatrica del turno matutino
del Centro Médico Nacional 20 de Noviembre, que es un centro médico de alta
especialidad, ubicado al Sur de la Ciudad de México. Ya que, de acuerdo con cifras
de la Organizacion Mundial de la Salud, que se abordaran més adelante, se han
incrementado las infecciones dentro de los hospitales afio con afio causando un alto
namero de muertes, por lo cual es importante saber qué acciones causan este

comportamiento en el personal sanitario y por qué sucede esto.

Decidi hacer este trabajo como profesional de la educacion pretendo atacar al
problema desde una mirada educativa aunado a lo que afirma la OMS sobre el
incremento de morbimortalidad debido a que no hay un fomento en la educacion del
lavado de manos lo que ocasiona, gran conflicto en la sociedad, asi como pérdida

financiera para el hospital e inquietud para el personal hospitalario.

A nivel mundial las personas enferman gravemente por no lavarse las manos dando
pie a enfermedades gastrointestinales y respiratorias severas, ocasionando
millones de muertes a nivel mundial puesto que las bacterias, gérmenes y virus
estan en el medio ambiente y se pueden contraer en la calle o en la comunidad, de
persona a persona, por tocar superficies sucias y por la transmision de gotas, al
hablar o al estornudar sin taparse la boca por eso es indispensable el lavado de
manos, después de jugar, al llegar de la calle, antes y después de comer y de ir al
bafio.



Por tanto, es necesario conocer ¢En qué porcentaje afecta a los pacientes la falta
de estrategias de ensefianza-aprendizaje en la educacion continua en el lavado de
manos del personal hospitalario del Centro Médico Nacional 20 de noviembre ante
la presencia de la COVID-19?

La Pedagogia y la Medicina, junto con la educacion para la salud y la educacion
continua, son los pilares que ayudan a fomentar la transmision de conocimientos a
partir de las capacitaciones, para estas dos ciencias es fundamental saber como
aprende cada individuo para que adquiera conocimiento a largo plazo, pues no

todas las personas aprendemos de la misma manera.

Por otro lado, la educacién continua se dedica a capacitar y a actualizar a

profesionales de diversas areas de conocimiento tanto cientifico como tecnoldgico.

El personal que esté directa e indirectamente en contacto con el paciente, es
necesario que esté protegido, es decir, que tenga conocimiento de los pasos del
lavado de manos, del uso adecuado de alcohol gel, del uso de medidas de

prevencion.

Es aqui donde entra la Pedagogia ya que, en cualquier acto donde exista educacion
esta presente, en este aspecto ayudara a incentivar un adecuado lavado de manos
para contrarrestar enfermedades y muertes en pacientes, mediante la promocion de

una capacitacién constante.

Mi principal objetivo es disefiar una propuesta pedagdégica sobre el lavado de
manos, haciendo uso de los procesos de ensefianza aprendizaje mediante la
elaboracién de un taller para los trabajadores de salud del Centro Médico Nacional
20 de Noviembre ante la pandemia de COVID-19.

Asi como, dar a conocer la importancia de la Pedagogia en el &mbito hospitalario

tomando como base la educacién para la salud.

También fomentar la importancia de lavado de manos mediante técnicas de

ensefianza aprendizaje ante la pandemia de COVID-19 y fundamentar



conceptualmente las teorias pedagodgicas para incentivar y para prevenir el

desapego del lavado de manos.

A continuacion, mencionaré brevemente de cada uno de los capitulos que
conforman esta tesina.

En el primer capitulo abordaré a la pedagogia y la educacién que son términos que
estan presentes en todo momento en la vida del hombre y que conllevan un proceso
de aprendizaje, esta ciencia va estrechamente ligada con la historia, la psicologia,
sociologia, la politica, la economia, la medicina, la salud y otras ciencias, se va
transformando en cada década conforme a la sociedad, trayendo consigo avances

cientificos y tecnoldgicos.

Es por esto que decidi juntar a la pedagogia y a la salud, en esta tesina para
promover y concientizar lo importante que es el lavado de manos para aminorar los

contagios por el coronavirus COVID-19.

Con el paso de los afios la practica educativa fue mas detallada en cada continente,
moldeandose a cada cultura y poblacién, hasta nuestros dias, haciendo que se

subdividiera en tres grupos, formal, no formal e informal que también abordaré.

Hablaré de la educacion continua que se enfoca a capacitar al personal dentro del
medio laboral, propone proyectos de cambio para beneficiar a la empresa o
institucién, y la educacién para la salud que tiene como objetivo la transmision de

conocimientos y fomento para salvaguardar la salud de la poblacion en general.

En el segundo capitulo abordaré a David Ausubel y su concepto del aprendizaje
significativo, se da cuando se llega a la comprension, asimilacion y construccion del
concepto, que el propio individuo enlaza y lo lleva a formar ideas conforme a la
adquisicion de conocimientos. Los tipos son: aprendizaje representacional,

aprendizaje de conceptos y el aprendizaje proposicional.

John Dewey decia que el aprendizaje se da a partir de experiencias, dentro y fuera
del aula, ve el aprendizaje como un proceso de adquisicion de posibilidades,
defendia la idea de crecimiento hacia la independencia y el autocontrol a través de

un ambiente adaptativo. Se enfoca en el método reflexivo.



Lev Vygotsky, se enfoco en la importancia del entorno para crear aprendizaje, decia
que este se adquiere de afuera hacia adentro, en la Pedagogia, busca la
productividad como fin para una construccion de una sociedad. EIl pensamiento se

va estructurando de forma gradual y se ve reflejado por los logros cognitivos.

Jean Piaget, centré sus conocimientos en la psicologia infantil, le gustaba la
investigacion y la filosofia, se enfoco en el desarrollo del ser humano en la

construccion de las estructuras intelectuales.

Albert Bandura con la teoria del aprendizaje social, explica la conducta humana, y
como influye la interaccidbn cognoscitiva y ambiental en las personas, habla del

aprendizaje por medio de la observacion o vicario.

En el capitulo tercero hablaré del lavado de manos, las primeras referencias que se
tienen del “lavado de manos son con una solucién clorada esta informacion data de
la primera mitad del siglo XIX”3, descubierta por el doctor Ignaz Phillip Semmelweis

y lo mencionaré en el capitulo tercero.

También abordaré el desarrollo esencial del lavado de manos que sirve como
estrategia especifica para brindarle la seguridad al paciente, prevenir contagios y la
propagacion de virus avaladas por la OMS como, lo es el procedimiento de los 11
pasos, los 5 momentos, los diferentes tipos de lavado de esta practica son: social,
clinico y quirdrgico; brevemente mencionaré las enfermedades por el desapego a

esta técnica.

Cabe resaltar que cada una de estas campafias soélo se realizan una vez al afio, es
necesario hacer conciencia que se trata con vidas humanas y que es una medida
de prevencion para combatir la pandemia COVID-19 y que una mision del personal
de salud es buscar su mejora y con la practica mas sencilla y econémica de cada

hospital se lograra promover el fomento a la salud.

3 Revista Cubana de Estomatologia de la Habana Cuba. 2015;52(2):217-226. Apuntes Histéricos
sobre el lavado de manos. Referencia: http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-
75072015000200011 Consultado: 21-09-2019
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En el capitulo cuarto, abordaré el disefio de la propuesta del Taller “Cuidar Mis
Manos Para Salvar Vidas por COVID-19” enfocandose en el lavado de manos para

personal de salud.

El taller esta disefiado para incentivar el lavado de manos, en el personal
hospitalario, creado con estrategias de los principales pedagogos y psicologos para

generar un aprendizaje significativo.

Disefié este taller con el fin de preservar la salud de los pacientes ya que la falta de
higiene ha traido millones de muertes mundialmente, el lavado de manos es una
medida de seguridad y una practica sencilla que dia con dia y en todo momento se

debe realizar, sin embargo, es fundamental saber como se lleva a cabo esa técnica.



Capitulo I. Pedagogia y salud.

La Pedagogia y la salud tienen su origen hace millones de afos, con el paso del
tiempo se han modificado trayendo consigo avances que anuncian la transformacion

a nuevos procesos de desarrollo en las estrategias de ensefianza-aprendizaje.

En el presente capitulo, titulado Pedagogia y salud, pretendo mostrar la importancia
de la Pedagogia, abordando un poco de la Pedagogia tradicional y la pedagogia

contemporanea.

La educacion para la salud es una herramienta para el cuidado del hombre, para
preservar la vida ydifundir la prevencion a la salud, por eso decidi juntar la
Pedagogia y la salud, con el fin de sensibilizar, capacitar y desarrollar competencias
y habilidades necesarias en el personal hospitalario de un Centro Médico de

especialidades ubicado al Sur de la Ciudad de México.

La prevencion a la salud en este tiempo es fundamental, se necesita promover e
impartir las medidas de higiene como el lavado de manos para evitar la propagacion
del virus COVID-19, que es una pandemia que pauso al mundo entero, trajo consigo

crisis econdémicas devastadoras y la muerte de millones de personas.

Abordaré el tema de educacion para la salud, asi como, la educacién continua, que
es la que se imparte para capacitar y actualizar a profesionistas, al personal técnico
o al personal que labora dentro de una empresa o institucién y otro subtema son los
distintos tipos de educacion que existen, es decir, la educacion informal, formal, no
formal y estan inmersas en la pedagogia. Con el propésito de mostrar la importancia

de la Pedagogia en el campo de la salud.
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“Kant dice que el conocimiento no puede ir mas alla de los
limites impuestos por la experiencia, pero a diferencia de
aquel, hace girar la experiencia en torno al

entendimiento (...)™

1.1 Pedagogia

La Pedagogia esta presente en cada época de la vida del hombre, surge en el
momento en el que el hombre se ocupa de crear técnicas para transmitir sus
conocimientos para la caza o para comunicarse con el fin de lograr su
supervivencia. Es la Ciencia de la Educacion que se apoya de técnicas y
herramientas de ensefianza aprendizaje, para lograr una verdadera transformacion

en la adquisicion de conocimientos de cualquier tema, para toda la vida.

“la pedagogia es la ciencia de la educacion: por ella adquiere unidad y elevacion la
accion educativa. La educacién sin la pedagogia, sin reflexion metédica, seria pura
actividad mecénica, mera rutina. La pedagogia es una ciencia del espiritu, y esti
en intima relacién con la filosofia, psicologia., la sociologia y otras disciplinas,

aunque no depende de ellas, ya que es una ciencia auténoma.”®

La Psicologia Educativa se encarga del desarrollo mental, formacion de caracter
del infante, aspectos sociales, culturales, biolégicos que influyen en el
comportamiento del individuo, la Pedagogia, se encarga de plantear y resolver los
problemas de la educacion, estudia los estilos de aprendizaje, cuenta con la parte
didactica que es el desarrollo de un conjunto de técnicas para la préactica
educativa, asi como también esta intimamente ligada con la historia, la sociologia,

la politica, la economia y la salud.

4 Kant Immanuel. Tr. Lorenzo Luzuriaga.
Pedagogia. Referencia. https://books.google.com.mx/books?id=Ma3zov7ZCSEC&printsec=frontco
ver&dg=pedagogia&hl=es&sa=X&ved=0ahUKEwi6mo-x6-
HiIAhVP2gwKHZMiDscQ6AEIXDAJ#v=onepage&qg=pedagogia&f=false =~ Consultado 17 junio
2019. Pag. 10

5 LUZURIAGA Lorenzo. Tr. Dr. David Torruella Placencia. Historia de la Educacion y la Pedagogia.
Referencia:  https://es.slideshare.net/jessicaalejandragarciazuluaga/historia-de-la-pedagogia-y-la-
educacin Pag. 7.
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El ideal educativo y pedagoégico que se utilizo en las comunidades primitivas fueron:
la imitacion, asi como de la experimentacion, la practica y la necesidad del hombre lo
hizo inventar y experimentar por el hecho de querer saber un poco mas de lo que
sabia y posteriormente transmitir esa educacion y pedagogia para las nuevas

generaciones de aprendices.

La Pedagogia tuvo una influencia genuina en el aprendiz, este preguntaba
el ¢como?, ¢por qué?, scuando? o ¢donde? y el educador le tenia que ensefiar
como realizar ciertas actividades, por ejemplo, en la antigua Grecia clasica, se
transmitian los conocimientos y se iban perfeccionando; en Roma se originé la
lengua latina, la literatura, la ingenieria y la politica, los métodos pedagdgicos
tuvieron su pasado en el antiguo Oriente, por los Hebreos, Fenicios y Persas.
Los Hebreos crearon la escritura y sus habitantes por el hecho de saber escribir

subian de nivel social, los sacerdotes eran los que impartian este aprendizaje.

Pedagogia tradicional

La Pedagogia tradicional surge a finales del siglo XVII y durante el siglo XVIII, uno
de los representantes mas grandes es Ignacio de Loyola, su propadsito era poner al
servicio de la iglesia catolica al hombre disciplinado con estricta rigidez, y su
finalidad era afianzar cada vez mas el poder del Papa. En un intento por fortalecer
a la iglesia que se encontraba amenazada por la reforma protestante, es a partir de
ese momento en el que surge la concepcidon de escuela como institucion basica,
que educa al hombre para la lucha consciente por alcanzar los objetivos que

persigue el estado.

Los que podian recibir una educacién eran los hijos de reyes y nobles, estaban
educados por el clérigo, contaban con universidades, podian aprender
medicina, jurisprudencia 0 maestros en artes, mientras que los campesinos y

artesanos vivian educados en casa.

La estrategia de la pedagogia tradicional era que el maestro dictaba y trataba de

ensefar a los alumnos, mediante la memorizacion, repeticion y el castigo, no los

12



hacian pensar el ¢por qué? de los aprendizajes, solo parecian maquinas, que
reciben informacion, sin crear un aprendizaje significativo. No se detenian a
averiguar si el alumno entendia el tema, solo querian la respuesta correcta. La
pedagogia tradicional, se caracteriza porque el maestro es el centro de ensefianza y
el estudiante juega un papel pasivo, con poca independencia cognoscitiva y pobre

de pensamiento teorico.

Pedagogia contemporanea

La pedagogia contemporanea surge en el siglo XIX, pero alcanza su auge en el
siglo XX, con un conjunto de pedagogos que innovaron las formas y estrategias de
ensefianza- aprendizaje, asi como metodologias. Estos pedagogos fueron John
Dewey, Maria Montessori, Celestin Freinet, Juan Enrique Pestalozzi y Juan
Federico Herbart. Fue una época distinta, en la que la mentalidad de los educadores
se habia transformado, en la que buscaban innovar la nueva escuela, con nuevos
métodos de ensefianza, conviviendo con el ambiente, ver al nifio crear su
aprendizaje por medio de la experimentacion y la préactica.

Posteriormente en el siglo XX los constructivistas
y cognoscitivistas llegaron impartiendo sus teorias y conocimientos como Ausubel
con su teoria del aprendizaje significativo, Skinner, Vygotsky, Jean Piaget y Bandura

con el aprendizaje social.

1.2 Educacioén

“Para el autor Nicola Abbangano la educacion es: un fenémeno que puede asumir
las formas y las modalidades mas diversas, segun sean los diversos grupos
humanos y su correspondiente grado de desarrollo; pero en esencia es siempre
la misma cosa, esto es, la trasmision de la cultura del grupo de una generacion a
la otra, merced a lo cual las nuevas generaciones adquieren la habilidad
necesaria para manejar las técnicas que condicionan la supervivencia del

grupo.’ ©

6 ABANGANO y A. Visalberghi. Historia de la Pedagogia.
Referencia. http://psicologiavirtual.com.mx/Aulal/Biblioteca/Educacion/historiadelapedagogia abba
gnano_visalberghi.pdf Consultado 11 junio 2019. pag.6.
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La educacion esta presente desde tiempos remotos, cuando una persona procure
ayudar a otra, cumpliendo su fin que es la transmisién de conocimientos.

La educacion en los seres humanos es fundamental, por ella es posible la
adquisicién y transmision de conocimientos de generacion en generacion, se
puede ensefar, aprender, nos ensefia a preservar nuestras tradiciones y

costumbres.

La historia y la educacion van de la mano, son esenciales para todo ser humano,
porque historia es la ciencia que estudia el pasado, para poder comprender el futuro;
en los pueblos antiguos, se tuvo que educar a cada uno de sus habitantes para
poder transmitir sus conocimientos, por ejemplo:

Los fenicios aprendieron la agricultura, porque su poblacion estaba sobre el agua y
tenian tierra muy fértil, los persas ensefiaron el arte de la guerra.

En Grecia a sus estudiantes les ensefiaban el arte de la danza, la musica, los cantos
homéricos, cada actividad tenian pedagogos o guias que los instruian en todas sus
disciplinas y la educacion estaba ligada a la religion.

En antiguo Egipto, las escuelas del templo ensefiaban religion, escritura, ciencias,
matematicas y arquitectura.

La educacién se divide en tres dmbitos: la educacién formal que se imparte dentro
de un sistema escolarizado, educacion no formal que es muy diversa se puede
desarrollar en distintas areas y espacios y la educacién informal, que esta
presente en todo tipo de lugar ya sea en la calle, en el centro comercial, en el

parque o en el cine etc.

1.3 Educaciéon formal

“La educacion formal es naturalmente, el sistema educativo, altamente
institucionalizado, cronolégicamente graduado, y jerarquicamente estructurado
que se extiende desde los primeros afios de la escuela primaria hasta los Gltimos
afos de universidad”’

7 SARRAMONA, VAZQUEZ Y COLOM, Jaume. Educacion No Formal. Editorial Ariel, S.A.
Barcelona. Espafia. 1998 Pag.12.
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La educacion formal a partir de 1970 por la UNESCO, dice que la educacion
permanente debe considerarse como un principio de sistema general de educacion,
una vez que se han alcanzado los niveles de educacion formal obligatoria y de
caracter universal, contando los 6 afios de primaria y los tres de secundaria o cuatro
formaban 10 afios, posteriormente se acordd que desde los 4 afios de edad se

debia estudiar y hasta los 16 afios.

Educaciéon formal en México:

En México actualmente se estipula en la Constitucién Politica de los Estados Unidos

Mexicanos en el Articulo 3°:

“Toda persona tiene derecho a la educacion. El Estado -Federacién, Estados,
Ciudad de México y Municipios- impartird y garantizara la educacién inicial,
preescolar, primaria, secundaria, media superior y superior. La educacion inicial,
preescolar, primaria y secundaria conforman la educacién basica; ésta y la media
superior seran obligatorias, la educacion superior lo sera en términos de la
fraccion X del presente articulo. La educacion inicial es un derecho de la nifiez y
sera responsabilidad del Estado concientizar sobre su importancia.”®

Nuestro sistema educativo mexicano consta de 3 afos de kinder, 6 afios de
educaciéon basica primaria, 3 afios de educacion basica secundaria, 3 afios de
educacion preparatoria o bachillerato que estdn estipulados como
obligatorios; posteriormente una educacion a nivel superior o universidad.

La educacion formal es intencional y lleva un proceso metédico y sistematico del
sistema educativo, la educacion contribuird a una mejor convivencia humana, el

respeto por la diversidad cultural y promovera la igualdad de derechos para todos.

La Ley General de Educacion obliga a quienes residen en México a cursar por lo
menos los niveles primaria, secundaria y bachillerato y establece que los padres de

familia tienen la responsabilidad de verificar que sus hijos cumplan con ese deber.

8 Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos. Articulo 3° Constitucional.
Referencia: http://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf/1 090819.pdf Consultado
20/octubre/2019 pag. 5.
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El nivel preescolar se enfoca en el desarrollo personal y social, el lenguaje y la
comunicacion; el pensamiento matemético, la exploracion, conocimiento del mundo;

expresion y apreciacion artistica; desarrollo fisico y de salud.

La educacion primaria consta de 6 afios, “constituye el segundo nivel de la
Educacién Bésica, ofrece un trayecto formativo coherente y consistente que da
continuidad al desarrollo de competencias que los alumnos adquieren en la
Educacion Preescolar; ademas sienta las bases para el nivel de Educacion
Secundaria (...).”

La educacion secundaria es de caracter obligatorio, se enfoca en estudiantes de 12
a 15 afos, debe estar en continuo cambio y actualizacion, para estar a la vanguardia
y para que el alumno logre el desarrollo mental, fisico y psicoldgico para seguir con

los estudios de la educacién media superior.

La educacion media superior o bachillerato, es igualmente obligatoria en
México, complementa la educaciéon primaria y secundaria, contribuye al desarrollo
de capacidades sociales complejas, prepara para la universidad. Existen dos tipos
de bachillerato el propedéutico que ofrece una preparacion general y bachillerato
profesional técnico que va mas encaminado al mundo laboral, tienen ambos una
duracion de tres afos.

La educacién superior o universidad en México, es “Ultimo” ciclo de estudios, no es
de caracter obligatorio, comprende el nivel licenciatura y posgrado, maestria,

doctorado y especialidades.

1.4 Educacion no formal

La educacién no formal ha estado presente desde hace muchos afios, sin

embargo en Ila década de 1960 alcanza el auge, al igual

% Secretaria de Educacién Publica. Acciones y programas. Referencia:
https://www.gob.mx/sep/acciones-y-programas/primaria-educacion-basica Consultado: 04- dic-
2022
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gue crecimiento demografico en los paises tercermundistas, en esta misma década
el término es fundamentado desde el ambito pedagdgico; algunas de las causas
por las cuales surge la educacion no formal fue la demanda educativa, y la llamada
crisis mundial de la educacion, en donde las instituciones formales no se daban

abasto para satisfacer determinados objetivos educativos de la poblacion.

Fue el Instituto Internacional de Planeamiento de la Educacion de la Unesco
dirigido por Philip H. Coombs en Estados Unidos, cuando crea una obra llamada
“Crisis mundial de la Educacion” en la que plantea que es necesario crear mas
institutos de los que ya existian, capaces de cubrir las necesidades de educacion
no escolares de la sociedad, fue hasta 1974 que se categoriza a la educacién
formal, educaciéon no formal y educacion informal.

Los sistemas educativos de esa época se mantenian con los mismos planes y
programas de estudio, la poblacion seguia creciendo, y dificilmente esos institutos
serian capaces de satisfacer las necesidades de ensefianza y aprendizaje, uno de
los objetivos de esta educacion estaba destinada a personas que no habian recibido

ensefianza basica completa.

Definicién de educaciéon no formal:

La educacion no formal “comprende toda actividad organizada, sistematica,
educativa, realizada fuera del marco del sistema oficial, para facilitar determinadas
clases de aprendizaje a subgrupos particulares de la poblacién, tanto adultos como
nifios™9 surge con el propdsito de reconocer que existe educacién aun afuera de

las aulas educativas y fuera del sistema escolarizado.

La educacion no formal y la pedagogia estan inmersas en el desarrollo educativo
de la vida del ser humano, algunos de los aspectos que demandaron su creacion

fue la longevidad de vida de las personas, porque requieren una constante

10 Revista espafiola de Pedagogia. Afio LIX n°. 220. Septiembre- diciembre 2001. 525-544. Pag. 528.
Referencia:file:///C:/Users/arach/Downloads/DialnetOrigenesYEvolucionDelConceptoDeEducacion
NoFormal-23701%20(2).pdf Consultado: 25-08-2021
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instruccion, adaptacion y capacitacion de las personas, otra necesidad que se

presentd fue el marco institucional y metodoldgico de la escuela, no siempre es el

espacio mas indicado para cubrir las necesidades de formaciéon y aprendizaje,

porque se deben respetar ciertos limites.

La educacién no formal puede desarrollarse acorde a la poblacién o el grupo de

personas que lo requiera, puede impartirse, en un hospital, en un centro

de entrenamiento o en una empresa, alfabetizando a personas adultas o programas

de extension cultural, educacién para el tiempo libre 0 animacién sociocultural o el

ambito comunitario.

Diversos campos de accién en los que la educacion no formal esta presente son:
s “Desarrollo agrario y rural

% Acogida a inmigrantes

+« Innovacién y desarrollo tecnoldgico

% Correccion del desempleo

+« Salud e higiene en el trabajo

% Conservacion y mejoramiento del patrimonio natural y cultural

¢+ Uso del ocio y del tiempo libre

% Correccion del analfabetismo

% Lucha contra la violencia y el racismo”*

Caracteristicas de educacion no formal:

s “Expandir las acciones pedagogicas

% Es muy amplia en cuanto a sus funciones educativas, asi como en las
instituciones que se llevan a cabo, los métodos y procedimientos también
varian.

