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1. Autoras

Paula Liliana Gutiérrez Martinez

2. Director del Proyecto

Ana Patricia Ledn Urquijo

3. Titulo del Proyecto
Estudio sobre la practica del licenciado en educacién en las aulas hospitalarias caso

hospital de suba I Nivel ESE.

4. Palabras Clave

Préctica, metodologia, evaluacion, aula hospitalaria, licenciado en educacion.

5. Resumen del Proyecto

La presente investigacion esta enfocada a Aulas hospitalarias del hospital de suba
Il nivel ESE; dando a conocer la necesidad de identificar la importancia del licenciado
en educacion en este ambito educativo. Desde la perspectiva de este proceso
investigativo denominado Estudio sobre la préctica pedagdgica del licenciado en
educacidn en las Aulas Hospitalarias: caso Hospital de Suba Il Nivel ESE tiene como fin
resaltar las labores pedagdgicas de los Licenciados en Educacion, especialmente en las
Aulas Hospitalarias, y asi poder dar un reconocimiento a estos proyectos que brindan
una perspectiva diferente del ser maestro o maestra. Asimismo realizando una amplia
investigacion macro de las aulas hospitalarias, para tener datos importantes de este
ambiente en el cual se realiz6 dicha investigacion. Se tuvo en cuenta misién, vision,

lineas de accion, servicio y locacion.

Ademas se tuvo en cuenta las caracteristicas de los Licenciados y las practicas

que desarrollaban en las aulas hospitalarias, acercandose al objetivo que se desea lograr




en este ambito educativo.

6. Objetivo General

Caracterizar las practicas pedagogicas desarrolladas por los Licenciados en
Educacidn en las aulas hospitalarias del Hospital de Suba Il Nivel ESE con nifios y nifias

en calidad de pacientes.

6. Problemética: Antecedentes y pregunta de investigacion

En este apartado se hace una breve descripcion del problema resaltando la
importancia del licenciado en educacion en las aulas hospitalarias. Desde la perspectiva
de este proceso investigativo denominado Estudio sobre la Practica Pedagogica del
Licenciado en Educacion en las Aulas Hospitalarias: caso Hospital de Suba Il Nivel ESE
con el fin de resaltar las labores pedagogicas de los licenciados en educacion
especialmente en las Aulas Hospitalarias y asi poder dar un reconocimiento a estos
proyectos que brindan una perspectiva diferente del ser maestro o maestra. Posterior a
esto se encuentra la formulacion de dicho problema a partir de una pregunta que ir4

siendo resuelta a partir de la informacidn recolectada.

Caracterizar las practicas pedagogicas desarrolladas por los Licenciados en
Educacion en las aulas hospitalarias del Hospital de Suba Il Nivel ESE con nifios y nifias

en calidad de pacientes.

7. Referentes conceptuales

El siguiente apartado contiene tres momentos que proporcionan informacion para el
sustento del presente proyecto desde un marco de antecedentes que presentan
resultados y dan veracidad a estudios ya realizados previamente relacionados con el
tema en desarrollo, luego estd el marco tedrico que se relacionan las teorias con el

problema investigativo y por ultimo el marco legal.




8. Recomendaciones y Prospectiva

Se espera generar un impacto a futuro en el programa de licenciatura en pedagogia
infantil de la corporacion universitaria Minuto de Dios (UNIMINUTO) para que se

puedan implementar practicas profesionales en este campo educativo.

Para finalizar se quiere hacer una invitacion a que se realicen méas proyectos
investigativos sobre estos espacios de educacion y lograr que se le dé una mayor
importancia. También verificar que las entidades cumplan con lo que establecen en sus
estamentos, pues se evidencio mucha falta de compromiso por parte de la secretaria de

educacion en cuanto a los recursos de dichas aulas.

9. Conclusiones

En el presente proyecto de investigacion se concluye que con el reconocimiento
del contexto en el que se desarrollan las practicas pedagogicas y el papel que asume el
pedagogo, brinda un apoyo pedagdgico a los nifios y nifias en calidad de pacientes
para que contintien con su proceso formativo en el aula hospitalaria del hospital de
suba Il Nivel ESE, evitando que se retrase el proceso de aprendizaje.

Con la investigacion realizada las practicas pedagogicas que se desarrollan en las
Aulas Hospitalarias se realizan con el fin de atender las necesidades a nivel
psipedagogico y social que son producidas por la enfermedad, fortaleciendo relacion
de vinculos entre dos participantes; el licenciado que es quien re-significa la
experiencia educativa, mediante sus conocimientos, de aquellos nifios y nifias que se
encuentra en situacion de hospitalizacion, utiliza una serie de recursos didacticos y de
actividades que puedan dar continuidad al proceso de formacion educativo y, al
mismo tiempo construye con ellos ideas y fortalezas para afrontar su enfermedad,

generando en ellos una personalidad autdnoma y llena de autoestima.

También promueve en los nifios y nifias una educacion compensatoria, con la
finalidad de alcanzar por lo menos los niveles minimos de su curso, eliminando
lagunas de conocimiento, y supliendo asi su ausencia del centro escolar en las aulas

hospitalarias del Hospital.
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Introduccion

La presente investigacion parte de la necesidad de identificar la practica que
ejerce el licenciado en educacion en un ambito denominado Aulas Hospitalarias.
Definiendo al docente como la persona fundamental en el proceso de acompafiamiento,
destacando experiencias, actividades, actitudes, habilidades, competencias vy

caracteristicas que debe tener, para que pueda intervenir en las aulas hospitalarias.

Con base a lo anterior el presente proyecto de investigacion se titula Estudio sobre
la Practica del Licenciado en Educacion en las Aulas Hospitalarias caso Hospital de
Suba Il Nivel ESE que pretende reflexionar y tomar conciencia de la necesidad de
prestar atencidn especial a temas como estos, donde el licenciado profesional y el
licenciado en formacion que se encuentra realizando su préactica, debe tener un claro
conocimiento acerca del trabajo que se ira a realizar. Ademas de su capacidad para
enfrentarse a estos contextos, donde se imparte una educacion en un ambiente no
convencional. Dando a conocer que en el contexto hospitalario se requiere de una
funcién distinta a la de cualquier otro que hacer pedagogico, teniendo como propdésito
dar continuidad al proceso escolar de nifios y nifias que se encuentran en estado de

hospitalizacién y brindarles un aprendizaje dirigido a la igualdad de oportunidades desde

el conocimiento e interaccion, todo esto partiendo desde la necesidad del nifio.



En la investigacion realizada se dio a conocer en el primer capitulo, la
contextualizacion, que contiene el macro contexto que hace referencia a la ubicacién del
hospital donde se llevara a cabo el estudio, es por eso que se escogidé EI Hospital de
Suba Il nivel ESE ubicado en la localidad de suba, al noroccidente de la capital,
limitando al Norte con el rio Bogotd y a la calle 220 con el municipio de Chia
(Cundinamarca); vy el micro contexto donde se presenta el inicio de las Aula
hospitalarias del Hospital de Suba. El programa “aulas hospitalarias” del hospital de
suba, inicia el 2 de marzo de 2012 en el servicio de pediatria con el fin de apoyar por
medio de una educacion basada en el respeto por la diversidad de todos los estudiantes
que son hospitalizados alli. Todo esto con el fin de brindarles un aprendizaje
encaminado hacia la igualdad de oportunidades que acerquen desde el conocimiento y la

interaccidn a todos los nifios durante su permanencia.

En el segundo capitulo se presenta la problematica (Ver) que contiene la
descripcion del problema que parte de la necesidad de indagar y tener mas conocimiento
acerca de las practicas pedagdgicas que son realizadas en las aulas hospitalarias

teniendo en cuenta que son desarrolladas en un contexto no muy conocido por muchos.

Para un profesional de la educacion que atiende educativamente a nifios y nifias
es indispensable conocer mas a fondo lo que es la educacion en un aula no regular,
teniendo en cuenta que el primer vinculo que se tiene con la realidad de este contexto es

desde la préctica.

En la formulacion del problema se quiere indagar sobre la practica pedagogica de

los licenciados que se encuentran en las Aulas Hospitalarias del Hospital de Suba Il



Nivel ESE, reconociendo que este es un entorno apropiado y pertinente que contribuye
al inicio la accidn de las practicas pedagdgicas que realizan alli las futuras licenciadas en
pedagogia infantil, reconociendo estos campos como una ayuda profesional. Es asi que
se ha formulado la siguiente pregunta de investigacion: ;Qué aspectos caracterizan las
practicas pedagogicas del Licenciado en Educacion en el aula hospitalaria? Del Hospital

de Suba Nivel Il ESE.

