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Tntroduccion

INTRODUCCION

El ser humano, se halla involucrado frecuentemente bajo circunstancias que
desarrollan sus capacidades y habilidades, como resultado de factores que
interactian a su alrededor, y que forman un cumulo de experiencias que permiten
este desarrollo, para ello encontramos a nuestro alrededor, oportunidades
continuas que coadyuvan a nuestro Optimo desarrollo, que van desde la
experiencia cotidiana de la misma vida, hasta procesos formales que permiten
este desarrollo los cuales encontramos en el proceso mejor conocido como

educativo el cual permite al ser humano su desarrollo 6ptimo e integral.

El proceso educativo, de manera no formal lo vemos y observamos alrededor de
cada uno de nosotros en el desarrollo cotidiano, mientras que de manera formal lo
encontramos en las instituciones educativas que tienen por objeto la formacién de
cada uno de los alumnos que a ellas acuden, este proceso de educacion formal,
es el comunmente reconocido con el hecho de ir a la escuela para obtener una
acreditacion sobre el grado que se cursa dentro de ella; cada ser humano vive de
diferente manera este proceso, sin embargo en la mayoria de estas instituciones
tienen por lo general un mismo objetivo, el aprendizaje académico, que en algunas
ocasiones por motivos fuera del alcance de cada persona este proceso educativo
se ve interrumpido en algin momento por circunstancias de diferente indole que
impiden la continuidad de este aprendizaje, uno de ellos por ejemplo, la
enfermedad. Al oir este término es comun pensar en padecimientos comunes que
afectan a partes de nuestro organismo como garganta o estdbmago, sin embargo
mas all4d de padecimientos comunes encontramos casos severos que colocan a
las personas en un estado de vulnerabilidad* por enfermedad, aunado a ello traen

consigo consecuencias en la vida de los seres humanos colocandolos en situaciéon

! De acuerdo con ..... vulnerabilidad se concibe como ..... , en este sentido podriamos ubicar como nifios en
condicion de vulnerabilidad aquellos que se ubican dentro trata, prostitucién infantil, situacién de calle,
también podriamos considerar padecimientos que se ubican dentro de la misma circunstanciay que
requieren ser atendidos como obesidad o diabetes, sin embargo ninguna de estas situaciones son objeto de
estudio de esta tesis.
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vulnerable como interrumpir sus estudios, aunado a ello, actualmente diversas son
las ciencias y disciplinas que buscan desarrollar su labor en mayor niamero de
espacios en ocasiones inimaginados, y es justo en esta conjuncion de situaciones
donde nacen campos y disciplinas que brindan oportunidades de desarrollo

personal y profesional.

En la Pedagogia encontramos justo una conjuncién en la que nifios enfermos y el
desarrollo de un profesionista convergen como una oportunidad para el nacimiento
de una modelo que dé solucidn a esta problematica demandada por la sociedad y
que ha dedicado su estudio en este ambito, me refiero a la Pedagogia
Hospitalaria, que comienza su trayectoria principalmente en paises del Continente
Europeo, donde posterior a la segunda Guerra Mundial, comenzaron a observar
que los nifios que permanecian por largos periodos hospitalizados como
consecuencia de la Guerra, se recuperaban en periodos de tiempo mas
prolongados de lo normal y presentaban alteraciones psiquicas, como alternativa a
esta circunstancia, se crearon aulas hospitalarias en las cuales los nifios podian
sentir que en su vida habia algo de normalidad, comenzando asi la Pedagogia
Hospitalaria por el viejo continente, del cual podemos retomar sin duda teorias,
experiencias y métodos, sin embargo, la experiencia no es la misma que la de

nuestro contexto.

De acuerdo con Violant-Molina y Pastor (Cardone de Bovey Pia, 2010), es posible
definir a la Pedagogia Hospitalaria como la accién pedagdgica que se desarrolla
durante los procesos de enfermedad, para dar respuesta a las necesidades
biopsicosociales derivadas de dicha situacién, con el fin de mejorar el bienestar y la
calidad de vida, garantizando los derechos con relacién a la funciéon educativa. Es decir
dar continuidad al proceso educativo del nifio aun en condiciones de enfermedad,
para que su desarrollo escolar no se vea afectado, permitiendo trasladar el

proceso educativo del nifio hasta el hospital.
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Tntroduccion

La Pedagogia Hospitalaria (PH) en el Distrito Federal, se ha construido
paulatinamente tras diferentes esfuerzos que si bien no se reflejan aun en un
modelo educativo establecido, si podemos encontrar en pequeios pasos trazados
hacia la definicion de un modelo a partir de la experiencia desde diferentes

hospitales del esta ciudad.

En nuestro pais, este modelo de Pedagogia comienza a escribirse y desarrollarse
con esfuerzos inmersos dentro de la educacién no formal? como acciones
voluntarias encaminadas al acompafiamiento dentro de los hospitales con nifios
en condicion de vulnerabilidad por enfermedad asesorias educativas por personal
el hospital o acciones de instituciones civiles que promueven el desarrollo integral
del nifio; a partir del impacto que comienza observarse en los diferentes intentos y
estrategias por apoyar al nifio hospitalizado en su proceso educativo, como se
vera mas adelante se parte de la condicion de vulnerabilidad en el nifio se gestan
estrategias que desde la educacién formal apoyen al alumno en este proceso.

Cada uno de los pasos que han dado vida a la PH se encuentran hoy reflejados en
la experiencia que se observa dentro de las aulas hospitalarias, sin embargo, ain
no es posible encontrar esta experiencia debidamente documentada como para
comenzar a nombrar a ésta como un modelo formal de la Pedagogia; en el Distrito
Federal poco se escucha sobre la PH, aunado a ello poco se conoce sobre el
trabajo escolar que se realiza en los hospitales infantiles. Ambas situaciones
desencadenan poca construccion del conocimiento sobre esta area, dejando de

lado cada uno de los esfuerzos profesionales que enriguecen este campo.

2 Segun el contexto de cada pais, la educacion no formal puede abarcar programas de alfabetizacion de
adultos, ensefianza basica a nifios no escolarizados, competencias para la vida cotidiana, capacitacion
laboral o conocimientos generales.

Los programas de educacion no formal no se ajustan necesariamente al sistema tradicional de grados,
pueden tener diferente duracion y pueden o no otorgar un diploma que acredite el aprendizaje obtenido.
Las actividades de educacion no formal les brindan a los nifios y jévenes sin escolarizar la posibilidad de
acceder al aprendizaje organizado, refuerzan su autoestima y les ayudan a encontrar la manera de
contribuir a sus comunidades. En algunos casos, sus actividades pueden servir de “puente” que ayude a
los nifios y jovenes no escolarizados a mejorar sus competencias académicas hasta el punto de que
puedan reincorporarse al sistema educativo formal
http://www.unesco.org/new/es/unesco/themeslicts/lifelong-learning/non-formal-education/
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Sin embargo, el hecho de que poco se sepa sobre esta area y de que aun no
exista un reconocimiento como tal, no significa que este campo no tenga
importancia, por el contrario este hecho representa un &rea de oportunidad que
permite justamente el enriquecimiento de la Pedagogia con cada uno de los
esfuerzos que retroalimentan su labor profesional, por ello con esta investigacion
se pretendid abordar aquellos aspectos fundamentales que dan vida a este
modelo pedagdgico para conocer los aspectos que la conforman.

El trabajo que presento, esta sustentado teéricamente en diversos autores que
han caracterizado a la Pedagogia Hospitalaria después de trazar su camino en
cada uno de los paises donde se desarrollan, algunos de ellos del continente
europeo en el cual se concibe a la Pedagogia Hospitalaria como rama de la
Pedagogia por Veroénica Violant y Julieta Lizasoain; a su vez encontramos autores
latinoamericanos que han escrito sobre estas experiencias en nuestro continente
como Marian Serradas y Pia de Cardone por mencionar algunos, quienes se
asemejan un poco mas a las caracteristicas de nuestro contexto. Cada uno de
estos autores, han dado pauta a la conformacién del marco tedrico desarrollado en
los capitulos de esta tesis, que han servido de marco de referencia para llevar a

cabo esta investigacion.

Con base en lo anterior y dada la necesidad de construir un marco que aborde las
bases de un objeto de estudio (la Pedagogia Hospitalaria) poco conocido e
investigado, este trabajo es de tipo monografico y novedoso que de acuerdo con
Soriano (Soriano, 2008, pag. 19) establecen los elementos generales sobre un

tema poco investigado.

Aunado a lo anterior, esta investigacion también puede caracterizarse como de
orden mixto, en virtud de que para poder construirla se ha realizado observacion y
documentacion en cada una de las 21 aulas que conforman la Escuela

Hospitalaria de Educacion Béasica en el Distrito Federal (EHEBDF); con esta
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Tntroduccion

modalidad de investigacion, es posible conjuntar los elementos teoricos y también

los que dan sentido a este modelo desde la experiencia propia de nuestro entorno.

Mi interés por llevar a cabo esta tarea de investigacion surge a partir de mis
estudios realizados en la licenciatura, donde he tenido la oportunidad de explorar
los diferentes senderos por los cuales puede desarrollarse esta disciplina, y al
hacerlo pude encontrar en uno de ellos mis primeros pasos hacia este campo de
la Pedagogia, me refiero al ambito de intervencidn Psicopedagogica, a través del
cual encontré nuevas oportunidades de desarrollo profesional en ambitos ni
siquiera imaginados, llegando a la Pedagogia Hospitalaria, la cual de ser un
interés personal, se ha convertido en un objeto de investigacién profesional, que

finalmente presento en este trabajo.

La Pedagogia Hospitalaria, ha llamado mi atencion debido a la oportunidad de
encontrar en ella el trabajo profesional como docente hospitalaria en donde sin
duda la vida y la muerte son el comun denominador de cada uno de los instantes
en que se desarrolla este campo. Para mi es fundamental la pasién de todo lo que
hago, no puedo concebir desempefiar algin trabajo sin amarlo, como docente
hospitalaria tengo la oportunidad de ser al mismo tiempo profesionista y ser
humano, este principio me llevd a encontrar en este ambito de intervencion la
oportunidad de ejercer mi profesion siendo yo misma, asi al ejercer mi profesion
aprendo dia con dia personalmente de cada una de las experiencias que los
alumnos comparten conmigo, profesionalmente aprendo dia con dia a transmitir
en cada uno de los aprendizajes no solo lo académico, sino también la pasion por
aprender y seguir adelante, el hecho de mirar esta labor como un reto continuo
que me orilla a replantearme continuamente la labor que desempefio
cuestionandome sobre las caracteristicas que han dado origen a este campo, al
no encontrar elementos tedricos que describieran este modelo, me surgié
entonces la pregunta clave que guio el proceso de esta investigacion ¢ Cuales son

los elementos que constituyen a la Pedagogia Hospitalaria en el Distrito Federal?
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Para poder dar respuesta a esta interrogante comencé con el rastreo de los
antecedentes de este trabajo en el Distrito Federal, encontrando como resultado
que estos son escasos, pues en la busqueda de informacion sobre esta
experiencia, encontré bibliografia minima sobre la Pedagogia Hospitalaria, pues
en las bibliotecas de Universidades Publicas s6lo encontramos un libro que da
cuenta del tema, el cual se titula: La pedagogia hospitalaria en el marco de una

educacion inclusiva por Claudia Grau Rubio, Carmen Ortiz Gonzélez.

Respecto a las tesis de licenciatura en la Universidad Nacional Auténoma de
México (UNAM) encontramos dos que dan cuenta del trabajo sobre Pedagogia
Hospitalaria como realmente se concibe: Propuesta de intervencion educativa
integral en un aula hospitalaria por Limén Polo, Nayeli Margarita en 2004, asi
como, Hacia una pedagogia hospitalaria. EI caso del Instituto Nacional de
Pediatria Islas Cervantes por Norma Angélica en 1994; en la Universidad
Pedagogica Nacional (UPN) 3 tesis relacionadas con este campo: Pedagogia
hospitalaria por Julieta Adriana Ramirez Rodriguez; Un caso de Pedagogia
Hospitalaria en México por Diana Cristina Chavez Santiago y Aula hospitalaria por

Ana Karla Vergara Yafez.

Sin embargo, estas tesis s6lo hablan sobre las experiencias particulares de
algunos hospitales, pero ninguna da cuenta de la experiencia que se ha gestado
de la Pedagogia Hospitalaria en donde se conjunten los diferentes esfuerzos que
forman este campo en el Distrito Federal. Aunado a ello en el Posgrado de la
UNAM no encontramos ninguna tesis que haga referencia a este campo, que
comienza a dejar sus huellas sobre un ambito de intervencion de la Pedagogia en

nuestro pais.
Con estos antecedentes resultdé complicado responder a la pregunta de

investigacion que me planteé, y fue en ese momento donde esta investigacion

comenzo a constituirse y cobrar sentido.
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Esta investigacion, estuvo guiada por un objetivo general y tres objetivos
especificos que apuntaban en cada hallazgo a la resolucion de la pregunta inicial

de investigacion, los cuales fueron:

Objetivo General

e Describir los elementos de la Pedagogia Hospitalaria en México, a
partir del trabajo en la Escuela Hospitalaria del Distrito Federal.

Objetivos Especificos

e Conocer las caracteristicas de las aulas hospitalarias, donde dia con

dia se constituye la Pedagogia Hospitalaria.

e Identificar las funciones del docente hospitalario para el desarrollo de

su trabajo dentro de este campo.

e Describir la metodologia de trabajo que se lleva a cabo en la Escuela

Hospitalaria de Educacion Basica en el Distrito Federal.

Cada uno de estos objetivos sirvieron como pauta para poder constituir un marco
de referencia que reflejara la experiencia que se constituye en la Pedagogia
Hospitalaria en el Distrito Federal, la cual retoma elementos tedéricos
metodologicos de la experiencia previa de otros paises cuya aportacion
indiscutiblemente ha resultado valiosa, adaptadas a la realidad de los sistemas

educativos y de salud en el contexto actual de México.

Las ausencias tedricas sobre estas experiencias, brindan la posibilidad de pensar
que hay poca evidencia hasta este momento de intervencion dentro de la
Pedagogia Hospitalaria en el Distrito Federal, dejando como resultado poca
claridad respecto a la informacion y conceptos aislados que se han trabajado sin
sentido, puesto que no se agrupan como una sola experiencia bajo el nombre de

Pedagogia Hospitalaria.
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Estas ausencias, requieren ser vistas para cobrar sentido puesto la Pedagogia
Hospitalaria como un campo en construccion, posee elementos propios que
pueden dar cuenta de su experiencia en el Distrito Federal. A partir de ello esta
investigacion cobra importancia, pues la busqueda de informacién y la experiencia
de cada una de estas estrategias, me permiti6 conocer los elementos que estan
constituyendo este campo para cimentar a la Pedagogia Hospitalaria en el Distrito

Federal.

En este sentido, esta investigacion cobré importancia justo por el hecho de haber
muy poco escrito sobre el tema, pese a ello, este hecho no deja de lado que si
exista una practica cotidiana en este ambito que construya este modelo de la

Pedagogia, que sin duda amplia sus @mbitos de intervencion.

Para poder llegar a los resultados que encontramos en esta tesis, fue necesario en
primer lugar, revisar los estudios anteriores que hay sobre el tema, para poder
delimitar mi objeto de investigacion asi como establecer las caracteristicas
generales de la Pedagogia Hospitalaria. La construccion de estas caracteristicas,
sin duda alguna fue posible gracias a los textos tedricos especializados que
encontramos en el Centro de Investigacion y Asesoria en Pedagogia Hospitalaria,
gracias a los cuales fue posible la construccion tedrica de esta investigacion que

se refleja en cada capitulo de esta tesis.

Esta investigacion se caracteriz6 por tener dos vertientes, por un lado la
investigacion documental que permite establecer las bases de la Pedagogia
Hospitalaria, hecho que obligé a ir de la mano con investigacién directa en el
ambito para poder caracterizar la experiencia del Distrito Federal, es decir visitas
exploratorias en los hospitales donde encontramos la intervencion directa de la
PH, con el objetivo de observar la dinAmica de trabajo en cada una de las aulas
gue forman a la Escuela Hospitalaria de Educacion Basica en el Distrito Federal,

que da vida a la PH en esta ciudad.
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En este sentido este trabajo a la par, demando la elaboracion de instrumentos
técnicos necesarios para la observacion de la practica cotidiana, nombrados como
guias de observacion, las cuales permitieron caracterizar cada una de las aulas en
donde se construye la experiencia mexicana. Estos hallazgos fueron registrados
en los formatos establecidos y procesados posteriormente con ayuda de un
procesador de textos.

Este trabajo, permiti6 encontrar hallazgos importantes que hoy pueden
caracterizar a la Pedagogia Hospitalaria en el Distrito Federal. Para poder
comprender un poco la complejidad del trabajo que se realiza en este ambito de
intervencion es necesario entender cada uno de los elementos que lo conforman,
es decir el contexto en el que surge, el objeto de trabajo de este campo, es decir el
nifilo enfermo y por ultimo comprender a la misma Pedagogia Hospitalaria, de esta
manera podremos comprender los pasos que se dan en nuestro contexto sobre

este ambito.

Por ello, en cada uno de los cuatro capitulos que conforman esta tesis resultan
importantes pues en el primer capitulo encontramos los antecedentes que hoy
hacen posible el acceso a la educacién para todos, contexto que hoy en dia
permite que la educacion llegue hasta entornos poco concebidos como el hospital,
lugar en donde se mira a esta disciplina, una vez que se ha conocido este
contexto, es necesario comprender de manera general las caracteristicas de la
Pedagogia Hospitalaria desde lo que ya hay escrito, es decir donde surgen sus
origenes en otros contextos ajenos al nuestro y que sin embargo han permitido
caracterizar a este campo, este contexto nos permite ubicar las caracteristicas
generales para poder reconocer cuales de estos elementos constituyen hoy en dia

a este modelo pedagdgico en nuestro entorno.

Encontramos asi, como el hospital se constituye como escenario donde los

personajes principales de este campo, son nifios en situacion de vulnerabilidad por
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enfermedad en quienes justamente esta pensado cada paso que se da dentro de
la Pedagogia Hospitalaria, que sin saberlo dan vida a una ambito de intervencién
importante en la Pedagogia. La realidad que vive un nifio enfermo, no se puede
tomar a la ligera, ni como un hecho sencillo de comprender, pues representa un
hecho multifactorial en el que es necesario imaginarnos un poco en este escenario
para poder tener la empatia necesaria como para poder llevar a cabo un trabajo
profesional dentro de éste. En este sentido, el capitulo tres de esta tesis tiene por
objetivo traer a la mesa de lectura un poco de las caracteristicas que podemos

encontrar en el nifio en situacion de enfermedad.

Finalmente tras este andlisis teorico, llegamos al capitulo cuatro en el cual
encontramos los resultados de esta investigacion y donde podemos observar los
elementos generales que dan vida a la Pedagogia Hospitalaria en el contexto
mexicano, obtenidos tras haber realizado esta investigacion en los cuales
podemos observar los elementos generales que dan vida a la Pedagogia

Hospitalaria en el contexto mexicano.
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Capitlo I Antiecedentes tiedricos

@prender 4 enaciiar forman parte de fa
iogual que forman padte de ella, fa cducacién,
la creacian, fa invencién, of fenguaje, of amor,

of 0dio, of asombro, of micdo, of deseo, fa
abraccién por of riesgo, fa f2, fa duda, fa curicsidad,

Paslo Freire

|| Contextualizacion

esde siempre la educacién se ha visto como una alternativa que puede
llevar al 6ptimo desarrollo de los paises, la cual tiene como propdésito la
formacién de alguno o varios aspectos de los seres humanos, en este
sentido podemos encontrarla en diferentes aspectos de la vida cotidiana, desde la

tradicional escuela hasta el hogar.

La Pedagogia ha trazado su camino desde el comienzo de la humanidad, de
manera formal o informal, justo en cada momento en que el hombre comenzaba a
encontrar las maneras de transmitir cada uno de sus conocimientos con el fin de
desarrollar las capacidades de los seres que le rodeaban justo ahi, poco a poco se
construia el sendero de la Pedagogia como ciencia dedicada al estudio de la

educacion.

En este sentido, la Pedagogia se ha desarrollado poco a poco para delimitar su
campo de estudio, buscando en el camino a través de investigaciones, hipotesis y
postulados teoricos respuestas que puedan dar sentido y cuerpo a este ambito de

estudio.
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Esta disciplina, puede retratarnos, a partir de cada teoria cOmo es que el proceso
de la educacién, ha ido cambiando buscando siempre respuestas a las
necesidades de cada tiempo y periodo histérico, marcando la evolucion de la
educaciéon gracias a cada autor que con sus aportaciones siempre nos dara un
antecedente de esta. Cada uno de los ambitos de intervencion de esta, se ve
tefiido por las caracteristicas que determinan su campo de accién, poniendo de
manifiesto las peculiaridades de cada uno de ellos mirando siempre al comun

denominador, la Pedagogia.

No podemos dejar de mirar los primeros esfuerzos y trabajos por relacionar a la
Pedagogia Hospitalaria (en adelante PH) con diversas disciplinas y ciencias, una

de ellas la Medicina, en donde la encontraremos como antecedente.

La PH, puede ser considerada Pedagogia pues su labor tiene que ver
directamente con la educacion en particular de nifios en condicion de enfermedad
y se considera hospitalaria, debido al ambito en el que se desarrolla (instituciones

de salud dedicadas al cuidado de la salud).

Este modelo Pedagdgico, tiene antecedentes teoricos construidos desde la
experiencia en este campo, no todos producidos desde la Pedagogia, pero si
desde disciplinas que hacen referencia a este trabajo, ellos permiten a la
Pedagogia encontrar las respuestas necesarias para contribuir al proceso de
ensefianza-aprendizaje, adecuadas para nifios en condicion vulnerable, del mismo
modo se requirieron fundamentos normativos que delimiten los requerimientos
para llevar a cabo esta practica educativa, y poder garantizarla como un derecho a

satisfacer.

En este contexto cada pais ha buscado su estrategia especifica para poder ofrecer
la educacion que demande su poblacion, buscando atender cada vez a mayor
namero de poblacién, a nivel mundial se han buscado estrategias, documentos,

congresos y encuentros que puedan proporcionar elementos para que estos
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puedan llevarse a cabo, experiencias que resultan importantes de rescatar para la

construccion del marco tedrico de esta tesis.

En este sentido, este capitulo busca situar a cada uno de estos elementos que nos
permitan reconocer en primer lugar el punto de partida desde el que hoy podemos
mirar a la educacibn como un derecho constituido para poder entonces
caracterizar a la PH a partir de una necesidad humana, que es el derecho a la

educacion de niflos en condicion de enfermedad.

Comenzaremos este capitulo recorriendo aquellos esfuerzos que han permitido
que hoy se vea como obligacion del estado satisfacer el derecho a la educacién de
todos los seres humanos; posteriormente retomamos aquellos antecedentes
tedricos que han aportado elementos para poder caracterizar y fundamentar a la
PH, cada uno de ellos cobra importancia debido a que han permitido

contextualizar a este modelo de la Pedagogia para poder cobrar sentido.

|2 La educacion constituida como derecho

a educacion Para todos, se ha constituido como una igualdad de derecho
para todos, desde el principio de la historia, pues recordemos un poco como
el mismo camino trazado por la humanidad nos hace referencia a la
educacion como privilegio de algunos, incluso aun en ciertos sectores podemos

verla del mismo modo.

Sin embargo, en la actualidad cada vez es mas frecuente el discurso de la
educacién como un derecho para todos los individuos que habitan cada lugar en
la mayor parte del mundo, esta constitucion del acceso a la educaciéon no ha sido
un esfuerzo uUnico y aislado, se ha podido constituir gracias a la elaboracion de
diferentes documentos, reuniones, congresos y convenciones que han legalizado
y garantizado el acceso a este derecho de todos y cada uno de los nifios por igual,

sumando al esfuerzo de crear mejores ciudadanos.
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En esta igualdad de derecho, reconociendo las caracteristicas de cada sector de
la poblacion, es que nace la busqueda de alternativas que satisfagan esta
necesidad, en el caso de la PH mediante documentos de tipo normativo que
fundamenten la creacion de programas, obtencion de recursos, y suma de
esfuerzos para estas alternativas como es el caso de la PH, estos documentos
son importantes de nombrar para comprender un poco del contexto en cual se
fundamenta a este modelo de Pedagogia, los cuales brevemente describo a

continuacion:
|.2] Declaracion Universal de los Derechos Humanos

En 1948 la Organizacién de las Naciones Unidas (ONU), enuncia el primero de
ellos, la Declaracion Universal de los Derechos Humanos, creada con la finalidad

de acuerdo con la misma institucién (ONU, 2012)

...que todos los pueblos y naciones deben esforzarse, a fin de que tanto los
individuos como las instituciones, inspirandose constantemente en ella, promuevan,
mediante la ensefianza y la educacion, el respeto a estos derechos y libertades, y
aseguren, por medidas progresivas de caracter nacional e internacional, su
reconocimiento y aplicacion universales y efectivos, tanto entre los pueblos de los Estados

Miembros como entre los de los territorios colocados bajo su jurisdiccion.

En esta Declaracion, podemos encontrar manifiesta a la educacién como un
derecho, en condiciéon de gratuidad que busque el desarrollo del ser humano, en el

articulo 26 (Cultura, 2008, pag. 20) que sefiala:
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( 1 Toda persona tiene hY# Laeducaciontendra ) 1 Los padres tendran
; derecho a la educacion. por objeto el pleno oy derecho preferente a
La educacion debe ser desarrollo de la escoger el tipo de
gratuita, al menos en lo personalidad humana 'y educacién que habra
concerniente a la el fortalecimiento del de darse a sus hijo
instruccion elemental y respeto a los derechos
fundamental. La humanos y a las
instruccion elemental libertades
seré obligatoria. La fundamentales;
instruccion técnica y favorecerd la
profesional habra de comprension, la
ser generalizada; el tolerancia y la amistad
acceso a los estudios entre todas las
superiores sera igual ‘> naciones y todos los ‘>
para todos, en funcion | _, grupos étnicos o p
de los méritos religiosos; y promovera
respectivos. el desarrollo de las
actividades de las
Naciones Unidas para
el mantenimiento de la
paz.
L J \L J \L

Esquema 1.1 Articulo 26 de la Declaracion Universal de

los Derechos Humanos

Con estos tres articulos, encontramos la piedra angular que sin duda permitira

encontrar una base, para pensar y colocar como prioridad y primordial

preocupacion el acceso a la educacién de todos y cada uno de los individuos.

En este sentido, es importante no perder de vista la importancia que constituye el

hecho de que esta Declaracion, proclama los principios basicos y necesarios no

solo en estos tres articulos, sino en toda ella para poder garantizar al ser humano

una vida digna.
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|22 Declaracion Mundial sobre Educacion para todos

Esta declaracion fue creada en 1990, a partir de mirar como urgente la necesidad
de garantizar el acceso a la educacion, aunque ya se habia establecido en la
Declaracion Universal de los Derechos Humanos, el derecho de todos los nifios,
nifas y jovenes al acceso a la educaciéon, como lo sefiala la Declaracion Mundial
sobre Educacion para todos, se encontraron hallazgos que ponian en evidencia la
falta de este derecho en algunos sectores de la poblacion. De acuerdo con esta

institucion

...la finalidad principal formulada en la Declaracién Mundial sobre Educacién para
todos es satisfacer las necesidades basicas de aprendizaje de todos los nifios, jovenes y
adultos. El esfuerzo a largo plazo para alcanzar esa meta podra realizarse mas
eficazmente si se establecen objetivos intermedios y se miden los progresos conseguidos
en su realizacion. Las autoridades correspondientes a los niveles nacionales y
subnacionales pueden definir tales objetivos intermedios, teniendo en cuenta tanto los
fines de la Declaracion como las metas y las prioridades generales del desarrollo

nacional.
(UNESCO, Declaracién Mundial sobre Educacion para Todos, 1990)

Esta Declaracion, consta de 10 articulos que garantizan el acceso a la educacién y esta

constituida como sigue:

1.- Satisfaccion de las necesidades basicas de aprendizaje

2.- Perfilando la visién

3.- Universalizar el acceso a la educacién y fomentar la equidad

4.- Concentrar la atencion en el aprendizaje

5.- Ampliar los medios y el alcance de la educacion basica
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6.- Mejorar las condiciones de aprendizaje

7.- Fortalecer la concertacion de acciones

8.- Desarrollar politicas de apoyo

9.- Movilizar los recursos

10.- Fortalecer la solidaridad internacional

Esta serie de articulos ponen de manifiesto la obligacion de cada uno de los
paises, no solo la educacion como derecho y garantia, sino también la obligacion
de buscar estrategias y promover acciones que promuevan esta garantia de

derechos.

