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INTRODUCCION

Para construir una sociedad mejor, |2 educacidon liane que estar presenie en
todo quehacer humans, Involucrando diversos ambitos: el familiar, 8 cual lodo
hombre perienace; al escolar, donde se inicia la educacion formal y los primeros
hébitcs de estudic; el empresarial, donde al hombre sa dasarrolla laboralmente
an |a produccidn de bienes o servicios, y el comunitario, donde influimos y .

somos influenciados por nuesiros aclos.

La pedagogia al ser la ciencia encargada de la educacion, ha sido considerada
por algunos en ambitos especificos de la educacidon formal, 1o cual abarca sdlo
una parte del universo de la educacitn, dejando de lado la educacion no formal e
informal que son parte también de la vida,

E! padagogo ante la sociedad fiene una tarea educaliva a resoiver ;!iém mejorar
la calidad de vida de los individuos colaborando, proponiendo, apoyando y
asesorando a instituciones que dan servicio a la comunidad en general, En todas
las organizacionos sociales es vital considerar a la educacidn como la
herramienta iddnea an el crecimianic personal e integral de agquelles individuos
que se involucran en ella, ¥ esta investigacidn se enfoca a aguellas personas
que carecan de salud y estén necesitadas de educacin denfro de sus

particulares y diflciles circunstancias,



La poblacidn elegida son los adolescentes con Insuficiencia Renal Crénica dal
drea de Meafrologla, en al Instituto Mexicano del Seguro Social, durante sl
tratamiento de hemodidiisis, El protlema que se detecld es que los pacientes
pasan de fres a cualro horas an el fratamiento de hemodidisls, sin tener una
aclividad que les permila aprovechar al tiempo, &l cual, M!Cllj el personal que
labora &n esta drea, puede ser ocupado en orientacién educativa.

El objelivo general de la invesligacion es ayudar al perfeccionamlento Integral
del enfarmo adolescents con Insuficencia Renal Crénica, mediante la educacién
personalizada en la institucidn hospitalaria, de acuerdo con las distintas dreas de

actividad de |a pedagopia hospitalaria.

La tesis se integra con cualro capiiulos, ires que sustenian |a investigacidn

tedrica y uno practico.

Ef capltula | s& enfoca a la relacién que se esfablece entre la persona y la
educacion, siendo esla diima natural &l hombre. Lo que se prelende con aste
capitulo es dar una vision de la vinculacidn que existe antre la educacidn y la
|persona, para perfeccionarse desde el nacimiento hasta la muers, en cualquier
circunsfancia en la que se encuentra, Y también conocer la ranscendencia de la
jpedagogla como ciencia del are de educar, de manera general con ayuda de la

diddctica bajo i aspecto social,



El caplivio Il estudia a la institucién hespitalaria come un ambita especificamente
dlico puesio que se estd tratendo con la perscna enferma, lo cua! implica el
adecuado uso de la razdn de todos [os miembros que se involucran en este
dmbito, donde surge la transcendencia de |a ética médica en su hacer cotidiano
de todo el personal. Se muesira, ademas, el desarrollo de |la pedagogia
hospitalaria conforme a lo estabiecido por Aquilino Polaino-Lorente y José Luis
Gonzalez-Simancas, tratando de no entorpecer las funciones primordiales de

asia instifucién, sino adaptarias a su hacer con ayuda de la educacidn,

El capliulo Il trata sobre el adolescente con Insuficiencla Renal Crénica que se
encuentra ante la aulotarea de realizerse, llustranda fa siluacién del enferma.
Para un adecuado procaso educativo con vistas a establecer objelivos viables de
acuardo a posibilidades y imitaciones es indispensable conocer al educando, asl
como al media en que sa desenvuslve,

En al capitulo IV sa propane, por medic de una investigacidén descriptiva, dar una
alencitn educativa personalizada al adolescente con Insuficiencia Renal Crénica
durante el tratamiento de hemodidlisis. Se Inicia con una recopilaciin e
interpretacion de datos para dar un diagndstico de la situacién educativa de los
enfermos. El diagndstico se apoya en |a prusba psicopedagdgica BADYG, para
conocer las aplitudes menlasles de cada enfermc; entrevistas realizadas ai
personal de esta érea y cusstionarios para enfermos y padres de famiia o

familiares. Todos estos intrumenies fueron analizades cualitaliva y



cuanliitativamente para proponer, finalmente, un programa que involucra las tres
Areas de actividad de la pedagogla hospitalaria mediante la atencidn integral dal
wnfermo con  Insuficiencia Renal Crénlca, llevdndolos a un cambio positive de

actitud ante la enfermedad,

Y por Uitimo s@ anexa un glosarie con la finalidad de comprander la terminclogla
médica, asi como la bibliografla empleada en la realizacidn de osta

invastigacion,



CAPITULO |
PERSONA Y EDUCACION: BINOMIO INDISOLUBLE

La persona y la educacitn han ostado unidas desde siempre. Se ancuantran
ligadas comespondiéndose entre sl puesic gue |a educaciin recae en la
persona exclusivamenta, modificdndola de manera integral en todo su ser,
buscands su continuo parfeccionamienta en el sentir, pansar y obrar; razdn por
la cual Garcla Hoz afirma que *{...) puede existir la educacidn, precisamenie por
la finitud del hombra {...)*', donde &l ser humano no cambia su parsonalidad,
sino gue simplemente se va perfeccionando de manera continua hasta la

muaste,

Respeclo a la educabilidad del hombre, Genzdlez-Simancas afirma; “El hombre
@5 educable precisamente porgue nace imperfecto y lo es por naturaleza® 2, por
ello, la persona es el porqué de la educacién y con base en elia gira toda su
estructura bicpsicosacial, guidndola de una manera individual a su fin ditimo, con
lo cual se puede reflaxicnar que la relacidn persone-educacidn no puede

percibirse de una manera aistada.

La educacién debe de ser intagral de acuerdo con las potenclas especificas del

s8r humano que son la inteligenda, con la cual e hombra conace, ¥ 1a voluntad

GARCIA HOZ, V.,

X FLIgnBS 08 |§
1 GONZALEZ-SIMANCAS, J L., E



con ia que apelece. Al respacta Garcla Hoz Ingica gue |a educacion tiene dos
cauces: (...} una aducacion intelectual que hace referencia a la inleligencia; y
{...) una educacitn moral que hace referencia a la voluniad® % por ende, si se
enfocara |8 educacién Unlcamenie hacia el inteleclo, se eslaria doltanda al
educando, exclusivamente de contenidos que lo lleven a la mera Instruccién, la
cual se define como los conocimienios Mcnicos que *{..)se dingen
principalmenie a la maleria que debe aprenderse y no a la persona gque
aprenda” * v, por ello, al no tamar en cuenta la voluntad, se corre el riesgo de

polarizar el proceso educative,

De ahl la importancia de |a educacidn al influir directa y positivamente an toda a
vida del hombre, puasio que serfa indtil aludir a la educacion, si no se tienen un
adecuado conceplo de la persona que abarque su integridad y su constante
perfeclibiiidad, de manera Gnica e imepetibile,

E! hambre, al adquirir nuevos conocimiantos, busca flevarios a la practica en su
hacar colidiano, donde intercambia, comparte, sostiene y en ocasiones modifica
lo antes aprendido. Por ello se puede afirmar que: "La educacion es el proceso
social mas generalizado enlre los grupes humanos. Todos somos educandos y
educaderes al mismo tempo™ °, puesto que todos influmos y somos

influanciados en la sociedad en la que nos movemos y de esla manera existe

! GARCIA HOZ, V., Custionss da losofls ingividual y social de Ia educacidn, p. 22
! KRIEKEMANS, A., Pedagoqla General., p. 16
* NERIC!, . Hagls Un Diddclica Ganeral y Dlngmicg., p. 42



reciprocidad entra lodas las personas. Al respaclo, Kriskermans afirma que "“sin
la ayuda dal préjimo no podriamos llevar una ewstencia digna del hombre, ain
mas, ni siquiera podriamos subsisti® % enlonces, para educar hay que
comprander la sccledad an la cual s8 mueve al educando para entendar las
acciores dal mismo, en cuanto a sus polencialidades y limitaciones para
detectar necesidades educativas que la socledad axige hoy. Por esao Nérici
safiala que inlerasa “{...) capaciar al hombre para conccer las situacionas en
gue sa encuaniré y saber cdmo debe reacclonar adecuadamenta a allas” Tde
manara integral, buscando que la educacidn propicls cambios sociales gua

favorezean de manera adecuada a la sociedad y a la personalidad del hombra,

Por tanio, en la sociedad no se pueden dar cambios duraderos y reales si no se
conoce la realldad en la que se mueven la personas; asl, la allemativa mas
viable para la pedaccidn humana y las relaciones interpersonales en asta

sociedad es la educacion.

Razdn por la cual, un drea de la pedagogia @3 1a educacion social, que liene
como tarea °(..) despertar @l sentidc de las relaciones eniré los hombres,
asignares un luger en e orden de los valores y promover um;s relaciones
sociales tan perfectas como sea posible® ®  Considerando, asimismo, las

vifludes sinceridad y honradez, y lenendo presente, como Kriekermans dica,

* KRIEKERMANS, A, gp cil., p. 248
" GARCIA HOZ, V., g1, 8l E! concepio de persong., p. 79
* KRIEKEMANS, A, op i, p. 240



*{-..} ia dignidad personal, al sentido de responsabilidad o solidaridad, el raspato,
la bondad y &l amor” ® para que el comporamiento dae las persones en la

sociadad cree una ralacién dnamica y raclproca de manersa positiva

1.1 Educecién; proceso de mejora

La educacidn as un conceplo amplio que debe estudiarse con datanimiento, para
comprandario de manera adecuada y distinguirla en diferentas stuacionas da la

vida del ser humano,

I.1.1 Definicidn de educacion

Le palabra educacién proviens etimolégicamenta de los vocablos latinos educens

que *(...) significa extraer, sacar de dentro a fuera {..]" "

y educare “[...) cuya
significacién es “criar, "alimantar’, “instruir™.!" En relacién & su alimalagla, la
palabra educacidn hace refarencia a exfraer de |a persona aguslio gque en si
misma poses, suU inteligencia y volurtad, lo cual debe de ser formado para su

adecuado uso.

Raetomando al concepto da educacidn gropussio por Oliveras F. Otero, &l cual

afirma gue la (. )educacidn es una modificacidn persoral an la direccidn da la

"'_Eﬂﬂm. p. 258
" GOMZALEZ-SIMANCAS, J., Edugacidn: Libedad y Compromiss, p. 33
"' Edtorial Mocropedia., Entigigpedia Hispdnica., p. 265



mejora, del desenvolvimiento de las posibilidades del ser humano o de un
acercamiento del hombre a lo que construye su propia finalidad® ' se puede
afirmar que !a aducacidn es un proceso que consiste en ayudar y acompanar a
la persona en su mejora conlinua, buscando gue se conozca a sl misma, en
cuanio a sus deficiencias, para deteclaras, aceptarias, y as| fratar de
minimizarlas, es decir, la educaciin no busca cambiar la personalidad (nica e
irrepetible del educando, sino perfeccionarla, respetando su libertad vy

formeniando la responsabilidad de sus acciones.

En cuanio a las polencialidades de la persona, estas deben ser conocidas por
alla misma, con la finalidad de que se exija a si misma una lucha continua por
consaguir 1a vardad, donde lodos sus conocimiantos y experiencias le ayuden de
una manera dplima a resolver, con el adecuado uso de la inteligencia y voluntad,

los problemas de la vida.

1.1.2 Caracterfsticas de la educaciin

De acuerdo con la definicién mencionada anteriormente, se pueden deducir una
sarie de caracleristicas que distinguen a la educacitn de otros conceplos

semejanies a ella, éslas son las siguientas:

« La educacion se puede considerar un procesc dindmico, puesto que se

encuentra en continua mavimiento, donde se “relaciona de manera prevista a

" FERNANDEZ OTERO, O., Educatién y manipulacién., p. 28



1

impravista a dos 0 més seres humanos y los pona en siuacitn de inlercambio

y de influencias reciprocas”."?

» La educacidn pretende un fin espacifico que as al perfaccionamianto de
potencialidades qua séio |s comespondan al sdr humano. A esto aluds Victor
Garcla Hoz en su definicidn de educacidn: *(.)la educacidn es al
parfaccionamiento de las facultades especificamente humanas.” " En el
perfeccionamientc  humano es  indispensable considerar no  stio
conocimiantos cientificos y téenicos; lo contrardo sarfa limitar al concepto de
aducacion reduciéndoio a una instruccidn que sdlo busca cubrir contenidos,
La educacidn pratende alcanzar al plano aspiritual, ol cual abarca la integridad

onloldgica, alma y cuerpo, de la persona humana,

* La educacidn as una accidn humana puesto que *(..) &5 un conjunto de
influencias sobre los sujelos humanos, pero influencias procedentes de los

ofros seres humanos™."

* La educacin es un proceso inlenciongl, puesio que se da de manera
conscienta enire parsonas y °[..) 58 presenta coma una accién planeada y
sistamatizada,(...}." La educacién es intencional puesto gus comisnza y

concluya en la persona, de manera que esid en ella querer mejorar de

" SARRAMOMA, J L, Fundamentos de educacién., p, 28
" @aRcla HOZ, V., Principlos de pedagogin sistemética., p. 25
" BARRAMONA, J.L., opcil, p. 28

\dem.



manara continua o pretendsr un bian. Esta intencionalidad se manfiesta en
un adecuado comportamiento que pedfecciona su ser, an &l quarar v en al
cbrar, de una manera parmanente, puasto que 56 debe confinuar & proceso
de mejara durante toda la vida, donde el hombre nunca termina la conguista
del saber que lo encamina a su perfeccion. Se pusde considerar la educacion
coma (...} un proceso intencional que pretends el perfeccionamienta del
individuo como personay la insercidn de éste en el mundo cullural v socal en

al que se desenvuaiva®

¢ La egducacidn es individual, puesto que se da de manera personal an cada
hambre que s Gnico, irepalible y presenta caractaristicas propias de la elapa
evolutiva de cada educands a la cual ha de adaptarse, donde cada uno *(...)
se hace capaz de vida independiente, desarrolla las notas peculiares de su
personalidad y cultivando sus rasgos diferanciales se convierla an al sar que

a3, distinto de los demds™."

1.1.3 Tipos de sducaciin

La parsona as un ser social por naturalaza, por o gue se debe fomar en cuenta
que la educacidn es un proceso que se da on sociedad, en cualquier elapa de la
vida humana, Aslla educacidn que recibe pusde ser clasificada, an cuanto ala

forma en que sa ganara, en tras lipos:

" FERNANDEZ OTERO, 0., Eﬂsmjn,mmm p. 28
" GARCIA HOZ, V., Principios de pedegogia sistemblice. p



Educacién formal: Es aguella educacidn que se da en instilucionas
especializadas para este fin. Se lleva al cabo en un lugar determinado, siguiendo
programas sislematizados, con determinado tipo de personas, con contanidos
aspecificos y bajo tiempo establecido, Por tanlo, “la educacidn formal
comprenderd &  sisfema  educativo  allamente Inslitu::llunNizadu,

cronolégicamente graduado y jerdrquicamente estructurado (...)™"*

Educacién no formal; Es agquella educacién la cual se lleva al cabo en
Instituciones que carecen de cardcler especificaments educativo, pero buscan la
aducacidn en cualquier seclor de la sociedad. Asi puas, Jaume Trilla alude a la
aducacién no formal como *(..) toda aclividad organizada, sistemdtica,
aducativa, realizada fuera del marco oficial, para facilitar determinadas clases de
aprendizajes a subgrupos pariculares de la poblacidn, lante adullos como

nifios" ®

Educacién Informal: Es aquella educacién que se da a lo largo de la vida de (a
persona. Surge por la relacidn con los damdas y con el medio que le rodea, y por
la influencia de los medios de comunicacidn. Por tanto, la educacidn informal es

*{...) un proceso que dura loda la vida y en 8l que las personas adquiecen ¥y

;mlm.m.u_mmsmmu_dammm.-n- 18
fem.
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acumulan conoomientos, habilidades, actiludes y modos de discernimiento

mediante las experiencias diarias con el medio ambiente”

I.1.4 Educacikin permanente

La persona humana slempre esld adgquiiiendo nuevos condcimisnios que le
perfeccioran, por allo cabe mencionar que la educacidn no s6lo se Fmita a la
Infancia y adolescencia, sino que, de manera integral, su tempo es fan largo
camo toda la vida, A ello se le llama educacitn permanente. Garcia Hoz afirma
al respecto que *(...) |a educacién cuida del hombre mds alld de su infancia y
juveniud, asistiéndcle de una forma de educacidn confinua, qua sa axtienda a
todos |os periodos de la vida (.2 La educacidn permanente se dirige por
varos caminos, los cuales no necesariamenta se dan en alguna institucién

aspecializada. Algunos de los objelivos de la educacion permananie son:

+ Divulgacion de la ciencia y la tecnologla

= Transmisidn de la cultura

= Aclualizacién y adaplacién de conocimientos de cualguier profesion
« Complemantacidn de estudios

« Orianlacion

+ Parfeccionamiento téenico y humanistico en cualquier actividad

! idem.

n ieem L ;
GARClA HOZ, V. al_al., Iniciativas sociales Bn tducacibn Inlomal., p. 17
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Se pueda sefalar que |a educacdn permanenta as ..} un proceso coantinuo,
gue tiends @ una permanenie actualizacidn y a un permanenie esfuerzo de
superacion personal”®” La educacién permanenie es una modalidad que
pretends dar una mejor calidad de vida a las personas que han pasade de la
edad escolar, y tenen el deses o la necesidad de confinuar actualizando su
formacidn; asi come a guienaes, aun estandc en edad escolar, haya dejado sus

estudios,

La educacién es un proceso en donde cada una de |as pares, educadar y
educando, estdn dispuestas a mejorar, cocperan y parmanecen motivadas a
hacario, Para propiciar un procaso de enseianza-aprendizaje mas adecuads, es
convenienta considerar que |a educabilidad tiene limites. Kriskermans sostiene
que *(...) las disposicionas innatas conglituyen tamo una posibilidad de desarollo
¥ educacidn coma un limile a la educabilidad” * En efacto, el proceso educative
puede verse afectado por la herencia. Esio es asi cuando se presentan factores
transmitidas de generacion en generacidn que no parmilen una adecuada
caplacion y codificacién de estimulos | como algunas deficiencias sensorialas)

lo cual, junto con factores del medio influyen an los procesos de aprandizaje.

A los limites de la educacdn antes mencionadas, Saramona atade que atras

limitantes son "(...) la capacidad del educador y las caracteristicas do la

S WERIC), |, Hacipuna Diddctica Goneral y Dindrmica, p 25
* KRIEKERMANS, A., Pedaqogla General, p. 60
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metodologia empleada'™, razdn por la cual el educader debe estar siempre en
constante actualizacion para perfeccionar su Irabajp y contriburr a que se
disminuya el fracaso escolar, asi come para fortalecer la realizacién individual

del educando segin sus caracteristicas espacificas.

1.2 Persona: sujeto de la educacldn.

La persona es el cbjeto y el sujelo de la educacién, razdén por la cual
obligadaments todo educador debe estudiar detalladamente este conceplo para

avitar reducifia a un sdlo aspecio del lodo que la conforma,

1.2.1 Definicién de persona

La palatva persona proviene del lalin passoa, personne, person *(..) o que
significaba onginalmente |la mascara del actor”.™® Por tanto fa persona es
considerada como lal por el actuar de su personalidad, lomande a ésla come su
mdscara. Con dicha mdscara se¢ mostraba cieda personalidad, leniando la

capacidad de occultar conocimienics y apetilos.

El hombre es considerado persona humana porque estd constiluido de cuerpo y
alma, en ammonicso equilibrio y unidad que solo se rompe con la muerte. donde

el cuerpo tiende a la desintegracion material, mientras que el alma permanece.

E SARRAMONA, J., Fundamentos de educacitn,, p. 47
® @aRCIA HOZ., . et.al., Bl conceple de persang , p. 16
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Por tanto, en *(..) &l hombre, su esencia o nalwsieza, o modo de ser
fundamental, esté a su vez compuesta de malaria y esplntu, en una unidad

perfacta”®

1.2.2 Integridad humana

Como se ha mencionado anteriormante, resulta esencial partlr de un adecuado
concepto de persona para educar integralmente. Garcla Hoz alude al respecto
que: “La nocién de persona implica las notas da unidad, totalidad y subsistencia,
Decir que un hombre es persona , 83 decir que an la profundidad de su ser es un
ser en si, un ser por si o un modo propio de tener naturaleza® ™ Tomando en
cuenta todas sus caracteristicas esenclales se lega a un conocimiento profundo
de la persona. Eslo nos lleva a efirmar que |a persona es Unica & irrepetibis,
haciendo referencia a lo que le permite por esencia ser, distinguiéndole de las

demas personas.

I.2.3 Capecidades humanas

La parsona debe actuar consciente y libremente con coherancia, pussto gue
asto le llevard a enriquecer su ser en plenitud, es decir a realizarse

armaoniosamenta en lo que piensa, hace y dice. El hombre poses capacidades

" BONZALEZ-SIMANCAS, JL, Educadién: Liberad iso , p. 53

 GARCIA HOZ, V. el &l El cancepto de persona., p. 18
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especificas que se pueden perfeccicnar de distintas maneras, gracias a la
-aducacién, Estas capacidades son la inteligencia v la voluntad, 1as cuales se
conjurtan en lodos los actos del hombra, Gonzdlez-Simancas apoyado en la
definicién de persona de Boecio afima que 1a *(...) parsona por tener naluraleza
racional posee inteligencia y valuntad"® Con la inteligencia la persona tiena la
capacidad de conocer &l mundo que la rodea, y con fa voluntad iende a ordenar
¥ querer los conocimientos, de tal manera que exisle una reciprocidad entre

ambas, donde no se puada querar aguello que no 58 canocca,

La persona es 8l primera responsable de su propla educacidn, pues depande de
sus capacidades ! gue se manifiesten cambios positivos para &l adecuado uso
de su libertad Gracias a su inteligencia y voluntad, el hombre podrd dirigirse al
blen verdadero, convencido por argumentos claros y realisias. Esto lo puede
realizar de manera independiente a los demas, sin perder sus caracier(sticas de
parsona humana, Unica e imepelible, donde la educacidn es un proceso

aminentemente parsonal,

1.2.4 Caracteristicas de fs persona humana

La persona humana as una realidad Integral compuesta da diverses

caracteristicas, entre las cuales se pueden mencionar las siguiantes:

" GONZALEZ-SIMANCAS, J L. Educacién: Libedad y Campromisa., p. 57
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v Autoromia; Enfocada al adecuado uso de la voluntad buscando un bien
perfectiole de una manera |bra. Victor Garcla Hoz |0 explica asi @ "Es la
capacidad de gobierno de s mismos, 85 decir la posesidn y uso efactivo de la

liberiad"®

» Singularidad: Lo que permite ser lo gue &s y no otra cosa, siendo dnico &
imepeliole ante los demas. Gonzdlez-Simancas afirma; “La persona singular
parlicipa de la naluraleza que es esencial, universal y comun a lodos |os
individuos de la especie humana y los distingua de los demds seras creados:

la naturaleza racionai® ¥

+ Racionalidad: Le distingue de |os cemas seres al posaer (nteligencia para
canocer ¥ comprander el mundo gue la rodea, Gonzdez-Simancas menciona
que !a “(...) naturaleza racicnal es comin a lodos os seres humanas, se
singulariza de un mode Onico e imepalitle en la parscna, parque la persona

no tisne an propiedad su acto de Ser ™

o Apertura: Al tener disposicion de conocer, acaptar, admirar y discniminar los
nueyos conocimienics qua el munde e depara, Vicler Garcia Hoz scstigne

que el *{...) hombra nezesila abrirse para pader llegar a conocer” ™

* GARCIA HOZ, V., Principios do Pedagogia Sislomética,, p. 33
¥ GONZALEZ-SIMANCAS, J L, Educacitn: Literlad ¥ Compromisa., p, 57
p 8

> ibigem. p.
GARCIA HOZ, V., Pdngipios do Pedagoqia Sistemética., p. 33
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» Dignidad: Significa que por e! mismo hecho de poseer ser merece respelo. Al
respeclo se menciona gue la %...) dignidad del hombre, en cuanloe hombre,

consiste en dos cosas, que son razdn y libre albedrio® *

Par lanto, para educar a la persona de acuerdo a las caracterislicas antes
referidas, Garcla Hoz sefala; * Educacidn integral es aquella educacidn capaz
de poner unidad a todos los aspectas posibles de la vida humana®® Por ende,
es vital conocer quien es |a persona humana en el quehacer educalivo para gue

reciba una verdadera educacién.

Cabe mencionar que durante el proceso educalivo se debe cuidar que la
persona lome parta acliva, responsable, cooperativa y crealiva en las sucesivas
elapas de su larga formacidn, donde su apertura al conocimiento de las cosas,
personas y su propia lrascendencia, le permita fa blsqueda continua de la
verdad llevéndola a su fin especifico; por tanlo, podemes considerar que

persona ¥ educacién lienen una intima relacion.