% Seimparte fuera del marco institucional de la escuela y de los procedimientos

escolares

11 SARRAMONA, VAZQUEZ Y COLOM Jaume. Educacion No Formal. Editorial Ariel, S.A.
Barcelona. Espafia. 1998 Pag.15
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+ Es inclusiva puede ser impartida a diferentes edades, sexos, clase social,
habitad urbano o rural.

% Es intencionada, especifica y diferenciada.

« Puede atender temas, de formacion civica, ética, politica, ambiéntales,
sanitarios, fisicos.

% Se imparte en museos, teatros, hospitales, asociaciones ciudadanas,
formacién de voluntarios para ONG, alfabetizacion tecnoldgica, animacién a
la lectura, clubes de tiempo libre y cualquier tipo de institucion de caracter
publico o privado.

« Puede ser presencial o a distancia, satisface necesidades inmediatas y
proximas y tiene efecto a corto plazo, una de las ventajas de la educacién no
formal es que los costos se reducen sin mermar la calidad formativa? y

cualquier tipo de institucién publica o privada.

Los educadores que imparten la educacién no formal deben tener una formacion
previa, “varia desde su total profesionalizacidn, hasta la escasa consideracion de la
misma, ya que en numerosos casos el personal docente se caracteriza por su
talante voluntario. Eso quiere decir que no todos han recibido una formacién general
y profunda, pedagdégicamente hablando, sino que mas bien su formacion se ha
basado en la realizacion de algun curso o seminario, de lo que se deriva que en la

educacion no formal”1s,

Se extiende a toda la poblacion sin distincién de edad, de género, de estado civil,
religion o preferencia politica, normalmente se enfoca en la accion formativa y es
destinada a las personas mas desprotegidas. En otras ocasiones la formacion se
obtiene y se imparte a nivel profesional, puede alcanzar una mayor consideracion,
sirve como medio para titulaciones de caracter formal a través de validacion de

materias.

12 TORRES Martinez Cesar, José Antonio Pareja Fernandez de la Reguera. (coordinadores) la
educacion No Formal y Diferenciada. Fundamentos Didacticos y Organizativos. Editorial CCS,
Madrid, 2007. Pag.23.

13 |bidem péag. 20.
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Los contenidos y las metodologias usadas en la educacion no formal son temas de
cultura actualizados que se adaptan a las personas a las que se impartira
la formacion, los contextos se estudian e investigan. Las metodologias varian
dependiendo de las personas e instituciones en donde se llevara a cabo la accion,

los métodos son mas flexibles y dinamicos.

Espaciotemporales, la educacion no formal, puede desarrollarse en cualquier lugar
y momento, gracias a la tecnologia de hoy en dia, se puede realizar desde casa, en
un espacio al aire libre, en clubes, en los centros escolares, pero fuera del horario
de clase.

Los horarios son flexibles, cada individuo determinara su disponibilidad y podra

distribuir su tiempo de aprendizaje como mejor se adapte.

Elementos de la educacién no formal

Son heterogéneos y numerosos: van desde la mejora de capacidades psicomotrices
o de aprendizaje de actitudes hasta la interiorizacion de conocimientos y habilidades
de naturaleza intelectual.

Agentes: son las personas que participan en la accién educativa que se van
beneficiando de sus interrelaciones personales, educadores, colaboradores y

educandos.

Ambitos de accién de la educacién no formal.

La educacién no formal puede atender ambitos cognoscitivos, afectivos o
psicomotores, en los que se puede ver asimilacion de conocimientos, habilidades

intelectuales, formacion de actitudes, o adquisicion de actividades motrices.

La educacion no formal, cuenta con instituciones de condicién no formal, suelen
estar gestionadas por autoridades publicas, se llevan a cabo fuera de la legislacién

del sistema regularizado, algunas de las caracteristicas de las instituciones de
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formacion social cultural son: voluntariedad, el caracter no escolar o académico,
algunas veces tienen una finalidad lucrativa, el tiempo libre como tiempo preferente

desde el que se desarrollan las actividades, carécter grupal de las actividades.

1.5 Educacién informal

“La educacion informal proceso que dura toda la vida en el que las
personas adquieren y acumulan conocimientos,
habilidades actitudes y modos de discernimiento mediante las
experiencias diarias y su relacién con el medio ambiente.”'*

La educacion informal fue propuesta por Philip Coombs en 1966

“Al hablar de educacion informal nos referimos exactamente al
proceso a lo largo de toda la vida a través del cual cada individuo
adquiere actitudes, valores, destrezas y conocimientos de la
experiencia diaria y de las influencias y recursos educativos de su
entorno —de la familia y vecinos, del trabajo y el juego, en el
mercado, la biblioteca y en los medios de comunicacion.”*®
La educacion informal es asistematica, es decir, no meramente lleva una
intencionalidad educativa, pero es un proceso que se da durante todo el transcurso
de vida, el ser humano va adquiriendo mediante las actividades cotidianas y la
relacion con el ambiente esa educacion informal para su desarrollo.
Es un aprendizaje no sistematizado, no estructurado, esta intimamente ligada con
los procesos de socializacién, surge de manera espontanea; la podemos obtener
sin intencion, y de distintas partes, ya sea platicando con alguien en la calle, en el
parque, a través de los medios de comunicacion, las tecnologias de la informacion

y las redes sociales.

Sus caracteristicas son:

+ “Es espontanea

14 TRILLA, Jaume. La Educacion Fuera de la Escuela. Ambitos No Formales y Educacion Social.
Editorial Ariel Educacion, pag.

15Revista educativa Dialnet. Origenes y Evolucion del Concepto de Educacion No Formal. Por Maria
Inmaculada. Pp527 pag.544 Referencia  file:///C:/Users/arach/Downloads/Dialnet-
OrigenesYEvolucionDelConceptoDeEducacionNoFormal-23701.pdf consultado 10 julio 2019
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X/
L X4

Se alcanza a través de la interaccion del hombre con su medio ambiente
Se recibe durante toda la vida

« Es involuntaria y aleatoria

No tiene definido ni el tiempo ni el espacio educativo”1®

L X4

>

L X4

No es reglada ni institucionalizada, el ambiente es otro factor determinante para la
educacion informal, ya que el hombre es un ser social por instinto, vive en grupos y

es de quienes se educa.

Termina siendo una accion educativa reciproca, la socializacion estd en continuo
proceso de ensefianza; los grupos que ejercen mayor influencia en las personas.
La familia ocupa el primer lugar para la accion educativa, porque es en ese
instante donde el individuo comienza a formarse, comienza a imitar, es su fuente de
aprendizaje y descubre el mundo que lo rodea.

El estado interviene de forma rotunda porque hace los planes de estudio, creacion
de escuelas, va a regir las normas y reglas de los individuos, este tipo de ensefianza
se puede adquirir por parte de la sociedad al establecer lo que esti bien y lo

que esta mal acorde a las leyes.

Los medios de comunicacion y redes sociales, transmiten informacion que es muy
facil de aprender por parte de las personas y no siempre es lo mas conveniente para
la salud de las personas, las peliculas que se transmiten en la television o series a
veces muestran comportamientos erréneos, realidades distintas, violencia
extrema y a los que les llega méas es a la poblacion infantil y adolescente son los
que estan en mayor riesgo porque son receptores potenciales debido a que estan
en plena formaciéon. Es necesario que los adultos tengan una vigilancia de los
contenidos que sus hijos ven en redes sociales, para que el infante no crea toda la

informacion que ve.

16 SARRATE Capdevilla. Maria Luisa. Intervencion en pedagogia social. Espacios y Metodologias.
Editorial Narcea Uned. Espafia 2009. Pag. 44 Ppl76.
Referencia https://books.google.com.mx/books?id=dm23DJk26agC&pg=PA43&dqg=educacion+infor
mal+trilla+1986&hl=es&sa=X&ved=0ahUKEwj9zNXHgKVjAhVJOgO0KHZ70OCj4Q6AEIK|AA#v=0nep
age&g=educacion%20informal%?20trilla%201986&f=false Consultado 10 julio 2019
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1.6 Educacién continua

“Educacién continua: surge de la necesidad misma de actualizar los
contenidos y las estructuras curriculares de los programas
académicos de los diferentes profesionales pero que dados los
procesos largos y burocraticos a los que tienen que ser sometidos
para su aprobacién, corren el riesgo casi inminente de caer en la
obsolescencia y dejar desprotegidos a los profesionales en
formacién.”’

Es considerada uno de los medios mas importantes para que los individuos,
profesionistas o no, se actualicen y adquieran habilidades y conocimientos que les
permitan ser competitivos ante las exigencias que los cambios cientificos y

tecnoldégicos marcan en sus ambitos de desarrollo laboral y social.

Tiene un ambito muy amplio en un principio era destinada a profesionistas para que
se actualizaran, actualmente ofrece sus servicios a quienes no son profesionistas,
para que puedan acceder a los conocimientos redefinir las capacidades sobre las

areas en que se desempenfan.

Historia de la educacién continua:

En 1915 se fundé en Estados Unidos de América la Universidad Nacional de
Asociacion de Educacién Continua UCA. En el siglo XX se promueve los procesos
de capacitacién para mejorar la productividad.

De la educacion permanente nace la educacion continua, se enfoca en mantener
actualizados los conocimientos y habilidades para satisfacer demandas laborales y
sociales, asi como, avance en la ciencia y la tecnologia. En México algunos afios
mas tarde, la UNAM crea la actualizacion para médicos; la facultad de ingenieria
crea actividades de educacion continua. Y es en 1971 cuando se incorpora

oficialmente la estructura de division de educacion continua, posteriormente se une

17 CORIA BEDOLLA, Silvia. El Desarrollo de la Educacion Continua en México Un Estudio
Prospectivo/Silvia Coria Bedolla, Myrella Vila Omafia. México, DF. ANUIES, Direccion de Medios
Editores, 2013, Colecciéon Documentos. Pag. 15
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en la Facultad de Contaduria y Administracion, en donde se aborda la actualizacion
permanente de desarrollo de conocimientos para egresados y trabajadores con
necesidad de capacitacion laboral.

En 1972 se realiz6 una Asamblea Legislativa de educacion para adultos, de la
UNESCO, en la que se abordo el tema de la educacion continua, su origen se basa
en continuar la instruccion para evitar el olvido de los conocimientos adquiridos en

la escuela.

En 1986 se institucionaliza como Comision de Educacion Continua, mas tarde
cambia su nombre a Coordinacion de Educacién Continua y en 1995 se crea la red
de Educacion Continua.

En 1974 la Universidad de Toronto promueve la Asociacion Canadiense de
Educacion Continua y en 1995 la UNESCO muestra interés por actualizacion de
conocimientos y pone gran énfasis en la inclusion de los adultos en los procesos

educativos.

La educaciéon continua en el mundo

En Estados Unidos, Suecia, Dinamarca y Finlandia la poblacion que mas participan
en programas de educacion continua son personas de entre 25 a 65 afios 0 mas.

En el 2011 las universidades europeas y algunas de América Latina crearon el
proyecto TRAUL Trasatlantic Lifelong Learning. A través de los afios se han
disefiado metodologias para facilitar el acceso a la educacion continua por medio
de las TICS, e learning y modalidades semipresenciales que desarrollan
mecanismos de autoevaluacion y evaluacidn externa, contribuye al establecimiento
de negociaciones entre paises, desarrolla un marco para garantizar la calidad de

los programas.

Educaciéon continua en México

Los programas de la educacion continua en México se rigen por criterios,
lineamientos y normas institucionales por organizaciones con el propdsito de

orientar y fortalecer la accion educativa.
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La Asociacion Nacional de Universidades e Instituciones de Educacién Superior
(ANUIES) se encarga de los lineamientos y estrategias disefiados bajo un enfoque
tedrico-practico para promover la adquisicion de competencias.

La educacion continua esta instalada en la mayoria de las universidades en México,

brindando la modalidad abierta y cuentan con un alto grado de estructuracion.

“La educacion continua ofrecida por la UNAM, por ejemplo, crecio,

mas de 100% entre el 2000 y 2011, al pasar de cinco mil 70 a 12 mil

11 actos académicos en este periodo. Pero mayor significado cobra

el nimero de beneficiados de este servicio con un crecimiento de

369% en el mismo lapso pasando de los 105 mil 735 a 469 mil 147

personas.”®
El Instituto Politécnico Nacional para el periodo del 2004-2006 se observd un
incremento del 21% en el caso de actos académicos y un 43% en el nimero de
participantes.
“La Universidad Autonoma del Estado de México (UAMEX), las cifras también
muestran un crecimiento sostenido durante el periodo de 2008- 2011 (...) report6
un aumento en cuanto a numero de actos académicos impartidos y el incremento

es notable al pasar de 2 mil 721 en 2008 a 14 mil 574 en 2012."1°

La ANUIES es una asociacion civil mexicana actualmente constituida por 211
instituciones de educacion superior, en ellas se atiende a la mayoria de los

estudiantes de este nivel.

El objetivo mas relevante es realizar estudios estratégicos sobre temas de
educacioén superior, disefiar politicas, anticipar, planear y promover los cambios que
estas requieren y sustentar la toma de decisiones, asi como, participar en las
instancias nacionales, estatales y regionales de la coordinacién y planeacién de la

educacion superior, dentro de sus actividades, sugiere opciones para un desarrollo

18 |bidem pag.21

19 |bidem péag.22
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de calidad en los ambitos nacionales, regionales y estatales, especialmente en lo

que concierne a modelos, métodos y procedimientos de planeacion y evaluacion.

Aspectos fundamentales de la educacion continua
El vinculo que existe con el mercado de trabajo, la ciencia y la tecnologia deben
estar a la vanguardia y es indispensable actualizarse, asi como, capacitarse, por los

avances que influyen en la produccién de los bienes y servicios.

La vinculacién de las instituciones educativas y el mercado de trabajo es necesario
que colaboren en equipo para adaptarse a la nueva demanda del bien de la
produccion.

La educacion continua genera una mejoria en la calidad de vida al aspirar o
ascender en la estructura organizacional en la escala econémica.

La educacion continua es un pilar para esta tesina ya que pretendo dar
una propuesta para incentivar el lavado de manos, mediante la capacitacién desde

un enfoque pedagdgico para el personal hospitalario.

1.7 Educacién para la Salud

“‘En 1941 Henry E. Sigerist decia que, la salud se promueve
fomentando un nivel de vida adecuado, buenas condiciones de
trabajo, educacion, ejercicio fisico y los medios para el descanso y
la recreacion, se necesitan esfuerzos coordinados de muchos
grupos para alcanzar esta meta, tales como politicos, los
trabajadores y los médicos, quienes, como expertos en los asuntos
de salud, deben definir normas y establecer pautas.”?°

Educarse para la salud parte desde el momento en que se decide instruirse para
poder llevar la vida lo mas sano posible, sin tantas complicaciones por
enfermedades, que pueden surgir desarrollarse o incrementarse a lo largo de la

vida. Esta educacion inicia individualmente para después transmitirla a las

demas personas, asi fomentar la salud y prevencion.

20 ALVAREZ ALVA, Rafael. Educacién Para la Salud. 2da edicion México: Editorial el Manual
Moderno, 2005. Pag. 7.
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Concepto de educacioén para la salud

“La educacion para la salud; es ensefianza que pretende conducir

al individuo y la colectividad a un proceso de cambio de actitud y de

conducta para la aplicacion de medios que les permitan la

conservacion y mejoramiento de su salud. Es, ademas, una accion

que tiende a responsabilidades tanto de su propia salud, como la

salud de su familia y la del grupo social al que pertenece.”?!
La educacion, la salud y la pedagogia juegan un papel fundamental, sus propdsitos
son: fomentar la ensefanza y el aprendizaje, para generar un proceso de cambio, el
cual implica aplicar los recursos disponibles para alcanzar un bienestar personal,
familiar y el de la sociedad por tanto los emisores y los receptores deben estar

motivados.

La educacion para la salud colectiva lleva 5 pasos

1. Andlisis del problema que es el diagndstico de salud de la comunidad, indices
de mortalidad y morbilidad.

2. Sensibilizacion por parte del personal de salud para explicar problema o
padecimiento a tratar.

3. Publicidad, darse a conocer por medio de la television, el radio, carteles,
folletos o pléaticas informativas.

4. Motivacién consiste en despertar el interés en los individuos.

5. Educacion que es cambio de conducta favorable en las personas.

Para llevar a cabo estos cinco pasos se requiere un claro conocimiento de las
necesidades, asi como, de sus factores culturales, lo que lleva a investigar a fondo
a las comunidades a las que se les destinara la educacion para la salud, se indaga
el cOmo piensan, sienten, sus aspiraciones y sus costumbres para que no exista un

obstaculo para lograr el cambio.

2! lbidem pag. 35
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En 1978 la Organizacion Mundial de la Salud, junto con Alma Ata (es una
conferencia Internacional sobre la Atencion primaria en Salud conformada por 37
paises) propusieron un programa para todos los paises miembros con la finalidad
disminuir las enfermedades en la poblacién el nombre del programa era “Salud para
todos en el afio 2000”; esta meta se aceptd con entusiasmo, consistia en igualdad,

participacion activa, fomento, tecnologia y prevencion.

En 1982 “durante la conferencia internacional sobre financiamientos

de los servicios de salud en la Universidad de Washington de EUA

la doctora Sumedha Khanna hizo mencién de que la salud se

ensefia desde el medio donde se desenvuelva el hombre diciendo:

la salud comienza en el hogar, en la escuela y en la fabrica,

pues estos lugares son en donde las personas viven, se rednen y

trabajan y donde se destruye o robustece su salud. Los individuos

se daran cuenta de que ellos mismos pueden contribuir en gran

medida a liberarse de la carga de las enfermedades y mantener la

conciencia de que es posible evitar la mala salud.??
Posteriormente en 1995 la Organizacién Mundial de la Salud pidi6 informes de los
avances del programa que habian propuesto afios atras, sin embargo, no hubo
resultados favorables, decidieron investigar cudles habian sido las deficiencias, se
dieron cuenta que un factor determinante era la pobreza de la comunidad, la crisis

econdmica, la falta de recursos para la salud, el medio rural y urbano.

La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) realizé algunas estrategias en

pro de la salud para mejorar las condiciones de vida, que consistia en 3 principios:

1. Equidad: que se basaba en garantizar el acceso equitativo para todos

brindando el acceso a los servicios de salud.

2. Solidaridad: que la sociedad se comprometa a cumplir los planes y

programas para la salud.

2 ALVAREZ ALVA, Rafael. Educacién Para la Salud. 2da edicion México: Editorial el Manual
Moderno, 2005. Pag. 46
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3. Sustentabilidad: se entiende como la posibilidad de permanencia de los
servicios de salud en los aspectos politicos, tecnoldgicos, sociales y

econdmicos.

Programas de Salud en México

El Programa Nacional de Salud en México 2001-2006 pretendia crear un sistema

universal de la salud, basandose en la democratizacion.

El proceso de educacién para la salud es capacitar y actualizar a la comunidad para
preservar la vida de las personas, pero se encontraron algunos problemas que
afectan a la poblacién mexicana como son la desigualdad social, la heterogeneidad
en los niveles de calidad, la protecciéon financiera, problemas de subdesarrollo,
situacién econémica, surgimiento de nuevas enfermedades, cambios demogréficos,
falta de una cultura preventiva, asi como, “las infecciones comunes, la desnutricion,
los padecimientos ligados al embarazo y el parto. Al mismo tiempo, nos enfrentamos
ya a los problemas derivados del crecimiento industrial y urbano: las enfermedades
del corazon, la diabetes, el cancer, las enfermedades mentales y las adicciones, las

lesiones producto de los accidentes y la violencia.”?3

Las soluciones que se propusieron durante el sexenio del presidente Vicente Fox
Quesada en el 2001-2006 el Programa Nacional de Salud fue enfocarse en mejorar
la salud y la educacion, democratizar la salud y disminuir la morbilidad y mortalidad,
aplicando la Norma Oficial Mexicana. Abordando temas para preservar la vida de

las personas, por ejemplo:

Céancer de mama, cancer cervicouterino, diabetes, nutricion, SIDA, enfermedades

de transmision sexual, colera, paludismo, adicciones, saneamiento basico, vivienda,

23programa Nacional de Salud 2001-2006. La Democratizacién de la Salud en México. Referencia
http://www.salud.gob.mx/unidades/evaluacion/publicaciones/pns 2001-2006/pns2001-006.pdf
consultado: 05-08-2020
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agua, manejo de desechos. Estos son algunos de los temas que la poblacion debe

tener conocimiento de ellos.

El Programa Sectorial de Salud 2012-2018 bajo la presidencia de Enrique Pefia
Nieto, su objetivo fue promocionar la salud y prevenir las enfermedades, con
campafnas como la de “chécate, midete, muévete” para prevenir la obesidad, el
sobrepeso y la diabetes de los ciudadanos. Se enfoc6 en fortalecer los servicios de
planificacion familiar y anticonceptivos, el sistema de vacunacion universal alcanzé
la cobertura completa en la aplicacion de vacuna en menores de un afio de edad.
El Sistema de Proteccion en Salud mejor conocido como Seguro Popular
incrementd la red de prestadores de estos servicios, implement6 el acceso de
inmediato a mujeres embarazadas al servicio de salud, tratando de disminuir los
indicadores de mortalidad infantil y mortalidad materna.

El Plan Nacional de Salud 2019-2024 del actual presidente Andrés Manuel Lopez
Obrador ha tenido varias modificaciones e implementaciones, su objetivo general
es hacer efectivo el Articulo 40 constitucional que dice: “Es voluntad del pueblo
mexicano constituirse en una Republica representativa, democratica, laica, federal,
compuesta de Estados libres y soberanos en todo lo concerniente a su régimen
interior; pero unidos en una federacion establecida segun los principios de esta ley
fundamental.”?*

La creacion del Instituto Nacional de Salud para el Bienestar (INSABI) se fundé en
la ciudad de México en el 2020, sin embargo, solo duro 2 afios y se cambi6 por
IMSS Bienestar para llevar servicios de salud a la poblacion.

A continuacion, hablaré acerca de la salud de los trabajadores ya que es un pilar
fundamental en esta tesina.

La salud de los trabajadores es basica, para ellos y para sus familias; la mala salud
y descuido también repercute en los centros de trabajo, asi como, en la economia
del pais, las acciones del sector salud se enfocan en conservar la vida plena de

las personas, estar en constante coordinacion con las instituciones publicas y

24 Documento Oficial de la Federacion. Articulo 40. Referencia:
https://www.dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5280961&fecha=30/11/2012 consultado: 25-08-
2020
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privadas para obtener resultados favorables, disminuyendo el ausentismo por mala
salud, al mismo tiempo se evitan gastos innecesarios como pago de

indemnizaciones y costos de hospitalizacion.

Promover los habitos sanitarios, se transmite desde casa, a veces no se tiene la
informacion correcta, es fundamental, que en las escuelas o en las instituciones se
impartan mas medidas de prevencion sanitaria, una de ellas es el aseo de manos o
lavado de manos, para evitar enfermedades e infecciones, por ejemplo, en nifios

menores de 5 afos las infecciones gastrointestinales son muy frecuentes y causan

una gran cantidad de muertes mundialmente.

Una de las causas de muerte mas frecuente en el &mbito hospitalario es
por infecciones nosocomiales, es decir, las que surgen adentro de las instituciones
de salud, elevando la mortalidad del paciente, la mayoria de las veces es por no
poner el debido cuidado al lavado de manos, es fundamental capacitar y actualizar
al personal de salud para que puedan compartir sus conocimientos, promover una

cultura y educacion para la salud de ellos y de sus pacientes.

El lavado de manos es indispensable, es una medida para reducir los contagios y
muertes por la pandemia de SARSCoV-2 (COVID-19) pertenece a una familia de
coronavirus que se transfiere por medio de gotas (lo abordare en el capitulo 3 con
mas detalle). Se necesita de la pedagogia y de la salud para brindar mas estrategias
para incentivar y orientar a las personas que el lavado de manos es una practica de
higiene facil, segura y econdmica que se debe llevar a cabo de manera adecuada
en todo el mundo.