Con esta declaracidén es evidente que con el paso de los afios los esfuerzos por
garantizar el acceso a la educacion se han ido incrementando y que el fundamento
normativo que se va dando a este derecho se consolida en estos grandes
esfuerzos que proporcionan herramientas para satisfacer los derechos de los

seres humanos.
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12.3 Marco de Accion de Dakar Educacion para Todos: cumplir nuestiros
COMPYOMmisos comunes

La Declaracion Universal de los Derechos Humanos junto con la Declaracion
Mundial sobre Educacion para Todos, ponen de manifiesto los antecedentes que
mas adelante se retomaran en este esfuerzo conjunto llevado a cabo en el Marco
de Accion de Dakar, en un documento conformado por 21 enunciados que
resumen la necesidad de garantizar el acceso a la educacion junto con el
compromiso de los paises asociados a la UNESCO, por generar estrategias,
politicas y acciones encaminadas a poder garantizar el acceso a la educacion, en
este sentido cada uno de los enunciados, pone de manifiesto la necesidad latente
de constituir este esfuerzo para poder continuar con el desarrollo de las naciones,

todos encaminados al crecimiento de los seres humanos en plenitud.

Para efectos de la fundamentacion de la educacion como un derecho constituido
que requiere ser atendido y garantizado Unicamente traeré a colacién el enunciado
namero seis, que hace énfasis en el acceso a la educacion, de la siguiente
manera (UNESCO, Marco de Acciéon de Dakar, 2000, pag. 8)

6.- La educacion es un derecho humano fundamental, y como tal es un
elemento clave del desarrollo sostenible y de la paz y estabilidad en cada
pais y entre las naciones, y, por consiguiente, un medio indispensable para
participar en los sistemas sociales y econdmicos del Siglo XXI. Ya no se
deberia posponer mas el logro de los objetivos de la Educacion para todos.
Se puede y debe atender a las necesidades basicas de aprendizaje.

Fuente: Articulo 6 Marco de Accién de Dakar

Con las anteriores tres declaraciones encontramos que la educacion desde 1948 y
hasta el aflo 2000, tras una serie de esfuerzos y trabajos logra constituirse como
un derecho, lo que permite que cada uno de los paises, de acuerdo con sus
necesidades se dé a la tarea de generar estrategias que permitan llevar la

educacion a cada uno de sus rincones.
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Estos esfuerzos, han constituido también un perfecto fundamento y esfuerzo por
buscar la inclusién de la educacion incluso en los lugares menos imaginados y
concebidos para tal efecto, como lo es el caso de la educacién dentro de los
hospitales con nifios en condicion de enfermedad quienes no por ello se ven

impedidos en el acceso a este derecho.

|5 El camino para llegar a la Educacion Inclusiva

a PH, se crea con la finalidad de brindar educacion a los nifios que por alguna
razon requieren permanecer en el hospital, principalmente por algin
padecimiento que los orille a estar ahi por periodos prolongados de tiempo
para recibir tratamiento, buscando garantizar el acceso a la educacion de las y los

niflos pese a su condicion hospitalaria.

El trayecto por el cual ha transitado la PH, se ha apoyado de diferentes postulados
y planteamientos tedricos, que parten de la necesidad de proporcionar igualdad de
derechos, sin excluir a ningun sector de la poblacion, este transitar la ha llevado
hasta la educacion inclusiva, la cual ha establecido relacién entre educacion y
necesidades especificas en un marco de diversidad. Como antecedente a la
educacion inclusiva, encontramos diferentes modelos educativos en la historia de
la Pedagogia que se aproximan a la educacion especial y que sirve de contexto
para llegar a la inclusividad, en este sentido, Grau ofrece un esbozo de este
esfuerzo que coloca los antecedentes del trabajo médico-pedagogico y que
podemos encontrar en el esquema de la siguiente pagina elaborado a partir de su
lectura (Grau Rubio, 2001, pags. 20-24):
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Itard

Médico del
Instituto de
Sordomudos de
Paris.

Escribe un diario
en 1801 sobre la
observacion y el
tratamiento
educativo
llevados a cabo

Bourneville

Asume la obra
de Seguiny
convierte a
Bicétre en el
Primer Instituto
Médico
Pedagdgico en
donde se brinda
atencion médica
y educativa a la
vez

Maria Montessori

Entra en contacto con los

ninos  deficientes
accidental.

forma

Buscando
alternativa
ortofrénica

curacion.

de

como

escuela

Su

Binet-Simon

Realiza un
intrumento para
diferenciar a los
nifios susceptibles
de recibir
educacion y los
gue no.

A partir de ello,
tuvo lugar la
revision de
Standford gracias
a la cual se estudia
cientificamente el
desarrolloy la
psicologia del nifio.

Base de la
Pedagogia

Ovidio Decroly

Entra en contacto con los
deficientes mentales a
través de préacticas en el
hospital, encontrando
como via de tratamiento
mas que la medicina, la
escuela

Esquema 1.2.- Antecedentes del trabajo médico-pedagdgico elaborado a partir de la lectura

de Grau Rubio

Cada uno de los postulados anteriores, han permitido adquirir elementos para

poder abordar a la Pedagogia en relacion con la practica médica, que si bien no es

la finalidad de esta disciplina, es posible

llevar a cabo funciones que

complementen a estas dos grandes areas: Educacion y Medicina.

El trabajo colaborativo mencionado anteriormente ha permitido sumar esfuerzos

para la construccion de nuevas visiones pedagogicas que cumplan y atiendan las

necesidades educativas de la poblacion.
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Cada uno de los hallazgos presentados con anterioridad han aportado elementos,
para poder a partir de ellos crear nuevos postulados que atiendan a las
necesidades que van surgiendo con las sociedades actuales, asi, con el paso del
tiempo, no solo ha sido necesario pensar en la educacidn como alternativa de
tratamiento a padecimientos relacionados con la mente y nombrados en algun
momento como deficiencias y retrasos, ya que estos mismos nombres han dejado
de tener vigencia, al encontrar que no sélo los padecimientos relacionados con la
mente requerian atencion, en este sentido buscando la igualdad de atencion a
diferentes padecimientos surge lo que nombramos y conocemos mejor como
educacion especial, dénde de acuerdo con Grau (Grau Rubio, 2001, pag. 25), se
hace referencia a las necesidades educativas especiales y la enfermedad como alguna
situacion especial, anémala, marginal, en donde también la enfermedad requiere una

accion educativa especial que contrarreste, en lo posible, los efectos derivados de la

permanencia en un medio extrafio y hostil por ser desconocido.

El concepto de Necesidades Educativas especiales surge a partir de 1978, con el
Informe Warnock, en donde se asume la filosofia de una integracion escolar a
partir de este concepto. En este sentido la misma Rubio (Grau Rubio, 2001, pag.
26) sefala que: la educacion especial se amplia y diversifica haciendo referencia a las
ayudas especiales que cualquier nifio puede necesitar a lo largo de su vida bien sea
debido a un déficit fisico, sensorial 0 mental o una situaciébn especial como lo es la

enfermedad.

El Informe Warnock, pone de manifiesto la creacion de las Necesidades
Educativas Especiales, en donde atendiendo a éstas, especialmente las
especificas se realicen las adaptaciones requeridas para poder llevar a cabo el
proceso educativo atendiendo a sus condiciones y necesidades, como se presenta

en el esquema de la siguiente pagina:
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Necesidades Educativas

Especiales:
) ) ) Hace referencia a la situacion
La Necesidad Educativa Especial especial en que puede encontrarse
requiere; dotacion de medios cualquier alumno en cualquier
especiales de acceso al curriculo, momento de su vida.
mediante un equipamiento, unas
instalaciones o recursos especiales,
la modificacion del medio fisico o
técnicas de ensefianza
especializadas; un curriculo especial O

y una determinada estructura social. F

Informe Warnoeck
1978

O

..."Hay nifios que se ven obligados a permanecer en un hospital mas o
menos largos periodos de tiempo. La educacién que se imparte en ellos no siempre
es de calidad, ni tampoco se toma en serio como la que tiene lugar en las escuelas
especiales. Es importante que, en la medida de lo posible, las actividades educativas
del nifio en el hospital estén diferenciadas de otras actividades del centro. Lo ideal
seria que existieran locales educativos separados cuando los nifios hayan de
permanecer en ellos largo tiempo ingresados”.

..."La educacion que se imparte en los hospitales ha de ser considerada
parte del tronco principal de la educacion especial, y de que los profesores que se
hagan cargo de esta exigente y dificil tarea sean apoyados por los servicios de
orientacion y puedan, como sus colegas de la escuela, asistir a cursos y mejorar sus
conocimientos de expertos a través de programas de formacion de profesorado. Sélo
asi se conseguird mejorar la calidad de la educacion en los hospitales”.

Esquema 1.3 El informe Warnock y las Necesidades Educativas Especiales.
Elaborado a partir de la lectura de Grau. (Grau Rubio, 2001, pags. 24-26)

De acuerdo a lo anterior, podemos darnos cuenta de que ya desde 1978 este
informe se piensa en los nifilos en situacibn de enfermedad que requieren
permanecer en el hospital, incluso este mismo informe ya refiere de alguna
manera a lo que hoy llamamos Pedagogia hospitalaria, haciendo hincapié no sélo

al nifio hospitalizado sino también a la educacion que pueda recibir en este.
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En el marco de las Necesidades educativas especiales, y con base en los
aprendizajes desbordados de esta practica se gestan, nuevas politicas, métodos
de intervencién, asi como practicas que busquen optimizar esta practica, en este
sentido podemos encontrar que la misma educacion especial en los ultimos afios
ha tenido un cambio de paradigma, pues pese a que la educacion especial busca
garantizar atencion a poblacion en condicion especial, solo se queda en garantizar
el acceso a la educacion y este mismo paradigma ha evolucionado buscando, no
s6lo garantizar un derecho sino integrar a todos los nifios apostando a una

igualdad de oportunidades y una educacion de calidad para todos.

Junto con lo anterior, si bien es cierto la educacion especial, fue un parte aguas
que reconoce las necesidades especiales de poblacién vulnerable y
fundamentalmente la igualdad de derechos al acceso de la educacién, también es
cierto que en esta corriente educativa, puede observarse una segmentacion que
no termina de integrar por completo al alumno pese a sus condiciones, pues
asume la filosofia de la integracion escolar y lanza el nuevo concepto de
necesidades educativas especiales frente al modelo médico de las deficiencias y
las enfermedades (Grau Rubio, 2001, pag. 26).

Con la evolucion del tiempo y los postulados teéricos, a partir de las Educacion
Especial, encontramos la intencién y necesidad de no solo brindar educaciéon de
calidad a los alumnos con necesidades educativas especiales, sino también de
poder integrarlos sin ser segmentados colocando la etiqgueta de normal o especial,
con este afan surge la integracion escolar que de acuerdo con Violant (Violant &
Pastor, 2009, pag. 69) con este concepto desaparecen las clasificaciones de
deficiencias y enfermedades centradas en el modelo médico realizadas hasta el momento
desde la educacion especial. A partir de aqui la educacion especial hara referencia a
todas ayudas especiales que cualquier nifio o nifia pueda necesitar a los largo de la vida.

La integracion escolar pretende integrar al alumnado con deficiencia en la escuela
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ordinaria. Se centra en la estrategia y métodos para la adaptaciéon de los nifios con

discapacidad a los modos de operar tradicionales de la escuela y del sistema educativo.

La integracion escolar se encuentra un paso mas adelante que las necesidades
educativas especiales, sin embargo esta misma dio pie para que en adelante se
pudiera concretar esta integracion en una inclusion, donde por un lado se
satisface el derecho a la educacion de los seres humanos y a su vez se reconoce
la diversidad de necesidades en cada uno de los alumnos, ademas promueve las
adaptaciones curriculares de acuerdo con las necesidades de cada uno de los
alumnos, esta corriente es la que mejor conocemos con el nombre de educacion
inclusiva, la cual se ha convertido en el eje educativo que en la actualidad

garantiza la calidad en el derecho a la educacion.

La educacién inclusiva, surge en el marco de la propuesta de educacién para
todos, como una alternativa creada a partir del resultado de los esfuerzos
encontrados en la Educacion especial, en este sentido la educacién para todos se
crea como una estrategia que busca asegurar el acceso a la educacién, sin
embargo, es importante aclarar que al hablar de educacion inclusiva no estamos
haciendo referencia a la educacion integradora. Con el fin de aclarar estas
diferencias podemos apreciarlas en el siguiente esquema elaborado a partir de la
lectura de Grau (Grau Rubio, 2001, pag. 34) y Violant (Violant & Pastor, 2009).
Integracion Escolar Educacion Inclusiva

Abarca un colectivo de personas
marginadas abogando no sélo por la
igualdad educativa sino en todos los
aspectos sociales

Surge como un movimiento que
intenta integrar a alumnos con
deficiencia en la escuela ordinaria

Para conseguir sus objetivos se
centra en desarrollar estrategias y
métodos que permitan la adaptacion
de los nifios con discapacidad a los
modos de operar tradicionalmente
tanto de la escuela como del sistema
educativo

Es necesaria una profunda
transformacién del sistema
educativo, de sus medios y sus fines
para atender de forma eficaz y
comprometida las necesidades de
todos los alumnos.
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Integracion Escolar Educacion Inclusiva

Tiene una escolarizacion "escolar
Tiene una organizacion escolar adhocratica" (dotacion de apoyos al
burocrética: servicios escalonados sistema educativo)

] _ Curriculo comun, abierto, cognitivo y
Doble curriculo (especial y general) adecuaciones curriculares

Esquema 1.4 Diferencias entre Integracion Escolar y Educacion Inclusiva.

El esquema permite reconocer como la educacion inclusiva, requiere una igualdad
de condiciones, no sblo en el aspecto de la educacién sino una igualdad de
condiciones en todos los aspectos que puedan rodear al nifio. Aunado a ello, la
inclusion conlleva la idea de participacion y presta una especial atencion a los
grupos o individuos con mayor riesgo de quedar excluidos del sistema educativo.
Ademas, es una propuesta de modificacion de las culturas, las politicas y las
practicas de las escuelas. La inclusion defiende un cambio en los centros, de
forma que se conviertan en escuelas para todos/as, escuelas en las que todos
puedan participar y sean recibidos como miembros valiosos de las mismas. Es

una escuela que trabaja desde la diversidad, pero nunca desde la deficiencia.

De acuerdo con la UNESCO (Organizacion de las Naciones Unidas para la
Educacion, 2013) la educacion inclusiva y de calidad se basa en el derecho de todos los
alumnos a recibir una educacion de calidad que satisfaga sus necesidades basicas de
aprendizaje y enriquezca sus vidas. Al prestar especial atencién a los grupos marginados
y vulnerables, la educacion integradora y de calidad procura desarrollar todo el potencial
de cada persona. Su objetivo final es terminar con todas las modalidades de

discriminacion y fomentar la cohesion social.
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Podemos notar que la Inclusion Educativa, es una nueva manera de concebir la
escuela, que surge como respuesta al papel olvidado de la escuela como
satisfactor de necesidades del nifio, en este sentido, encontramos una vision que
reconoce al nifio y sus necesidades en su totalidad, que ademas reconoce sus
necesidades especificas y es capaz de realizar las adecuaciones necesarias para

poder atender cada una de ellas.

De acuerdo con Grau (Grau Rubio, 2001, pags. 32-33), esta filosofia fue uno de
los rasgos importantes de la “Declaracion se Salamanca de principios y practica
para las necesidades educativas especiales” aprobada en Salamanca en 1994, en
la cual se reconoce al nifio con su diversidad en caracteristicas, capacidades e
intereses y se promueve la educacion inclusiva como una latente necesidad de

paradigma educativo.

A partir de la lectura de Grau (Grau Rubio, 2001, pag. 32), observamos en el
siguiente esquema algunas caracteristicas de la Declaracion de Salamanca que

ponen de manifiesto los elementos de la educacioén inclusiva

Se reconoce la necesidad y
urgencia de impartir ensefianza a
todos los nifios, o jévenes y adultos

intereses,

Cada nifio tiene caracteristicas,
capacidades

con necesidades educativas
especiales dentro del sistema
comun de educacién

necesidades propias. Si el derecho
a la educacion significa algo, se
deben disefiar los  sistemas
educativos y  desarrollar los
programas de modo que tengan en
cuenta toda la gama de esas
caracteristicas y

diferentes
@@@"@W’@@ﬁ(&[ﬁ] ((')J]@ necesidades.
Sallamamneca
9 ©)Q)4L

..."Hay nifios que se ven obligados a permanecer en un hospital mas o
menos largos periodos de tiempo. La educacién que se imparte en ellos no siempre
es de calidad, ni tampoco se toma en serio como la que tiene lugar en las escuelas
especiales. Es importante que, en la medida de lo posible, las actividades educativas
del nifio en el hospital estén diferenciadas de otras actividades del centro. Lo ideal
seria que existieran locales educativos separados cuando los nifios hayan de
permanecer en ellos largo tiempo ingresados”.

..."La educacion que se imparte en los hospitales ha de ser considerada
parte del tronco principal de la educacién especial, y de que los profesores que se
hagan cargo de esta exigente y dificil tarea sean apoyados por los servicios de
orientacion y puedan, como sus colegas de la escuela, asistir a cursos y mejorar sus
conocimientos de expertos a través de programas de formacién de profesorado. Sélo
asi se conseguira mejorar la calidad de la educacién en los hospitales”.

30l Pascing

inclusiva, elaborado a partir de la lectura de la Declaracién de Salamanca

Esquema 1.5.- Generalidades de la Declaracion de Salamanca, respecto a la educacion
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La Declaracion de Salamanca pone el antecedente normativo que fundamenta el
replanteamiento de la educacion no sélo como garantia de un derecho, sino como
la posibilidad de hacer un todo con las peculiaridades que cada uno de las partes
del todo conforman, es decir con las caracteristicas y necesidades de cada uno de

los alumnos.

Aunado a lo anterior, dicha Declaracion resulta importante porque en ella se pone
el antecedente normativo en el cual podemos encontrar mayor presencia de la

Pedagogia Hospitalaria.

En algin momento en la historia de la humanidad, ya no resultaba una opcion
factible para la sociedad educar con la escuela tradicional, pues la sociedad
demandaba un cambio de paradigma que hiciera posible la participacion e
interaccion del alumno, encontrando en la escuela nueva una alternativa, mas
tarde conforme a las demandas de la misma sociedad, encontramos a la
educacion integral, quien piensa en la integracion de cada uno de los alumnos, de
manera mas igualitaria. Posterior a ella surge la educacién especial pensando en
cada alumno y su derecho a no ser segregado, ni apartado de la comunidad
escolar, surgiendo a partir de ello la educacién inclusiva, que de acuerdo con la

UNESCO promueven la educacién para todos, en la siguiente cita.

Las escuelas normales con una orientacion inclusiva son el medio mas efectivo de
combatir las actitudes discriminatorias, creando comunidades de bienvenida,
construyendo una sociedad inclusiva y alcanzando la educacion para todos, ademas de
proporcionar una educacion eficaz para la mayoria de los nifios y mejorar la eficacia y, en
altimo término, la relacion coste-efectividad de todo el sistema educativo (UNESCO,
1994, p. IX)
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Dicha Declaracion, constituye el esfuerzo definitivo, tras esfuerzos constituidos y
planteados con anterioridad, para poder garantizar no solo el acceso a la
educacion, sino también una educacion de calidad que permita pensar en cada

uno de los alumnos y sus necesidades.

Este capitulo tuvo dos vertientes importantes pues consideramos en él los
antecedentes normativos a nivel internacional que aportan elementos a la
constitucion del antecedente tedrico-normativo de la PH. En la primera vertiente
encontramos los principales esfuerzos por concretar a la educacién como derecho
al que los individuos requieren tener acceso, que si bien comenzaron estos
esfuerzos en 1948, con el paso de los afios y la puesta en préactica de éstos, a
modo de ensayo y error se constituyeron para poder posteriormente generar
estrategias que atendieran a la respuesta de esta necesidad de garantizar el

acceso a la educacion.

En la segunda vertiente de este capitulo, observamos el camino que la misma
educacion ha recorrido para poder generar corrientes educativas encaminadas a
la busqueda de nuevos paradigmas que permitan transformar la vision educativa
para encaminarla a una educaciéon no solo integral, sino de calidad, en la cual
pueda mirarse a cada uno de los alumnos a la par de los demas, buscando una
inclusion, haciendo valer sus derechos como seres humanos, no solo mirando a la
educacion sino al desarrollo 6ptimo de sus capacidades. En este sentido, esta
nueva visioén obliga a un replanteamiento de la educacién en la cual se requiere
evidente apertura para realizar las adecuaciones curriculares necesarias para
atender cada una de las necesidades de las y los alumnos. Esta vision de la
educacion inclusiva, sin duda al reconocer y atender a cada una de las
necesidades de las y los alumnos proporciona los elementos necesarios para

poder encontrar en ella elementos tedrico-normativos de la PH.
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Ambas vertientes permiten mirar a la Pedagogia Hospitalaria, desde una
oportunidad en dos sentidos, el primero garantizar el acceso de las nifias y los
nifios a la educacion aun en sus condiciones hospitalarias, y por el otro lado que
este mismo derecho sea constituido de acuerdo con la necesidades y demandas

de cada uno.

Con estas vertientes podemos comprender desde donde emerge la Pedagogia
Hospitalaria, y en este contexto podemos adentrarnos a las caracteristicas que en
la préactica cotidiana dan vida a este modelo pedagdgico, este cuerpo lo

encontraremos planteado en el siguiente capitulo.
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Capity

0 11

Fedagogia Hospitalaria
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Cuande me diagnesticaren cancer fue el dia mas triste de mi vida,
Pero llegué a AMANC, encontré amiges, regresé a la eseuela

y la tristeza se fue.
Bryan Silva Herndndez, 10 a6s.

2] Contextualizacion

a Pedagogia hace referencia a aquella ciencia humana que dedica su estudio
a la educacion. Pese al lugar y la época que remitamos a nuestra mente, la
educacion es un proceso inacabado que desde sus origenes ha buscado el
desarrollo integral del ser humano, enmarcado por los objetivos y principios del ser

que demande esta educacion.

Este proceso inacabado, ha establecido puntos de partida especificos que
requieren en cada proceso educativo atencion de caracteristicas especificas para

cada época, cultura, lugar e individuo asi como sus necesidades particulares.

La Pedagogia, ha comenzado su desarrollo junto con el ser humano y ha
transitado por lugares impensables, inimaginables o incluso inconcebibles desde
sus inicios hasta la actualidad; el desarrollo de las diferentes practicas y tareas en
cada uno de estos andares ha permitido que la Pedagogia vaya adquiriendo
terreno, incluso en aquellos lugares en los que no se imaginaba cabida para esta
disciplina, en la cual las pedagogas y los pedagogos incursionarnos desde

diversos ambitos dentro de los cuales se puede desarrollar el ser humano.

En la actualidad, podemos encontrar a las pedagogas y los pedagogos en lugares
en apariencia novedosos dentro de los cuales desarrollan su labor, es posible
imaginar el actuar de estos profesionistas en los lugares mas tradicionales como
escuelas u oficinas relacionadas con el ambito educativo, en este contexto el

actuar de un pedagogo dentro de un hospital, por ejemplo, tradicionalmente
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pareceria fuera del esquema profesional, sin embargo dentro de la Pedagogia
Hospitalaria (PH), podemos ubicar a estos profesionistas laborando dentro de
hospitales proporcionando educacion a nifilos enfermos dentro de estos espacios.

En la cotidianeidad aun parece complicado concebir que en un espacio dedicado a
la atencion a las afecciones de salud se pueda brindar un lugar para que los nifios
puedan a la par de recibir tratamiento médico, continuar con el desarrollo curricular
gue venia manejando desde su escuela de origen, la PH hace posible la cabida de

esta combinacion.

De acuerdo con Serradas (Marian, 2009, pag. 20), la actividad pedagdgica como
complemento de la accibn médica en los hospitales ha tomado carta de
naturalidad desde hace ya varios afios, en diversos paises europeos Yy
norteamericanos; asi como también, son cada vez mas numerosas las iniciativas

seguidas por algunos paises latinoamericanos.

La Pedagogia Hospitalaria, tiene sus origenes después de la Segunda Guerra
Mundial, a partir de entonces se ha desarrollado en diferentes contextos de
acuerdo con cada pais en el que se ha implantado, sin embargo pese a la
diferencia de contextos en todos y cada uno se busca un objetivo comun: brindar
al nifilo hospitalizado las condiciones necesarias para que pueda ejercer su
derecho a la educacion pese a que por el padecimiento que presente no pueda

asistir a la escuela regular.

En este contexto aparecen personas que resultan imprescindibles para el
desarrollo de esta labor, destacando al nifio en situacién de enfermedad y al
docente hospitalario el cual funge como acomparfante y complice del proceso de
ensefianza en el nifio enfermo, ambos acumulan sus experiencias en el aula

hospitalaria, la cual se convierte en cobija de este proceso educativo.

Este proceso se ve tefiido por anécdotas, estilos, ritmos particulares de cada

alumno en situacion de enfermedad, donde junto con el docente, se comparten, no
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s6lo aprendizajes académicos, sino todo tipo de vivencias que permitan a este
duo (docente-alumno) transmitir confianza, amor, compromiso, alegria y animo

para ver en la educacion hospitalaria una alternativa para continuar.

La educacion que se mira dentro de las aulas hospitalarias, se puede considerar
en un marco de inclusividad pues lo primordial es el alumno y la satisfaccion de
sus necesidades, en este sentido se requiere sin pensarlo de una adaptacién
curricular que considere no sélo sus necesidades educativas sino también las

necesidades a considerar a partir del padecimiento que presente.

En este sentido los docentes pueden fungir como agentes transmisores de
conocimientos matizados por un color esperanza que permite en determinado
momento reincorporase a su vida habitual de la mejor manera posible o0 en los
casos muy extremos continuar con los estudios a pesar de estar en condicidon

hospitalaria.

La transmisién en esta educacion basada en las necesidades de cada uno de los
alumnos, permite al docente reflexionar cada dia sobre la posibilidad de recrear su
saber y experiencias matizandolo de colores agradables al nifio y sus
necesidades, apoyado de su creatividad y los materiales didacticos que tiene en
su aula. Al mismo tiempo le permite reflexionar sobre el aprendizaje y la evolucién
que va observando en sus alumnos no con la finalidad de culminar en un nimero,
sino con el objetivo de dar respuesta a las necesidades educativas que presente

cada uno.

En el actuar cotidiano del docente hospitalario, es comin encontrar que los
alumnos son los protagonistas de su aprendizaje, al poner sus necesidades,
inquietudes e intereses en primer lugar, para lograrlo el docente mediante cada
una de sus habilidades y estrategias lleva al alumno de la mano hacia el interés no
s6lo por el estudio sino también por el aprendizaje que el alumno pueda

desarrollar.
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La educacion impartida dentro de los hospitales, permite a los alumnos que por
necesidades particulares de su padecimiento no pueden asistir a la escuela de
manera regular, adquirir las herramientas necesarias de manera paulatina
mientras permanece en el hospital para que cuando pueda reincorporarse de
nuevo no se vea perjudicado en algun retraso o rezago escolar, gracias al
programa del docente hospitalario, quien funge como guia y acompafiante en el

proceso educativo del alumno, mientras éste permanece hospitalizado.

Dentro de la practica de este campo, pese a la diferencia de contextos, en
hospitales de diferentes en todos y cada uno de ellos encontraremos puntos en
comun que nos permiten delimitar y nombrar a la Pedagogia Hospitalaria. En este
capitulo abordaré aquellos elementos que comparte la PH en los diferentes
contextos como: el niflo en condicion de enfermedad, el aula hospitalaria, el
docente hospitalario asi como las diferentes experiencias de los paises que han

constituido a la PH.

2.2 Nociones de Pedagogia Hospitalaria

iversas han sido las miradas bajo las cuales se ha visto a la Pedagogia
Hospitalaria como disciplina o modelo pedagégico desde diferentes
perspectivas, de acuerdo con la experiencia formulada en cada uno los
paises en los que ésta se desarrolla, lo que ha permitido establecer aquellos
constructos tedricos que la constituyen, todas y cada una de estas perspectivas
forman una sola concepcion sobre la PH, que la engloba como educacion dentro
del hospital. Sin embargo, aunque podamos llegar a una definicibn general,
conocerlas en particular, nos permitira reflexionar sobre cada una para finalmente
construir una propia, con la finalidad de comenzar esta reflexion, citaré algunas de

estas acepciones para finalmente llegar a una sola.
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De manera muy general, Lizasoain (Olga, 2000), considera que la PH es una de
las llamadas “profesiones de ayuda”; debido al servicio que puede prestarse en la

interaccion, educador educando dentro del aula.

Este modelo de pedagogia debe regirse por las normas o principios generales de
todo proceso educativo, planeacién, intervencion y evaluacion, se puede
considerar que tiene una relacion importante con la educacién especial, debido a
gue se ocupa de forma especifica de los nifios y nifias con problemas de salud, al

fin y al cabo con necesidades especificas por atender.

Serradas (Marian, 2009, pag. 8), sefala que la Pedagogia Hospitalaria constituye un
modo especial de entender la Pedagogia, orientada y configurada por el hecho
incontestable de la enfermedad y enmarcada por el ambito concreto que constituye la

institucion hospitalaria donde se lleva a cabo.