Otro importante apartado de la investigacion es la justificacion que se
fundamenta en realizar un andlisis directamente a estas practicas pedagogicas en
desarrollo, iniciando por reconocer qué sucede con la estructura del proceso de
ensefianza que cada nifio lleva alli, observar el desarrollo de la funcidn que ejercen los
licenciados profesionales y los licenciados en formacion, reconocer el éxito de estas
practicas, falencias, debilidades, fortalezas o acciones de mejoras que puedan
implementarse. Asi mismo saber la concepcion del practicante y de los Licenciados en

Educacién que se encuentran en estos espacios.

En la investigacidn se planted un objetivo general y tres especificos, el objetivo
general costa de caracterizar las practicas pedagogicas desarrolladas por los Licenciados
en Educacion en las Aulas Hospitalarias del Hospital de Suba 11 Nivel ESE con nifios en
calidad de pacientes y los objetivos especificos que estan direccionados en reconocer el
contexto en el que se desarrollan las practicas pedagdgicas y el papel que asume el
pedagogo para que los nifios y nifias en calidad de pacientes continden su proceso
formativo en el aula hospitalaria del hospital de suba Il Nivel ESE, describir como se

Ilevan a cabo las Practicas pedagdgicas en las aulas hospitalarias del Hospital de Suba 11



Nivel ESE y caracterizar los criterios de apoyo pedagdgico y de normatividad que asume

el docente en el aula hospitalaria del hospital de suba Il nivel ESE.

En el tercer capitulo se presenta el marco tedrico (Juzgar), que contiene tres
momentos que proporcionan informacion para el sustento del presente proyecto desde un
marco de antecedentes que presentan resultados y dan veracidad a estudios ya realizados
previamente relacionados con el tema en desarrollo, luego estan las bases tedricas que se
fundamentan a partir de conceptos que se relacionan con las teorias del problema

investigativo y por Gltimo el marco legal.

En el marco de antecedentes se realiza una breve mirada a diferentes
investigaciones ya expuestas en otros trabajos de investigacion acerca del tema
propuesto; para esto se nombraron antecedentes internacionales, nacionales e
institucionales. Para terminar con este capitulo se presenta el marco legal que da a

conocer la Normatividad de las aulas hospitalarias.

El cuarto capitulo de la investigacion expuesta presenta el Disefio metodoldgico
que incluye el enfoque de investigacion que en la presente investigacion, es un estudio
de enfoque cualitativo. En el disefio metodologico se utiliz6 el disefio etnografico, este
método permite que mediante la observacion se realice la descripcion de lo que son las
practicas pedagogicas en las aulas hospitalarias, lo que permite conocer mas acerca de
las metodologias que se desarrollan alli, viendo como son desarrolladas las distintas

actividades y el proceso de formacion y evaluacion de cada nifio.

Asi mismo en poblacion y muestra se da a conocer los integrantes de este

estudio, que es el punto central del proceso de recopilacion de datos, porque alli se



encuentra el fendbmeno que se va a estudiar o las personas o elementos cuya situacion se

va a investigar.

En el siguiente item que son los instrumentos de recoleccién, se dan a conocer
los elementos que fueron centrales e importantes en este proyecto investigativo, como lo
son una revision documental, la entrevista y la observacién directa mediante diarios de
campo para la recoleccion de datos. Para concluir con este capitulo, también se da a
conocer las técnicas de analisis de resultados. En este apartado se hace referencia a la
técnica que se usa para analizar los resultados de toda la informacion recolectada durante
el desarrollo de la investigacion, llegando a este punto para el respectivo analisis se hara
uso de la técnica por triangulacion, en dicho proceso se seleccionaron unas categorias
como las metodologias, recursos, competencias, tipos de ensefianza, evaluacion-

seguimiento.

En el capitulo 5, se dan a conocer los resultados que hace referencia a los
resultados obtenidos al aplicar los instrumentos de recoleccidn en este caso (entrevistas,
observacién directa y diarios de campo) todo esto con el fin de analizar sus contenidos
teniendo en cuenta las categorias de analisis planteadas y asi hacer veraz y relevante el
cumplimiento de los objetivos planteados en la presente investigacion. Por otro lado en
la interpretacion de resultados lo que se llevd a cabo fue un acto reflexivo de la
formacion de pedagogas infantiles pues brindé una mirada distinta hacia el campo

pedagdgico y la valiosa labor de educar en un aula no regular.

Para finalizar también se mencioné informacién, como las conclusiones,

prospectiva, referencias bibliograficas y anexos.



De manera general es importante identificar la relevancia de definir las aulas
hospitalarias, desde diferentes perspectivas, como un modo de cambio, frente al
desarrollo de las préacticas pedagdgicas en el ambito educativo evidenciado en el

Hospital de Suba 11 Nivel ESE.

Con referencia a lo anterior, la investigacion expuesta permite al Licenciado en
pedagogia infantil, de la Corporacion Minuto de Dios — UNIMINUTO, por otro lado,
extender su perfil laboral. Por ello es pertinente para el proyecto, realizar una
caracterizacion de la profesion destacando su importancia para la infancia en el sistema
educativo actual, demostrando que no solo el Licenciado debe conllevar la practica al
curriculo escolar, sino ir mas alla, proporcionandole apoyo emocional al nifio paciente y
a la familia, disminuir la ansiedad, mejorar su adaptacién y ajuste a la hospitalizacion,
mediante actividades que ocupan felizmente el tiempo libre de nifios y jovenes, cultivan

la natural alegria infantil y proporcionan confianza y seguridad al nifio y a su familia.



1. Contextualizaciéon

Zubiria (2013), afirma que: “Contextualizar implica dialogar con la cultura, el
entorno, y con sucesos que se presentaron antes o que estan sucediendo, y que podrian

incidir en la nueva realidad” (p.94).

En relacion con lo anterior se relaciona la contextualizacion con el modelo
praxeoldgico en su primera fase del Ver, que es en donde se responde a la pregunta ¢Qué
sucede? Juliao (2011) afirma que: “es una etapa fundamentalmente cognitiva, donde el
profesional/praxeol6go recoge, analiza y sintetiza la informacion sobre su practica

profesional y trata de comprender su problematica y de sensibilizarse frente a ella.”

(p.36).

La contextualizacién permite dirigir este proyecto por el camino apropiado,
partiendo de lo general a lo especifico de una manera clara de hasta donde se quiere
Ilegar con el proyecto y permite comprender la necesidad del conocer la realidad que se
vive en estos contextos y ser participes de un acto reflexivo en cuanto al que hacer

como licenciados en educacion.

Este estudio, contempla de manera especial el contexto desde dos perspectivas,
de lo general 0 macrocontexto que da una mirada a lo que es el Hospital de Suba II
Nivel ESE el cual tiene como mision prestar servicios de salud de baja, mediana y alta
complejidad, caracterizada por una atencion con calidad, centrada en el usuario de
manera que se puedan satisfacer las necesidades en salud de la comunidad, y lo

particular o micro contexto que se enfoca en la identificacion del programa ‘“aulas



hospitalarias” de dicho hospital que tiene como proposito dar una continuidad al proceso
escolar de nifios y nifias que se encuentran en situacion de hospitalizacion y brindarles
un aprendizaje dirigido a la igualdad de oportunidades desde el conocimiento e

interaccion, todo esto partiendo desde la necesidad del nifio.
1.1 Macro contexto

De manera general es importante identificar la relevancia de definir las aulas
hospitalarias, desde diferentes perspectivas, como un modo de cambio frente al
desarrollo de las précticas pedagdgicas en el ambito educativo evidenciado en el

Hospital de Suba Il Nivel ESE.

Para desarrollar la investigacion, se estudia la ubicacion donde se llevara a cabo,
es por eso que se escogiod El Hospital de Suba Il nivel ESE ubicado en la localidad de
suba, al noroccidente de la capital, limitando al Norte con el rio Bogota y a la calle 220
con el municipio de Chia (Cundinamarca); al Sur con el rio juan amarillo, calle 100 y
con la localidad de Engativd; al Oriente Autopista Norte con la localidad de Usaquén y
al Occidente con el municipio de Cota. Tiene aproximadamente 1'200,000 habitantes y
esta compuesta por 12 UPZ (Unidades de Planeamiento Zonal). A su vez, estas unidades
estan divididas en barrios. No obstante, dicho proyecto de investigacion se desarrolla en

el barrio Turinjia.