Y es necesario capacitar adecuadamente al personal que se dedique a impartir los
cuidados de higiene, para que ocupen estrategias de ensefianza aprendizaje que

sean favorables para los distintos estilos de aprendizaje.
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Capitulo II. El aprendizaje significativo.

En este segundo capitulo abordaré el aprendizaje significativo cognoscitivo, las
teorias del aprendizaje propuestas por David Ausubel, Jean Piaget, John Dewey,
Lev Vygotsky, Albert Bandura con el propésito de que el lector encuentre y
comprenda la importancia de generar un aprendizaje en el que se obtenga un
significado, poniendo hincapié en el desarrollo cognoscitivo de los contenidos a
impartir ya sea en la educacion formal, continua o no formal; en talleres, programas,
diplomados o cursos, este trabajo se enfoca en la pedagogia inmersa en el ambito
de la salud, que contienen teorias adecuadas para forjar el apego al lavado de

manos en el personal de salud.

El hospital es un centro de ensefianza, en la que el personal de salud est4 en una
constante actualizacion y aprendizaje, por este motivo es fundamental la pedagogia

y el aprendizaje significativo para que el conocimiento no se olvide.

2.1 Aprendizaje

El aprendizaje puede definirse como el proceso por el cual se produce un cambio

permanente en el comportamiento o se adquiere un conocimiento.

“Es un término que deriva del latin apprehendere, y que significa coger, adquirir o
hacer propio, el origen etimolégico de aprendizaje, es hacer propios los contenidos

de la ensefianza, ya sea formal o informal (...)"%®

25 ANGELES RUBIO Gil. Formacién de Formadores Después de Bolonia. ¢Qué es el aprendizaje?
Referencia:
https://books.google.com.mx/books?id=MmI4F18QBXQC&printsec=frontcover&dqg=formacion+de+f
ormadores+angeles+rubio&hl=es&sa=X&ved=0ahUKEwjsouq3qLpAhUFi6wKHWIVBTgQG6AEIKDA
A#tv=onepage&q=formacion%20de%20formadores%20angeles%20rubio&f=false Pag. 4.
Consultado 20-03-2020
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Desde el ambito educativo el aprendizaje puede llevarse a cabo bajo una
planeacioén, estructuracién, delimitacion de tiempo, tiene un tiempo marcado en el
cual debe ser impartido ese conocimiento, ya sea con horas, dias o meses; sin
embargo, también pude ocurrir en un ambito coloquial y no necesariamente es

planeado.

En el articulo “El positivismo en México: impacto en la educacion”, fue publicado
por la Doctora en derecho por la UNAM Elssié Nufiez Carpizo, escribe que el
positivismo es un sistema filosofico que admite sélo el método experimental, reduce
la posibilidad del conocimiento a lo positivo, a lo dado por la experiencia (se lleva a
cabo mediante la observacion, debe ser verificable y medible, llevado a lo real para
descubrir la verdad) influyé a casi todas las sociedades en la segunda mitad del
siglo XIX y en México. Se reconoce a Augusto Comte como su fundador, que

“considera la experiencia como Unica fuente del saber y criterio Ultimo de certeza”.?®

Conductismo

Un gran representante del conductismo fue Skinner, al igual que el positivismo se
basa en el método cientifico, lo asocian al pensamiento y a la conducta. Por
otro lado, Ivan Pavlov, decia que el condicionamiento clasico, trata de ciertos
hechos que se pueden evidenciar, a todo reflejo contiene una reaccion a cierta
accion, por ejemplo, una reaccion innata es la succion del recién nacido para poder

alimentarse, también existen las reacciones aprendidas a cierto condicionamiento.

Como el experimento de Ivan Pavlov que condiciond a un ser vivo, para que tuviera
cierta reaccion de forma automatica ante un estimulo repetitivo. Experiment6 con
perros, hacia tintinear una campana antes de alimentarlos, asi pudo condicionarlos,
ellos respondian salivando y produciendo jugos gastricos, cada que €l hacia sonar

la campana, aun sin proporcionarles comida.

26 NUNEZ CARPIZO, Elissé. El Positivismo en México: Impacto en la Educacién. (2020) Red
Universitaria de Aprendizaje. Pag. 370 Referencia.
https://www.rua.unam.mx/portal/recursos/ficha/15742/el-positivismo-en-mexico-impacto-en-la-
educacion Consultado 20-03-2020
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Condicionamiento operativo, surgio en 1938, radica en condicionar a personas para
que repitan cierta conducta logrando consecuencias de forma mas positiva, ante un
estimulo se produce una respuesta voluntaria, la cual, puede ser reforzada de
manera positiva 0 negativa, entre mas repeticiones positivas se hagan mas

probabilidad hay de que existan menos fallas.

Constructivismo

El constructivismo pedagogico emerge a principios del siglo XX, se origind bajo las
condiciones cientifico-sociales de la primer Guerra Mundial y ante la necesidad de
crear metodologias Unicas en la psicologia con capacidad de dar respuesta a
categorias intermedias relativas a las leyes naturales del organismo y el aprendizaje
considerando la participacion de fuerzas socioculturales para el psiquismo

humano.?’

El constructivismo estudia aspectos cognitivos y sociales del comportamiento, el
conocimiento y la realidad para generar su propia construccion de significados
tomando en cuenta su entorno, factores sociales, aspectos cognitivos, aspectos
afectivos y ambientales, pretende generar andamiajes para crear la forma de
resolver problemas o situaciones, los exponentes mas representativos son Piaget,

Vygotsky y Ausubel.

Cognoscitivismo

De la forma en la cual abordaré el aprendizaje significativo es fundamental hablar
de la psicologia cognitiva surge a finales de 1950, algunos de sus representantes
fueron Lev Vygotsky, Piaget, Jerome Bruner, Ausubel; enfocan su atencion en
como el sujeto procesa la informacion, se interesa por analizar aspectos de la

mente como Su percepcion, su memoria, su lenguaje y su aprendizaje, la

27 ZUBIRIA Remy, Hilda Doris. Constructivismo en los procesos de ensefianza-aprendizaje en el
siglo XXI. Pag. 21.
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interpretacion de su mundo y el proceso que lleva el individuo con el exterior que le

rodea, ya que es importante para su conocimiento.

En el aprendizaje cognitivo interviene la memoria, el pensamiento, el sistema
cognitivo, el alumno se vuelve receptivo, activo, participativo, para lograr su propio
aprendizaje, organiza los esquemas previos que tenia de contenidos pasados, para
poder enlazarlos con el nuevo conocimiento. El eje principal es el alumno, toda

gira en torno a él, es un reflejo del paradigma de la escuela nueva.

2.2 Teoria del aprendizaje significativo de David Ausubel

El precursor del aprendizaje significativo es David Paul Ausubel, fue médico
cirujano, psicélogo y pedagogo, nacido en Brooklyn Estados Unidos en 1918.
Posterior a la Segunda Guerra Mundial trabajé en el tratamiento de personas
desplazadas en Alemania; obtuvo un doctorado en psicologia del desarrollo
cognitivo en la Universidad de Columbia, también estudio psiquiatria; fue profesor

de la Universidad de Toronto, Salesiana en Roma y de Berna.

Fue director del posgrado de psicologia educacional en la Universidad de Nueva
York; trabajé en proyectos de investigacion en la Universidad de lllinois. Entre las
obras mas representativas de este autor son: “Psicologia Cognitiva”, “Psicologia

Educativa un Punto de Vista Cognoscitivo”.

La teoria del aprendizaje significativo; estudia el proceso por el cual adquiere un
significado y un conocimiento en el individuo, es una teoria que ha traido gran
trascendencia en la ensefianza y la educacién. Centr6 la atencion en el alumno, el
aprendizaje resulta eficaz cuando se tiene un previo conocimiento en la estructura
cognoscitiva del tema a tratar, servira al relacionar ideas pasadas no arbitrarias, por
ejemplo: una imagen, un simbolo o un concepto y los nuevos conocimientos para

generar un significado.
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Para Ausubel la estructura del conocimiento es tan importante, que intenta dar
cuenta de los mecanismos por los cuales se lleva a cabo la retencion, adquisicion,
y asimilacion de contenidos, es decir, produce significados. Se requiere una
predisposicion por parte del alumno de querer aprender, por parte del profesor
brindar los materiales necesarios llenos de significados e ideas de anclaje en la

estructura cognitiva del educando.

Las partes que componen esta teoria son: los subsumidores o mejor conocidos
como ideas de anclaje; las estructuras cognoscitivas (que es el estado preciso en el
gque se encuentran nuestros conocimientos); la inteligencia; la conducta; el
conocimiento, que es la capacidad de ejecutar diversas actividades, y de resolver
problemas. El paradigma de la transferencia de aprendizaje, es el efecto de la

experiencia previa sobre el aprendizaje presente.

La transferencia de aprendizaje lateral, asimila el aprendizaje a largo plazo, tiene la
capacidad de resolver problemas derivados de la comprension y de distintas
materias. La transferencia vertical en el aprendizaje a corto plazo abarca las
propiedades y sustancias de los conceptos, sus unidades de materiales son tan

pequefias que se ven afectados la retencion y el aprendizaje.

Las variables en la estructura cognoscitiva son la disposicion y la disponibilidad.
Siempre debe existir disponibilidad por parte del estudiante de querer aprender,
influyen las propiedades y sustancias de la organizacion de los conocimientos con

los que cuenta el alumno en ese momento.

La disponibilidad y el afianzamiento de ideas, se refiere a que deben existir ideas
pasadas bien consolidadas a un nivel apropiado sobre algun tema para que genere

un aprendizaje significativo y exista una retencion.

Los organizadores facilitan el aprendizaje significativo, relacionando el material y

contenido con las ideas con las que cuente el sujeto. Los organizadores previos
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fueron creados para hacer mas facil el aprendizaje, su funcioén es proporcionar una

estructura de ideas e incorporar una retencion estable.

El organizador expositivo busca relacionar el nuevo material mediante el
aprendizaje supraordinario para crear un afianzamiento de conocimiento. Desde la
pedagogia los organizadores son estrategias excelentes para complementar el
aprendizaje impartido en clase, ocupando los materiales adecuados, tendran como

fin un aprendizaje significativo.

La préactica distribuida favorece al aprendizaje y la retencion, son excelentes para
niflos pequefios, porque en actividades de corta duracion hace que su desarrollo
cognitivo trabaje mejor. Presentan una menor retencion en actividades masivas y la

distribucion de la préactica facilita el aprendizaje significativo.

Para lograr un aprendizaje significativo ayuda la relectura porque promueve la
retencién, lo mismo sucede en la revision a manera de prueba, se recomienda que
no se alargue el espacio de tiempo entre una y otra, porque puede que el
aprendizaje se olvide. Los ensayos masivos no se recomiendan porque no dan

tiempo de una fijacién oportuna en la actividad nerviosa.

Los distintos aprendizajes, que complementan el aprendizaje significativo son:
% Aprendizaje de representaciones, es el mas cercano al aprendizaje por
repeticion, y el mas ocupado en la educacion tradicionalista, las acciones no
son arbitrarias, es decir, obedece leyes y a la l6gica, consiste en relacionar

el concepto con simbolos.

« Aprendizaje de conceptos, se refiere a los conocimientos que se tengan en
la estructura cognitiva acerca de objetos, hechos o caracteristicas que se
identifican con un nombre exclusivo; se adquieren a través de la experiencia,
por ejemplo, en los hospitales se aprende constantemente, a los residentes

se le ensefia la imagen de los mecanismos de precaucion estandar (que se
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conocen a través de letreros de colores que indican una precaucion y
trasmision especifica) o el video de esos mecanismos y posteriormente el

médico podré generalizar ese concepto.

% Aprendizaje mecanico, no se tienen conocimientos previos, nhi en la
inteligencia, ni en la conducta, sin embargo, para que exista una retencion se

ocupa la repeticion.

% Aprendizaje de proposiciones; se expresa verbalmente cuenta con
significados connotativos y denotativos como sus funciones y sus

relaciones.

% Aprendizaje superordinado; existe cuando un nuevo conocimiento se
relaciona con las estructuras cognitivas subordinadas especificas ya
establecidas, es decir, con conocimientos pasados, parte de los

conocimientos mas especificos a los mas generales.

s Aprendizaje superordenado. Los aprendizajes guardan una similitud entre
conceptos en la estructura cognoscitiva, y al aprender un nuevo conocimiento
lo pueden incluir dentro del nuevo término, por ejemplo: “si un nifio adquiere
los conceptos de una silla, mesa, armario, etc., podra construir el concepto

“mueble” que los subordina a todos (...).”%®

% Aprendizaje por descubrimiento: consiste en que la persona descubre lo que
va aprender, debe investigar el contenido, creando proposiciones, los
mecanismos psicolégicos son los que se ocupan para retener grandes

cantidades de conocimientos.

Aprendizaje significativo y aprendizaje por repeticion

28RODRIGUEZ Palmero, Moreira Marco, Caballero Sahelices. La Teoria del Aprendizaje Significativo
en el Perspectiva de la Psicologia Cognitiva. Tipos de Aprendizaje Significativo. p.16
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Aprendizaje significativo por recepcion es el mecanismo que ocupa el sujeto para
adquirir, almacenar ideas e informacion presentada por cualquier tipo de
conocimiento. La retencion y almacenamiento de informacién por repeticion se
vuelve limitada con el tiempo, es decir, con el tiempo se olvida, a menos que se

reproduzca con frecuencia y se vuelva a aprender dicho conocimiento varias veces.

En la Facultad de Medicina de la UNAM se realizé una investigacion en el 2018,
llamada “Concepciones de pedagogia y medicina en la construccion de la identidad
profesional docente”®, (cabe recalcar que esta investigacion se encuentra en la
pagina de Investigacion en Educacion Médica), esta facultad se fundé en 1910, es
una de las mas antiguas de la Universidad Nacional Autbnoma de México, pero
hace unos afios se hizo la modificacion del plan de estudios, fue el plan 2010
consistio en la implementacion de un nuevo enfoque pedagogico, con el fin de

desarrollar nuevas habilidades en los estudiantes.

La investigacion se realizo en 3 areas de la facultad de medicina, en el area bases
biomédicas, clinica bases sociomédicas y humanistas; se realizaron 28 entrevistas;
los resultados arrojaron que la gran parte de profesores ocupan la educacion
tradicionalista como método de ensefianza, es decir, el profesor era el emisor y el
estudiante funge Unicamente como receptor. Sin embargo, es fundamental que
cada estudiante desarrolle su proceso cognitivo, sus habilidades y competencias,
para poder estar a la vanguardia con las nuevas tecnologias y avances en la

medicina que hoy en dia avanza a pasos agigantados.

El aprendizaje significativo y por descubrimiento, muestran la importancia de ser
impartidos para estar a la vanguardia y desarrollar la parte cognitiva en los
estudiantes, se enfoca, en que el estudiante incremente su potencial intelectual,

realizando un cambio de la motivacién extrinseca por la intrinseca, analiza el

29 Concepciones de pedagogia y medicina en la construccion de la identidad profesional docente.
Referencia: http://riem.facmed.unam.mx/node/916 Num.. 34. Consultado: 21- abril-2020
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aprendizaje de la heuristica del descubrimiento y ayuda a la conservacion de la
memoria a largo plazo, es fundamental que el alumno experimente y cree

significados al investigar, no solo al repetir.

Lo que pretendia Bruner con el aprendizaje por descubrimiento era proporcionar un
proyecto educativo a las necesidades contemporaneas de la sociedad y hacia
hincapié en que los alumnos entendieran el aprendizaje como una tarea de
descubrimiento, porque algunos tienden a solo repetir o memorizar los conceptos

por el hecho de la recompensa que vendria siendo el papel en si.

El aprendizaje significativo lleva un proceso:

1. Para afianzar el conocimiento se ocupa una estrategia pedagdgica que es un
organizador avanzado, entre los conocimientos nuevos y conocimientos ya
existentes con los que cuenta el alumno, se puede presentar antes de iniciar con

el tema nuevo, ya sea de forma verbal o visual.

2. Después de que el aprendizaje se adquiere dentro de la estructura
cognoscitiva, lo relaciona con la ayuda de los subsumidores de con los
contenidos adecuados y se crea la nueva adquisicion de significados para el

sujeto.

3. El paso siguiente es la retencion, alli los significados son afianzados vy
almacenados por un determinado tiempo a excepcion que exista una repeticion
constante, hace que se vuelvan conceptos identificables pero apartados de las

ideas de afianzamiento.
4. “Para los enfoques dialogantes e interestructurantes, la escuela debe ser un

lugar para formar individuos mas inteligentes a nivel cognitivo, afectivo y praxico.

En este sentido, el papel de la escuela no deberia ser el aprendizaje sino el
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desarrollo. La funcion de la escuela deberia estar ligada a favorecer e impulsar

el desarrollo de las diversas dimensiones humanas.”30

Ausubel dice que los conceptos primarios, proceden de la experiencia concreta
y vinculada con un hecho u objeto. “A partir de alli el pensamiento inicia un
proceso de abstraccion, de diferenciacion y de generalizacion, en el cual cada
vez son mas importantes las estructuras conceptuales, la lectura, el didlogo y la

reflexion que la experiencia directa”.3!

2.3 Teoria del aprendizaje en la formacién de la inteligencia Jean Piaget

El tedrico del desarrollo infantil mejor conocido como Jean Piaget, nacio el 9 de
agosto en Suiza, en la ciudad de Neuchatel, estudio psicologia, biologia; centr6 sus
conocimientos a la psicologia infantil, le gustaba la investigacién y la filosofia, se
enfocd en el desarrollo del ser humano en la construccién de las estructuras
intelectuales y el proceso de desarrollo cientifico a lo largo de la historia. Su primer
articulo de psicologia genética lo envié al Journal de Psychologie, posteriormente
fue jefe de trabajo en el Instituto J.J. Rousseau de Ginebra.

Sus obras mas reconocidas fueron en 1936 tituladas “El nacimiento de la
inteligencia”; en 1937 “La construccion de lo real en el nifo”; 1945 escribid “La

formacion del simbolo en el nifio”, “Psicologia y pedagogia”.

En 1953 finaliza su doctorado Honoris causa en Universidad McGill de Montreal y
en la Universidad de Chicago. Fue nombrado presidente de la Comisién Suiza de
la UNESCO, afios mas tarde fundé una escuela Centro Institucional de
Epistemologia Genética de Ginebra en 1956. En 1957 escribe su obra “Biologia y
Conocimiento”. Asume la presidencia de la Unién Internacional de Psicologia
Cientifica, en 1957 publica L’equilibration des structures cognitives. Y seis obras

mas de psicologia y pedagogia y muere en 1980 en Ginebra.

30 Ibidem pag. 48.
31 Ibidem pag. 123.
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Inteligencia:

Jean Piaget en su obra Psicologia y Pedagogia dice que la “inteligencia consiste en
ejecutar y coordinar acciones, aungque en este caso sea en forma interiorizada y
reflexiva.”®?.

La inteligencia es una forma de medicion que se encarga de regular el
razonamiento, que inicia a partir de los primeros meses de vida de las personas.
Las partes que integran la inteligencia de acuerdo a lo que dice Piaget son: “la
compresion verbal o lenguaje, interiorizacion, imitacion diferida, representacion y
juego simbolico.”

Las funciones esenciales de la inteligencia son: comprender, interpretar y construir
estructuras mediante una agrupacién de lo real, si se tiene una idea de un
aprendizaje errébneo se puede volver a reconstruir y transformar mediante las
estructuras mentales, llevando un proceso de ejecucion y coordinacion de la accién
pero en forma interiorizada y reflexiva.

Las estructuras cognitivas permiten construir y reconstruir la nocién de un
conocimiento, a lo que me lleva a esta tesina, si se tiene un conocimiento erréneo
de la técnica de lavado de manos se podra crear y reconstruir un nuevo aprendizaje

mediante las estructuras cognoscitivas.

La teoria del aprendizaje de Piaget fue puramente constructivista, decia que
mediante la percepcion, experimentacion y vivencia se rige el aprendizaje de los
sujetos. La experiencia es un rol fundamental para adquirir conocimiento y

aprendizaje.

Un experimento que realizo Piaget con tres grupos de nifios fue mostrarles una pila
de cubos, para saber que tan importante es la interaccion con el medio para poder
generar aprendizaje.

Primer grupo de nifios sélo podian ver los cubos sin tocarlos

32 PIAGET, Jean. Psicologia y Pedagogia. La formacion de la inteligencia y la Naturaleza activa de
los Conocimientos. Referencia: https://www.uv.mx/rmipe/files/2017/02/Psicologia-y-Pedagogia.PDF
Consultado Pag18.

33 PIAGET, Jean. La formacion de la Inteligencia. Pag. 59.
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El segundo grupo tuvo una interaccion con los cubos y los acomodo

El tercer escenario, el adulto fue quien interactia con el material y los nifios
Unicamente observaban.

Se lleg6 a la conclusion que la interaccion de ver los cubos con respecto al primer
grupo de nifios fue muy distinta a la que vivié el ultimo grupo que no interactu6 con
los cubos. “al realizar las experiencias ante los nifios, en vez de pedirles que las
realicen ellos, se pierde todo valor informativo y formativo que presenta la accién”
34asi como también, es necesario llevar a la practica e interactuar con los nuevos

aprendizajes, conocimientos o materiales con los que desean trabajar.

Por eso es necesario que el alumno por si mismo forme los conceptos y descubra
el conocimiento en lugar de imponerle, o que va a aprender, es necesario que el
alumno adquiera la experiencia correspondiente acerca de los riesgos de no tener
un adecuado lavado de manos (lo riesgos son infecciones y complicaciones en la
salud del paciente pudiendo llegar a la muerte) y es indispensable evaluar los

errores del alumno para corregir fallas.

2.5 Teoria del aprendizaje de John Dewey

John Dewey fue pedagogo, filosofo y psicélogo, nacié en Inglaterra en la ciudad de
Burlington Vermont, en 1859 el 20 de octubre. En 1881 fue profesor de secundaria,

realiz6 un doctorado en 1882, en la universidad de Hopkings de Baltimore.

Fue precursor del funcionalismo en reaccion al estructuralismo, se orient6é hacia el
naturalismo y el pragmatismo filoséfico, Dewey crea la escuela experimental, puso
gran énfasis en a la experiencia, analizé la conducta y cognicion desde el punto de
vista de la adaptacion activa al entorno, siguiendo las posturas de Darwin con

respecto a la evolucion y a la adaptacion.

34 Ibidem. Pag. 48.
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Sus obras mas representativas son: “Democracia y Educacion” en 1916,
“‘Experiencia y Educacién” en 1938, “Escuela y Sociedad” 1899, y la
“Reconstruccion de la Filosofia” en 1926, por mencionar algunas. Y muere en 1952

el 1 de junio en Nueva York.

Para él, el pensamiento es una herramienta que sirve para poder actuar sobre la
realidad, y de igual forma se alimenta de ella, es una funcién reguladora que
se adapta constantemente para los intereses de la conservacion y bienestar de los

seres humanos. Insistia en que el pensamiento se debia convertir en conocimiento.

Decia que, para adquirir un conocimiento tanto en adultos como en nifios, era
necesario confrontarlos con problemas para que vivieran ese momento y adquieran
esa experiencia de resolverlo. En pedagogia hay una estrategia de ensefianza-
aprendizaje llamada la resolucion de casos. Consiste en crear casos que lleven a
situaciones problematicas de la vida real, para resolverlos los participantes deben

analizar y estudiar la situacion.

Elaboré una pedagogia centrada en el nifio en el instrumentalismo y funcionalismo
propio, para Dewey el pensamiento era ese instrumento que lleva al conocimiento
y todo debia ser mediante la experiencia, creia que se debia crear una pedagogia
en la que el alumno fuera libre, en la que experimentara, razonara; fue un cambio
radical para los tradicionalistas que solo esperaban que el nifio recibiera el

conocimiento sin poder dar una opinion, los adultos eran la autoridad total.

Mencionaba que era importante meter la materia de psicologia en las escuelas para
impartirla a los nifios, ya que también se enfrentan a situaciones problematicas, en
los que necesita conocimientos tedricos, practicos, histéricos y sociales para poder
resolverlos. Se preocupaba porque los maestros desarrollaran las facultades activas

de los alumnos.
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El fin de crear sus escuelas era que el nifio alcanzara mejores condiciones para su
educacion y pudiera fomentar el espiritu social de los nifios. Se preocupaba porque
los estudiantes de sus escuelas tuvieran un conocimiento acerca de la politica, la

cultura, dimensiones econdmicas y sociales.