1.3 Importancia de la relacidn persona- educacion

Se puede enlender al educador como la persona que asesora el proceso

educalive y al educando como el individuo que experimenta dicho proceso. Una

de las caracterislicas que dislinguen al hombre de los demds seres es que

¥ garcla Ho2, v, el al, Concapto de Persona., p.43
* lbidem,, p. 69
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busca el crecimiento interior con ayuda de la educacian; por tanto, si no axistizse
la persona, |la educacién no lendria sentido porque la educacion busca
desarroliar la autonomia y |a capacidad de sarvicio a las demas personas,

encaminada slempre a la pedeccidn,

1.3.1 Relacidn educando-educador

El educador debe dar a conocer los valores da |a vida humana comeo medida de
parfeccion an el hacer de ia vida cotidiana, para que el educando los conozca ¥
los apetezca de acuerdo con una situacion personal, Garcia Hoz enfatiza que los
educadaras *(...) insistirdn en unos vaiores més que en otros, pero todo prayeacto

educativo pretende inculcar y suscitar valores en los educandos para

eslablacar de esta manera ei caming a |a perfaccion integral de la persona,

Durante &i proceso educalivo se debe considarar el conocimiento previo dal
educande para guiarlo, buscando disminuir sus Imitaciones, descubrir y mejorar
sus actitudes y habilidades de manera mas acorde con su personalidad, con
cptimismo y buen humor, llevandolo a una madurez personal en &l pensar y
actuar. Por su parte, Kriekemans sostiens que e educader lisne que *(...) dar por
su parte al educando la oportunidad de desarroliarse mas como persona

humana" >

em., p. 154

7 lbidem.,
KRIEKEMAMNS, A, Pedacogia penersl., p, 80
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En la educacidn hay una &ccion reciproca entre &f educador v el educando,
donde el educador guis, apoya, orema, corrige al educando, el cual busca
enconfrar caminos para resolver sus ingwetudes, respelando su mutua
singularidad y autonomia. Kriekemans recusrda que *(...) o educador verd en la

libertad de su alumng el imite de su actividad™.®

El educadar, al tener en sus manos la educacion, mantieng un compromisa can
&l educando, por lante, ser *(...) educador significa ocuparse de la educacion
can senlido de profesionalidad” ™ Se debe asumir responsabilidad, esfuerzo v
compromise con (a8 blsqueda de ia verdad, puesto que en al proceso de
ansefianza-aprendizaje el educador y el educando se erviguecen uno al otro,

astableciendo libertad y respelo para enlabtar Ia ayuda pedagdagica.

1.3.2 Actor principal de /a educscién

En lodo proceso educalivo la persona es el acior principal, la cual debe
parseguir una finalidad intencional, donde es preciso enfalizar el ejercicio de la
volurtad, que implica un esfuerzo continuo para vencer [a ignorancia, al eror y

los apetitos desordenados de la voluntad.

Por su parte, la educacion recae directamente y de manera Unica én la persona,

pussto que *[...) la educacion liena su origen an |a persona y alla as también su

3 lbidem.. p. 78
FERMANDEZ OTERO, ©.. Educacisn y manipulscidn., p. 27
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deslinataria, i la educacién &s de 8 persona y para la persona. hay que

reconocer que sa apoya tolaimente en la misma®,

Par ello el educader no debe buscar la modificacién de la personalidad del
educando, sino perfaccionar |a que ya poses, tal como los artesancs moldean al
barro sin cambiar su esencia. De esla manera, los educadores deben actuar,
buscando cambios buenos, sin dafiar la personalidad de cada educando y asi

buscar su auténtico fin

.4 Fin de /s educecion y fin del hombre

E| hombra busca por naturaleza el perfeccionamienta y para ello se aproxima a
la educacién, la cual |8 parmité conocarse & sl mismo y 8 su entomo para
mejorarse continuamente y enconfrar de manera gradual |a feiicidad gue *(...) es
un fin natural y necesaramenté querido por cada hombre, en medida en que
sjercita, en accién de inteligencia y voluntad (.7 ¥, per lo cual la actividad

aducativa es eminentemants humanizadara.

I.4.1 Finas de la educacion

Los fines de la educacion que se considararon son los establecidos por Jaume

Sarramona, los cuales se eslablecen en Ires nivelas;

* GARC|A HOZ V., el sl, Congepto de persgna., p 77
“' NERIC!, |., Hacla ung dighcticy general y dindmica,, p, 19
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= Nivel filos&fico: "Por el cual se comprende una interpretacidn personal del
mundo y del papel del hombre en &l {...)*2, La educacién ayuda a la persona
a8 conocarse a sl misma e Invita a reflexionar scbra 105 misterios de la vida y

su propia existencia humana.

« Nival soclal: * (...) cenira al sujeic ante una realidad histdrica-social concrela,
en la cual debe deserwolverse de manera reflexiva (..} Por elle la
educacion busca encaminar a las siguienies generaciones a conservar y
emrigquecer &l patimonic cultural de los grupos humanos, de manera que

beneficien a todos los individuos que la camponan,

& Nivel parsonal: * (...) -porque en primera y Ullima- instancia educamcs a un
hombre mnur;alu. guien ha da encontrar su propio papel en la colectividad y
lograr asl su realizacién come individua (..)*.* En efecto, la educacién es una
atencién & cada individuo de manera Gnica a cada educando para invitar al
autcperfeccionamienta.

Considerando estos tres niveles se puede deducir una educacidn integral que
abarca la Iotalided de |a persona y |a encamina & su fin, Como Indica Francisco

Allargjos (...} &l fin de |a educacién sdlo puede definirse como el bien de la

“ SARRAMONA, J., Fundamenios de Educacién,, p. 39
Lol
igom.
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persona que se educa ¥ donde mds alld de la perfeccién personal, la
educacidn tiende a un fin ditima &l cual *(...} serd mas bian la capacifacicn de las
polancias humanas hasla el grado de perfeccidn necesaria para gue la felicidad
sea alcanzada por cade hombre” *, lo cual compromete mas al educador a
adecuar los medios idSneos de manera individual a cada uno de sus educandcos,

para gué por medio de 1a educacion consigan su felicidad.

1.4.2 Educacién: medio de la felicidad

El hombre esta orientado &l bien y en medida de que asi permanece puede
obtener |a felicidad, por medio de |a educacién conoce la verdad de las cosas y
S8 encaming & un bien auénfico convenlente para su formacidn personal;
Francisca Altarejos afirma que si *(...) &l fin de |a educacidn es la parfeccitn de la
naturaleza personal del educando, a él le pertenece este fin® ¥, donde Ia
persona astd an continua perfeccion, y es el aclo educativo donde encuentra una
ralacion, con lo gque le rodea, y con base en ello va actualizando sus
potencialdades. Por eso, la *(...) felicidad no puede consistir sdio en una
actividad del sujelo, sinc que implica una relacién entre &l sujeto el mundo® *, lo

cual le permite desarrollarse con sus semejantes para trascender.

* ALTAREQS, F,, Educatitn v feliciked,, p.19
“* ibidem., p, 30

gl

% idem., p. 20
GUISSEFPE, A., Fgliddad, vida bugna y vityd., pd4
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1.5 Pedagogla: cioncia del arte de educar.

La educacion es un proceso qua sa ha llevado al cabo a lo largo de la historia y,
como se ha vislo anteriormenie, consla de diversos elementos que san
asludiados con bases cienlificas para llegar & las causas de los hachaos
educativos. Por este molivo surgit |a pedagogla como la ciencia que busca un

conocimiento mas profundo de todo lo que implica la educacidn.

L5.1 Definicidn de padegogia

La palabra pedagogia proviene etimoldgicamenta °[...) del griego pais, paidos,
nifto, y egoo conducis® *; por lo tanta, es la conduccidn del nifo. Actuaimente
este concepto ha cambiado abarcando todas las etapas de la vida y no
solaments las da la infancia y adolescencia,

Sa puede concebir a la pedagogia como la ciencia [...) que liens por objelo de
astudio & hecho de educar; ciencia de la educacion, elio es, esludio sistematice
de la educacién”® No se debe considerar a la pedagogla coma una ciencia
independiente a la cual esldn subordinadas una ser@ de ciencias, sino que
existen clencias que la auxilian en el estudio del hecho educativo, como la

psicologia, sociologlia, filosofia, historia, entre ofras.

% | ARROYO, F., Diccionara Pomia de Pedagogla,, p. 452
* igorm,



1.5.2 Pedagogia como ciencia

La pedagogia es la clencia encargada de la educacion. Se considera ciencia
porque tene objeto y sujelo de estudio, asl como mélodos y Mécnicas
eapecificas; siendo sus métodos de estudio la observacidn, experimentacion e
interpratacién de la realidad educativa, El objelo de esludio es la educacién y el

sujeto @3 la parsona humana, en cuanto perfectible.

La pedagogla se encarga de todas las modalidades de la educacidn,
dervéndose de ella diversas discipiinas pera estudios especificos de areas

determinadas de la educacidn

La pedagogla puede interprefarse de diferentes maneras, puesto gque |a
aducaclén se ve afectada segun el conlextio donde influyen idealogias, corrientes
filoseficas, aspectos econdmices, polllicos, sacioculturalas, progreso cientifico,
tecnoldgico, y diferentes factores que de alguna manera contribuyen a la visién

global del mundo.

La pedagogla como loda clencia *(..) crganiza los resullados de sus estudios
&n un conjunlo unltaric de conocimientas en sistema® ' En el terreno tedrico
astablece normas y asume fnes educatives, en |o cual cabe perfectamente (...)

la investigacidn de las causas de los procesos educativos, sistematizacion de los

M UZURIAGA, L., Pedagogla., p. 20
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conocimianios adguirides y la induccidn para llegar a explicaciones gannrales‘.sz

No sdlo se queda en al tereno tedrico, sind que &5 en la practica donde

encusntra su justificacion descubrienda las normas que la rigen.

1.5.3 La educacién como arie

La educacidn es a veces considerada “arte’ porgue es un conjunic de
disposicionas subjelivas para cbrar, puesto gque cada hombre es Unico e
imapetinle y, por enda, la educacidn sera bajc al mismo senfido, pueste que
como menciona Luzuriags, s un (...} hacer personal del maesiro, sin reglas, sin
formas fijas. Lo decisivo era su capacidsd, su hatilidad para transmitic
habilidades y dastrezas” ¥, y en gran medida también el arte de educar ss
objelo de |a pedagogia con aywda de la diddctica, que le proporciona elementos
tedricos y matodolbgicos para planear y coordinar adecuadamenie el procesc

ansefianza-aprandizaje.

Es importanie tomar en cuenta que el docenle se considera un “artista® perque
posesa la vocacin de ayuds y sarvicio hacia el educando, un afén de saber qué
hacar ¥ cdmo hacer de acuerdo a cada educandc.

Aungue la pedagogia da a la educacidn herramientas, como métodos y técnicas,

para llevar de manera eficaz &l proceso de ensafianza-aprandizaje, se considera

2 5ARCIA HOZ, V.. Principios de Padagogls Sstemitica., p. 49
* LUZURIAGA, L. oped., p. 14
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arle porgue sa deja a la decisidn de cada educador qué ¥ como emplear cada

récurso segln sus necesidades y las de cada educando.

Por tanfo, se puede concluir que la educacidn es arle porque *(...) hay en toda
actividad arlistica una parte ciega, puramente espontdnea, y una parte iluminada
por conocimientos preciosos, por fa nocidn exacta de los hachos existentes y de

las cosas que hay que hacer”

1.5.3 Pedagogla social

Como se ha mencionado, la educacidn s una accién humana, por lo cual se
debe considerar gue la educadién es un proceso social. Este origen soclal de la
educacidn surge desde la familia y alcenza hasta las Instiluciones mas

avolucionadas, pueslo que la persona es un ser social por naluraleza,

E! ser humano no podria vivir alejade de la scciedad, por eso se puede afirmar
que “[...) loda actividad educadora se realiza sobre Ia base de la comunidad, El

individuo aislado es una mera abslraccmnt..,l'.'”

La pedagogla social es una parle de la pedagogla general que tiene que estar

vinculada con el conocimienlo indlvidual de la persona para gue se

* plAMNCHARD, E., . P38
”WJGICE F.. oma 8l orgen de la Pedggonia Socled en el pa
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complementen y puedan llegar a dplimos resuilados. En cualguier parte de la
socledad se pueds realizar un proceso educativo, y esto lleva a reflexicnar que

la pedagogla Fene que ser considsrada como la clencia del arte de educar,

La pedagogia hosplalaria pate de la pedagogla social y se relaciona con la
educacion especial, en cuanto gque atiende a perscnas con necesidades
weducativas espacificas, y se diferancia, dnicaments en el 4mbito, gue en esle

cas0 es la institlucién hospitalaria,



k1]

CAPITULO K
LA INSTITUCIGN HOSPITALARIA COMO AMBITO PEDAGOGICO
EMINENTEMENTE ETICO

La sociedad esid compuesta por instilucionas que han sido creadas con diversos
fines y en siluaciones especificas, lal es el caso de la institucidn hospitalania, la
cual busca la pravencidn de la enfermedad en la alencidn integral y promocian

da la salud | ser biopsicosocial) del pacienta hospitalizada,

Para esta finalidad, es necesario lomar en cuenta la recta razdn en el obrar de
todo al personal que de alguna manera s& invelucra en la atencion del enferme,
por ello se deben lenar prasentes los principios fundamentales de la Etica

Medica,

Toda institucidn hospitalaria, comeo cualquier institucién social, ha sida creada
baje circunslancias especificas que le imprimen caracleristicas que las
diferencian de olras da su mismo ramo, ¥ asi crean una estructura particular que

las hace diferentes alas demas

La institucion social se encarga de dar alencién a problemas que surgen de la
refacidn con los demas indviduos en la sociedad, y en dicha atencidn puaden

llevar a cabo procesos educatives gue conduzean a los miembros & un
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perfaccionamiento inlegral, como la educacidn permanents, sin lener que acluar
bajo procesos de educacidn formal (escolar). En el dmbilo comunitario,
particularmanta an la institucidn hospitalaria, sa cuenta con una rama da la
pedagogla sccial que toma en cuenta la situacidn de la parsona enfarma para su
dasarrollo y perfeccionamiento, ésta as la Padagoglia Hospitalara, la cual brinda
altamalivas de mejora para cualguier persona involucrada en el conlaxto
hospitalario, como pueden ser. médicos, enfarmaras, auxiliares médicos,
diatistas, trabajadoras sociales, personal adminisiralivo, personal de aseq,

camilleros, @ incluso el mismo paciente y sus familiaras.

Por tanto, *(...) 1a finalidad da la accidn educativa en el conlexto hospitalario as la
propla de un saber y de una profasién aspecifica, la pedagdgica, que por su
propla autonomia ni 58 oponé ni e confunda con la accién y la finalidad que son
connaluralas a la medicina y al acto médico {...)" ® & modo que, |a accién
pedagégica no interviena en el campo de la ciencia médica, sino pretands

intervanit en la alancidn aducaliva integral dal paciente hospitalizado.

Sa puadae considarar que la alencidn hospitalaria involucra a toda [a persona, la
cual sa encuantra an un eslado de crisis por el padecimianto de la enfarmedad,
por lo qua sa debe hacar hintapié an la alencidn humanizada da ase sar integral

gue a3 |a persona anferma.

* POLAING-LORENTE, A., &t a|,, Pedagogla Hosplalaria., p. 25
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Esta atencion que recibe &l paciente, es prestada por el médico y sus auxiliares,
donde el frabajo conjunio permile un adecuado servicia, puesta que si el auxiliar
médica na pone empafa y principios aticos en su rabajo y relacién humana con
&l pacienle, Ird desmaritanda la labor del médico y viceversa, cuando &l médica
no realiza un trabaje bien hecho. Per ello, el pedagogo, como profesicnal en
estas inslituciones, debe conocer principlos &licas que le permitan invaolucrarse

de manera interdisciplinaria con los demas profesionistas en el hospital.

El hombre siempre s ha arientado hacia un fin, razdn por la cual su conducta
esid regida por normas morales que a lo large de su vida se han ida
eslableciendo. Desde la antigliedad la &tica &3 considerada como la ciencia
filoséfica y practica encargada de estudiar |la moralidad de los actas humanas,

no sélo para evaluarlos, sino lambién para crientarlas a un fin verdadero.

El actuar profesional interdisciplinario v en esle caso especificamente en el
hospital, deba involucrar de manera integral a la pafsona, en armaonia con sus
facultades especificamente humanas, donde es indispensable tener presentes
critarios adecuados a la razdn; por tanta “(..) Iabcr-s;r racionalmente consista en
eslar encontréndose inmalerialmente con la realidad y  acogiéndala
espiritualments” ¥, Estos eriterios dirigirdn el actuar hacia un perfeccicnamienta

y no hacia una degradacian,

¥ CASTILLG, G, Lo permanents y io cambiante de i3 educacidn,, p. 69
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D& manera gque en todas las profesiones es vital @ indispensable eslablecer
normas maoralas que guien el quahacer profesional, puesio que involucranda da
manera integral los aspectos fundameniales da la persona, se astablacerdn
valoras y virtudes gue encaminen 2 |a pedeccidn profesional en sus aclos

humanos.

Particularmente an esta lesis se lomard en cuenta al paciente adolescents con
insuficiencia renal, puesto gque &n esla elapa se presenian camblos fisicos,
psiguicos y sociales, y cuando la enfarmedad se hace presa de un adolescenta,
éste alraviesa por una crisis mayor que en cualguier otra etapa evolutiva,
aunque no por ello sa demerita a las demas elapas evolulivas de la persona,
pues ftodo ser humano merece ser atendido de manera integral, acorde con su

dignidad.

Por tanto, se debe considerar que la accion dtica-educativa es viable en
cualquiar institlucion soclal, si es que 5@ busca |a verdad y se quiera el bien, y por
glloc sa pusde comprender la necesidad de accionas educalivas en una
institucion hospitalaria, pusasto que no todos consideran al hospital como Ambito
pedagdgico ¥ a la élica como ciencia rectora dal quehacer profesional, de todas

las ciencias.
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i1 Etica come ciencia

Se afirma qua *{...) un conocimianto de las cosas paor sus causas 8s lo gue
tradicicnalmente se ha Hamado ciencia®. ® Por ello, toda ciencia se establece
con base en elementos que van mas alld de conocimientos empiriccs 8
inluitivos. Es decir, las ciencias indagan |a causa de lo que estudian, abarcan un
método clentifico en el cual se explican los fendmenos o hachos estudiados por

medio da |a razén y [a expermantacion,

Par |o anterior, s& puede considesar @ la élica coma una clancia, puesia gue
axplica las cosas por sus causas, es decir, *(...) s& trata de emitir juicios sobre la
bondad o maldad de algo. pero dando siempre [a causa o razan de dicho
juicia * aslo es que conforme al abjeto, fin y circunstancia del actuar humana,

5@ dalermina la bordad o maldad de dichos actos de la persana.

Dicha ética, madiante un método exparimental y racional, donds &l uso de la
axpariencia sensibtia se pone en contacto con los acles humanas y por medio de
la razdn =8 estructura la valoracidn moral de estos aclos. La dlica posee

caracteristicas especificas que son

* GUTIERREZ, R, lninduccidn 2 1a dlica., p. 17
* idem,
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« Raclonal. La élica para enconirar las causas da |as cosas y poderlas explicar
necesila de la facultad racional, lo cual permite dar caracter cientifico a los
conocimientos. Por ello se puade afirmar gue “la ética tiena como drgano
basice la razén, ¥ es que, para encontrar las ceausas de las cosas, para
encontrar la razdn del ser da algo, la facullad implicada es justamenta la

razén" @

« Prictica: La élica es una ciencia que 36 aplica a la vida diaria, a los hechos
concretos, y no sélo supone especulacionas o leorias; se basa en ellas pero
su hacer estd en el hecho Es una clencla creada para guiar al homore par al
correcto caming, quae le lleve a eleglr un bien verdadero y no aparenta, De
modo qua (...} laélica va mas alld del pura saber par sabec, v sdlo cumpla su

finalided propla cuande se encama en la vida diarda"

+ Normativa: La élica establece normas para la conducta humana, oando una
buena direccidn a las decisiones humanas. Da pautas de lo que debe ser o
sucader por medio de la razdn, as decir, 1a *(...) dtica, ademds de normas para
la vida, orienla la conducta practica, dirige, encauza [as declsiones libres dal

hombra® ®

* GUTIERREZ, R., Intreduccldn a la Elica,, p. 18
* |bidem,, p. 18
 |bidem., p. 20
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Como loda ciencia, iz élica liene un mélodo especifico y debe radicar en la
razon para la unificacidn del pensamiento, a esto se rafiere Rall Gulidrez
afirmando que * & métode mas aproplado de la élica es el expermental-racicnal
(.0 ™ también llsmado inducfivo-deductive. Este método pare de la
observacion del hecho moral y, @3 ahl, se profundiza en los elementos que

califican la bondad o maldad del aciuar humano.

11.1.1 Etica como filosofia prictica

Se considera a |a ética como una filosofia practica puesto que *(...) se refiere a
las accionss humanas y & |a vida moral no sdlo para conocerlas, sino
jprincipalments para dirigifas® ™, de modo que |a ética se debs apoyar en una
investigacién racional, practica y sistematica, en el actuar humano, en la
continua consacucion del fin honeslo, pues no busca el puro canocimiento, sino
que pretendes mejorar el compenamiento, con ayuda de |a educacidn, puesto gue
la dtica ervuelve el comportamiento a |0 largo de loda la vida del sar humana.
donda no sclamente la persona se sitla en el deber ser, sino en el hacer bien en

lo que le es dabide consigo mismo y con sus semejanies,
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1i.1.2 Objeto material y formal do fa élfca

La ética tiene come objeto material el esludio los aclos humanos, y se entiende
por aclos humanes °(..) fas acciones |ibres, esio es, las que procedan de
deliberacién racional y de la voluntad (..)" ™ es decir, qus cuande un hombre
realiza un acto humano, fiene la conciencia de ser & mismo, aulor y causante de
sus aclos, con procedencia de la voluntad deliberada, por medio de la
inteligancia v la voluntad, Salo hay acto humano cuando sa realiza Hbremanta. Y
&5 aqui donde intervienen tres elementos para que el aclo 5& realice; "conocer,
guerer y ejecutar, y los tres son necesarios para que se pueda dar un acto
humano respansable” ™ Esto es, primero se conoce, luego se apetecs y si existe

colncidencia con lo que se busca, 5@ ejecuta para conseguir un bien.

Diferantes a 05 aclos humanos son los actos dael hombre a los que Se refiere
Gonzdlez Lufio “(...) que no scn libres, bien porque, an el momente en que s&
realizan, falta el necesaric conocimiento y voluntariedad, blen porque se Irala de
procesos sobra los que al hombre no poses un dominio directo (desarrollo flsico,
circulacién de la sangre..)” ¥, Bs decir, estd fuera del alcance humano la

yoluntariedad de dichas funcicnes fisicas vitales,

"2 RODRIGUEZ, A, Etica Gensrgl., p, 21
4 MONGE, M.A,, Etica, salud, enfarmedad,, p. 15
* RODRIGUEZ, A, gp ot p. 21
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La élica lisne como objeto formal estudiar la moraiidad, esto es. 1a pondad o
maidad da los actos humanaos, en tanta libres y responsables. Es decir, estos
deiben ser ordenados por ia misma perscna a su debido fin, 8s preciso enfatizar
que no solo se Irata de estudiar los actos humanos, sino de ayudar a cada
persana, aun &n siluacidn andmala, a gue perfeccione la moralidad de sus
acclones que la dirjan de manera buana y adecuada a la felicidad por medio de

la educacion

11.1.3 Definicién de éilca

Ei origan de la palabra éfica procede del vocablo griego ethos que se raduce par
'hébita” o “costumbre’. En la época cidsica griega, Arsidteles fue quien
constifuyd |a ética como una disciplina Independiente, establaciendo que la élica,
“l...) mira al valor de la conducta humana: no al hacer, sino al obrar, al bien y al
ma! en suma sin ullerior clasificacitn {...]""_ de moda qua la definicidn de ética
pude sar la siguiente: *(...} clencia prdclica de las costumbres o actos humanos

que nos dirge a un fin honasto de supremas reglas de moralidad ks

La ética es una ciencia filosdfica que va a considerar la direccion de los actos
voluntarios a su fin deblde, mediante un método propiche que dé una adecuada
orientacién de los aclos humanas. Aludiendo a lo anterior, dicha ciencia tiene

“[...) el proposita de formular narmas y criterios de juicio que puedan constituir

* ARISTOTELES., Elica nicomagues,, p.17
™ MARQUEZ, A., Elemenics introductonios a ta Mesofla, p, 187
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una valida orienlacidn para el ejercicio responsable de |a libertad parsonat® ™ as

decir, & adecuado obrar del hombre de manera tibre y responsabla,

il.1.4 Etica y su relacién con la educacion

Le ética y la educacidn se encuantran ralacionadas, en cuanto que buscan la
perfectibilidad del ser humano, donde él mismo se realiza moralmente y convive
con sus semejantes en una realidad concrala, donde infiuye y es influido, de
manara que la educacién acompafiada de la élica no resullan excluyantes, sine
complementarias. Como se manciond en el capilulo antarior uno de los objetivos
principates de la educacion es conducir a fa persona durante toda su vida,
mostréndofe valores y fomentando vitudes para que el educando, por medio de
su voluntad, los elija e incorpore a su propla jerarqula, no sdlo de manera tedrica
sing préctica, en su hacer colidiano, buscando la perfeccién de manera

responsable.