Como complemento de la contextualizacion del hospital de suba Il nivel ESE se
hace relevancia a la mision y vision de este campo de estudio puntualizado en su pagina

web oficial resefiado a continuacion.


http://es.wikipedia.org/wiki/Unidades_de_Planeamiento_Zonal

La mision del Hospital de Suba Il nivel ESE (2012) se caracteriza por ser una
organizacion publica prestadora de servicios de salud de baja, mediana y alta
complejidad, caracterizada por una atencion ética, humanizada, segura, con calidad,
centrada en el usuario y la gestion del conocimiento para el mejoramiento continuo;
fundamentada en el trabajo en red, la corresponsabilidad, la intersectorialidad y un
manejo transparente y responsable de los recursos; apoyados por un talento humano
competente y comprometido, con el propoésito de lograr un territorio de vida y la

satisfaccion de las necesidades en salud de la comunidad

La vision del Hospital de Suba Il nivel ESE, en el afio 2016, sera reconocido
como un referente a nivel distrital en el liderazgo de la implementacion de un modelo de
gestion integral en salud, social, humano y seguro, mediante el fortalecimiento de la
gestion publica, la descentralizacion y la transectorialidad; la sostenibilidad econdmica,
social y ambiental, logrando el reconocimiento de nuestros usuarios y la legitimidad ante

la comunidad. (Hospital de Suba, 2012).
La politica de calidad que maneja

El Hospital de Suba Il Nivel ESE - Empresa Social del Estado como prestador
de servicios de salud, en cumplimiento de los requisitos legales y normativos, se
compromete con la implementacion, evaluacion, mantenimiento y mejora
continua de cada uno de los componentes del Sistema Integrado de Gestion,
generando relaciones basadas en la ética y la transparencia con los diferentes
grupos de interés, la optimizacion de los recursos, la satisfaccion de los clientes
y la sostenibilidad institucional. (p. 8).

Por otra parte el Hospital de Suba Il nivel ESE, presta diferentes servicios como lo
son: citas con especialistas, citas de las unidades de radiologia e imagenes diagndsticas,

examenes de rutina y en la unidad de cancerologia prestan el servicio de quimioterapia y



examenes de sangre. De igual forma prestan el servicio de alimentacion a lo largo de la
hospitalizacion, la cual abarca de una semana a seis meses todo esto dependiendo a la

recuperacion que tiene el paciente.
1.2 Micro contexto

El programa “aulas hospitalarias” del hospital de suba, inicia el 2 de marzo de
2012 en el servicio de pediatria con el fin de apoyar por medio de una educacion basada
en el respeto por la diversidad de todos los estudiantes que son hospitalizados alli.
Todo esto con el fin de brindarles un aprendizaje encaminado hacia la igualdad de
oportunidades que acerquen desde el conocimiento y la interaccion a todos los nifios
durante su permanencia, con lo cual se clasifica en ludico-pedagdgica con los de corta
estancia y de profundizacion en conocimientos académicos para los de larga estancia y
la posibilidad de estos ultimos si se encuentran fuera el sistema escolar , vincularlos a

colegios del Distrito de la localidad con el acompafiamiento respectivo.

El programa ha atendido a 620 nifios a los cuales se les brind6 apoyo escolar, 23
de ellos, de diferentes colegios de la localidad, que les permitié mejorar su calidad de
vida, de enero a julio del 2013 se han atendido 250 estudiantes hospitalizados y de
consulta externa, impactando en el bienestar de los pacientes ya que se mejord su nivel
de estrés y ansiedad aprovechando mejor su tiempo libre durante su hospitalizacion y

logrando un bienestar integral tanto para los nifios en calidad de pacientes.

Por otro lado las actividades que se realizan dentro de las aulas hospitalarias del
Hospital de Suba 11 Nivel ESE son talleres dirigidos a los padres de familia; actividades

de estimulacion y juegos, dicho trabajo es coordinado por los médicos pediatras y las
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enfermeras para el manejo integral de los pacientes. Adicional a esto se cuenta con la
colaboracion que realizan los jovenes de diferentes colegios aledafios al centro médico,
los cuales prestan su servicio social en el hospital a partir de actividades relacionadas
con el refuerzo escolar, dependiendo de la materia en la que el nifio y la nifia que esta

hospitalizado, lo requiera.

Para el desarrollo de las actividades mencionadas anteriormente, el aula
hospitalaria del Hospital de Suba Il nivel ESE cuenta con muy pocos recursos entre
esos son; mesas, sillas, tableros, lapices, colores, marcadores, hojas, pintura, pinceles,
plastilina, borradores, pliegos de cartulina, abacos, entre otras. También tienen un
televisor y un equipo de sonido los cuales se denominan recursos tecnoldgicos, para el
desarrollo de las distintas actividades propuestas por las docentes. Dichos recursos
hacen parte de donaciones que hacen las familias ya que por parte de las entidades de

apoyo no se reciben ayudas muy frecuentes si no una vez al afio.

Respecto al espacio, en el programa de Aulas Hospitalarias al cual asisten nifios
y nifias entre las edades de los seis a los dieciséis afios. Cada nifio y nifia tiene su mesa y
espacio para recibir su refuerzo escolar, el aula se encuentra ambientado con los
trabajos realizados por los nifios y las nifias, de igual forma con las decoraciones que
hacen las licenciadas para hacer que este lugar sea mas llamativo y de agrado para los
nifios y nifias que asisten alli. cuentan también con juegos ludicos de mesa y ya en la
parte del programa “sana que sana” el cual es un programa de la Secretaria de Educacion
Distrital, se realizan ejercicios de estimulacion temprana para los nifios y nifias entre las

edades de los cero a los cinco afios, todos estos guiados por el personal respectivo.
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Desde el programa de aulas hospitalarias del Hospital de Suba, se evidencia que
durante el tratamiento médico que reciben los menores, es de un lapso de
aproximadamente de una semana a seis meses dependiendo del diagnostico, también se
encuentran casos donde el paciente debe asistir tres veces por semana segun su
problema de salud, es alli en donde se presenta la desescolarizacion, generando un
retraso en su formacion académica, en comparacion de sus comparieros de colegio

quienes han tenido una asistencia permanente a la educacion.

De acuerdo con lo anterior en los casos donde el nifio y nifia deben ausentarse
por un tiempo del aula regular por su situacion de salud, es donde el licenciado en
educacion apoya al nifio y nifia durante su estadia brindandole el acompafiamiento
necesario en su proceso de formacion, tanto en la ensefianza como en la realizacion de
actividades de estimulacién en cuanto a los estados de animo y lograr que este nifio y

nifia no se retrase en formacion integral y académica.
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2. Problematica (Ver)

En este apartado se hara una breve descripcion del problema resaltando la
importancia del licenciado en educacion en las aulas hospitalarias. Desde la perspectiva
de este proceso investigativo denominado Estudio sobre la préctica pedagogica del
licenciado en educacion en las Aulas Hospitalarias: caso Hospital de Suba Il Nivel ESE
con el fin de resaltar las labores pedagdgicas de los Licenciados en Educacion
especialmente en las Aulas Hospitalarias, y asi poder dar un reconocimiento a estos
proyectos que brindan una perspectiva diferente del ser maestro o maestra. Posterior a
esto se encuentra la formulacion de dicho problema a partir de una pregunta que ira

siendo resuelta a partir de la informacién recolectada.
Se considera en la fase del ver Segun Juliao (2011), afirma que:

La problematizacion es un proceso que incluye aspectos racionales, por
tanto debe garantizar un compromiso emocional de los participantes
generando un interés por aprender de la préctica. Promoviendo la
problematizacion la bdsqueda de informacion para la reflexion y el
discernimiento para la accién creando condiciones para un aprendizaje
significativo. (p.103).

Ahora se puede decir que la problematica consiste en identificar y describir los
diferentes aspectos o dimensiones del problema, tomando en cuenta el problema tal
como es vivido por los participantes, pero para esto es necesario contar con una actitud
critica abierta y reflexiva frente a dicho proceso, por ende se realiza una observacion a
las practicas que desarrollan las licenciadas en educacion de Aulas hospitalarias del

Hospital de Suba.



2.1Descripcion del problema

La descripcion del problema que se va a estudiar en este proyecto, parte de la
necesidad de indagar y tener mas conocimiento acerca de las practicas pedagodgicas que
son realizadas en las aulas hospitalarias teniendo en cuenta que son desarrolladas en un

contexto no muy conocido por muchos.

Para un profesional de la educacion que atiende educativamente a nifios y nifias
es indispensable conocer mas a fondo lo que es la educacion en un aula no regular,
teniendo en cuenta que el primer vinculo que se tiene con la realidad de este contexto es
desde la préctica. Es aqui donde se pone en accidn los conocimientos adquiridos durante
su formacion con el objetivo de optimizar las habilidades tanto cognitivas como

emocionales del nifio, dandole prioridad a su estado de animo y actitudinal.

De igual forma con este trabajo se hard una breve visualizacion en el campo de
aulas hospitalarias, lo que permitird darle otra perspectiva a la educacion en estos
espacios. Por eso es importante indagar sobre este tema, ya que como futura licenciada
permite conocer otros campos de accion para enriquecer la labor y conocer que se puede

realizar en estos contextos tan importantes.

Otro factor importante es el papel que juega el licenciado en educacién de un
Aula hospitalaria, del cual se sabe muy poco y en algunos casos o para algunas personas

desconocen dicha labor y es vista como un “asistencialismo”.

Con esta investigacion lo que se pretende indagar, es qué caracteristicas y qué

practicas pedagogicas debe tener un Licenciado de la Educacion para poder ser participe
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en las Aulas hospitalarias, permitiéndole y ofreciéndole al nifio y nifia una educacion de

calidad, uno de los derechos primordiales en las infancias.