John Dewey queria que los maestros fueran profesionales en psicologia educativa
0 pedagogia para que la ensefianza que impartiesen fuera la correcta para formar
al nifio desde su crecimiento mediante la experiencia, asi como, a jovenes con los

estimulos y competencias necesarias.

Con base en la teoria de John Dewey es necesario nutrir el pensamiento y la
experiencia del personal de salud para mejorar el lavado de manos, mas aun en
esta época tan dura de pandemias como lo es el Coronavirus de acuerdo a la OMS
“son una extensa familia de virus que pueden causar enfermedades tanto en

animales como en humanos.

En los humanos, se sabe que varios coronavirus causan infecciones respiratorias
que pueden ir desde el resfriado coman hasta enfermedades méas graves como el
sindrome respiratorio de Oriente Medio (MERS) y el sindrome respiratorio severo
(SRAS)”, especificamente COVID-19 es “la enfermedad infecciosa causada por el
coronavirus que se ha descubierto mas recientemente”®, a parte de las otras

infecciones que se adquieren adentro de los hospitales.

El personal activo va adquirir conocimientos que parten de las experiencias y se
enfrentard a problematicas que aprendera a resolver. Posiblemente con esta
pandemia de COVID-19 se produzca conciencia de la importancia de una correcta
técnica del lavado de manos, sin embargo, es fundamental seguir capacitando al

personal de salud, a las nuevas generaciones y no bajar la guardia.

3 ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD. Coronavirus. Referencia
https://www.who.int/es/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/advice-for-public/g-a-
coronaviruses Consultado 15-07-2020

45


https://www.who.int/es/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/advice-for-public/q-a-coronaviruses
https://www.who.int/es/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/advice-for-public/q-a-coronaviruses

2.6 Teoria del aprendizaje de Lev Vygotsky

Lev Vygotsky naci6 el 17 de noviembre de 1896 en Orsha, estudid psicologia, se
graduo en la universidad de Moscu. Fundo un laboratorio de psicologia, mas tarde
escribe su obra psicologia y pedagogia en 1926. Uno de sus mas grandes retos era
comprender los mecanismos por los cuales la sociedad o cambios histéricos

producen un cambio en el individuo.

Vygotsky en su teoria “procesos psicolégicos superiores” hace un analisis del
desarrollo de los métodos psicoldgicos a partir de patrones y conductas que el sujeto

ve a través de las practicas sociales en que se desenvuelve y las hace propias.

Decia que la importancia del entorno para crear aprendizaje o el desarrollo de los
procesos mas complejos como lo son el pensamiento, lenguaje, la percepcién y la
memoria estan inmersos en el medio, es fundamental que el sujeto interactie con

su alrededor para poder aprender.

En el nifio para que pudiera aprender era necesario que estuviera gradualmente
dirigido por alguien mas capacitado, con el fin de alcanzar el nivel del proceso de
desarrollo. En los infantes organizé algunas etapas de acuerdo a su habla, en la
primera etapa, el lenguaje es muy primitivo o natural, en la segunda etapa el
lenguaje es inexperto, en la tercera etapa es egocéntrico y en la cuarta etapa se

vuelve un lenguaje interiorizado.

En el pensamiento en la primera etapa el individuo muestra un pensamiento no
organizado, en la segunda etapa tiene pensamientos complejos y en la tercera

etapa puede realizar conceptos verdaderos, generando pensamientos verbales.

Vygotsky decia que la actividad nerviosa superior (se encuentra en la corteza de los
hemisferios cerebrales), se basa en los reflejos condicionados que se adquieren a

través de la experiencia, se encuentra en el sistema nervioso, es condicionada e
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incondicionada, se refiere a la adaptacion del hombre y de la actividad con que es

estimulada. Por ejemplo, el lenguaje.

La actividad nerviosa superior se complementa con las materias de humanidades
como la psicologia y la pedagogia, que estudian al hombre en su medio social, el
reflejo en su conducta, cultura, conciencia y su aprendizaje. El lenguaje y el
pensamiento estan interconectados, el cerebro humano requiere a ambos para

poder comunicarse.

A principios del siglo XX en Alemania un grupo de psicologos (Karl Marbe N. Mezer,
Oswald Kulpe, Karl Bulher) de la universidad de Wurzburgo dedicados a estudiar y
experimentar con el lenguaje, se basaron en las investigaciones de laboratorio del
psicologo vy filésofo Oswald Kulpe, crearon el método Wurzburgo, decian que el
pensamiento era “el habla sin sonido”, estudiaban el lenguaje y al pensamiento por
separado, la Unica relacién que existia entre ellos era mecénica. Sin embargo, hoy
en dia gracias a los experimentos de Lev Vygotsky sabemos que el lenguaje y el
aprendizaje son un proceso intimamente ligado con la cultura en el que influye la

sociedad o el medio en el que se interactie.

La funcién principal del lenguaje es la comunicacion y la interaccion en la sociedad,
de acuerdo con Eduardo Sapir el mundo de la experiencia puede ampliamente ser

simplificado y generalizado antes de traducirse en simbolos.

2.7 Teoria del entorno (teérica de enfermeria) Florence Nightingale

Florence Nightingale es una tedrica en enfermeria que basa sus estudios en el
entorno para poder salvaguardar vidas y para educar al igual que nuestros tedricos
de pedagogia y psicologia basan sus teorias en el constructo de aprendizaje por
medio del entorno o0 ambiente que les rodea, es fundamental para crear y aprender

nuevos conocimientos, poniendo hincapié en el pensamiento, lenguaje, percepcion
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y memoria, dicen que es posible recrear el aprendizaje generando significados para

gue no se olviden.

Desde la segunda guerra mundial Florence Nightingale fue la pionera en enfermeria,
basandose en el método de la observacion y razonamientos epidemiolégicos con
respecto a la luz, al aire y al hacinamiento, desde entonces a la enfermeria, ocupa
el método cientifico basado en un instrumento metodolégico y sistematico como
son: los procesos de atencidon de enfermeria con la taxonomia de North American
Nursing Diagnosis Association o Asociacion de los Diagndsticos con los Criterios de
Resultado y las Intervenciones Enfermeras (NANDA), Nursing Outcomes
Classification o Clasificacion de Resultados de Enfermeria (NOC) y Nursing
Interventions Classification o Clasificacion de Intervencién de Enfermeria (NIC), que
nos brinda la atencion adecuada y el apoyo para desempefar los cuidados en

enfermeria.

Para Nightingale habia tres tipos de relaciones posibles en el entorno hospitalario:

Entorno y paciente:

Creia que el entorno en el que se desenvolvia el paciente era causa principal de la
enfermedad, por lo que un entorno adecuado es beneficioso para la prevencién de

enfermedades.

Enfermera y entorno

El desempefio de enfermeria incluye diferentes formas para manipular el entorno y
sirven para potenciar la recuperaciéon del paciente y son: la higiene, la ventilacién,
iluminacion, temperatura y ruido, son elementos que pueden ser controlados para

mejorar la salud del paciente.

Enfermera y paciente:
Habla del bienestar que puede proporcionar al paciente la presencia de compaifia,
es necesario gue el enfermo no padezca angustias emocionales y que conserve sus

energias para su pronta recuperacion.
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2.7Teoria del aprendizaje social de Albert Bandura

Albert Bandura gran psicélogo y pedagogo, nacié en Canada el 4 de diciembre de
1925.

Estudio psicologia en la Universidad de Columbia Britdnica, méas tarde se caso y
tuvo dos hijas. Fue candidato para ocupar el puesto de postdoctorado en Wichita
Center Wichita Guidance Kansas. Comenz0 a dar clases en la Universidad de
Stanford. Publico su primer obra “Agresion Adolescente en 1959”, “Teoria de
Aprendizaje Social en 1971”; “Pensamiento y Accion 1989”; “Aprendizaje Social y
Desarrollo de la Personalidad 1974”; en 1973 fue presidente de la APA; en 1980

recibio el premio para las contribuciones cientificas. Y fallece en julio del 2021.

Para el psicologo Albert Bandura en su libro de “la teoria del aprendizaje social”; el
comportamiento humano se adquiere por medio del aprendizaje vicario, establece
varios mecanismos por los que la observacion hace que las personas adquieran
conductas.

Segun la teoria del aprendizaje social, la conducta se adquiere simbolicamente a
través de la observacion, el pensamiento, el lenguaje y del “procesamiento central
de la informacion sobre la respuesta (...). Al observar un modelo de la conducta que
es deseada, el individuo se hace una idea sobre cémo y con qué secuencia deben
combinarse los componentes de la respuesta para producir la conducta nueva. En
otras palabras: las personas dirigen sus acciones basandose en sus nociones

previas, y no sélo en los resultados de sus respuestas manifestadas.”3®

Asi sucede en el aprendizaje por modelado, los seres humanos la mayoria de las
conductas las aprendemos viendo, codificamos la informacion y nos sirve como guia

para llevar a cabo la accién.

3 BANDURA, Albert. TR. Angel Riviére. Teoria del Aprendizaje Social. origenes de la conducta.
Pag 52
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En el lavado de manos ocuparemos un poco del aprendizaje vicario, al dar la
representacion correcta los participantes deberan imitar la practica adecuada.
Existen 4 procesos para el aprendizaje por observacion y son los siguientes:

1. Proceso de atencion, las personas aprenden mediante la atencion y
observacion.

2. Proceso de retencion: en este segundo paso es fundamental la

atencién para recordar lo sucedido, se ocupa la memoria simbodlica,
por medio de expresiones orales y experiencias que puedan llegar a
la memoria a largo plazo.
El aprendizaje por observacion se basa en dos sistemas, el primero
es por imagenes, sucede cuando se estimula la parte sensorial, la cual
percibe acciones de nuestro alrededor, cuando los fendmenos se dan
de manera repetida, se producen imagenes en la memoria que hacen
que se vuelvan duraderas. Y el segundo sistema es el verbal “la
mayoria de los procesos cognitivos que regulan el comportamiento
son primordialmente verbales (...) la forma mas precisa de adquirir
retener y reproducir el camino recorrido de un modelo consiste en
convertir la informacién visual en un cédigo verbal™’

3. Proceso de reproduccién motora, después de llevar a cabo las
actividades que se han transformado en imagenes y simbolos estos
cbdigos sirven de enlace para tomar accion.

4. Proceso motivacional, se refiere al reforzamiento externo que se ha

visto repetidamente y el auto reforzamiento que es llevarlo a cabo.

Bandura y Ross en 1963 hicieron un experimento de la agresion humana,
proyectaron una caricatura y un filme con adultos, a nifios de kinder, los personajes
golpeaban a un mufieco de pléastico inflable, con el fondo de arena, lo cual evitaba
que se cayera.

Dividieron al grupo de nifios en dos:

37 BANDURA, Albert. TR. Angel Riviére. Teoria del Aprendizaje Social. Pag, 42
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Grupo 1 agresor: los nifilos observan a una mujer golpear al mufieco bobo, también
se les proyecto una caricatura agrediendo verbal y fisicamente al mufieco.

Grupo 2 inhibicién: los nifios observan al adulto sentarse al lado del mufieco e
ignorarlo.

Los resultados del grupo 1, los nifios al estar en contacto con el juguete lo golpearon
e insultaron de la misma forma que vieron los videos, a esto se le conoce como
aprendizaje vicario u observacional.

Los resultados del grupo 2, los nifios se sentaron al lado del mufieco y lo ignoran.
Bandura decia que la mejor forma de producir la conducta socialmente positiva es
el amor incondicional.

Decia que los castigos en nifios, hace nifios agresivos, nifios que son criados con
amor, crecen niflos no agresivos, ya que no esta en su proceso cognitivo la
violencia.

El reforzamiento vicario; se produce cuando el observador aumenta la conducta
después de haber observado como otros individuos han sido recompensados al
realizarla.

El reforzamiento vicario se divide en funcion informativa: la persona que funge como
observador, estard viendo las consecuencias de las respuestas a una accién de
terminada.

Funcion motivacional: el observador es mas persistente con la conducta que es

recompensada a pesar de que haya fracaso en ella.

Castigo vicario

‘La conducta puede aumentarse o inhibirse por la observacion de sus
consecuencias. En el proceso del castigo vicario, la observacion de un
comportamiento con consecuencias negativas reduce la tendencia a comportarse

de forma parecida.”®®

33 BANDURA, Albert. TR. Angel Riviére. Teoria del Aprendizaje Social. Determinantes consecuentes.
Pag. 147.
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El pensamiento sobre la accidon mediante la solucion encubierta del problema, los
individuos tienen la capacidad de resolver problemas, lo que Bandura propone es
considerar la informacion relevante; aplicara a ellas las operaciones cognitivas
adecuadas y por ultimo proponer las soluciones posibles.3® Es decir, el pensamiento
depende de la comprension y entendimiento que se le asigne, a cada expresion oral
o simbolo linguistico.

En el lavado de manos la observacién es fundamental para hacer correctamente la
técnica de acuerdo a la teoria de Bandura podemos ocupar el reforzamiento vicario

para premiar el adecuado lavado de manos.

3% BANDURA, Albert. TR. Angel Riviére. Teoria del Aprendizaje Social. Pag. 205
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Capitulo Ill. Lavado de Manos

Mundialmente en el 2020 se vivid un momento critico por la pandemia de COVID-
19, es un nuevo virus que aparecio en el 2019, las medidas que se ocupan para
que se pueda contener esta pandemia se mencionardn mas adelante. Me he
dedicado estos meses a tomar cursos para promover la prevencion de esta
pandemia y en los ultimos tres afios estuve investigando acerca de este importante
tema que es el lavado de manos, también laboré en el ambito hospitalario para

poder saber mas del tema.

El lavado de manos es la practica mas econOmica para poder aminorar la
propagacion de infecciones, enfermedades y de contagios por la pandemia, asi
como, otras enfermedades. El llevar a la practica esta técnica del aseo de manos
evitara sufrimientos, separaciones o dafios psicologicos fuertes para los pacientes
y para sus familiares, los gastos econémicos serdn menores para los familiares de

los hospitalizados y para la institucion hospitalaria.

El lavado de manos es una medida fundamental para prevenir el contagio de este
virus, ya que estadisticamente ha aumentado la propagacion de la COVID-19

trayendo consigo millones de muertes mundialmente.

En este capitulo de la tesina abordaré la historia del lavado de manos, como se
implementd, hablaré de algunas campafias de lavado de manos mundiales y de las

campanfas que se han llevado a cabo en México.

Hablaré de la pandemia que actualmente vivimos, daré las medidas de prevencion
y algunas estrategias pedagdgicas para no promover el contagio del virus, por
ejemplo: ¢como se puede transmitir el virus?, ¢como se puede evitar el contagio? y

¢,qué medidas tomar para un buen retorno al trabajo?

3.1 Historia de Lavado de Manos

“Una de las primeras referencias que se tiene del lavado de manos con una solucién

antiséptica data de la primera mitad del siglo XIX. En 1822 Ignaz Semmelweis fue
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un doctor, farmacéutico francés, demostré que una solucién de cloruro de sodio
podia erradicar el mal olor que desprendian los cadaveres y ademas plante6é que
esa sustancia podia servir como un desinfectante y antiséptico. EI mencionado
farmacéutico publico un articulo en 1825, donde figura un consejo para los médicos
gque prestaban asistencia a enfermos con enfermedades infecciosas, el mojar sus
manos en una solucién clorada podria reportarles un beneficio para evitar las

enfermedades pestilentes”.4°

En 1700 hubo una epidemia llamada “fiebre puerperal” se centr6 en mujeres
embarazadas que iban a dar a luz, se ocupaban las mismas mesas de obstetricia
para la diseccién de cadaveres, por lo tanto las particulas de los cadaveres

infectados resultaban una fuente de contaminacién para las nuevas madres.

El doctor Ignaz Phillip Semmelweis observé que su colega y patélogo Jacob
Kolletschka se pinchd el dedo con un instrumento contaminado por los cadaveres
de las mujeres que habian padecido fiebre puerperal, después de presentar los

mismos sintomas murio.

Semmelweis contindio con la observacion y se dio cuenta de que los culpables de
gue se propagaban las infecciones de la fiebre puerperal y hubiera méas defunciones
eran el mismo personal de la primer Clinica de Obstetricia en el Hospital de Viena,
por no desinfectar la mesa y no realizarse un previo lavado de manos después de

hacer las disecciones con los cadaveres y antes de revisar al paciente.

“‘Semmelweis, al que se le conoce ademas como “el salvador de las madres”,
después de este estudio establecié una politica obligatoria de lavado de las manos,
colocando lavabos a la entrada de las salas de maternidad, utilizando ademas una
sustancia antiséptica, el cloruro de calcio, lo que le permitié observar la disminucién

de la mortalidad de mujeres por fiebre puerperal.”!

40 Revista Cubana de Estomatologia 2015;52(2):217-226. Apuntes Historicos sobre el lavado de
manos. Referencia: http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-
75072015000200011 Consultado: 21-09-2019

41 Ibidem pag. 9.
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Joseph Lister fue un cirujano britanico, quién se percato de la putrefaccion que en
algunos pacientes presentaban después de heridas quirargicas, tomdé como
referencia los estudios realizados por Louis Pasteur de la etiologia bacteriana de las
supuraciones de heridas, llegé a la conclusion de que los gérmenes eran los que
causaban las secreciones de las pieles laceradas. Se dieron cuenta que en la piel
no se podia aplicar el procedimiento de calor, propuesto por Pasteur, entonces
decidieron ocupar un desinfectante de &acido fenico o carbdlico, en el procedimiento

de lavado de manos, en el instrumental y en la ropa, para evitar mas contagios.

Sin embargo, después de tantas observaciones y comprobaciones el lavado de
manos algunas personas no lo llevaban a cabo correctamente, fue hasta 1890 que
después de las teorias expuestas por Louis Pasteur, Lock y Joseph Lister, que se
realizé una difusion de los métodos antisépticos y asépticos para llevarlos a cabo

en los procedimientos médicos

3.2 Infecciones Asociadas a la Atencion de Salud (IAAS)

Historia de las Infecciones Nosocomiales

En el afo 476, después de la caida del imperio Romano, algunos centros
monasticos daban cuidados de la salud a enfermos religiosos, en los siglos Xl y XII
en la Europa cristiana se multiplicaron estos centros monasticos y recibieron el
nombre de “hospitale”, en Italia se cre6 el “Hospital Santo Spiritu” en los afios 1204
y en América se fundo el primer Hospital en el afo 1503 llamado “Santo Domingo”.
En estos primeros hospitales se daban los cuidados necesarios a las personas que
fueran religiosas, sin embargo, las medidas de higiene apenas se estaban

descubriendo.

En algunos escritos de la época medieval, se han plasmado algunos de los habitos
que tenian las personas de esa época. En la edad media existieron distintas
infecciones que fueron causadas por la falta de higiene, se decia que bafiarse muy

seguido debilitaba a las personas, las volvia mas vulnerables, blandas y débiles.
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Los bafos debian realizarse una vez al afio y eso era bastante para la época
medieval, lo correcto en la vida de ese tiempo era que las personas tomaran un

bafio cuando iban a contraer matrimonio.

En el siglo XVI se implemento el bafio en seco, es decir, solo humedecian una toalla
y con esa se limpiaban el cuerpo, porque creian que al bafiarse con agua caliente

los poros se abrian y podian penetrar todo tipo de males.

En 1519 se sabe que los Aztecas eran poblaciones limpias, antes de la llegada de
los espafioles, no habian tenido ninguna epidemia, ellos realizaban su higiene por
medio del temascal o bafios de vapor esto hacia que se exterminaran los microbios,
se tallaban el cuerpo con una planta que se llama copaxocotl y al frotarla en con el

cuerpo se formaba espuma y era ocupada como jabon.

Posteriormente se descubrio el jabon en el siglo XVII junto al rio Tiber, los romanos
notaron que la grasa de los animales que sacrificaban y las maderas del fuego
hacian una combinacion que servia para limpiar. Posteriormente en 1774 se
descubrié el cloro por Karl Wilhehm Scheele, dijo que era una sustancia que

blanqueaba y un poderoso desinfectante.

Después se cred la lavandina por Dr. Ignaz Philipp Semmelweis, en 1847. Pero en
1944 por la falta de animales y plantes hubo escases de insumos para crear jabén,
por la segunda guerra mundial, fue aqui donde la industria quimica incorporo el
jabdn, fue tanto su éxito que afios después todas las familias podian usarlo en casa

para uso personal y para limpiar algunas areas y superficies.

Definicidon de infecciones nosocomiales:

“Las infecciones nosocomiales son infecciones contraidas durante una estadia en

el hospital que no se habian manifestado ni estaban en periodo de incubacion en el
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momento del internado del paciente. Las infecciones que ocurren mas de 48 horas

después del internado suelen considerarse nosocomiales.”*?

Las infecciones nosocomiales también conocidas como Infecciones Asociadas a la
Atencion de Salud (IAAS) se enfocan en las personas que presenten una infeccion
o varias infecciones después de ser tratadas en cualquier establecimiento de
atencion a la salud, pueden ser contagiadas por el mismo personal o por personas

que visitan el hospital.

Estas infecciones nosocomiales algunas veces son endémicas o epidémicas que
surgen cuando existe un brote 0 un aumento en el nimero estandar de infecciones

dentro de un hospital a causa de un microorganismo contagioso especifico.

De acuerdo con el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF),
diariamente mueren por falta de saneamiento e higiene bastantes personas, la
Organizacion Mundial de la Salud revel6 que las enfermedades diarreicas cobran al
afio 600,000 vidas en el mundo y son las que principalmente causan la de muerte

de niflos menores de cinco anos.

“la OMS y la UNICEF revelan que un 43% de las escuelas de todo el mundo carecian de acceso al
lavado de manos basico con agua y jabén en 2019, un requisito indispensable para que las escuelas

puedan funcionar en condiciones de seguridad en mitad de la pandemia de COVID-19.743

Ante la pandemia actual las instituciones educativas a nivel mundial estan cerrando
sus instalaciones como medida precautoria, esto trajo consigo nuevos retos para

los profesores, padres de familia, sociedad y educandos, el adaptarse a las nuevas

42 QOrganizacion Mundial de la Salud. Prevencién de las infecciones nosocomiales. Referencia:
https://www.who.int/csr/resources/publications/ES WHO CDS CSR EPH 2002 12.pdf
Consultado: 10-08-2020 pag. 4

Capitulo 1 “30Organizacién Mundial de la Salud. Dos de cada 5 escuelas del mundo carecian de
instalaciones basicas para el lavado de manos antes de la pandemia de COVID-19, segun UNICEF
y la OMS. Referencia:

https://www.who.int/es/news-room/detail/13-08-2020-2-in-5-schools-around-the-world-lacked-
basic-handwashing-facilities-prior-to-covid-19-pandemic-unicef-who Consultado 13-08-2020
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formas de aprender, de ensefiar y de relacionarnos nos invita a una reeducacion.
Es por estas nuevas formas de impartir educacion que la pedagogia es una ciencia
fundamental en estos momentos de ensefianza y aprendizaje a nivel mundial, tanto

para el sector escolar como para el sector salud.

“En los Estados Unidos, los Centros de Control y Prevencion de Enfermedades
(CDC) estimas que 1,7millones de IAAS contribuyen a la ocurrencia de 99.000

muertes cada afio”#

“En México, se calcula que 450.000 casos de infeccion relacionada con la atencién

sanitaria causan 32 muertes por cada 100.000 habitantes por afio”*®

Tipos de infecciones por falta de apego de lavado de manos en el ambito
hospitalario.
La falta de medidas de control favorecen a la propagacion de pandemias,
infecciones y enfermedades como:

o Infecciones sindrome respiratorio agudo severo

o Neumonias

o Infecciones por intervenciones quirdrgicas no adecuadas

o Transmision oral-fetal

o Hepatitis A

o Brotes epidémicos

o Hemorragias viricas como el ébola.

o Staphylococos coagulasa-negativa

o Pseudomona

o Cepas gram-negativas.

o Diarreas

44 Revista educativa Infecciones Asociadas a la Atencién de Salud. Referencia http://theific.org/wp-
content/uploads/2014/08/Spanish _ch3 PRESS.pdf Consultado: 10-09-2019

Capitulo 2 45 Organizacion Mundial de la Salud. Una atencién mas limpia es una atencién mas
segura

https://www.who.int/gpsc/background/es/#:~:text=En%20Inglaterra%2C%20m%C3%A1s5%20de
%20100.000,cada%20100.000%20habitantes%20por%20a%C3%B1lo. Consultado: 10-12-2020
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o Infecciones cruzadas: Si no se lavan las manos después de
Inspeccionar a un paciente y se va directamente con otro paciente puede

transmitir infecciones, a este proceso se le llama infecciones cruzadas.