Y ahora bien, la diferancia entre educacién y élica nos dice que; *(...) 1a élica
silo muestra y demuestra lo que se debe de hacer y la educacidn, en cambia,
logra que la persona actie conformé a lo gue se debe de hacer, por propio
convencimiento {..)""' Cato lleva a reflexionar que la ética pueds ayudar a
alegir, paro no puede elegir por la persona. Por eilo 83 preciso enfatizar |a labor

del educador en cuanto a que éste debe “(...) lograr que sus educandos cumplan

™ RODRIGUEZ, A., Elica General., p.18
" GUTIERREZ, R., [nlrpguccion 31 dtics., p. 30
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por sl mismos con su deber” ™ aes decir, conjuntar ambas para formar
verdaderos hombres que conozean y elijan libre y responsablemente ef bien Por
tarto, la educacion sa debe fundamantar en |a ética para la formacién de habilos

operativos buanos.

De asla manera, & hombre va a decidir enfre |os diversos valores por medio de
las cualidades racionales desarolladas por la educacidn, de modo que la ética
necesita de |a educacidn para que la persona humana puaeda llevar al cabo actos
morales apegados a la realidad, da manera practica, en cualgquier aclividad, sea

@scolar, familiar, social o profasional.

I1.2 Etica profesional

En la actualidad =e presenian diversas comrientes idecldgicas que orillan a la
persona 8 acluar de delerminada manera, tomando como idea o fin central
bienes aparentes y no verdaderos. Por allo se debe considerar que *[...) las
ideas morales y su acluacidn en |a conducia, que constiluyen un estimabile
palrimonio de nuesiras famifias, corren inmanente peligro de naufragar en la
agitada marea de |a vida modema {...]‘.“ Por lo cual resulta vital formar
conciencia profasional donde el acluar de todo hombre en su profasidn implique

necesafaments una preparacidon técnica y humanistica d8 manera paralala,

" dam,
" MENENDEZ, A., Elica protesignal., p.1X
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coniribuyendo a una adecuada formacidn inlegral de los profesionistas, que los

[leve al buen pensar y obrar.

I.2.7 Profesidn y ética profesional

Para laner un conceplo mas claro y preciso de lo que es la ética profesional. se

debe profundizar en lo que as la profesin.

Se puede considerar a la profesidn como *(...) la aplicadién ordenada y racional
de parte de la actividad del hombre al conseguimienio de cualquiera de los fines
inmadialos y fundamentales de !a vida humana®.™ Por tanto, sa puede afirmar
que una profesidn es una actividad que tiene como fin la prestacién de servicios

o la produccidn de algin bien que beneficie a determinado sector de [a sociedad.

Peinador Navarro™ clasifica las profesiones de manera cientifica, bajo al crilerio
de la naturaleza de la actividad que se desarolla, distinguiendo dos clases de

profesiones:

« Las manuales o mecdnicas: donde predomina el trabajo del cuerpo, manual o

meacdnico, llamadas también profasionas Wenicas

:; PEINADOR , A, Traledo de moral profesional., p. 2
gt (bigam., p. 89
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« Las libarales: donde existe menos asfuerzo corporal y hay mds exigancia de

conacimientos inteleciuales,

El eercicio de la profesidn Incluye un serviclo para los demds en provecho del
préjimo, donde interviens la Inteligencia y la voluntad en conciencia, Toda
profesidn se caracteriza por la reciprocidad que liene con olras profesiones,
puesto que todas ellas hacen referencia al hombre, aunque en diversos
aspectos, por ello se pusde afimar que *(..) e! rabajo organizads s necesita
imprescinditlemente para que parmanezca la unidad moral que es |a sociedad
{..)7™, y resulta necesaria para el bien comin. Por lo anterior, @3 indispensable
considerar que los profesionislas se encuentran en continua relaclén, puesto que
cada profesionista necesita actuar interdisciplinariamente con  olros

profesionistas para dar a la persona una alencién integral.

La profesién s una actividad que forma parle esencial de la sociedad, por ello
no se puade centrar Unicamente en ayuda privada o exageradamente pdblica,
sino enfocarse a las necesidades especificas de la socledad en que se realiza,

cumpliendo asi realmente con el fin del desarrallo social.

Un profesionista es, entonces, la persona gque, habiendo adguinds una formacidn
integral en una rama especlfica de la ciencia o la lécnica, es capaz de clorgar

bignes o servicios a la comunidad a !a que perlenaca. Por tanlo, se puode

"bidem, p. 5
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considerar qua no s un profesional aquella persona que busca oblener una
ventaja y utilidad al servir a los demas, sin ordanar sus conocimientos, achitudes
y aptitudes a normas parficulares que precedan a su trabajo, quedando en un

quehacer superficial, sin ver los intereses verdaderameante humanos.

Es shi donde la ética cobra imporancia, Por ello, todo profesionisia debe astar
conscients de ios valores fundamentalss de la vida, de acuerdo con la

naturaleza humana, para al recto obrar profesional.

La &lica profasional se puede definir come *(...) la ciencla normativa que estudia
los deberes y los derschos de los profesionistas como tales® ™, lo cual da al
profesionista, una visidn clara y concsala de los problemas que se le presantan,
y da cimo actuar adecuadamente ante slios. Por ande, las normas que rigen a
todo profesionista deben ser enfocadas an todo seclor de la sociedad, es dacir,
desde &l punto de vista moral, social y jurldico, para asi brindar a la sociedad un
verdadero servicio, llevando compromiso y respensabilidad an cada acto.

Entendiéndase por ello que el profesional también debs ser responsable de |as
obligaciones da vivir en sociedad y no sdlo ha de quedarse an lo dispuesto en la
ley nalural, puasto que evidentamente &% un ser social y no vive aislado, sin an

convivencia.

T MENENDEZ, A., Elica profesiana!, p. 12
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i1.2.2 Conclencia profesional

La conciencia profesional no es una nueva conciencia moral, sino una modalidad

qué hace faita revalorar por la deshumanizaciin que vivimos en nuestros dlas.

La podemos definic come *(...) &l cumplimiento de cualquier carge plblico o la
realizacidn de cualquier misidn que trasciende al exterior, o que sale del dmbito
da los individual {...)"."® En efacto, la falta de cumplimiento consige misme ante
la profesidn a escase esplilu de vocacién y senicio a los demés se ha
convertido en el medio mds ufiizado para aprovecharse, sin la menor
preccupacidn del bien del prajima, privdndolo asi en numerosas ocasionas de su
propia dignidad de persona humana, y mas adn en el campo médico, ef cual
merace una evaluacian recta, no solamente de los médicos, sing también de los
auxiliares médicos donde resulta vilal conocar y vivir los principios de la Etica

Médica.
11.2.3 Deberes y responsabilidades del profesional
Constituyen fundamentalmente el respeto a sf mismo y al préjime por el hecha

de ser personas humanas encaminadas a la perfeccion, con dignidad, libertad y

respelo a la sociedad en la gque viven y sirven. Sobre esto Aguiles Mendndez

™ PEINADOR A., gp.cit., p. 48
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sefiala que *{...) toda la conducta practica de un profesionisia deba regirse por
asta doble finafidad: &) evitar toda falta voluntaria, y b) disminuir an lo posibla al
nomero de fallas involuntardas, que son fruto o negligencia ajena’ ™ Es decir,
hacer un trabajo blen hecho que dignifique a ia parsona por su obrar bign da

acuerdo a la verdad, en adecuacidn da la intaligancia a la realidad.

Para que una obra resulte bien hacha denlro de cualquier profesidn, as
necesara la vocacidn a [a misma, a modo que la entrega a la actividad
profesional estéd realizada con empafio, canfio y amor de banevalencia al prestar
un servicio u otorgar un bien. Si en al quahacer profesional no existiera la
vocacidn se haria un pesado camino por recomar en el deber profesional, sin
asperar &l cumplimients de los objetives. Esto es, que sin vocacién a la profesidn
jos resuttados de [a misma pueden ser deficientes, alejados dael bien comin o

faltos de satisfaccidn personal,

Por tanto, *(...} la funcidn especifica da la actividad profesional consiste en
establecer o restablecer el orden necesano al bien comdn® ™, es decir, prestar
un servicio sdecuado a la sociedad para que se beneficie en funcién de todos los

mismbros que |a conforman.

La ética profesional lambién es llamada moral profesional o deontologia, la cual

s8 occupa de presentar detérminadas obligaciones é&licas que se dan con el

iy . 18

" ME , A, Blica profesianal., p15
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ejarcicio de cualguier profesidn, sea manual o liberal, Hay diferenies lipos de
maral profesional, dependisndo de cada profesion en parficular y de acuerdo con
los guehaceres de cada una de ellas, en suma puede decirse que “(...} la maral
profasional es el conjunto de facultades y obligaciones gue tiene el individus en

virtud de |a profesién que ejerce en sociedad".™

Es preciso enfalizar que la moral profesional es una aplicacién de la moeral, no
solamente a la profesion, sinc a la persona humana que realiza su frabajo para

cumplir con la sociedad.

Al raspecta, Peinador Navarro afirma que la *(...) moral profesional gira alrededor
da dos virtudes principales: la justicia y |a caridad {...)** Una persona justa es
aquella que “se esfuerza conlinuamante para dar a fos demds |o que es debido,
de acuerdo con el cumplimienio de sus deberes y de acuerdo con sus darechos -
(como persona, a la vida, a los bienes culturales y morales, a los bienes
maleriales); como padres, cudadancs, profesionales, gobernanies, eic. y, a la

vez, interte que los demas hagan lo mismo™ ™

La virtud de la jusiicia conliena las siguientes caraclarisicas: relacidn necesaria
a ofro; |a deuda, es dedir, algo que se debe a olra como propio, la igualdad enira

lo que se debe y lo que se da. Y por viud de caridad, el hacer el bien sin

®' LARROYD, F. Piccionaria Parnja de pedagogla . p. 277
* PEINADOR, A, Tratago du maral pratesional, p. B
* ISAACS, D., fgucacion delgs vinudes hymanas,, p. 259
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esperar nada a cambio, por lo que |a caridad implica el amor de benevolencia,
por el cual se gquiere y procura el bign personal y no anlés al bien personal
prepic. Ambas vidudes, justicia y caridad, resultan esenciales en al ajercicio de
cugiguier profesidn, por la relacidn gue guardan las relaciones enfre el
profesional con sus clientes, siende ambas vitudes un deber ¥ una
responsabiidad que debe adguiric of profesional. De esta manera, podemos
decir que la justicia es la vitud gue reconoce y respata los derechos de cada

parsona humana, en cuanio a su unidad eapiritual y racional,

il.2.4 Sentido social de la profesién

En la actualidad algunas profesiones, desafortunadaments, han tomado diversos
rumbaos, polarizdndose, ya sea en lo maleral o en lo espiftual, perdiendo el
equilibiio de la formacion inlegral. Estas profesiones, al polarizarse, pueden
flegar a perjudicar gravementa a la persona a quien s8 le olorga un bien o
servicio, como puade ser el caso de la medicina. Esta, al enfocarse unicamenta
al aspecto técnico, degrada a la persona enferma, tomdndola dnicamenta como
materia y no como ser irmegral (ser biopsicosccial). Asl, es un deber tenar
presente que *(...} 8s |a sociedad misma y el bien comin como tal quienes
raquieran angustiosa y urgentementa ese otro aspecio relevanie de la funcidn
profesional” ™, lo cual lleva a sostener que el ser profesionista requiere un

compromise social en &l momeano de ejercer su profesidn, as decir, asumir las

™ MENENDEZ, A, Elica profesiong)., p.26
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responsabilidades de sus actos y no acluar sin reflexionar en sus
cansecuencias, ya sean para biep o para mal de las personas gue los

consultan,

La responsabilidad es indispensable para ol ejercicio de cualquier actividad

profesional, y un elemento vital para el desempefio de cada irabajo.

Quien elerce la profesion as una persona que vive en sociedad y partenece a
ella. En consecusncia, cuando se relaclona con otras persoras, dichas
relaciones ofiginan derechos y obligaciones, Tanto el profesional, como la
persana que raabe los bienaes o servicios, san personas, lienen dignidad vy, por
lanto, a ambos les cormespande acatar deberas y obligaciones para con su
préjimo v, 8 medida que esto se ejercita, sa llega al bien comdn. Por allo, *(...) o
profesional debe axigirlos, cuando sea praciso, en &l ejercicio da su profasion, y
lampigén respelaros en los demas II"; no se debe olvider que ambas son

parsonas y merecen digno raspeto,

Se pusde considerar el derecho como una norma que regula la conducta del
hombre, rige la livertad, para ser usada de un modo determinade, por ello el
deber a5 *(..) la necesidad maral de dar, hacer y omitir, comespondiente al

derecho que respeclo de lo misma tiens otro®*

* PEINADOR, A.. Tralado de moral potesional. p.40
™ piden. p.39
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La responsabilidad se puede considerar como ® (...} la obligacidn de rendir
cuenta de |os propios actos, lo que comporta un deber AL por tanto lomar
dﬂc'rsiws_mnllwa a asumir responsabilidades considerando el porgud y el para

qué de los aclos.

Todo profesionisia debe tener presente, que ejercer su aclividad leva a la
perfeccién da |as personas que sa involucran en ella, pero para [legar a esa
perfecciéin es necesario dirigifa por ei buen obrar, cumpliendo con deberes y
obligaciones morales exigienda un trato digno de persana y, recordando como
safiala Leonardo Polo, que la dfica no sustiluye “(...) a la medicina ni @ ninguna
olra cosa; pero sin |a dlica es imposible aspirar a hacer consislente todo eso
cantanda con el ser humano que es libre' ™ Es preciso enfatizar gua lodo
hombre, en cualquier circunstancia, condicidn, elapa evoluliva, raza o esiralo
social, es una persona digna de respeto y, por ello, a! buen hacer profesional
recaerd en el bienesiar de |a persona y, per ende, de |a sociedad y an especial

an el campo médico,
i1.3. Etica médica
En sl subcapitulo anterior, se hizo referencia a fa ética profesional de manera

general, enlendidndola como la parte de la &lica que se encarga de estudiar la

moralidad de los actos humanos en delerminada siluacion profesional. Esto as

*" MENENDEZ A. Elica profgsions),, p.144
* POLO, L., Quién es el hombre,, p.107
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fundamental puesto gua cada profesian liene un aspecto &tico que toda persana

deba lener presents &n & ejercicic de su actividad profesional,

La élica jusga un papel ralevania en la medicing, méxime que actuslmenle se
anlepone e deseo del dinero y &l avance tecnoldgico al bien del paciente. Por
ello se puede reflexionar qua "(..) ninguna olra persona, y con mayor rezon,
ninguna calectivided, ningun organisma, puede utlizer a la perscna como
media”" Todas |as personas que se involucran de aiguna manera en esia
profesién deben tenar un gran senlido élico en el desemperio profesional como
medio de vida, Enire las perscnas que se pueden relacicnar con algln aspecto
de la medicing, pueden enconirarse los mégicos princicalmente, personal
auxiflar médico, enfermeras, camilleros, asi como perscnal de inlendencia y
nulricidn de ta instlucién hospitalaria, entre otros, Se debe tomar en cuenta que
no sdlo los profesionistas de la medicinag deben lener un gran sentida ética, sina
tambi&n los que se encuentran en cualguier funcidn an 'a inslitucidn, incluse en

areas auxiliares, administrativas o jurldicas, antra otras,

Los profesionales da una instilucién hospitalaria ceben ser expertos en procesos
cientlificos y lcnicos pero también ewpertos en humanidad, puesto gue “la
enfermedad no s&lo atecta al cuerpo sino a la parsona en su totalidad: en cierto

moda, enferma todo el hambra {../™. Por este motivo la profesién médica cobra

= SARCIA HOZ, V., gt a)., Elgancepia de persana., p. 18
™ MONGE, M. A, Elica, 3aud, eslamedad, p 241
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vital importanc.a, puesto gue la inlagridad de |la persona enferma se ve afectada
necesita de los demas para superar |8 crisis por la que alraviesa Asf el personal
hospitatario, de manera conjunta, debe respetar la integridad del hombre
necesilado da su ayuda, fundamenlar sU actuar con el adecuado uso de la
razon, cumplir el cardcter dlico de sus dacisiones, encontrar el sentido dal humar

y asumir el sentido profundo da la responsabilidad profesional.

La labor del médico y de lodas las personas gue conforman una institucidn
hospitalaria tiene gran repercusidn en la sociedad, puesic gque pretenden
consarvar |a salud de lodos los miembras de ésta, bajo una misian humanitaria,

as decir, busca personas sanas para una socledad productiva.

11.3.1 Antecedenies de [a élica médica

La invencidn de la medicina, al igual que la de todas las ciencias, no tiena su
ongen en |a casualidad, sino en la necesidad del hombre mismo por

parfaccionarse en alguna disciplina, a fin da resolver siluaciones cotidianas.

Desde la antigiedad los meédicos se hmj Interesado por los aspectos morales
que ataflen a su labor y, principalments, en relacidn con respelo a fa intimidad
del paciente. Cabe mencionar qus "Hipécrates cuando establecid los principlos
fundamentales de la medicina occidental, pusa narmas éticas imprescindibles. El

no concebia un médico sin que tuviera la filantropia, es decir, el amor hacia el
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sar humana, sin ser diligenie por su bien y discreto para guardar el secrolo da |o

visto y oido durante el hacer médico."™

Desde Hipdcrates, padre de la medicina, 38 ha considerade dsia como una
aclividad clentifica y nalura!, con un enfoque nelamente élico. Esta afirmacién se
apoya en e juramenio hipocratice, donde se hace hincapié en la funcidn de
sarvicio, da beneficio y de respalo a la parsona. Por fanio, toda aquella perscna
que langa algin contacto con alguna institucién hospitalaria debe ejercer su
aclividad acompanada de la educacidn etica, buscando en el ‘rabajo diario la

major eportunidad de hacer las cosas bian.

En la Edad Media fisne lugar el nacimienio da los hospitales con el profundo
seniido religioso caracteristicc de esa época, dando lugar a quae postarormenta
sa esiablecieran *{...) los codigos da élica médica dictados por los gobamantes o
por las agrupaciones y academias de medicina™™, para formular normas élicas

que permilan la adecuada alencion madica,
11.3.2 Etica y formaclén profesional médica
Gracias a la défica Indo parsonal sanitarin va eslablecienda una relacién de

confianza con e pacients. Sin esle senlido dlico se perderla la fa en las

parsonas gue de alguna manera se involucran con el pacienta y no se darfa

¥ VELEZ, LA, Etica Madica., p. 83
* [dem.
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adecuadamente el ejercicio profesional, Asl °(..) la lwrmacidn etica del
profesional médico debe ser continua y el egresado debe seguir formando su
criteric porque cada dia surgen nuevas siluaciones que deben resolverse
éticamente” ®, sin perder de vista que se esta trabajando con seres humanos,

QuE no agolan su Bar an su corporeidad

A1.3.3 Secreto profesional

El secrelo profesional es un aspecto que cobra gran importancia en el campo
&lico de la medicina, puestc que el mansfar informacidn de la intimidad de la
persona involucra un compromiso de discrecion y prudencia, el cual lleva a
-astablecer relacionas da confianza antre el personal de la institucién hospitalaria
v el paciente. A modo que “al secrato profasional se apoya en la intimidad que
tiena &l ser humano, En todo ser humano existe un ndcleo de intimidad, sin cuya
salvaguarda se harla insoportable la vida personal® | siendo la intimidad un

aspecto vital de |la parsona con su autoconocimisnto.

Para comprender lo que involucra el secreto profesional hay que conocer lo que
e85 considerade como secreto. El secreto es () el dominio de la verdad,
conocida por una o pocas personas y desconocido para el resto, existiondo,

ademas, la necasidad a conveniencia de que asi permanezea la situacidn” ™

* Ibidem, p. 85
 MONGE, M.A., Ellca, salud, enfermedad., p. 24
[dam.
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De acuerda a Miguel Angel Mange™ se pueden considerar diversas clases de

sacrato:

« Secratonatural: aquel que es por [a propia naluraleza de [as cosas, sin haber

tanido un compromiso o pramesa anterior.

» Secrato promelide es aguel gue después de saber la confidencia se

compromate a guardaria

« Secreto confiado; es aguel guae con el anlecedents de una promesa o
compromiso 58 llega el conocimiento de una confidencia, En el secreto
confiada la élica profesional se ve reflgjada, puesto gue esa promesa O

compromisa se hace con la misma profesién.

Estén obligados ai secrelo profesional médico todas las perscnas gque, en un
momanto o en atro, estan en contacto con informacién confidencial del paclanta.
Es decir, (...} todas las parsonas qus en un ceniro sanitario paricipan en la
alencién de |los enfermeos (..). también esldn sujelos a una obligacidn de

silencig" ¥

™ ir. ibidem., p. 234-235
¥ lbidem, p. 237
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En fodo momento se debe guardar el secreto profesional del paciente, con
referencia de causas de la enfermedad o de fallecimienlo, entre las mas
Importantes; y de los famillares en caso de enfermedades hereditarias, con el fin

de evitar alguna molastla o difamacidn,

La guarda del secreto profesional ha conslituide una de los valores
fundamentales en el ejercicio da la madicina desde la antighedad, puesto que

involucra fa confianza del paciente hacia el personal de la institucitn hospitalaria.

El sacrelo profesional puede ser davelado en favor de un bien comdn. Este bien
ird mds alld del consentimiento del paciente o de daflo a un lercero. La razon de
la ravelacion del secreto profesional, slempre liene que ser expuesta al pacienta,
puesto que |a veracidad en el hacer madico 8s un aspecio esencial. Las causas

qus lievan ala viclacién del secreto profesional son™

» Una disposicidn legal que implica su revelacion, es decr, viclar alguna ley

vigente o contribuir @ un delito.

s Cuando del mantenimiento del secreto se hubiere de seguir un dafo grave a
la comunidad; es decir, que confleve un dafio imporiante y trascendents a la

sociedad.

" iy PEINADOR, A,, Iratago de mora} prafesions), p. 47-348
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« Cuando sea nacesario revalar el secralo para evilar un dafo grave irreparabls
de tercero inocente, es decir, aquel secreto que al manlenerdo pusda liavar

algln perjuicio a quien na lo merece.

« Cuanda la revelacidn implica un bien necesaric al paciente y comunicdndolo

86 puedan dar soluciones.

« E| parjuicio proporcionalmente grave gue se pueda seguir &l mismao
prafesional, es decir, cuando el mismo profesional esta an paligro de recibir un
dafto por mantanarlo.

3.4 Veracidad profesional

La relacién médico-enferma se debe establecer en un clima de confianza y
verdad en el cual el paciente se sienfa tomado en cuenta. Todo profesional, y
principalmente en medicina, debe tener presente la verdad ante todo, pero
lomanda en cuenta la forma de transmitiria segln las circunstanclas, razdn porla
cual “(..) la relacién medico-erfermo establece una comunicacion enire
personas, puede Incluso llegar & croar una amislad, y eslo supone
necesariamenie una camunicacidn gradual de informacion {...}"", puasto que

puade llegar a dafar al pacients a! recibir la informacién de su estado,

® MONGE, MA., gp, cif, p. 224
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La veracidad de los actos de un médico siempre lo van a llevar a una
‘rarguilidad espiritual, aungus como S8 menciond, dependiendc de cada
siluacién y lomando en cuenta la salud v el eslado emocianal, entre otras, el
enfarmo liene derecho de saber la verdad de lo que le sucede. Dependera del
personal sanitario quién y como se dard la informacidn, siempre y cuando se
espero “{...) el momento oportuno de manifestarla o mejor, iratar de ir déndola
gradualmante®. . Porque no pueds justificarse el hecho de engaftar & a'guna
persona que confla plenamente en otra, puesto que *(...} ocultar la verdad serla
infantilizar a la parsona, reducir al enfermo a un nivel inferior, manteniéndalo
engafiado, en un clima artificial y falso, en el que todos saben o que le aconlece,
menas é*'"', puesto que loda aclividad médica dete girar alrededor del paciente

¥ no pasar scbre él.

Por lo anterior, 58 puade afirmar que la educacidn basada en valores élicos
reales es indispensable en la medicna, por ello es necesano considerar al
hospital como dmbite laboral del pedagogo, donde la educacidn permanents

rasulta la major herramienta de perfectibilidad humana,

"™ |idem, p. 220
" pidem, p. 217



58

Il.4 La institucién hospiiaiaris

La Instilucién hospitaiaria estd presente en  cualguler sociedad, las
enfarmedades se dan en todo ser humano y con el paso dal tiempo y ol
desgaste normal del cuerpo, evolucionardn y se volveran mds complajas. Par
tanto, adaptar nuevas acfitudes al contexto hospitalario as fundamental, tomanda
como base |a conciencia recta al obrar, es dacir 1a Etica Profasional; que llavara
a todo el personal de asie tipo de insfiluciones a un contimua mejoramiento
personal y profesional, para si mismo y sus samejantes, madianie el trabajo bian

hacha.

il.4.1 Antecedentes de la institucién hosplialaria

Desda la antigledad s& ha hecho el esfuerzo por mantener, 10 mas posible, la
salud de la poblacidn en cualquier comunidad, para esto se han procurado
ingtituciones qua brinden apoye a tal fin, que es la prevencién. curacién y control

de la enfarmadad.