2.2Formulacién del Problema

Teniendo en cuenta la descripcion presentada anteriormente se quiere indagar
sobre la practica pedagogica de los licenciados que se encuentran en las Aulas
Hospitalarias del Hospital de Suba Il Nivel ESE, reconociendo que este es un entorno
apropiado y pertinente que contribuye al inicio la accién de las practicas pedagdgicas
que realizan alli las futuras licenciadas en pedagogia infantil, reconociendo estos campos
como una ayuda profesional. Es asi que se ha formulado la siguiente pregunta de

investigacion:

¢Qué aspectos caracterizan las précticas pedagoOgicas del Licenciado en

Educacion en el aula hospitalaria? Del Hospital de Suba Nivel Il ESE.

2.3 Justificacion

Con esta investigacion se hara un acercamiento a un escenario educativo no
convencional que sirve para reconocer la caracterizacion de las préacticas del licenciado
en educacion de las aulas hospitalarias del Hospital de Suba Il Nivel ESE, para luego

tener una apropiacion clara del conocimiento de este rol.

Se haréd un analisis directamente de estas practicas pedagdgicas en desarrollo,

iniciando por reconocer qué sucede con la estructura del proceso de ensefianza que cada



nifio lleva alli, observar el desarrollo de la funcion que ejercen los licenciados
profesionales y los licenciados en formacion, reconocer el éxito de estas practicas,
falencias, debilidades, fortalezas o acciones de mejoras que puedan implementarse. Asi
mismo saber la concepcion del practicante y de los Licenciados en Educacion que se
encuentran en estos espacios, el apoyo que se brinda en el proceso educativo, saber si las
actividades son acordes a las necesidades del nifio hospitalizado, saber si con la
realizacion de las actividades se evidencia una mejora, buscar con qué fin se realiza cada
actividad y de qué manera estan aportando al nifio en relacion con su bienestar fisico

psicolégico y cognitivo.

Por consiguiente esta investigacién permite demostrar un beneficio
enriqueciendo la labor como docente profesional, licenciado en formacion y a los nifios
gue se encuentran en el campo de la educacion en aulas hospitalarias, aportando para las
dos partes un apoyo emocional y educativo. Mostrando los beneficios que este tipo de
apoyo favorece en el desarrollo cognitivo, emocional y social del nifio, seguido del

aporte en el proceso profesional del Licenciado.

La presente investigacion permite hacer una visualizacion en el campo de aulas
hospitalarias como ejercicio profesional, lo que permitira darle otra perspectiva a la

educacion en estos espacios.
Segun Barbosa G., A. M. (2014):

El trabajo realizado en estas aulas ha logrado un avance en el campo de la
pedagogia hospitalaria, especificamente en la ciudad de Bogotd, trabajo
que podria ser de gran utilidad al generar espacios en los cuales se puedan
compartir diferentes experiencias que promuevan nuevos aprendizajes,
retroalimenten, reflexionen y generen redes de apoyo que posibiliten el
mejoramiento tanto individual como grupal de estos escenarios”. (p.19).
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Es por ello que se realiza esta investigacion con el fin de buscar reconocimiento
de esta labor tan importante como es el que hacer docente. Brindando un apoyo
pedagdgico a los nifios, nifias y jovenes que se encuentran en estas aulas hospitalarias.
También, se quiere dar a conocer estas aulas, ya que no son tan conocidas en la sociedad
y por eso no les brindan el apoyo necesario para su buen funcionamiento en el proceso

de aprendizaje de los nifios y nifias en calidad de pacientes.

Las aulas hospitalarias tienen como fin brindarle una Educacion complementaria
a los nifios y nifias que se encuentran por su enfermedad en este espacio, dandoles
atencion y ensefianza personalizada, evitando que se retrase el proceso de aprendizaje o

provoque una posible desercion escolar.

2.40Objetivos

2.4.1 Objetivo general.

Caracterizar las practicas pedagogicas desarrolladas por los Licenciados en
Educacién en las aulas hospitalarias del Hospital de Suba Il Nivel ESE con nifios y nifias

en calidad de pacientes.

2.4.2 Objetivos especificos.

e Reconocer el contexto en el que se desarrollan las practicas pedagogicas y el
papel que asume el pedagogo para que los nifios y nifias en calidad de pacientes
continten su proceso formativo en el aula hospitalaria del hospital de suba Il

Nivel ESE.
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o Describir como se llevan a cabo las Practicas pedagdgicas en las aulas
hospitalarias del Hospital de Suba Il Nivel ESE
e Caracterizar los criterios de apoyo pedagdgico y de normatividad que asume el

docente en el aula hospitalaria del hospital de suba Il nivel ESE.
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3. Marco Teorico (Juzgar)

El siguiente apartado contiene tres momentos que proporcionan informacion para
el sustento del presente proyecto desde un marco de antecedentes que presentan
resultados y dan veracidad a estudios ya realizados previamente relacionados con el
tema en desarrollo, luego estan las bases tedricas que se fundamentan a partir de
conceptos, que se relacionan con las teorias del problema investigativo y por dltimo el

marco legal.

3.1Marco de antecedentes
Es fundamental realizar una breve mirada a diferentes investigaciones ya
expuestas en otros trabajos de investigacidn acerca de este tema; para esto se nombran a

continuacion antecedentes internacionales, nacionales e institucionales.

En primer lugar se da a conocer el antecedente Internacional.
En el estudio de disefio metodoldgico investigacion-accion-participante denominado
“Un modelo de préactica pedagdgica para las aulas hospitalarias: el caso del Hospital
Universitario de Los Andes” realizado por Kruskaia Romero y Leonor Alonso (2007) en
la Universidad Central de Venezuela, el objetivo fue “disefiar, aplicar y evaluar un
modelo de practica pedagogica para nifios y jovenes pacientes que asisten al Aula

Hospitalaria del Hospital Universitario de los Andes en Venezuela” (p.408). La
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poblacion fue de 45 nifios y nifiashospitalizados entre 5 y 15 afios, la nuestra
correspondié a 20 nifios que asistieron regularmente al aula hospitalaria. Disefiaron,
aplicaron y evaluaron 22 actividades sobre juego de roles, pintura, modelado, literatura,
expresion corporal y mausica, entre otras. Demostraron que el arte y el juego son
herramientas fundamentales para la recuperacion de la salud. Utilizaron expresiones
artisticas como teatro, literatura, pintura y baile, son actividades basicas para el
desarrollo humano, y esenciales cuando la salud esta debilitada. Encontraron que el
papel del pedagogo es mas asistencial y el de una aula hospitalaria, que debe ser dar
continuidad al proceso educativo de estos nifios y nifiasen condicion de pacientes
Hospitalizados. Sugieren complementar con la creacion de las “ludotecas rodantes” y
mesas de trabajo portatiles, que pedian movilizarse hasta cualquier lugar del hospital,
para facilitar la participacion de los pacientes nifios y jovenes imposibilitados para
trasladarse al aula por condiciones de aislamiento o inmovilizacion. (Alonso, 2007). Esta
investigacion permite hacer una breve visualizacion de como en algunos lugares no
tienen en cuenta la importancia de suplir las necesidades de los nifios y nifias.

Por otro lado se hace mencion a una segunda investigacion de caracter
Internacional, llamada “Intervencion educativa en Aulas Hospitalarias” realizada por
Sonia San José M. y Marcela Paslazuelo M. (2013) siendo este un trabajo de grado de la
Universidad de Valladolid — Espafia. Esta investigacion fue realizada con el objetivo de
adaptar las ensefianzas a la diversidad de los nifios hospitalizados, “a las nuevas
necesidades formativas y a realizar las funciones en equipo, junto al resto de
compafieros/as que intervienen también con” (p.7) los mismos nifios(as) y jovenes,

favoreciendo un “clima de participacion e interaccion, la integracion socio afectiva de
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las nifios (as) y jovenes hospitalizados, evitando que se produzcan procesos de angustia
y aislamiento” (p.7). La muestra correspondio a 10 nifios que regularmente asistieron al
aula. La metodologia que utilizaron fue dirigida en forma global incluyendo contenidos
propios de la etapa a la que pertenece el nifio y el curriculo. Todos los nifios del aula,
independiente de la edad, trabajaron sobre el mismo tema. Ellos podian consultar
informacion sobre el tema a través de diferentes recursos como: Tics, libros, revistas etc.
El personal sanitario, familiares o personas ajenas al nifio/a participaron en el desarrollo
de las actividades apoyando a los nifios para lograr lo propuesto. Se aplicé el aprendizaje
cooperativo, 0 ensefianza mutua, donde los mayores ayudaron a los pequefios. Las
tematicas fueron de las areas de lengua castellana y literatura, conocimiento del medio
natural, cultural y social y educacion artistica. Concluyeron que las aulas hospitalarias
son necesarias para el desarrollo educativo, formativo y afectivo de nifios/as en estado
de hospitalizacién por largo tiempo, por causa de enfermedad y que por su condicion no
pueden asistir a su colegio. En esta labor, no estan solo los profesores, porque hay la
colaboracion de padres, fundaciones, méedicos y personal sanitario involucrados en el
proceso de posibilitar un ambiente favorable para ellos. Esta investigacidn contribuye a
la nueva propuesta, ya que ayuda a profundizar mas el tema acerca de esta labor del
docente en las aulas hospitalarias; teniendo en cuenta que la tarea de la educacion en un
centro hospitalario requiere de un estudio especial y profundo, y es por eso que ayuda
para poder obtener la informacion suficiente para tener una mirada mas amplia acerca de

estos espacios tan importantes como lo son las aulas hospitalarias.