3.3 Técnicas de Lavado de Manos

Existe una técnica impuesta por la OMS para asegurar la seguridad del paciente y
es uno de los sistemas para fortalecer la calidad del sistema de salud, para prevenir
contagios entre pacientes y personal de salud, la cual consta en de 11 pasos, mas
el paso cero que es retirar alhajas o relojes. En el 2002 se aprob6 aplicar la técnica
del lavado de manos, en el 2004 la OMS certifico la creacion de una Alianza
Internacional para la Seguridad del Paciente y en octubre se presenté la Alianza

Mundial para la Seguridad del Paciente por primera vez.

Mundialmente se han hecho difusiones de las técnicas del lavado de manos, con el
fin de generar aprendizaje y reducir las consecuencias sanitarias, esta técnica prevé
seguridad en inyecciones, uso de sangre, intervenciones quirirgicas, asi como, en
el entorno en el que se desenvuelvan y uno de los puntos principales de esta técnica

es reducir la mortalidad en pacientes hospitalizados.

11 Pasos de la técnica de lavado de manos

Técnica de lavado de manos implica previo retiro de alhajas o reloj.
1. Humedezca las manos

2. Aplique jabdn en la palma de la mano

3. Frotese las palmas de las manos

4. Frotese el dorso de las manos

5. Fr6tese entre los dedos

6. Frotese debajo de las ufias y mufiecas.
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7. Frotese con un movimiento de rotacion el pulgar izquierdo atrapandolo
con la palma derechay viceversa
8. Frotese la punta de los dedos de la mano derecha con la palma de la
mano izquierday viceversa

‘ 9. Enjuaguese ‘
10. Séquese con toallas de papel

‘ 11. Y utilice unatoalla para cerrar el grifo ‘

Cuadro realizado por Anayansi Lozano Flores

Directrices de la Organizacion Mundial de la Salud

La Organizaciéon Mundial de la Salud puso en marcha una serie de directrices
ofreciendo un analisis de los diversos aspectos del lavado de manos, fueron
disefiadas para el personal de salud que labora en hospitales y clinicas y que estan
en contacto con los pacientes que adquieren Infecciones Asociadas a la Atencién
de Salud (IAAS), que se encuentran entre las principales causas de muertes a nivel
mundial, para poder regular y tener un control de la propagacion de infecciones se

crearon una serie de recomendaciones y las mencionaré a continuacion:

« Indicaciones para el lavado de manos y la antisepsia de manos

“Lavarse las manos con agua y jabén cuando estén visiblemente sucias o
contaminadas con material proteinaceo, o visiblemente manchadas con sangre
u otros liquidos corporales, o bien cuando haya sospechas fundadas o pruebas
de exposicién a organismos con capacidad de esporular (IB), asi como después
de ir al bafio (II).

Se debe proceder a la higiene de manos:
a) Antesy después del contacto con pacientes
b) Después de quitarse los guantes
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c) Antes de manipular un dispositivo invasivo (se usen guantes o no) como parte
de la asistencia al paciente.
d) Después de entrar en contacto con liquidos o0 excreciones corporales,
mucosas o piel no intacta o vendajes de heridas
e) Al atender al paciente, cuando se pase de un area del cuerpo contaminado
a otra limpia
f) Lavarse las manos con agua y jabon simple o antimicrobiano, o frotarselas
con una preparacion alcoholica antes de manipular medicamentos o preparar
alimentos
g) No utilizar jabones antimicrobianos cuando ya se haya utilizado una
preparacion alcohdlica para la friccion de las manos™®
No usar ufias artificiales ni extensiones de ufias cuando se tenga contacto directo
con pacientes.

Mantener las ufias naturales cortas (puntas menos de 0.5cm de largo).

e Latécnica de lavado de manos
“Utilizar un método que no las contamine de nuevo. Cerciorarse de que las toallas
no se utilicen varias veces o por varias personas (IB). No emplear agua caliente

porque la exposicidn repetida a ella eleva el riesgo de dermatitis”

e Seleccién y manipulacion de los productos para la higiene de las manos
“Proporcionar a los profesionales sanitarios productos para la higiene de las manos

que sean eficaces y poco irritantes” 4’

o Uso de guantes
“Utilizar guantes siempre que se prevea el contacto con sangre u otros materiales

potencialmente infecciosos, mucosas o piel no intacta (IC). Quitarse los guantes tras

46 Directrices de la Organizacion Mundial de la Salud
Referencia https://www.who.int/patientsafety/information _centre/Spanish HH Guidelines.pdf pag.
17.

consultado: 11 octubre 2019

47 Ibidem péag.17. (En la cita aparecen las letras IB significan el riesgo).
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haber atendido a un paciente. No usar el mismo par para atender a mas de un

paciente”

Programas de formacion y motivacion de los profesionales sanitarios

“‘En los programas de fomento de la higiene de las manos para profesionales
sanitarios, centrarse especificamente en los factores que se sabe que influyen
mucho en el comportamiento, y no sélo en el tipo de productos para dicha higiene.
La estrategia ha de ser multifacética y multimodal, debe incluir la formacion, y su

aplicacion debe contar con el apoyo de los estamentos directivos”.*®

Vigilar la adherencia de los profesionales sanitarios a las practicas recomendadas
de higiene de las manos y proporcionarles informacion sobre su desempefio (I1A).
Alentar las alianzas entre los pacientes, sus familias y los profesionales de la salud

para fomentar la higiene de las manos en la atencion sanitaria.

Tipos de lavado de manos:

% Lavado social, en este lavado se utiliza agua y jabdn, el lavado social se
practica en casa, trabajo, escuela o comunidad.

% Lavado clinico se utiliza agua y detergente antiséptico, se debe frotar con
soluciones de base alcohdlica. Se practica en el hospital para revisar a los
pacientes.

+ Lavado Quirargico: con agua y detergente antiséptico, previo lavado social,
frotado con solucion de base alcohol. Este lavado es primordial en el hospital
antes de realizar una cirugia y después de esta, asi como antes de revisar a

algun paciente.

48 |bidem pég. 18.
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Infografia de la Organizacién Mundial de la Salud para el lavado de manos

¢ Como lavarse las manos?

jLavese las manos solo cuando estén visiblemente sucias! Si no, utilice la solucién alcohélica

@ Duracién de todo el procedimiento: 40-60 sequndos

Mobjese las manos con agua; Deposite en la paima de la mano una Frotese las palmas de las manos
cantidad de jabén suficiente para cubrir  entre si;
todas las superficies de las manos;

Frétese la palma de la mano derecha  Frétese las palmas de las manos Frotese el dorso de los dedos de

contra el dorso de la mano izquierda  entre si, con los dedos una mano con la palma de la mano
entrelazando los dedos y viceversa: entrelazados; puesta, agarrdandose los dedos;

6 8
% A

Frotese con un imiento de Frotese la punta de los dedos de la Enjudguese las manos con agua;
rotacion el pulgar izquierdo, mane derecha contra la palma de la

atrapéndolo con la palma de la mano izquierda, haciendo un

mano derecha y viceversa; movimiento de rotacion y viceversa;

Séquese con una toalla desechable; Sirvase de la toalla para cerrar ¢l grifo;  Sus manos son seguras,

Organizacion Seguridad del Paciente | SAVE LIVES

Mundial de la Sa|Ud A ALWATA WERSLAL PARA U4 ATESOOH WA SR | Clean Your Hands

; = o0 %
MEXICO ’ f ,.)
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OoOPS

p % Organizacion & Organizacion
Panamericana " Mundial de la Salud
i de la Salud

T

Siempre es mejor lavarse las manos con agua y jabén
durante al menos 40 segundos, pero si no tienes acceso a
agua limpia y segura, y a un jab6n comin, hay alternativas.

AGUA + JABON + FROTAMIENTO
El agua limpia y segura Gran cantidad de alternativas — Para limpiarte las
es lo mejor, pero si no desde plantas o minerales a otros manos, debes frotarlas
tienes suficiente, productos de consumo pueden juntas con agua y
también puedes usar: ser usados: jabén o una alternativa
al jabén

w o Aguade arroz
escurrida

Agua limpia
de rio o de mar

Agua del
lavado de
ropa, cabello

o platos
Agua de

vegetales
‘ hervido

PASOS PARA LAVARSE LAS MANOS

. ©
-

Caléndula '

Guarana

También puedes usar champu,
jabén liquido y jabén comtn

Méjate las Frota las manos con Enjuagate Sécate las manos con
manos con jabén u otro material las manos un pafio limpio y seco
agua o una recomendado (40-60 con agua (toallas/ sébanas/
alternativa segundos — no necesitas ropa vieja). Lava el pafio
recomendada agua mientras te frotas) con frecuencia
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Higienizacion de manos o la desinfeccién de manos con alcohol-gel

En esta préctica no se ocupa agua ni jabdén, solo se utiliza la sustancia
de gel especial para desinfectar que contenga del 60% o 80%del alcohol, el volumen
para una buena higiene de manos es de 2 a 3 mililitros, debe tener una duracion de

40 segundos.

Los 5 momentos de lavado de manos

Las manos juegan un papel importante porque son un medio de transmision, el
contacto de persona a persona es el mecanismo principal en todos
los procesos para suministrar cuidados de salud. Existe un riesgo determinante
tanto para el personal que labora en el hospital y para los visitantes. (...) “afos
después innumerables estudios demostraron que la higiene de manos es la medida
mas eficaz para la prevencion de las infecciones nosocomiales. Las infecciones
nosocomiales ocupan un lugar significativo en la problematica de la salud publica
por sus repercusiones en la calidad de vida, morbilidad y mortalidad de los pacientes
atendidos en todos los hospitales del mundo, en especial en los paises en
desarrollo.”?®

Los pacientes hospitalizados e infectados son la fuente primaria para la transmision

a través de los prestadores de salud y la contaminacion de objetos inanimados

Existen 5 momentos de higiene de manos impuestos por la OMS que se deben

seqguir:

1) Antes del contacto con el paciente

2) Antes de un procedimiento limpio o una tarea antiséptica en un sitio
critico que condiciona riesgo de infeccién para el paciente a pesar del
uso de guantes

3) Después del contacto con liquidos corporales o secreciones del
paciente

4) Despues del contacto con el paciente

5) Después del contacto con objetos en el entorno del paciente.

49 Bol Med Hosp Infant Mex 2012;69(5):384-390. Estudio multimodal de higiene de manos en un
hospital pediatrico de tercer nivel. Pag. 385
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Infografia de la Organizacién Mundial de la Salud ¢Cémo desinfectarse las manos?

¢ Como desinfectarse las manos?

iDesinféctese las manos por higiene! Lavese las manos solo cuando estén visiblemente sucias

D Duracién de todo el procedimiento: 20-30 segundos

Deposite en la paima de la mano una dosis de producto suficiente para Frétese las palmas de las manos
cubrir todas las superficies; entre si;

Frotese la palma de la mano derech Frétese las pal de las Frotese el dorso de los dedos de
contra el dorso de la mano izquierda entre si, con los dedos entrelazados; una mano con la palma de la mano
entrelazando los dedos y viceversa; opuesta, agarrandose los dedos;

m:/% ’/%m@@g

Frétese con un movimiento de rotacion Frotese la punta de los dedos de la Una vez socas, sus manos son
ol pulgar izquierdo, atrapiandolo con la mano d h la palma de la soguras.
paima de la mano derecha y viceversa; mano lzqulerda, haciendo un

movimiento de rotacién y viceversa;

xy Organizacion ‘ Seguridad del Paciente | SAVE LIVES

Ciean Your Hands

Mundial de la salud | O ALMKEE MORONAL PARA GRA ATERSION MAS SETORA

J ~ =<
MEXICO ‘%\ E)
IPRIN VS

50 Organizacion mundial de la salud. infografia de los 5 momentos de lavado de manos.
Referencia https://www.colegioenfermeriahuesca.org/wp-content/uploads/2018/05/5-

momentos.jpg Consultado 04 octubre 2019
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Slnfografia OMS 5 momentos de lavado de manos

Sus 5 Momentos

para la Higiene de las Manos

- ~
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(PORQUET  Pars proteger ol pacents de bs ghrmenes danios que ens usiec en lss manos,
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(PORQUET  Pama prologer o pacienis da los gérmenes dafnos cue podrian enrar en su owense, Inchsdos los gémmenss dol propio paciente,

L(CUANDOT  Lavese ks mance inmodataments despuds ce un rlesgo de exposickin a ligidas corparales {y Yas qutarse ks guantas).
(PO QUET  Puri prolegerse y proteger o armamno de atandon de sadud da bos géommnas dadinca did paciane,

LOUANDD?  Lavecs Bas marcs despuds de 1ocar 8 un pachnts y B 2008 que b roden, cunndo duje i cabuceres del pacients,
PORQUET  Para prolsgerss y proleger ol sriomo de atanddn de ssbud de bos gArmanaes caftinos ded padenta,

LOUANDDY  Lavess bas msros despuds de tocar cunlquer objsos o mustls ded entomo inmedato ded pocients. cuande lo daje (inchso sumque no
haya tocedo al pacienta).

WPORGUEY  Pamp

0 ¥ peoleger ol e Gtn de s de bos péermons cadinos del pacenia,

Organizacion Seguridad del Paciente | SAVE LIVES
Mundial de Ia salud A ALIANZA MERDMAL PARA UNA ATENCION W3 $265RA Clean Your Hands
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Organizacikdn Mundial de la Salud, Octubra 2010

67



3.4 Campafias de lavado de manos que se han implementado en México:

e Campana de la Organizacion Mundial de la Salud “save lives:

” 13

clean your hands” “salve vida: lavese las manos”

Es una campafia que lanz6 la OMS en el 2009, con el propdsito de incentivar el lavado de
manos a nivel mundial, incluye carteles e ilustraciones, también la incluye el Instituto

Mexicano del Seguro Social en su nuevo programa de higiene de manos.
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Infografia de la higienizacion de manos y el recorrido del paciente quirirgico

campafa emitida por la OMS

LA HIGIENE DE MANOS

Y EL RECORRIDO DEL PACIENTE QUIRURGICO'

313

millones de personas
son sometidas a cirugia
cada anc. el doble
oel nume

de naamenios

Recuperaciéon
posquirargica

8

\\\ confroe una infeccion ,'

; % el sifio :
haamarel | Stosinfecdanes ', qurargica” ¢
oy ' e - MOMENTOS
e R - B PARA LA HIGIENE
Mfm’:gggimg ' ' r VE MANOS Alta sin riesgo
PARA L I A m o : m—— para el paciente
VE MANOS s ! ! { \/2&3
/283 E Netirada de los Gposifos
para la cura de heridas LA HIGIENE
\\\ L v DE MANOS,
salida del paciente Nk CLAVE PARA UNA
de la sala R ATENCION
de reanimacion MANOS QUIRURGICA

SECGURA

Consulte el material de la OMS sobre los § momentos para la higiene de las manos
wwwwho.int/gpsc/smay

o

72 Organizacion SAVE LIVES .
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o “Esta en tus manos 2008”

Fue una campafia que se puso en marcha en el 2008, en el 2015 se hizo una
difusién al publico mediante carteles, esta campafa se encuentra en la pagina del
gobierno de la ciudad de México, por todos los sectores de salud, como la Secretaria
de Salud. Se lleva a cabo una vez al afo, incluye carteles, de higiene de manos,
atencién ambulatoria, atencién odontolégica, pediatricas, higiene en la campafia de
vacunacion y para prevenir infecciones intrahospitalarias, asi como las metas de
seguridad del paciente. esta parte era en los afios anteriores. Actualmente esa
higiene de manos se debe realizar en todo momento y lugar para evitar mas
contagios de COVID-19.

Su estrategia multimodal consiste en:

Difusion y capacitacion A pacientes, familiares y trabajadores
de la salud

Difusion y promocion la técnica de lavado de manos y de los
5 momentos esenciales para su
aplicacion.

Abastecimiento continuo de insumos (toallas de papel, jabon liquido, alcohol
gel) e infraestructura adecuada,
suficiente y funcional.

Acceso seguro y continuo del abastecimiento de agua
Medicion de la correcta higiene de manos.®?

Cuadro realizado por Anayansi Lozano Flores

Cabe resaltar que cada una de estas campafias solo se realizan una vez al afio y
en el transcurso de este, no se hace nada para incentivar y capacitar al personal de

salud, es necesario hacer conciencia que se trata con vidas, y que una mision del

52 Cuadro de estrategias multimodal, realizado por Anayansi Lozano Flores
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personal de salud es buscar su mejora y con la practica mas sencilla y economica

de cada hospital se logrard promover con su uso adecuado.

Una de las estrategias que debe usar como prevencién es no usar ufias de acrilico
o gel en el personal hospitalario porque estan en contacto con el paciente y los
estudios han demostrado que las bacterias estan muy presentes, en el 2020 el
lavado de manos ha sido un tema de gran relevancia a nivel mundial, en el que
todas las personas deben llevar a cabo contantemente para no contagiarse del
nuevo virus COVID-19.

Para que pueda abordar el tema de la actual pandemia, es fundamental que
hablemos sobre lo que es una pandemia:

“Una epidemia se produce cuando una enfermedad contagiosa se propaga
rapidamente en una poblacién determinada, afectando simultdneamente a un gran
namero de personas durante un periodo de tiempo concreto. En caso de
propagacion descontrolada, una pandemia puede colapsar un sistema de salud,

como ocurrid en 2014 con el brote de Ebola en Africa occidental”s3,

La epidemia ataca a cierto numero de habitantes de una region o pais, es

controlable.

y la pandemia es imposible de controlar y ataca a mas de un continente, 0 es a

nivel mundial.

53 Médicos sin fronteras. Referencia https://www.msf.org.ar/actualidad/que-una-pandemiacual-la-
diferencia-pandemia-y-epidemia Consulta. 12-nov-2020
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Linea del tiempo de las grandes pandemias a lo largo de la historia

Afo0:541 D.C
Imperio
Justino

Pais:

Roma
Oleadas: 561
y en 594
Signos y
sintomas, con
sangre a la
hora de
expectorar

Falta de
aliento.
Nauseas y
vomitos.
Fiebre alta.
Dolor de
cabeza.
Debilidad.
Dolor en el
pecho

Linea del tiempo realizada por Anayansi Lozano Flores

En esta linea del tiempo, recabe informacién mundial sobre las epidemias que han

existido a lo largo del tiempo. Detallando cuantas oleadas tuvieron, en que

Afo:
1353)
Continente:
Africa
Oleadas:
Signos
sintomas: inflamaciones
y supuraciones en los
ganglios, en lasingles,
fiebres muy  altas,
delirios, tos expectorante
lo que provocaba
contagios en el aire y
manchas negras en la
piel, por eso se le llamaba
muerte negra

siglo X1V (1347-

Europa vy

Afio: siglo XVI, pero
se tiene datos en

Egipto de 1157 A.C
Continente:

Asia, Africa Europay

América

Oleadas:

Signos y sintomas
Dolor de espalda o
musculos

Piel: erupciones,
protuberancia
pequefia, ampolla,
cicatriz o costra
Todo el

cuerpo: fiebre,
malestar o
escalofrios
También

comunes: dolor de
cabeza o vomito

Afo: 2013
Continente:
Africa
Sudamérica
Centroamérica
Oleadas:
Signos y
sintomas:
fiebre leve, dolor
de cabeza, dolor
muscular,
escalofrios,
vomitos y
sintomas
gripales.

continentes se esparcieron Yy cuales era sus sintomas.

AR0:1976

Pais: Africa Yambuku
Oleadas:

Signos y sintomas
Fiebre, vomitos
y erupciones cutaneas,
deterioro de las
funciones renales y
hepaéticas y, en algunos
casos, hemorragias
internas y externas.
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Arfio: 2019

Pais: China
mundialmente
Oleadas: 2019-
2021

Signos y
sintomas: fiebre,
tos, dolor de
cabeza, dolores
Dolor de
garganta

Diarrea
Conjuntivitis
Pérdida del
sentido del olfato
o del gusto,
erupciones
cutaneas o
pérdida del color
en los dedos de
las manos o de
los pies,

Los sintomas
graves son los
siguientes:
Dificultad para
respirar o
sensacion de
falta de aire.
Dolor o presién
en el pecho.
Incapacidad para
hablar o
moverse.


https://cuidateplus.marca.com/enfermedades/neurologicas/cefaleas.html
https://cuidateplus.marca.com/enfermedades/neurologicas/cefaleas.html

3.5 La importancia de lavarse las manos ante la presencia de la pandemia
COVID-2019.

En la actualidad vivimos en una época muy dura, los problemas de salud son muy
graves nos han llevado a pandemias mundiales, como lo es Coronavirus Disease-
19 (COVID-19), se descubrié en el mes de diciembre del 2019; anteriormente no se

sabia nada de este virus, es por eso que no habia vacuna para prevenirlo.

De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud, a raiz de la pandemia se han
estado ocupando diversos medicamentos que ya existian para combatirlos como:
“‘La dexametasona es un corticosteroide que se usa en una amplia gama de
afecciones por sus efectos antiinflamatorios e inmunosupresores.

Se probd en pacientes hospitalizados con COVID-19 en el ensayo clinico nacional
RECOVERY del Reino Unido y se descubri6é que tiene beneficios para los pacientes
criticamente enfermos.

Segun los hallazgos preliminares compartidos con la OMS (y ahora disponibles
como preimpresion), para los pacientes con respiradores, se demostré que el
tratamiento reduce la mortalidad en aproximadamente un tercio, y para los pacientes
gue solo requieren oxigeno, la mortalidad se redujo en aproximadamente un
quinto.”4,

La OMS en su péagina expone los riesgos de utilizar dexametasona, realiz6 un
estudio en Reino Unido después de usarla con pacientes que tenian sintomas leves
resultoé inadecuada y puede aumentar el riesgo de contraer complicaciones.

Aqui la pregunta seria ¢La OMS recomienda la dexametasona en pacientes con
COVID-19?

“El 2 de septiembre de 2020, la OMS publicé una directriz provisional sobre el uso
de dexametasona y otros corticosteroides para el tratamiento de COVID-19 . Las
pautas fueron desarrolladas por un panel de expertos e investigadores

54 Organizacion Mundial de la Salud. https://www.who.int/news-room/q-a-detail/coronavirus-disease-
covid-19-dexamethasone
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internacionales y de la OMS y se basan en la evidencia recopilada de siete ensayos
clinicos.

Las pautas hacen dos recomendaciones:
Recomendacion 1.:

La OMS recomienda encarecidamente que los corticosteroides (es decir,
dexametasona, hidrocortisona o prednisona) se administren por via oral o
intravenosa para el tratamiento de pacientes con COVID-19 grave y critico.

Recomendacion 2;

La OMS desaconseja el uso de corticosteroides en el tratamiento de pacientes con
COVID-19 no grave, a menos que el paciente ya esté tomando este medicamento
por otra afeccion.

El tiempo y la duracion de la medicacion deben ser una vez al dia durante 7 a 10
dias.

La dosis diaria debe ser de 6 mg de dexametasona, equivalente a 160 mg de
hidrocortisona (es decir, 50 mg cada 8 horas 0 100 mg cada 12 horas), 40 mg de
prednisona, 32 mg de metilprednisolona (8 mg cada 6 horas).

El panel de expertos hizo su recomendacion sobre la base de la evidencia de
certeza moderada de una reduccion de la mortalidad del 8,7% y del 6,7% en
pacientes con COVID-19 que se encuentran en estado critico o grave.”>®

La informacién que se tiene sobre esta pandemia no es muy extensa, mundialmente
se hace un seguimiento de los casos del COVID-19 por la Organizacién Mundial de
la Salud y la Organizaciobn Panamericana de Salud, el Centro para el Control y
Prevencion de Enfermedades y aqui en México, la Secretaria de Salud, el Instituto
de Seguridad vy Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado, el Instituto
Mexicano de Seguro Social buscan combatir la enfermedad y propagaciones, asi
como resguardar la salud de la poblacion.