La palabra hospital proviene de la raiz etimologica * (...) hospes, que significa
huespad {...)""™, por lo que se conocla al hospital como una casa donde se

hospedaban los viajeros y las personas desamparadas. También deriva del lalin

*“ HENDERSON, V., Iralaco ge enfermeris ledrica y prctica, p45
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hospitalis el cuai podria definirse como  *(...) un establecimiento destinado al
tralamiento de enfermos internados™ '™ Asi, desde épocas remolas, se buscaba

|a atencidn de! enfermo an los hospitales

En las antiguas Grecia y Roma, los templos eran deslinados para la alencidn de
enfarmos bajo los princpics de la escusla hipocrdtica Posteriormante, en la
Edad Madia, surgen los hospitales y 10s “lazarenlos’, los cuales atendian a
enfarmos con padecimiontos conlagiosos, éstos se encontraban localizados en
los alrededores de las ciudades, para asi proteger a la poblacidn de la

propagacion de epidemias.

Despuds, an los conventos algaban a los enfermos, los cuales eran cuidados
por monjes y sacerdotes, siendo estas instiluciones |as que posteriormente se

convertirfan en los mejores hospitalas de la dpoca,

En Latinoamérica * {,..) ¢l primer haspital nacid en México en 1542, el hospital de
Josis, aln activo, lundado por Hemdn Cortés” '™ A consecuencia de esto
surgen ofras insbtucionas similares en la América Colonial principalmenta an

Brasil y Argantina.

En esta dpoca no habia médicos ni anfermeras, y es hasla e siglo XIX, cuando

la medicing va cobrando mayar importancia, gracias a los dascubrimientos de

" NAVARRO. P, Hgspitales normas y procedimientos,, p. 194
"™ MALAMUD, C., Maneio del hospits] pdbiico y privado., p. 18
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Pasteur y da olros claniificos, quienes permiten |2 transformacién radicel de la

ciencia médica,

Actualmenie la Organizacidn Mundial de la Salud defina al hospital coma *(..)
una parte integral de la organizacidn médica social cuya funcién es la de
proparcionar @ la poblacién atencidn meédica completa, tarto preventiva, coma
curaliva, y cuyo sanicio da consullorio externo alcanza a la familla en el
hogar* ™ psl también se puede considerar al hospital come un centro educativo
da todas las personas gque intarviensn an &, y también como un campo da

avance an la investigacién, atencién personalizada y formacién integral.

I1.4.2 Finas de la Institucion hospitalaria

Toda Institucién social se forma con fines especificos para servir mejor a |a
comunidad a la qua parteneca. La inslitucidn hospitalana tienae fines, los cuales
daban ser tomados en cusnta para suU adecuado funcionamiento, diches fines a

gua odo hospilal deba tender san: '™

s« PROMOCION DE LA SALUD: Sarie de aclitudes interdisciplinarias
coordinadas y de cardcter permanents, para mantener la salud de la persona
sana y procurar [a pronta recuperacidn de la persana enferma, medlante el

gjemplo y la orlentacidn de los habitos y costumbraes,

L]

e lidlE., . 17
df. VAZQUEZ, L., Adminlstracidn en |os hospitnles., p. 194
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EDUCACION PARA LA SALUD: Labores educativas emfocadas a que la
persona camble hacla una actitud que favorezea la salud, mediante métodes v

técnicas educativas, es decir, que promueva la lucha contra la enfermedad.

PREVENCION DE ENFERMEDADES: Brindar a la persona el acceso a la
medicina prevertiva por medio de procedimientos especificos, como

camparias de vacunacion, entre olros.

ASISTENCIA CURATIVA: Atencidn integral de la persona enfarma, ayudar a
disminuir o curar la enfermedad, para gue &sta pueda reincorporarse a la

sociedad productiva,

REHABILITACION: Restablecer lo mas positle las funciones perdidas o

disminuidas a causa de un accidentes o de una enfermedad.

INVESTIGACION ¥ DOCENCIA: Promover técnicas de investigacion basadas
en 8l métedo cientifico, procurando el avance de la clencia médica. Procurar
aclividades para la actualizacion en las tres draas del aprendizaje (cognitive,
psicomotriz v afective), Extender &l esplritu de investigacidn a nuevas

generaciones de profesionistas.



A pesar de que muchos hospitales se diigen a complejos campos de
espacialidad, lodos deben tener presentes estos fines para la atencidn integral y

humanizada a los pacientes.

11.4.3 Clasificacién de hospitales

En la actualidad, por el desarrollo de la ciencia médica, se pueden considerar
diversos lipos de hospitales, los cuales han sido clasificados por diversos
enfogues de acuerdo al desarrollo de las comunidades a las gque perienecen. A
continuacidn se presenta una clasificacian de hospitales', la cual dara una

vision mas amplia de la diversidad de las instituciones sanitarias. Los hospilales

pueden clasificarse por

EL SISTEMA AL QUE PERTENECEN

« Pihblicos: aquellos que dependen totalmente del goblerno federal.

+ Privados: pueden ser lucrativas o no lucrativos, es decir, que suU fin sea
cobrar los servicios médicos o el de brindar servicio médico voluntario (por
medio de donativos).

« Mixtos: aquellos que reciben donativas y son allruistas y, a su vez, reciben

apoyo del gobiemo federal,

" efr. ibidem, p. 198-200



SU CAPACIDAD INSTALADA
+ Menos de 50 camas; 45105 son conslderados como hospitales peguenos.
+ Mis da 50 camas y manos de 250: concebidas como haospitales medianos.

« Mas de 250 camas: (05 cuses 50N calalogados como hospitales mayores.

SUARQUITECTURA
« Horizontales: aquellas que se ubican paralelos &l horizonta.
« Verticales: aqualios que tienen direccién perpendicutar al horizonta

= Mixtos: aquellos gue se tienen estrucluras tanto vericales coma horizonlales.

SU UBICACION GEOGRAFICA
« Urbanos: se siltan dantro de las ciudades,

« Rurales: se sillian en &l campo para brindar sus servicios.

NIVEL DE ATENCION

+ 1° nivel: aguellos que s6lo brindan servicios de consulta externa o domiciliaria
y obsarvacidn, entre olros, lambién llamados ciinicas en |as cuales no hay
hospitalizacién.

* 2° nivel: agquellos que no inlervienan en procesos especiglizados en la
alencién de una enfermedad especifica, es decir, sdlo inlarvienen en

revisionas generales de |os pacientes, partos y analiss clinicos. entre oiros,
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3 nmivel 2quelos corocoidos comn de especialidadges, iralamienic de

erlarmadades: o padacimientas espacificos

TIPO DE ATENCION:

Generales: Aguellos gue pueden dar alencion ntegral en areas
indispensables en los hospitalas, como urgancias, ginezobstedricia (panos),
cirugia alemantal y padiatria.

Especialidades: Aguallos que agrupan diversas especiafidades en una sola
institucidn, como neumologia, cardiologla. gastroenterclogia, dermatclogia,
enire olras.

Moncespecialidades: Aguellos que se dedican a una scla especialidad por
su complajidad, coma es neurslogia, hemalologia, cancerclogia, entre ciras.
Mixtos: Aquellos que brindan los tres servicios anlenores, leniendo cada

atencién un espacio pfaviamente establecido por al hospital.

POR LA ESTANCIA DEL PACIENTE:

Breves: esiancia de una & cinco dias,

Imtermedias: astancias de una semana a dos semanas.

= Prolongadas: periodo mayor a quince dias

Ambulatorios: por el nimero de horas que asistan a rralamientos medicos

que se realizan unicamente en el hospital.
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En &l cuadro 2.1 se puede observar de manera general la clasificacion de los

hospilales.

Cuadro 2.1 CLASIFICACION DE LOS HOSPITALES

|HOSPITALES

SISTEMA AL QUE PERTENECEN
CAPACIDAD INSTALADA
ARQUITECTURA

UBICACION GEOGRAFICA
NIVEL DE ATENCION

TIPO DE ATENCION

POR LAESTANCIA DEL PACIENTE

Fuante: Propuasla de las auloras.

Es necesario observar el ambiente laboral, conocer y comprender, dentro de o

posible, en que ambile se llevard al cabo el proceso educativo, puesio gue

gracias a esto, se podran eslabiecer objetivos generales y especificos para &l

lipa de personal que labara en esta institucién, y asi poder cumplirias de una

manera mas eficaz.
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IL.4.4. Organizacién del hospital

El hospital como cualquier institucién social, iene personas trabajando en su

interlar, que se relacionan y conviven, perfecciondndose en su labor profesional

a medida gue buscan &l bien v la verdad, madianie un trabajo bier hechao.

Cuadro 2.2 ORGANIZACION DEL HOSPITAL

DEPENDENCIA |
DIRECTOR
{ susDiRECTOR |
[ |
SECCION SECCION SECCION
ACMIMISTRATIVA TECNIC A MEDICA
ADMINISTRACION ~~l COMPRAS H ENFERERIA ||  FARMACIA HOSPITAL J— cLiNICA
Immalum ]--[muffmleum |maa:3ﬁml-—' PATOLOGIA | SEDRUT \:EQHSULT!.EH
CiRUGLA REHABILITACIN
| rersomal || wmepewci | | LwoRatorin | asasTos GINECOBSTE TRICIA
- PEDIATRIA
ESTADISTICA |- AAYOS X

FUENTE: BALDERAS, M., Administracidn de ssrvicios de enfemmers,, p, 126
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Para conocer mas a fondo la institucidn hospitalaria, es necesario profundizar en
la organizacidn del personal, asto se puede observar en el cuadro 2.2 donde Ma.

de |a Luz Balderes lo muestra de una manera clara y pracisa,

En general, los hospitales tienen esla organizacidn, sungue estruclurada de
diversas maneras Segun sus necesidades, considerando siempre que lo gue
importa &3 gue s& cumplan los fings establecidos para toda inslitucin

hospitalaria,

i1.5 Pedagogla hospltalaria

La perfectibilidad humana se hace presente en cualquier condicidn, circunstancia
y tiempo en que se encuentre la persona, desde el nacimiento hasta su muerte.
Una persona durante el transcurse de su vida puede sufrir padecimientos que
ponen en desequilibrio su condicidn integral de ser humano, lo cual puede
llevario & ingresar a una institucidn hospilalaria; y s ahl donde, con una base de
interdisciplinariedad, la Pedagogia Hospilalaria, desarrolia su  actividad
profesional considerando & e persona como una unidad biopsicosocial. Le
Padagogla Hospitalaria considera 8 la persona siempre como digna vy
susceplible -aln en su dolor- de inslruirse y formarse pare ser mejor, por ello
“[...} &l autodesarrollo imenclonal y perfectivo en qua consiste la educacidn no es

solo para algunos, @s un derecho irrevocable de todas las personas y, por
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consigulente, con todo derecho, lambién de la persona enferma’ @ |5 cual se
lleva al cabo medianie programas especificamente educativos en el hospital, a
modo que sa oplimise la calidad ética de una asistencia integral a los enfermos,

es decir, por parte del hospital, da los familiares y amigos.

La Pedagogia Hospitalaria como tal ha tomado mayor fuerza desde la segunda
mitad da nuasiro siglo en instituciones hospitalarias europeas y estadounidenses
principalmente. Esta modalidad se enfaca de mansra especial a la atencidn de
nifios y adoiescentes™(...) que respanden a clertas necesidades de la persona
humana cuando Se encuentra precisamente en esa circunstancia andmala que
es la enfermedad y, mds concretamente, en la situacion especifica gque
represania |a kmpﬂal]:a:i&rf.'“ Es por lodo ello que los pedagogos son
necasarios en los hospilales para educar de manera especial al enfermo,

respalando la dignidad y libertad del mismo.

La finalidad de la Pedagogia Hoespllalaria es *{...) implantar y aplicar aquelios
principios, criterlos y condiciones genecales y especificas a los que deben
gjustarse las acclones psicopedagdgicas (..)""°, en otras palabras, la
Pedagogia Hospitalaria busca adaplarse al contexto hospitalario medianie
objelivos generales para toda la insfitucidn y especlficos dirigidos a cada

enfermo para ser aducados y adoplar |a aclitud més convincente frente a la

'™ POLAING-LOREMTE, A., Pedagogla hosgitalaa,, p. 24
' Iidem,, p. 18
"™ iidem, p. 21
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enfermedad que padecen, cualquiera que ésta sea, asi como la edad que cada
enfermo tiene, Por medio de la comunicacién, ameor y didlogo se facilitara el
praceso educativo para orentar al enfermao & salir de una situacién nomal da
negacién da la enfermedad y continuar su desarmollo con la mayer normalidad
positle, sin obstaculizar la labor del médico y de lodo el personal que labora en

la instilucién hospitalaria,

11.5.1 Perspectiva médica y psicolégica

La finalidad de la clencla médica es prevenir y curar la enfermedad para |a
readaptacién del paclente & su vida productiva, asl como conlrolar la
enfermedad en aquellos padientes incurables. La enfermedad 85 aguella °{...}
alteracidn o desviacidn, del estado fisioldgico de una o varias pares del
cusrpo™'', qua el hombre suele enfrentar en cualquier etapa en el transcurso de
su vida, @ modo que produce cambios no solemenie bloldgicos, sino lambién
psicolégicos y animicos, Los aspeclos psicolégicos de la enfermedad

considerados por Polaino-Lorente y Gonzalez-Simancas,'' son los siguientes:

« Una experiencia de prvacidn de la salud, por lo que se le despola a la
persona del sentimienio de encontrarse blen, diferente al sentirse sano, que la

ara comun al enfermo hasta entonces.

" jpidem., p. 27
"2 otr, [bidem, p. 2630
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« Una experiencia de frustracidn, con Impedimenio @ imposicion en clerta
medida de las propias libertadas y disponibilidades que se ven contranadas,
obstruyendo, bloqueando o impldiendo |a realizacién dal propio proyecto

personal da vida.

« Una experiencia displacentera o digica que conlleva el dolor por las molestias
gue se adusfian dal cuerpo v hacen que &l dnimo pase de la ansiedad a la

soledad, al alslamiento o a la fobia hospitalaria.

Todos los aspectos dan cabida 8 un eslado de crisls y estrés an el nuevo
contexto que el enfermo vive, razén por la cual la laber interdisciplinaria entre
médicos, enfocados a la curacién y restablecimiento fisico, psicdlogos,
snfocados al aspacto psiquico y conductual, v los pedagogos, en la formacién e
instruccién del pacients, deben buscar ol restablecimiento y preservacién del
enfermo bajo un enfogue inlegral de su paciente, aun lratdndose de casos

incurables.

1i.5.2 Perspectliva educativa ;

La Pedagogia Hospitalaria ve a dicha institucién como una aiternativa mas para
ampliar la acsidn educativa en busca del perfeccionamiento humano del que
sufre una enfarmedad, La accidn pedagédgica en el contexto hospitalario tiene

tras enfoques, los cuales resultan complemantarios para legrar una rahabilitacién
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digna e integral del enfermo en cuanto persona, eslo se muestra claramente en

al cuadra 2.3:

Cuadro 2.3 ENFOQUES DE LA PEDAGOGIA HOSPITALARIA

ENFOQUE FUNCION MEDIO
Formativo Paractbilidad humana | Orientacidn
Instructivo o diddctico | Tareas de Ensefianza- | Educacion personallzada
Aprendizaje
Fsicopedagdgico Fisica y Pslquica Terapia

Fusante: Propuasta de las auloras.

11.5.2.1 Enfoque formativo

Se encarga de ayudar *(...) al perfeccionamlento integral de la persona en una

situacién andmala’ ', de manera que el pedagogo ayuda al enfomao a sy

aulodesarrallo a pesar de encontrarse en una situscion andmala, respetando su

autonom(a, apertura y singularidad que lo hacen ser & y no ofro; siendo asf la

parsona &l eje principal por e cual gira la educacidn, y en especifice la persona

enfarma y hospilalizada.

En este enfoque los modos de proceder son por medio del didlogo vy la

compaiila, donda *(...) se posibilita 1a intervencidn propia de los educandos: la

" e, p. 20
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que ayuda a que el anfermo ponga tode lo que pueda de su parle para no
rendirse anle las dificuitades por las que alraviesa, también a descubrr los
recursos personales con los que realmente cuenta para comprender, aceptar y
superar sus propios suftimientos”' Esto permile que mediante la relacion
humana afectuosa, sa reflaxicne sobrs el sl misma, y que se logre desperar el
deseo de perfeccién mediante una auoayuda acompafiada por el profesional de
la educacian, de modo qus (...} el sueto ayudado prosiga tomando decisiones
facundas, por minimas o poca importantes que puedan parecer, raspeclo de su
ser personal, 8 mantener una actilud de esfuerzo, de lucha y de optimismo
respaclo de su delerigrada vida presente y respecic de un posible futuro més
halagbefio para 8l que dabe prapara.rsa"”, lo que supone tener presente la

perfectibilidad humana,

La formacidn dal hacer del enfermo radica en la manara en como se resuelva al
tismpo libre en la institucidn hospitalaria, ya sea con “(..) tareas dfiles y
formativas, que no sdio le sirven para distraerse y vencer su obsesidn por su

enfermedad, distrayéndale y relajandole psiquicaments (..)"""%,

y ademis
conbribuir en su perfeccionamiento, venciendo cbsldculos a pesar de las
dificultades que en si mismo puada llevar el proceso educativo, mediante la
alencitn personalizada a cada uno de los enfermas, consideréndclos de manera

intagral,
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{1.5.2.2 Enfoque instructivo o didéctico

Es aguel que se encuenira encargade “(..) en las tareas de ensefanza y
aprendizaje, necesanas para recuperar, mantener Yy facilitar la reanudacion del
procasa de formacion imelectual y cullural del enterno, especialmenta de nifios y
adclescentes hospitalizades, y de cuantas personas 3@ encueniren en edad
escolar''", de manera que la educacisn formal no se vea del todo Interrumpida,
en la medida de lo posible, conforme & los programas escolares a los cualas se

apega el pedagogo en la instruccion educativa en el hospital,

E! mode de proceder exige @l seguimiento de los cuarte momentos didécticos:
diagndstico de necesidades, planeacidn, realizacidn y evaluacién, aunade a
objetivos genarates y pariculares para cubrir, en la medide de lo posible, las
necesidades escolares de cada educando apegadas al programa oficial de!
glimo aflo escolar cursado y, con base en ello, se realizan diversas
evaluaciones individuales que le permilan a! educadaor conocer el grade an que
los conocimientos han sido asimilados u olvidados, razdn por la cual, la funcidn

del enfoque instructivo es buscar la readaptacion del enfermo.

El proceso aducaliva a seguir en el enfoque instructive es evidenlemente

personalizado, para llevar 8 un adecuade resullado de aprandizaje del enfarmo.

" jidem, p. &0
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Para allo sa& deba considerar a cada enferma coma Unico & irepetible, conforme
a sus caracterislicas propias buscando el desarrolio integral en |a etapa en que
88 ancuantrnhpuasln gue &l adolescenta busca convivie y compartic con los
demas sus pansamientos y sentimientos. Al respecto Gonzdlez-Simancas opina
gue se dabe dar al enfermo *(...) la oportunidad de comvivir y relacionarse con
sus compafieros en pequedos grupos y siempre a cargo de un profesor {...)"'",
que invile &l pacianie & relacionarse con ofros pacientes gue se encueniran an

las mismas circunstancias, y asl, llegar juntos & la motivacidn por medio de la

amistad.

La aclividad docente gue implica el enfoque instructivo, debe tenar una especial
conexidn con la orienlacién educativa y la educacién personalizada
principalments, que facilite el proceso de ensefianza-aprendizaje; y también con
la organizacién docenle-hospilalaria, fo cual implica *{...) todo un equipo de
personas que necesitan de direccién, asesoramiento y coordinacién en la
consecucion tanto de los objetivos personalizados, propuesios por cada alumno
haospitalizado™ '®, capacidades que el pedagogo desarralia en su formacién, par
lo gue as iddneo para dingir dicho trabajo, planeando flaxiblemente, realizando y
coordinando contenidos que se adecuen al paciente de manera integral, al
fransmitir no solamante conenidos, sino también valores a partir del amor y el

ejemplo.

(4].]

g AREL
" bidery, p. 67
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Ambos enfoques anferiorments mencionades llevan al cabo finalidades
espacificamenta educativas en apego a la dignidad de la persona y su

parfectibilidad, considerandola como una unidad bicpsicosocial.

11.5.2,2 Enfoque psicopedagdgico

Esla enfoque propone ..} una acclén més sistemalica, mas técnica o
lecnificada, para preparar a la hospilalizacion y para procurar un mas aficaz
ajuste y adaptacion a las condiciones lipicas de esa situacion, asi como para
remediar los posibles conflictos psiquicos que lal siluacién a veces comporta.
Intervencién por tanto prevenliva y terapéutica que facilila- y que an algunos
casos hace que sean posibles- los otros dos enfoques pedapgdgicos
safialados”.'™ Es decir, que tanlo la Psicologla Clinica, como la Pedagogla
Hospitalaria, buscan el restablecimiento de la salud tanlo fisica como psfquica
del enfermo, perc son diferentes en cuanio a que la primera liene una finalidad
aspecificamente lerapdutica, y la Pedagogia Hospitalarda tlens por objetive *(...)
primordial &l desarrolic y no la terapla del ser humano. Los procedimientos
pedagsgicos esldn mas abiertos & I3 fexibilidad a la intuicldn v a |a
espontaneidad. desde las que e educador jurga cudl de eilos es &l mas
oporuno y adecuado para colaborar &l desamclio normal de una persona (..,

por ello como pedagogos, es vital reconocar fimitas profesionales y dames

% ibiderm,, p, B0
¥ pidgm., p. 88
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cuenta de cuando no sa tieren [os conocmientos y habilidades suficientes para
llevar al cabo una lerapa que es propia de los psicdiogos, v es aqul donde es
preciso anfatizar nuevamente 1a interdisciplinariedad en ef ejerciclo dal quehacer

profesional del pedagego, en funcidn del educando.

11.5.3 Areas de actividad de la Pedagogia Hospitalaria

Parg llevar al cabo, de manera eficaz, los enfoques formativo, Instructivo y
psicopedagdgico, la Pedagogia Hospitalaria se vale de tres dreas de actividad
que favorecen & proceso de ensefianza-aprendizaje, estas dreas son las

siguiantas'™:

+ Escolar intenta continuar con el proceso escolar para no perder el habita
intedeciual del estudio, as dacir, hace que el nific y el adolescente se habitden
al esfuarzo v al estudio mediarte ejercicios, repasos de los contenidos del
plan de estudios que ya se han estudiado hasta llegar al nivel en gue se

quedaran.

» Recreativa: sa diige al esparcimients, distraccion, alegria, relajamiento,
estado de dnimo del enfermo, es decir, por medic de diversas actividadas no
ascolares, pero bajo un fin educalivo, el enfarmo pueda olvidarse un poco de

|z gque astd padeciendo,

"% gir., [biem., p.106-108,
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» Orienfacitn: Se encarga de establecer un proceso de ayuda mediante el

didlogo ¥ la compafia, sin tener tiempo ni aclividades concretas, busca &

cambio positivo de aclitudes hacia la vida, el fuluro y la enfermadad.

Cuadro 2.4

AREAS DE LA PEDAGOGIA HOSPITALARIA

[ AREAY FINALIDAD | OBJETIVO ACTIVIDAD
ESCOLAR: inlan‘la?ﬂrhﬂar oporiunidades de | Establecimiantic de
conlinuar con el proceso | aprendizaje basadas en | programas

escolar para no perder el | el curiculum escolar que | individualizados de

compania, para dar un!independencia,
camblo positive en la|
actitud ante el dolor v los {
proyeclos futuras, E

habilo del estudio, sirva de vinculo escuels- | aprendizaje para cada
pacianta. enfarmo,

RECREATIVA: se dirige | Disminuir la ansiedad v | Técnicas y  tacticas

al  esparcimiento  y | e@strés creando un clima | grupales e individuales.

relajamiento del enfermo | emacional favorable para

en al conténdo | el paciante.

hospitalario. |

[ORIENTACION: Sa?,ﬂmrgar apoyo emecional | 5e delerminan

encarga de establecer un | para afirmar el | dependiendo de la|

praceso de nv_.rudaiil autcconcepte posilivo, de | personalidad  de sadai

mediants  didlogo ¥ Lai seguridad a | paciente

FUENTE: Propuesta da las auloras.



L]

En &l cuadro 2.4 se esquematizan las ires dreas de |a pedagoglia hospitalaria los
cuales resullan complementanos para dar una verdadera educacion

persondlizada en cua'guier instiucidn sanitaria.

Las dress de actividad de |8 Pedagogia Hospltalara permiten al educador
conocer y entender & la persona enferma, dentro de su contesdo familiar, soclal,
cultural, econdmico y educalivo, paro todo esto es |a primera parie para dar una
adecuada atencién educaliva que va mas alia de !a mera escolanzacidn, yla
segunda parte consisle én conocer & quién se difige |a accién aducativa y cual

a8 la enfarmadad que padeca.
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CAPITULO I
EL ADOLESCENTE CON INSUFICIENCIA RENAL ANTE SU AUTOTAREA
DE REALIZACION

La persona humana es perfectible en cualguier circunstancia en la gque se
encuentre, aun en la enfermadad, que puede afectarla en cualquier etapa da la

vida, provocando algdn desequilibrio en el desarrollo integral.