En segundo lugar se hace referencia a investigaciones de caracter nacional.
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En el estudio de enfoque cualitativo “Pedagogia hospitalaria: de la accion
educativa al acto educativo”, realizada por Monica Marcela Diaz Jiménez, Narly
Susana Londofio Sosa, Carolina Pamplona Cadavid y Eider Camilo Restrepo Monsalve
(2010), estudiantes de la universidad de Antioquia siendo este un trabajo de grado, esta
investigacion fue realizada con el objetivo de “establecer los factores que permiten
enmarcar las intervenciones desarrolladas con los nifios y las nifias en situacion de
vulnerabilidad en materia de la salud, en las categorias de acto educativo o accion
educativa” (p.17). Para ello, realizaron un analisis comprensivo en torno al componente
formativo que dichas intervenciones poseen, contribuyendo a la produccion de saber en
el campo de la pedagogia hospitalaria. Para su desarrollo se ejecutaron acciones como la
intervencion pedagdgica, la observacion y analisis de ésta. La muestra correspondié a:
una docente del aula hospitalaria, doce maestras y un maestro en formacion que realizan
su trabajo pedagdgico de investigacion, siete nifios y nifias de 5 a 13 afios de edad
escolarizados y hospitalizados con méas de tres semanas de hospitalizacién. Observaron
40 espacios de trabajo directo de la docente del aula, 10 espacios de préactica de los
docentes en formacion, 120 intervenciones realizadas por el equipo de este estudio. Las
técnicas de recoleccion de informacién fueron la observacion participante, la lista de
chequeo, el cuestionario y el diario pedagoégico. Concluyeron que las aulas hospitalizas
son necesarias para el desarrollo educativo de los nifios y nifias que estan hospitalizados
por un periodos largos de tiempo, labor que permite la intervencion no solo de la
educadora sino de los familiares, fundaciones y personal sanitario. En esta investigacion
se evidencian diferentes procesos que se realizan dentro de las aulas hospitalarias del

hospital universitario san Vicente de Paul. De igual forma hace referencia a

22



delimitaciones conceptuales de pedagogia en el campo hospitalario en el que hacer de un
docente. Con las observaciones que realizan esta investigacion permiten reflexionar y
construir conocimiento sobre este campo disciplinar. El anterior proyecto investigativo
beneficia en el desarrollo de saber que labores pedagogicas esta realizando el docente en

las aulas hospitalarias y en que beneficia a los nifios y nifias que se encuentran alli.

En el trabajo de grado de enfoque Praxeologico (Ver, Juzgar, Actuar y
Devolucién creativa) de alcance cualitativo titulado “Un ambiente de aprendizaje
llamado: aula hospitalaria”, realizado por Diana Carolina Avila Cristancho, Tatiana
Julieth Guiza Suarez, Sandra Milena Mora Hernandez, Lesly Estefania Sanchez
Salamanca (2014) de la Corporaciéon Universitaria Minuto de Dios, el objetivo fue
“Caracterizar el Aula Hospitalaria del Hospital de Suba II Nivel ESE como un ambiente
de aprendizaje.” (p.34). Utilizaron como instrumentos la entrevista y observacion
directa, recurriendo la técnica de la triangulacion para el andlisis de los resultados. Este
estudio permitié direccionar y conocer como desde diferentes escenarios se configuran
las practicas educativas de los docentes, de igual forma reconocer los diversos procesos
educativos que se llevan a cabo dentro de un aula no regular, otro aspecto que se
percibid a partir de esta revision fue conocer las caracteristicas de un Aula Hospitalaria
como ambiente de aprendizaje, con el fin de identificar los elementos caracteristicos de
las mismas, las fortalezas, debilidades y oportunidades de mejora que permitan velar
por el cumplimiento de los derechos de nifios y nifias en situacion de enfermedad,
favoreciendo también de forma evolutiva los procesos psicosociales de los sujetos en

formacion.
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Partiendo de lo anterior y frente a la presente investigacion es importante hacer
una relacién de los aspectos estructurales y de contenido sefialados en ellas y asi, indicar
la importancia de la presencia de los licenciados en las aulas hospitalarias y que a partir
de los resultados obtenidos de este proyecto de investigacion podran constatar la

realidad y caracterizacion de la practica pedagogica al interior de las aulas hospitalarias.

3.2 Bases Tedricas
El marco Tedrico del proyecto en curso, se fundamenta a partir de los siguientes
aspectos: necesidad educativa de los nifios hospitalizados, las practicas pedagdgicas
hospitalarias, estrategias metodologicas de ensefianza para el apoyo pedagogico a los
nifilos hospitalizados, recursos didacticos utilizados evaluacion- seguimiento de la
practica hospitalaria. Todos estos conceptos permiten dar claridad a lo que se analizara

durante las recolecciones de datos en la discusion de los resultados.

3.2.1 Necesidades educativas de los Nifios Hospitalizados.

Segin C. Grau Rubio (2001) una situacion que viven los nifios hospitalizados
con enfermedades de larga duracion es el absentismo escolar, lo cual requiere de
servicios que favorezcan la continuidad escolar (aulas hospitalarias, ensefianza

domiciliaria y adaptaciones en el centro escolar de referencia).

Del mismo modo,

(...) abra que establecer un plan de trabajo individual que contemple la
situacién del nifio y los posibles cambios, a realizar conjuntamente por
todos los servicios educativos. Sin embargo, en otros nifios las secuelas
de la enfermedad y del tratamiento puede provocar importantes
dificultades de aprendizaje: es el caso de los nifios con tumores
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cerebrales, de los nifios con dafio cerebral sobrevenido, o de otras
enfermedades de origen neurolégico. Las necesidades educativas
especiales de estos nifios son permanentes y, en algunos casos graves, y
se derivan de los déficits sensoriales, motores, intelectuales y afectivos
producidos por la enfermedad y su tratamiento. (Grau, 2001, p.10).

Los nifios que son sometidos a una hospitalizacion de corto o largo tiempo se
ven en riesgo de tener un retraso en su proceso académico. Es por eso que se necesitan
de “programas educativos acorde a sus capacidades, en un entorno fisico que tenga el
menor numero de restricciones posibles (...)” (Serradas, Ortiz y De Manueles, p.4), por
lo cual se han implementado las hospitalarias que son “el principal taller para estos nifios
y, su asistencia a ellas constituye uno de los mejores elementos de prediccién de su
funcionamiento eficaz a largo plazo (...)” (p.4), para mejorar su calidad en educacion a
través de adaptaciones curriculares que permitan dar sentido a las necesidades e

intereses de ellos.

3.2.2 Las précticas pedagogicas hospitalarias con nifios hospitalizados.
De acuerdo con Lizasodin (2007):

Con la atencion pedag6gica se pretende ayudar al nifio para que en medio
de esa situacion negativa por la que atraviesa, pueda seguir
desarrollandose en todas sus facetas personales con la mayor normalidad
posible. El desglose de esta finalidad general da lugar a una amplia
relacion de objetivos, de medios y de procedimientos entre los que se
elegiran los méas adecuados segun sea la situacion personal de cada nifio.
El modo de actuacién, de intervencion, a través de la pedagogia
hospitalaria entendida como la rama diferencial de la pedagogia que se
ocupa de la atencion educativa al nifio enfermo u hospitalizado. (p. 6).

Como afirma Zapata (2012):

La pedagogia hospitalaria como el descubrimiento pleno del ser humano
que permite al nifio comprenderse que en medio del dolor renace
constantemente; encontrando en su condicion de enfermedad una
experiencia - de la vida y para la vida- una oportunidad de convivir con
ella con apoyo de un proceso flexible de aprendizaje formativo e integral.

(p. 5).
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Con la pedagogia hospitalaria se hace reflexion acerca de la practica educativa en
el contexto hospitalario, esta busca atender las necesidades a nivel psicoldgico y social

que son producidas por la enfermedad.