De lo anterior podemos rescatar tres aspectos importantes, que posteriormente
serviran de referencia, ellos son educacion, Pedagogia y enfermedad, la primera
como el todo dentro del cual actia la Pedagogia y la enfermedad como la

circunstancia por la que convergen las primeras dos.

Como complemento a esta definicion, tenemos a Lizasoain citada por Cardove
(Cardove de Bove, 2010, pag. 10), quien sefiala que esta disciplina se ofrece como
una Pedagogia vitalizada, de la vida y para la vida, que constituye una constante
comunicacion experiencial entre la vida del educando y la vida del educador, y aprovecha
cualquier situacion por dolorosa que pueda parecer, para enriquecer a quien la padece,

transformando su sufrimiento en aprendizaje.

De esta manera, podemos mirar ahora a la PH, como en algin momento hemos
mencionado, desde una posibilidad motivadora para el nifio en situacion de
enfermedad, la misma Lizasoain citada por Serradads (Marian, 2009, pag. 17),
complementa que la PH es una rama diferencial de la Pedagogia que se encarga de la

educacion del nifio enfermo hospitalizado, de manera que no se retrase en su desarrollo
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personal ni en sus aprendizajes, a la vez que procura atender a las necesidades
psicolégicas y sociales generadas como consecuencia de la hospitalizacion y la concreta
enfermedad que padece.

Aunado a los tres elementos importantes rescatados; Educacién, Pedagogia y
enfermedad, podemos agregar dos personajes fundamentales que cobran vida en

la practica de la Pedagogia Hospitalaria, me refiero al docente y el alumno.

Los elementos anteriormente mencionados resultan clave en nuestra busqueda,
pues son piedra angular de nuestro concepto de PH, asi podemos construirlo a

partir de las pautas: Pedagogia, educacion, enfermedad, docente y alumno.

Como una definicion més completa encontramos a Violant-Molina y Pastor
(Cardone de Bove, Pedagogia Hospitalaria. Una propuesta educativa, 2010, pag.
14), quienes en 2009, definen a la Pedagogia Hospitalaria como la accién
pedagdgica que se desarrolla durante los procesos de enfermedad, para dar respuesta a
las necesidades biopsicosociales derivadas de dicha situacion, con el fin de mejorar el
bienestar y la calidad de vida, garantizando los derechos con relacion a la funcion

educativa.

En esta definicion podemos ver agrupados de alguna manera nuestros elementos
anteriores con lo que podriamos considerar como el motor principal dar respuesta
a las necesidades del nifio en situacion de enfermedad, haciendo ademas valer un

derecho.

Finalmente Del Valle y Villanez (1993) citados por Marian (Serradas Fonseca,
2009, pag. 25), aclaran que la Pedagogia Hospitalaria no es una ciencia cerrada, sino
multidisciplinar, que se encuentra todavia delimitando su objeto de estudio para dar
respuesta a aquellas situaciones que, en la conjuncion de los ambitos sanitarios y
educativos, la sociedad va demandando, haciéndose igualmente necesarios programas
de atencion al nifio/convaleciente, es decir la covalencia en el domicilio como una

prolongacioén del periodo de hospitalizacion.
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En este sentido, la PH es involucrada en el proceso de ensefianza-aprendizaje del
nifio enfermo y como una disciplina en permanente construccion, que fortalece sus
bases a partir de la experiencia que se gesta dia con dia dentro de su ambito de

desarrollo.

Las definiciones que anteriormente se presentaron atienden a un mismo contexto
de intervencién el hospital, con diferentes factores que lo caracterizan: educando,
educador, enfermedad y derecho, en este sentido gracias a cada uno de estas
acepciones de la PH, es posible realizar una aproximaciéon propia al concepto de

PH, en este sentido podemos decir que:

La Pedagogia Hospitalaria, es la rama de la Pedagogia que se encarga de
la intervencion educativa en el hospital, atendiendo a poblaciéon vulnerable

por condicién de enfermedad.

De acuerdo con lo anterior, podemos concebir la PH, como un modelo de
intervencién en el cual se brinda una nueva oportunidad para que el nifio en
condicién de enfermedad, pese a la situacion por la que esté atravesando, pueda
continuar satisfaciendo el acceso a la educacion, para que dentro de sus

posibilidades pueda incorporarse poco a poco a la cotidianeidad.

La PH, se ha construido a partir de diferentes perspectivas y enfoques, dentro de
las cuales podemos agrupar tres retomadas por Serradas (Marian, 2009, pag. 30)

y recuperadas en el siguiente esquema:

Que tiene como objetivo ayudar al autodesarrollo de la persona en
su integridad y unidad: singularidad, apertura y autonomia. Pretende
contribuir a que la persona enferma y hospitalizada supere las
Enfoque dificultades que nacen de la enfermedad. Para ello el enfermo debe
formativo ocupar su tiempo de hospitalizacion en tareas utiles y formativas,
que no solo le sirvan para vencer su obsesion por la enfermedad
sino reforzar el proceso de desarrollo y perfeccionamiento humano.
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Nace de una necesidad clara evidente: que el nifo hospitalizado, en
edad escolar, no interrumpa su proceso de aprendizaje. El objetivo
de este enfoque es el de mantener y potenciar los habitos propios
Enfoque de la educacion intelectual y del aprendizaje cultural, que necesitan
instructivo los enfermos en edad escolar a través de actividades desarrolladas
por los maestros, profesores o pedagogos en funcién de docentes.
Los principios educativos de este enfoque son los de
individualizacion y socializacion
Este enfoque, deberd valorar las posibilidades cognitivas y afectivo-
sociales del nifio/a enfermo y ofrecer las orientaciones convenientes
a profesores, educadores y padres. En cuanto a la metodologia que
ha de seguir no se puede presentar un sistema organizativo escolar
modelo, sino dependera de las circunstancias.

Enfoque
psicopedagdgico

Esquema 2.1. Enfoques en los que se ha construido la Pedagogia Hospitalaria
Elaborado a partir de la lectura de Serradas (Marian, 2009, pag. 30)

La PH, busca generar en cada alumno no sélo aprendizaje académico sino,
integral que le permita desarrollarse optimamente aun en el contexto hospitalario,
con base en ello, podemos rescatar de Lizasoain y Polaino citados por Serradas,
los principales objetivos que debe seguir la Pedagogia en la atencion a nifios
hospitalizados, los cuales son generadores de ideas, estrategias y practicas
pedagdgicas que colabores en el desarrollo del nifio, para conocerlos, retomo tres

de ellos que menciono a continuacion (Marian, 2009, pag. 22):

e Tratar de reducir especialmente los déficits escolares y culturales que, con
ocasion del internamiento, suelen producirse en el nifio/a hospitalizado.

e Disminuir su ansiedad y demas efectos negativos desencadenados como
consecuencia de la hospitalizacion.

e Mejorar la calidad de vida del nifio/a dentro de la propia situacion de
enfermedad.

Cada uno de los objetivos anteriores, se relaciona directamente con el nifio en
condicion de enfermedad, lo cual de alguna manera se logra con el trabajo
continuo que se da en el trabajo pedagogico. La PH, sin duda se enfrenta a

multiples retos que la pueden hacer interesante y desafiante, uno de ellos lo

42 |Padgina



Capitulo IL Pedagogia Hospitalaria

encontramos en la misma condicion de enfermedad que el nifio se encuentra,
donde es necesario apoyar al nifio enfermo sin mirar so6lo esta ultima condicion,
sino las capacidades que este posee; otra de acuerdo con Serradas (Marian,
2009, pag. 18) lo encontramos en generar sinergias de inclusion educativa que
permitan a los niflos/as que participan en aulas hospitalarias superar sus dificultades o
alteraciones emocionales y/o conductuales en sus periodos de enfermedad y ante
intervenciones quirdrgicas u otras pruebas médicas que sean vividas con ansiedad,

miedo, entre otros.

221 El avla hospitalaria

La enfermedad en la vida del nifio, lo obliga en muchas ocasiones a permanecer
fuera de su entorno, que no necesariamente es una urbe, en donde se traslada al
hospital y regresa a casa cerca de él, pues en muchas ocasiones los traslados
requieren y lo obligan a dejar estilos y hébitos de vida a los que estaba
acostumbrado, en la que dia con dia luchan por permanecer en la vida con la

ilusion de volver a iluminarla con los colores més alegres de su entorno.

Dentro del hospital, las necesidades de atencién a la salud dejan de lado no sélo
el entorno, sino también el desarrollo de capacidades dentro y fuera del entorno
escolar , lo que puede traer consigo de acuerdo con Serradas (Marian, 2009, pég.
35), una pérdida de su escolaridad y de la inadaptacion y desinterés en su
reincorporacion al centro escolar, que puede conducir, en la mayoria de los casos al
racaso escolar, en este sentido la PH, puede ser vista como aquella posibilidad en
donde cada uno de los educandos tiene la oportunidad de desarrollar sus
capacidades mediante un programa definido mediante diferentes actividades que
permitan este desarrollo, cumple su objetivo dentro de un espacio determinado y

delimitado por el trabajo conjunto alumno-docente, en el aula hospitalaria.

De esta forma, a pesar de que el nifio interrumpa el ritmo escolar al que estaba
acostumbrado, como alternativa para él han surgido sustitutos de escuelas en los

hospitales, donde se desarrollan actividades en un espacio que se convierte en
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complice de este desarrollo, mediante diversas interacciones e intervenciones,
este espacio se conoce como el aula hospitalaria, el cual se caracteriza por ser un
aula adaptada en el contexto hospitalario para que pueda fungir como tal y pueda
representar un apoyo para cada uno de los educandos que accedan a esta, por lo
general se ubica cerca de la especialidad de pediatria en cada uno de los
hospitales, en este sentido, en un aula hospitalaria es inevitable convivir a diario
con afecciones a la salud que sin duda traen consigo cambios en la vida de los

nifios que llegan a estas aulas.

Las aulas hospitalarias son espacios educativos abiertos para nifios, nifias y
adolescentes que viven largos periodos de hospitalizacion, de acuerdo con
Polaino y Lizasoain (Cardone de Bove, Pedagogia Hospitalaria. Una propuesta
educativa, 2010, pag. 40) la educacion gque se brinda en los hospitales, tiene su
origen posterior a la inquietud de los pediatras y psicologos de entonces, porque
los nifilos hospitalizados tras la Segunda Guerra Mundial, quienes ingresaban con
frecuentes y severas alteraciones psicolégicas al insertarse en este entorno y
encontrarse lejos de su familia, estos factores llevaron a buscar una estrategia a
finales de la Segunda Guerra Mundial se introdujeron las escuelas en los
hospitales, creandose los primeros puestos de ensefianza. A partir de entonces el
desarrollo mas incipiente sobre PH, lo encontramos en Europa, donde diferentes
paises han adoptado las caracteristicas del modelo Francés para consolidar esta
rama, de modo que incluso se han elaborado legislaciones en donde se
establezca el derecho a la educacion dentro del hospital.

En el aula hospitalaria, encontramos nifios obligados a permanecer en el hospital
por periodos prolongados, que podemos definir, como aquel lugar asignado dentro
de un hospital, delimitado por cuatro paredes, equipado con sillas, mesas, libros asi como
material didactico que permita a los nifios aprender mediante diversas técnicas y
oportunidades (Juarez, 2013). En este espacio, respetando su naturaleza asi como

su enfermedad, el nifio tiene la oportunidad de dar continuidad a su vida de alguna
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manera como lo hacia antes de la circunstancia o enfermedad que le obliga a

permanecer por largas estancias en el hospital.

Para poder describir un aula hospitalaria, encontramos a los siguientes autores

para la descripcion de este espacio:

A Guillén y Mejia (Guillén, 2002, pag. 12) quienes argumentan que, las aulas
hospitalarias se han convertido en uno de los referentes mas interesantes de los
hospitales, ya que en ellas se atiende tanto escolar como educativamente, a todos
los nifios y nifias que, por causa de una enfermedad se ven obligados a estar

hospitalizados durante un tiempo mas o menos prolongado.

Garcia (Garcia Gonzélez, pag. 3), sostiene que en las aulas hospitalarias se
aunan dos derechos fundamentales de la ciudadania, el de la educacién y el de la
salud. Derechos que cobran toda su dimension humana cuando se trata de nifios
que sufren, que tienen miedo, que pueden sufrir aislamiento o que pueden ver
retrasado su desarrollo intelectual y psicolégico, si les falta la educacion.
Hernandez (Cardone de Bovey Pia, 2010, pag. 21) sefala que las aulas
hospitalarias contribuyen con el desarrollo integral de los nifios hospitalizados, al
proporcionarles estabilidad, emocional, social y familiar, facilitando su
reincorporacion al entorno y al centro escolar.

Por dltimo, Garcia (Garcia Gonzélez, pag. 13), sefiala que dentro de las
aulas hospitalarias, el objetivo principal es la atencién escolar a los nifios y nifias
hospitalizados; atendiendo de esta forma unos de los principales derechos de todo

nifio, que no es otro que la educacion.

Como observamos las descripciones de los diferentes autores nos acercan a lo

gue ya habia mencionado respecto al espacio que busca el desarrollo integral de

nifios hospitalizados, atendiendo a la par dos derechos ciudadanos, la educaciéon y

la salud, en este sentido, el mismo Garcia aflade, que el aula hospitalaria no puede

considerarse como un ente aparte del proceso de hospitalizacién en el nifio, intentando

ofrecer una atencion integral que logre la concurrencia de las necesidades psicoldgicas y
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educativas del nifio, mejor vista en el siguiente esquema que rescata los elementos
que convergen en el aula hospitalaria, en la cual nifio y docente se relnen para
compartir un espacio de aprendizaje.

Nifios/as con
Centros Aula . /
. . . . diferentes
Hospitalarios Hospitalaria .
patologias

\ J
|

Espacio

En funcion de

Abierto las necesidades Flexible
del nifio/a
\ J
|
Finalidad

Evitar o reducir en lo posible las consecuencias negativas que la hospitalizacién pueda tener

Esquema 2.2. Elementos del aula hospitalaria

En el esquema anterior vemos como el aula hospitalaria ubicada dentro de los
centros hospitalarios, tiene una poblacion especifica dentro de la cual
encontramos a nifios con diferentes patologias, en donde en funcién de las
necesidades del nifio con un enfoque de inclusividad se busca evitar o reducir las
consecuencias negativas de la hospitalizacion por medio de la educacién a través
del apoyo del docente hospitalario.
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222 El docente hospitialario

En la cotidianeidad, es comun pensar en el docente e imaginar aquel guia de
aprendizaje que desarrolla sus funciones dentro de un aula, con alumnos en

condiciones similares con los cuales puede llevar a cabo su labor.

Al hablar de docente hospitalario, nos referimos al profesionista que dedica su
labor al acompafiamiento del proceso educativo de los nifios en situacion de
enfermedad, éste desempefia su labor en el aula hospitalaria, detectando
necesidades educativas de los nifios hospitalizados y atendiendo a estas, por
medio de la planeacion, disefio y ejecucién de actividades encaminadas al

seguimiento curricular de cada uno de sus alumnos.

Por lo general en este campo encontramos a profesionales inmiscuidos en
carreras afines con la educacion, por ejemplo docentes de escuelas regulares que
eligen desempefar su labor en el hospital, psicélogos interesados en el area
educativa, pedagogos e incluso trabajadores sociales, quienes, colaboran en la
construccion de suefios de cada uno de los alumnos que en este espacio buscan
un lugar donde seguir sofiando y visualizando un futuro apoyados por la educacion

gue en estos espacios reciben.

La labor del docente viene acomparfiada del trabajo multidisciplinario que se puede
dar con cada uno de los agentes que colaboran en el hospital, con quienes

indudablemente compartird espacios de manera continua.

En distintas ocasiones, el docente hospitalario, se convierte mas que el maestro
en un amigo con el cual los alumnos pueden establecer comunicacion mas
estrecha con facilidad, lo que permite incluso, en algunas ocasiones que el
docente puede convertirse en un interlocutor valido entre el nifio y los

profesionistas encargados de su salud.
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De acuerdo con Grau citada por Serradas (Marian, 2009, pag. 75),

Los pedagogos que trabajen en los hospitales han de ser personas imaginativas
cultiven el dificil arte de la improvisacion creativa y de la exigencia atemperada.
Por fidelidad a la especialidad elegida, el pedagogo ha de saber sacrificar aqui la
eficacia de los rendimientos académicos a la mejor adaptacion del nifio al hospital,
los aprendizajes a la salud, la programaciéon curricular a la optimizacion de la

evolucion clinica.

En este sentido, el docente se enfrenta a retos continuos en los cuales requiere
poner en juego no solo los conocimientos disciplinares que transmitira al nifio, sino
también se ve orillado a involucrarse en las caracteristicas de los padecimientos
gue tienen los nifios con los que trabaja, sélo de esta manera, podra ser empatico
para comprender la situacion a la que se enfrenta el nifio y s6lo asi podra respetar
el ritmo de aprendizaje que este le sefiale, s6lo asi sera posible colocarse un poco

en los zapatos de sus alumnos para poder guiar el aprendizaje de mejor manera.

Un docente hospitalario requiere, tener la apertura de realizar las adaptaciones
curriculares necesarias de acuerdo con la situacion de cada alumno, solo asi su
labor podra dar los frutos esperados, pues debido a los tratamientos y sus
secuelas, el nifio en situacion de enfermedad requiere mas adaptaciones de lo
normal, aunado a ello al estar trabajando con ellos el docente se enfrenta a
circunstancias fuera de su alcance como chequeos, estudios repentinos en el
mejor de los casos, porque en el otro extremo podemos imaginar recaidas o

ataque a la salud repentinos.

Guillen y Mejia (Guillén, 2002, pag. 15), sefialan que los maestros de un centro
hospitalario deben contar con una formacion lo suficientemente sélida y adaptada a cada
situacion especial y distinta a la habitualmente se necesita para desempefar la docencia
en un centro ordinario, debido a que cada intervencion que se desarrolla dentro del
aula, requiere estar encaminada hacia un objetivo determinado para poder

coadyuvar en la formacion del nifio/a, en este sentido retomo a Garcia (Garcia
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Gonzalez, pag. 2) quien sefiala necesario el planteamiento de objetivos en cada

actividad, entre ellos:

e Concretar, siempre que las condiciones de salud lo permitan, el curriculum
establecido, realizando en caso necesario, las oportunas adaptaciones
curriculares.

e Proporcionar una atencion educativa que atienda las necesidades pedagodgicas,
expresivas, sociales, afectivas y ludicas de los nifios y nifias hospitalizados,
asegurando la continuidad del proceso ensefianza aprendizaje y evitando el
retraso escolar que pudiera derivarse de esta situacion.

e Favorecer, a través de un clima de participacién e interaccion, la integracién socio-
afectiva de los niflos y nifias hospitalizados, evitando procesos de angustia y
aislamiento.

o Establecer comunicaciéon con los centros de procedencia del alumno y sus
profesores tutores, en casos de larga hospitalizacion.

e Ofrecer asesoramiento y apoyo a los padres en materia educativa, haciéndoles
participes en el programa de actividades propuesto en el aula.

e Colaborar con el personal sanitario en el proceso de curacién de la enfermedad.

El cumplimiento de los objetivos anteriores, permiten al docente guiar el
aprendizaje de sus alumnos, y a la vez integrarlo al ambiente hospitalario, gracias
a cada una de las actividades que pudiera plantearse facilita ademéas de la
reincorporacion al centro educativo de origen, la continuidad escolar necesaria

para evitar el retraso escolar y el rezago educativo.

La PH, se ha construido a partir de las diversas experiencias de los paises en que
se ha desarrollado, en este sentido, a continuacion describo los mas relativos de

ellos:
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2.3 Experiencias de Fedagogia Hospitalaria

a experiencia de la PH, se ha escrito dia con dia a partir del actuar que se
lleva a cabo en cada una de las aulas que dan vida a este modelo de
la Pedagogia, generado a partir de las necesidades de cada pais que ha
buscado espacios para desarrollar este campo, construyendo asi su propia

historia.

Diferentes paises se han unido a este esfuerzo por dar cuerpo a esta disciplina
gue sin duda fortalece el ambito educativo, haciendo valer un derecho de todos los
nifios y atendiendo por supuesto a una necesidad latente de ser atendida, cada
uno de ellos tiene caracteristicas en especifico, sin embargo, cada una de ellas ha
sido encaminada hacia un objetivo comuan, garantizar el acceso a la educacion de
nifios en situacion de enfermedad. En este sentido, consideramos importante que
podamos conocer un poco de los avances y el desarrollo que ha tenido esta
disciplina en paises en que ha tenido méas desenvolvimiento, por ello, a
continuacion se presenta un breve recorrido de lo que diferentes autores, nos
relatan sobre su propia experiencia en este ambito. Las descripciones que a
continuaciéon concentramos en una tabla comparativa, reflejaran un poco de la
historia construida en aulas de Europa y Latinoamérica, sin embargo cabe
destacar que en la construccién de la PH, se ha considerado que los paises en los

gue este campo ha tenido mayor desarrollo, han sido los europeos.

Pais Comienza Logros Objetivo
la PH

EUROPA

Asociacion internacional,
con fines cientificos vy

HOPE i
= educativos, centrada en la
(Asociacion ensefianza y la atencion
Europea de 1988 edagdgica élle los nifios
Pedagogos A g

jovenes enfermos y
hospitalizados. La
iniciativa parte de un grupo

Hospitalarios)

El desarrollo de actividades
pedagdgicas como complemento
de la accion médica, quedando
de acuerdo, que la ensefanza
escolar en los hospitales no solo
humaniza la estancia del nifio,
sino que contribuye también a
prevenir los posibles efectos
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Pais

Comienza
la PH

Logros

Objetivo

Espafia

Francia

Pais

Argentina

Brasil

Chile

1982

1965

Comienza
la PH

1946

1997

de profesores y
pedagogos de diversos
paises europeos
(lizasoain)

Carta Europea de los
Derechos del Nifio
Hospitalizado

Se introdujeron las
escuelas en los hospitales,
creandose los primeros
puestos de ensefianza.

LATINOAMERICA

Logros

Primer escuela hospitalaria
en Latinoamérica

Posee unas  politicas
profusamente trabajadas,
las cuales comportan una
base para desarrollar la
atencion domiciliaria

La conjuncion del Estado y
Fundaciones
educacionales no
gubernamentales ha
redundado en el disefio de
reglamentos y
legislaciones que
responden a la realidad del
alumno paciente

negativos que el tratamiento
médico y propio hospital pueden
originar.

Objetivo

Garantizar la continuidad
educativa del nifio hospitalizado
y presentar la escuela como un
agente socializador y
transformador de los proyectos
personales, a través de un
modelo participativo

Tabla de elaboracién propia, a partir de la lectura de Cardove Pia
(Cardone de Bovey Pia, 2010, pags. 22-26)
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Este panorama nos permite tener una contextualizacion de las condiciones en las
que se ha desarrollado la PH en diferentes paises, en este sentido podemos tener
idea de cdmo se ha desenvuelto, desde sus inicios hasta ahora, sin embargo, este
desarrollo en cada uno de los paises ha sido paulatino y pausado, conocer este
desarrollo cobra sentido pues de esta manera podemos entender desde donde

nace esta propuesta que se esta desarrollando actualmente en nuestro pais.

En este capitulo, observamos como la PH se ha construido desde hace afios en
diferentes lugares de nuestra tierra, en los cuales pese al contexto que pueda
tener, siempre ha tenido como objetivo, satisfacer y garantizar el derecho a la

educacion junto con el derecho a la salud.

Sin duda la PH, se convierte en una noble labor que puede marcar la diferencia en
la vida de los nifios enfermos que probablemente en algin momento han perdido
no solo salud, sino fuerzas y esperanza, encontrando en ella posibilidades no
imaginadas que se construyen en cada una de las aulas y que dia con dia
permiten escribir la historia de esta rama de la pedagogia que con cada uno de
sus logros cobra mayor sentido y optimiza sus objetivos.

Cada experiencia reflejada en la tabla comparativa, merece ser nombrada, motivo
por el cual se aportan los principales elementos para poder contextualizar a la PH,
y poder describir cada uno de sus elementos.

Como notamos con este capitulo Inmiscuirse dentro de la PH, nos permite
convertir cada experiencia en un aprendizaje de vida, en donde los continuos retos
y desafios a los que ésta se enfrenta obligando a cada uno de los involucrados a
un continuo cambio de planes en donde en algunas ocasiones no queda opcion

mas que salir de lo ya planeado.
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Hasta ahora, hemos rescatado los elementos disciplinares que describen y dan
vida a la PH, en este contexto he mencionado en diferentes ocasiones el objeto de
trabajo de este campo, el nifio enfermo, pero en si no he hecho un acercamiento
con la profundidad necesaria como para poder reconocer el panorama completo
de esta rama. Por ello en el capitulo siguiente analizaremos los elementos que

describen al nifio enfermo.
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3] Contextualizacion

| crecimiento y desarrollo del ser Humano, esta conformado por diferentes etapas
que dan sentido a su existencia. Cada una de ellas, le permite adquirir
experiencias y aprendizajes para conformar su identidad, caracter e ideales; en
cada una, existen y se presentan diferentes circunstancias que fortalecen y

marcan la vida de cada ser, haciendo un fuerte énfasis en cada etapa de la vida.

Algunas circunstancias, pueden llegar a la vida de un ser humano
inesperadamente para marcarle un rumbo diferente, del cual puede aprender o
fortalecerse, en algunas de ellas se manifiesta dolor fisico, sin embargo, solo

quien lo siente es capaz de describir como puede impactar en su vida.

En ocasiones, cuando hablamos por ejemplo de enfermedad, es facil recurrir a la
idea de padecimientos tan comunes como gripa o infecciones estomacales, por
mencionar algunas, aunado a ello, recurrimos a la idea de que; quienes enferman
somos los adultos, y mas aun cuando de padecimientos cronico-degenerativos o
terminales se refiere, la enfermedad no distingue edades, y dentro de los
hospitales encontramos nifios enfermos con diferentes tipos de padecimientos que

pueden incluso marcar el fin de su existencia.

La enfermedad; suele ocurrir en algun instante y momento de la vida en cada ser
humano, sin embargo, a veces los momentos parecen eternos y se pueden tornar
complicados, duros y complejos, en los que definitivamente es necesario aprender
y reaprender, para poder adaptarse a la nueva etapa en que la enfermedad nos

obliga a permanecer.
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Entender a la enfermedad percibida desde fuera, sin duda no resulta una tarea
facil, pues en ocasiones requerimos estar lo mas cerca posible de las
circunstancias para poder comprender, al menos un poco de cédmo se vive. Al
hablar de PH, no podemos dejar de lado la caracteristica que distingue a los nifios
en quienes se piensa en este modelo pedagdgico, es decir, no podemos dejar de
pensar en el alumno sin por afiadidura recordar que se encuentra en condicion de
enfermedad y todas las caracteristicas de ésta que sin duda repercutiran en el
proceso de ensefianza-aprendizaje que en determinado momento afrontara el

alumno.

En este sentido, resulta necesario en este capitulo retomar los elementos tedricos
gue caracterizan a la enfermedad para poder complementar nuestro marco teérico
sobre la PH, aqui encontraremos un breve esbozo que dé cuenta de la situacion
por la que atraviesa el nifio en condicion de enfermedad, en donde partiremos de
conceptos generales que sirven como base en este capitulo, es decir salud y
enfermedad, posteriormente establecemos esta relacion entre la enfermedad vy el
nifio describiendo como el nifio asimila la enfermedad asi como algunos
significados que para él tiene esta, posteriormente describimos como es vivido
este proceso en las personas mas cercanas a su alrededor, finalmente con el
objetivo de conocer de manera general los padecimientos mas frecuentes de los

alumnos atendidos en PH.

52 Jal y enfermedad

a salud y la enfermedad han estado siempre presentes en la evolucion del ser
humano, son estados del ser, opuestos entre si que llegan o se mantienen en
el ser humano, pero, ¢qué podemos decir de cada uno de ellos?. Tenemos claro
que ambos se manifiestan en el ser humano en algin momento de la vida, la
gravidez que puede traer consigo la enfermedad, depende de la particularidad que
cada uno padezca, por ejemplo, en algunos la enfermedad se contempla sélo

como una gripe o0 en los casos mas severos nombramos padecimientos que
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incluso pueden colocar al ser humano entre la vida y la muerte, sin embargo,

¢como podriamos diferenciar a bien estos conceptos?

Diferentes autores, mencionan que el significado de salud ha estado durante
muchos afos supeditado al de enfermedad, sin embargo, un elemento comun de
esta evoluciéon en la forma de entender la salud y la enfermedad ha sido
contemplar a la persona desde una concepcion biopsicosocial en una
interrelacion entre las dimensiones que la configuran, donde debe mantenerse en
equilibrio (homeostasis) para alcanzar niveles Optimos de salud. La situacion
inversa, el desequilibrio o desadaptacion, facilitard la pérdida de salud, pudiendo

iniciar procesos de enfermedad.