55 |bidem
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La Organizacion Mundial de la Salud dice que “Los coronavirus son una extensa
familia de virus que pueden causar enfermedades tanto en animales como en
humanos.”™®, “hace unos meses se descubri6 un nuevo virus SARS-COV2
proveniente de China que ha afectado a mas 135 paises en todo el mundo,
aproximadamente a 142,539 casos en marzo del 2020"°’ y “en México hasta el dia
de hoy (25 de diciembre de 2020) se han confirmado 1,372,243 casos totales y
121,837 defunciones totales por COVID-19”. %8

La transmisién de persona a persona se ha detectado en hospitales, trabajos y en
la comunidad, es necesario implementar la sana distancia entre personas, es decir,
un metro y medio de distancia y el uso de correcto de cubrebocas o mascarilla

médica.
Historia de COVID-19.

Son una familia de virus que afectan la salud del ser humano van desde un refriado
comun y puede evolucionar con el virus de Sindrome Respiratorio Agudo Severo
(SARS) o también puede ser el Sindrome Respiratorio de Oriente Medio (MERS-
CoV-2).

El nuevo coronavirus COVID-19, pertenece al género beta, los murciélagos
“crisantemos chinos” son los animales en los que residen distintos tipos de este

virus y es muy parecido a los coronavirus tipo SARS.

En diciembre del 2019 en China Wuhan y en la provincia de Hubei en el centro de

China, se presentaron varios casos de neumonia, por causas gque se desconocian,

56 Organizacion Mundial de la Salud. Coronavirus. Referencia:
https://www.who.int/es/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/advice-for-public/g-a-
coronaviruses consultado 05-08-2020

57 RAMIREZ Pineda, Luis Antonio. El Instituto de Seguridad y Servicios Sociales para los
Trabajadores del Estado. Guia de recomendaciones para la Prevencion de COVID-19 (Enfermedad
por SARS-CoV-2) en los Centros de Trabajo. 19-marzo-2020

8 Subsecretaria de Prevencion y Promociéon a la Salud Comunicado técnico diario covid19.
Referencia:
https://www.gob.mx/cms/uploads/attachment/file/602370/Comunicado_Tecnico_Diario_COVID-

19 2020.12.25.pdf Consultado 05-08-2021
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al investigar a los pacientes, se detectd que de los 41 casos confirmados, 27

pacientes habian asistido al mercado de mariscos del Sur de China.

Mundialmente se han puesto medidas de prevencion, como los son el lavado de
manos, quedarse en casa preferentemente, la sana distancia, el uso de cubre
bocas, caretas, y el uso frecuente de gel antibacterial con base de alcohol de 70%,
si se sale a la calle es recomendable el uso de guantes y un frecuente aseo de

manos.

La OMS para el 10 de enero de 2020 declaré una emergencia internacional ante el
brote del coronavirus, para el 11 de marzo se declaré pandemia, comenzo en China
en los primeros meses dejé un saldo de 213 personas muertas y casi 10,000 casos

confirmados de contaminacion.

Los contagios por COVID-19 se propagaron de manera incontrolable por todo el
mundo, el viernes 28 de febrero de 2020 se confirmé el primer caso de infeccién por
el nuevo coronavirus o COVID- 19 en México se traté de un joven de 35 afios que
estuvo de viaje en ltalia.

El 27 de febrero de ese mismo afio en México se tenia un ndmero de casos
controlables, el 20 marzo fue el Gltimo dia de clases presenciales de acuerdo a la
Secretaria de Educacion Publica, por el aumento de contagios a causa de la COVID-
19 emitidas por el Subsecretario de Prevencién y Promocion a la Salud Hugo Lopez

Gatell, suponian las autoridades sanitarias el regreso a clases el dia 30 de abril.

Posteriormente el gobierno decretd que escuelas, plazas comerciales, zapaterias,
hoteles, restaurantes, debian cerrar por la pandemia ocasionando despidos, y una

fuerte crisis econdmica mundial.

< Sintomas de coronavirus COVID-19

Las personas con COVID-19 tienen los siguientes signos y sintomas:

1. Tos ylo fiebre y/o dolor de cabeza.
2. Y se acompafa de al menos uno de los siguientes: dolor o ardor de garganta,
0jos rojos, dolores en musculos o articulaciones (malestar general).
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3. Los casos mas graves tienen dificultades para respirar o falta de aire en los
pulmones.>®

« Transmisién del virus

Se transmite por medio de gotas, al estornudar, al hablar, al toser y por no usar la
etiqueta de la salud, que se realiza al cubrirse la boca y nariz con el antebrazo para
evitar salpicar y contagiar. También se pude transmitir por medio de abrazarse, o
tocar a otras personas que tengan COVID-19.

Es fundamental no tocarse nariz, ojos y boca, ocupar papel para estornudar o al
toser se debe tirar el papel a la basura o depositarlo en una bolsa de plastico, el uso

primordial de cubre bocas o mascarillas médicas.

“La Organizacién Mundial de la Salud nos dice ¢ Como utilizar adecuadamente una

mascarilla médica? Si opta por llevar una mascarilla, tenga en cuenta lo siguiente:

1. Antes de tocar la mascarilla, lavese las manos con un desinfectante a base
de alcohol o con aguay jabén

2. Inspeccione la mascarilla para ver si tiene rasgaduras o agujeros
Oriente hacia arriba la parte superior (donde se encuentra la tira de metal)
Asegurese de orientar hacia afuera el lado correcto de la mascarilla (el lado
con color)

5. Coléquese la mascarilla sobre la cara. Pellizque la tira de metal o el borde
rigido de la mascarilla para que se amolde a la forma de su nariz

6. Tire hacia abajo de la parte inferior de la mascarilla para que le cubra la boca
y la barbilla

7. No toque la mascarilla mientras la lleve a efectos de proteccién
Después de usar la mascarilla, quitesela con las manos limpias; retire las

cintas elasticas de detras de las orejas manteniendo la mascarilla alejada de

59Gobierno de México. Coronavirus. Referencia: https://coronavirus.gob.mx/informacion-accesible/
Consultado: 14-08-2020.
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la cara y la ropa, para no tocar las superficies potencialmente contaminadas
de la mascarilla.

9. Deseche la mascarilla en un contenedor cerrado inmediatamente después
de su uso. No reutilice la mascarilla.

10. Practique la higiene de las manos después de tocar o desechar la mascarilla.
Use un desinfectante a base de alcohol o, si estdn visiblemente sucias,

laveselas con agua y jabon.
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Infografia. Organizacion Mundial de la Salud nos dice como utilizar

adecuadamente una mascarilla médica

COMO UTILIZAR UNA MASCARILLA HIGIENICA
DE TELA DE FORMA SEGURA who.int/epi-win

LO QUE DEBE

Ldvese las manos antes de Compruebe que la mascarilla no
tocar la mascarilla estd danada, sucia o mojada

e ¥
’

Evite tocar la Léavese las manos antes Quitese la mascarilla por las

mascarilla de quitarse la mascarilla tiras que se colocan tras las
orejas o la cabeza

-~

Ajustese la mascarilla a la carade  cyprase la boca, la nariz y
modo que no queden aberturas la barbilla
por los lados

iy RUEY 7y
v
)
Al quitarse la Guarde la mascarilla en una Extraiga la mascarilla  Lave la mascarilla con jabén Lavese las manos
mascarilla, bolsa de pldstico limpia y de de la bolsa por las o detergente, después de quitarse
manténgala alejada cierre fdacil si no estd sucia o tiras preferiblemente con agua la mascarilla
de la cara mojada y tiene previsto caliente, al menos una vez al
reutilizarla dia

LO QUE NO DEBE
ACERSE ) @ X

No utilice una mascarilla que  No lleve una mascarilla que
parezca dafada le quede suelta

y P

No se ponga la No se quite la mascarilla cuando Ng ytilice mascarillas que No utilice mascarillas No comparta su
mascarilla por haya alguien a menos de un dificulten la respiracién sucias o mojadas mascarilla con otras
metro de distancia personas

debajo de la nariz

Las mascarillas de tela pueden proteger a quienes estén a

su alrededor. Para protegerse e impedir la propagacién de I

la COVID-19, recuerde mantenerse al menos a un metro de

distancia de otras personas, lavese las manos a fondo y EPI'WIN gy 0 rgan_iza(i()n
con frecuencia y evite tocar la cara y la mascarilla. I L3 Mundial de la salud

2
<
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Infografia. Organizacion Mundial de la Salud nos dice Cémo utilizar

adecuadamente una mascarilla médica

COMO UTILIZAR UNA MASCARILLA
MEDICA DE FORMA SEGURA whointeptwin

Recuerde que, por sl sola, una mascariliano lo L
de la COVID-19. Manténgass al menos a
metro de distancla de otras nas y lavesea las .
:ame::ﬁuu.odcyc Incluso sl lleva la EPI-'WiIN @wmma -
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¢,Cuanto tiempo transcurre entre la exposicion ala COVID-19 y el desarrollo
de sintomas?

El tiempo que transcurre entre la exposicién a la COVID-19 y el momento en que
comienzan los sintomas suele ser de alrededor de cinco o seis dias, pero puede

variar entre 1y 14 dias.”®

Las personas con mayor riesgo de contagio son personas con:

% Hipertension arterial

% Problemas cardiacos

+ Diabetes, obesidad

+ Personas con discapacidad

% Personas de tercera edad y mas
% Menores de 5 afos de edad

% Mujeres embarazadas

60 Organizacion Mundial de la Salud. Coronavirus. Referencia:
https://www.who.int/es/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/advice-for-public/g-a-
coronaviruses Consultado 10-08-2020
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61 Infografia personas de mayor riesgo ante la pandemia por SARS CoV2

Grupos vulnerables
ante el COVID-19 (Coronavirus)

#Prevencién

CORONAVIRUS
l’

Ante la sospecha del virus acude al médico y llama a la Unidad de Inteligencia Epidemioldgica y Sanitaria (UIES)

al 5337-1845 o al 800 00 44 800 - cscive al correo ncov@dgepi.salud.gob.mx

GOBIERNODE | ()

7 MEXICO | 24

FiJ© B gob.mx/imss

61 Infografia IMSS. Personas con mayor vulnerabilidad. Referencia:
https://climss.imss.gob.mx/cursos/covid11/curso.php?mod=t1&pag=index&pagCont=7 consultado
05.08-2020

82


https://climss.imss.gob.mx/cursos/covid11/curso.php?mod=t1&pag=index&pagCont=7

« Como desinfectar y limpiar areas y superficies en casa

e En casa es fundamental: limpiar areas y superficies que se toquen a diario
(mesas, agarraderas de puertas, interruptores de luz, muebles de cocina,
manijas, escritorios, teléfonos, teclados, inodoros, grifos de agua con sus
correspondientes llaves y lavabos), con agua y cloro, para protegernos de
enfermedades, de acuerdo con la Escuela Nacional de Enfermeria y
Obstetricia (ENEO), es necesario limpiar primero con detergente o jabén las
areas a desinfectar.

e “Para hacer una solucién de blanqueador, mezcle:

o 5 cucharadas (1/3 de taza) de blanqueador por galon (3.8 litros) de
agua
o 4 cucharaditas de cloro por litro de agua

o En las soluciones de alcohol: asegurese de que la solucion tenga al menos

un 70% de alcohol.”®?

% Casos y muertes mundiales por COVID-19

“Situacién de COVID-19 en la Region de las Américas

14 de agosto de 2020 - 03:00 pm (hora del este)

Se notificaron 161.772 casos y 7.750 muertes adicionales en las ultimas 24 horas, lo
gue representa un aumento relativo del 1,46% en los casos y un aumento relativo

del 1,92% en las muertes, en comparaciéon con el dia anterior.

La aceleracion diaria de casos en la subregion del Caribe notificados al comienzo
de la semana continGa en los siguientes paises Yy territorios: Belice (aumento del
20%, 60 casos adicionales), Aruba (aumento del 12%, 96 casos adicionales),
Trinidad y Tobago (7 % de aumento, 17 casos adicionales) y Sint Maarten (aumento

del 6%, 15 casos adicionales).”®?

62 Escuela Nacional de Enfermeria y Obstetricia. Coronavirus COVID-19 todo lo que debes saber.
Referencia:  http://www.eneo.unam.mx/prevenir-coranavirus/limpieza-en-el-hogar-coronavirus.php
consultado: 10-08-2020

63 Organizacion Panamericana de la Salud. Brote de enfermedad por el Coronavirus (COVID-19).
Referencia:  https://www.paho.org/es/temas/coronavirus/brote-enfermedad-por-coronavirus-covid-
19?9clid=Cj0KCQjw7N|5BRCZARIsABwWxDKK4it-C3EcZQwt-
SZAB7AGc8qehAIXW7HRMgHSBKBb8WJKagXLggPiMaApQcEALw wcB Consultado: 14-08-2020.
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“Para el dia 14 de agosto de 2020 México llega a 511 mil contagios y 55 mil

decesos”%

Para el 10 de noviembre del mismo afio, “La cifra de contagios en todo el mundo
lleg6 el lunes a 50,626,072 mientras que el niumero de muertos alcanzo 1,265,075,
segun reporta la OMS.

Por regiones, América se mantiene como la mas afectada con 21 millones de casos,
seguida por Europa, con méas de 13 millones, y del sur de Asia, que supera los 9.6
millones de positivos.

América ha sufrido mas de 659,000 muertes en la pandemia, mientras que el Viejo
Continente registré 311,000 y Asia Meridional 149,000.” 5, y en México los casos
confirmados son de 978 mil 531 casos confirmados y la cifra de muertes es de
95,842 personas. %

Avances para combatir la coronavirus COVID-19

Se han creado varias vacunas, como Pfizer, AstraZenca, Moderna, sputnik V para
combatir esta pandemia, que mencionaré mas adelante.

Estas cifras corresponden a la primer oleada de la pandemia de SARS COV?2, sin
embargo cabe destacar que de acuerdo a la Organizacién Mundial de la Salud, un
pandemia contra de 2 a 5 oleadas, en la segunda oleada “México acumula122,026

defunciones por COVID-19 y 1 millén 377,217 contagios”®’

En Santiago Chile se entren6 un grupo de perros “perdigueros de oro y labradores
para detectar por medio del olfato detectan a personas que portaban el virus SARS
COV2, con una precision del 85% y 100% también detectan la malaria, el cancery

el Parkinson™®, eran perros que detectaban drogas y explosivos, sin embargo,

64 E| Universal. Casos COVID-19. Referencia:
https://www.eluniversal.com.mx/nacion/cor/onavirus-14-de-agosto-mexico-llega-511-mil-contagios-
y-55-mi-l-decesos-por-covid Consultado 14-08-2020*

65 Telemundo chicago. Referencia https://www.telemundochicago.com/noticias/mundo/coronavirus-
casos-en-el-mundo-muertos-infectados/2071029/ Consultado 10-nov-2020

66 el Universal. Casos confirmados de Coronavirus. Referencia:
https://www.eluniversal.com.mx/nacion/coronavirus-10-de-noviembre-mexico-suma-978-mil-casos-
de-covid-y-95-mil-842-muertes Consultado:10-nov-2020

67 Politica expansién Consultado 27 diciembre 2020

68 Periodico expansion . Referencia Consultado 26 de diciembre 2020
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también los entrenaron para olfatear estas enfermedades. Se ha puesto en marcha

en el aeropuerto de Finlandia.
Vacunas aprobadas por la OMS:

“BNT162b2 de Pfizer-BioNTech, 31 de diciembre de 2020, Oxford/AstraZeneca, 16 de
febrero de 2021, Ad26.CoV2.S de Janssen, 12 de marzo de 2021, vacuna de Moderna
contra la COVID-19 (ARNm-1273), 30 de abril de 2021, vacuna de Sinopharm contra
la COVID-19, 7 de mayo de 202, vacuna CoronaVac de Sinovac , 1 de junio de 2021,
vacuna BBV152 (Covaxin) de Bharat Biotech, 3 de noviembre de 2021, vacuna
Covavax, 17 de diciembre 2021”

‘La OMS ha validado el uso de varias vacunas contra la COVID-19 (...). El primer
programa de vacunacién masiva comenz0 a principios de diciembre de 2020 vy el

nimero de dosis de vacunacion administradas”®®

“El 23 de diciembre 2020 llegdb a México un lote de 3000 vacunas contra el
coronavirus suministradas a médicos que atienden enfermos de COVID-19 en el
Hospital General de la Ciudad de México, en Toluca y Querétaro.

El 25 del mismo mes llegdé un segundo lote con 42900 vacuna Pfizer, 34125 dosis
llegan a la ciudad de México y 8775 a Monterrey” este lote viene desde la planta

Pfizer en Bélgica™"®
% Nivel de riesgo epidemiolégico

La reactivacion laboral poco a poco se va dando, la escala de riesgo a nivel

epidemiologico esta representada por uno semaforo de colores

“Maximo es el semaforo de color (Rojo): solo se encuentran en operacién las
actividades esenciales.

operacion plena de actividades esenciales y operacion reducida en
actividades no esenciales.

8Qrganizacion Mundial de la Salud. Vacunas. Referencia:
https://www.who.int/es/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/question-and-answers-hub/qg-
a-detail/coronavirus-disease-(covid-19)-
vaccines?adgroupsurvey={adgroupsurvey}&gclid=EAlalQobChMIrpP8h-SW _AIVSidMCh2Y-
AOZEAAYASAAEgLZLPD BwE Consultado 28 de octubre 2021

"OAristegui Noticias. Referencia: Consultado 26 de diciembre 2020
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actividades acotadas en el espacio publico y actividad
econdmica plena.

reanudacion de actividades.”’?

Para el 02 de septiembre de 2020 seguimos con mas muertes mundiales por la
pandemia de COVID-19, es nuestra mision como profesionales de educacion
orientar, sensibilizar y capacitar a la poblacion para aminorar el contagio de este
virus mortal, mediante las medidas de prevencion como el lavado de manos, la sana
distancia, el uso de cubrebocas y caretas y si se sienten mal y no hay sintomas

graves, es indispensable quedarse en casa, comer lo mas sano que se pueda.

El regreso de educacion basica en México fue el 24 de agosto 2020, todo es
impartido en linea y la Secretaria de Educacion Publica pasa en algunos canales de
television las clases, padres, madres y familiares de los educandos son los que
ayudan a los nifios a realizar las tareas, sin embargo, en las zonas mas rurales
donde no hay televisiones y no llega el internet los profesores hacen lo posible para
llevarles la educaciéon a los nifios y jovenes, atraviesan grandes distancias
caminando, llevando consigo sus clases preparadas, otros profesores optaron por
impartir las clases en estaciones de radio, para no dejar a los alumnos sin clases.

La pedagogia y la salud van de la mano en esta nueva normalidad, la adaptacion
ante las condiciones actuales de confinamiento y estudio en casa nos invita a
reaprender con las nuevas tecnologias de la informacién, para crear y desarrollar
en las personas nuevas habilidades, competencias en estos momentos de crisis

mundial.

Se ve claramente el esfuerzo por parte que cada individuo vive durante la pandemia,
sin embargo, también se han sancionado a algunos funcionarios, deportistas, y

personas que no han querido llevar a cabo las medidas de prevencion.

71 Instituto Mexicano del Seguro Social. Todo Sobre la Prevencion del COVID-19. Referencia.
https://climss.imss.gob.mx/cursos/covid11/curso.php?mod=tl&pag=index&pagCont=5 Consultado:
26-08-2020
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Capitulo IV. Disefio del Taller “Cuido mis manos para salvar vidas”
4.1 Presentacion

Desde el 2019 el mundo se ha visto envuelto en una pandemia por SARS CoV2
(Sindrome Respiratorio Agudo Grave o Severo, coronavirus tipo 2) o Coronavirus
Disease-2019 mejor conocido como (COVID-19) que ha terminado con la vida de
muchos seres queridos, ha traido consigo grandes cambios a nuestros estilos de
vida, se ha visto afectado el ambito laboral, social, escolar, y en &mbito hospitalario

los contagios por esta pandemia han sido catastroficos.

La salud y la educacion son dos ciencias que van unidas en este taller, la pedagogia
es la ciencia que esta ligada al ser humano, enfocada a su aprendizaje, es

indispensable para su educacién y su formacién a lo largo de la vida.

Existen distintas formas de hacer llegar el conocimiento al individuo, es fundamental
que exista un entendimiento del contenido expuesto, asi como, una interiorizacion,
0 a través de la cual se adquiere una construccién del aprendizaje significativo

partiendo de la comprension del tema.

Con el propésito de mostrar la importancia de la pedagogia en el ambito de la
medicina, abordaré el lavado de manos desde el entorno educativo, apoyandome
en la teoria de David Ausubel, Piaget, Lev Vygotsky, para hacer la propuesta de un
taller para incentivar nuevas estrategias pedagogicas en la salud ocupando como

pilar la educacion no formal.

En este taller me enfocaré en el personal de salud, especificamente en los
residentes de nuevo ingreso. El lavado de manos ha estado presente a lo largo de
la vida del hombre y hoy ante esta pandemia es indispensable aplicarlo. Me enfoqué
en esa poblacion, porque ellos son la nueva generacion y para gue exista un cambio
y haya mejores resultados se debe capacitar y ensefiar esta técnica del lavado de

manos desde que los residentes entran al hospital.
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La educacion, la capacitacion, la orientacion y la instruccion son factores

indispensables para tener una buena salud.

4.2 Justificacion y necesidades por cubrir

La perspectiva pedagodgica en el ambito de la salud es fundamental, en el ambito de
la educacion, para llevar a cabo una organizacion y planeacion enfocandose en el
disefio de cursos, talleres y diplomados, ocupando las estrategias de ensefianza

aprendizaje con el propdsito de aprovechar tiempos, momentos y movimientos.

Este taller esta disefiado para residentes de nuevo ingreso de la especialidad en
cirugia pediatrica y cardiologia pediatrica, apto para cubrir sus necesidades de
aprendizaje.

La organizacion del tiempo a la hora de disefiar un curso, taller o diplomado desde
el ambito pedagdgico es invaluable, porque siempre se va a centrar en la formacion,
educacién e instruccion del participante, para que tenga una comprension precisa
del tema expuesto.

Se han elaborado varios talleres del lavado de manos a residentes de ese
nosocomio, sin embargo, ninguno ha sido disefiado por un especialista en
educacién o un pedagogo, y esa es la propuesta de innovacion que se tiene para el
ambito hospitalario, un taller pedagdégico para el lavado de manos al personal de
salud, ocupando el aprendizaje significativo, colaborativo y partiendo desde la
concepcion de la escuela activa, motivando el aprendizaje autoestructurante en los

participantes.

Las necesidades que hoy presenta el mundo son indispensables para salvaguardar
la vida; la educacion y la pedagogia son las ciencias que se deben tomar como base
para que exista una buena educacion para la salud y se creen habitos adecuados

de higiene.
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El lavado de manos es un tema que ha estado presente desde nuestros
antepasados, sin embargo, hoy en dia ante la pandemia SARS COV2 y para evitar
contagios es indispensable tener los pasos correctos del lavado de manos. En la
comunidad y en los nosocomios, para lograr un cambio en el patron de morbilidad

y mortalidad.

Las cifras de muertes en el mundo aumentaron exorbitantemente, por contagios, se
debe tener un constante lavado de manos y medidas de prevencién, uso de
cubrebocas, alcohol-gel al 70%, para poder disminuir esos contagios, ya que, nos

enfrentamos a una pandemia que vivimos dia a dia.

Una de las caracteristicas de la pandemia es que tiene un rango de contagios de
tres etapas mejor conocidas como oleadas y en ocasiones las pandemias se
alargan hasta cinco oleadas, esto se debe a que los indices de contagios empiezan
a incrementar, infectando a miles de individuos en diferentes partes del mundo, al
punto que existe un alto indice de personas contagiadas y de fallecimientos, mejor
conocidas como piques, en cada oleada el rango de edad de la personas y su

vulnerabilidad van a ir cambiando.