La adolsscencia es |a stapa de |a vida donde se presentan algunas de las crisis
mas fuertes y sigrificativas para la conformacién de la personalidad. El
adolescente enfermo, ademds de las crisis propias de su edad, experimenta
otras mas que [e afectan de manera integral, pero éslas no son comunes, coma
las enfermedades, son muchas veces imemadiables aunque e pueden encauzar
posilivamente como es el aceplar su enfermedad. Estas crisls no comunes
repercuten en diversos aspectos de la persona como son &l equilibric famillar, el

dolor fisico y meral, la depresidn, la expectaliva de vida, entre ofros.

La insuficiencia renal crénica es una enfermedad que implica un estricto control
puesic que s& pone en juego la vida del pacients. Se debe conocer a fondo lo

que involucra y cémo afecta a la persona enferma,

iEl adolescente con insuficiencia renal crénica es una persona necesilada de

aducaciin y de orientacitn, que le ayuden a sobrellevar su situacidn andmala, y

ESTA TESIS NO DEBE
SALIR DE LA BIBLIOJECA
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asi pueda desamroflarse conforme a |a realidad que le rodea. sin crear falsas

expectativas de sus posibilidadas y imitaciones.

.1 Adolescencia: camino a la madurez

Para comprender lo que involuwa la crisis del adolescenta enfermo, es
nacasario conocar lo gque, en general, caraclenza a esta etapa, sus aspectos
intelectuales, afectivos y sociales, pueslo que os 1a fase de |la vida humana en la
cua! se presentan algunas de |as orisis de identidad y autonomia que definen la
eslabilidad de |a vida adulla. En & dmbile hospitalario el pedagogo pratendes, par
media de programas de orientacidn inclur un senfide positive de | enfarmadad

como agents educalivo

il.1.1 Conceplo de adolescencia

El paricdo de la adolescencia &5 de suma impartancia, para el desamalio da la
personahdad total, su elimologla misma alude a eflo: “El vocablo adolescencia
previene del verbo lalino adolescers, que significa wecer o llegar a la
maduracién® '*, es decir, atapa en |a cual la persona se encaming a |a magdurez
an todos los aspeclos que la conforman Por aslo, se considera a la

Aadolescencia como una elapa de diversos cambios que estructuren la

" Ediciones RIALP., Gran enciciopedia Riglg., Temo 1, p. 230
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parsonalidad del individuo para conformar un adulto pleno, de acuerdo & sus

Bxpariancias pasadas an un proceso continua.

La adolescencia se pusde considerdr no stélo una elapa de cambios fisicos, sino
también emacionales, intelectuales y sociaies. Por esto se puede definir a la
adolescencia como el periodo comprendido éntre [a rifez y |a adultez en donde

&l individuo estd an proceso de maduracion,

iii.1.2 Fases de /a adcloscencia

La adolescencia esté comprendida por diversas fases gue e van enlazando
para dar pasc a |a edultez. Conforme a la divisidn qua realiza Gerardo Castilio se
pueden digtinguir, adolescencia inicial, media y supericr, y en las siguientes
pdginas se Iralard cada una de ellas por separado a fin de proporcionar una

yisidn mas complata de esta elapa avolutiva.

{i1.1.2.1 Adolescencia inicial o pubertad'™

Comprende desda los onca a los trece afios en las mujeres y de doce a calorce
afios en los varcnas apraximadamenta, Involucra aspeclos somdlicos o fizicos
més que psicaldgices, principaimente da arden sexual y del funcionamianio dal

siglama nerviosa. La transformacion en asta etapa es de manara brusca par lo

" ofr, CASTILLO,, Gerardo., Los adolescentes y sus problemas., p. 58-88



5

que =& da una disarmonia en las proporcionas corporales Eslc se puade

abservar en el peso y la astatura, entre olros rasgos,

Se dan cambios de orden mental coma la capacidad de absiracciér. grdanacién
de las ideas, desamollo de la imaginacién; asl como, cambios afeclivos y

sociales.

Cabe mencionar que en esla elapa se da gran peso a la afeclividad puesto que
el adolescente s& encuenira en un desequilibrio que s= refleja an su conducta
demaostrando hipersensibilidad e imilabilidad, a consecuencia del nacimienio de
la intimidad, la cual s& va formando de manera lenta, &n esta primera etapa,
dande se exalla el senlimienlo dal propio yo, por el cual el adolescents siente y
experimanta que poses algo en s mismao, que le &s suyo y no pertenece a nadia
mas, donde conoce sus limitaciones y debilidades, lo gue le causa insegundad y
origina agresividad, En cuanto a la maduracién secial, busca |a partenencia a
grupos diversos, de estudiantes o amigos, como las pandilas, las cuales sa

encueniran alejadas dal mundo da los adullos,

i1.1.2.2 Adolescencia media'™

Perlodo que va desde los Irece a los dieciséis afos en las mujeras y de los

catorca a los diecisisle afios en los varones. Duranie esta elapa se estabilizan

" gfr,, ibidem,, p. 76-80
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los cambios fisicos, dando paso a los cambios psicoldgicos. La crisis més
importants en esta fase es el establecimiento del "yo" psiquico, ol cual se lleva af
cabo por medio de reflaxiones y aulocrilicas, es decir, sa eleva al desamollo
inteleciual, pero aln no se llega a la madurez (olal, cayendo por 880 en rasgos
del inicio da la adolescancia al redescubrir 8l mundo que le rodea v en el cual

viva,

En ol aspecio afectivo, el adolescente busca profundizar en su intimidad para
poder asl, afirmar su personalidad. Tiens gran necesidad de querer y ser
querido, pues la inestabilided de ia fase anlerior, le produce inconformismo y
agresividad ante las injusticias de la realidad.

En &l orden social, el adolescents busca entablar relacionas mas estrachas con
personas en semedante condicldn, pero en un nlimero mas reducido que en la
atapa armerior, puesto que prelende conformar relaciones de amistad y no
simplements de compafierismo, busca compartic con un amigo, parte de la
intimidad por la necesidad de amar y valerse por sl mismo. Lucha por ser

aceptado y admirado para afirmar su personalidad.



111.1.2.3 Adolescencia superior '**

Periedo comprendida entre los dieciséis y veintidos aftos an las mujeras y da los
diacisiale a los veintiunc afos an los varones. Se puede considerar como una
atapa da astabllidad, tanto fisica como psicoldgica qua le permite estar ablerio a
los problemas dal hombre, puesto que se ha ido estableciends su personalidad,
y 5@ aestablecen |os valores que sostendrdn su vida. Busca dar cpiniones, as
extrovertido y trata de formular un proyecic de vida de acuerdo & sus

capacidades, asi coma ralaciones con [o5 demas.

Busca ideales concrelos respeclo B Su vida futura, tenlendo presente la
responsabilidad qua conlleva y sus decisionas. En el aspecto fisico, llega a su
plenitud, puestc que el desarolls mayor se lleve al cabo en las alapas

anterioras.

En cuanto al aspacto Intelactual, se forman juicios més !rascendenlalas para al

astablecimienic de opinionas propias, basados an la cbjetividad y el realisma.

Socialmenta |, tiende a relacionarse de manera canstructiva y can mayar facilidad
con la familia, encontrando menas dificultades para llevar su autonomia y marcar

las pautas de sus interesas prafesionalas.

" ol [gem. p.89-92



Cebe mencionar gque estas fases dependsn de la cultura, raza, factores
hereditarios y externos de cada pals an &l que viven, y da acusrdo al sewxo,

puesto que an las mujeres suelen presentarse primero que en los Varones,

f.1.3 Identided y autonomia; crisis de /s slapa adolescents

Tanio la crisis de identidad como la de autonomlia se presentan duranle toda la
elapa de la adolescencia, inicidndose an la pubartad de manera idealista y por lo

general sa finaliza de manera més realista en |la adolescencia suparior.

La idenlidad y fa autonomia se reflejan en la personalidad dal adcolescente a
medida que asumen Sus seniimlentos basicos de seguridad y conflanza en
busca de su proplo *yo" o “si mismo®, como persona Unica capaz de respondar

de sus actos.

La identidad los lleva a tener una autocritica, aunque fisica principalmeanta y en
comparacién con sus semajanies para entablar discusiones y desaflos, llagando,
an ocasiones, a exagerar o dramatizar su auloconccimianto, 1o gue propicia que
58 sienta empaquefecido an la necesidad de excelancia y deseo de estimacidn,
de tal manera que descubre gue cada uno al igual gue & °(..) tiene sus
cualidadas concretas qua @ hacen ser tal cual es, cualidedes gque son

necesarias para él mismo y para todos aqualios gue con @l conviven® "”, esto as

T MIRABELL, E., Como enfender g los adolescantes,, p &1
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que &l al principio el adolescenta se identifica a sl mismo para establecer su

identidad y asl relacionarse con [os damas.

El encuentro da la aulonomia a prncipios de |la adolescencia fiende a
exagerarse dado que el valerse por sl misma Implica que el adolescenle
organice “{...) 5u propia vida seglin sus propios valores, muy cambiantes y
modificables(...)* '®, y es donde se piensa an la desvinculacién de la familia y la
escuela, para conseguir un mayor aulcdominio y la sensacidn de haber
encontrado el propio equilibrio y lograr, asl, la conformidad del mundo que le
rodea.

La autonomia implica, para el adolescenta superior, |a asimilacién de una mefa
necesaria aunada a la responsabilidad en el adecuado uso de la libertad, ante la

vida futura de s y de los demas, como el preceso de mejora personal.

HiI.2 Salud y enfermedad; compafieros del hombre
Para comprender la situacidn que vive el adolescante con insuficiencia renal, as
praciso profundizar en dos conceplos bésicos que resullan ser la razdn de la

medicina; estos son la salud y la enfermadad.

" [pidem., .63
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El conceplc de salud en sl mismo, por ser una experiencia infima en cada
persona, resulta dificdl definirlo.  Aungque el doclor Vélez Correa afirma al
respacto de la salud que *(...) 5 un estado psicobiolégico observable y medible
por la ciencia médica, la exploracion clinica y las ayudas diaondsticas. por ellos
podemos decir si una persona e5!a enferma o 5ana segun pardmelros o rangos
gue la experiencia ha establecido” % asto es, que la persona posee un astado,
tanto fisico como psicoldgico, imepetible que varia en los rangos de normalidad,
@5 dacif, que sungua una persona muestre el mismo resultade en una
axploracidn gue olra, puede aslar una sana y olra enferma, eslo de acuerdo a

|as condiciones de cada caso,

A la enfermedad la podemos definir *(...) como el conjunio de trastormos
pelquicos ylo fisicos que confarman una entidad nosalégica® '™, dicho concepto
es ulilizado en medicina y psicologla para reslizar laxonomias de diversas
alteraciones fisicas y psicoldgicas que sufre la parsona a lo large de su vida, por

lo cual necesita ayuda especiallzada.

W VELEZ, L. &, Ellca Médles., p.79
™ lbidem., p.89
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M.2.1 Caracteristicas del estar sano

Para explicar lo gua as la enfermedad vy lo que an si conlleva, se mancicnaran
las caraclerislicas gque |a persona sana muestra y &n las que |8 parsona enferma

da alguna manera se ve res{ringida, todas de acuardo con el doclor Vélez'":

» PERCEPCION DE BIENESTAR PSICOSOMATICO Y SOCIAL Esto es, que
al estado en qua |a persona experimenta [a sensacion de bienestar bioldgico
( cuando no tiene conciencia de su esidmage), psicoldgico | cuando hay
porceccidn de equilibrio enire todes los componaentas del propio ser y el
propio “yo" ¥ el enlomae) y social [ cuando se goza de franguifidad familiar,

laboral y con el propio circulo social),

« PERCEPCION DE INTEGRIDAD: Cuando la persona no se sienle
amenazada en la integrdad de su ser no percibe sefales de destruccion, s&

dice qua esta sana.

+ LIBERTAD DE ACCION: Es aguel hombre que se percice licre para actuar

gin limitaciones fisicas y mentales, lo cual permite la realizacidn de sus

propias actividades,

" o |nidem., p. BO-82
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« CAPACIDAD DE COMUNICACION: Es establecer un didlogo que le facilite

poner en comun con el olro sus pensamientos y sentimientos.

Despuas de mostrar las caracleristicas del estar sane, se puede considerar que
la satud ha de verse como un medio para vivir mejor ¥ no como un fin, puesio
que no se vive para estar sanc exclusivamente, sino para alcanzar la felicidad,
en todas las acciones que se realizan dia a dia. Aun cuando se carezca de salud
la parsona puede y debe dar un sentido a su vida con ayuda de la educacidn
oriemada al dolor y al sufrimiento, el cual permitics la realizacién personal en la
medida da sus capacidades. Por ello es precise subrayar que |a enfermedad

*(...) no @5 obsidculo para una vida plena y fecunda”.'®

L3 Insuficiencia renal crdnice: realided en algunos sdolescentes

Para gjuslar las acciones pedagdgicas en el conlesio hospitalario de cada
enfermo con insuficiencia renal crinica, @5 indispensable que se conozcea ledo lo
gue Involucra esta enfermedad, como por ejemplo, su definicidn, causas y el

tratamiento usual, para asl ubicarse en una realidad educativa concrela.

" lbidery., p.o4



IN.3.1 Conceplo de la insuficiencis renal crénica

El conocimiento de términos permite una visidn mas amplia da |a insuficiencia
renal cdnica. Por allo se desglosard |a terminoiogla para asl llegar a una mejor

comprension sobre el nombre de la enfermadad.

La insuficiencia se reflera a la *(...) disminucidn da la capacidad de un drgano
para cumplir su funcién propia® ', en este caso, la funcidn que realiza al rifdn;
renal se enfoca a lo *{_.,) pertenecienta o relativo al rfdn® ', el cual reguia la
composicidn y volumen de la sangre, elimina los desachas circulantes en
cantidades espacificas, forma el faclor erifropoyétice renal, ayuda al contral del
PH sanguineo y colabora en la activacion de la vilamina D; crdnica se considera

como algo“(...) prolengado o por mucho liempa®. '

Lo anterior puede ayudar al logro de un canceplo claro v concralo de o gque 83
esta enfermedad. Asi la Insuficiencia renal crénica es (... ) la perdida ireversibla
del funcionamiento renal global, causado por un deleroro del parénguima
renal"™, as decir, es una enfermedad que a consacuencia de un mal

funcionamienta de uno o |os dos rifones, no se realizan las funcionas

" Manuales Salval, Dicclonaris Médico., p.338

"M cARDENAS, E.. Terminologla Médica., p.158

" panuales Salval, op. cf., p. 142

" ACADEMIA NACIONAL DE MEDICINA., Tigtado de medicing intema., p, 1044
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adecuadas para tener una vida sana, por lo que la persona enferma liene que

sér asistida por un tralamiento substituive.

i11.3.2 Eliolegla de la insuficiencia renal crénica

Las causas da la insuficiencia renal crdnica no se pusden precisar con certeza
puesio gue se frala de una enfermedad que avoluciona por largo tiempo Sin que

aparezcan signos para diagnosticarla.

Se pueds considerar que la insuficiencia renal crénica puede ser causada por
enfarmedades renales de nalwaleza evolutiva, ya sea de manera hereditaria,

congénita o adquirida.

La insuficiencia renal crénica se da como consecuencia de la destruccion
iraversible y progresiva de las ﬁafmnasl. qua son consideradas como la unidad
funcional del rifidn, las cuales lenen diversas funciones relaclonadas con la
homeosiasis, entre ellas, fitran la sangre conformando los desechos de la crina;
esto lleva a que la filtracidn de los liquidos por el glomérulo se vea disminuida

durante 3 a 6 mesas coma minime.



Las principales causas de la insuficiencia renal erénica son:

* Inflamacién del glomérulo renal, caraclerizado por la disminucién en la
produccién de orina y edema, ademas del aumento de proteinas y presencia
de sangra en la misma.

+ Infecciones qua producen secrecion difusa de la pelvis y del parénguima
renal,

« Cualquiera de un gran grupc de procesos infeccicses, inflamatorics,
obstructivas, vascularas que afecian el rifidn.

+ Enfermedades crénicas familiares del rifdn caracterizadas por la agaricion de
uremia da forma prograsiva.

« Trastomos caracterizados por |a excrecidn exagerada de orina.

« Cualquier desarrclic anormal del tejide u érganos.

El rifén &5 una estructura de vital importancia para el ser humano, es necesario
que se encuentre sano para mantener el aquilibric del organisme, puasto qua
estd Inlimamente relaclonado con la mayoria de las estructuras del cuerpo
humana. Por ells es necesario controlar cualguier alteracicn gque propicie |a
insuficiencia renal crnica, puesto que s& pona an juege la vida del paciente.
Para eslo hay diversos tralamientos que se pueden ulilizar para el contrel de la
enfermedad, entre los mas utilizades se encuentran la didlisis peritoneal

ambulatoria, hemedialisis y el trasplante de rifidn.
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11.3.4 Hemodidlisis

La hemodidtisis es un tratamianto substitulivo de la funcién renal, siendo ésia
consecuencia de diversas causas que llevan a la insuficiencia ranal cronica,
Como lodos los Iralamiertos da insuficiencia renal crénica, busca marntanar &l
aquiiibﬁn de los componenles de la sangre del pacierte, as decir *(...) emplea el
proceso de difusion a través de una membrana semipermeable para refirar
substancias no deseadas de la sangre, mientras se afaden componentes

deseables" 'Y

Para liavar al cabo este procesc as nacesario racurmir a un riftdn artificial, el cudl
se compone de diversas partes que ayudan a mantener la homeostdsis corporal.
La técnica consiste an |8 *(,..) depuracion exiracorpdrea en la que se pone en
contacto, (..}, la sangre con un liquido de didlisis de caraclaristicas
pradeterminadas(...}" ”"; lo que viene a suplir la funcidn de excrecion de

dasachos (gxicos y la eliminacién de liquidos, entre otros beneficios.

El procedimianto se lleva a cabo lomando la sangre del padiente, a partir da un
acceso vascular, mediante una bomba rotatoria, 1a cual hace circular la sangre

hasta un filro gua contiene una membrana semipermeable. En direccion

" HARRISON,, Principios de medicina intema,, p, 147
" EARRERAS, R., Medicina Inlemg., p.683
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contraria circuls el liguido da didlisis, af cual se mazcla con la sangre en el fillro.
Posteriormente, a8 sangre sale del fitra permitiendo la libre aliminacidn de
llquides y solutos adguirendo diversos elemenios necesarios, para después

ragrasar al organismo.

El ritdn arlificial regula la prasion, lantc de enirada como de salida de la sangre,
detecta aife an los conductos, asi como regula el comportamianto de los liguidos

da diglisis.

i.3.8 Situacion del adolescente con insufichncia renal

La persona que s8 encuenira en un proceso crinico de enfarmedad pasa por
una crisis que involucra lodo su ser, En la sdolescancia principaimente esta
crisis Influye en lo afectivo y social de manera notabie, de tal forma que involucra
las ralacionas qua el sujelo establece con sl misma y el madio que le rodea, as
decir, se ve limitado en sus aclividades normafes en la familia y en la sociedad a

difarencia de un adolascenta sang,

Los principales aspectos que puaden afactar al adolascenta son: el desequilibrio
da la familia, |a interaccién con un entorna extreio y desconocido, malestar y
dofor per la enfermedad, reflexidn por lo que puede pasar & fuluo a

consecuencia de Ia imevesibilidad de la insuficiencia renal crinica, y las
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Cuadra 3.1 EL RINON ARTIFICIAL

FUENTE: WYMNGAAEDEND, et. al,, Tratado da Madicing Interna, p. 829




relaciones que pueda entablar con las parsonas que an algen momanto tengan

contacto con él,

En fa elapa dae fa adclescencia, |as funcicnes inteleclualas liegan a su pleno
desarrollo por |3 adquisicién de experiencias pasadas y se obsarva “(...) un
desarrolic de |a capacidad para el pensamianto absiracto, cierta sistematizacidn
de ideas® '@ que lo llevan a una mayor reflexidn y crilica aungue en la
maduracion menial en la adolescancia superior no surgen capacidades nuavas,

sino la prefundizacidn del pensamiento en nuevas ideas.

Todo lo antaricr genera esirés en al adelescente, el cual irata de comprender o
gue pasa y se encuentra consternado, puesto que es "(...) el resullado de la
relacion enlre el sujplc y &l enlomo, que es avaluade como amenazante o
dasbordanle de sus récurecs y que pone en peligra su blenestar ' y a su

familia

El esirds del adolescente enfermo dependerd, en gran medida, de |a retacidn
qué establezea con su familia, asi como también, de la empatlia que establecen
con el persona del centro o institucion hospitalaria. Con al objelo de disminuir

las consecuencias da esta lonsidn, es indispensable la comunicacidn

"% CASTILLO .. Los agolescentes y 5us problemas.. .85
" PALOMO, M., L niftg hospilalizada,, p.48
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intrafamiliar para asl ayudar al enfermo a tomar una actitud cpiimista y pueda

desarrollarse de manera integral

E! personal del hospital debe comprender gue el enfermo se encuantra
atravesando por un estado generador da esirés, y por ellc Yiane gue poner por
delante es5a actilud humana de servicio y de compransidn. para asl brndar una
atencidn dtico-aducativa al paciente. Por consigulente, los pedagogos deben
brindar alternativas de mejora en las actitudas al personal sanitario, asi podran

contribuir al perfeccionamients personal del enfarma.

El joven hospilalizado trata de comprender la siluacidn por la que estd
atravesando, por ello busca entablar comunicacidn con sus padres o con el
parsonal médico para asl ancontrar la Infarmacion deseada con el fin de resclver
sus dudas acerca de su astads, lo cual genera momentos de angustia por la

situaciin extraordinaria que vive el muchacho,

Como ya se ha menconado, el haspital s una instilucion gue busca pravenir,
curar y conirolar la enfermedad, pero el joven, con poca orentacion da lo que el
hospital represerta, liende a desamc!iar un estado de estrds que influye an su
perfaccionamienta integral. Por elio el estrés se pusda entender como “(...) &l
resultado de la exposicidn a un enlomao, procedimienios, normas, material,

rutinas y gents con o que no estd familiaizado y no [s2] comprende™™' Es

! midam g 53
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decir, | adolescente se encuentra en un enlama poco familiar al que no esta
acostumbrado, recibiendo una serie de experencias que le pravocan malestar &
incerfidumbra, por elio 8s necesario orentaro, buscanda que no se considers el

hospital como un lugar del lodo exirafio, sino comeo una Institucién a su servicio,

El adolescante hospitalizado sa encuantra en una crisis 1anto emocicnal coma
fisica, puesto que estar hospitalizade o acudir a una insfitucidn hospitalarda,
implica que se padece una enfermedad, la cual influye en su estado animico.
Los adolescentes pueden presentar temores, imaginando que en la instilucidn
hospitalaria se les hard dafo fisico, siendo éste el que les produce dolor o
malestar,

W.3.8 Situacion familiar del adolescente con insuficlencia renal crénica

La familia coma ndcleo vital de la sociedad, tiene la misién de formar personas
responsables que sepan abrirse paso ante la vida sin perjudicar a los demds.
Cuando un miembro de la famiia enferma significativamenta, la dindmica
intrafamiliar se ve afectada para cada uno de sus miembros, siendo gue
depende en gran medida del apoyo, amor, comprensidn y comunicacion gue se
dé a esle miembro enfarmo, para superar las dificultades y fensiones propias de

la enfarmedad y particularmente de la insuficiencia renal cronica,
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El proteso da hacer franle comun a la enfermadad de algln miembro da la

familia, suale dividirsa an |a siguientes cuatro fas g5 '

1% Shock o negacidn y parplefidad; las actividadas sa redizan automaticamanie

y no se asimilan las axplicacionas da |os médicos

2° Emecciones cambiantes: come ansiedad, resentimiente, atribucién da
responsabilidad, depresidn, apatia y sentimianto de culpabilidad. Las defansas
dal anferma bajan y la gran mayorfa astan ablarfos & las sugerancias, cambios y

olros modos de asistencia.

3° Recanocimiento gradual y aceplacion que conilevan a la siguianta fase,

4° Reorganizacidn del sistema familiar; se intenta adaplarse a la nueva situacién

y saguir funcionando. Sus resultados pueden ser;

+ Restablecimiento del es'edo precritico del funcionamiento (res afios
aproximadamentea).

+ Cambios banéficos y mejoria dal funcionamiento familiar,

+ Nivel manor de funcionamiento gua puads manifestarse por al dasarrollo de

diversas anfarmedades.

7 oy, BEHAMAM,, Netson, Traladn de Pedlatds., p. 1224123
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La familia que sufre 1a enfermedad de un miembro adolescante, debe antender

ua as necesario primera conocar la enfermedad, asl coma, explicar al paciente
la realidad objetiva que vive y ensefiarle a aceplarla y vivir con ella, con
oplimismo, para asl construir el propio proyecto de vida considerando (&

autonomia del enfarme,

Las dificullades que generaiments se presenian en el entomno del adolescente

anfermo se pueden esquematizar en el cuadro 3.2;

Cuadro 3.2

PROBLEMAS COMUNES DE LOS ADOLESCENTES CON ENFERMEDADES
CRONICAS Y DE SUS FAMILIAS,

« Los tralamientos son costosos,

s FElpesode |os cuidados recas sobra |a familia.