En esta practica pedagogica es necesario que se establezcan relaciones entre la
educadora, los nifios (as) y jovenes hospitalizados, los familiares y demas personal de la
salud, puesto que las experiencias que alli se viven permiten momentos de
esparcimientos, crear vinculos socio afectivos que ayuden a las interacciones, esto
implica que a través de la utilizacion de variados recursos se motiven y fortalezcan no
solo los conocimientos y adquieran otros nuevos, sino que también fortalezcan la
autonomia y la autoestima (Zapata, 2012) de estos pacientes que requieren de la ayuda

de todos para superar sus dificultades de salud. .

La Pedagogia Hospitalaria esta orientada y configurada por la enfermedad
y enmarcada por el &mbito concreto que constituye la Institucion
Hospitalaria donde se lleva a cabo, sin renunciar a los contenidos
especificos de la ensefianza escolar, va mas alla de esta (Warnock, citado
por Martinez, Torres y Alvarez, 2016, p. 43).

Es entonces la pedagogia hospitalaria una construccion teérica necesaria para la
atencion educativa especifica de nifios (as) y jovenes hospitalizados que se encuentran
en edad escolar. Le corresponde a la educacion formal atenderlos en ambientes
diferentes al aula regular. Requiere, ademas de continuar con la educacién como
derecho, acceder a momentos de esparcimiento e interrelaciones con otros que le ayuden
a superarse. Por lo tanto, las practicas hospitalarias que realizan los educadores en
formacion son espacios para comprender y experimentar la necesidad de interactuar en

otros espacios educativos que requieren de la reflexion critica para la construccion
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pedagogica en ambientes informales. “La pedagogia Hospitalaria promueve en el nifio
una educacién compensatoria, con la finalidad de alcanzar por lo menos los niveles
minimos de su curso, eliminando lagunas de conocimiento, y supliendo asi su ausencia
del centro escolar de referencia.” (Arango, Castaiieda, Henao, Jaramillo, Londofio et al,

2004, p. 23).

La pedagogia hospitalaria tiene caracteristicas especificas, porque se ocupa
también de la diversidad puesto que cada uno de los nifios tiene necesidades e intereses

diferentes que requieren ser incluidos en los programas educativos.

La Pedagogia Social abarca la pedagogia hospitalaria, es uno de sus componentes
porque atiende a una poblacién que requiere de una educacion diferenciada en el sentido
que se encuentra en condiciones de vulnerabilidad y requiere de una construccion tedrica
que la respalde con el fin de mejorar las condiciones educativas de quienes la demandan,
con una metodoldgica especifica que ha ido construyendo a partir de los trabajo grupales
colaborativos, interacciones sociales y recreativas (Romero y Alonso, 2007) enmarcados
dentro de los contenidos especificos y diferenciados que cada uno necesita, pero ademas
les ayuda a disminuir la ansiedad, adaptarse al ambiente hospitalario y tener momentos
de alegria. “esta accion educativa en los hospitales es basicamente atencion a la
diversidad, por ser una ensefianza adaptada a las necesidades educativas especiales
derivadas de la enfermedad y la hospitalizacion de nifio” (Romero y Alonso, 2007, p.

409).

La préactica pedagdgica se trata de un proceso en el que “cuidadores y nifios
colaboran en formas de organizacion e interacciones que apoyan al nifio, mientras

aprende a servirse de las destrezas y valores propios de los miembros maduros de su



grupo social”, (Rogoff, citado por Romero y Alonso, 2007, p. 409), es decir, es un
proceso espontaneo de interactividad que se da entre la comunidad de aprendices, donde
los papeles desempefiados se entrelazan y se alternan, proporcionando a los actores la
oportunidad de aprender. De esta forma la Practica Pedagogica Hospitalaria se adapta a
las diferentes circunstancias de acuerdo a las necesidades e intereses de cada nifio,
puesto que cada uno es un caso particular que requiere de una atencion que permita la

continuidad del proceso escolar, pero enmarcado en una educacién personalizada.

Tomando como referencia a Carr, W. (s. f.).

La préctica educativa no se trata de una especie de conducta robdética que el
docente lleva a cabo de manera completamente inconsciente 0 mecanica. Es una
actividad intencional, que el docente desarrolla en forma consciente, que solo
podemos comprender adecuadamente si consideramos los esquemas de
pensamiento, las mas de las veces implicitos, en cuyos términos otorgan sentido
a sus experiencias los educadores. (p. 3).

La Préctica Pedagdgica Hospitalaria se ocupa de la atencion a las necesidades
educativas diferenciadas de una poblacion en edad escolar, que tiene una enfermedad, y
que requiere hospitalizacién por periodos indefinidos de tiempo, pero que requiere de la
actividad pedagogica para evitar efectos negativos producto de la hospitalizacion. Lo
que se pretende es dar continuidad el proceso educativo, compartir con otros,
previniendo y evitando la marginacion de la educacién durante su estadia en el hospital.
(Romero y Alonso, 2007). Es por eso que la educacién ha proporcionado el espacio del

aula regular y el profesor en los hospitales para atender la educacion que se requiere.

El profesor del Aula Hospitalaria debe unas competencias que le permiten desempefarse

en con las particularidades propias. Pero es necesario definir el término.
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“La competencia se refiere a la capacidad que tiene una persona para lograr un
objetivo o resultado en un contexto dado. Es una forma en la que se desarrollan ciertos

aspectos que permiten fortalecer innumerables desempefios.” (Diaz, s. f.).

En la practica hospitalaria las competencias importantes que se desarrollan en las
aulas hospitalarias, se basan en los conocimientos previos de los nifios y nifias, para
tener una idea de las dinamicas que se puede realizar en estos espacios para su proceso

de ensefianza-aprendizaje.

En el aula hospitalaria la labor docente es importante para el desarrollo cognitivo
y afectivo de los nifios en condicion de hospitalizacion, pero en este caso es necesario
tener en cuenta las actitudes de cada uno de ellos, para que la estadia en el aula

hospitalaria sea especial y divertida.

3.2.3 Estrategias metodoldgicas de ensefianza para el apoyo pedagdgico a los
nifos hospitalizados.

Segun Pérez Gomez (1992):

La ensefianza se concibe como la tarea mas peculiar de la escuela, cuyas
funciones educativas, en una sociedad estructurada en clases sociales donde
la cultura de las clases dominantes impone sobre otras formas de vida y de
interpretacion de la realidad y de la existencia humana. Deben estructurarse
segun Pérez en torno a dos funciones: Paliar en parte los efectos de la
desigualdad, fomentando la pluralidad en formas de vivir, pensar y sentir, y
facilitar la reconstruccion de los conocimientos, actitudes y pautas de
conducta que los alumnos asimilan acriticamente en las practicas sociales e
su vida previa y paralela a la escuela. (p.81).

La ensefianza en forma interpretativa, es cuando el docente da a conocer una
actividad mediante dindmicas diferentes para el buen proceso del nifio. Las ensefianzas

también se pueden dar a entender como actitudes personales de acuerdo a su
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experiencia, el contexto puede variar segun el sujeto al que esté recibiendo tal

ensefianza.

En las aulas hospitalarias se relaciona la ensefianza con la concepcion
constructivista, ya que la finalidad de la educacion es promover los procesos de

crecimiento cultural y personal del alumno (Diaz Barriga y Muria, 1996, s.p.);

(...) pues uno de los enfoques constructivistas es el pensar y actuar sobre
contenidos significativos y contextuales, pretension que se perfila dentro
de la pedagogia hospitalaria, al proporcionarle al nifio un aprendizaje
significativo, que le sirva para desenvolverse dentro de sus posibilidades
y limitaciones en el entorno, destaca la importancia del contexto, de la
opiniobn de los alumnos y del aprendizaje cooperativo. (Arango,
Castafieda, Henao, Jaramillo, Londofio et al, 2004, p. 26).

La funcion en la educacién de las aulas hospitalarias es brindar atencion educativa
integral a los nifios y nifias hospitalizados en edad escolar, facilitando la continuidad del
sistema escolar, a traves de acciones que favorezcan su proceso de aprendizaje, para tal
fin el profesor debe utilizar estrategias metodolégicas que contribuyan a los procesos de
integracion y aprendizaje en el ambiente hospitalario y que contribuya a disminuir la
angustia y prevenir el aislamiento. ((Arango, Castafieda, Henao, Jaramillo, Londofio et

al, 2004).

Todas las actividades que se realizan en el aula hospitalaria aunque no son en un
ambiente escolar formal tienen importancia desde el punto de vista psicopedagdgico,
porgue los nifios y nifias son atendidos tanto en el aula como en las habitaciones cuando
no pueden ir a ellas. Las estrategias metodoldgicas estan fundamentadas en recreacion,

juego, arte con un sentido terapéutico y educativo. (Romero y Alonso, 2007).
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Las adecuadas estrategias metodologicas para la educacion de los nifios y nifias
hospitalizados deben permitir la experimentacion y la accion sobre los objetos para que

ellos se motiven a participar y formar parte de su propio aprendizaje.