Podemos, definir el concepto de salud de acuerdo con lo sefialado por la

Organizacién Mundial de la Salud (OMS)?® quien la define como:

Un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no

solamente la ausencia de afecciones o enfermedades.

En este sentido, la salud y su pérdida dependen de diversos factores que han sido
analizados y descritos mediante diversos modelos a partir de los afios 70 del siglo
XX (Piedrola, 2003). ElI mas representativo fue el de Lalonde (1974), descrito por
Veronica Violant (Violant & Pastor, 2009, pag. 17) que los agrup6é en cuatro

variables:

e Biologia humana (factores genéticos, desarrollo, envejecimiento)

e Medio ambiente (fisico, quimico, biol6gico, social y cultural)

o Estilos de vida (comportamientos relacionados con la salud)

e Sistema de asistencia sanitaria (utilizacion de los recursos, efectos

derivados de la asistencia, acceso a los recursos)

? http://www.who.int/suggestions/fag/es/ fecha de consulta 12 de abril de 2013
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En el opuesto, podemos imaginar a la enfermedad, como un estado de afeccion
que altera el estado natural no sé6lo del cuerpo sino del ser humano, el grado de
afeccion, puede ser leve o severa, y segun el caso, puede requerir de tratamiento

corto o prolongado e incluso internamiento.

Sin embargo, la percepcion de la enfermedad, no siempre coincide con la
gravedad del trastorno. El estado de enfermedad, depende indudablemente de
cada organismo como ser humano existente, de acuerdo con cada uno de ello la
enfermedad puede enfrentarse de diferente manera. Diversos factores como la
edad, los antecedentes familiares, el sexo, la historia de cada persona asi como la
actitud ante la enfermedad, sin duda marcaran la diferencia. De acuerdo con
Mechanic (1996) citado por Gil (2004) y a su vez Violant (Violant & Pastor, 2009)

enfermar se refiere a:

“La conducta de enfermedad implica la manera en que una persona atiende y
controla su cuerpo, define e interpreta sus sintomas, actla para buscarles
remedio y utiliza las variadas posibilidades de ayuda de las que potencialmente

dispone”.

Las enfermedades no son exclusivas de un sector de la poblacién, se desarrollan
en todas y cada una de las edades por las que atraviesa el ser humano, es decir,

un estado que se presenta a cualquier edad en cualquier grado de afeccién.

En cuanto a las enfermedades se refiere, podemos citar en Violant (Violant &
Pastor, 2009, pag. 21), una notoria diferenciacion entre los tipos de enfermedades
para poder entender un poco la complejidad de algunos de los padecimientos, en

este sentido, sefala que:

...la enfermedad puede ser aguda o crénica segun su modo de aparicién y su
duracion, puede ser de importancia media 0 severa y con causa conocida o desconocida.
El dolor esta asociado con la condicion patolégica, por lo que esta resuelta ésta, el dolor

remitira. Por otro lado de manera general, las enfermedades cronicas aparecen de forma
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mas lenta o incipiente y son de larga duracién. Las enfermedades cronicas son trastornos
que tienden a persistir durante toda la vida y comportan cambios en los estilos de vida de
la persona afectada y de su familia, incidiendo en aspectos importantes de la vida,

especialmente por su impacto emocional.

De acuerdo con lo anterior, podemos hacer una diferenciacion entre los tipos de
enfermedades, es decir congénitas, agudas y cronicas, las cuales se diferencian
principalmente en tiempo de duracidn del padecimiento, el tipo de ayuda que
requiere, es decir permanente, prolongado o corto, asi como las secuelas que
puede traer consigo dicho padecimiento; las enfermedades congénitas, son
aguellas que actuan antes del nacimiento, y de manera general describo en la
siguiente tabla elaborada a partir de la lectura de Veronica Violant (Violant &
Pastor, 2009, pag. 21), Olga Lizasoain (Rumeu, 2000, pag. 30) y Claudia Grau
Rubio (Grau Rubio Claudia, 2001, péags. 57-58)algunas diferencias entre los

padecimientos agudos y cronicos:

Enfermedad aguda Enfermedad cronica

Tiene pocos dias de duracion Aparecen de forma mas lenta y son de
larga duracion

De importancia media o severa Se considera de tres 0 mas meses

Con causa conocida o desconocida Generalmente no es curable

Dolor asociado con la condicion Limita las funciones normales

patolégica
Dolor persistente con frecuencia tras
desaparecer el estimulo patologico

Tratamientos médicos continuos

Tabla 3.1 Principales diferencias entre padecimientos agudos y cronicos
Elaborada a partir de la lectura de Verdnica Violant (Violant & Pastor, 2009, pag. 21), Olga Lizasoain (Rumeu,
2000, pag. 30) y Claudia Grau Rubio (Grau Rubio Claudia, 2001, pags. 57-58)

La enfermedad en la infancia del tipo que sea, representa un parteaguas en la vida
del niflo, de modo que puede ser vivida como un gran tormento o simplemente

COMO una circunstancia.

59| Pagina



La Pedagogia Hospitalaria en México: La experiencia del Distritio Federal

En contexto anterior, Violant (Violant & Pastor, 2009, pag. 29) sefiala que la
enfermedad en la infancia y adolescencia se vive como una amenaza, pudiendo
producir estrés, ansiedad y depresion que pueden ser negativos para la propia
evolucion, de esta manera, una enfermedad cronica puede cambiar la perspectiva
propia de la persona, haciéndola parecer que se vea menos fuerte, o que

reaccione como no esperaba.

33 La enfermedad y el vino

Cualquier edad que imaginemos, el hecho de llegar hospitalizados no
representa un reto sencillo de afrontar, por el contrario, trae consigo un
desequilibrio de la cotidianeidad en la que se vivia, en los nifios padecer
alguna enfermedad que los orille a llegar al hospital se vuelve un reto doblemente
complicado, esta situacion implica una readaptacion constante al vivir una nifiez
diferente a lo que esta en la estructura de pensamiento de la mayoria de los seres

humanos.

Indudablemente ver padecer a algin nifio a causa de una enfermedad, representa
un hecho desafortunado al ver el sufrimiento que este puede sentir al llegar al
hospital por revisiones, urgencias, estudios o internamientos en los que son

sometidos a procedimientos de protocolo que traen consigo malestar.

Sin embargo, el impetu de nifio, la creatividad caracteristica de esta poblacion, la
imaginacion constante y la capacidad e creacién de la nada que tienen los nifios,
lo que convierte a este reto en una ensefanza constante no para los nifos sino
para los adultos que a su alrededor se encuentran, quienes a pesar de la dificultad
en la que se encuentran siguen caminando hacia adelante, y muy a pesar de la
circunstancia aun conservan una sonrisa en el rostro que cada uno de ellos es
capaz de mostrar en un segundo de estabilidad aun en cama, para demostrarnos

lo gigante que puede ser un pequefio.
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En algunas ocasiones, la inteligencia de los nifios se ve subestimada por la edad o
el tamafio que podemos percibir de ellos, sin embargo, como se dice de manera
coloquial, todo depende del cristal con que se mire, en este caso todo depende
con que se compare a la inteligencia de ese nifio, pues muy a pesar de la edad,
para el es posible comprender su realidad y aceptarla si cuenta con el apoyo de un
adulto que lo guie a comprenderla, en este sentido el papel que juegan los padres
en estas circunstancias es fundamental y es lo que puede llegar a marcar la

diferencia en este proceso.

Cuando un nifio enferma, no podemos verlo como pequefio ni minimizarlo por su
condicion, al contrario, podemos percibirlo como sinénimo de valentia y entereza,
pues si tuviéramos el valor de colocarnos por unos segundos en sus zapatos, nos
dariamos cuenta de lo grandes que podrian quedarnos al sentir miedo de
enfrentar una situacion como la que ellos con valentia y coraje enfrentan a cada
segundo, pues algunos padecimientos cronicos los obligan a estar hospitalizados
por periodos de tiempo prolongados, estos pueden ser desde padecimientos
fisicos (traumatismos, cardiovasculares, respiratorios), crénico degenerativos o

terminales.

La hospitalizacién en el nifio, puede variar de acuerdo con el padecimiento que
tenga y clasificarla en corta, mediana o larga estancia, dependiendo del
tratamiento que requiera el padecimiento del nifio, sin embargo, pese al tiempo
gue requiera estar hospitalizado, esta situacion trae consigo una separacion del
entorno al cual el nifio estaba acostumbrado, el cual pasa a segundo plano,
dejando por un momento de lado el hogar del que proviene, la familia, escuela y
amigos; el proceso que vive cada uno de los nifios al caer a un hospital se
caracteriza por pasar desde la angustia hasta la aceptacion y para que esta ultima
ocurra es necesario pues requiere pasar por un proceso de adaptaciéon en el cual

paulatinamente aprenda a vivir con esta circunstancia.
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Al estar internados en el hospital los nifios abandonan el hogar al que pertenecen,
para cada uno tiene diferentes significaciones, aunque todos los que se
encuentran alli tienen de comun denominador estar fuera de casa, muchos de
ellos, no so6lo abandonan su hogar, sino también el estado del que puedan
provenir, pues por las mismas necesidades del tratamiento médico al que
requieren someterse, se ven obligados a comenzar un nuevo proceso de
adaptacién en el lugar diferente al acostumbrado lo me hace pensar de acuerdo

con Serradas (Marian, 2009) que de acuerdo con el proceso que cada nifio vive:

Las vivencias del nifio/a que se enfrenta a una hospitalizaciéon van a ser muy
diferentes, de hecho esta experiencia es muy variada, sin seguir unas vias y
unos mecanismos simples que cumplan en todos los casos; la regla es la
diversidad en el sentir y en sus consecuencias a coro y largo plazo; sin
embargo, el hospital es potencialmente traumatico para el nifio/a.

El proceso de enfermedad en el nifio, puede surgir a partir de una nueva pregunta
¢Por qué me siento asi? ¢Qué tengo? A partir de estas preguntas la familia mas
cercana al nifio en situacién de enfermedad comienza el proceso de padecer
alguna afeccion a la salud que incluso a veces puede convertirse en un proceso

de readaptacion, incluso para toda la vida.

De acuerdo con Lizasoain (Rumeu, 2000, pag. 20) el concepto infantil de
enfermedad puede influir en el origen, curso y prondstico de muchas

enfermedades pediatricas.

El nuevo entorno al que el nifio/a se enfrenta, esta teflido de colores tan neutros
como el que caracteriza a los médicos, colores diversos que se reflejan en los
uniformes y la personalidad de las y los enfermos asi como los colores alegres en
las sonrisas de los compafieros de ambiente o cubiculos® que se convertiran en

sus compairieros de batalla.

4 . . .y
Cuarto con camas de hospitalizacién
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En este entorno, el nifilo se acostumbra a diferentes pruebas continuas que
evallan el estado de salud en el que se encuentran, que van desde una sencilla
prueba de sangre hasta estudios mas complejos y especificos como una
tomografia. Finalmente, no podemos dejar de lado cada uno de los medicamentos
gue se vuelven uno de los actores principales en esta etapa por la que el nifio

atraviesa.

La enfermedad en la vida del nifio, coloca a éste en un estado de dependencia
que puede tener un impacto emocional, el nuevo proceso de adaptacion por el
cual atraviesa el nifio/a, puede traer consigo consecuencias Yy efectos
secundarios, fisicos, emocionales y psicopatologicos, que de acuerdo con
Serradas (Marian, 2009, pag. 25), algunos de ellos son: ansiedad, estrés,
depresion, dificultades para el contacto social, déficits en habilidades sociales,
déficits en el crecimiento y problemas nutricionales, trastornos del suefio,
dificultades de interaccion con el personal sanitario, dificultades en la adherencia
a los tratamientos que se le administran, manipulacién de los padres y
enfermeras, etc. En resumen, este tipo de dificultades, se puede observar en la
tabla inferior, retomada de la misma Serradas (Marian, 2009, pag. 25).
e La naturaleza de la enfermedad

El momento evolutivo en que
Factores que determinan la aparece

influencias de la enfermedad en el e Su pronéstico y limitaciones
desarrollo del nifio e Historia biogréfica del nifio/a
e Respuesta de la familia
e Refuerzos que recibe el nifio
e Modifica el autoconcepto infantil
e El nifio/a, tiene una baja
autoimagen 'y se vuelve
Efectos psicolégicos que produce vuI_nt_arabIe y depc_anf:hente
e Origina sentimientos de
ansiedad, indefension,
depresion, miedo, inseguridad,
etc.

Tabla 3.2 Influencia de la enfermedad en el desarrollo del nifio.
Elaborada a partir de la lectura de Marian Serradas (Marian, 2009)

63| Pagina



La Pedagogia Hospitalaria en México: La experiencia del Distritio Federal

Las dificultades que devienen de la enfermedad no vienen solas, se manifiesta en
ciertas reacciones que se pueden agrupar en tres fases establecidas por
Rothenberg en 1980 (Marian, 2009, pag. 25), las cuales se muestran en la tabla

inferior:

El nifio/a llora durante horas,
reclama a sus padres y esta
Confusion, horror y shock inconsolable por completo, dura
emocional de uno a tres dias; en este
periodo el nifio/a es considerado

“‘mal paciente”.

El nifio/a permanece inmovil en
Su cama o se sienta en una silla 'y
Desesperacion y desconsuelo actia como bajo sedantes; en
esta etapa se considera al nifio/a
como “buen paciente”.
Durante la tercera fase, el nifio/a,
a través de su capacidad de
eliminar todo lo que le desagrada,
parece “cooperador’ “adaptado”,
siendo considerado como
“paciente ejemplar”.
Tabla 3.3 Fases de reaccion del nifio ante la enfermedad segun Rothenberg
Elaborada a partir de la lectura de Marian Serradas (Marian, 2009)

Irritacion y apartamiento

Este contexto nos permite imaginar un poco el proceso por el cual atraviesa el
nifio al enfermar, la hipétesis central de todas las investigaciones es que la
adquisicién de los conceptos de salud y enfermedad sigue unas etapas de
desarrollo que van paralelas al proceso evolutivo infantil, asi existe una progresion
coherente en el desarrollo del concepto infantil de enfermedad que corresponde
con la evolucién de otros conceptos pertenecientes a otras areas de contenido
(Rumeu, 2000, pag. 20).

Siguiendo el modelo Piagetiano, numerosos autores han explicado la evolucion
que sigue el concepto infantil de enfermedad (Campbell, 1975; Simeonsson,
Buckley y Munson, 1979; Perrin, 1984; Bannad, 1987; Bush y lannotti, 1990;
Cohen, Brownell y Felix, 1990), dejando de lado el periodo sensoriomotor, y a

partir de la lectura de Lizasoain (Rumeu, 2000, pags. 20-23) esta evolucion, se
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resume en el siguiente cuadro donde se sefala el desarrollo del concepto de

enfermedad para las etapas del desarrollo del nifio.

Etapa de desarrollo de acuerdo con Flaget

Caracteristicas

Pre-Operatoria (2-7 afios)

El nifio es principalmente consciente de su
experiencia presente e inmediata.

Se observa la incapacidad del nifio por distanciarse
del entorno, de diferenciar entre si mismo y el
mundo externo.

El niflo es incapaz de comprender los diversos
procesos y mecanismos de los acontecimientos,
centrandose exclusivamente en un Unico aspecto
de la realidad. Ven el mundo en una sola
perspectiva: la suya, y raramente la generalizan.

Las explicaciones sobre la enfermedad se
caracterizan por el fenomenismo y el contagio.
Fenomenismo: Representa la concepcion mas
inmadura de la enfermedad. Las explicaciones son
de tipo magico y animista. La causa de la
enfermedad es un fendbmeno externo y concreto. El
nifo es incapaz de diferenciar el sintoma de la
causa de la enfermedad.

El contagio:

Es la concepcion de la enfermedad mas comun
durante el periodo pre-operatorio. EI 75% de los
ninos de 2 a 6 afos, se explican esta como
resultado de un contagio por proximididad fisica
pero no por contacto. La causa de la enfermedad
parte de objetos o personas proximas al nifio,
llegando hasta la transmision magica. La
enfermedad, es el resultado de la transgresion de
las reglas, del mal comportamiento. La idea de
enfermedad se acompafia frecuentemente de
sentimientos de culpabilidad y castigo.

Operaciones concretas (7-10
afos)

El desarrollo mas importante durante esta etapa es
la emergencia de una clara diferenciacion entre si
mismo, el mundo y los otros. El niilo es menos
egocéntrico y mas capaz de diferenciar un
fendbmeno externo de uno interno, aunque continua
centrado en los eventos externos.
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Etapa de desarrollo de acuerdo con Plaged

Car acteristicas

Las explicaciones de caracter I6gico-concreto de la
enfermedad se caracterizan por la contaminacion y
la interiorizacion.

La contaminacion:

El nifo es capaz de diferenciar entre la causa de la
enfermedad y la manera en que esta se manifiesta.
La causa de la enfermedad la atribuye al contacto
con personas, objetos o acciones externas al propio
nifio que son dafinos para el cuerpo.

La interiorizacion:

Es esta, la enfermedad se localiza en el interior del
cuerpo, aunque la causa Ultima siga siendo externa.
Esta causa externa actla sobre el cuerpo a través
de “procesos de interiorizacion”. Las ideas sobre la
enfermedad que tiene el nifio incluyen no sélo el
agente causal sino también algun aspecto del
proceso por el cual el agente se interioriza. La
enfermedad ya se describe como algo interno del
cuerpo.

Sin embargo, aun existe una confusion en torno a los 6rganos corporales internos y sus
funciones. Hasta los 10 afios los nifios tienen un concepto muy pobre de la estructura
corporal interna. Ello se demuestra en el hecho de que los preescolares tipicamente
conciban el cuerpo conteniendo sangre, huesos y comida. A los 7 afios se afiaden
organos como el corazén y el estbmago, y es a la edad de 10 afios cuando tiene lugar
una auténtica explosion de conocimiento anatomico.

Operaciones formales
(A partir de los 11 afios)

La enfermedad se define en términos abstractos, y
comprenden la posible variedad causal en el origen
de la misma. La enfermedad es consecuencia de la
interaccidn entre agentes externos y procesos
internos.

Las explicaciones logico-formales de la enfermedad
se dividen en dos grupos: explicaciones de tipo
fisiologico y explicaciones de caracter
psicofisioldgico.

Explicaciones de tipo fisiologico:

Ofrecidas por los nifios mas inmaduros de esta
etapa.

La causa es descrita como como la consecuencia
interna de una serie de eventos que dan como
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Etapa de desarrollo de acuerdo con Plaged

Car acteristicas

resultado unos sintomas especificos que culminan
en enfermedad.

Explicaciones de caracter psicofisioldgico:

Se afiade la contribucion de causas psicolégicas, de
factores emocionales, el sujeto es consciente de
gue los sentimientos y pensamientos de la persona
pueden afectar al normal funcionamiento corporal.

Las medicinas son consideradas necesarias, mas
no suficientes para luchar contra la enfermedad

Los adolescentes tienden a dar multiples respuestas

cuando se les pide que definan la enfermedad.

Tabla 3.4 Concepto de enfermedad en las etapas de desarrollo del nifio
Elaborada a partir de la lectura de Olga Lizasoéin (Rumeu, 2000)

En este proceso de adaptacion en el nifio enfermo de acuerdo con su desarrollo y

crecimiento diferentes son las interrogantes que se plantean los nifios al enfermar

y a continuacién podemos observar, de acuerdo con la edad en la que se

encuentran las respuestas a estas interrogantes.

Etapa de desarrollo

Preoperatorio

Operaciones
concretas

Causales de enfermedad en el pensamientio del viro

LPor qué?

— Hacer algo
mal
Culpa de
alguien mas
— Comer mal
— Tomar veneno
— Salir sin botas
un dia de
lluvia

— Por respirar
gérmenes de
personas
enfermas

— Por culpa de
los gérmenes
que hay en el
cuerpo

£0omo lo evitio?

¢0omo se cura?

{0omo activan las

medicinas?
— Estando sanos — Descanso — Tienen algo
— Descansando — Tomando especial
— Comiendo bien medicamentos — Van donde
— Tomando — Acudiendo al duele

vitaminas médico — Van por todo

— Abrigandose — Bebiendo cosas el cuerpo y
— Tomando cosas calientes asi curan

calientes

— Abrigandose

— Aumentando la — Cada — Matan a los
tolerancia de los enfermedad se gérmenes
gérmenes cura de distinta — Dan energia

— Tomando forma — Son los
vitaminas para — Tomando la componente
luchar contra ello medicina s quimicos

— Evitando el adecuada los que
contagio de otras | — Visitando al curan
personas médico
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Causales de enfermedad en el pensamientio del nino

{0omo activan las

Etapa de desarrollo LPor qué? {0dmo lo evitio? {06mo se cura? -
medicinas?
enfermas — Durmiendo y
descansando
mas de lo normal
— Tomar — Cuidando bien el | — Con medicinasy | — Favorecen la
comidas en cuerpo tratamiento accion de
mal estado — Alimentandose médico anticuerpos

— Determinadas adecuadamente — Alimentandose — Estimulan las
sustancias del para tener bien defensas
organismo energia — Descansando corporales
gue impiden suficiente — Permitiendo al — Favorecen la

: asimilar los — Procurando que cuerpo crear las produccion
Operaciones 3 2 A 3
alimentos las células estén defensas para de glébulos
formales . . : .

— Ciertos bien nutridas luchar contra los rojos
gérmenes para luchar gérmenes — Relajan los
contenidos en contra la causantes musculos
la sangre enfermedad — Matan los

gérmenes
— Calmany

alivian el

dolor

Tabla 3.5 Causales de enfermedad en el pensamiento del nifio
Elaborada a partir de la lectura de Olga Lizasoain (Rumeu, 2000)

Con el contexto anterior, es claro que el concepto de enfermedad del infante esta
en concordancia con el nivel de desarrollo cognitivo general. La idea infantil de
enfermedad se ordena de manera sistemética en funcion con el desarrollo
cognitivo, de esta manera, la idea de enfermedad se vuelve mas obijetiva y

racional de acuerdo con la edad.

Conforme aumenta la madurez cognitiva, aumenta la percepcion infantil de control
sobre la enfermedad; el nifio pasa a atribuir la causa de la enfermedad a factores
externos a relacionarla con factores internos. Los sentimientos de culpabilidad
disminuyen con la edad, cuando el nifio va dejando de ver la enfermedad como un

castigo ante un mal comportamiento.

De acuerdo con Lizasoain (Rumeu, 2000, pag. 52), una alteraciéon fisica, por

insignificante que sea, puede tener importantes influencias sobre la personalidad de un
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sujeto y, cuando este es un nifio, las repercusiones, pueden ser especialmente
significativas. A menudo, los nifilos enfermos manifiestan trastornos emocionales y
conductuales con aparicion de estados de depresion, ansiedad o pérdida de autoestima.
Enfermedades como la epilepsia, la obesidad o la diabetes causan a menudo un feed-

back negativo entre el nifio y su entorno.

Lo anterior, nos lleva a la necesidad de describir de manera especifica como es el
concepto de enfermedad que se desarrolla en el nifio durante su crecimiento, al
respecto Lizasoain (Rumeu, 2000, pag. 25), nos ofrece la evolucion de este

concepto descrito en la tabla inferior:

Desarrollo del conceptio de enfermedad en virios

Hasta los 7 afos Beverly (1936), en una de las primeras
investigaciones  sobre  enfermedad
infantil, encontr6 que el 90% de los
nifos hospitalizados con defectos
cardiacos o diabetes consideraban que
“los nifios enferman porque son malos”.
La persona elige culparse a si misma
antes que admitir que la enfermedad ha
sido causada por agentes 0 procesos
incontrolables.

Entre los 7y 10 afios El nifio normalmente se explica la
enfermedad como el resultado de la
accion de los gérmenes. Ya no existe
complejo de culpabilidad; para el nifio
esta claro que su conducta no es la
causa de la enfermedad.

Comprende que el tratamiento médico
colabora positivamente en su curacion.

Entre los 10y los 11 afios El nifio diferencia los variados origenes
de la enfermedad y sabe que ésta es el
resultado de un proceso. Se establece
facilmente una relacibn de empatia
entre el paciente y el personal médico;
el nifio es consciente de que este
personal comparte con él la experiencia
de su enfermedad. Una mayor madurez
implica un aumento en la percepcion de
control sobre la enfermedad y en las
posibilidades de recuperacion.

Tabla 3.6 Desarrollo del concepto de enfermedad en las etapas de desarrollo del nifio
Elaborada a partir de la lectura de Olga Lizasoain (Rumeu, 2000)
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Al concepto que cada nifio puede desarrollar sobre enfermedad se suman
diversos factores que de acuerdo con Guillén y Mejia (Guillén, 2002, pag. 40) el
estrés, ansiedad, miedo a lo desconocido, inseguridad, problemas por el
aislamiento familiar, miedo al dolor o el sufrimiento, aislamiento respecto de los
amigos y compafieros habituales, etc., puede proporcionar al nifio matices y

dimensiones de la enfermedad en funcion de las siguientes variables:

e La edad del nifio ingresado

e El tiempo de hospitalizacion

e El contar con un diagnéstico o estar a la espera del mismo
e Eltipo de patologia

e La actitud de los padres y de la familia

Estas variables no son excluyentes entre si, por el contrario, son complementarias
y tenerlas en cuenta permite tener el alcance del estado animico del nifio, y van a
guiar sobre cudl o cuales son las pautas de actuacion. Sin duda, el estado animico
del nifio junto con cada una de las variables presentadas anteriormente
representan factores importantes dentro de la PH, pues cada uno de ellos puede
representar un reto u obstaculo en el proceso de ensefianza-aprendizaje con el
nifio. Sin embargo, el nifio no es un ente solitario, se encuentra inmiscuido en un
entorno al cual pertenece y sin duda éste también se encuentra en cierta manera
afectado, por ello a continuacion describimos un poco la percepcion de los

familiares al respecto del nifio enfermo.

34 El vido enfermo y su entorno

uando un niflo enferma, el cambio que ocurre en él se reproduce también al
entorno mas inmediato, que le rodea, en este sentido el proceso de la

enfermedad, repercute también en sus padres, hermanos y/o familiares mas
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cercanos, quienes junto con el nifio, requieren asumir todas y cada una de las

implicaciones que trae la enfermedad.

Cada uno de estos, forman parte de la vida del nifio por lo que inevitablemente es
importante conocer de manera general que ocurre con cada uno de ellos pues en
determinado momento también se involucran de alguna manera en el proceso de
ensefianza-aprendizaje de los alumnos en condicion hospitalaria, los primeros en
recibir estas repercusiones son los padres quienes fungen ademas como
principales responsables del nifio durante cada una de sus visitas hospitalarias y
como tutores, por ello a continuacién describo algunas caracteristicas del impacto

que tiene esta situacién en el entorno del nifio.

Impacto de la enfermedad sobre los padres

Se ha escrito mucho sobre las reacciones de los padres tras el diagndostico de una
enfermedad cronica en el nifio. Estas reacciones, se consideran mas como
respuestas normales del proceso de adaptacién que respuestas de caracter
psicopatologico (Polaino y Vargas, 1996; Burke y Ogden, 1997; Colle-Kelly, 1998;
Hoeskra-Weebers, 1998; Ramsitu, 1999).

Las reacciones de los padres ante el descubrimiento de una alteracion o
enfermedad fisica en el nifio, se veran influidas por diferentes factores, entre los

gue se destacan:

o La severidad de la propia interaccion y su pronostico.

o La naturaleza de los procedimientos médicos requeridos.

o Las expectativas puestas sobre el nifio y la vision de si mismos como
padres.

o La naturaleza de las relaciones matrimoniales y las relaciones con los
demas hijos.

o Eltemperamento del nifio.
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o La incertidumbre sobre las implicaciones del efecto y su impacto sobre el
nifio y la familia.
o El papel del entorno.

o La capacidad de organizacion familiar.

Se pueden observar tres etapas bien diferenciadas en las relaciones de los padres

ante el conocimiento de una enfermedad infantil:

o En primer lugar, las respuestas que aparecen tras el diagndstico incluyen
un shock inicial acompafiado de ira, rebeldia, reacciones de enfado e
incredulidad.

o Le sigue un periodo de tristeza y desequilibrio psiquico. La mayoria de los
padres se condenan a si mismos y se acompafian de sentimientos de
depresion, desesperanza y pérdida de control, complejo de culpabilidad y
frustracion.

o Es frecuente que durante el periodo de desequilibrio los padres vean al nifio
como una parte negativa del propio yo.

o Finalmente se llega a una gradual restauracion del equilibrio, acompafiada

de un enfrentamiento real ante el problema.

El rol que juegan los padres en el proceso de enfermedad de los nifios, es
fundamental, pues en muchas ocasiones el apoyo que estos manifiestan puede
generar la diferencia en la manera de llevar a cabo el proceso de evolucion de la

enfermedad en el nifio.

En este sentido, Serradas (Marian, 2009, pag. 17) ofrece la tabla de la pagina
siguiente con las principales preocupaciones referidas por los padres durante la

hospitalizacion de su hijo.
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Preocupaciones sobre la enfermedad y
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comportamiento del nifio/a .