+ Estén alendidos por muchas persanas y reciben mulliples tratamientos.
+ Se consideran casos raros y sa sientan aislados.

+ La evolucidn es imprevisible.

+ Pueden sufrir dolores.

« La siluacidn afecta a la vida diaria del adolescenta,

« Todalafamilia experimania estrés con el consiguianie impacto psicelégico.

Fuente: Propuasta de las autoras.
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.4 Dolor y sufrimiento como efes educativos ante ls enfermedad

El dolor se encuentra presente tarde o temprano an la vida de {oda persona,
ésla produce una determinada sensacidn fisica desagradable o displacentera, y
va generando maleslar de manera general, tanlo en lo fisico, como en lo
aspirilual al ver limiladas sus habilidades y capacidadas an comparacién con las

persanas sanas.

Asl como la persona es Unica e lrepelible, el dolor se manifiesta de difarente
manera an cada sujelo, por allo se puede afirmar que a pesar de que (...} &l
dolor fisico pueda medir la magnilud de la sensacién en un fisidgrafo, no puede
cuantificarse su repercusion psicoldgica del sujeto” ', o cual permite estudiar al
dolor bajo aspecios fisioldgicos més que espirituales, puesto que en muchas
ocasionas se puede experimentar dolor sin que exisla una enfermedad, por
ajempio la pérdida de un ser querido. El dolor que se vive no es meramente
fislca sino  también espirilual, y es el dolor espiritual a lo que [lamaremos
sufrimiento, asto 8s que ante al dolor fisico de una enfermadad incurable o no, el
desling no cambla, pero se puade elevar el dolor a un temena espiritual por
medio de los valores lo que ras como consecuancia segdn Vicklor Frankl *(...)
la posibilidad de adoptar, frente a este desling, ia aclitud adecuada” ', al dar o

raforzar un senlido profundo de la propia existercia humana.

19 VELEZ. L, A, Etica Médica , p. 90.
M FRANKL, V., Ante el vaco exigtenclal, p. 98
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El considerar al dolor y al sufrimiento como &8s educativos, se debe a que tanto
la educacién como el dolor y sufrimiento, son nalurales al hombre y contribuyen
a su perfaccién, puas gracias a ellos se reflexiona, analiza y evalla la propla
vida, dependiendo de |a libartad y responsabilidad de cada uno el compartirla

con los demds para, asl alcanzar la felicidad,

4.1 Sentido del dolor

Desde temprana edad todas las personas huyen del dolor y preferentemente
buscan sentimientos placanteros, La enfermedad se encuenira presante en ol
organismo cuando se da un desequilibrio, manifestdndose principaimente por el
dolor. Por ellc es preciso enfatizar qua no por |3 situacidn andmala que vive el
erfermo, deja de ser una persona digna y perfectible, es decir, que *(...) el
santido auténtico de una enfermedad no esta alll donda le busca |a investigacidn
psicosomdtica, no en &l qué del estar enfermo, sino mas bien en el cdmo del
sufrimienta”.'*® Por ello el paciente debe ser encaminado a la pedeccién y
autodesarrolio, aungua resulta clarta también gue su educacidn implica un doble
asfuarzo ante la enfermeadad, el primero aceptar y convivir con al padecimiento;

y. 8l segundo luchar conira |a ignarancia,

™ lidem., p. 105
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Para que el enfermo pueda aceptar y convivir con su enfermedad de la mejor
manera, resulla necesaric pimero, que la conoZca en sus causas Y
consacuencias, que le dé un sentido Intimo al dolor fisico, y orientario a un
planc también espiritual, lo cual le permitird, como ser blopsciosocial, darle un
rumbo mas llevadero a su vida futura, por breve o prolongada que ésta sea

medianta programas pedagdgicos, flexibles y personalizados.

iil.4.2 Sentido del sufrimiento

El sufrimiento °{... ) abarca todo el ser humanao no sdlo en su soma, sino también
su psiquis y su profundo nicies vital ', y esto es dabido a qua el sufimiento es
consecuencia del dolor o viceversa, ante la amaenaza de la integridad y la
existencia humana. Pero sl el sufrimiento lo consideramos como un eje de
educacidn que pusda ayudar al perfeccionamienio del pacente, se lleva a la
reflexidn sobre |a naturaleza humana y @l propio yo con sabiduria frenle a su
realidad buscard un sentido positivo, lanto fisico como espintual. Al respeclo
Viktor Frankl sostiene que la aclitud v el talento con que una persona va al
ancuentra con un destino inevitable, como los enfarmos cranicos, es o que
permite *(...) dar lasiimonio de algo que sdlo el hombre es capaz: da transformar

gl 1“| a,

y remaodelar &l sufrimiento a nivel humano para canvertirlo en un servicio
encaminarse & un cambio positivo de actitud ante la enfermedad, De tal manera

que tanto el dolor como el sufrimiento no resultan dal lodo perjudiciales, sino una

" VELEZ, L A, gp i, p. &1
T ERAMKL, V., Arle el vicho existencial., p, 34
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manara diferente pere natural de enriquecimiento en cualquier etapa evolutiva y

circunslancia en que se encuentre la persona.

1li.4.3 Proyecto de vida del enfermo

El enferma, al igual que cualguier persona, debe realizarse en el agul y en el
ahora, es dacir. en un fuluro & corlo plazo, lo cual implica una responsabilidad
anla uno mismo y sus semejantes, en busca de mejora. Para esto se necasita
basicamente de |a ayuda de dos vinudes: paciencia y prudencia, sin perder de
vista la realidad en que se vive y convive con (o demds. Es decir, el enfermo per
estar en una situacion andmala, no deja de ser parsona y por ello se tiene que
impulsar y animar & realizar nuevos proyeclos que le propio permitan el
perfeccionamiento, tanlo asl como el de las personas que le rodean. El enfermo
se ancuentra frenle continuo relo y requieren gran esfuerzo para encauzar su
enfarmedad hacia un sentido positivo que e syude a perdfaccionarse, y mds aun
con enfermos cronicos, puesio gue (... ) cuando ya no exisle ninguna posibllidad
de cambiar el destino, enlonces es necesario salir al encueniro con la actilud
acartada’ "“, dénde el pedagogo cumple una misidn humanizadora an ésle

ambito laboral.

M FRANKL, V., Anie of vacio existencisl , p. 04
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CAPITULO IV
ATENCION PERSONALIZADA PARA EL ADOLESCENTE
CON INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, EN HOSPITALES
DEL SECTOR PUBLICO.

La perfectibilidad humana se hace prasente en cualquier condicidn, circunstancia
y liempo an que s& encuantre la persona, desde el nacimiento hasta la muarte
Una persona durante el transcurso de su vida puede sufrir padecimientas que
pongan en desaquilibrio su condicion integral de ser humane, la cual puede
llevarla a ingresar a una institucién hospitalaria y, es ahi donde, con una base de
interdisciplinariedad entre médicos, auxiliares médicos, psicdlogos y pedagogos,
la padagogia hospilalana desarrolla su actividad profesional, considerande a la
perscna come una unidad biepsicosccial, siempre digna y susceplible de mejora.
For elle es preciso volver & enfatizar que |a educacion no es sélo para algunos,

as un derecha irevocable de todas las personas,

Lo anlerior 3 lleva al cabo mediante programas especificaments educativas
deniro del hospital, sin cbstaculizar la labor del médico y de tode el personal gue
trabaja en el hospital, buscando adaptarse al contexto hospilalario mediante
objetivos generales de la institucidn y especificos dirigides a cada enfermo. Esto
@s para promover un desarrollo inlegral maotivande cambios de actiiud frente a la

enfermedad que padacen,
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La sducacidn personalizada es aguel proceso intencional que busca la
perfeccion humana considerando la autonomia, singularidad y racionalidad de
cada individuo siendo éste unico e irepetible, y es por ello que este programa

pretends que los adolescentes ambulalorios retomen o mejoren sus estudios,

TIPO DE INVESTIGACION : Deseriptiva.

TIPO DE DERIVACION PRACTICA: diagnéstico, planeacion, realizacian y

gvaluacion de un proyecto educaliva,

VI .1 FASE DIAGNOSTICA

En esta fase lo que se prelende es obtener la informacion necesaria para
corroberar |a lesis planteada para la elaboracion de este lrabgje. Se busca
obtener datos de los educandos, asl como del medio médico v familiar en que se
desenvuelve, con la finalidad de dar un diagnostico, tanto cuantitative como

cualitative de su desarrollo actual.

OBJETIVG GENERAL DEL PROYECTO
Ayudar al perfeccionamiento integral del enfermo adolescents con insuficiencia
renal cranica, mediante la educacidn personallzada en |z institucién hospitalaria,

de acuerdo con distintas areas de actividad de la pedagogia hospitalaria.
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Asl, con la finglidad de no entorpecer |2 atencién médica y psicoldgica que
recibe & enfarmo con Insuficiancia renal cdnica, la pedagogla hospilalaria realiza
programas y actividadas bajo &l margen de flexibilidad, aunque no por ello plerde
“da vista sus objetivos, buscando siempre la mejor atencién educativa para el

autodesarrolio, los enfogques & seguir son los siglientes:

+ FORMATIVO: Ve a |a persona de manera perfectible e inlegral, y tiene su

base en la orenlacion educativa mediants el didlogo y lacomparila,

s INSTRUCTIVO O DIDACTICO: Se encarga da |as tareas de aneefianza-
aprandizap conforme a los programas de educacion farmal, de acusrdo a (a
etapa evoluliva y nived aducativo.

s PSICOPEDAGOGICO; Busca el restablecimiento tanto fisico, como psiguica,
dentro de jo posible y por medio de |a lerapia, siendo este enfoque propio del
psicdlogo clinico ¥y no del pedagogo, por ello resulla vital un trabajo

interdisciplinans,

Las dreas de actividad de |a pedagogla hospilalaria son los medias para cumplir

los objetivos planteados para el desarrollo integral del adolescenta enfarmo.
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Cuadro 4.1
RELACION ENTRE LAS AREAS DE ACTIVIDAD Y LOS ENFOQUES
DE LA PEDAGOGIA HOSPITALARIA

AREA ENFOQUE
ESCOLAR: inlenta continuar | INSTRUCTIVO: A ftravés da |a
con e proceso escolar para no | educacidn parsanalizada
perder ef habito del estudio.
RECREATIVA: se drige al| PSICOLPEDAGOGICO: A través
asparcimiento y relajamienic dal | da leraplas fisicas y psicolbgicas.
enfermo  en & conlesto
hospitalaria.
ORIENTACION. Se encarga de | FORMATIVD: A través de la
astablecar un proceso da ayuda | orertacion.
mediania el didlogo y Ia
compafila, para dar un cambio

posilivo en la aclitud anta el |
dolor y ios proyecios fuluros.
FUENTE: Propuesia de las autoras.

V1.1.1 PASOS DE LA INVESTIGACION

+ Dalimitagitn y simplficacion de |a investigacion

La mativacién de la investigacién surge a partir del andlisis y reflaxion del libro
de Pedagogla Hospitalaria de Gongzalez Simancas y Aquilino Polaino Lorenta

con e afdn de realizar actividades en materia educativa dentro del hospital,
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especificamante con enfermos para que continden perfeccionandose dentro de

lo posible, bajo programas educalives flexibles, ne farmales e individuales.

El inlerés a3 saber si se realizan aclividades educativas con enfermas, si existen
mejararlas y si no, proponer altemativas individuales que coniribuyan a la mejora
persanal, durante el tiempao que los pacientas esten dispuesios o estables, pues

desaforiunadamenta la mayor parte da este tiampe van television o se deprimen.

La bibdiografia de interés es refersnte a los temas de;  educacidn formal, no
formal & informal, conceple de persona, pedegogla hospitalara, dtica médica,
adolescenda e insufidencia renal crénica y el desarcllo de habilidades de

pensamianio.
El universo de interds son doce adolescentes que sufren insuficiencia renal

crénica y que astan bejo tratamiento de hemodidlisis en el hospital de pediatria
dal Instituto Mexicano del Segure Social Sigle XXI.

« Planteamientc de las hipdtesis do trabajo

HIPOTESIS PRINCIPAL
Madiante un servicio de oriontacidn personal, os posible que el adolescente que
sufre insuficiencia renal cronica, sea capaz de continuar ¢ mejarar sus estudios

acompafiado de un cambic positive de actitud hacia la enfermedad.
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HIPOTESIS SECUNDARIA

Madiante un servicio de orentacidn personal, el adolescenta que sufre
insuficiencla renal crdnica, retomard el habito del estudio durante su tratamiento
da hemodidlisls, acompafiado de un cambio positivo de aclitud hacia la
enfermedad

El objetivo general para ambas hipdtesls as ayudar a identificar necesidades
educalivas especlficas de cada paciente para dar soluciones educativas viables

con cardcler clentifico-padagdgico,

« Elaboracidn del di o | igacio

La formulacidn del problema parte de que los doce adelescentes con
insuficiencia renal crdnica durante 8l tratamiento de hemedidlisis pasan varias
horas sin hacer nada produciivo. Las hipdtesis que se consideraron fuaron las

antes mencionadas.

De |a muestra inicial se consideraron Unicamente a ocho pacientes de los doce,
puesio gue dos presentan lesiones auditivas serias ( sordera @ hipoacusia ) y en
-@ste momento no prelendemas seguir un programa de educacidn especial, ni
contamos con @l tiesmpo suficiente, como para dar algin ofro tipo. Otra pacionte

en la semana diagndstica fue transplantada y por su seguridad no puede ser
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visitada mieniras esta en rahabilitacién y, por Gltimo otra paciente no entra en la

muesira por laedad, se le puede considerar adn infants.

En el cuadro 4.2 se muastran las técnicas que se ulilizaron a las diversas
personas que sa invalucran en la alencidn de los adolescentes con Insuficiencia

Renal Crénica,

Cuadro 4.2
RECOPILACION DE INFORMACION GLOBAL SOBRE EL MEDIO
HOSPITALARIO EN QUE SE DESENVUELVE EL ENFERMO

PERSONAS TECNICAS
PSICOLOGO ENTREWVISTA
ENFERMOS ENCUESTA
PADRES ENCUESTA
DOCTOR ENTREVISTA
NUTRIOLOGA ENTREVISTA
ENFERMERAS ENTREVISTA
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En el cuadro 4.3 se muestra que lipa de informacidn se obluvo en la fase

diagnistica, llevada al caba durante el mes de febrero del presente afo de 1997,

bajo la autorizacidn del personal del haspital.

Cuadro 4.3
TIPO DE INFORMACION A OBTENER DE LOS PACIENTES

PERSONAS TIPO DE INFORMACION

PSICOLOGOS DEPRESION  E INFORMACION
FAMILIAR

NUTRIOLOGA ALIMENTACION

| ENFERMERAS TRATO DEL PACIENTE

PADRES INFORMACIGN  ESCOLAR Y
FAMILIAR

MEDICO ENFERMEDAD

Las variables consideradas son |

VARIABLES DEPENDIENTES
« depresidn
« manipulacian

« relagiones familiares
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« alimantacian

« pasaliempos o aclividades

VARIABLES INDEPENDIENTES

+ ascolarndad
s continuided de los esludios
+ importancia de la educacion

s fliempo en e iratamiento
edad y procedencia

VI.1.2 TECNICAS UTILIZADAS

» Epntrevisia

Se considerd a la entrevisla como uno de los instrumentos para oblenar
informacién sobre el adolescente con insuficiencia renal crénica, puesio que el
liempo de disposicién de! equipo de lrabajo puede variar en cuanto que surja

una emergencia durante al iratamiento.

E! tempo de las entrevistas varid desde 10 a 20 minutos, dependiendo del
personal enirevistado. Las entrevistas se llevaron al cabo de manera
samiestructurada, puesto que podla surgir algin tema de inlerés no contemplado

an al procaso de la misma.
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Se catrevistd a la psicologa del drea de nefrologia, al doctor responsable, a la

nutritloga, y a doa enformeras. Las entrevista aquf presentadas (anexo 1) son

reconstruccitn de las notas, no son textuales, Las entrevistas se realizaron en

el drea de trabajo de cadn una de las personas incluidas, de dichas

entrevistas se pudieron obtencr datos sigmificativos para tratar a los

enfermos con Insuficiencia Renal Crinica, En el cusdro 4.4 v 4.5 se hacen

notar los datos que se pudieron obtener de las entrevistas,

Cuadro 4.4

DATOS CUALITATIVOS DE LAS ENTREVISTAS APLICADAS
AL PERSONAL DE HEMODIALISIS

ENTREVISTADO | ENIGENCIA | MANIPULACKW | FAMILIA DEPRESION | VOCACION
Mo apapachar ni | Se escudan en su |Es Enfocar rebeldia | Trata can
consentir anfermedad manipulads | hacla aspectos | dignidad y
Enfermerna 1 solaments Iwos. mmar
Culdar estado da
. ____lénimo
No apapachar Sada sl se sobre | Orentacldn Depends para la | Gusio a
Enfarmara 2 nada mis | protége da la Hencidn In‘clativa
| Ir det 1o sencillo & enfermedad | Timidez, poca | para al
tln complicado L e soclalizacidn. trabajo.
) No educacién | Schreproleccifn | Exenian a sus | Planeacién Aprovechar
i formal hijos de Nexible dispasicidn,
Educacian lareas enlusiasmo
| Psictloga personatlzada Tarr ¥
1 Daniro de sus presioraios o craallvidad,
positilidades 581 safinlados
Orlentacidn
Mo consentir Par su anfermedad | Alanciin Se acupe an Valores
Nulrdioga demasisda cosas positves y [ Amar lo gue
ne plerdan el se hace
sarlido @ su vida
En |o% estudios | Qua Se cubden 108 [ Onentacidn Sa wven aleciados | Caildez y
porque la papds para no ser ol pender fa catldad
Insuficiencla manipulados escolazacidn, | Secreto
renal crénica no Educar con prafesionsl
Dactor liena redaciin efranes an
can of Influye cuanda | expedienies.
aprandizaje hay om0 donadar | Formar
Tralz individual | pane del
it ek P P
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De acuerdo a la informacdn recbida, se debe considerar la exigencia para

contramastar la manipulacidn de los adclescentas anfarmos; dar Lne orfentacidn

familiar para diminuir la deprasion e impulsar la vocacidn del personal del

hospital contribuyende al frabajo Interdisciplinaric

Cuadro 4.5
DATOS CUANTITATIVOS DE LAS ENTREVISTAS APLICADAS
AL PERSONAL DE HEMODIALISIS
[ENTREVISTADG | TIEMPOEN TIENEG CONSIDERA LA | EXISTE EDUCAGICN
| HEMODIALISIS | DISPONIBLE | IMPORTANCIADE | FORMAL PARA LOS
; PARA LA EDUCACION PACIENTES
EDUCACICN
Enfarmara 1 4 afos 2 horas ] No
Enfarmsra 2 A meses 2 a3 horas sl Mo
Palcdiogn B afios 1% a2 horas 8l Ho
Nulrldloga J B meses 2 haras L No
Doctar I4 afos 1 hara sl Mo

El personal médico coincidid an la importancia de |a educacién para el enfermo

con Insuficiencia Renal Crdnica, pussto que dentro de esta institucién no axista

educacion formal para &llos. De acusrdo a su experiancia &l tiempo adecuado

para brindar orentacidn educaliva &s da dos horas.




e

« Encuesia

La encuesta fue atra técnica aplicado en la obtencidn de informacion para la
realizacitin del diagndstico de los adolescentes con Insuficiencia Renal Crénica.
La técnica fue llevada al cabo por medio da cuestionarias, los cuales se

aplicaran a los padres o familiares de los enfarmos y & los mismes enfermos.

En los cuestionarios aplicados a los padres de familia se buscd de que
contestaran ellos mismos, pero algunos de allos no sabian leer nl escribir, por lo

que los cuestionarios sa realizaron de manera oral,

En el caso de los cueslionarios para los anfarmos, se realizaron de manera aral
puesto gue por su codicidn no lienen la faclidad para escribir por la poca

mavilidad que tienan por la situacidn del tratamianto.

Los datos de la drea y la creatinina Unicamanta fusron considarados para fines

médicos, na para fines educatives.

En ol cuadro 4.6 se muestran los datos que se obiuvieron de los cuestionarios
asl como lambién los dalos de drea y crealining proporcionados por las
anfermaras, En ol cuadro 4.7 s8 muestra la frecusncia con la que acuden al

tratamienia.
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DATOS CUANTITATIVOS DE LAS ENCUESTAS APLICADAS A LOS ADOLESCENTES CON

PROCEDENCIA

ety

INSUFICIENCIA RENMAL CRONICA

PACIENTE | EDAD ESCOLARICAD | MATERIAS DE | ACTIIDADES | MIVEL DE WIVEL OE
INTERES UREA EREATIHA

TAMERICA | 16 afios | Caxaca I uec Espaficl ™ Teosmyg. 1a5mg.
ZCYNTHIA | 15afos | DF Fsec, Espanol Leer, dibujar | 221mg. | 144 mg |

ACRISTING | 14 afos | DF T sec. Espahiol Exiudiar, TV | 10272mg. | 12 mg. |
CECILIAB. | 15afos | DF & pam, Espafiol, mate, | TV e

4CECILA | 17anos | OF 3 sec, Entermeria ™ Bdmg. | 108mg.

. i

SALFONSD | 14 anos | Weracruz & i Histona, espafiol | TV, futbal | 270 mg. 131 mg.
[JULo | 15af0s | Querétao 2 sec. Espancl TV, futbol | 306 meg. 125mg.
| B.CELDA Tdaios | Guenem " zec. Expalal T TV juegos | 17Tmg. 15.5 mg.
TELIZABETH | Ganes | Querélarg 4% prim_ Ninguna ™ | 1z2amg. | BT mg.
e - presrterd |
TMARISOL |15afas | Momeios B pim. | Malematices v 1684 Mg, 123mg,
L'ﬂma 1Zahoes | OF 1% sec. Misica Futbal, TV =

LIl
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Cuadro 4.7
DIAS QUE LOS PACIENTES ACUDEN AL TRATAMIENTO DE

HEMODIALISIS
LUNES MARTES | MIERCOLES JUEVES VIERNES
i JULIO AMERICA | JULIO ALFONSO JULIO
ELIZABETH | MARISOL ELIZABETH CELDA ELIZABETH
ALFONSO | CYNTHIA | CECILAV, | CECILIAB. CYNTHIA
CELDA TRTEC | CRISTINA "i'm‘ﬂTs'i}L—‘
CECILAB. | |  [AMERICA I CECILIAV,
CRISTINA T T 1&M’Erﬁcﬁ -
""" JAZIEL

En &l cuadro 4.8 se muestran los datos oblenidos de los cuestionarios aplicados
& los padres o familiares de los pacientas que acuden al tratamiento de
hemaodidlisis. Cabe mencionar gue los pacientes no siempra iban acompanados
de sus padres al tratamiento y par gllo se veian abligados a ser acompanados

por tios, primos o amigos.
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Cuadro 4.8

DATOS CUANTITATIVOS DE LAS ENCUESTAS APLICADAS A LOS

PADRES O FAMILIARES DE LOS ADOLESCENTES CON INSUFICIENCIA

RENAL CRONICA

FAMILIAR FECHAOE | IMPCRTANGIA | LLTTWO AN | DISPOSICION A LA | TIEMPO OE | OBEEAVACIN
NACWIENTO DE LA | CURSADD ORIENTACION TRATAMIENTO
EDUCACION ECUCATWA
TAMERICA | 2--1881 | &I 3° sec. C iﬂmms
ZCYNTHIA | & -VII-1881 | 51 3 5o s | 4mesas | ]
ACRISTINA | 4-v-1082 | &I 3* sec. Tl 2 mases
CECILIA B, ] SOR0A
4CECILIA | 29-IV-1980 | &I [ sec, B 110 meses
W, ;
il e o1 ]
EALFONSO | 16-1v-1082 | 51 4 prim. gl r'l meses
JoLo T HIPOACUECD
| BCELDA | 10-V-1682 | & TP see. 5 Tane
CELIZABETH | 18-1-1587 |3| & prm, B} 2 Ameses | INFANTE
RAGUEL [ TRASPLANTE
1
T.MARISOL | z5-1082 [si & pam. s 2 % anos
BAZEL |18V 8 Tosec. s Tsamana
| 1584
I
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EDAD DE LOS PACIENTES CON INSUFICIENCIA RENAL CRONICA
QUE ACUDEN AL TRATAMIENTO DE HEMODIALISIS

13% 13%

13%

@12 ANOS
m 14 ANOS
'015 ANOS
016 ANOS
W17 ANOS

La edad promedio de los pacientes es de 14.6 anos
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ESCOLARIDAD DE LOS PACIENTES CON INSUFICIENCIA RENAL CRONICA
QUE ACUDEN AL TRATAMIENTC DE HEMODIALISIS,

B 3° SEC.
m1° SEC. |
[16° PRIM.
C4° PRIM.

49%

En su mayoria la escolaridad se encuentra en el nivel basico
superior.
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ANTIGUEDAD EN EL TRATAMIENTO DE HEMOD!IALISIS DE LOS
PACIENTES CON INSUFICIENCIA RENAL CRONICA.