En México, en el mes de marzo del 2020 estabamos en semaforo rojo, en los
repuntes que se presentaron, los hospitales estaban saturados, cada dia fallecian
MAas personas, otras comenzaban a presentar sintomas, otras no podian saturar o
respirar, y era fundamental hospitalizarlas, colocarles oxigeno, fue tanta gente en
estado grave que los hospitales se llenaron de pacientes con COVID-19.

Por ese motivo es necesario seguir implementando las medidas de prevencion y

correcto lavado de manos en los médicos residentes y en el personal hospitalario.

En el ambito hospitalario los médicos, enfermeras, trabajadores sociales y
psicologos en la mayoria de los casos fungen como capacitadores, profesores
titulares o profesores adjuntos, se dedican a planear y aplicar sus cursos,

programas, talleres o diplomados, sin embargo, es necesario que el personal de
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salud esté asesorado por los pedagogos que son los especialistas en educacion,
realizan el desarrollo, construccién, disefio, planeacién y aplicacion de diversos
cursos, talleres, seminarios, diplomados, ya que, la base de su formacion radica en
la construccion de aprendizaje, en las estrategias o herramientas adecuadas para
generar conocimientos e impatrtirlas de la manera mas adecuada, generando en el
trayecto un significado, por lo tanto se preocupa en generar un aprendizaje
permanente.

4.3 Objetivos

Objetivo general:

Lograr que los médicos residentes de primer ingreso, de la especialidad en Cirugia
Pediatrica y Cardiologia Pediatrica conozcan el aprendizaje significativo, de un
adecuado lavado de manos.

Objetivos especificos.
e Analizar la importancia de lavado de manos y el aprendizaje
significativo tomando como referencia a David Ausubel.
« Identificar los tipos de lavado de manos.
« Reforzar la técnica del lavado de manos e higienizacion con alcohol-
gel, y medidas de prevencion por COVID-19.
e Promocionar el adecuado lavado de manos, como parte de la cultura

de seguridad en el area de trabajo.

4.4 Pablico al que va dirigido:

Este taller estd disefiado para médicos residentes de la especialidad en Cirugia

Pediatrica y Cardiologia Pediatrica de nuevo ingreso de 24 a 33 afios de
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edad, porque son especialidades que estan en constantes cirugias y es
determinante su accién de lavado de manos, para salvaguardar la vida de sus

pacientes.

Duracién: 2 sesiones 2 horas por sesion. Total 4 horas.

4.5 Contenido:

Modulo 1. Técnica del lavado de manos basandose en un aprendizaje significativo.

1.1 Aprendizaje significativo

1.2 Lavado de manos antecedentes

y aplicacién de lavado de manos mediante un video.

1.4 Infecciones Asociadas a la Atencion en Salud (IAAS), ocupando un tedrico
pedagdgico.

Modulo 2. Lev Vygotsky, Jean Piaget, Albert Bandura y las medidas preventivas de
COVID-19.

2.1 SARS COV2y sus medidas preventivas mediante la teoria de Jean Piagety Lev
Vygotsky.

2.2 Los 5 momentos de lavado de manos, ocupando la teoria de Florence
Nightingale.

4.6 Modalidad presencial: se llevara a cabo en el aula 1 del edificio de Ensefianza,

del Centro Medio Nacional “20 de Noviembre”.

4.7. Metodologia:

Este taller se enfoca en la importancia de generar un aprendizaje significativo
adecuado del lavado de manos, consta de 2 sesiones, esta disefiado para médicos
residentes de primer ingreso de la especialidad en cirugia pediatrica y cardiologia
pediatrica, seran 20 participantes, de 24 a 33 afios de edad.
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Este taller se va a impartir los dias martes y jueves. La metodologia que emplearé
para lograr la transmision de conocimientos para una aprendizaje significativo, se
enfoca en darle al participante estrategias y vivencias para enfrentar los retos que
se le presenten en el ambito hospitalario basados en el lavado de manos ante la

actual pandemia.

La metodologia empleada se debe basar en la motivacion, los intereses y

necesidades del participante.

Con el propoésito de que se integre la teoria y la practica, ocuparé una técnica de
integracion, la técnica expositiva, me basaré en el aprendizaje
colaborativo, autoestructurante, contaré con el apoyo de videos,
estadisticas, fotografias, que sirven como organizadores de apoyo y brindan un
alcance avanzado en los conocimientos, son el andamio indicado para alcanzar los

objetivos del taller.

Otra estrategia es la elaboracién de un folleto que ayuda a la participacion del grupo,
incitando al dialogo y a la inclusion de los participantes, por ultimo, ocuparé una
técnica de ejecucion con el propdsito de motivar al residente a solucionar asuntos
rapidamente, con la estrategia de resolucion de casos con el fin de salvaguardar la
salud y bienestar del derechohabiente. Finalmente habrd una recapitulacion o

retroalimentacion, un cierre y una evaluacion.

Perfil del facilitador

Pedagogo titulado con experiencia en el ambito hospitalario, dominar paqueteria
office, power point, word, plataforma zoom, contar con disponibilidad de tiempo,
comprometido con su trabajo, proactivo, facilidad para la resolucion de problemas,

facilidad de palabra y manejo de grupos.
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Una de las funciones mas importantes es estimular el aprendizaje significativo en
los participantes, cumplir los objetivos generales y especificos del taller, asi como

la motivacion metacognitiva del participante.

4.8 Evaluacién

Asistencia 35%
Participacion 35%

Cuestionario del Lavado de manos 30%

Los mecanismos y criterios de evaluacion seran a lo largo de la sesion, y al final se
aplicara un cuestionario del lavado de manos de la OMS y para concluir de manera
satisfactoria este taller, realizaran de forma grupal la técnica de lavado de manos

con alcohol gel al 70%.

Con este apartado concluimos el capitulo IV con la propuesta del disefio de un taller
pedagogico para incentivar el lavado de manos para el personal de salud. El trabajar
con ambas ciencias, la salud y la pedagogia, desde un ambito no formal fue un
proceso bastante interesante, el proceso de investigacion, de disefio, de

organizacién y planeacion.

Vivimos en sociedades de transicion, de aprendizaje, que exigen rapidez,
adaptacion, resolucion ante la vida y salud de las personas, tanto el desarrollo cémo
formacién de las nuevas generaciones del personal hospitalario, gritan constante

capacitacion y actualizacion.

El entorno es fundamental para que se adquieran conocimientos Yy
comportamientos, es un proceso organizado, que, si cada uno de nosotros aporta
algo positivo, se puede hacer una serie de cambios positivos hacia la comunidad,
es lo que se pretende lograr con esta propuesta de taller, incentivar el uso correcto

de la técnica de lavado de manos, para que cada residente la exponga en su
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especialidad y se vuelva un cambio positivo en pro de la salud de los mexicanos y

de la derechohabiencia.

Fue fascinante lograr que ambas ciencias se complementaban para el bien de
la salud de las personas y derechohabientes, es un proceso muy importante para

salvaguardar la vida ante esta pandemia de COVID-19.

Promover el lavado de manos que tiene siglos de antigiiedad y ver que, con el paso
de los afos, se va implementando cada vez mas, es gratificante, sin
embargo, aun queda mucho por descubrir, creo que promover esta practica sencilla
es un proceso que durante toda la vida se debe realizar, porque asi también se
podrian evitar infecciones estomacales que matan a millones de infantes en el

mundo.
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Cartas descriptivas del taller.

“CUIDO MIS MANOS PARA SALVAR VIDAS

Dirigido a Médicos Residentes de Nuevo Ingreso de 24 a 33 afios.
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Sesion: 1
Tema: Lavado de manos basandose en un aprendizaje significativo.
Objetivo: Conocer la importancia del lavado de manos, a través de dindmicas que
generen la interaccion y un aprendizaje significativo. 20 participantes.

Tiempo [Contenido Técnicas de Actividades de aprendizaje |Recursos

ensefianza Didacticos

10 min Bienvenida El facilitador dara una Sillas

bienvenida los participantes y |y micréfono
dir4 su nombre.

15 min Presentacion Dinamica la El pedagogo, pedira a los Sillas

reunion participantes que formen un
circulo, digan su nombre,
edad, especialidad médica,
expectativas del taller. Anexo
1

20 min Aprendizaje Técnica expositiva [El facilitador expondrd, ¢qué |Proyector o
significativo es el aprendizaje cafon, sillas y

significativo? Mas sus computadora
componentes. Anexo 2.

10 min Lavado de manos| Lluvia de ideas El facilitador hara una Sillas
antecedentes pregunta a los residentes,

acerca de ¢,qué saben del
lavado de manos? Y ellos
responderan libremente.

20 min Técnicas de Técnica expositiva [El coordinador expondra a los [Computadora,
lavado de manos [apoyo de video participantes la técnica de proyector y
explicado por OMS lavado de manos, mediante un |Base de
video video y pedira que sigan los  jalcohol-gel al

pasos, en lugar de ocupar 70%
lagua ocuparan una base de

alcohol gel al 70%.

Anexo 3.

25 min Infecciones Creacién de un El coordinador explicara a los [Papel bond,
/Asociadas a folleto residentes qué son las IAAS, |plumones,
la Atencién pedira a los residentes que recortes, sillas y
en Salud hagan equipos y elaboren alcohol gel.
(IAAS), un folleto para prevenir las
ocupando a un infecciones a través de la
tedrico técnica de lavado de manos.
pedagogico Anexo 4.

John Dewey.
10 min Aplicacion de El coordinador pedira a los Base de
Evaluacion lavado de manos [residentes que realicen los alcohol-gel al
con base de pasos del lavado de 70% vy sillas
alcohol gel manos clinico con base de
alcohol gel al 70%. Anexo 5.

10 min Retroalimentacién |El coordinador preguntara Sillas
Cierre de sesion (de los temas ¢, Qué es lo que se llevan

los participantes de esa
sesion?
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Sesion: 2
Tema: Lev Vygotsky, Jean Piaget y las medidas preventivas de COVID-19.
Objetivo: Implementar las medidas de prevencién ante la pandemia COVID-19 en

el

grupo,

fomentar

el

aprendizaje

cooperativo

y proporcionar a los participantes informacion concreta, para que ellos apliquen lo
aprendido en su trabajo.

curso y del
facilitador

lavado de manos por
la OMS

Tiempo |Contenido Técnicas de Actividades de Recursos
ensefianza aprendizaje Didacticos
40 min  [SARS CoV-2 sus Contestar preguntas  (Sillas, computadora,
medidas ¢, Qué conozco de las [cafién, bocinas,
preventivas, Dindmica cuadro medidas preventivas |Computadora, papel
mediante la C-Q-A del COVID-19? bond y plumones
estrategia de Lev ¢, Qué quiero aprender?
\Vygotsky y Piaget. y ¢ Qué aprendi
del tema?
Realizar cartel Anexo
6
35 min  [los 5 momentos de |Dinamica Resolucion(El coordinador Sillas,
lavado de manos de casos expondra el caso computadora, cafién o
ocupando la teoria clinico para que los proyector y bocinas
del entorno de residentes identifiquen
Florence Nightingale como emplear los 5
momentos del lavado
de manos. Anexo 7
20 min  |Cierre de sesién Retroalimentacion  [El coordinador Alcohol Gel, sillas
preguntard a los
participantes qué es lo
que aprendieron en el
taller.
25 min  |[Evaluacion del Cuestionario de Los residentes L&piz, hojas del

responderan el
cuestionario. Anexo 8.

cuestionario y alcohol
gel
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Conclusiones

Esta investigacion me fue de gran aprendizaje para reflexionar sobre la practica
educativa en el ambito de la salud y labor pedagdgica, para impartir contenidos

enfocados a generar un conocimiento.

Concreté el objetivo de mi tesina al disefiar una propuesta pedagdgica sobre el
lavado de manos, haciendo uso de los procesos de ensefianza aprendizaje
mediante la elaboracién de un taller para los trabajadores de salud del Centro
Médico Nacional 20 de Noviembre ante la pandemia de COVID-19.

La planeacion, el disefio y evaluacién de esta propuesta abordan el aprendizaje
significativo, aprendizaje autoestructurante, dindmicas de integracion, para

incentivar la reflexion y la resolucion de problemas.

La investigacion determina que, si bien algunos factores que contribuyen y
benefician al personal de salud en su aprendizaje del lavado de manos, es a través
de la pedagogia en el ambito de la medicina, ocupando la educacion para la salud
e incrementando el uso de estrategias de ensefianza, para que el aprendizaje del

personal sea mas dindmico e interactivo.

Otro factor que beneficia la practica del lavado de manos es incentivar la
comunicacién efectiva entre los equipos multidisciplinarios, que laboran dentro del
hospital, para que médicos, enfermeras, trabajadores sociales, quimicos, biélogos,
psicologos y administrativos, se puedan ayudar unos a otros, al observar la técnica
del lavado de manos, vigilar si la realizan adecuadamente, con sus mismos
compairieros, con los derechohabientes y sus familiares que entran al hospital a

cuidarlos, es importante reforzar el lavado de manos.

Diseflar un trabajo, un taller o un curso, es indispensable en nuestro quehacer
pedagogico; una de las satisfacciones mas grandes para un profesional de la

educacion es ver que las personas generen un aprendizaje que sea significativo,
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para conseguirlo es fundamental investigar cada estrategia para conseguir captar la
atencion del participante.

Para mi la pedagogia ha sido una ciencia tan versétil a lo largo del tiempo, y cada
época la va transformando, la va complementando, hasta el punto de detectar las
técnicas de ensefilanza mas efectivas para alcanzar y construir un aprendizaje
cognoscitivo.

La pedagogia se encuentra en cualquier lugar donde exista educacion ya sea
formal, no formal para capacitar al publico en general, educacion informal o
educacién continua para seguir capacitando a profesionales.

Me gustaria poder impartir en un futuro el taller de lavado de manos, en la educacion
bésica, lo veo como una parte fundamental para su desarrollo, incentivar y ensefar
la higiene a los mas pequerios, para que tengan esas bases sélidas de lo importante
que es lavarse las manos en todo momento.

Me parece muy importante poder ampliar la poblacion para llevar a cabo este taller;
es un taller versatil que se amolda a distintos grupos de personas, me gustaria
poder impartirlo en escuelas rurales o instituciones de salud de primer nivel, para
promover esta técnica de higiene de manos, ya que es una practicas sencilla de

realizar y su fin es la prevencion de contagios y muertes.

El ocupar a cada uno de los teéricos en mi investigacion fue un proceso gratificante,
exponer las teorias de aprendizaje hechas por pedagogos o psicélogos a lo largo
de la historia que se dedicaron por completo a realizar estudios en el
comportamiento humano y en la parte mas valiosa en la vida de alguien que es el
aprendizaje.

Resalté a cada tedrico pedagogo uno por uno preocupado por impartir aprendizaje,
para David Ausubel generar una comprension en los conocimientos de las personas
fueron indispensables para generar un significado; John Dewey se enfocaba en
preparar al individuo para la vida social, la educacion debe brindar la oportunidad
de realizar observaciones e investigaciones, su meta era que las personas tuvieran
a su alcance las herramientas y materiales de consulta para lograr un completo

entendimiento para poder llevarlo a la practica.
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Para Lev Vygotsky en el aprendizaje sociocultural, el lenguaje y el pensamiento eran
las bases para cualquier entendimiento, desde que somos bebés buscamos una
forma de comunicarnos y con forme crecemos existe una maduracién interna abarca
el lenguaje, sin embargo, el entorno constituyen para su propio aprendizaje; para
Albert Bandura en el aprendizaje vicario surge por medio de la observacion, la
atencion, retencion y reproduccion de las acciones, la sociedad o el ambiente en el

gue nos desenvolvemos son un factor determinante para nuestra conducta.

Uno de los pilares de mi investigacion es la educacion continua consiste en realizar
estudios estratégicos sobre temas de educacion superior, disefiar politicas, planear,
promover los cambios que éstas requieren, participa en instancias nacionales,
estatales y regionales de la coordinacién, apoya en la planeacion de educacién
superior para un desarrollo de calidad, en los ambitos que concierne a modelos,
métodos y procedimientos de planeacion y evaluacion, en los alcances nacionales,
regionales y estatales.

La educacién continua la ocupé en este trabajo porque surgio la necesidad de seguir
actualizar a profesionales de la salud, con el propdsito de mantenerlos a la
vanguardia en sus conocimientos y habilidades, para satisfacer las demandas
laborales y sociales que requiere el derechohabiente, asi como, los avances en la
ciencia y la tecnologia que México y todo el mundo esta viviendo por esta pandemia
de COVID-19.

La educacion para la salud promueve y fomenta un nivel de vida adecuado, es decir,
se basa en buenas condiciones de trabajo, educacion, ejercicio y los medios para
el descanso y la recreacion; educarse para la salud parte desde el momento en que
se decide instruirse para poder llevar la vida lo mas sano posible, sin tantas
complicaciones por enfermedades que pueden surgir, desarrollarse o incrementarse
a lo largo de la vida, esa dedicacion inicia individualmente para después transmitirla

a las demas personas, asi fomentar la salud y prevencion.
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La educacion, la salud y la pedagogia juegan un papel fundamental en la actualidad,
sus propositos son fomentar la ensefianza y el aprendizaje para generar un proceso
de cambio, el cual implica tomar los recursos disponibles para alcanzar un bienestar

personal, familiar y social.

Educacién para la salud colectiva se basa en cuatro pasos: el primero es el analizar
el problema, verificar indices de mortalidad y morbilidad, el segundo es la
sensibilizacion por parte del personal de salud para explicar el problema, el tercero
es la publicidad, la motivacion que consiste en despertar el interés de los individuos
por cuidar o procurar su salud, y por ultimo la educacién que es el cambio de
conducta favorable en las personas en pro de su salud.

Debemos tener en cuenta que los factores culturales en la salud son un aspecto
fundamental, porque a partir de ahi se indaga, ¢cémo piensan?, ¢qué sienten?,
¢Cudles son sus aspiraciones?, ¢sus costumbres?, al unir la investigacion
pedagogica y a la salud, se puede trabajar con la comunidad para lograr un
verdadero cambio.

Esta propuesta de taller cuenta con el disefio de actividades y dindmicas a realizar,
encaminadas a crear un significado, el propdsito del taller era reforzar los pasos del
lavado de manos ante la actual pandemia de SARS COV2.

Fue preocupante ver el incremento en la morbilidad que se ha dado en el mundo y
en nuestro pais, desde el primer contagio que fue en China en Wuhan a partir del
2019; el mundo ha estado expuesto a enfermarse, se implementaron las medidas
de proteccion, el constante lavado de manos, la sana distancia, el uso de
mascarillas, gel antibacterial, y cubrebocas, los medios de comunicacién, las
organizaciones mundiales de salud han creado canciones, comerciales, videos, de
como realizar los pasos del lavado de manos; se cerraron plazas, escuelas,
gimnasios, restaurantes, bibliotecas, hubo muchos despidos en el ambito laboral,
una fuerte crisis mundial y millones de muertes, es alli donde la poblacién entendio

la gravedad de la pandemia, sin embargo, una pandemia consta de 5 oleadas, por
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lo que no es recomendable bajar la guardia, en cada oleada que ha habido hasta la
fecha, las muertes que ha dejado esta pandemia han sido catastréficas.

El enfrentar la pandemia en un Centro Médico Nacional de Alta especialidad, ha
sido un reto, un compromiso, con el personal médico, con mis compafieros y con
los derechohabientes, ya que es indispensable cuidarnos unos a otros, para que los
contagios no incrementen.

Se fundament6 conceptualmente las teorias pedagogicas para incentivar y para

prevenir el desapego del lavado de manos.

Los autores que se retoman en este trabajo de investigacion se seleccionaron con
el proposito de incentivar el lavado de manos, mediante el aprendizaje significativo,
de David Ausubel, para tomar esa decision tuve que realizarme algunas preguntas,
por ejemplo, ¢como funciona nuestro cerebro?, ¢como aprendemos? y ¢coOmMo
podemos retomar contenidos vistos?, son las preguntas que me llevaron a la teoria
del aprendizaje significativo, este autor aborda las estructuras cognitivas, y aborda

el proceso por el cual el hombre adquiere un conocimiento.

La importancia de lavado de manos ocupando técnicas de ensefianza aprendizaje,
y teorias pedagdgicas como: aprendizaje vicario, el aprendizaje por descubrimiento,
el aprendizaje cognitivo, el aprendizaje sociocultural y aprendizaje significativo,
cada tedrico aborda los procesos por los cuales las personas adquieren un
conocimiento.

Una estrategia indispensable en este taller es la actividad resolucion de casos,
enfocado en la actual pandemia, el participante debera analizar, reflexionar y ser
resolutivo, es aqui el punto clave para adquirir un conocimiento, poderlo entender,
relacionar, llevarlo a la practica y asi a la memoria a largo plazo, el taller que disefié,
lo hice con ese propdsito, que fuera facil de entender y significativo para el personal
de salud. Y como el personal de salud tiene en su estructura cognitiva ideas previas
del lavado de manos, las actividades del taller estan enfocadas para que la teoria 'y
la practica se enlacen, se interioricen y creen un significado haciendo hincapié en el

reforzamiento.
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El taller se penso6 en 2 sesiones, porque el alto grado de compromiso con la salud
de los derechohabientes, la demanda de tiempo, y la carga laboral es mas accesible
estar presente en esas sesiones. Porque cabe destacar que los residentes toman

clases ya que es una escuela hospital, aparte trabajan y tienen guardias.

Las estrategias pedagdgicas son indispensables en el ambito de la medicina, al
investigar, qué relacion tienen estas dos ciencias, encontré una investigacion que
se realizd en la Facultad de Medicina en nuestra querida Universidad Nacional
Auténoma de México, el tema de la investigacion es “Concepciones de pedagogia
y medicina en la construccion de la identidad profesional docente”.

Habla acerca de la Identidad Profesional Docente, en la que se ven ligadas, la
experiencia profesional y ser observada por la sociedad, algunos de los puntos que
no son visibles a simple vista son que los profesores tienen una enorme
responsabilidad que es la formacién de médicos, en la que se deben dividir, practica
docente, trabajo como profesionales de medicina y la interaccién con las nuevas
tecnologias. Se eligieron a profesores de distintas areas, biomédica, sociomédica y

clinica, que impartieran clases en los dos primeros afos de la licenciatura.

El estudio arroja que la mayoria de las clases se imparte de forma expositiva y
lecturas de textos, dejando de lado las estrategias y sesiones dinamicas,
regresando a la educacion tradicionalista.

Me llevé a la pregunta, ¢como fue la formacién de los residentes que ya estan por
concluir su especialidad? ¢Como fue la formacion de estos residentes de nuevo
ingreso?, ¢Habran sido instruidos mediante la educacion tradicionalista?; seria
interesante saber, ¢cdémo perciben los profesores la forma de disefiar, sus
programas educativos e impartir las clases en el Centro Médico Nacional 20 de
Noviembre? ¢cual es la posicion en la que se encuentran los docentes y los

educandos?

Lo que mas me ayudd a determinar este disefio de taller fue trabajar en el &mbito

hospitalario durante 5 afos, este ultimo afio trabajé muy cerca con los profesores
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de la mayoria de las especialidades que hay en esta honorable institucion, fue una
experiencia maravillosa, el poder trabajar con ellos, capacitar, el ayudar al disefio
de sus programas de estudios, el retomar la infraestructura y ver qué alcances tenia
su especialidad para beneficio de los pacientes y de la institucion, el estar rodeada
de personal de salud, investigar, escuchar la forma de impatrtir las clases. Asi como,
el querer aportar mis conocimientos en pedagogia, estrategias para facilitar los
conocimientos desde una perspectiva distinta a que estdn acostumbrados los

meédicos, fue un gran enriquecimiento para mi labor pedagdgica.

Crear y disefiar el taller fue gratificante, porque exploté mis conocimientos
aprendidos a lo largo de la licenciatura, y por compartirlos con las demas personas
para facilitar el aprendizaje es un quehacer que me llena como profesional de la
pedagogia, al disefiar el taller me enfoqué en hacer mas facil su estadia en el
hospital, como residentes de nuevo ingreso, sé que es una diversidad de nuevas
experiencias y aprendizajes, pero es esencial, contar con las clases del lavado de
manos para aminorar las infecciones asociadas a la atencion de salud ante la

pandemia para evitar su propagacion.

Finalmente, puedo sefialar que es importante que la pedagogia se implemente y se
lleve a la practica en el ambito hospitalario para la construccion de nuevas
perspectivas a la hora de impartir, disefiar los cursos que se dan en medicina, asi
como, para planificar y evaluar los programas educativos en este hospital.