Trato con el personal sanitario °

Preocupaciones relacionadas con la e
alteracion de la rutina diaria o
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Desconocimiento de los cuidados que
precisa su hijo hospitalizado.
Desconocimiento de lo que deben y/o
pueden hacer.

Sentimientos de inutilidad y falta de

control.

Falta de informacion acerca del
tratamiento médico aplicado, sus
riesgos, efectos secundarios,
posibilidades de curacion, etc.
Necesidades de seguridad acerca de la
idoneidad de los cuidados.

Dolor y ansiedad del paciente infantil.
Cambios en su comportamiento: mayor
demanda de atencién, comportamientos
regresivos, etc.

Comunicacién médico-paciente-padres.
Reacciones de paternalismo o de falta
de interés.

Desatencioén a los demas hijos.
Dificultades econémicas.

No cumplimiento de las obligaciones

cotidianas.

Tabla 3.7 Principales preocupaciones referidas por los padres durante la hospitalizacion de su hijo
Elaborada a partir de la lectura de Marian Serradas (Marian, 2009)

Cuando un nifio enferma, todo a su alrededor recibe el impacto de este cambio de

vida, el cual se ve impedido para llevar la continuidad que llevaba anteriormente,

en este sentido los hermanos no resultan ajenos a este impacto pues de acuerdo

con Serradas (Marian, 2009), la enfermedad también tiene un impacto significativo

sobre los hermanos, los cuales experimentan un aumento del nivel de estrés al tener que
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realizar un mayor numero de tareas en el hogar y recibir una menor atencion por parte de

sus padres.

Pueden también aparecer conflictos en sus relaciones con el hermano enfermo, lo
que suele conducir a una serie de problemas conductuales, emocionales y
sociales. Estas posibles respuestas problematicas son a su vez una importante

fuente de estrés para los padres.

En algunos hermanos se observa una disminucion del rendimiento académico, con
el consiguiente retraso escolar; aparecen también sintomas de tipo psicosomatico,
todo ello con el proposito de poder competir con el nifio enfermo por el tiempo y

energia que los padres dedican.

3.0 Tipos de enfermedades

Irededor de nosotros podemos encontrar enfermedades y padecimientos que
alteran el estado natural del nifio, en este sentido las afecciones a la salud,
reflejadas en enfermedades son evidentes con el incremento del tiempo y los
estilos de vida que el ser humano tiene, en el caso particular de México, el INEGI®

reportd en cuanto a enfermedades en el nifio se refiere lo siguiente:

Conforme los nifios crecen, enfrentan problemas de salud que en ocasiones
requieren de atencién hospitalaria. Durante 2009, la principal causa de
hospitalizacién en los niflos menores de 1 afio son las afecciones originadas en
el periodo perinatal (62.8%); para los nifios de 1 a 4 afios otras enfermedades
del aparato respiratorio (24.3%) y en los nifios de 5 a 14 afios las enfermedades
de otras partes del aparato digestivo (15.8% en nifios de 5 a 9 afios y 17.4% en
ninios de 10 a 14 afios). Llama la atencibn que los traumatismos,
envenenamientos y algunas otras consecuencias de causas externas, aparecen

entre las primeras tres causas de morbilidad hospitalaria a partir de los 5 afios

> www.inegi.org.mx/inegi/contenidos/espanol/.../estadisticas/.../nifi00.d... fecha de consulta 28 febrero
2013.
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de edad; asi como que la atencién de partos sea la sexta causa entre la

poblacion de 10 a 14 afios, lo que permite identificar un importante problema de

salud.
Las estadisticas reportadas por el INEGI, reflejan algunos padecimientos por los
cuales los nifios pueden hospitalizarse al enfermar, sin embargo, estos pueden
considerarse dentro de las enfermedades agudas, a las cuales podriamos agregar
aguellos padecimientos severos que llevan al nifio hasta la hospitalizacion, en este
sentido retomamos la descripcion detallada de Lépez (Federal, 2009, pags. 40-46)
para describir a continuacion los padecimientos pediatricos frecuentes por los

cuales los nifios se hospitalizan:

Padecimiento Descripcién

Diabetes Es una enfermedad que se refiere a la
mala utilizacion que el organismo hace de
los azucares o hidratos de carbono, como
consecuencia de la falta de insulina.

Fibrosis quistica Es el desequilibrio en el transporte del cloro
en las membranas celulares que provoca
viscosidad anormal de glandulas, que
puede llegar a bloquear los pulmones y
determinadas zonas del sistema digestivo.

Hemofilia Enfermedad cronica hereditaria que impide
la coagulacion de la sangre.

Sindrome de Inmunodeficiencia Destruccién del sistema inmunolégico. Su
Adquirida transmisién es por via sexual, a través de
la sangre y por contagio fetal de la madre

embarazada al producto.

Epilepsia Es una crisis recurrente ocasionada por
una actividad eléctrica anormal en el
cerebro, que produce perturbacion en los
movimientos, en las sensaciones, en la
conducta y en la conciencia.

Insuficiencia renal cronica Disminucién progresiva e irreversible del
fitrado glomerular, clinicamente se
manifiesta por datos de uremia a través de
signos como debilidad y fatiga, anorexia,
nauseas, vomitos, hipo y trastornos del
gusto, comezén en la piel, palidez e
hiperpigmentacion (manchas), aumento en
la cantidad de orina, sed excesiva,
micciones nocturnas, hinchazoén,
hormigueo en extremidades, calambres y
contracturas musculares.

Asma bronquial Una enfermedad de los pulmones
caracterizada por brotes de tos respiracion
silbante y dificultosa.
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Padecimiento

Descripcion

Quemaduras

Una lesion de la piel donde la agresion que
origina la lesibn se produce porgue un
agente externo dafia a los tejidos de la piel.

Enfermedades cardiacas congénitas

Tetralogia de Fallot

Drenaje venoso pulmonar agudo

Atresia tricuspide

Persistencia del conducto arterioso

Coartacion de la aorta

Se presentan cuatro malformaciones que
dan lugar a la mezcla de sangre arterial y
venosa con efectos cianotizantes (nifios
azules).

Alteracion en el desarrollo de las venas
pulmonares. Su manifestaciébn provoca
crecimiento insuficiente en el paciente,
dificultad respiratoria al realizar esfuerzos y
cianosis.

Falta del orificio de la valvula tricuspide,
ademas el ventriculo derecho presenta un
desarrollo insuficiente.

No suele aparecer en la primera infancia.
Desarrollan disnea de esfuerzo (dificultad
al respirar).

Angostamiento de un pequefio segmento
del conducto arterioso de la aorta, ubicado
en la parte superior del corazon.

Enfermedades cardiacas adquiridas

Insuficiencia cardiaca del lactante

Insuficiencia cardiaca de nifios mayores

Endocarditis bacteriana

Pericarditis

Cardiopatia reumatica aguda

Enfermedades con trastornos ortopédicos
Espina bifida
Lesiones de médula espinal

Lesiones traumaticas del cerebro

Es una frecuencia cardiaca acelerada,
mayor a 160 latidos por minuto.

Fatiga ocasionada por la actividad fisica,
seguida de falta de aliento durante el
ejercicio.

Mal de la capa interna del corazon
asociada con enfermedades inflamatorias
como lupus eritomatoso, fiebre reumatica e
infecciones.

Enfermedad inflamatoria de
externa del corazon.

Se asocia con infecciones a la garganta,
ocasionadas por estreptococo beta
hemolitico.

y neurolégicos

Malformacion hereditaria de las vértebras.
Por accidentes o caidas, se dividen en
hemiplejia, pardlisis parcial del cuerpo;
paraplejia, inmovilizacion de la mitad
superior o inferior del cuerpo; y cuadriplejia,
incapacidad total de movimiento.
Provocadas por accidentes.

la cubierta

Tabla 3.8 Padecimientos pediatricos
Tabla elaborada a partir de la lectura de Ana Lopez Morales (Federal, 2009)
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A la tabla general anterior requerimos agregar aquellos padecimientos severos
que orillan al niflo a permanecer hospitalizados por periodos de tiempo
prolongados que podemos encontrar en las aulas hospitalarias y que es necesario
describir con mayor profundidad para comprender las caracteristicas de la

poblacién estudiantil cautiva de la PH.

Entre ellas podemos encontrar padecimientos provenientes del cancer infantil asi
como insuficiencia renal cronica, al respecto retomo a Lizasoain (Rumeu, 2000,
pag. 39), y Grau (Grau Rubio Claudia, 2001) quienes nos aportan elementos para
la siguiente descripcioén de estos, iniciando por un padecimiento comun entre las
aulas de los hospitales, el cancer, pues en diferentes ocasiones son en los
primeros casos que se piensa cuando hablamos de padecimientos severos, y para

concluir con insuficiencia renal cronica :

Cancer infanti

De acuerdo con la OMS (Salud O. M., 2013):

El cancer es un proceso de crecimiento y diseminacion incontrolados de
células. Puede aparecer practicamente en cualquier lugar del cuerpo. El
tumor suele invadir el tejido circundante y puede provocar metastasis en
puntos distantes del organismo. Muchos tipos de cancer se podrian
prevenir evitando la exposicion a factores de riesgo comunes como el
humo de tabaco. Ademas, un porcentaje importante de canceres pueden
curarse mediante cirugia, radioterapia o quimioterapia, especialmente si

se detectan en una fase temprana.
Las causas del cancer infantil resultan de la interaccion entre factores genéticos,

ambientales y conductuales, ya que ciertos habitos o estilos de vida, pueden

favorecer o proteger frente al desarrollo del cancer.
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Las repercusiones psicosociales que este padecimiento puede traer consigo se
deben tanto a la enfermedad como a los efectos del tratamiento, entre ellos los

siguientes:

e Cirugia: Puede ser paliativa o curativa. Puede ser necesaria a veces la
amputacion de érganos. Consecuencias psicoldgicas.

¢ Radioterapia: Reduce el tamafio tumoral. Elimina los restos después de la
intervencion. Destruccion de células sanas, trastornos inflamatorios, etc.

e Quimioterapia: Actia sobre las células tumorales, impidiendo su
reproduccion. Son téxicas sobre las normales (alopecia, astenia, anorexia,

insomnio, nduseas y vomitos).

El crecimiento incontrolado de células, produce una invasion de los tejidos para
desplazar a través de la corriente sanguinea o linfatica a 6rganos proximos o
lejanos dando origen a las denominadas metastasis®. En la actualidad este

padecimiento es potencialmente curable.

Los tipos de cancer con mayor frecuencia observados en nifios y adolescentes de
acuerdo con Violant (Violant & Pastor, 2009, pag. 23) son los que retomamos en la

tabla siguiente:

Tumores frecuenties
Tipo de cancer Parte del organismo al que afecta
Leucemia Proliferaciéon incontrolada de células precursoras
sanguineas en la médula 6sea
Tumor cerebral Afecta al sistema nervioso central
Neuroblastoma (sistema nervioso auténomo). Glandula suprarrenal u
otras localizaciones
Linfoma cancer en los ganglios linfaticos
Tumor de Wilms (nefroblastoma) Rifiones
Osteosarcomas Huesos largos
Retinoblastomas Retina
Rabdomiosarcoma partes blandas y células musculares (cabeza, cuello,
extremidades, pelvis)

Tabla 3.9 Tipos de cancer infantil
Elaborado a partir de la lectura de Verénica Violant (Violant & Pastor, 2009)

6 . . .z . ,
Es decir, contaminacion de diferentes érganos del cuerpo.
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El cancer, igual que otras enfermedades cronicas puede producir depresion en el

nifio, la nifia y el adolescente manifestandose mediante los sintomas siguientes:

Estar triste y mostrar expresion triste.

e Cambio en las ganas de comer.

e Sueiio irregular (dormir poco o mucho).

¢ Inactivo o muy activo.

e Pérdida de interés por las actividades normales.
e Mostrarse cansado.

e Dificultad de concentracion.

e Pensamientos negativos hacia la muerte.

Este tipo de padecimiento, produce una respuesta de estrés psiquico que se

puede manifestar por ansiedad o depresién debido a:

e Laidea de muerte proxima.

¢ Incertidumbre (Diagndstico, posibilidades de tratamiento, prondstico).

e Falta de control a nivel personal y social. Depende del equipo médico.
Pérdida del rol familiar y escolar.

e El deterioro fisico (dolor, invalidez).

e Cambio de imagen.

Los padecimientos provenientes del cancer, representan un reto continuo no sélo
para los alumnos que la padecen, sino también para todos los que estan a su
alrededor, entre ellos el docente hospitalario quien se enfrenta a diario con los
efectos secundarios de la enfermedad, o mejor dicho de tratamiento al que son

sometidos.

La mayoria de los alumnos con padecimientos oncoldgicos, permanecen en el
hospital por periodos de tiempo frecuentes y prolongados que lo convierten en

protagonista de la PH.
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Sin embargo, es importante recordar que este tipo de padecimiento no es Unico,

por ello a continuacion describo brevemente lo referente al padecimiento renal.

Padecimientos renales

Los padecimientos renales, se refieren a todos aquellos relacionados con
afecciones a los rifiones, que como ya sabemos juegan un rol importante en el
cuerpo, pues actuan como los filtros del cuerpo que ayudan a controlar los niveles
de agua y a eliminar impurezas a traves de la orina, también ayudan a regular la
tension arterial, la produccién de glébulos rojos, y los niveles de calcio y minerales,
sin embargo, en algunas ocasiones los riflones no se desarrollan adecuadamente
y como resultado no funcionan de la forma en que deberian. Generalmente estos
problemas son de origen genético y no tienen nada que ver con lo que los padres
hicieron o dejaron de hacer, al presentarse este tipo de situaciones aparecen las

enfermedades renales.

Este tipo de padecimientos generalmente se observa en hospitales infantiles como
la insuficiencia renal cronica, manifestada de acuerdo con Claudia Grau (Grau

Rubio Claudia, 2001, pag. 68) a través de algunos sintomas como:

e Generales (debilidad y fatiga).

e Gastrointestinales (anorexia, nauseas, vomitos, hipo, trastornos del gusto).
e Cuténeos (prurito’, palidez e hiperpigmentacion®).

e Genitourinarios (Poliuria®, polidipsia'®, nicturia).

e Cardiovasculares (Edemas®?, extremidades intranquilas, parestesias®®,

calambres, contracciones musculares).

7 . . ,
Comezodn o picazoén.
8 .. . . .
Oscurecimiento de un area de la piel, causada por el aumento de melanina.
9 . s . .
Emision de un volumen de orina superior al esperado.
10
Aumento anormal de la sed.
11 . . ez . . .
Aumento de la frecuencia en la miccidn nocturna de orina, de forma tal que se vuelve mas frecuente ir de
noche que de dia.
12 .z , . . .. .
Acumulacién de liquido en el espacio tejido intercelular.
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Muchos de estos problemas son congeénitos, posibles de diagnosticar incluso
antes de que los bebés nazcan a través de pruebas prenatales de rutina y son

tratados con medicamentos u operaciones mientras que el nifio(a) adn es joven.

Cuando un nifio se enfrenta a este tipo de padecimiento, requiere tener algunas
precauciones en su actuar cotidiano, pues debido al funcionamiento anormal de

sus rifiones requiere de acuerdo con Grau (Grau Rubio Claudia, 2001, pag. 68):

a) Controlar su actividad: evitar ejercicios violentos que causen fatigas,
asegurar un reposo nocturno no inferior a nueve horas, y un periodo
tranquilo a mitad del dia.

b) Control de la dieta: iniciar la restriccibn proteica cuando aparecen los
primeros sintomas de uremia**

c) Control estricto de agentes nefrotoxicos: evitarse medicamentos con un alto

grado de toxicidad®™

No obstante, aunado a estas recomendaciones es necesario tener en cuenta que
los niflos con padecimientos renales cronicos, dependen de por vida de la
maquina, la familia, el médico y las enfermeras, repercutiendo de manera

permanente en el desarrollo de su vida.

Cuando aparece este padecimiento se precisa de dialisis o trasplante de rifién; de
acuerdo con Grau (Grau Rubio Claudia, 2001, pag. 68) la dialisis se refiere al
proceso de eliminar toxinas directamente de la sangre (hemodialisis) o de forma
indirecta a través del liquido peritoneal (didlisis peritoneal) mediante difusion a

través de una membrana semipermeable o ultra filtrante. La mayoria de estos

13 . s . o . P .

Sensacion de hormigueo, adormecimiento 6 acorchamiento.

14 . , . . . . . . .

Conjunto de sintomas cerebrales, respiratorios, circulatorios, digestivos, etc., producido por la
acumulacion en la sangre de los productos téxicos que, en estado general normal, son eliminados por el
rifidn.

15 . . . s . . . . .

Capacidad de cualquier sustancia quimica de producir efectos perjudiciales sobre un ser vivo, al entrar en

contacto con él.
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pacientes con insuficiencia renal cronica necesitan hemodialisis tres veces a la

semana, este proceso puede durar de tres a cuatro horas.

Como podemos observar los nifios con padecimientos renales crénicos se
encuentran de por vida sometidos a tratamientos dentro y fuera del hospital, pues

sin este apoyo no es posible que los rifiones, ejerzan su funcion.

En los padecimientos mencionados anteriormente es en los cuales dentro de los
hospitales encontramos a la PH, donde en diferentes casos la Escuela
Hospitalaria representa la Unica opcion que tiene cada uno para continuar con sus
estudios, pues desafortunadamente la realidad en el sistema educativo,
principalmente de nuestro pais, es que existe un amplio desconocimiento sobre
este tipo de padecimientos que incluso en determinado momento, impide a los
profesores de escuelas regulares poder satisfacer las necesidades de cada uno de

estos alumnos.

A patrtir de la lectura de este capitulo es que hemos podido tener una idea de lo
que significa enfermar en cada uno de los nifios y sobre todo también de las

posibles consecuencias que esto puede traer consigo.

El panorama no es sencillo de enfrentar pues enfermar significa a cualquier edad
readaptarse a un nuevo aprendizaje y una nueva circunstancia que obliga al que la
padece a realizar un redisefio de vida para poder enfrentar la situacion, en los
nifios no es diferente, pues en distintas ocasiones por esta circunstancia se ven
obligados a modificar habitos infantiles que hacian de su vida algo peculiar y

distinto a la de los demas.

Sin embargo, en distintas ocasiones nos encontramos frente a lo extraordinario
descubriendo grandes maestros que nos muestran con el impetu y la ilusién de
vivir a enfrentar situaciones que en muchas ocasiones no es sencillo para los

seres humanos.
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En este sentido, con frecuencia vemos como la PH y el nifio enfermo convergen
para hacer frente a esta situacion y encontrar a través de la continuidad escolar en
el hospital una alternativa que llene su espiritu inquieto de preguntas y respuestas

frecuentes sobre el como continuar adelante.

Hasta el momento, hemos presentado los elementos necesarios para poder dar
contexto a la investigacion que realizamos, pues ya trajimos a la mesa el contexto
de la PH, la misma PH y por dltimo la caracteristica principal de los alumnos
atendidos por la PH, me refiero a la enfermedad, con este contexto tedrico que
hasta ahora hemos presentado, es momento de plasmar en el siguiente capitulo,
la investigacion que se realizé sobre la propia experiencia de la PH en el Distrito

Federal.
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Poabo Freire

4| CONTEXTUALIZACION

a educacion como parte importante del desarrollo del ser humano la
encontramos necesariamente dentro de algunas instituciones creadas para tal
fin, mejor conocidas como escuelas, que en un sentido formal tengan dentro
de si objetivos y planteamientos especificos definidos para poder guiar al
alumno en este proceso, sin embargo, de acuerdo con Freire (Freire, 1996,
pag. 24) el ser humano jamas deja de educarse en alguna practica educativa que no

sea necesariamente la de escolarizacion.

La escolarizacion'® ha traido consigo la garantia de encontrar un lugar en que el
ser humano pueda recibir la educacion formal necesaria para poner a prueba sus
alcances, limitaciones, aptitudes y habilidades con el fin de tener un desarrollo
integral como ser humano, la cual hoy en dia puede mirarse como una garantia
reflejada en diferentes politicas y acuerdos que los paises han adoptado como
estrategia para el desarrollo colectivo, ha sido resultado como vimos en el primer
capitulo de esta tesis de diferentes congresos, reuniones e iniciativas a nivel
mundial donde se encontrd la necesidad de garantizarla como un derecho para
cada uno de los habitantes. Como respuesta a esta necesidad se han buscado
diferentes estrategias que coadyuven a la educacion, permitiendo que ésta se

desarrolle desde diferentes miradas y lugares.

16 . .y . e .
Entendida esta como la educacién formal, escolarizada y dirigida que se lleva a cabo dentro de alguna
instituciéon educativa.
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Algunos de ellos por ejemplo, instituciones que dedican su labor a la atencion de
la salud en donde la Pedagogia Hospitalaria desarrolla su labor otorgando
educacion a nifios con padecimientos por los cuales deban permanecer en el

hospital.

En ocasiones parece que el hecho de enfermar no repercutira en la vida
académica del alumno, sin embargo, como vimos en el capitulo anterior existen
padecimientos severos en los nifios de nuestro pais que los separan de la
continuidad escolar, especialistas del Hospital de Pediatria del Centro Médico
Nacional Siglo XXI (Rodriguez, 2008), del IMSS sefialan que los cuatro males
pediatricos que mas afectan a los nifios mexicanos son: la diabetes, obesidad,
cancer y enfermedades que pueden evitarse con la vacunacién tales como

varicela, neumococo e influenza.

Ante estas enfermedades, en diferentes ocasiones algunos nifios mexicanos se
ven obligados a permanecer dentro de algun hospital, dejando de lado la escuela,
por periodos de tiempo prolongados y en casos extremos cayendo en la desercion
debido a la estancia dentro del hospital, con padecimientos de tipo cardiovascular,
oncolégico y renales, por mencionar lo mas severos que son los que demandan

mayor tiempo de tratamiento.

Esta realidad, es reflejada en las areas y hospitales pediatricos donde se ha
generado, desde el interior de estos espacios la inquietud por llevar a cabo
estrategias que coadyuven en apoyo educativo, a la par de la atencién a la salud
con el fin de desarrollar en el nifio en condicion de enfermedad las habilidades

necesarias para poder continuar con formacion educativa.
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Como ya hemos visto dentro de la Pedagogia Hospitalaria encontramos una de
estas alternativas la cual definimos como el apoyo educativo que se brinda al nifio
hospitalizado con la finalidad de que pueda dar continuidad a sus estudios aun en
el hospital (Juarez, 2014).

En este sentido, la experiencia de la Pedagogia Hospitalaria, en México se ha
gestado, incluso desde la creacion de algunos hospitales tras varios esfuerzos que
aun sin nombre de PH como tal, han colaborado en el proceso educativo del nifio,
aunado a ello se ha consolidado a tal grado de realizar programas federales; sin
embargo, estos pasos han sido escaso motivo de investigacion y de reflexioén, por
ello en esta investigacion se realizé un andlisis de los pasos de la Pedagogia
Hospitalaria en el Distrito Federal, con el fin de documentar la experiencia sobre
esta en el caso mexicano, la cual se ha implementado en diferentes estados de la
Republica, sin embargo en esta tesis solo nos enfocaremos al caso del Distrito
Federal.

La PH en nuestro contexto se ha desarrollado mediante diferentes servicios que
van desde acompafiamientos asistenciales en donde se promueven actividades
lidicas, con voluntarios que dedican tiempo a estos apoyos; cOmo Servicios
propios de las instituciones de salud con profesores pagados por los mismos
hospitales en donde se acompafia también al nifio enfermo, con un plan de trabajo
propio, sin apego en planes y programas de estudio; aunado a ello, recientemente
encontramos a partir de 2005 el programa conjunto de la Secretaria de Salud y la
Secretaria de Educacién Publica que recibe como tal el nombre de “Sigamos
Aprendiendo... en el Hospital”, donde por medio de los profesores la SEP otorga

validez oficial al trabajo que realizan con los alumnos dentro del hospital.
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Esta experiencia la encontramos en la Escuela Hospitalaria de Educacion Basica,
junto con las diferentes alternativas y estrategias que se gestan por los propios
hospitales constituyen los primeros pasos la Pedagogia Hospitalaria en el Distrito
Federal, la experiencia que se esta dando en todos y cada uno de los hospitales
requiere ser objeto de investigacion, en la cual se pueda plasmar esta experiencia
como aportacién al campo pedagogico, esta investigacion pretende atender a esta
necesidad explorando este campo para conocer la metodologia de trabajo, el
modelo educativo en el que esta basada, asi como las estrategias puestas en

marcha dentro de los hospitales para conformar a la Pedagogia Hospitalaria.

Para poder cumplir con los objetivos de esta investigacion y de esta manera
encontrar la respuesta de la interrogante con la cual surge esta investigacion ha
sido necesario establecer el marco tedrico que diera sustento a este trabajo para
el contexto mexicano, en este sentido en el proceso de busqueda de la
informacion al encontrar escasos elementos sobre este tema, nos dimos a la tarea
de realizar una busqueda hasta llegar al Centro de Investigacion y Asesoria en
Pedagogia Hospitalaria (CIAPH), en el cual he encontrado publicaciones
internacionales que dan cuenta del trabajo y las experiencias que hoy en dia
conforman a la PH.

A partir de esta busqueda, fuimos rastreando los antecedentes de la creacion de
este modelo de Pedagogia en el D.F., para después conocer el desarrollo del
trabajo que se lleva a cabo hasta llegar a lo que hoy en dia conocemos como
Escuela Hospitalaria de Educacion Béasica en el Distrito Federal, que alberga cada
una de las aulas que dan vida a la PH en el DF, donde ha sido necesario realizar
investigacion de tipo exploratorio, para poder conocer el trabajo que se realiza en
cada aula hospitalaria.
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Esta investigacion, se llevdo a cabo a partir del andlisis de cada uno de los
componentes de esta Escuela como son; metodologia de trabajo, documentos
para la operacion, enfoque y modelo educativo, a partir de la revision de
documentos y experiencias para dar cuenta de lo que se conoce como Pedagogia
Hospitalaria en el Distrito Federal. Para comenzar este analisis, realizamos un
estado del arte sobre el objeto de estudio para conocer lo que se ha escrito sobre
este, y asi poder acotar mi investigacion. Este estado del arte me llevd a la
exploracion directa en los ambitos de intervencion, donde requeri hacer visitas
exploratorias con guias de observacién, que dio como resultado una matriz
comparativa de los 15 hospitales en que se encuentra el Programa para conocer
aspectos generales de la Escuela Hospitalaria, como lo son:

e Antecedentes
e Estructura del aula
e Modelo educativo

e Poblaciéon

A la par de la investigacion exploratoria realizamos la busqueda de documentos
institucionales que dan sustento a cada elemento de la Escuela Hospitalaria de

Educacion Bésica en el Distrito Federal.
Asi, cada uno de los elementos obtenidos nos permitié acercarnos a la Pedagogia

Hospitalaria en el Distrito Federal, lo cual es descrito detalladamente a

continuacion.

89| Pagina



La Pedagogia Hospitalaria en México: La experiencia del Distrito Federal

4 7 LA PEDAGOGTA HOSPITALARIA EN EL DISTRITO FEDERAL

42| ANTECEDENTES NORMATIVOS

a educacion en México, es un derecho consolidado y garantizado desde la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, sin embargo cada
uno de los esfuerzos consolidados que han servido de punta de lanza para
garantizar el acceso a la educacion, se plante6 desde el contexto en el que
surge la legislaciéon y normatividad que garantiza el acceso a la educacion en

nuestro pais.

Constitucionalmente encontramos este derecho en el articulo 3° (Unién, 2013,
pag. 4), esta de la siguiente manera y ha llevado a la gestion de estrategias para

poder garantizarlo.

Articulo 3o0. Todo individuo tiene derecho a recibir educacién. El Estado —Federacion,
Estados, Distrito Federal y Municipios—, impartira educacién preescolar, primaria,
secundaria y media superior. La educacién preescolar, primaria y secundaria

conforman la educacion béasica; ésta y la media superior seran obligatorias.

La educacion que imparta el Estado tendera a desarrollar armoénicamente, todas las
facultades del ser humano y fomentara en él, a la vez, el amor a la Patria, el respeto a
los derechos humanos y la conciencia de la solidaridad internacional, en la

independencia y en la justicia.

El Estado garantizar4 la calidad en la educacién obligatoria de manera que los
materiales y métodos educativos, la organizacién escolar, la infraestructura educativa y
la idoneidad de los docentes y los directivos garanticen el maximo logro de aprendizaje
de los educandos.

I. Garantizada por el articulo 24 la libertad de creencias, dicha educacion sera laica vy,

por tanto, se mantendra por completo ajena a cualquier doctrina religiosa;

Il. El criterio que orientara a esa educacion se basara en los resultados del progreso
cientifico, luchara contra la ignorancia y sus efectos, las servidumbres, los fanatismos y

los prejuicios.
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Ademas:

...C) Contribuira a la mejor convivencia humana, a fin de fortalecer el aprecio y respeto
por la diversidad cultural, la dignidad de la persona, la integridad de la familia, la
conviccion del interés general de la sociedad, los ideales de fraternidad e igualdad de
derechos de todos, evitando los privilegios de razas, de religién, de grupos, de sexos o

de individuos, y...