——Tiempo de
tratamiento
(meses)

1 2 3 4 5 6 7 8

El tiempo promedio de antigliedad en el tratamiento de hemodialisis

es de 9.5 meses,
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INTERPRETACION DE LA BATERIA DE APTITUDES DIFERENCIALES Y
GENERALES ELEMENTAL (BADYG-E)

+ La Bateria de Aptitudes Diferenciales y Generales Elemental (BADYG)

Agqul no se prasentard |a prueba, puas an si no s8 puads raproducir de manera
total o parclal, puesto que liene derechos reservades y hacarlo implicarfa un
deiito al cual se castiga segun |a Ley General de Derechos de Autor, por elio se

prasenta una visidn global de la misma.

La bateria da Aptitudes Diferenciales y Generalas nival alemental se utiliza con
el objelo de disgndsticar un perfil delsrminado apliludinal, para asi dar
orientacidn educativa a sujelos de 9 a 12 afos aproximadaments. Es una
selaccidn de pruebas traducidas del inghés gue tienan una serie de normas para
su aplicacion, Consla de diversas pruebas que van aumentado de complejidad y

son aplicadas an un lapsc da liempo detarminade.

Su okbjetivo es "medir® |a Inteligencia deal sujeto, |a cual evalda segln dos tipos

complementarios, qus son'*:

"7 YUSK H, C., Manual técnico, p. 13-34
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Verbal: Considerada con mayer depandencia a los procsses de aprendizaje da
acuardo al nivel sociocultural del sujelo: asta inteligencia comprende Ia habilidad

mental varbal, compransién varbal y aptitud numérica,

Mo Verbal: considerada con menor dependencia a los procesos de aprendizaje
de acuerdo al nmivel sociocultural del sujelo y mayor dependencia a lo gue
conoce, Esta intefigencia comprende |a habilidad mental no vertal, razonamignto

ldgico, aplitud espacial y percepcidn de diferencias.

= Finalidad de Ia aplicacién

La aplicacién de la bateria de aplitudes diferenciales y generales nivel alamantal
(BADYG) contribuyd a ootener un amplio diagndstico de las habilidades gque
cada uno de |os adolescentes con insuficiancia renal crinica fienen, y eslo para
asi partir de una basa clare y concreta para una fulura orientacidn educativa, a
pesar de la condicién da desventaja en la que se encueniran. Esla prueba fue
seleccionada porgue astd compuesta de ocho sublasts que miden las
habilidades necasarias para ef rendimiento escolar, lo que permite su aplicacion
de manera individual y flexible, donde el facter tiempo no  contd
considarablements. Se aplicd &l nivel elemantal porque se prelandia partic de o
simple a lo complejo, puesto que la mayoria de los paciantes ha inlerrumpide su

proceso de escolarizacion. Los tismpos para la prueba son:
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Cuadro 4.9

TIEMPO DE APLICACION DE LA PRUEBA BADYG-E
HABILIDAD TIEMPO
Inteligencia General Verbal
Habilidad Mental verbal 12 minulos
Aptitud numérica 10 minulos
Comprensidn verbal Bminuos
intalbgencia General No Varbal
Razonamiento logico 10 minuios
Aptitud espacial 10 minutos - ]
Habilidad Mental no verbal 12 minulos
Meamaria 10 minutos
Percepcitin de diferencias 4 minulos

FUENTE: Manual Técnico de la Prueba

« Modo de proceder

HADYG-E

La bateria de aptitudes diferenciales y generalas (BADYG) se aplica usando un

cuadermno con diversos ejercidos, de acuerdo con cada una de las habilidedes a

medir. Cada sublest cuenta con una serie de preguntas que van aumentado de

grado de dificultad, las cuales tienen que ser resueitas por el sujeto en un lapso

de tiempo determinado en cada caso. Las respuesias son regisiradas en una

plantilla o baremo Gnico para 1oda la prueba (ver anexo # 4),

La bateria de aplitudes diferenciales y generales (BADYG) fue aplicada a lo

largo del mas de febrero de 1997. El estudio implicd a 9 sujelos. da los cuales

uno pertenace aun a la etapa evolutiva de la infancia, por lo que no s& tomaron

en cuenla sus datos para esta investigacidn. La aplicacion fue d vidida enire dos
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y tres blogues de sublests, de acuerdo a fa cendicidn fisica en la que se

encentraban los pacientes.

La bateria fue aplicada de manera individua! y oral, a pasar Jue se propang una
aplicacidn grupal y escrila, puesio que la condicidn @n que 38 ancueniran no lo
permite, por (o comun estdn acostados a limilados do movimienta durants el
tratamiento, dado que la infroduccion dei cateter por donde enira y sale |a

sangra, puede estar en el hombro, brazo o piema

Los dalos cblenidos fusron muy enrguecedores para esta investigacion, y se
fomaran como punto de partida para continuar la investigacion &n pedagogia
hospitalaria. Cabe aciarar qua No existen pruebas de esie tipo para adolescanias

enfarmos an el hospital,

= Factorss medidos por la prueba

» MADUREZ INTELECTUAL GENERAL

Es la aptilud para comprender y raschver problemas mentales de lodo tioo. Una
buena punluacion indica una capacidad basicamenie buena para el estudio, la
comprension, caplacidn de matices, resclucidn de problemas verbales o

gecmatricos y agudeza manial.
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Los rasultados cbtenidos dé la mueslra dejan ver gue lodos los pacientes se
encuentran por debajo de la media, por lo gue 38 pueda concluir que axiste poco
desarrcilc de las habilidades intelectuales para relacicnarse y seleccionar

conceplos verbalas y numeéricos

Las hablidades gque conforman a la madurez intelectual general son la

inteligencia ganeral verbal y |a inteligancia gereral no verbal

# INTELIGENCIA GENERAL VERBAL

Es la capacidad para resclver problemas que implican una minima base cultural
para sU comprensidn, pues eslén presentados por medio de simbolos con los
gue se transmile la cullura: lelras y nimerss. La punuacién obtenida hace
refarencia a un rivel de la intaligencia més bian adguindo, méds dependiente de

la ejercitacidn que da la escolaridad.

Los sujetos evaluados se encuentran par debaje de la media, pueslo que su
enfermadad no les parmite una constante asistencia a |8 educacién formal. Cabe
mencionar que las tres puniuacionas mds altas son de aquellos sujetos que
ftarminaron o astdn por teminar &l mas aito rivel escolar ( 3° de secundaria). Las
puriuaciores mas bajas son de los pacientes que tisnen mayor tiempo an el

tratamiento | un afo promedio).
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Las habilidades que conforman la inteligencia genera! verbal son:

+ Hahilidad mantal verbal: capacidad de rasolver problemas intelectuales
formulados con base en conceptos verbales. indica habilidad para clasificar,
deducir, analizar e intagrar conceplos verbales y numéricos realizados
verbalmente. Consta de 40 llams considerando constancia de caracleristicas,
sacuencias logicas, ordenamiento de palabras y problemas espacio-
lemporalas.

» Aptitud numérica: capacidad para trabajar con nimeros y resclver problemas
de célculo antmético. Una alta puntuacion perfila una cepacidad basicamente
buena para las matematicas. Cuenta con 25 items ordenados segun el indice
de dificultad considerando operaciones basicas, problemas sencillos con las
cualro operacionas, problemas geomélricos y olros,

« Comprensidn verbal: aplilud para comprender el significado y las relaciones
enfre conceplos expresados por madic de palatvas. Una adecuada
punluacién perfila una capacidad bdsjcamenle buena para tareas
ralacicnadas con el lenguaje. Cansla de 30 ltems considerando sinénimas,

anténimos, andlogos verbales, definicidn o uso mas camun.

* INTELIGENCIA GENERAL NO VERBAL
Es ia capacidad para resclver problemas preseniados graficamente, gue no
necesitan base cullural apreciable para su resclucion, La puniuacion oblenida

hace referencia mas bien al potendial natural de la inteligancia.
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Los datos muastran que dnicamanta un sujelo se encuentra arriba de la media a

pesar del iempo que lleva en el tratamiento { diaz mesaes), y & sujato que tiane

mas tismpo an al ralamiento as &l que obluvo menor punfuacidn.

Entra las habilidades que conforman la inteligencia general no verbal son:

Habilidad no verbal: capacidad de andlisis y sintasis deductiva expresada por
madio de dibujos presentados en un contexio espacial de dos dimensiones,
Consta de 40 [tems considerandos en dos bloques, & primers en estaticos
que consiste an figuras incompletas que deben ser terminadas para formar
parte de un tode ordenado logica o simétricaments, y el segundo an
dindmicos, s decir, gque presentan grupos de figuras gqua  estdn
interconexionadas ldgicamenta y que requieren & ejercicio directo de las
funciones ldgicas y de manera mas accidental 0 un lrabajo de figuras
gaométricas,

Razonamienio Mgico: capacidad para comprender relaciones y resolver
problemas I6gicos. Una adecuada puntuacidn indica unas posibilidades
basicamente buenas para la deduccidn |dgica. Consta de 35 items,
considerando secuancias ldgicas de dibujos geometricos que van cambiando
dinamicamenta donde existe siempre una progresidn lineal, la direccidn o
intencidn del movimiento va acompariado con el dibujo anterior y posterior,

utilizanda, ndmere, forma, posicion y contome.
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« Aplitud espacial: aptilud para proyectar imagenes geométricas en el espacio
y ver sus posibles reacciones de forma, lamadfo y distancia. Una adecuada
puntuacidn indica una capacidad bésicamenie buena para la geometr(a, el
dibujo lineal o proyectivo. Consia de 26 ltems considerando el nivel de
visualizacidn en sus tres subfactores: espacial subestdlico que consiste en la
faciidad para visualizar los cambios de posicidn de figuras macizas que no
cambian de forma, espacial dinamico referante a figuras gue al desplazarse
cambian de estructura interna variando la relacion entre sus partes, y el

topoldgico relacionado con |a percepcidn de datos visuales.

¥ MEMORIA A-|

Es la capacidad de recordar de forma inmediata lo oido con anterioidad. Una
adecuada puntuacidn indica unas posibilidades bdsicemente buenas para
relener de manara inmediata o que se oye. Consta de 30 (tems censiderando al
recuerdo de numeros o conceplos numéricos, recuerdo de una palabra
relacionada con un contexto, recuarde de una idea en un contexto y recuerdo de

varias palabras asociadas an una lectura.

En esta habilidad, sdlo un sujeto superd la media, sienda los que tienen més

tiempa en el tratamiento los que obluvieron las menores puniuaciones,
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» PERCEPCION DE DIFERENCIAS

Es la capacidad para captar de forma répida los detalles, las semefanzas y
diferencias de las cosas. Una adecuada puntuacién muestra una aptitud
basicamente buena para lareas rulinarias que requieran concentracian y detalle.
Consta de 10 [tems ordenados casi por el mismo indice de dificultad

considerando la rapidez de su ejecucion,

En esla capacidad, la mitad de los sujelas superd la media a diferencia del reslo

de la poblacidn,



132

REPORTE GRAFICO DE APTITUDES SEGUN LA BATERIA DE

APTITUDES DIFERENCIALES ¥ GENERALES (BADYG).
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V. 2 FASE DE PLANEACION

Los resuitados de la fase diagndsiica nos permiten detectar con mayer urgencia
la slencidn de la hipdtesis secundaria que se planted, la cual afirma que
medianfe un serviclo de onentacidn personal, & adofescenle que sufre de
insuficiencia renal crénica, reformara el habito del estudio durante ef iralamiento
de hemodidlisis acompafado de un cambio posiive de actitud hacia la
enfermedad.

Lo anterior se realizd con el motive de intentar retomar el habite del estudio y
proponer un perfeccicnamiento integral del adolescente con insuficiencia renal
cranica, puesto que el 75% de los paclentes ha dejado la escuela y se encuenira

deshabilitado para el esludio.

Para dar solucidn a este prcblema, resulta necesario referzar el habito del
estudio, motivendo a que el adolescente con insuficlencia renal crénica se
esfuerce y responsabiiice en la realizacidn de sus actividades. Se llevars al cabo
un pregrama de desarolio de habilidades de pensamiento que consta de ocha

niveles segln !as caracteristicas intelectuales de cada uno de los adolescentes,

Se pratende que aunado con este programa se busgue la oplimizacién de la vida

fulura en la larea de realizacitn persona!, puesto que su enfermedad es
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ireversitle, lo cug! exige considerar una plareacion con las siguientes

caracieristicas.

+ Flexible: que permita la adaplacidn del adolescente para refomar e! hébilo
del estudio, puesio que debido & su condicion s pueden preseniar diversas
circunstancias que no permitan continuar con el proceso educativa, aungue

esto no lleva a perder la finalidad propuesta

¢+ Nc formal: al pretender educar en el hospital, siendo unag instituclén que
carece de caracter especificamente educalivo, se busca apegar, lo mas
posibie, los confenidos a los eslablecidos an el marco educativo oficial,
fomando en cuenta que cada paciente, de acuerdo 8 sus posibilidades y

limitaciones, recibe orientaciones educativas conlorme a su prograso.

+ Personalizada: En cuanio que tiende a la perfeccidn numana dependiendo
de las caracleristicas unicas e irrepatibles de cada enfermo, respelando su
autonamia, singulandad v racionalidad, bajo un enfoque formative, diddctica y

psicopedagdgico,

Se deben considerar los siguienies factores para realizer planes educativos

personales deniro del haspital
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INFORMACION DEL PACIENTE:

¥ Parsonalidad y cardcler

¥ Edady sexo

¥ Madurez intelectual, afectiva y social

¥ Escolaridad y posibles problemas de aprendizaje

¥ Experiencias anterioras de hospitalizacidn y enfermedades
¥ Conocimiento de la enfarmadad

¥ Intereses

INFORMACION MEDICA

¥ Enfarmedad, tratemiento v electos secundarios

¥ Tiempa disponible durante el ralamienta

¥ Explicacién gue ha recibido por sus padres y médicos rospecito a |a
anfermedad y tratamienta

¥ Localizacidn del catéter de hemodidlisis

INFORMAGION FAMILIAR

» Reaccitn de los padres ante 1a enfermedad y tratamiento
¥ Estructura famikiar

* Nivel econdmico
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PROGRAMA DE EDUCACION PERSONALIZADA PARA ADOLESCENTES
CON INSUFICIENCIA RENAL CRONICA CON BASE EN LAS TRES AREAS
DE ACTIVIDAD DE LA PEDAGOGIA HOSPITALARIA

El disefic de programas educalivos para la atercidn personalizada del
adolescente con insuficiencia renal crdmica prelende, orientar una serie de

actividades que favorezean |a readaplacion del enfermo a su medio social,

+ Programa del érea eacolar

Se propone confinuar o mejorar sus estudios, mediante el establecimianto dal
habito del estudio por madio del desarrollo de habilidades de pensamiento, Se
divide en ocho niveles, siendo los primeras cualra los que sirven de base a los
siguientes qua consfituyen las habilidades alfanuméricas. Se pretende trabajar
con niveles puesto que es vilal que & adolescente vea y sienta que estd
avanzando de manera gradual, o cual lo molivara a seguir con el programa y, al

misma liampo, lo llevard a retomar el habito del estudio.

El modo de evaluar cada una de las actividades del programa de desamollo de
habilidades de pensamiento se hard al termino de cada nivel por medio de una
prueba global de la habildad ejercitada permitisndo de esta manera verificar

cada uno de |os ocho niveles. Se pretende evaluar cada nivel para llevar un
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avance pauialino del programa y asi, hacer ajustes en cualquiera de los
elementos con los gque se astéd trabajando, como pusden ser objstivos,
metodologla, material diddctico, evaluacidn, entre otros, para oblener resullados
viablas, Por lo antarior e puede afirmar que (& avaluacién a seguir 85 inicial,
intermedia y final por lo que se cumplirdn los requisitos de toda evaluacidn

consistentes an sar;

s QObfefiva, eslo a5, que s afeclia despuds del adecuado estudio del nivel, lo-
cual no depende de apreciaclones subjetivas del educador, sino de
cuestionas delimitadas cen precision y que admiten una sola solucian.

o Conlinua, 8s decir que duranie todo ol desamallo del procesc de esludio, se
ofrace ayuda al pacients para superar sus daficiencias y lo estimula en sus
puntos fuertes, y va reajustando el proceso de ensefianza-aprendizaje del

educando cuando 588 necesario.

« Programa del érea recreativa

Se propone disminuir la ansiedad y estrés procurando un clima emocional
favorabie para que el adolescents aumente el optimismo. Crear un momeanto de
esparcimients que le relaje v que le permita conocer a sus compafieros del

{ratamianto de hemodiglisis.
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La svaluacidn del drea recreativa &5 eminentemenis subjeliva, es decir, que
puede variar de un educador a otro debido a la manera parclal de apraciar, en
ajecuclén y condusidn, las aclividades que aqul se proponen para propiclar el

esparcimiento y relgjacion del pacieme junto con sus compaderos de tralamiento

s Programa del &rea de orientacidn

Se propone otorgar apoyo emocional para afirmar el autoconceplo positivo, de
seguridad e indspendencla, medianie el didlogo y la compafia, en aguelios
temas que e cauvsan interds como el conocimiento de sl, la enfermedad, la

muerte, orientacidn vocacional, valores y prayecio de vida, entre otros.

La evaluacidn en el drea de orientacidn, sara la auloformulada, fo que consisle
en hacer que el paciente sa juzgue y lome conciencia de sl mismo como
persona perfectivle, digno y capaz de darle un mejor sentids a su vida, tanto en
su desempefio educativa, como en &l compertamiento anle sus semajantes, lo
cual propicla una aclitud de acercamisnta enire educador y educando por medio
del didlogo vy compafifa. Por todo esto, se trata de una autoevaluacidn propiciada

par &l educador.



PROGRAMA DE PEDAGOGIA HOSPITALARIA PARA

ADOLESCENTES CON INSUFICIENCIA RENAL CRONICA

QUE ACUDEN AL TRATAMIENTO DE HEMODIALISIS.
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AREA ESCOLAR



ESARR

DE HABILIDADES DE PE \E

[ INSTITUCION: institulo Mexicano del Sequrn
Social,

TIEMPO: 2 a 4 horas a la semana, por la
meafana

EDUCADOR: Pedagogo de
preferencla

AREA: Melrlogia (pedialria)

EDUCANDOS: ocho
insufickencia renal crdnica.

adolescenles  con |

LUGAR: Sala de hemodialisis

Duranie el lralamiento de
hemodidlisis.

| FECHA: Encro a Mayo 1998

EVALUACION: Objetiva

OBJETIVO GENERAL: El adolescenle con insuficiencia renal crénica desamollard sus habilidades inteleduales medianie
drversas aclividades o B]EFddﬂ_S_EB___E Lﬂma'r Dlh‘ﬁ_mEi el habilo del estudia.

—

HABILIDAD INTELECTUAL A DESARROLLAR

Mental no verbal

1
] Razonamienlo Mgico

3

4 Percepcidn de diferencias
5 Mental vertaal

[

Comprension verbal

“Aplilud numérica

T
B Memona

9



FROGRAMA ESCOLAR {Desamolio de habilidades de pensamiento)

NIVEL | HABILIDAD | OBJETIVO PARTICULAR | SUBACTIVIDADES METODOLOGIA ACTIVIDADES
1 Mental o | El alumno mosirard la | ¢ Observacion Parlicipativa ¥ Compietar figuras
werbal capacidad de andksis y | > Relacion = Amar rempecabezas
simesis deductiva | > Percepcitn  de * Manejo de figuras con
expresada por medio de SETE jANZas caracteristicas
dibwjos en un contexto semejanes.
espacial de dos > Ejercicins esiahle-
dmensiones. cdos,
2 |Ramonamienio | Bl alumno mosimaré la | = CBServacion PartiGpativa ¥ Ejerccios esiable |
I5gico capacidad de comprender Seriacitn cidos
relaciones  y  msobver | > Camectenslicas ¥ Acomodacidn de
probiemas lagicos. esenciales diversos objetos que
= Clasificacidn s encueniran én o
= Relacidn hospilal.
* Vanables = Mancjo de figuras
omenatles QEOMEINCES,

Lt
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NIVEL | HABILIDAD | OBJETIVO PARTICULAR | SUBHABILIDADES | METODOLOGIA | AGTIVIDADES
Aptfud espacial | E! alumno mostrard la | > ODservaciin Participativa Acinidades con
capacidad de proyectar | >  Percepcitn  de objetos a su
imégenes geoméricas en semejanzas ¥ alrededor
espacio y wer sus posibles diferencias Ejercicios
relaciones  en  fona, eslablecidos
tamafo y distancia, Manejo de figuras
geomelicas
| Percepcién  oe | El alumno mostard la | = Observacion Paricipativa ACtivitlaoes con
diferendas capacidad de percbir | >+ Relaciin libros, nevistas y
detalles, semejanzas y | » Comparacitn e rindics.
femmncias, ¥ Percepcitn Ejercicios con dibujos
y fotografies
Actividades con
objetos a su
alrededor
Ejrcicios

eslablecidos

#rl



NIVEL |

[ HABILIDAD | CEETIVO PARTICULAR | SUBHABILIDADES METODOLOGIA | ACTIVIDADES
| Mentalverbal | El alumne mostad la | = Cbservacon Faricipatrva = Acividades de
?Ium:lacidad do msuhrm'fh Comparacon descripcidn y
problemas  inteleciuales | = Descripcidn comparacian oral
par medo de conceplos. | = Percepcidn ¥*  Ejemicios establecidos
Comprension | Bl #umno mosiam Ia | = Percepaon | Padwipatva * Lectura de revistas,
vurbal capacidad de comprender | = Descripeidn peritdicos y librms,
el significedo y relscdn |+  Comparacidn »  Ejprcicios de
de conceplos expresados | = Relacidn compueasion de
por medio de palabras = Clasificacidn lectura,

L1al



[FiEL HABILIDAD OBIETIVO FPARTICULAR | SUBHABILIDADES | METODOLOGIA | ACTIVIDADES
7 Apifiud numérica | El alumno mosirark 18 | > Atencion Farcipatve ¥ Ejerdoios
| capacidpd de trabajar con | = Obsanvacién establecidog
nomercs  y  resolver | » Clasificacitn ¥+ Problemas
protiemas de cilculo, % Seriacitn *  Ejprcicios de
reversiiscad |
e MM :EI BlUmna MOSrard A | = Alencen | Partikapativa »  Ejersoos i
capacidad de recomdar de | *  Compeension establecidos
forma inmediata ko oido | Fetencidn + Repeticidn de
con anterondad palabras
| »  Ledurss
w  ACWdedES
con dibupos y
Iotografias
= Juegos

ngl



AREA RECREATIA



INSTITUCION: Inslilvlo Mexicano del Sequro
Social.

PROGRAMA RECREATIVO

TIEMPO: 2 a 4 horas a la semana, por la
mafiana

EDUCADOR: Pedagoqgo de
prelemcia

AREA: Nefrologla {pediaira)

EDUCANDOS: ocho
insuficiencia renal crdnica.

adolescenles  con

LUGAR: Sala de hemodialisis

Durante el irafamiento da
hemod|dlisis.

“FECHA: Enerc a Mayo 1508

EVALUACION: subjeliva

OBJETIVO GENERAL: El adolescente con insuficienc renal crdnica se dlliﬂ_ﬂ ﬁ?spardmi:mn. alegria y relajamiento entre

atras actividades recrealivas.

ASPECTO RECREATIVD

RELAJAMIENTO

ALEGRIA

AMABILIDAD

ESPARCIMIENTO

4




TIEMPO APROX. | FINALIDAD "] EXPERIENGIA ACTIVIDADES MATERIAL
APRENDIZAJE SUGERIDAS

10 minutos Esparcimiento Orientacién espacial Descripcitn y ubicadidn del | Minguno
mobiliasio de la sala

15 minulos Alegria Sociabiizacon Festejo de cumpieanos Globos, papel de

colores, tijeras,

5 minulos Amabifidad Agradecer Al lerminar el tralamienio, | Minguno =
ayudar al personal que ks
atendit v dar las oracias.

15 minulos Relajamienia Habilo de la leciura Lediura recreativa Libros e

cuentos, fabulas,
dichos o refranes

£l
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PROGRAMA DE ORIENTACION

INSTITUCION: Insiiuto Mexicana del Seguio | TIEMPD: 2 @ 4 hoas @ |8 semana, por @ | EDUCADOR: Pedagopo de |

Social. manana preferenca

SRR etaioie pediatis) ~ A S g e it di T
hemodialisis,

EDUCANDOS: B  adolescentes  con | FECHA: Enero 8 Mayo 16998 EVALUAC

intufciencia ronal erdnics Autoavaluacidn

OBJETIVD GEMERAL: El adoescente con insufidencia renal crdnica valorard el cambio posithve de actited con relacién a su
enfermedad.