Y para culminar se invita al lector a profundizar y ver lo importante que seria llevar
a cabo una nueva linea de investigacion en la que la pedagogia se integre al equipo
multidisciplinario de la medicina, con el propdsito de aportar nuevos conocimientos
partiendo desde un enfoque basado en planificacion, ensefianza-aprendizaje,
ejecucion y evaluacion para la aplicacion de nuevas metodologias para mejorar la

calidad de los servicios de salud, en pro de la derechohabiencia.
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Anexo 1.
Dinamica
La reunién

Para llevar a cabo la actividad el coordinador pedira a los participantes que formen
un circulo o medio circulo con el propdsito de que todos los integrantes
puedan interactuar unos con otros, escuchar la participacion de todos y se
promueva la inclusion.

Pedira al grupo que se presenten diciendo su nombre, edad y especialidad,
deberan mencionar un objeto, que en un supuesto llevarian a una reunion,
tendra que comenzar con la primera letra de su hombre.

Se le pedira al participante que lleve un objeto significativo y que explique por qué
lo es.

Esta actividad se realiza con el fin de romper el hielo entre los participantes, al
fomentar que hablen todos los residentes, se perdera la tension el grupo

Se les pedira a los participantes que mencionen cuales son las expectativas del
taller.
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Anexo 2.
Dindmica

Técnica expositiva
1. El facilitador expondra el aprendizaje significativo a los participantes.

2. El propésito es que sepan los componentes del tema para que ellos
los apliqguen en su trabajo para adquirir conocimientos mas significativos
y creen un enlace en la estructura cognitiva y lo puedan conectar con
aprendizajes previos o inclusive, construir un nuevo anclaje cognitivo, las
herramientas que sirven para crear esa conexion, son organizadores
previos, andamios o el aprendizaje superordenado.

3. En este caso el aprendizaje significativo del lavado de manos, la
exposicidon servirh como un andamio, para crear esas conexiones.
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Anexos 3.
Dindmica: Técnica expositiva apoyo en video y aplicacion de lavado de manos

1. El coordinador expondra con diapositivas la técnica de lavado de
manos.

2. El coordinador reproducird un video de lavado de manos quirdrgico,
lavado de manos social y lavado de manos clinico, cada uno de los videos
es explicado por informacion que ha proporcionado la Organizacion
Mundial de la Salud. Los videos se encuentran en el siguiente
link https://youtu.be/DUwQuUrHJ20 https://youtu.be/AjLyHDANsNg
que serviran de aprendizaje significativo.

3. Se les pedira a los participantes que se pongan en triadas para que
ellos mismos se observen y disefien una lista de cotejo con puntos de
lavado de manos para que se califiquen entre ellos.

4. Proporcionara alcohol gel al 70% a los participantes, para que realicen
el lavado de manos.
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Anexo 4

Dinamica: creacion de folleto de las IAAS

El facilitador pedira a los residentes de nuevo ingreso que formen grupos de 6
personas, entregara papel bond, diurex, plumones y recortes para que los
residentes creen un folleto.

El facilitador llevara revistas.

El facilitador pedira que hagan un folleto con el fin de prevenir y concientizar a sus
compafieros sobre el lavado de manos y las infecciones Asociadas a la Atencién
de Salud.

El coordinador pedira que formen un circulo y expliquen su folleto al grupo.
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Anexo. 5

Dinamica: Aplicacion de la técnica de lavado de manos

1. El coordinador pedira a los participantes que formen un equipo de 6
personas, les proporcionard la solucion de alcohol gel al 70%.

2. El coordinador pedird a cada uno de los residentes que realicen los
pasos del lavado de manos quirdrgico ocupando gel antibacterial al
70%.

3. Se evaluara si realizan la técnica adecuada de lavado de manos

siguiendo los pasos que ya se habian visto a lo largo de la sesién y en el
video.
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Anexo 6
Dinamica: Cuadro C-Q-A

1. El coordinador comenzara la dinamica proyectando un cuadro en el
pizarron, preguntara a los residentes, ¢qué conocen, y qué les gustaria
conocer acerca de las medidas preventivas?

2. Proporcionara a los residentes una breve lectura de la importancia de
las medidas de prevencion ante el SARS COV2, a través de la teoria de
Piaget.

3. Para finalizar la actividad el coordinador realizara la dltima pregunta
¢ Qué fue lo que aprendieron de la sesion? Con el propdsito de poder
retroalimentar el tema con la participacion activa del grupo y motivar el
aprendizaje significativo.
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Anexo 7.

Dinamica: Resolucién de casos

1. El coordinador pedira que se hagan equipos de entre 5 o0 6
participantes, se les proporcionaran casos en los que se presenten
conflictos acerca de los diferentes problemas de los 5 momentos del
lavado de manos.

2. Los residentes tendran que comentarlos en su equipo y pensaran en
como resolverian problema, y hacer una propuesta.

3. Posteriormente expondran su respuesta a los demas comparieros.
esta dindmica fomenta el aprendizaje colaborativo y significativo.

Resolucion de casos

Es un Paciente masculino de 3 afios que llega a admisién continua, presenta,
complicaciones para respirar con una saturacion de un 80%, el médico llega toca el
picaporte de la puerta y lo comienza a revisar, los antecedentes del paciente, hace
2 afos, se operé de una atresia de esoOfago, las cuales no presentaron
complicaciones y se dio de alta con éxito, sin embargo, por cuestiones de
complicaciones para respirar ingresa al hospital, lo suben a piso, y la enfermera,
inmediatamente después de revisar al paciente de la otra habitacién, comienza a
canalizar a nuestro paciente, sin ponerse guantes, ni realizar la higienizacion de
manos. Al realizarle mas estudios descubren que el paciente presenta un soplo en
el corazon, lo deben intervenir a la brevedad, ahora esta internado en cardiologia
pediatrica, pasa su intervencion quirdrgica con éxito, sin embargo, pasan 4 dias y
tiene un diagnéstico de endocarditis infecciosa.

1. A partir de tu experiencia con base en el taller, ¢cual seria el primer
proceso que se debe seqguir el meédico residente
para poder inspeccionar al paciente pediatrico?

2. ¢Crees qué el actuar de la enfermera fue adecuado?. Si o no, justifica
tu respuesta.

3. Encuentra las tres fallas que tuvo nuestro paciente de 3 afios, a partir
de lo que se ha visto en el taller.
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Iltiple, si
tienen alguna duda, se les proporcionara ayuda y tienen 20 minutos para

contestarlo.

6n mu

7

i6n de manos.

, la higienizaci

7

s

1. El coordinador pedira a los residentes que contesten el Cuestionario
asi como

del lavado de manos realizado por la Organizacién Mundial de la Salud,

Higiene de Manos.
https://www.mscbs.gob.es/organizacion/sns/planCalidadSNS/docs/cuesti

onario conocimientos prof oms.pdf

recuerden los momentos en los que deben utilizar el lavado de manos,
Cuestionario de la Organizacion Mundial de la Salud, Higiene de Manos

3. Con el proposito de que repasen el taller que se les impartié y que
Se encuentra en siguiente link:

2. Es un cuestionario que tiene 20 reactivos, son de opci

También se puede encontrar el cuestionario en el siguiente cédigo QR.

Dinamica: Evaluacion final

Anexo. 8
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Cuestionario acerca de los conocimientos sobre la higiene de
las manos destinado a los profesionales sanitarios

= Esle cuestionario exige unos conocimientos que se transmiten especificamente por medio del material de formacidn
de la OMS sobre higiene de las manos. Sino ha participado en dicha farmacidn las preguntas pueden resultarde algo

mas dificlles,
= Sefiale una sola respuesta a cada pregunta.
* Por favor, lea atentamente las preguntas antes de contestar. Sus respuestas seran canfidenciales.
= Breve glosario:

Preparado de base alcohélica para la friccién de las manos: una preparacién de contenida alcohdlica (liguida,
gel o espuma) concebida para ser aplicada en las manos con el objetivo de eliminar microorganismeos.

Centro: institucidn sanitaria en [a que se realiza el astudio (por ejempla, hospital, centra ambulatario, residencia,
elcétera).

Fricelén de manes: aplicacién de un antiséplico {preparado a base de alcohol) por frotamiento de las manos.
Lavado de manos: lavado de las manos con agua y jabdn ardinario o antimicrobiana.
Servicio: area de un hospital que properciona asistencia a pacientes especificos.

Pabellén: unidad, planta o sala del hospital destinada a un determinado grupo o categorla de pacientes
{corresponde a la segmentacién mas pequena del centro de asistencia sanitaria; un servicia puede incluir diversos

pabellones).
8. Sexo: O Mujer [] varén
9. Edad: [ ] afes
10. Profesién™™: [ Enfermerao ] Auxiliar de enfermeria ] Matrona ] Médico/a
[l Resldente [ Tecnico/a [ Terapeuta [ Estudiante de enfermeria

Estudiante de medicina [[] Otros

* A complatar por el administrador de los datas,

** Opelonal, 56 usara en caso de ser adecuada, en funcién da |as regulaciones y necesidadas locales.
“““Técnicos: téenico superior de laboratoria de diagnéstico, radiodiagnastico, radiaterapia.
Terapauta: lisiclerapauta, terapauta ocupacional, audidloge, lagopeda.

Otros: dietista, dertista, trabajador sacial, elcétera.

Publlcadn par,|a Organlzacidn Mundiat da Is Saiud en el 2008 con el tiulo Hand Hygiens Knowledge Questionnaire for Health-Care Workers
Revisada en sgosta dal 2009, @ Organizacion Mundial de la Salud, 2009
El Director General de I3 Organizacion Mundiz! de (a Salud ha concedido al Ministend da Sanidad, Polltica Social & Igualdad o8 derechos de traduccian pasa realizar

una edicidn an aspaficl, de |a que este Ministeno es 8l Unico responsshla. © de la raduccidén, Ministerio de Sanidad, Politica Social e Igualdad, 2010,

La Cganiracion Murdal de 2 Saiud ba edopinda odas fas precausiones ramnabies parm verilcar (3 inderacion qua figura an el presenie documendo. Sin embanga, ol malerdal publceda se dearouye sm
[Reania oy ningln tips, i eeplicin n impicii. £3 lecaor ea-responaohin de (o irerpeiacion y el seo que hags o esis maserial, ¥ & Organiescidn Myndal de @ Salud no respordand B iAgUR ciso on los
dafion qua o deriven, o su uilizoodn, NIPO: 860-11-172-X
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11. Departamento (por favor, escoja el departamento que mejor represente el suyo):

[C] Medicina interna () Cirugia 2] Unidad de Cuidados Intensivos
[C] Mixto (médico/quirirgico)
[] Urgencias [J obstetricia  [] Pediatria  [] Larga estancia / rehabiiitacién

U Unidad ambulatoria D Otro

12. ¢ Ha recibido formacién reglada sobre higiene de las manos en los ultimos tres afios? [ Si [ No
13. ¢Utiliza regularmente un preparado de base alcohélica para la higiene de las manos? [ ] Si [ No

14. ¢Cudl de las siguientes es la principal via de transmision cruzada de microorganismos potencialmente
patogenos entre los pacientes en los centros sanitarios? (sefiale una sola respuesta)

a Las manos de los profesionales sanitarios cuando no estan limpias

b. [] El aire que circula en el hospital

X D La exposicién de los pacientes a superficies colonizadas por gérmenes (camas, sillas, mesas, suelos)
d. [[] Compartir objetos no invasivos (estetoscopios, manguitos de presion, etc.) entre los pacientes

15. ¢ Cuadl es la fuente mas frecuente de gérmenes causantes de infecciones relacionadas con la atencion
sanitaria? (sefiale una sola respuesta)

a El sistema de agua del hospital

b. ] Elaire del hospital

(o D Microorganismos ya presentes en el paciente
d. [] El entorno (las superficies) del hospital

16. ¢ Cudl de las siguientes acciones de higiene de las manos previene la transmision de microorganismos al
paciente?

a. Antes de tocar al paciente [ si [No
b. Inmediatamente después del riesgo de exposicidn a fluidos corporales si [INo
c. Después del contacto con el entomo inmediato del paciente [Jsi [JNo
d. Inmediatamente antes de un procedimiento limpio / aséptico [ si [ No

17. ¢ Cudl de las siguientes acciones de higiene de las manos previene la transmisién de microoorganismos al
profesional sanitario?

a. Después de tocar al paciente Si [J) No
b. Inmediatamente después del riesgo de exposicién a fluidos corporales I si I No
c. Inmediatamente antes de un procedimiento limpio / aséptico [ si [JNo
d. Después del contacto con el entomo inmediato del paciente Osi CInNo

La Organizacion Mundial de la Salud ha adoptado todas las precauciones razonaties para venfcar la informacion gue figura en el presento doc
Sin embargo, ¢l materal publicada se distnbuye sin garantia de ningun tpo, n explicta i implicta. Ef lector es responsable 00 1a intorpratacion
quae haga de este materdal, y la Organizacion Mundial de la Salud no responderd en ningun caso de ‘os dafos que se deriven de su utilizacion,

La OMS agradece a los Hopitaux Univeorsitaires de Gendve y, en partcu'ar, a los miembros del Programa de Conttol de Inlecciones, su partld
activa on ol dasarratio do este matenal
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18. ¢ Cudles de las siguientes afirmaciones sobre la friccion de manos con preparados de base alcohdlica y el
lavado de manos con agua y jaboén son verdaderas?

a. Lafriccidn es mas rapida que el lavado de manas D Verdadero Falso
b. La friccién causa méas sequedad de la piel que el lavado de manos [ verdadero [ Faiso
c. Lalrccidén es mas eficaz contra los gémenes que el lavado de manos [J Verdadero [] Falso

d. Serecomienda realizar el lavado y la friccién de manos de forma secuencial [] Verdadero  [J Falso

19. ¢Cudl es el tiempo minimo necesario para que la friccion de manos con preparados de base alcohdlica
elimine los gérmenes de las manos? (sefale una sola respuesta)

a. [JJ 20 segundos

b. [J 3segundos
c. [ 1 minuto

d. [} 10 segundos

20. ¢Qué tipo de higiene de las manos se requiere en las siguientes situaciones?

a. Antes de la palpacién abdominal [J Friccién [J Lavado.  [] Ninguno
b. Antes de poner una inyeccién [0 Friccion [ Lavado. [ Ninguno
¢c. Después de vaciar una cufa [J Friccion [ Lavado.  [[] Ninguno
d. Después de quitarse los guantes [ Friccion  [J Lavado  [T] Ninguno
e. Después de hacer la cama del paciente [ Friccién [ Lavado  [[] Ninguno
I. Tras la expasicion visible a la sangre [ Friccién ] Lavado ] Ninguno

21. ¢Cudles de los siguientes elementos o circunstancias deben evitarse, puesto que se asocian con una
mayor probabilidad de colonizacién de las manos por microorganismos patégenos?

a, Usodejoyas O si [ No
b. Lesiones cutdneas Osi T No
c. Ufas postizas O si 1 Ne
d. Uso regular de cremas de manos 0 si I No

iMuchas gracias por su tiempol!

La Orgaruzacion Mundial de |a Salud ha adoptado lodas s precaucones razonables para verfcar I3 informacon que figura en el presente documenio.
Sin embarga, el material publicado se distribuye sin garantia de ningun Spo. ni expiicita nd implicita. El lector es responsatie de |a interpretacion y el uso
que haga de este matanal, y la Omanizacian Mundial de 3 Salud no respandera en ninQun caso de 10s danos que se derven de su ulilizacidn

La OMS agradece a los Hdpitaux Universitalres de Gendwe y, en pantcuar, & los miembios del Programa de Control de Infecoones, su panticipacion
adliva en el desarolio de este matanal
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Glosario

A

Antiséptico: germicida que se usa en la piel o el tejido vivo con el fin de inhibir o
destruir microorganismos. Los ejemplos comprenden alcoholes, clorhexidina, cloro,
hexaclorofeno, yodo, cloroxilenol (PCMX)"2

Asepsia: prevencion de la contaminacion con microorganismos. Incluye condiciones
estériles en tejidos, materiales y en habitaciones, segun se obtengan mediante la
exclusién, eliminacién o destruccién de organismos.”?

C
CDC: Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades.’
Covid: "corona”, "virus" y disease (enfermedad en inglés)’®

D

Desapego: m. Falta de aficion o interés, alejamiento, desvio.”®

Desinfeccion: la destruccion de microorganismos patdogenos y de otros tipos por
medios fisicos o quimicos. La desinfeccién es menos letal que la esterilizacion
porque destruye la mayoria de los microorganismos patdégenos reconocidos. (...)"’

Desinfectante para manos a base de alcohol: preparacion que contiene alcohol
disefiada para la aplicacion en las manos para reducir el numero de
microorganismos viables. En los Estados Unidos, estas preparaciones suelen
contener entre 60 % y 95 % de etanol o isopropanol. (...)"

2 Centros para el Control y la Prevencién de Enfermedades. Referencia:
https://www.cdc.gov/oralhealth/spanish/IPC-glossary-
sp.html#:~:text=Lavado%20de%20manos%20antis%C3%A9ptico%3A%20lavarse,el%20n%C3%BAmMero%20d
e%20microorganismos%20presentes. Consultado: 08-03-2023

73 Ibidem

74 Ibidem

75 BBC, Noticias, Coronavirus: por qué covid-19 se llama asi y cémo se nombran los virus y las
enfermedades infecciosas. Referencia: https://www.bbc.com/mundo/noticias-51912089.
Consultado 08-03- 2023

76 Real Academia Espafiola. Referencia: https://dle.rae.es/desapego Consultado: 08-03-2023

7 Centros para el Control y la Prevencién de Enfermedades. Referencia:
https://www.cdc.gov/oralhealth/spanish/IPC-glossary-
sp.html#:~:text=Lavado%20de%20manos%20antis%C3%A9ptico%3A%20lavarse,el%20n%C3%BAmero%20d
e%20microorganismos%20presentes. Consultado: 08-03-2023

8 Centros para el Control y la Prevencién de Enfermedades. Referencia:
https://www.cdc.gov/oralhealth/spanish/IPC-glossary-
sp.html#:~:text=Lavado%20de%20manos%20antis%C3%A9ptico%3A%20lavarse,el%20n%C3%BAmMero%20d
e%20microorganismos%20presentes. Consultado: 08-03-2023
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Desinfectante para uso hospitalario: germicida que esta registrado en la EPA para
uso en objetos inanimados en hospitales, centros médicos, consultorios
odontolégicos o en cualquier otro establecimiento médico.”

E
Educacion: funcién de educar

Epidemia: La aparicion de casos de enfermedad por encima de lo esperado. Se
refiere regularmente a brotes.

Equipo de proteccion personal (EPP): vestimenta o equipos especializados que usa
un empleado para protegerse de un peligro (por ejemplo, guantes, mascaras, gafas
protectoras, batas).8?

Estéril/esterilidad: estado libre de todos los microorganismos vivos. (... )82

I

Infeccién asociada a la atencion médica (IAAS): toda infeccion asociada con una
intervencidon médica o quirurgica. El término “asociada a la atencién médica”
remplaza a “nosocomial”’, que se limita a desenlaces infecciosos adversos en
hospitales.83

Infecciones nosocomiales (Nosocomial): describe una infeccién adquirida en un

hospital como resultado de atencién médica. (...)%

@)
OMS: Organizacion Mundial de la Salud.

7 Ibidem

80 Organizacién Panamericana de Salud. Referencia:

https://www3.paho.org/hg/index.php?option=com content&view=article&id=10810:2015-anexo-i-
glosario&Itemid=0&lang=es#tgsc.tab=0 Consultado: 08-0302023

81 Centros para el Control y la Prevencién de Enfermedades. Referencia:
https://www.cdc.gov/oralhealth/spanish/IPC-glossary-
sp.html#:~:text=Lavad0%20de%20manos%20antis%C3%A9ptico%3A%20lavarse,el%20n%C3%BAmMero%20d
e%20microorganismos%20presentes. Consultado: 08-03-2023

82 Centros para el Control y la Prevencién de Enfermedades. Referencia:
https://www.cdc.gov/oralhealth/spanish/IPC-glossary-
sp.html#:~:text=Lavado%20de%20manos%20antis%¥C3%A9ptico%3A%20lavarse,el%20n%C3%BAmero%20d
e%20microorganismos%20presentes. Consultado: 08-03-2023

8 Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades. Referencia:
https://www.cdc.gov/oralhealth/spanish/IPC-glossary-
sp.html#:~:text=Lavado%20de%20manos%20antis% C3%A9ptico%3A%20lavarse,el%20n%C3%B
Amero%20de%20microorganismos%20presentes. Consultado: 08-03-2023

84 |bidem.

125


https://www3.paho.org/hq/index.php?option=com_content&view=article&id=10810:2015-anexo-i-glosario&Itemid=0&lang=es#gsc.tab=0
https://www3.paho.org/hq/index.php?option=com_content&view=article&id=10810:2015-anexo-i-glosario&Itemid=0&lang=es#gsc.tab=0
https://www.cdc.gov/oralhealth/spanish/IPC-glossary-sp.html#:~:text=Lavado%20de%20manos%20antis%C3%A9ptico%3A%20lavarse,el%20n%C3%BAmero%20de%20microorganismos%20presentes
https://www.cdc.gov/oralhealth/spanish/IPC-glossary-sp.html#:~:text=Lavado%20de%20manos%20antis%C3%A9ptico%3A%20lavarse,el%20n%C3%BAmero%20de%20microorganismos%20presentes
https://www.cdc.gov/oralhealth/spanish/IPC-glossary-sp.html#:~:text=Lavado%20de%20manos%20antis%C3%A9ptico%3A%20lavarse,el%20n%C3%BAmero%20de%20microorganismos%20presentes
https://www.cdc.gov/oralhealth/spanish/IPC-glossary-sp.html#:~:text=Lavado%20de%20manos%20antis%C3%A9ptico%3A%20lavarse,el%20n%C3%BAmero%20de%20microorganismos%20presentes
https://www.cdc.gov/oralhealth/spanish/IPC-glossary-sp.html#:~:text=Lavado%20de%20manos%20antis%C3%A9ptico%3A%20lavarse,el%20n%C3%BAmero%20de%20microorganismos%20presentes
https://www.cdc.gov/oralhealth/spanish/IPC-glossary-sp.html#:~:text=Lavado%20de%20manos%20antis%C3%A9ptico%3A%20lavarse,el%20n%C3%BAmero%20de%20microorganismos%20presentes
https://www.cdc.gov/oralhealth/spanish/IPC-glossary-sp.html#:~:text=Lavado%20de%20manos%20antis%C3%A9ptico%3A%20lavarse,el%20n%C3%BAmero%20de%20microorganismos%20presentes
https://www.cdc.gov/oralhealth/spanish/IPC-glossary-sp.html#:~:text=Lavado%20de%20manos%20antis%C3%A9ptico%3A%20lavarse,el%20n%C3%BAmero%20de%20microorganismos%20presentes
https://www.cdc.gov/oralhealth/spanish/IPC-glossary-sp.html#:~:text=Lavado%20de%20manos%20antis%C3%A9ptico%3A%20lavarse,el%20n%C3%BAmero%20de%20microorganismos%20presentes

OPS: Organizacion Panamericana de Salud.

S

SARS CoV 2: El sindrome respiratorio agudo grave (SRAS) (en inglés: Severe Acute
Respiratory Syndrome, SARS) es una enfermedad respiratoria viral causada por un
coronavirus, llamado coronavirus asociado al SRAS (SRAS-CoV). 8

SEP: Secretaria de Educacion Publica

U
UNICEF: Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia

\Y,

Vacuna: producto que genera inmunidad, con lo cual protege al cuerpo de la
enfermedad. Las vacunas se administran por medio de inyecciones con aguja, por
la boca y mediante aerosol.8¢

8Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades. Referencia:
https://www.cdc.gov/sars/about/fs-sars-sp.html Consultado: 08-03-2023

86 Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades. Referencia:
https://www.cdc.gov/oralhealth/spanish/IPC-glossary-
sp.html#:~:text=Lavado%20de%20manos%20antis% C3%A9ptico%3A%20lavarse,el%20n%C3%B
Amero%20de%20microorganismos%20presentes. Consultado: 08-03-2023
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