En este sentido el articulo tercero de la Constitucion pone de manifiesto la
responsabilidad del estado de ofrecer educacion basica gratuita y laica a cada uno

de los individuos mexicanos.

También encontramos establecido el derecho a la educacién en la Ley General de
Educacién (Union, Camara de Diputados, 2013), en donde en sus articulos 2, 3y

4 encontramos lo siguiente:

Articulo 20.- Todo individuo tiene derecho a recibir educacién y, por lo tanto, todos los
habitantes del pais tienen las mismas oportunidades de acceso al sistema educativo
nacional, con sdlo satisfacer los requisitos que establezcan las disposiciones generales

aplicables.

La educacion es medio fundamental para adquirir, transmitir y acrecentar la cultura; es
proceso permanente que contribuye al desarrollo del individuo y a la transformacién de
la sociedad, y es factor determinante para la adquisicion de conocimientos y para
formar a mujeres y a hombres, de manera que tengan sentido de solidaridad social.
Parrafo reformado DOF 17-04-2009

En el proceso educativo debera asegurarse la participacién activa del educando,
estimulando su iniciativa y su sentido de responsabilidad social, para alcanzar los fines

a que se refiere el articulo 70.
Articulo 3o0.- El Estado esta obligado a prestar servicios educativos para que toda la

poblacién pueda cursar la educacién preescolar, la primaria y la secundaria. Estos

servicios se prestaran en el marco del federalismo y la concurrencia previstos en la
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Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos y conforme a la distribucion de
la funcion social educativa establecida en la presente Ley.

Articulo 40.- Todos los habitantes del pais deben cursar la educacién preescolar, la
primaria y la secundaria. Es obligacion de los mexicanos hacer que sus hijos o pupilos

menores de edad cursen la educacién preescolar, la primaria y la secundaria.

Como podemos observar el acceso a la educaciéon es un hecho que por lo menos,
en nuestro pais, deberia llegar a cada uno de los que aqui habitan, pese a ello, la
realidad es ajena a este planteamiento, pues el hecho de garantizar el acceso a la
educacion, ha llevado a la busqueda de que diferentes esfuerzos se vean
reflejados en estrategias generadas para la satisfaccion de este derecho, en este
sentido, esta tesis hace énfasis en una de ellas en particular, la Escuela
Hospitalaria de Educacion Béasica en el Distrito Federal (EHEBDF), que surge a
partir de las bases de la Pedagogia Hospitalaria, se ha nutrido de cada uno de los
esfuerzos que sin conocerlo con el propio nombre de PH, han fungido como
antecedente y construccion, que encontramos incluso en una historia mas extensa
de la que nos podriamos imaginar, pues cada uno de estos esfuerzos se han
concebido a partir de ideas consolidadas con el objetivo de apoyar a los nifios en
condicion hospitalaria. Asi encontramos esfuerzos aislados que suman para
contribuir en el proceso educativo de cada uno de ellos, dentro de los hospitales,
por ejemplo, en algunas ocasiones diferentes fundaciones proporcionan este
apoyo mediante el desarrollo de actividades con los nifios, programas de lectura o
voluntariado por mencionar algunos que podrian incluirse en la educacion no

formal dentro de los hospitales.

A partir del trabajo de investigacion de campo en el &rea, encontramos a la PH con
origenes en dos vertientes, el primero de ellos la educacion no formal y el segundo
desde la educacion formal. El primer antecedente, de la educacién no formal lo
encontramos con la creacién de servicios que apoyan al alumno en condicién
hospitalaria para el desarrollo de su formacion integral y capacidades, los cuales

se crearon por iniciativa de algunos hospitales desde su fundacion, momento a
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partir del cual se han dado a la tarea de apoyar a los nifios de manera integral, es
decir no soélo en el ambito de la salud, sino también en el escolar. Tras un avance
considerable en este ambito, ahora podemos ver esta base de la Pedagogia
Hospitalaria en un servicio interno dentro de algunos hospitales como es el caso
del Instituto Nacional de Pediatria, el Instituto Nacional de Rehabilitacion y el
Hospital General Dr. Manuel Gea Gonzalez, en los cuales este servicio tiene como
nombre el servicio de escolaridad, dentro del cual encontramos profesores
pagados por la misma Secretaria de Salud, con la finalidad de apoyar a los nifios

hospitalizados.

Sin embargo, para poder llegar hasta esta condicibn de servicio, existen
antecedentes que lo han hecho posible, para efectos de caracterizacion de cada
uno de los rasgos de este servicio, en esta investigacion retomamos el caso del
Instituto Nacional de Pediatria, el cual me permitié reconocer cada uno de los
elementos de este antecedente de la Pedagogia Hospitalaria en el Distrito

Federal.

Hallazgos

4272 La Pedagogia Hospibalaria en el ambitio de |a educacion no formal

Secretaria de §alud

Jervicio de Escolaridad

a educacion no formal, como ya lo mencionamos puede abarcar programas
de alfabetizaciobn de adultos, ensefianza bésica a nifilos no escolarizados,
competencias para la vida cotidiana, capacitacién laboral o conocimientos
generales, de esta manera ha permitido a la PH dar sus primeros pasos como
tal en el D.F., pues incluso antes de ser nombrada como tal se desarrollaba
ya en algunos hospitales de la Secretaria de Salud, uno de ellos es el caso
que presentamos del Instituto Nacional de Pediatria, que desde su creacion

buscaron apoyo docente para que los nifios no dejaran la educacién por completo,
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dicho apoyo lo encontramos en el servicio de escolaridad del cual a continuacion
aportaremos los elementos teorico-metodologicos que lo conforman.
De los origenes de este servicio comenzamos retomando a Terrazas, quien nos

habla un poco de la historia de este servicio:

El servicio de escolaridad, es creado casi a la par del Instituto, comienza a
realizar sus funciones en 1971, con el objetivo de dar atencién educativa a los
nifilos que ingresan a esta institucion, este servicio tiene como propdsito de
mejorar la estancia de los pacientes para lograr su adaptacion y socializacion,
mediante actividades educativas planeadas previamente (Rodriguez Terrazas,
2012, pag. 7).

En la actualidad este servicio cuenta con profesores propios de la misma
institucion de salud encargados de brindar este apoyo a los alumnos que se
encuentran hospitalizados, sin embargo, esta situacion no era asi desde el
principio, pues de acuerdo con la semblanza historica, relatada en el manual de
funciones del INP, cuando comienza a operar este programa, la encargada y los
profesores que trabajaban para este servicio, eran profesores comisionados'’ por
la Secretaria de Educacién Publica, Educacion Primaria, Educacion Fisica y Bellas
Artes, este apoyo de profesores comisionados, estuvo vigente de 1971 a 1976
cuando se generan plazas por el hospital, para fungir como educadores en area

médica.

A partir, de 1976, cuando se generan plazas de educadores en area médica, por el
mismo hospital, comienzan a gestarse mecanismos de trabajo que permitieran ir
organizando y planeando este trabajo, poco a poco se fueron definiendo también
los objetivos y planes de trabajo sobre los cuales cada educador desempefiaria

sus funciones, a su vez resultdo necesario para poder definir las acciones que se

17 .. . . . . s

Se conoce como profesor comisionado, aquel que tiene como lugar de adscripcion uno distinto a la sede
en que labora, en este caso los profesores comisionados por la SEP, son contratados y adscritos a esta
Secretaria, con autorizacién para desempeniar sus funciones fuera de la sede habitual en este caso el INP.
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llevarian a cabo en este servicio, era necesario contemplar una misién y vision que

orientara cada actividad del servicio:

Mision

Educar e integrar al paciente pediatrico al medio social aportandole conocimientos
mediante procesos de ensefanza-aprendizaje que satisfagan sus necesidades e
intereses basados en el respeto a su condicién fisica e individual, a través de lineas

educativas que favorezcan su desarrollo educativo e integral.

Vision

Lograr ser un modelo educativo para la formacién de Educadores en Area Médica
comprometidos en proporcionar la mejor atencién educativa a la poblacion infantil que
sufre de enfermedades que requieren hospitalizacién y el tiempo que esta sea no afecte
significativamente su desarrollo educativo e integral (Rodriguez Terrazas, 2012, pag. 18).
Este servicio apoya a los nifios hospitalizados en su desarrollo integral, mediante
diferentes actividades educativas dirigidas por educadores en area médica,
quienes cuentan con formacion profesional previa encaminada y dirigida hacia la
educacién, como lo son la pedagogia, psicologia, profesores normalistas y trabajo
social, quienes desarrollan sus actividades en cada uno de los pisos de este
hospital, pues al ser pediatrico cada uno de los pisos atiende nifios con
padecimientos especificos de una especialidad médica (Cardiologia, Oncologia,

Hematologia, Nefrologia, Neurologia y Terapia Intensiva por mencionar algunas).

Servicio de Escolaridad

Jefe del servicio

Educador en area médica

Organigrama, servicio de escolaridad caso INP

Esquema 4.1. Elaborado a partir de la lectura -
Fuente' (Rodriniez Terrazas 2012\ 95 | Pa glna
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Como vemos en el organigrama anterior el educador en area meédica es
acompafiado por un jefe del servicio con quien llevan a cabo la planeacion de las
actividades y teméticas que se desarrollardn. A continuacion resulta necesario

describir la figura directa que trabaja con los alumnos, el educador.

e Educador en area médica

Los educadores en area meédica, son profesionistas formados en areas afines al
desarrollo humano y educacion, de quienes su funcién establecida tiene por
objetivo (Rodriguez Terrazas, 2012, pag. 23):

Proporcionar atencion educativa a los pacientes de acuerdo a sus
necesidades, intereses, estado animico, fomentando su desarrollo
integral a través del proceso ensefianza-aprendizaje por medio de
actividades que enriqguezcan sus habilidades y destrezas

correspondientes a su edad (Rodriguez Terrazas, 2012, pag. 23).

En este hospital se atienden cada una de las especialidades pediatricas en cada
piso del hospital, en cada uno de ellos encontramos a un educador en area
meédica, a la fecha el servicio se compone de seis educadores distribuidos en
algunas especialidades y servicios: Infectologia, Maxilofacial, Oncologia,

Hematologia, Nefrologia, Quimioterapia ambulatoria y Emergencias.

Los educadores, tienen funciones establecidas, que les permiten llevar a cabo el
objetivo que se plantean, para ello requieren, antes de pensar en alguna de ellas
es necesario recordar que cada uno de los alumnos con los que trabajaran se
caracteriza por una problematica en especifico, padecer alguna enfermedad, por
lo que en la planeacién previa requieren considerar cada uno de los elementos
gue giran alrededor de la enfermedad, como medicamentos, material con el que
pueden trabajar y sobre todo obedecer a los lineamientos de seguridad
establecidos por el area en donde desarrollen estas actividades, las cuales

obedecen a las siguientes funciones:
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Funciones

Disminuir mediante diversas actividades el grado de
ansiedad causado por la hospitalizacion

Proporcionar elementos para lograr la adaptacion y
socializacion del paciente

— Fomentar el vinculo familiar entre padres e hijos

Propiciar el desarrollo de habilidades, capacidades
y destrezas de los nifios

— Desarrollar programas educativos

Elaborar material didactico

Funciones del educador en area médica
Esquema 4.2.
Elaborado a partir de la lectura (Rodriguez Terrazas, 2012,
péag. 23)

Cada una de estas actividades, son desarrolladas a partir de tematicas
establecidas y descritas en cinco unidades que se llevan a cabo en el periodo de
un ciclo, cada unidad de trabajo se conforma por temas que a partir de diferentes
técnicas son llevadas a cabo con los nifios hospitalizados. Dichas unidades que

conforman el programa de escolaridad son*®:

18 Esquema elaborado a partir de la lectura de (Rodriguez Terrazas, 2012)
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Unidad 1. Educacion basica

Unidad 2. Pensamiento matematico
y lecto-escritura

Unidad 3. La naturaleza

Unidad 4. ¢ Porqué nos pasa?
Unidad 5. Géneros literarios

Unidad 6 . Apoyo en el area de
matematicas de la educacion primaria

Esquema 4.3. Unidades de trabajo utilizadas en el servicio de escolaridad

Las actividades realizadas en este hospital, se plantean en colectivo con el grupo
de educadores para después cada uno pueda llevarlas a cabo en su area de
asignacion, sin embargo a pasar de ser las mismas actividades, dichas actividades
generan momentos diferentes al ser llevadas a cabo en cada especialidad del

hospital.

Asi, con el desarrollo de cada unidad, los alumnos pueden continuar con puesta
en practica de diferentes estrategias necesarias en el proceso educativo, lo que
permite mirar a la pedagogia hospitalaria, en el servicio de escolaridad es vista
desde la educacion no formal, en donde la el proceso de ensefianza-aprendizaje,
no tiene certificacion ni reconocimiento alguno mas que el del profesor que lo

acompafa en su proceso de hospitalizacion.

Las actividades que los educadores realizan, llevan implicito el desarrollo no solo
de habilidades y aptitudes escolares, pues también desarrollan habilidades de
adaptacion al medio al que se enfrentan asi como socializacion, que sirven de

complemento en el proceso hospitalario al cual se enfrentan.
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Sin embargo, pese a que este programa, no tenga certificacion ni acreditacion
alguna ante el sistema educativo nacional, responde a las necesidades de la
Pedagogia hospitalaria, en donde el primordial objetivo es brindar atencion
educativa a los niflos con afecciones a la salud por las cuales requieran

permanecer hospitalizadas.

423 La Pedagogia Hospitialaria en el ambito de la educacion formal.

Seoretaria de Educacion Piblica
Escuela Hospitalaria de Educacion Basica en el Distrito Federal

os esfuerzos de la PH, desde el ambito de la educacién no formal, han
servido como antecedente para construir a la PH en el ambito de la
educacion formal; pues como ya hemos mencionado los esfuerzos por
atender a la poblacién en condicion de enfermedad han nacido con la
creacion de algunos hospitales pediatricos, aun sin que se conociera con este
nombre que se han preocupado por brindar apoyo educativo a los nifios
enfermos que desde entonces ya eran el foco de atencion para la PH, y que
no podemos dejar ese antecedente de lado como un paso para mirar hoy a la PH

como tal.

En el Distrito Federal, se ha visto el interés de diferentes instituciones de salud por
acompanfar al nifilo enfermo en el proceso educativo que se ve interrumpido al
llegar al hospital, este interés es donde ubicamos a la PH, que en nuestro contexto
es mejor ubicada como la Escuela Hospitalaria de Educacion Béasica en el Distrito
Federal (EHEBDF), creada a partir del afio 2005, por la administracién Federal del
Servicios Educativos en el Distrito Federal, esta escuela tiene como objetivo
proporcionar educacion a los nifios en situacion de enfermedad dentro del aula

hospitalaria ubicada en el hospital donde el nifio reciba su tratamiento médico.
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Podria ser cuestionable el hecho de denominar como Escuela Hospitalaria a este
programa, sin embargo, puedo mencionar que es considerada como Escuela
debido a que la educacion impartida dentro de estas se basa en los planes y
programas de estudio vigentes para la educacion basica, gracias a ello es posible
certificar por la Secretaria de Educacion Publica los estudios realizados en la
EHEBDF para poder dar validez a éstos y asi si se requiere aprobar un grado o
nivel escolar y, se denomina hospitalaria pues est4 conformada por las diferentes

aulas ubicadas en los diferentes hospitales.

Esta escuela se constituye gracias al esfuerzo conjunto que se lleva a cabo con la
coordinacion de la SEP junto con la Secretaria de Salud, en donde la primera se
encarga de proporcionar a los profesores, asi como certificar los estudios
realizados dentro del hospital y la segunda de facilitar el espacio y los insumos
necesarios para constituir el aula hospitalaria dentro de instituciones del Sector
Salud, de segundo y tercer nivel ubicados en el Distrito Federal.

En este sentido, debido a las gestiones administrativas, tramites de gestion
escolar, acreditacion y funcionamiento operativo de las aulas se conforma para la
SEP el nombre de Escuela Hospitalaria de Educacion Bésica en el Distrito
Federal, al apegarse a los lineamientos necesarios para la acreditacion y
certificacion de estudios; por otro lado en la Secretaria de Salud, debido a la labor
especifica de atencion a la salud, esta escuela es vista s6lo como un programa,

mejor conocido como “Sigamos aprendiendo... en el hospital”.

Cabe mencionar que para efectos de esta investigacion nos enfocamos en mirar a
la PH en el esfuerzo constituido por la SEP, por lo que nos enfocaremos en
nombrar como elemento de la PH a la EHEBDF en lugar de Sigamos

aprendiendo... en el hospital.
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Esta escuela, fue instaurada a nivel nacional en el afio 2005 inicialmente comienza
en siete hospitales AMANC, Hospital Infantil de México Federico Gomez, Hospital
General de México, Hospital General Dr. Manuel Gea Gonzélez, Instituto Nacional
de Pediatria, Instituto Nacional de Rehabilitacién y Centro Médico Nacional 20 de
Noviembre, dicho programa institucionalmente pretende constituir una alternativa
pedagodgica que garantice el derecho a la educacion de nifas, nifios y
adolescentes de nivel basico con padecimientos cronicos degenerativos y/o
tratamientos prolongados en Instituciones del Sector Salud y/o de Asistencia
Privada, impedida en sus oportunidades de ingreso o continuidad en el Sistema
Educativo Nacional (SEN) (Hospitalaria, 2009, pag. 4).

En este sentido, en cada una de las aulas que conforman esta escuela se busca
proporcionar el acceso a la educacion a nifios en condicion de enfermedad que
requieran permanecer por tiempos prolongados hospitalizados, brindando apoyo
educativo a través de un docente hospitalario que promueva el seguimiento de los
planes y programas de estudio de educacién basica de acuerdo con las

necesidades de cada uno de los alumnos.

Actualmente la EHEBDF, se desarrolla en el Distrito Federal, a través de 21 aulas
de 15 hospitales dependientes de la Secretaria de Salud, el Instituto Mexicano del
Seguro Social (IMSS) asi como el Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de
los Trabajadores del Estado (ISSTE), a este conjunto de aulas las conocemos

como Escuela Hospitalaria de Educacion Bésica en el Distrito Federal.
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2
Al

JRRs)

Hospital de la Secretaria de Salud

Hospital del Instituto Mexicano del Seguro Social

Hospital del Instituto de Seguridad y Servicios
Sociales de los Trabajadores del Estado

> > > b

Institucion de Asistencia Privada

Mapa: Hospitales en que se ubica algln aula hospitalaria
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o Modalidades de atencion

Con esta alternativa educativa, la practica cotidiana dentro de las aulas de la
Escuela Hospitalaria en el Distrito Federal, permite encontrar en estas la
experiencia necesaria para dar cuerpo a la Pedagogia Hospitalaria en nuestro
pais, al brindar atencién y apoyo a diversos alumnos de educacion basica con
diferentes padecimientos en algunos casos cronicos degenerativos o0
enfermedades terminales, que requieren hospitalizarse o acudir al hospital
frecuentemente, con la finalidad de evitar el retraso escolar y/o rezago educativo,
con el objetivo de (Hospitalaria, 2009, pag. 6):

Constituir una alternativa pedagdgica que garantice el
derecho a la educacidbn béasica de niflas, nifios vy
adolescentes que por afecciones a su salud y/o tratamientos
prolongados en instituciones del Sector Salud, se
encuentran impedidos en sus oportunidades de ingreso o

continuidad en el Sistema Educativo Nacional (SEN).

Con el alcance de este objetivo, esta escuela pretende proporcionar educacion
certificada a nifios hospitalizados, mediante un seguimiento constante que haga
posible incluso la acreditacién de algun bimestre escolar, grado o incluso nivel
educativo; al mismo tiempo la EHEBDF, tiene también objetivos especificos que
guian las funciones de quienes las conforman entre ellos encontramos

(Hospitalaria, 2009, pag. 6):

e Ofrecer oportunidad de inscripcién, reinscripcion, acreditacion vy
certificacion de estudios a los alumnos en condicion hospitalaria que se
han visto en la necesidad de abandonar sus estudios y/o no han tenido
acceso al sistema educativo.

e Dar continuidad al proceso de aprendizaje de los alumnos en condicién

hospitalaria.
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e Generar estrategias de intervencion educativa, materiales de apoyo e
instrumentos de seguimiento al desempefio.
Cada uno de estos objetivos especificos, se llevan a cabo con alumnos de
educacion basica con padecimientos que los obliguen a permanecer por periodos
de tiempo prolongados en algun hospital.

Cuando un alumno es detectado por el docente dentro del hospital como un
posible candidato para recibir educacion dentro del aula de la EHEBDF, se dirige
hacia él con la finalidad de entablar una entrevista corta donde pueda recabar
datos esenciales que guiaran la estrategia a trabajar con él dentro del aula, entre
ellos, situacion escolar (inscrito, alumno de baja, etc.), padecimiento, tiempo de
estancia probable en el hospital y lugar de procedencia con la finalidad de

considerar una estrategia que atienda las necesidades educativas del alumno.

Una vez realizada esta entrevista, si el docente considera que el alumno es un
candidato con el que pueda trabajar conjuntamente, sera el padre o tutor quien
pueda aportarle mas datos sobre la escolaridad y el padecimiento y poder
recabarlos en el FO-C00.2-PH-02 Formato de deteccion de necesidades
escolares de los alumnos en condicién hospitalaria de nuevo ingreso®®, el cual
permite al docente tener los datos. Cuando el docente posee la informacion
necesaria y conoce las necesidades del alumno, entonces comienza con la
planeacion de la estrategia a implementar con el alumno, considerando a su vez
el contexto de la situacién de enfermedad por la que atraviesa el alumno, es decir,
padecimiento que presenta, tratamiento al que esta siendo sometido y finalmente
las normas de seguridad implementadas por el hospital a las cuales tiene que
apegarse; referente a estas normas de acuerdo con la Secretaria de salud

(Hospitalaria, 2009, pag. 13), encontramos las siguientes®:

19

Anexo 1
20 . . . . .

En el aspecto de normas de seguridad hospitalaria, alumno ambulatorio se refiere, a aquel que no se
encuentra internado y sin embargo acude al hospital por tratamiento continuo.
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e N ' ~ e N
eDe vestuario *Precauciones estandar ePrevencion de caidas
eHorarios de trabajo, *Lavado de manos *Vigilancia de los alumnos

comida y descanso *Disposicion de desechos ambulatorios
econtroles administrativos *Sistemas de aislamiento eUtilizacion de equipo
eProteccién de datos *Respeto de areas restringidas electrdnico.
personales *Uso de equipo de proteccién *Reporte de cualquier
personal anomalia al coordinador

Normas de
seguridad

Normas generales
8 Norma de control

de infecciones

del Hospital y/o
institucion de salud hospitalaria

4 e, . )
eParticipacion en simulacros
eConocimiento del
Programa Interno de
Proteccion Civil.
eAcatar instrucciones de
Brigadas internas

eUso de extinguidores

Normas de

proteccion civil

Normas establecidas por la Secretaria de Salud para el trabajo a desarrollar en los hospitales
Esquema 4.4
Elaborado a partir de la lectura del Documento Guia del Programa de Pedagogia Hospitalaria

Teniendo en cuenta las normas de la institucion de salud, asi como el
padecimiento el docente determina la modalidad de atencién en la que trabajara
junto con el alumno, a partir de la frecuencia de asistencia del alumno al hospital.

En la EHEBDF, existen cuatro modalidades de atencion para diferenciar la
estrategia con que se atenderan las necesidades de cada uno de los alumnos,
cabe destacar que cada una de estas modalidades, han sido establecidas a partir
de la situacion académica del alumno, asi como el padecimiento que presenta, a

continuacion describo cada una de ellas en la tabla de la siguiente pagina.
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Modalidad

Tutoria formal

Corresponsabilidad

Vinculacioén

Apoyo externo

Alumno
matriculado en
escuela externa

al hospital
No
Alumno inscrito
en la Escuela
Hospitalaria
Si
Inscrito en
escuela regular
Si
Inscrito en
escuela regular
Si
Inscrito en
escuela regular

Tabla:

Estancia en el
hospital

Larga

Mediana o larga

Mediana

Eventual

Documento
generado
Boleta y/o

certificado
Boleta y/o
certificado de

escuela de origen
Historial
académico
parcial y/o final
Ninguno

Modalidades de atencién dentro de la Escuela Hospitalaria de Educacion Basica en el Distrito Federal.
Elaborada a partir de la lectura dela Guia de operacidn para la Escuela Hospitalaria de Educacion Basica
en el Distrito Federal.

Como complemento de la tabla anterior, cada una de estas modalidades se puede

describir de la siguiente manera:

e Tutoria formal: Es aquella atencion educativa que propicia las condiciones

para inscripcion, reinscripcion, acreditacion y certificacion de estudios de

alumnos en condicién hospitalaria no se encuentran matriculados en alguna

escuela de educacion basica; es decir debido al ausentismo que implicaria

estudiar en una escuela regular, los alumnos son inscritos en la escuela

hospitalaria y con el seguimiento generado a partir de las actividades

realizadas en el aula, es posible entonces certificar estas actividades.

e Corresponsabilidad: Es la modalidad establecida para compensar las

deficiencias curriculares de los alumnos en condicidn hospitalaria, inscritos

en una escuela regular, sin embargo, por necesidades del padecimiento el
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alumno se ve obligado a permanecer por periodos de tiempo si no
permanentes, si prolongados, que de alguna manera se reflejan en
ausentismos continuos a la escuela. Ante esta situacion el docente del aula
hospitalaria junto con el de la escuela regular donde el alumno se encuentra
inscrito, establecen comunicacion para elaborar un plan conjunto de trabajo
que le permita al alumno desarrollar los contenidos trabajados en la escuela
mientras trabaja en el hospital. Este trabajo es acreditado por la escuela
para poder asentar una evaluacion para el alumno, a partir de lo trabajado

tanto en el hospital como en el aula regular.

Vinculacion con la escuela: Este tipo de atencion, se brinda a los alumnos
gue acuden frecuentemente al hospital, con la finalidad de que cuando el
alumno se integre a la escuela pueda llevar la misma continuidad que la
mayoria del salon de clases de su escuela de origen, sin embargo, esta
vinculacion no tiene fines evaluativos del trabajo hospitalario, como en la
corresponsabilidad. En esta modalidad la evaluacion y acreditacién del
alumno, depende Unicamente del trabajo realizado en el aula de la escuela

regular.

Apoyo eventual: Se considera a esta modalidad aquella asesoria y trabajo
por temas con los alumnos que acuden con la menor frecuencia al hospital,
esta asistencia al hospital, por lo regular no produce efectos significativos

en el alumno.

Como podemos observar la caracteristica principal de cada una de estas

modalidades de atencién, se establece en funcion de la asistencia que tienen los

alumnos al hospital, podriamos decir que en la primera tutoreo formal se atienden

alumnos con padecimientos cronico-degenerativos, terminales o de recién

diagnéstico quienes permanecen por periodos de tiempo prolongados en el

hospital, lo que les impide acudir a una escuela regular, en ellos la EHEBDF

representa probablemente la Gnica alternativa para continuar con sus estudios; la
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segunda modalidad corresponsabilidad con la escuela la encontramos en alumnos
que a pesar de su padecimiento y el proceso por el que este los obligue a pasar
para ellos es posible considerar acudir a una escuela regular, sin embargo, la
asistencia a ésta a veces no es continua, por ello se presenta la alternativa de
coordinar el trabajo en ambas aulas para establecer una evaluacion; la tercera
modalidad vinculacién con la escuela esta destinada a quienes no acuden
regularmente a la escuela y a pesar de requerir el apoyo educativo no necesita
que éste se vea reflejado en fines de acreditacion; por dltimo encontramos al
apoyo eventual, en donde la asistencia al hospital es menos frecuente y el apoyo
en el aula es con la finalidad de que no tenga un retraso al regresar al aula
regular, es importante mencionar que esta modalidad se observa por ejemplo
cuando los alumnos no tienen padecimiento severos o cuando se encuentran al

final del padecimiento.

o Aulas hospitalarias

Las aulas hospitalarias, son aquellos espacios fisicos que se ubican dentro de los
hospitales en los cuales se proporciona el apoyo educativo. Por lo regular se
encuentran dentro de los pisos de hospitalizacion, en el area destinada a

tratamientos ambulatorios y en consulta externa.

Dentro de la EHEBDF, se pueden distinguir dos tipos de aulas hospitalarias:

— El aula fija: que es un aula destinada para que los docentes proporcionen la
atencién educativa dentro de este espacio dentro del mismo espacio de
hospitalizacion donde reciba tratamiento.

— El aula mévil: basicamente es la atencion que se proporciona a los alumnos
directamente en la cama de hospitalizacion, por necesidades del
tratamiento del alumno o por necesidades especificas de la especialidad en

la que se encuentra recibiendo atencion.
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Estos espacios son asignados por el hospital donde se ubiquen cada uno de
ellos, la atencién que pueda brindar el docente a cada uno de los alumnos es
determinada por este mismo, a partir de las necesidades del alumno y de los

lineamientos del area donde proporcione la atencion educativa.