PE [0 [

RTINS BE SR — — ——— T ——————

ACEPTACION DE LA ENFERMEDAD

'ORIENTACION VOCAGIONAL

FROYELTO DE VDA
AUTCOESTIMA

SENTIDO DE LA MUERTE

5l



TIEMPO | FINALIDAD EXFERIENCIA DE | ACTIVIDADES SUGERIDAS | MATERIAL
APRENDIZAJE '

|10 minutos | Tener  vision | Conocmiento de sl | Descripotn de la estruciura | Fologralias de ia (amiia.
mas clam de sl | mismo. famdiar asi como de gustos,
HiSmD el

10 minutos | ConoGimiento | Uicactn  en  la | Gonocer los  aparatos  de | Medicamenios
e la | realidad de la | tratemienio {ayuda de |os doclones y
enfermedad enfermedad. Saber para que sirven los | enfermeras)

medicamentos

10 minulos | Oremacion Didlogd amisioso O | COnocer cOmMD va €n 1a | Libros, follelos, revisias,
escolar ¥ | |la reatidad educativa, | escoela 0 que e gusta, que | malerial escolar,
vocacional I gustaria eslediar,

10 minulos | Proyecto  de | Vesien a faturo Planeactn de vida Cuadoma y lapices
vida

10 minutos | Valores Vinudes Ejercitacion de habios Variatiz

10 mnutes | Adtoestima Seguridad ConnGimiento de 5 mismp | Vanable

10 minutos | Sentido de ia | Diloge Dialoga enire el enfermo y su | Vanable
Muere tamiia

51
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CONCLUSIONES

1. La pedagogla, coma clencia de! arle de educar, an el dmbito comunitario,
tisne un gran honzonte laboral, principalmente an la institusién hespitalaria,
pussta qua no ha difundide suficientemente |a relacién de la accién educativa
can la médica, come medio para mejorar |a vida del pacients, eslablaciando

un campremise personal y social.

2. Es preciso reconocer que |a pedagogla hospitalara tiene aln muchas
carencias y un Bpasionanie caming por recorrer, para dar respuesta a
necesidades aducativas aspacialas, que van mas alla de |a educacion formal,

como es el caso da los enfermos cranicos.

3. El pedagogo, &l lener los conocimientos sdlidos de la parsona humana y dal
hecho educativo, puede brindar altemalivas de accion sustenladas, a cada
una de las personas, en una actividad cientifica de manera interdisciplinaria
en instituciones soclales, que le clorguen veracidad en su accién, sin

entorpecer |a labor de cada une de los miembros de la organizacion.

4, No necesariamente una enfermedad o circunstancia adversa en gque =e

ercuentre la persona, implica limitacion absolula para mejorar y |luchar
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constantemente hazia 2 proyecto da vida que se ha planteado,

independiantementa de su expectativa da vida por peguedia que sea.

., La educacion del enfermo hospitalizade puede ser tanto formal como no
formal, dado que las necesidades individuales son distintas de un caso a

atro,

. La &tica que siempre acompafia & toda la actividad auténticamente educativa,
también esta presante de modo notorio en el profesional da la educacion que
|abora en instituciones _hnsphalarias, pues la misma indole da sus fundones

lo exigan.

. La Insuficiencia Renal Crénica, junlo con las crisis propias de la
adolascencia, resulla un proceso brusco para el establecimiento de la
parsonalidad y a! proyecio de vida del enfarmo. La orentacion educativa que
lleva implicita |a exigencia justa de cada paciente an la instilucion
haospitalaria, puade coniribwr a la adecuada adaplacion dal paciente a su
peculiar stuacion social permitidndale encontrar el senfide de su sufrimiento

y nuevos camines ala parfecsion.

. Por medic de la orentacion educativa se restablecen, en e! enfermo

adolescente, sequridad y confianza en sus avances, para gque en un fuluro
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cuenie con la molivacidn para adguirr nuavos conocimienios para resolver

prablemas.

8. El éxito de la pedagogla hospitalaria implica quae el educador invite al
enfermo & suU propio proceso aducativa, para que &l elfa live y
rasponsablamente su autolarea de realizacién, io cual conlleva un

aprandizaje mutuo,

10.En el hospital son agentas educatives primordiales, el dalor y el sufrimiento,
puesto que son nalurales a la parsona y gracias a una sdecuada orentacidn,
el paciente forma un proyecto de vida de acuerdo @ Sus capacidades y

limitaciones que lo ancamina a la felicidad,

11.E| pedagogo tiene una funcién humanizadcora an donde es basico, en primer
lugar |a vocacidn y en segunda |a ejercitacidn de la prudancia y paciencia, ne
sdlo con el enfermo, sino con tode el personal médico, De ahl surge la
nacasidad de continuar con esta investigacidn, llevandola al drea de
capacitacién de personal, orenlacidn familiar, didaclica, psicopedagogia,

psicotécnica y formacidn filoséfica, entre otras.

12.La planeacién de prograémas aducalivos en la institucidn hospitalaria exige la
flaxinilidad que permite continuar con procesos educalivos especificos para

condiciones ancmalas asl como una educacidn no formal al no seguir
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programas oficialas, ademas de sor personalizada, adaptandose a las

caractaristicas Unicas e irrapalibles de cada enfermo,

13.La revaloracidn de la élica en la labor médica educativa implica la
oplimizacitn da la asistencia integral del enfermo, més en cuanto persona

que &n cuanto enfermo, para respetar suintimidad y evitar |a cosificacion,

14.La relacién pedagogo-enfermo implica respeto y compafifa an los momentos
dificiles en los cuales se requiere didlogo y comprensidn para transmilir

optimisma.

15.La pedagogia hospitalaria trata con la persona enferma que sufre en su
dabilidad mds profunda, que va mds alld del cuerpo, y @8 aqul, donde |a ética
sa palpa en el quehacer cotidiano, en la practica aducativa, en el trato del

parsonal médico, de los familiares y del propio anfermo.

16.La invesligacion en el campo de la pedagogla hospilalaria tiene un gran
camino por delanls, @5 un compromiso no solo para los educadoras y
médicos, sino también para lode la comunidad, Se debe considerar esta

coma una propuesta que puede ser enriquacida con olras investigaciones.
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CONCLUSION GENERAL

A finales del Siglo XX, la pedagogla se encuentra avanzando en su campo de
actdn hacia nuevas perspeclivas de frabajo; al introducirse a la institucion
hospitalaria en busca de la verdad v el bien enfrenta un doble rela: gque &l
educador 58 conazea confinvamente a sl mismo camo persona y profesional, ¥
ante |a sociedad, al asumir 1an noble profesidn de formar hombres vituosos que
alcancen la felicidad por medio de la educacién, independientemente de su

condicidn fisica o mental.
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ANEXO 1

ENTREVISTAS REALIZADAS
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GUION DE LA ENTREVISTA A ENFERMERAS, DOCTOR,
PSICOLOGO Y NUTRIOLOGA

(CUANTO TIEMPO LLEVA TRABAJANDO EN EL INSTITUTO MEXICANO
DEL SEGURO SOCIAL Y CUANTO EN HEMODIALISIS?

LCONSIDERA IMPORTANTE EDUCAR EN EL HOSPITAL?

LRECIBEN ALGUN TIPO DE EDUCACION EN EL HOSPITAL?

(DURANTE CUANTO TIEMPO CREE QUE SE PUEDA DAR ORIENTACION
EDUCATIVA?

DE ACUERDO A SU EXPERIENCIA ¢ QUE CONSEJOS NOS DARIA PARA
TRABAJAR CON EL PACIENTE DE HEMODIALISIS?



ENTREVISTA® 1
ENFERMERA

» LCUANTO TIEMPO LLEVA TRABAJANDO EN EL INSTITUTO MEXICANO
DEL SEGUROD S0OCIAL Y CUANTO EN HEMODIALISIS?

Ocho afos en el hospltal de pediatra y cuatro en hemodidlisis,

+ LCONSIDERA IMPORTANTE EDUCAR EN EL HOSPITALY

§i, considero importantsimo que se edugque, aunque |a educacién es muy
amplia, y los chicos que astén aqul en el tratamiento no regresan a la
escuela porque les da pena o los maesiros no los aceptan y pues si,
deberian continuar sus estudios, porgue sl esludian tlenen mayores
oportunidades en la vida a pesar de su enfermedad, porque su deficlencia
es an el fifdn y no en la mente. Varias ocasiones, aunque no slempre,
nosotras les ponemos cuentas o les damos revistas para que aprovachen
#! tiempo cuando estén en el iratamiento, pero esto no puede ser siempre
porgue hay mucha carga de trabajo y an cualquler momenioc surge una
amergancia. Porlo que he podido observar, a los chicos se les debe exigir
¥ no solamente apapacharios, parque sino ss agaran de su enfermedad

para manlpular a los papas y en ocasiones a nosotras.
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» (RECIBEN ALGUN TIPO DE EDUCACION EN EL HOSPITAL?

En los afios que llevo trabajande en el hospital nunca he visto que se le dé
educaclén a los pacientes, sclamente los jueves vienen laa damas
voluntarias, pero no son actividades educativas, sino Gnicamente da
entratenimlento. MNosotras, constantemente recibimos educacidén y damos
orientacidn a otras enfermeras. Pero agui no hay personal gque realmente

se haga cargo de las necesidades educativas del paclente.

» (DURANTE CUANTO TIEMPO CREE QUE SE PUEDA DAR ORIENTACION
EDUCATIVA?

Durante dos horas aproximadamente.

= DE ACUERDO A SU EXPERIENCIA ¢ QUE COMSEJOS NOS DARIA PARA
TRABAJAR CON EL PACIENTE DE HEMODIALISIS?

Darles a conocer en qué consiste su enfermedad para que desde un

principlo participan y sepan que fes asti pasando con ol rifidn,

Tratarios con dignidad porque uno escoge su profesién y eilos en una su

confianza cuando se les brinda buan trato.

Exigiries y no consentiflos demasiado, si no se hacen débiles.
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Enfocar su rebeldia hacia aspectos positivos,

Culdar su estado de dnimo, porque es reflejo de problemas familiares.

GRACIAS
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ENTREVISTA® 2
ENFERMERA

» ;CUANTO TIEMPO LLEVA TRABAJANDO EM EL INSTITUTO MEXICANQO
DEL SEGURO SOCIAL Y CUANTO EN HEMODIALISIS?

En pediatria llevo cuatro afios y en hamodislisis no estoy fija, porque

también trabajo en ia unidad de traspianies, y aproximadamenta lavard

como ocho mases,

» JCONSIDERA IMPORTANTE EDUCAR EN EL HOSPITAL?

Sl, porque tienen bien sus capacidades, solamente estin enfermos paro es
importante que ssistan a la escusia porque eso les hace sentirss menos
enfermos del rifdn y mejor de sus capacidades mantales. Ademis que ira
la escueia les permite la socializacidén, porque aqui en hemodiilisls, o que
he observado, &8 que son muy timidos y no sa conocen entre silos aunque
ya llevan mucho tlempo en el tratamiento, Ademds ol asistir a la escuela,

lea pronostica un major futuro,

« 4RECIBE ALGUN TIPO DE EDUCACION EN EL HOSPITAL?

No, aqul en hemodidlisis &n lo que se educa es para evitar Infecciones,
aqui se hace més que en trasplantes, hay mis disponibilidad de trabajar
con los nifios,
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« ;DURANTE CUANTO TIEMPO CREE QUE SE PUEDA DAR ORIENTACION
EDUCATIVA?
Pienso que de dos a tres horas, dependiendo de cémo se sienta el paclente

y las puada prestar mis atancién

+ DE ACUERDO A SU EXPERIENCIA , QUE CONSEJOS NOS DARIA PARA
TRABAJAR DENTRO DEL HOSPITAL?

Se8 debe tener gusto por el trabajo e iniclativa para tratarios como

parsonas.

Se debe tener en cuenta la edad y hacerie las cosas sencilias aunque se les

debe axigir y no apapachar nada més,

Es sssncial dar orientacidn a la familla, porque por su misma enfermadad,

algunas veces los nifios son sobreprotegidos por los padres y sl se

descuidan los puedan manlpular,

Empezar por algo sencillo y lusgo avanzar a lo complicado,

GRACIAS
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ENTREVISTA# 3
PSICOLOGA

] ;CLI'#NTU TIEMPD LLEVA TRABAJANDD EN EL INSTITUTO MEXICAND
DEL SEGUROQ SOCIAL ¥ CUANTO ENHEMODIALISIS?
Veinticinco afos trabajando en el Instituto y 19 afdos trabajando en

nefrologia | sals de planta).

s ; CONSIDERA IMPORTANTE EDUCAR EN EL HOSPITAL?

5i, y #= una necesidad no cublerta, porque dentro del instituto no existe ol
apoyo pedagdgice sncargado especificamente de los enfermos, y en
cuanto & todo ol parscnal del institute, recibe constants capacitacidn,

En cuanto a educacién para la salud de manera preventiva, diagndstica y
de tratamiento.

La educacién formal dentro del hospital es a residentes en snmsedanza.
Actualmante considero que a los pacientes enfermos es dificil dar una
educacidn formai, porque el sstrés propio de un hospllal aunado con la
crisis de Identidad del adolescente crea depresidn que debe ser
conslderada en una planeacidn floxible. La axperiencia es que los maesiros
no quleren aceptar que el enfermo con Insuficiencia Renal Crénica tione
también derecho a ia educacién como lo sefala el arjculo 3° de la

constitlucién,



Los padres, por lo general, tienden a sobre proteger a sus hijos y no les
exigen dentro de sus posibilidades lo cual se manifiesta en la
manipulacidn. Los padres exentan a sus hijos de tareas que antes solian
realizar sin dificulted y ponen pretextos por el deficients rendimiento
escolar més que por la capacidad del nifo, por el temor de los padres &

presjonarios o ser sefalados.

s (RECIBE ALGUN TIPQ DE EDUCACION EN EL HOSPITAL?

Aclualments no, antes del sismo del 85, hablan dos profesoras que
atendian a los nifics pero no se daban abasto y no contaban con la
preparacién pedagdgica adecuada ni el tiempo que se necasitaba.

Al personal se le da capacitacidn al igual que residentes en diversas dreas
pero as en Gnicaments aspeclo médico.

E= muy dificil dar sducacién sn este hospital por ser de tercer nivel.

» (DURANTE CUANTO TIEMPO CREE QUE SE PUEDA DAR ORIENTACION
EDUCATIVA?
Aproximadaments durante una hora y media a dos es donde porqua hay

mayor atenclén,

» DE ACUERDO A SU EXPERIENCIA ; QUE CONSEJOS NOS DARIA PARA
TRABAJAR DENTROQ DEL HOSPITAL?
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Aprovechar su buena disposicidn y entusiasmo para usar la creatividad
ante el bajo presupuesto, pues aungue la educacién en una necesidad
prioritaria para elevar |a calidad de vida en realidad no se da asi por falta de
personal capacitado en el drea educativa y la faita de presupueste,

Dar arientaclon a la familia pues son ellos los que dan Soporte a la vida
emocional del chico,

Culdar la manipulacldn,

Dar educacidn personalizada de acuerdo a las necesidades educativas de

cada paclente bajo sus conocimientos pedagdgicos.

GRACIAS
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ENTREVISTA # 4
NUTRIOLOGA

» ;CUANTO TIEMPO LLEVA TRABAJANDO EN EL INSTITUTO MEXICANO
DEL SEGURO SOCIAL Y CUANTO EN HEMODIALISIS?
En el Instituto 13 afos y en Nefrologia 8 meses, desde que hice la

especlaiidad,

« JCONSIDERA IMPORTANTE EDUCAR EN EL HOSPITAL?

Si, para que el nifo se conclentice de cudles son los allmentos que le
hacen dafo, y cudles tiene prohibides cuando ne estd bajo el tratamienio
da hemodidlisis. Ademds que es bueno que su mente se ocupe en cOSas
productivas y no sélo estén pensando en su enfermedad o le plerdan el

santidn a su vida.

+ JRECIBEN ALGUN TIFO DE EDUCACION EN EL HOSPITAL?

Mo, que yo sepa los enfermos no reciben ningin tipo de educacidn, mas
que en &l momento de recibir indicaclones cuando son dados de alta. Se
orienta a la familia cudl es |a dieta y en la sala de espera, en ocasiones, se
dan platicas. Pero lo gque he notado es que hace falta diddctica en las

platicas,
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+ ¢DURANTE CUANTO TIEMPO CREE QUE SE PUEDA DAR ORIENTACION
EDUCATIVAT
Aproximadamente dos horaa, para daries tlempo 8 que los conecten,

coman y los desconecten y las atiendan mejor.

+ DE ACUERDOD A SU EXPERIENCIA , QUE CONSEJOS NOS DARIA PARA
TRABAJAR DENTRO DEL HOSPITAL?

Procurar ensefiar entre los paclentes los valores de |a vida y no plensen
negativaments sobre alla,

Atender a los padres porque hay muchachos que tienden a manipular a los
padres por su misma snfermedad, pero ssto no a8 gque ssa de todos, sino
que cada uno tlene un carkcler y aclitudes diferantes.

Amar lo que uno hace permite que los paclantes lo consideren como un
confidente y de nosotros depends la busna disposicién para que s& anime

¥ coopare con el tratamiento sin que se consienta demasiado,

GRACIAS
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ENTREVISTA 85
DOCTOR

» LCUANTO TIEMPO LLEVA TRABAJANDO EN EL INSTITUTO MEXICANCH
DEL SEGUROD SOCIAL Y CUANTO EN HEMODIALISIS?
Diaz aflos trabajando en el hospital y cuatro afos en Nefrologla,

« CONSIDERA IMPORTANTE EDUCAR EN EL HOSPITAL?

S(, en dos vertientes, la primera en la educacién para la salud, para que el
tratamiento tenga resultados favorables cuando ol paciente se da de alta, y
los padres y & tratante comprendan la dimensidn de |a enfermedad y gué
e sath haclendo con él, aunque darle toda fa Informacidn al paclente
puede ser anma de dos filos, pues depende de |a gravedad de cada enfermo
e maneja &l prondstico de cada uno. La segunda es |a educacién para loa
snfermos que s una necesidad Importante para ol desarrolio del enfermo
puss se pusde observar que su socializaclén, estado de énimo y el
desammollo propic del adolescente se ven afectados al perder la
escolarizacién por e tratamiento, sungque tenemos dos casos qua

continGan estudiando, pere mucho de ello depende de |a funcionalidad de
Ia famiila,
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+ (RECIBEN ALGUN TIPO DE EDUCACION EN EL HOSPITAL?

Mo, desafortunadamente no existe el apoyo para ese tipo de actlvidades, s
decir, educacién formal. El personal gue hay no estd preparade y no tlene
tiempo disponible en cuestiones educativas. Se da capacitacién
constantemanta a todo el personal de acuerdo a la calidad y calidéz del
sarvicio y a los sstudiantes de medicina en las aulas de especlalidades o

drea comespondienta.

» ¢(DURANTE CUANTO TIEMPO CREE QUE SE PUEDA DAR ORIENTACION
EDUCATIVA?

Durante la primers hora después de |la conexidn, pueslo que es un

procedimisnto traumitico y tiende a guedarse dorm|do para olvidarse de la

posibllidad de morirss por alguna complicacién en |a tenaldn arterial o

reaccidn a algin fdrmaco.

« DE ACUERDO A SU EXPERIENCIA , QUE CONSEJOS NOS DARIA PARA
TRABAJAR DENTRO DEL HOSPITAL?

Para trabajar con papds, orientar para el apoyo de su hijo en la enfermedad

y cuiden de po ser manipulados.

Exlgir en los estudios porque la Insuficiencia Renal Crdnica no tene

relacidn con el aprendizaje,

Manejar refranes que los lleven a pensar en ellos mismos y asl pensar en la

calldad de vida a futuro.
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Tener un conoclmlento del adolescante ¥ un trato individual,

Manejar la discrecidn en cuanto a la informacidn de cada expediente y
sentirse parte del equipo de atencidn de esta drea.

Hay que considerar que la enfermedad tiende a integrar o desintegrar a la
familia,

Repercute el &nimo de la vida dal enfermo, en cuanto si tione o no donador.

GRACIAS
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ANEXO 2

CUESTIONARIOS PARA
ENFERMOS
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FORMATO DE CUESTIONARIO PARA LOS ENFERMOS

NOMBRE:
EDAD:
FECHA DE NACIMIENTO:
LUGAR DE PROCEDENCIA:

Esta informacidn es estrictamente confidencial y solamente se ulilizard para fines
académicos dentro de la institucion,

Por favor, contasta lo que s le pide
¢ Confinuas esludiando?

Si No

¢ Cudl fue el Jitimo afio que cursaste o eslds cursando?

¢ Consideras importante seguir esludianda?
Si Mo

. Te gustaria que se te ayudara durante el tratamiento de hemodiaiisis para que
sigas estudiando?

Si Ma

Menciona dos aclividades que reaiizas en casa

Menciona las dos malerias que mas te gusten

£Cuanto tiempo hace que acudes al tratamlente de hemodidlisis?

GRACIAS




1%

ANEXO 3

CUESTIONARIO PARA PADRES
DE FAMILIA O FAMILIARES DEL
ENFERMO



FORMATO DE CUESTIONARIO PARA PADRES O FAMILIARES DEL
ENFERMO.

NOMBRE DEL PACIENTE:
EDAD:

FECHA DE NACIMIENTO:
LUGAR DE PROCEDENCIA

Esta informacién es estrictamante confidencial y solamenta sa ulilizard para fines
académicos dentro de la institucion,

For favar, conteste lo que se (8 pide
4 5u hijo continua estudiando?
&i Mo

4 Cudl fue ol Ultimo afio que cursd o estd cursando?

¢ Considera importante que siga con sus astudios?
Si Mo

4Estaria dispussto a apoyar la labor de orientacién educativa para su hije
durante &l tratamiento de hemodidlisis?

i No

Mencione dos actividadas que realice su hijo en casa

¢ Cuanio tiempo hace que su hijo acude al iratamiento de hemaodidlisis?

GRACIAS
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ANEXO 4

BAREMO DE LA PRUEBA
BADYG-E
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ANEXO 5

JURAMENTO HIPOCRATICO
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JURAMENTO HIPOCRATICO

Juro por Apolo médicop @ Higieie vy Panaceia y todes |os dioses y diosas,
haciéndoles testigos. cumplir acorde con mis capacidades y juicio astas

Promesas:

Considarar al que me ha ensefiando a ml este arle como igua’ @ mis padres. ml
vida en su compafiia; si necesita dinero darte pare del mio; mirer sus hijos coma
iguales a mis hefmanos y ensedares a elles esle arfe di ellos desean
aprenderio, sin exigir convanio ni exigir remuneracion por ellg; dar los preceplos
& Inslrucciones orales y Yodos los otras conocimientos & mis hijos y a las hijss de
aquél qua me ha instruido v & los alumnos que previo convania hayan hecho el

juramento acords con la ley medica, no a obra persona.

Aplicar regimenes para et beneficia dal enfermo acarde & mi habilidad y juicio
guardaré a éstos, libres de prejuicio e injustica.

No daré una droga mortal a nadie si ma lo solicitare, ni sugerird em afacio.
lgua!menta no daré a ninguna mujer un abortive. Guardaré mi vida y mi anle con

pureza y santidad

Mo usarg al escalpalo ni aun en pacienles que sufren de calculo y estaa
dispuasto a retirarlo en favor de eslos pacienles cuanda sean lralados de este

modo. En loda casa gue yo visite iré sdélo para teneficio del erfermo,
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permanaciando lbre de toda injusticia fntencional, de toda accidn mala y an
particular de relaciones sexuales con mujeres u hombres, sean ellos Ibres o

esclavos,

Lo que yo pueda ver y oir en el curso del tratamiento o aun fuera de & con
respecio a la vida de los seres humanos que no daba divulgar, lo guardare

dentro de mi mismo considerando hablar de ello algo deshonroso para mi.

5i yo cumplo este Jurameanto y no lo viclo, 58 me concedera de gozar la vida y el
arte, siendo honrado con a fama entre todos los hombres en el tiempo vanidarg;

si cumplo 0o juro falsaments, lo opueslo a lo antarior me sucedarsa,
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GLOSARIO

ACIDOSIS: Excesc de dcido en la sangre
CREATININA: Producio final del melabolismo de cisrtas prolelnas y as

aliminado por medio de la orina,

DIFUSION: Procesa por el que las particulas sélidas de un liquido se mueven
a una zona de mayor concentracion a otra de menor conceniracion

EDEMA: Tumefaccidn da la pisl producida por infiltracidn de serosidad en sl
tejido calular,

NOSOLOGICA; Pereneciente a la parte de |la medicina que estudia las
clasificaciones, descripcidn y diferenciacidn de las enfermedades.

ERITROPOYETICO: (Eritropoyésts) Proceso de formacidn de erltrocitos.

ETIOLOGIA: Eswdic de los factores implicados en el desarrollo de una
enfennedad, causas.

GLOMERULO: Masa redondeada de nervios o vasos sanguineos, &n
aspecial la red microscopica de capilares, rodeads por la cpsula glomerular
an cada tubo renal.

HEMODIALISIS: Procedimiento para eliminar |as impurezas y subslancias de
desecho de |a sangre,

HOMESTASIS: Estado en el que el medio Intemo del cuerpo permanece
relativamente constante, dentro de cierlas limites.
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NEFRONA: Unidad funcional del rifién.

PARENQUIMA Parte funcicna! de cualquier drgang, en confra posicidn de
los 1gjidos que forman su esguelelo,

PELVIS: Ragion infarior del tronca del cuerpo formada por 4 huesos,
PH: Escala que reprasenta la alcalinided de una solucion.

RINON: Organo urinaric par en forma de habichusla que se ancuenira en la
parte dorsal del abdomen. Producen y eliminan la crina

SOLUTOS: Substancias disuellas an una solucidn.
SOMA: Nombra del cuerpo para distingulrio de la menta o psiqué.
UREA: Diurdtico osmdlico sistdmico.

UREMIA: Presancia exagerada de urea y de ofros productos nitrogenados de
desecho an la sangra

VASCULAR: Relativo al vaso sanguineo.
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