De manera que el contenido ludico, no solo proporciona bienestar psicoldgico y
salud, sino que también tiene trascendencia en la vida futura de ellos y su familia
abriendo un mundo de experiencias educativas a las que no esta acostumbrado, pero que

les van a ayudar a mejorar el estado animico.

El desarrollo de las actividades en el Aula Hospitalaria debe tener en cuenta el
seguimiento de lo planteado en el curriculo del centro docente de origen del nifio
hospitalizado lo que implica que el profesor organice las actividades de tal forma que
puedan seguir con los contenidos que contribuyan a la calidad de vida de la poblacion

infantil hospitalizada. (Garcia, 2005).

Esencialmente la metodologia en las aulas Hospitalarias tendra como primera
funcién ayudar a la evaluacion de las teorias ya existentes a observar los métodos y
formas de trabajo seguidos por la ciencia del campo de la educacion especifica dirigida a
los nifios y nifias con necesidades e intereses especificos, se podria decir que es una

educacion personalizada, porque las caracteristicas y situacion de cada uno es diferente.

Generalmente, la metodologia se emplea para el desarrollo de proyectos y
estudios especializados, herramientas sistematicas, normas estandares internacionales,
asi como para mejorar las practicas ya aprobadas. La aplicacion y consulta de las

lecciones aprendidas, la experiencia como organizacion y la competencia de un equipo
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de especialistas, permite agregar valor a cada oportunidad de servicio. (Hernandez,

Fernandez y Baptista, 2010).

La metodologia de la educacion en las Aulas Hospitalarias es el proceso
mediante el cual se da a conocer, como los Licenciados en Educacion aplicaban
diferentes técnicas de aprendizaje en estas aulas, para el buen proceso formativo de los
nifios y nifias facilitdindole a los profesores herramientas tedrico-practicas para que las

dimensiones de cada uno se desarrollen de forma positiva.

Las metodologias para la educacion hospitalaria deben adaptarse a las
condiciones especificas de salud de los nifios y nifias hospitalizados, como se ha venido
diciendo para continuar con la escolaridad. Una estrategia metodoldgica es el modelo
global de la educacion, puesto que se pueden abordar tematicas de integradas que
puedan abarcar varios objetivos y que contribuyan a la realizacion de actividades donde
puedan participar los nifios y nifias de diferentes niveles educativos, de esta forma las
tematicas girardn en torno de ejes concretos que pueden partir del propio ambiente
hospitalario y ademas que sean de interés para todos. También habrd espacios
personalizados que permitan reforzar aspectos puntuales de acuerdo a las necesidades e
interés de cada uno de ellos, (Garcia, 2005), pero que se ajusten a sus posibilidades de

acuerdo a las limitaciones producto de su enfermedad.

Las metodologias siempre serdn cambiantes puesto que las posibilidades y
limitaciones de los nifios y nifias hospitalizados no siempre seran las mismas, esto
implica que el profesor sea creativo, explore las necesidades e intereses de cada uno y
organice constantemente tanto los contenidos como las estrategia y los recursos que le

ayudaran integrar a los antiguos como a los nuevos integrantes de las aulas hospitalarias



para lograr los fines educativos de continuidad y ademas tengan momentos de

esparcimiento y felicidad de compartir, jugar, crear con otros.

3.2.4 Recursos didacticos para la practica hospitalaria.

Teniendo como referencia a Chiavenato (1969), los recursos son “El proceso
educativo, aplicado de manera sistematica y organizada, a través del cual las personas
aprenden conocimientos, actitudes y habilidades en funcion de unos objetivos definidos”

(p. 143).

El principal recurso didactico para el logro de la integracién y participacion de
los nifios y nifias en el proceso educativa en el ambiente del aula hospitalaria es el juego,
que se puede integrar a los conceptos, actitudes, procedimientos y valores que permite el
conocimiento de si mismo y ayuda a favorecer las interrelaciones sociales (Garcia,
2005), adquirir habilidades y destrezas que les ayudara a ser mas llevadera la estadia en

el hospital.

Los recursos son los materiales con lo que los Licenciados en Educacion pueden
desarrollar su forma de ensefianza para el buen desarrollo de los nifios (as) y jovenes en
calidad de hospitalizacion. En las aulas hospitalarias aunque no poseen de suficientes,
las licenciadas se convierten en “recursivas”, es decir cada una inventa, crea, sus propios

disefios de recursos para que los nifios disfruten de él en cualquier momento.

Las ayudas audiovisuales son un recurso importante para la ensefianza y el
aprendizaje, que deben ser utilizadas integradamente sin ser el Gnico recurso, porque es
importante la actividad de los nifios y nifias en su propio aprendizaje. Por eso los

recursos didacticos artisticos como la pintura, escultura, muasica, canto, dibujo etc.,
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integrados a las tematicas especificas contribuyen a lograr aprendizajes en forma

agradable que no se olvidan con facilidad porque les permite participar y compartir.

3.2.5 Evaluacion- seguimiento de la Préactica Hospitalaria.

El proceso de evaluacion se basa principalmente en el transcurso y desarrollo que
se tiene durante pruebas que se planteen en diversos espacios 0 ambitos en general, y asi

darle valor al resultado durante la adquisicion del aprendizaje y al obtenido.

En el &mbito educativo el proceso que se debe seguir antes de evaluar, es analizar
y recopilar toda la informacion, para poder evaluar en el estudiante, que habilidades,
capacidades, fortalezas y debilidades posee, para poder seguir planeando variedad de
dindmicas y seguir evaluando de la mejor manera posible, para que el proceso

ensefianza-aprendizaje sea satisfactorio.

Segun Diaz M., Verdejo C. (2000), citando a Scriven dicen que: “La evaluacion
no solo esta centrada en los resultados sino en el proceso de ensefianza. Es decir, en
como se ha llevado a cabo o desarrollado este. Esto hace la diferencia entre la
evaluacion sumativa y formativa.” (p. 22). Los tipos de evaluacion que se pueden llevar
a cabo ante algun resultado de un proceso de aprendizaje y son cualitativas y

cuantitativas.

Para los nifios y nifias que su patologia clinica es crénica, el profesor, guiado por
su tutor, desarrollara variedad de actividades, teniendo en cuenta el proceso que llevaba
cada uno antes de ser hospitalizado. Teniendo como base fundamental cumplir con los

objetivos propuestos, estimulandolos de tal manera que se sientan comodos y se
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interesados por cada actividad realizada para su buen proceso de aprendizaje. (Garcia,

2005).

En las aulas hospitalarias, igual que un centro educativo formal, se lleva a cabo la
evaluacion a cada nifio(a) y joven que se encuentre en este ambito educativo. Aunque en
algunos casos la estadia de cada uno varia, entre corta, mediana y larga hospitalizacion,
este proceso evaluativo no siempre puede ser satisfactorio, por la variabilidad de la
permanencia de ellos, pero le permite al profesor conocer los procesos que le ayudaran a
mejorar la planificacion y organizar los informes que se remitiran a los centros

educativos respectivos.

Marco Legal

Normatividad de las aulas hospitalarias

Para hablar de Aulas Hospitalarias cabe destacar que desde este programa se
atiende una poblacion especifica en este caso nifios con necesidades educativas
especiales. Este cumple con un enfogque de educacion de calidad, el cual se preocupa por
suplir y velar dichas necesidades en el tiempo y espacio necesario contando con la
atencion adecuada y realizada por personas idoneas y formadas en el campo de la
pedagogia hospitalaria y de la salud. Dicho proceso para Colombia se ha basado en La
Constitucién Politica de Colombia: Articulos 13 y 67, Acuerdo 453 De 2010
(Noviembre 24) mediante este se crea el servicio de apoyo pedagdgico escolar para
nifios, nifias y jovenes hospitalizados e incapacitados en la red adscrita a la Secretaria
Distrital de Salud. Por otro lado esta el Concejo de Bogota, D. C. quien le otorga a la
Constitucién Politica de Colombia Articulo 67 y en especial las conferidas en el Articulo
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12 del Decreto 1421 de 1993, donde se determina en el Articulo Primero, que a los
nifilos y jovenes, que por su situacion de enfermedad o tratamientos médicos, se
encuentren hospitalizados o incapacitados se les debe posibilitar el proceso de educacién
formal. Como también se menciona en el Articulo Segundo de dicho acuerdo que como
beneficiarios dicho apoyo pedagdgico escolar, va de acuerdo con su estado de salud y
grado de escolaridad: Para dicho funcionamiento el Articulo Terceo dice que este
servicio de apoyo pedagdgico escolar serd ofrecido cuando sea solicitado por parte de
los padres o acudientes de los menores, esto debera ir acompafiado del concepto

favorable del médico tratante.