Sin embargo, para que pueda otorgarse este espacio, es necesario que la
institucién de salud que lo albergue tenga en cuenta los criterios para estos
espacios proporcionados por el programa de Pedagogia Hospitalaria de la SEP,
dentro de los cuales es importante tener en cuenta que debido a las condiciones
de la poblacién que requiere la atencion no se puede pasar inadvertida la evidente
atencién en higiene, limpieza, iluminacion, ventilacion, seguridad, asi como,
mantenimiento y conservacion de mobiliarios y equipos informaticos; aunado a ello
especificamente se requieren de los criterios que a continuacidn mencionamos en

el siguiente recuadro elaborado a partir de la “Guia de operacién para la escuela

hospitalaria de educacion basica en el DF”:

Instalacion de aula fija

* Las aulas hospitalarias de educacion basica contaran con un domicilh
numero telefénico y correo electrénico, en este caso del Hospital o
Institucion de Salud.

¢ \/entilacion adecuada.

* En los hospitales, en donde haya mas de un aula se les asignara el
nombre de la especialidad que la identifique.

e Capacidad promedio del aula 1-15 alumnos y se requiere de 24m?
e Facilidad de acceso a las aulas y sanitarios

* Se recomienda que las puertas tengan una altura de 2.10m cuando
menos y un ancho de la puerta de acceso principal 1.20m, aulas
0.90m, salida de emergencia 1.20m.

e Niveles minimos de iluminacion de 150 luxes

e Contar con instalaciones y equipos para prevenir y combarit incendios

e Mobiliario y equipo: apropiado a la edad y a las actividades, ligero,
comodo y de fécil aseo.

e Servicio de internet.

Esquema 4.5. Elaborado a partir de la lectura de la Guia de operacién para la escuela hospitalaria de
educacion basica en el DF (Hospitalaria, 2009, pag. 18)
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Actualmente la EHEBDF, cuenta con 21 aulas, ubicadas en 15 hospitales del
Distrito Federal, dichas aulas las ubicamos como se menciona a continuacion:

. Numero o
Hospital Ubicacion

aulas

Instituto Mexicano del Seguro social (IMSS)
Centro Médico Nacional Siglo XXI 3 Area de Pediatria
Hospital General La Raza 3 Area de Pediatria

Unidad Médica de Alta Especialidad "Doctor Victorio de la fuente
Narvdez"

Secretaria de Salud (SS)

Hospital Infantil de México Federico Gémez Area de Pediatria
Hospital General Dr. Manuel Gea Gonzdlez Area de Pediatria

2 Area de Pediatria

Instituto Nacional de Cardiologia Ignacio Chavez Area de Pediatria

Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado (ISSSTE)

Centro Médico Nacional 20 de noviembre 1 Area de Pediatria

Institucion de Asistencia Privada (I.A.P)

Asociacidon Mexicana de Ayuda a Nifios con Cancer 1 ler. Piso

Casa de la Amistad .LA.P 1 Aula Casa Amistad

Tabla: Hospitales donde se ubican las aulas de la EHEBDF

Cada una de las aulas se encuentra debidamente equipada para poder trabajar
dentro de ellas, asi podemos encontrar que todas cuentan con mobiliario como
mesas Yy sillas, algunas con equipo de computo y en general todas con material
didactico que permite tanto a los docentes, como a alumnos llevar a cabo los
procesos de ensefianza aprendizaje con cada uno. Para conocer el equipamiento
de estas aulas presento la siguiente matriz comparativa, resultado de las visitas
exploratorias®* realizadas con el objetivo de dar cuenta del estado de cada aula, a
partir de la investigacién de campo realizada dentro de la EHEBDF.

21 . . . .
Se anexan guiones de observacion de estas visitas
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Hospital

Centro Médico
Nacional Siglo XXI

Unidad Médica
de Alta
Especialidad
"Doctor Victorio
de la fuente
Narvaez"

Antecedentes

Afo de

implementacion

2011

2011

Precursor

Estructura del aula

Instituto Mexicano del Seguro social (IMSS)
Libros de texto
Pizarrén

SEP Mobiliario

IMSS Material didactico
Material de papeleria
Computadora

Libros de texto
Pizarrén

Mobiliario

Material didactico
Material de papeleria
SEP Computadora

IMSS

Aula Aula | Materiales y recursos
Fija Movil | Aula equipada con:

Ubicacion

Area de
Pediatria

Area de
Pediatria

Poblacion

Padecimientos

Hematoldgicos
Nefroldgicos
Oncolégicos
Ortopédicos
Pediatricos
Cardioldgicos

Ortopédicos

Secretaria de Salud (SS)
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Antecedentes Estructura del aula Poblacion

Hospital Afo de Aula Aula | Materiales y recursos
Precursor

. . . o ' Ubicacion Padecimientos
implementacion Fija Movil  Aula equipada con:

Libros de texto Hematoldgicos
. . Pizarrén Nefroldgicos
Hospltallquantll SEP Mobiliario Area de Oncoldgicos
de México 2005 X X g Ly o
. , SS Material diddctico Pediatria Ortopédicos
Federico Gomez . , o
Material de papeleria Pediatricos
Computadora Cardioldgicos

Libros de texto Hematoldgicos
Pizarrén Nefrologicos
Hospital General e ‘ e
Dr T\/Ianuel Gea 2005 SEP X Mobiliario Area de Oncolégicos
' , SS Material didactico Pediatria Ortopédicos
Gonzalez . , o
Material de papeleria Pediatricos
Computadora Cardioldgicos
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Antecedentes Estructura del aula Poblacion

Hospital Afo de Aula Aula | Materiales y recursos
Precursor

. 0 o : Ubicacion Padecimientos
implementacion Movil  Aula equipada con:

Libros de texto
Pizarrén
Instituto Nacional SEP Mobiliario Padecimientos
de Cardiologia 2008 X X Material didactico Pediatria L
. . SS . , cardiolégicos
Ignacio Chavez Material de papeleria
Computadora

Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado (ISSSTE)

Libros de texto Hematoldgicos

Pizarrén Nefroldgicos
SEP Mobiliario Area de Oncoldgicos
ISSSTE Material didactico Pediatria Ortopédicos
Material de papeleria Pediatricos

Computadora Cardioldgicos

Centro Médico
Nacional 20 de
noviembre
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Antecedentes Estructura del aula Poblacion

Hospital Afo de Aula Aula | Materiales y recursos

Precursor Ubicacion Padecimientos

implementacion Movil | Aula equipada con:

Libros de texto
Asociacion P
Mexicana de SEP Mobiliario ler. Piso de Padecimientos
™ 2005 X X Material didactico CENTRO oncoldgicos y
Ayuda a Nifios AMANC . , .
. Material de papeleria AMANC hematoldgicos
con Cancer
Cuadernos
Computadora
Libros de texto
Pizarrén
Casa de |a SEP Mobiliario Aula Casa Padecimientos
. 2012 Casadela X X Material didactico ) oncoldgicos y
Amistad .LA.P . . , Amistad . .
Amistad Material de papeleria hematoldgicos
Cuadernos

Computadora

ACOTACIONES

Libros de texto: Los libros de texto con los que se cuentan en las aulas, son los vigentes para el ciclo escolar 2012-2013. En cada aula
se cuentan con tres ejemplares por grado para los tres niveles de educacion basica.

Material de papeleria: Se agrupan dentro de estos lapices, hojas, crayolas, colores, tijeras y pegamento.

Material didactico: Material didactico que apoya el aprendizaje ludico de los alumnos

Mobiliario: El mobiliario con el que cuentan todas las aulas fijas, son sillas y minimo una mesa por aula
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Como podemos observar en la matriz, las aulas hospitalarias que hay hasta el
momento, se han constituido de tal manera que con apoyos conjuntos hoy se vean
reflejados en oportunidades de atencion para los alumnos en condicion de
enfermedad, la mayoria de estos espacios, cuentan con recursos incluso
tecnoldgicos que ahora permiten a los alumnos el aprendizaje, también mediante
las TICS.

Cada uno de los recursos que hay dentro de estos espacios junto con las
estrategias elaboradas por cada uno de los docentes encontramos en las aulas un
espacio de intercambio no sélo académico, sino también cultural en donde cada
actividad sirve de contexto para la socializacion, pues en diferentes hospitales
encontramos poblacion de distintas partes de la Republica que hace posible

también un intercambio cultural.

Las dimensiones de cada una de las aulas, varia de acuerdo con el hospital en el
gue se ubiquen, para concluir esta seccién a continuacion presentamos imagenes

de algunas de las aulas de la EHEBDF.

e Metodologia

Cuando un paciente llega por primera vez al piso de hospitalizacion no imagina el
camino que le espera por delante, en donde encontrara probablemente momentos
tefiidos de satisfaccion, angustia, alegria o tristeza, sin embargo, con el paso del
tiempo dentro de este lugar encontrard un abanico de opciones que desde su
ubicacion le permitirAdn adaptarse a la circunstancia y adquirir nuevos
aprendizajes, uno de ellos es el aula de la escuela hospitalaria. Para poder llegar
hasta este lugar el alumno y el docente atraviesan por un proceso que describimos
a continuacion para poder tener un contexto de aquellos elementos que
posteriormente nos retratan sobre el como se realiza la atencion educativa, es
decir la metodologia.
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El nifo llega hospitalizado en alguna
especialidad pediatrica

Al tener un primer encuentro con el
docente, este valora la viablibilidad de
atencion

En funcion del diagnéstico establecido,
duracion del tratamiento y frecuencia de
visitas al hospital el docente determina

Con estos elementos el docente comienza el
plan de atencién a partir de un diagndstico
pedagdgico que refleje las necesidades del

alumno

Con la modalidad establecida, determina la
estrategia de intervencién y realiza los
tramites necesarios de acuerdo con la

modalidad (incripcién o comunicacién con

escuela de origen)

A partir del formato de deteccidon de
necesidades, la modalidad en que trabajara
con el alumno:

Tutoreo, corresponsabilidad, vinculacion
con la escuela o apoyo eventual

El esquema anterior refleja el proceso por el que atraviesa el alumno antes de

llevar a cabo su trabajo junto con el docente, a partir de esta deteccion de

necesidades en el alumno, el docente se ve obligado a llevar a cabo la estrategia

de intervencion que empleard con este, en donde utilizard cada uno de los

recursos que constituyen la metodologia de la EHEBDF.

Como parte de la metodologia en esta escuela, encontramos elementos

especificos que se reproducen en cada una de las aulas que la constituyen, cada

uno de ellos le permite contemplar la planeacion y ejecucién de cada una de las

acciones gue constituyen a esta escuela, las cuales permiten a su vez la gestién

necesaria para la certificacion de los estudios realizados dentro de cada aula.
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Dentro de esta escuela, podemos hablar de una metodologia comun a partir de
elementos acordados que se reproducen en el actuar cotidiano de cada una de las
aulas que la componen, estos elementos se concretan como herramientas

educativas y apoyan el proceso de ensefianza aprendizaje de los alumnos.

La base de estas herramientas la encontramos en los Planes y programas de
estudio vigentes de educacion béasica, como el eje rector que encamina cada una
de las actividades de esta escuela, pues resulta indispensable remitirnos a estos
para definir los alcances deseados con cada alumno mediante las actividades de
aprendizaje, en este sentido es importante destacar que los aprendizajes
esperados considerados que se requieren contemplar en cada actividad, necesitan
plantearse para cada alumno presentes en el aula, pues la educacion multigrado
es una caracteristica de esta escuela, aunado a ello cada uno de estos
aprendizajes esperados son necesarios para la revalidacion y certificacion de la
SEP; a partir de ellos se han constituido diferentes herramientas que facilitan la
planeacién docente de cada una de las sesiones de aprendizaje, entre ellos

encontramos los siguientes, que posteriormente describiremos:

e Banco de Sugerencias didacticas
e Material de apoyo

e Sistema de Administracion de Informacion y Seguimiento

Banco de sugerencias didacticas

Es un instrumento digital, dentro del cual se encuentran diferentes
sugerencias didacticas, encaminadas al abordaje de contenidos especificos del
plan de estudios de educacion béasica. Este documento se encuentra en formato
de Microsoft Excel, en él encontramos columnas que permiten al docente ubicar
elementos basicos para la determinacion de la actividad a elegir como: nivel
(preescolar, primaria o secundaria), grado, bloque en que se puede utilizar la
sugerencia, aprendizajes esperado (de acuerdo con el plan de estudios vigente),

referencia TIC que puede apoyar el aprendizaje esperado a abordar, sugerencia
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(en el cual aparece un vinculo a un archivo de Word en el cual se sefiala el
proceso de la secuencia didactica) y por ultimo la competencia que se desee
favorecer con el abordaje del tema, cada una de estas columnas es desplegada

como se muestra en la imagen inferior

EHw- -4+ Articulacion  [Modo de compatibilidad] - Microsoft Excel - a

Inicio Insertar  Disefio de pagina Férmulas Datos Revisar  Vista o @ o =
= Cort - = H | B EEER X Aut -
& Cortar Calibri <10 v A A :%— M Siajustartexto General B ﬁl ﬁ g - | utosuma fﬁ
- 23 Copiar + =l (] Rellenar -
Pegar ) N K S - S B A. = Combinary centrar = § ~ % 000 | %8 8 Formata Darformato Estilos de Insertar Eliminar Formato Ordenar  Buscary
~ < Copiar farmato = - == = U ° 99 *% | condicional~ como tabla~ celda~ - (2 BOMar™  yfittrar - seleccionar -
Partapapeles 5 Fuente 5 Alineacién 5 Nimera ™ Estilos Celdas Madificar
\ M13 - s &
=
-
\ \
A B C D F G H [} ] =
1 1

2
3
4
2 dentifica palabras que inician con la
6 | PELOL Primaria Espaiol Primero N
7 misma letra de su nombre.
8
E)
10[ pelo2 Primaria Espafiol Primero Utiliza &l orden alfabético.
11
- . ) DESCRIBE, NaRRA v| A7EICIPS €l contenido de un texto a partir
12 PELO3 Primaria Espafiol Primero de la informacion que le proporcionan
ARGUMENTA [ - 3
13 titulos e ilustraciones.
14
15 Establece correspondencias entre
16| PE104 Primaria Espafiol Primero escritura y oralidad al leer palabras y
17 frases.
u

PEL.0S Primaria Espafiol Primero ELCUENTO  |Escribe titulos de cuentos.
19
20
21[ PE106 Primaria Espafiol Primero NORMAS ¥ REGLAS |Identifica |a funcion de los r os.
2 o orimaria espafiol Primero Identifica letras conocidas para anticipar
23 el contenido de un texto.
& N o N Identifica las letras para escribir palabras
25| PELOB Primaria Espafiol Primero —— o
4 < » b | TICS Espafiol | Aprendizajes esperados ¥

Elige la interactividad

0 KT

IMi nombre

seleccionar competencia
Seleccionar competencia
Seleccionar competencia

Pan, pan, panaderg

Seleccionar competencia

Seleccionar competencia

Seleccionar competencia

Cadena de palabras

Cadena de palabras
Las cochinadas

Seleccionar competencia

Seleccionar competencia

Seleccionar competencia

Mos conectamos o nos

Seleccionar competencia

Ja con su pareja
Cadena de palabras
Cancidn al ritmo de

Seleccionar competencia
Seleccionar competencia

Seleccionar competencia

Seleccionar competencia

Mos conectamos o nos
enlazamos

Seleccionar competencia

Con mi nombre hago un
cuento

Seleccionar competencia

Seleccionar competencia

La asamblea

Seleccionar competencia

Cada oveja con su pareja
Bla_bla. bla bla. bla

Mini. [mini | mayiistiilas

Mi_nombre

Seleccionar competencia

Seleccionar competencia

Seleccionar competencia

Seleccionar competencia

06:01 p. m.
29/01/2014

Banco de sugerencias diddcticas.

Imagen tomada del banco de sugerencias didacticas de la EHEBDF

Direccién de Salud y Seguridad en las Escuelas. Programa de Pedagogia Hospitalaria SEP

Cada una de las sugerencias didacticas que se encuentran en este recurso digital,

se presentan de manera especifica como se muestra en imagen de la siguiente

pagina.
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1
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SUGERENCIAS Y ACTIVIDADES VINCULADAS

Material: I

Titula: Referencia:
Cada oveja con su pareja ] G Tarjetas

Banco de palabras a usar
Lépices de colores

‘Objetivo

Desarrollar suvocabularioy observar el significadode las palabras _]

Tiempo aproximado:
colar undari
Poblecisnalaquesediios [ )] [ x ] ()

Desarrollo de la actividad:

1.- Proponga jugar “Cada oveja con su pareja’. Dependiendo del nivel de
los alumnos, a los mas avanzados les asignaré que hagan pares de
sindnimos y de antbnimos, a los menares se les pide que inicien la
construccion de campos semanticos -juguetes pelota- de diferentes
categorias pero que sdlo exista una tarjeta por cada categoria un par de
juguetes, por ejemplo.

2.- Relina todas las tarjelas, (iguales en tamafio, color y material de
construccidn)

3.- Revuelva las tarjetas de tal manera que no queden juntas las parejas
4.- Invite a que jueguen como Memorama. Las tarjetas se reparten sobre

una mesa con el texto hacia abajoy, por turnos, cada alumno levanta dos

tarjetas, si hay una coincidencia clara y que responda a los criterios de

construccion entre ambas tarjetas se queda con ella

Ei casa hogar, arriba absjo. Si no hay coincidencia se vuelven a voltear. Sl

Ganaré quien, no habiendomés carlas que levantar, tenga mayor nimero z

que los ofros. o
=

NSO TN B FrEE ROt I I O AT O M Iz‘lll\-l‘\@

Los niveles de dificultad se pueden Para |os alumnos aue no

dgina: 1 de2 | Palabras: 286 | B | [Eemzs o0 (+)

e X . , 0839p.m.
9 @I" E ] e i

o

Imagen de una sugerencia diddctica.
Imagen tomada del banco de sugerencias didacticas de la EHEBDF
Direccién de Salud y Seguridad en las Escuelas. Programa de Pedagogia Hospitalaria SEP

Con estas sugerencias el docente puede recurrir a diferentes estrategias que le
permitiran promover un aprendizaje ludico con sus alumnos, aunado a ello el

docente cuenta con material didactico que coadyuva en el logro de este objetivo.

Con esta gama de recursos, es posible llevar a cabo la planeacion, ejecucion y
evaluacion de cada sesion de aprendizaje con los alumnos. Para el seguimiento
curricular de cada uno de los alumnos asi como fines evaluativos, el docente
apoyado de un recurso TIC, tiene la posibilidad de utilizar el Sistema de
Administracion y Seguimiento (SAIS) del cual hago referencia a continuacion.
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Matierial de apoyo

La educacion que se proporciona en el hospital, de ninguna manera puede
concebirse como la educacion tradicional que se refleja hoy en dia dentro de cada
uno de las escuelas regulares, pues la circunstancia hospitalaria a la que se
enfrentan los protagonistas de esta escuela requieren y demandan un aprendizaje
activo en donde las estrategias de intervenciéon con cada uno de ellos sea atractiva
y despierte su interés para que, a pesar de los malestares que pudiera tener se

interese por la educacion hospitalaria.

Por lo anterior cada una de las aulas de la escuela hospitalaria, se encuentra
equipada con diferente material didactico que promueve el aprendizaje ludico en
diferentes asignaturas del plan de estudios. Aunado al material didactico con el
gue se equipan las aulas de esta escuela, encontramos también libros de texto
vigentes que permiten a los docentes la intervencion con las secuencias
mencionadas con anterioridad, el material didactico y los libros de texto con los
cuales el docente puede responder al planteamiento de que cuando el nifio egrese
del hospital pueda incorporarse a la escuela regular respondiendo a las

necesidades planteadas dentro de este espacio.

Jistema de Administiracion y Seguimientio

El Sistema de Administracion de Informacion y Seguimiento (SAIS) se constituye
como una herramienta que facilita el trabajo administrativo y seguimiento
académico de cada uno de los alumnos. Es una pagina de internet, albergada en
la intranet de la SEP donde se ubican diferentes opciones para que el docente
pueda registrar a diario cada uno de los aprendizajes esperados asi como
competencias que va desarrollando en los alumnos con las sesiones de

aprendizaje con cada uno.
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El proceso por el cual se atraviesan en esta pagina va desde el registro de cada
alumno con datos generales, familiares, hospitalarios y escolares, una vez
registrado cada uno estos campos el alumno queda dado de alta en la EHEBDF
para poder dar seguimientos curriculares posteriormente.

Dicho proceso lo podemos ver ilustrado en las siguientes imagenes:

htp:/ /w2 sepdf.gob.mx/inicio_sesion/indexjsp O ~ B € || [ld Outlook - et.neimos@hotmail... | Intranet de la SEP en el D.F. %

~
INICIO | VERSION MOVIL | CONTACTO | MAPA DEL SITIO | RSS | ENGLISH
S P ADMINISTRACION FEDERAL DE SERVICIOS EDUCATIVOS EN EL DF
SECRETARIA D
CION FUBL
Quiénes Somos Qué Hacemos  Informaci6n de la AFSEDF i Ci icacién Social Interna Intranet
INICIO > INTRANET
INTRANET DE LA SEP EN EL D.F.
ULTIMA ACTUALIZACION: 2012-06-01 a las 09:00 Hrs.
Inido sesion Si no tienes una cuenta, solicitala aqui
1 Introduce el usuario y contrasefia 2 selecciona el nombre de la
Es sensible a mayiisculas y miniisculas imagen
usuariof |
Contrasefiaf | %
3 Escribe las letras que aparecen 1 Avion ~
Recomendaciones:
utiliza el tabulador para avanzar entre los campos
En el punto 2 selecdona el nombre de la imagen con su primer letra ~

11:02 p. m.
24/11/2012

o [me Rl )

Acceso al SAIS, a través de la pdgina de internet
Administracion Federal de Servicios Educativos en el DF
http://www2.sepdf.gob.mx/inicio sesion/
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Administracion Federal de Servicios Educativos en el DF
http://www3.sepdf.gob.mx:8005/inicio sesion/aplicaciones.jsp

@ [ htp: . pph/ L-2c H [J4 Outlook - et.neirnos@hotmail... ‘ Intranet de la SEP en el D.F. |www3.sapdf.gubmx

Alumnos v | Alumnos Inscritos = 0

Clave Alumna Grada
14633 GALVEZ CANTO MELANIE ODALIS ! TERCERO

CONOCIMIENTO ¥ CUIDADO DE §1
MISMO

4 AVOR
NTIFICA A LOS PRIMEROS HABITANTES . =
ULTURAS PREHISPANICAS DE LA e
ENTIDAD, . i

10:10 p. m.
25/11/2013

Imagen del Sequimiento Académico de los alumnos en el SAIS
Administracion Federal de Servicios Educativos en el DF
http://www3.sepdf.gob.mx:8005/sipph/
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El proceso anterior de registro, permite a los docentes sistematizar cada uno de
los aprendizajes abordados con los alumnos, asi pues el SAIS se torna mas que
como una herramienta informatica como una alternativa de sistematizacion de la
planeacion, evaluacion y seguimiento de cada uno de ellos, a donde el docente

puede recurrir las ocasiones que le sean necesarias.

Asi, con la conjuncion de cada una de estas herramientas metodoldgicas es
posible para el docente realizar la planeacion adecuada para llevar a cabo cada
una de las estrategias planteadas con sus alumnos, sin duda las necesidades a
las que requiere responder el docente son variadas y multiples pues la experiencia
arrojada con la investigacion de campo, demuestra que las necesidades
curriculares de cada uno de los alumnos, son variadas pues el encuentro
multicultural al que se enfrenta el docente refleja una amplia necesidad de
atencion a partir de las ausencias frecuentes de estos alumnos. Indudablemente el
docente, necesita responder a la latente necesidad de los alumnos por satisfacer
el derecho a la educacion aun en situacion hospitalaria, con la finalidad de
responder a las exigencias de la escuela regular a las que se enfrenta el alumno al

salir del hospital, en el mejor de los casos.

Aunado a ello, para cada uno de los alumnos, el hecho de continuar estudiando
les proporciona una posibilidad de continuidad a la vida que llevaban con
anterioridad lo cual en ocasiones representa un aliciente para continuar con las

expectativas de vida que anteriormente tenian.

El proceso por el cual atraviesa el docente para responder a esta necesidad,

podriamos representarlo en el esquema de la siguiente pagina:
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alumno ingresa
la escuela
hospitalaria

artir del diagndsti
edagdgico el docente
comienza con la
planeacion de sus
intervenciones

Apoyado de las
herramientas

proporcionadas por la

EHEBDF:

* Planes y programas
de estudio

* Banco de
sugerencias

* Libros de texto

* Material didactico

Apoyo educativo en
aula hospitalaria

Esquema 4.7. Proceso generado por el docente para la satisfaccion de necesidades de los alumnos en
condicion hospitalaria
Elaboracion propia a partir de la investigacion de campo

A simple vista, pareciera que el proceso anteriormente ilustrado se resume en las
cinco etapas planteadas y que ademas es un proceso fijo e inamovible, sin
embargo, la experiencia de la escuela hospitalaria es continuamente cambiante
pues la realidad de trabajar con alumnos en condicion hospitalaria, continuamente
permite comprender y recordar que la vida es sélo un instante y que el plan mas
viable para cada ser humano es el de aqui y ahora, pues en muchas ocasiones el

docente puede tener contemplada una planeacion y estrategia de trabajo a corto
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plazo (una semana por ejemplo) y probablemente no sea posible llevarlo a cabo ni

tan so6lo dos dias.

Pareciera sencillo describir cada una de las actividades que realizan los docentes
hospitalarios, sin embargo, este necesita considerar no solo los elementos
pedagdgicos para llevar a cabo su labor, pues se ve obligado a considerar
caracteristicas particulares del padecimiento que siempre estaran presentes junto
con el alumno, por ejemplo estar conectado a una bomba de tratamiento

oncoldgico (quimioterapia) o a una bomba de dialisis permanente.

Aunque cada uno de los docentes hospitalarios comparta estos elementos para la
intervencion educativa dentro del aula, cada uno de ellos se enfrenta a diferentes
padecimientos, por lo que las adecuaciones curriculares que cada uno lleve a
cabo seran vistas en los resultados arrojados en particular, en conclusion los
recursos metodolégicos pudieran ser los mismos, sin embargo la intervencion

educativa no puede ser la misma para todos.

La escuela hospitalaria, se enfoca principalmente en satisfacer el derecho a la
educacién que cada uno de estos alumnos tiene, estd basada en los planes y
programas de estudio vigentes en la educacion basica de nuestro pais, es decir el
enfoque de educacion por competencias, sin embargo pese al avance que se
pudiera tener dentro de esta escuela no encontramos un modelo educativo

definido para esta escuela, de lo cual no nos enfocamos en esta tesis.

Los pasos de la Pedagogia Hospitalaria dentro de nuestro pais se estan
fortaleciendo y esfuerzos concretos como esta escuela son un claro ejemplo de
ello, tarea queda pendiente por hacer y los profesionales de la educacién nos

vemos obligados a intervenir activamente en este campo.
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REFLEXTONES FINALES

En mi trayecto por la Universidad Nacional Autbnoma de México, he tenido la
oportunidad de hacer realidad algunos de mis mas grandes anhelos, uno de ellos
dedicarme a una profesion que me permitiera tener vinculacién directa con el

aprendizaje de los alumnos, inquietud que desde pequefia ha llamado mi atencion.

Al llegar a la Licenciatura en Pedagogia, sin esperarlo ni imaginarlo mis intereses
profesionales se fueron definiendo cada vez con mayor precision encontrando
mayor interés en las asignaturas que dedicaban su labor a la Psicopedagogia y la
Educacion Especial. Dichos ambitos de intervencion me han dado la oportunidad
de aprender tanto profesional como personalmente, lo cual ha traido consigo de
las mejores satisfacciones que pueda experimentar, me refiero a las que genera

un trabajo que se desarrolla por vocacion.

Esta vocacion ha sido para mi un impulso generado que me ha permitido llegar
hasta los lugares menos imaginados por mi mente, en los cuales he afrontado
retos y miedos que me han constituido y caracterizado como ser humano, uno de

ellos el explorado gracias a esta investigacion.

La Pedagogia, como ciencia dedicada al estudio de la educacién, desde siempre
ha mostrado preocupacién por el proceso de aprendizaje por el que atraviesa un
ser humano; diferentes han sido las preguntas a las que se ha enfrentado y
multiples han sido las respuestas que diferentes autores han encontrado dentro
del actuar cotidiano en la practica de diferentes campos, disciplinas, estrategias,
politicas educativas y un sinfin de ambitos del conocimiento en donde esta ciencia

podria tener cabida, aun sin ni siquiera concebirlo o imaginarlo.
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Poco a poco, se ha ido observando la necesidad de vislumbrar a la pedagogia
desde diferentes perspectivas y ambitos de accion dentro de los cuales esta tiene
cabida, en algunos de ellos se requieren conocimientos especificos que junto con
la Pedagogia conformen un equipo para la intervencion, en este sentido la
pedagogia y la medicina han encontrado un espacio donde convergen y hacen
posible el trabajo multidisciplinario, donde probablemente aun sin poder concebirlo
este trabajo es posible, tal es el caso de la Pedagogia dentro del hospital, es decir
la Pedagogia hospitalaria, donde finalmente mi inquietud por conocer los alcances

de la Pedagogia han podido tener mayor trascendencia.

Probablemente podria pensarse que la pedagogia nada tiene que ver con el
mundo hospitalario, en donde enfermedades, tratamientos, cirugias y personas
enfermas son el pan nuestro de cada dia, sin embargo, como en repetidas
ocasiones mencioné en este trabajo, ahi donde menos lo imaginamos actua la
pedagogia hospitalaria al tener relacion directa con los nifios en condicion de
vulnerabilidad por enfermedad, donde el docente se encarga de guiar el proceso
educativo dentro del hospital para que el nifio pueda recibir ambos derechos, el de

la salud y el de la educacion.

Sin duda esta conjuncion de derechos representa un reto para todos lo que giran
alrededor de ella, requiere de un trabajo cauteloso y profesional para que pueda
considerarse como admisible, pues cuando la enfermedad llega a la vida de los
alumnos atendidos por la Pedagogia Hospitalaria, resulta complejo no mirar la
diferencia entre el antes y el ahora sobre todo cuando se trata de nifios que por
necesidades de su tratamiento se ven obligados a ser extraidos de su entorno
natural, a veces iluminado por el verde del campo, el azul de las olas, el amarillo
del desierto o los colores alegres de los animales, lugares que enuncian por Ssi
solos la alegria de caminar sobre los colores que tifien cada minuto, los cuales se
ven empanados de oscuridad al enfrentar alguna enfermedad en la que dia con
dia luchan por permanecer en la vida con la ilusion de volver a iluminarla con los

colores mas alegres de su entorno.
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Cada una de las enfermedades que tienen cabida en los alumnos atendidos
dentro de este modelo pedagoégico se caracterizan por, peculiaridades,
tratamientos y secuelas diferentes, en este sentido, pueden considerarse tan
especificos que aunque se conozcan las generalidades de cada uno, requieren de

adecuaciones particulares para cada uno.

Es en este proceso de adaptacion por el que atraviesa el alumno donde dentro de
la PH, encontramos oportunidades de aprendizaje e intercambio académico, en
donde cada uno de los alumnos puede dentro de sus posibilidades continuar con
el proceso educativo que llevaban con anterioridad, sin embargo, a pesar de esta
oportunidad en algunas ocasiones no es posible llegar al término, por ejemplo de
un grado o nivel educativo pues las circunstancias dentro del hospital son
inimaginables y pueden cambiar de un segundo a otro, es justo en esta
incertidumbre en la cual el docente hospitalario se involucra para llevar a cabo su

labor.

Cada uno de estos esfuerzos que poco a poco se han constituido desde los
hospitales, hoy han servido de base y fundamento para poder nombrar a la
Pedagogia Hospitalaria, sin embargo a pesar de ello el concepto como tal adn no
posee la suficiente validez tedrica como para reconocer este trabajo como tal, e
identificarlo desde el primer momento como el modelo de la Pedagogia que
atiende alumnos con diferentes padecimientos dentro de los hospitales, en este
sentido resulta necesario voltear a mirar a la PH para poder implementar y
desarrollar espacios de intercambio a través de los cuales se pueda hablar de la

experiencia de la PH desde el mismo México.

La PH que hoy en dia miramos en nuestro contexto, ha sido consecuencia de un
camino trazado a partir de la creacién del Instituto Nacional de Pediatria, hacia el
afio de 1983, desde entonces y hasta la fecha, encontramos que se han dado

pasos, aunque parezcan pequefios, pueden considerarse como grandes ya que
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hoy en dia constituyen lo que podriamos llamar PH, es decir la practica educativa
gue se mira a diario dentro de las aulas hospitalarias de la Escuela Hospitalaria de
Educacién Bésica en el Distrito Federal.

Estas préacticas, nos permiten definir a la Pedagogia Hospitalaria como, aquel
campo de la Pedagogia que dedica su labor a la intervencion educativa de los
nifos hospitalizados, en edad preescolar, primaria y secundaria que por
necesidades del padecimiento requieren permanecer por tiempos prolongados en
el hospital.

A pesar de lo que se conoce, aun es poco, la experiencia que se ha gestado
desde nuestro pais hoy permite comenzar a nombrar este modelo pedagdgico y
las aportaciones que se han tenido desde nuestra propia experiencia, podria decir
que gracias al trabajo que se han generado desde los comienzos de la PH, es
decir primero con la educacién no formal y en la actualidad con la EHEBDF, su
experiencia, metodologia y recursos empleados, esta escuela se han constituido
como un ejemplo al que algunos de los estados han mirado para construir sus
propias experiencias, de esta manera la PH en México se fortalece y se constituye

poco a poco con mayor impulso.

Sin duda el trabajo dentro de la PH, obliga constantemente a la confrontacion de
ideas y el redisefio de rutinas establecidas, que permiten no so6lo tener un
aprendizaje en el ambito profesional, sino también en el personal pues no es
posible ser docente sin tener por lo menos contemplada una visibn un poco mas
alla de la que tenemos frente a nosotros, ho podemos por ningln motivo pensar
en brindar educacion a un nifio enfermo mirandolo justo desde la condicion de
vulnerabilidad, pues si lo miramos desde esa perspectiva dificilmente podremos

verlos en la posibilidad de continuar con el aprendizaje escolar.
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Si tuvieramos la necesidad de describir a cada uno de los agentes que intervienen
en la PH, podriamos decir que el protagonista de cada historia es el alumno
caracterizado por tener algun padecimiento de diferente indole, el segundo de
ellos es quien funge como acompafante de cada una de estas historias, es decir
el docente hospitalario, quien requiere estar vinculado en el proceso educativo
para poder desempefiar esta funcion, pues sin duda es un trabajo que demanda
ma&s que solo conocimientos profesionales, vocacion e interés por la practica que
se realiza en este ambito. Estos dos agentes convergen en un espacio dentro del
cual se lleva a cabo el proceso de ensefianza aprendizaje esta es el aula
hospitalaria, espacio ubicado dentro de los hospitales en los cuales nifios con
diferentes patologias, y docente trabajan en conjunto para poder llegar hasta una
finalidad, continuar con el proceso educativo que tenian antes de llegar a este

espacio y reducir las consecuencias negativas de cada padecimiento.

Para poder trabajar con los alumnos en condicion hospitalaria, se requiere el
desarrollo de diferentes competencias que le permitan al docente desarrollar su
labor, pues no es posible pensar que trabajar con nifios en condicién hospitalaria

es lo mismo que trabajar con alumnos de escuela regular.

El primer reto al que el pedagogo se enfrenta sin duda es al ambiente en el que
desarrollard su labor, pues la dinamica de un hospital obliga a estar
constantemente a la expectativa del momento en el que la calma pueda romperse,
el segundo reto al cual se enfrenta es justo aquel en el que requiere mirar al
alumno con condiciones especificas a las cuales no puede evadir como por
ejemplo, estar conectado a una bomba, tener inmovilizado algin miembro o estar
bajo efectos de algun tratamiento, es aqui donde el docente recibe la estafeta para
poner en practica competencias y valores especificos que le permitan hacer su

labor.
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El tercer reto que podemos ver en este ambito de intervencion lo encontramos en
las adecuaciones curriculares que el docente requiera hacer, pues no es posible
dentro del hospital pensar en grupos de trabajo homogéneos, por el contrario
podemos pensar en grupos de trabajo heterogéneos e incluso multiculturales en
donde resulta imposible imaginar que los contenidos curriculares a ensefar

pueden ser del mismo grado de complejidad para todos.

Como encontramos el panorama de trabajo dentro de un hospital, es complejo, sin
embargo, esta complejidad es la que hace que el trabajo, pueda resultar en
determinado momento una noble labor en la que se pueda atender una necesidad

de la poblacion.

Como leimos en este trabajo la PH, busca principalmente la satisfaccion de dos
derechos de los nifios a la vez, el de la atencion a la salud y a la educacion,
podriamos decir que con esta estrategia es posible atender ambos derechos, tal y
como se tiene pensado. Sin embargo, los esfuerzos no son suficientes pues existe
dentro de los hospitales sobre todo infantiles, amplia necesidad de atencion
educativa, al encontrar en el mismo espacio alumnos en las mismas condiciones

de diferentes partes de la Republica con necesidades especificas por atender.

Hasta el momento podriamos mirar a la EHEBDF por los elementos metodolégicos
con los cuales esta sustentada su practica, como la experiencia mas sélida de PH
que hay en el DF, pues cada uno de estos elementos permite unificar el trabajo
gue se desarrolla en cada una de las aulas de esta escuela, a pesar de ello con
base en lo investigado, hacen falta elementos teoricos que fortalezcan la
fundamentacion de esta escuela, pues si bien es cierto que dentro de ella
encontramos una metodologia de trabajo, esta se utiliza para ser reflejada dentro
del aula sin una teoria que establezca un modelo especifico que pueda
caracterizar este trabajo cotidiano, es decir, un marco que de sustento a esta
escuela, donde podamos mirar realmente la teoria en accion de la dentro de la
EHEBDF.
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Al no existir un marco teérico que fundamente este actuar la PH, abordada dentro
de la EHEBDF, lamentablemente esta se puede mirar Unicamente como una
estrategia gubernamental con la que se combata el rezago educativo, siendo que
en la PH podriamos encontrar mas que una estrategia, una disciplina en

construccion que coadyuve en la mejora de la educacion de nuestro pais.

Aunado a lo anterior cada una de las necesidades de los alumnos podria
considerarse dentro de un marco de inclusividad, donde cada uno de ellos recibe
los mismos derechos y la educacidon que se proporciona y estara basada de
acuerdo con sus necesidades, sin embargo, este enfoque inclusivo queda en el
entendido mas no con las bases suficientes que puedan fundamentar esta
perspectiva abordada dentro de las aulas, de ello también deviene la necesidad de

la construccion tedrica de esta disciplina.

En este sentido, la construccion tedrica requiere de una latente necesidad de
continuar investigando en este modelo pedagogico para poder enunciar los
avances que se siguen dando dentro de este campo, de esta manera el &mbito la
PH, podria reconocerse como tal a partir de la importancia del trabajo que se
desarrolla dentro de ésta.

Sobra decir que en este campo de la Pedagogia encontramos un lado humano
que requiere ser trabajado constantemente, pues los duelos continuos obligan a
cerrar ciclos continuamente de cada uno de los alumnos con los que se trabaja,
personalmente puedo compartir que en esta investigacion y experiencia me ha
dejado aprendizajes que han marcado mi vida profesional y personal, en el primer
ambito porque el trabajo que se desarrolla en este campo requiere desarrollarse
por vocacion pues no es sencillo enfrentarse cotidianamente a situaciones
adversas en las que constantemente se requiere dar mucho mas de lo que
cotidianamente se ofrece, en el segundo ambito reconozco que el hecho de ser

docente hospitalaria me ha fortalecido como ser humano, con esta oportunidad
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puedo vislumbrar la importancia de la profesion que orgullosamente he concluido,
pues gracias a ella es que puedo disfrutar de realizar esta labor, ser docente
hospitalaria me ha permitido ver las vida desde otra perspectiva, aprender de cada
uno de los pequeios gigantes con los que ha cruzado mi camino ha sido un
privilegio que se queda no solo en mi experiencia profesional por la satisfaccion de
lograr un objetivo académico, sino que también han marcado mi corazon, sin duda
la PH, ha dejado en mi grandes huellas que marcan mi vida y con las cuales me
siento dichosa, confieso que haber realizado esta investigacion no ha sido tarea
sencilla pues los retos como en la PH han sido innumerables, sin embargo hoy

gue concluyo esta tesis puedo reconocer que ha valido la pena.

Me guedo con muchos aprendizajes, en cuanto a lo profesional, he aprendido que
tener una planeacion no garantiza que el trabajo se lleve a cabo tal cual lo
planeamos, pues en ocasiones se requieren algunos ajustes en el momento
menos esperado, también he aprendido que ningun lugar es exclusivo para
desempeiiar un trabajo al contrario en los menos imaginado ahi se pueden
desarrollar diferentes ambitos, y por supuesto no puedo dejar de mencionar que el
trabajo multidisciplinario en este campo es el pan de cada dia; de manera personal
puedo compartir que he aprendido que no podemos subestimar a las personas por
lo diferentes que puedan hacer pues esa diferencia es la que nos permite
aprender y crecer como seres humanos, un segundo aprendizaje que me llevo de
cada uno de mis alumnos oncolégicos es que la vida no se termina hasta que el
altimo minuto se apague, mientras tanto no importa lo que esté sucediendo
siempre hay una oportunidad para poder mejorar y finalmente cada uno de estos
pequefios me han ensefiado a disfrutar y amar cada cosa que hago, incluso cada

palabra de esta tesis que hoy concluyo.
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ANEXO T

FO-000.2-PH-02 FORMATO DE DETECCION DE NECESIDADES ESCOLAKES
DE LOS ALUMNOS EN CONDICION HOSPITALARIA DE NUEVO INGKESO
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ANEX0 11

GUTA DE OBSERVACION PARA AULAS DE LA ESCUELA HOSPITALAKIA DE
EPUCACION BASICA EN EL DISTRITO FEDERAL
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Guia de observacion para aulas de la Escuela Hospitalaria de Educacion Bésica
en el Distrito Federal

Con la finalidad de llevar un registro sobre el estado de las aulas de la EHEBDF, a
partir de la observacion en dichos espacios llene los siguientes campos:

Nombre de la Institucion Hospitalaria: Centro Médico Nacional Siglo XXI

Antecedentes

Nombre del programa: Sigamos Aprendiendo en el Hospital

Precursor: Instituto Mexicano del Seguro Social — Secretaria de Educacion Publica

Afo de implementacion: 2011

Estructura del aula

Ubicacion del aula:

Tipo de aula: Fija X Movil X

Materiales y recursos, equipamiento de aula:

Recursos No
Mobiliario (sillas y mesas)
Pizarrén

Equipo de Computo (Pc o lap top)
Acceso a internet

Libros de texto vigentes

Material de papeleria

Material didactico

XX |X|X|X|X[X |

Poblacién

Tipo de padecimientos que predominan en el aula

Tipo de padecimiento Se atiende
Cardiolbgicos X
Hematologicos X
Inmunoldgicos
Nefrologicos
Oncolégicos
Ortopédicos
Pediatricos

XX | XX
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Guia de observacion para aulas de la Escuela Hospitalaria de Educacion Bésica
en el Distrito Federal

Con la finalidad de llevar un registro sobre el estado de las aulas de la EHEBDF, a
partir de la observacion en dichos espacios llene los siguientes campos:

Nombre de la Institucion Hospitalaria: Hospital General La Raza

Antecedentes

Nombre del programa: Sigamos Aprendiendo en el Hospital

Precursor: Instituto Mexicano del Seguro Social — Secretaria de Educacion Publica

Afo de implementacion: 2011

Estructura del aula

Ubicacion del aula:

Tipo de aula: Fija X Movil X

Materiales y recursos, equipamiento de aula:

Recursos No
Mobiliario (sillas y mesas)
Pizarrén

Equipo de Computo (Pc o lap top)
Acceso a internet

Libros de texto vigentes

Material de papeleria

Material didactico

XX |X|X|X|X[X |

Poblacién

Tipo de padecimientos que predominan en el aula

Tipo de padecimiento Se atiende
Cardiolbgicos X
Hematologicos X
Inmunoldgicos
Nefrologicos
Oncolégicos
Ortopédicos
Pediatricos

XX | XX
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Guia de observacion para aulas de la Escuela Hospitalaria de Educacion Bésica
en el Distrito Federal

Con la finalidad de llevar un registro sobre el estado de las aulas de la EHEBDF, a
partir de la observacion en dichos espacios llene los siguientes campos:

Nombre de la Institucion Hospitalaria: Unidad Médica de alta Especialidad “Dr.
Victorio de la Fuente Narvaez”

Antecedentes

Nombre del programa: Sigamos Aprendiendo en el Hospital

Precursor: Instituto Mexicano del Sequro Social — Secretaria de Educacion Publica

Afo de implementacion: 2011

Estructura del aula

Ubicacion del aula:

Tipo de aula: Fija X Movil X

Materiales y recursos, equipamiento de aula:

Recursos No
Mobiliario (sillas y mesas)
Pizarrén

Equipo de Computo (Pc o lap top)
Acceso a internet

Libros de texto vigentes

Material de papeleria

Material didactico

XX [X|X|X|X[X |

Poblacién

Tipo de padecimientos que predominan en el aula

Tipo de padecimiento Se atiende
Cardiolbgicos
Hematol6gicos
Inmunoldgicos
Nefroldgicos
Oncolégicos
Ortopédicos X
Pediatricos
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Capitulo IV. La Pedagogia Hospitialaria en el Distritio Federal

Guia de observacion para aulas de la Escuela Hospitalaria de Educacion Bésica
en el Distrito Federal

Con la finalidad de llevar un registro sobre el estado de las aulas de la EHEBDF, a
partir de la observacion en dichos espacios llene los siguientes campos:

Nombre de la Institucion Hospitalaria: Hospital Infantil de México Federico Gémez

Antecedentes

Nombre del programa: Sigamos Aprendiendo en el Hospital

Precursor: Secretaria de Salud — Secretaria de Educacion Publica

Afo de implementacion: 2005

Estructura del aula

Ubicacion del aula:

Tipo de aula: Fija X Movil X

Materiales y recursos, equipamiento de aula:

Recursos No
Mobiliario (sillas y mesas)
Pizarrén

Equipo de Computo (Pc o lap top)
Acceso a internet

Libros de texto vigentes

Material de papeleria

Material didactico

XX |X|X|X|X[X |

Poblacién

Tipo de padecimientos que predominan en el aula

Tipo de padecimiento Se atiende
Cardiolbgicos
Hematologicos X
Inmunoldgicos
Nefrologicos
Oncolégicos
Ortopédicos
Pediatricos

XX | XX
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Guia de observacion para aulas de la Escuela Hospitalaria de Educacion Béasica
en el Distrito Federal

Con la finalidad de llevar un registro sobre el estado de las aulas de la EHEBDF, a
partir de la observacion en dichos espacios llene los siguientes campos:

Nombre de la Institucion Hospitalaria: Hospital General de México

Antecedentes

Nombre del programa: Sigamos Aprendiendo en el Hospital

Precursor: Secretaria de Salud — Secretaria de Educacion Publica

Afo de implementacion: 2005

Estructura del aula

Ubicacion del aula:

Tipo de aula: Fija X Movil X

Materiales y recursos, equipamiento de aula:

Recursos No
Mobiliario (sillas y mesas)
Pizarrén

Equipo de Computo (Pc o lap top)
Acceso a internet

Libros de texto vigentes

Material de papeleria

Material didactico

XX |X|X|X|X[X |

Poblacién

Tipo de padecimientos que predominan en el aula

Tipo de padecimiento Se atiende
Cardiolbgicos X
Hematologicos X
Inmunoldgicos
Nefrologicos
Oncolégicos
Ortopédicos
Pediatricos

XX | XX
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Capitulo IV. La Pedagogia Hospitialaria en el Distritio Federal

Guia de observacion para aulas de la Escuela Hospitalaria de Educacion Bésica
en el Distrito Federal

Con la finalidad de llevar un registro sobre el estado de las aulas de la EHEBDF, a
partir de la observacion en dichos espacios llene los siguientes campos:

Nombre de la Institucion Hospitalaria: Hospital Judrez de México

Antecedentes

Nombre del programa: Sigamos Aprendiendo en el Hospital

Precursor: Secretaria de Salud — Secretaria de Educacion Publica

Afo de implementacion: 2008

Estructura del aula

Ubicacion del aula:

Tipo de aula: Fija X Movil X

Materiales y recursos, equipamiento de aula:

Recursos No
Mobiliario (sillas y mesas)
Pizarrén

Equipo de Computo (Pc o lap top)
Acceso a internet

Libros de texto vigentes

Material de papeleria

Material didactico

XX |X|X|X|X[X |

Poblacién

Tipo de padecimientos que predominan en el aula

Tipo de padecimiento Se atiende
Cardiolbgicos X
Hematologicos X
Inmunoldgicos
Nefrologicos
Oncolégicos
Ortopédicos
Pediatricos

XX | XX
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Guia de observacion para aulas de la Escuela Hospitalaria de Educacion Bésica
en el Distrito Federal

Con la finalidad de llevar un registro sobre el estado de las aulas de la EHEBDF, a
partir de la observacion en dichos espacios llene los siguientes campos:

Nombre de la Institucion Hospitalaria: Hospital General Dr. Manuel Gea Gonzalez

Antecedentes

Nombre del programa: Sigamos Aprendiendo en el Hospital

Precursor: Secretaria de Salud — Secretaria de Educacion Publica

Afo de implementacion: 2005

Estructura del aula

Ubicacion del aula:

Tipo de aula: Fija Movil X

Materiales y recursos, equipamiento de aula:

Recursos No
Mobiliario (sillas y mesas)
Pizarrén

Equipo de Computo (Pc o lap top)
Acceso a internet

Libros de texto vigentes

Material de papeleria

Material didactico

XX |X|X|X|X[X |

Poblacién

Tipo de padecimientos que predominan en el aula

Tipo de padecimiento Se atiende
Cardiolbgicos X
Hematologicos X
Inmunoldgicos
Nefrologicos
Oncolégicos
Ortopédicos
Pediatricos

XX | XX
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Capitulo IV. La Pedagogia Hospitialaria en el Distritio Federal

Guia de observacion para aulas de la Escuela Hospitalaria de Educacion Bésica
en el Distrito Federal

Con la finalidad de llevar un registro sobre el estado de las aulas de la EHEBDF, a
partir de la observacion en dichos espacios llene los siguientes campos:

Nombre de la Institucion Hospitalaria: Instituto Nacional de Pediatria

Antecedentes

Nombre del programa: Sigamos Aprendiendo en el Hospital

Precursor: Secretaria de Salud — Secretaria de Educacion Publica

Afo de implementacion: 2005

Estructura del aula

Ubicacion del aula:

Tipo de aula: Fija X Movil X

Materiales y recursos, equipamiento de aula:

Recursos Si | No
Mobiliario (sillas y mesas) X
Pizarron X

Equipo de Computo (Pc o lap top)
Acceso a internet

Libros de texto vigentes

Material de papeleria

Material didactico

X|X|X

Poblacién

Tipo de padecimientos que predominan en el aula

Tipo de padecimiento Se atiende
Cardiolbgicos
Hematologicos X
Inmunoldgicos X
Nefrologicos
Oncolégicos X
Ortopédicos
Pediatricos
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Guia de observacion para aulas de la Escuela Hospitalaria de Educacion Bésica
en el Distrito Federal

Con la finalidad de llevar un registro sobre el estado de las aulas de la EHEBDF, a
partir de la observacion en dichos espacios llene los siguientes campos:

Nombre de la Institucion Hospitalaria: Instituto Nacional de Cardiologia Ignacio
Chavez

Antecedentes

Nombre del programa: Sigamos Aprendiendo en el Hospital

Precursor: Secretaria de Salud — Secretaria de Educacién Publica

Afo de implementacion: 2008

Estructura del aula

Ubicacion del aula:

Tipo de aula: Fija X Movil X

Materiales y recursos, equipamiento de aula:

Recursos No
Mobiliario (sillas y mesas)
Pizarrén

Equipo de Computo (Pc o lap top)
Acceso a internet

Libros de texto vigentes

Material de papeleria

Material didactico

XX [X|X|X|X[X |

Poblacién

Tipo de padecimientos que predominan en el aula

Tipo de padecimiento Se atiende
Cardiol6gicos X
Hematol6gicos
Inmunoldgicos
Nefroldgicos
Oncolégicos
Ortopédicos
Pediatricos
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Capitulo IV. La Pedagogia Hospitialaria en el Distritio Federal

Guia de observacion para aulas de la Escuela Hospitalaria de Educacion Bésica
en el Distrito Federal

Con la finalidad de llevar un registro sobre el estado de las aulas de la EHEBDF, a
partir de la observacion en dichos espacios llene los siguientes campos:

Nombre de la Institucion Hospitalaria: Instituto Nacional de Rehabilitacion

Antecedentes

Nombre del programa: Sigamos Aprendiendo en el Hospital

Precursor: Secretaria de Salud — Secretaria de Educacion Publica

Afo de implementacion: 2005

Estructura del aula

Ubicacion del aula:

Tipo de aula: Fija X Movil X

Materiales y recursos, equipamiento de aula:

Recursos
Mobiliario (sillas y mesas)
Pizarrén
Equipo de Computo (Pc o lap top)
Acceso a internet
Libros de texto vigentes
Material de papeleria
Material didactico

No

XX |X|X|X|X[X |

Poblacién

Tipo de padecimientos que predominan en el aula

Tipo de padecimiento Se atiende
Cardiolbgicos
Hematologicos
Inmunoldgicos
Nefrologicos
Oncolégicos
Ortopédicos X
Pediatricos
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La Pedagogia Hospitalaria en México: La experiencia del Distrito Federal

Guia de observacion para aulas de la Escuela Hospitalaria de Educacion Bésica
en el Distrito Federal

Con la finalidad de llevar un registro sobre el estado de las aulas de la EHEBDF, a
partir de la observacion en dichos espacios llene los siguientes campos:

Nombre de la Institucion Hospitalaria: Centro Médico Nacional 20 de Noviembre

Antecedentes

Nombre del programa: Sigamos Aprendiendo en el Hospital

Precursor: Instituto de Sequridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del
Estado— Secretaria de Educacion Publica

Afo de implementacion:_2005

Estructura del aula

Ubicacion del aula:

Tipo de aula: Fija X Movil X

Materiales y recursos, equipamiento de aula:

Recursos No
Mobiliario (sillas y mesas)
Pizarrén

Equipo de Computo (Pc o lap top)
Acceso a internet

Libros de texto vigentes

Material de papeleria

Material didactico

XX [X|X|X|X[X |

Poblacién

Tipo de padecimientos que predominan en el aula

Tipo de padecimiento Se atiende
Cardiolbgicos X
Hematol6gicos X
Inmunoldgicos
Nefroldgicos
Oncolégicos
Ortopédicos
Pediatricos

XX XX
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Capitulo IV. La Pedagogia Hospitialaria en el Distritio Federal

Guia de observacion para aulas de la Escuela Hospitalaria de Educacion Basica
en el Distrito Federal

Con la finalidad de llevar un registro sobre el estado de las aulas de la EHEBDF, a
partir de la observacion en dichos espacios llene los siguientes campos:

Nombre de la Institucién Hospitalaria: Asociacion Mexicana de Ayuda a Nifios con
Cancer LLA.P.

Antecedentes

Nombre del programa: Sigamos Aprendiendo en el Hospital

Precursor: Asociacion Mexicana de Ayuda a Nifios con Cancer |.A.P.-Secretaria
de Educacion Publica

Afo de implementacion:_2005

Estructura del aula

Ubicacion del aula:

Tipo de aula: Fija X Movil X

Materiales y recursos, equipamiento de aula:

Recursos No
Mobiliario (sillas y mesas)
Pizarrén

Equipo de Cémputo (Pc o lap top)
Acceso a internet

Libros de texto vigentes

Material de papeleria

Material didactico

XX [X|X|X|X[X |

Poblacién

Tipo de padecimientos que predominan en el aula

Tipo de padecimiento Se atiende
Hematologicos X
Inmunoldgicos
Nefrologicos
Oncolégicos X
Ortopédicos
Pediatricos
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La Pedagogia Hospitalaria en México: La experiencia del Distrito Federal

Guia de observacion para aulas de la Escuela Hospitalaria de Educacion Bésica
en el Distrito Federal

Con la finalidad de llevar un registro sobre el estado de las aulas de la EHEBDF, a
partir de la observacion en dichos espacios llene los siguientes campos:

Nombre de la Institucion Hospitalaria: Casa de la Amistad [.A.P.

Antecedentes

Nombre del programa: Sigamos Aprendiendo en el Hospital

Precursor: Casa de la Amistad |.A.P.-Secretaria de Educacion Publica

Afo de implementacién: 2012

Estructura del aula

Ubicacion del aula:

Tipo de aula: Fija X Movil X

Materiales y recursos, equipamiento de aula:

Recursos
Mobiliario (sillas y mesas)
Pizarrén
Equipo de Computo (Pc o lap top)
Acceso a internet
Libros de texto vigentes
Material de papeleria
Material didactico

No

XX |X|X|X|X[X |

Poblacién

Tipo de padecimientos que predominan en el aula

Tipo de padecimiento Se atiende
Cardiolbgicos
Hematolbgicos
Inmunoldgicos
Nefroldgicos
Oncolégicos X
Ortopédicos
Pediatricos
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