Agregandole a dicho funcionamiento La Secretaria Distrital de Educacion, para
cumplir con el objeto del presente acuerdo, da la posibilidad de realizar convenios con
entidades del sector privado que presten servicios hospitalarios. En el Articulo Cuarto:
Implementacion anade que “La Administracion Distrital reglamentara y coordinara la
ejecucion del presente acuerdo, estableciendo mecanismos que permitan el desarrollo
progresivo de su contenido, segun la disponibilidad de recursos presupuestales asignados
a las Secretarias Distritales de Educacion y de Salud, mas los que ingresen de otras

fuente.

La Ley General de Educacion: 115 de 1994: Titulo I, art. 1° al 5°. Titulo IlI,
Capitulo 1, Articulo 46., Paragrafos, 1 y 2 En los que se define La Educacién para
personas con Limitaciones o Capacidades Excepcionales. El Articulo 47 se refiere al
apoyo y fomento: En cumplimiento de lo establecido en los articulos 13 y 68 de la
Constitucion Politica y con sujecion a los planes y programas de desarrollo nacionales y

territoriales, el Estado apoyaré a las instituciones y fomentara programas y experiencias
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orientadas a la adecuada atencion educativa de aquellas personas a que se refiere el
articulo 46 de esta Ley. lgualmente fomentara programas y experiencias para la
formacion de docentes iddneos con este mismo fin. El reglamento podra definir los
mecanismos de subsidio a las personas con limitaciones, cuando provengan de familias
de escasos recursos econdmicos. El Articulo 48 hace referencia a las Aulas
Especializadas: Los gobiernos nacional y de las entidades territoriales incorporaran en
sus planes de desarrollo, programas de apoyo pedagOgico que permitan cubrir la
atencion educativa a las personas con limitaciones. EI Gobierno Nacional dara ayuda
especial a las entidades territoriales para establecer aulas de apoyo especializadas en los
establecimientos educativos estatales de su jurisdiccién que sean necesarios para el
adecuado cubrimiento, con el fin de atender, en forma integral, a las personas con
limitaciones. El Articulo 68 menciona el Objeto y Ambito de la Educacion para la
Rehabilitacion Social: “La educacion para la rehabilitacion social comprende programas
educativos que se ofrecen a personas y grupos cuyo comportamiento individual y social
exige procesos educativos integrales que le permitan su reincorporacién a la sociedad”.
En el Articulo 69 sobre Procesos Pedagdgicos dice que La educacion para la
rehabilitacion social es parte integrante del servicio educativo; comprende la educacion
formal, no formal e informal y requiere métodos didacticos, contenidos y procesos

pedagogicos acordes con la situacion de los educandos.

El Acuerdo 453 del 24 de nov. Del 2010, Por medio del cual se crea el servicio
de apoyo pedagdgico escolar para nifios, nifias y jovenes hospitalizados e incapacitados

en la red adscrita a la Secretaria Distrital de Salud. La fundamentacion del derecho a la
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Educacién abre una perspectiva a lo que son los derechos humanos, en este caso los

derechos de los nifios que principalmente se destaca el derecho a la educacion.

En el mundo la educacion no se ve mucho por diferentes razones tanto social,
econdmica y politica. En el siglo XXI se debe dar a conocer la educacién como algo
primordial en el proceso formativo de los nifios y nifias de cada region, pais o ciudad

para que esta se vea reflejada en un futuro.

La educacién debe ser incluyente, se debe brindar a todas las personas, nifios y
joévenes que posean limitaciones fisicas o cognitivas. ES por eso que en esta
investigacion se quiere dar a conocer una legalidad donde muestra que la educacion es
para todos, no solamente para aquellos que tienen la posibilidad de asistir a una

institucién educativa.
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4. Disefio Metodologico (Actuar)

En este punto en el disefio del marco metodoldgico se da a conocer el desarrollo
del trabajo investigativo, poblacion de estudio, eleccion de muestra, disefio, la aplicacion

de instrumentos, y analisis interpretacion de los datos recolectados.

4.1 Enfoque de Investigacion

La presente investigacion es un estudio de Enfoque Cualitativo, ya que se da una
interaccion entre el investigador y el sujeto de estudio, teniendo en cuenta los aspectos a
observar, con el propdsito de conocer la accion humana y su realidad social guiada por
un interés tedrico. Estos estudios estan interesados por sucesos y centran su blsqueda en
aquellos espacios en que los sujetos se implican e interesan, evallan y experimentan

directamente para describir aspectos puntuales que se estudian. (Rodriguez, 2011).

La investigacion cualitativa se desarrolla por medio de procesos descriptivos y
hechos funcionalmente relevantes y los orienta a un amplio contexto social, examinando
la realidad tal como otros la viven, a partir de la interpretacion de sus propios

significados, sentimientos, creencias y valores. (Rodriguez, 2011).

Esta investigacion se basa principalmente en estudiar la realidad en su contexto
natural. Es decir, que con ella se puede recibir la informacion mas clara y concisa porque
las personas con las que se lleva la entrevista, nos cuenta la realidad de las cosas, como
viven, como se sienten, eso hace que la investigacion realizada, sea mas interesante y

significativa para el lector.
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Por otro lado Cerda (1995) afirma que la investigacion cualitativa centra su
interés en la percepcion, orientacion y autonomia de la labor humana. Es una percepcion
interpretativa que explica las relaciones existentes entre un evento y el contexto, es aqui
donde la experiencia humana depende de este y no se debe descontextualizar, lo que
implica que el lenguaje cientifico no sea neutral. Es decir, que durante la construccion de

conocimiento se da una interaccion entre el que estudia y el sujeto estudiado.

4.2 Disefio Metodoldgico

La presente investigacion utilizo el disefio metodolégico etnografico, dicho método
implica que durante el desarrollo del proceso a través del cual se lleva a cabo la instancia
fundamental de la investigacion, explicitada en relacién al trabajo de campo y la
realizacion de la observacidn participante. Este momento comprende desde una instancia
inicial, preparatoria, pasando por el ingreso al campo y el despliegue de la observacion
participante hasta la finalizacién de la misma y la salida del campo. Basicamente es

considerada como una estrategia cualitativa de investigacion social. (Vasilachis, 2006).

La etnografia (0 su término cognado, la observacién participante)
simplemente es un método de investigacion social, aunque sea de un tipo
poco comun puesto que trabaja con una amplia gama de fuentes de
informacion. El etnégrafo o la etndgrafa participa, abiertamente o de
manera encubierta, de la vida cotidiana de personas durante un tiempo
relativamente extenso, viendo lo que pasa, escuchando lo que se dice,
preguntando cosas, 0 sea recogiendo todo tipo de datos accesibles para
poder arrojar luz sobre los temas que él o ella ha elegido estudiar.
Vasilachis, 2006. (p.114).

Este método permite que mediante la observacion se realice la descripcion de lo
gue son las practicas pedagdgicas en las aulas hospitalarias, se trata de estar presente en

dicho contexto durante un lapso de tiempo, lo que permite conocer mas acerca de las
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metodologias pedagogicas que se desarrollan alli, viendo como son desarrolladas las

distintas actividades y el proceso de formacion y evaluacion de cada nifio.

La esencia de la etnografia es la curiosidad por captar y comprender el
significado de las acciones y los sucesos de los eventos de quienes son observados en un
ambiente especifico (Vasilachis, 2006); contribuye a describir, esto implica que el
investigador se sensibilice frente a lo que esta observando mediante sus sentidos
detallando y comprendiendo los sucesos, en este caso otra forma de ensefianza y

aprendizaje en un ambiente distinto al aula regular.

Fases de la investigacion

El desarrollo de esta investigacion la cual se titula: Estudio sobre la practica
pedagdgica del pedagogo infantil en las Aulas Hospitalarias consta de las siguientes

fases:

Fase 1. Reconocimiento del contexto: en esta fase se recoge informacion, se

reconocen los actores, las dinamicas, etc. Todo esto va registrado en el diario de campo.

Fase 2: Recoleccion de datos: Luego de reconocer el contexto se pasa a la fase de
recolectar datos todo esto mediante la revision documental, la observacion, 1 entrevista
para cada docente y practicante, diarios de campo que seran realizados a 2 docentes y 1
practicante. Por Gltimo esta informacion se vacia en una matriz de analisis de acuerdo a
las categorias planteadas: Recursos en las Aulas hospitalarias, Competencias de la labor
docente en el Aula Hospitalaria, Tipo de ensefianza en el Aula Hospitalaria y

Evaluacién- seguimiento de los nifios en el Aula Hospitalaria.
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Fase 3: Analisis y discusion de los resultados: en esta fase se realiza el analisis de
acuerdo a las categorias que sustentan las bases tedricas, para tal fin se construy6é una
matriz de analisis a partir de la entrevistas, que se presenta en el capitulo de Devolucion

creativa y los diarios de campo (Anexo 2) para la triangulacion de la informacion.

Fase 4: Generalizacion y o conclusion: a partir de la etapa o fase 3 se caracterizan

las précticas para luego llegar a una conclusion final de todo este proceso.

4.3 Poblacion y Muestra
En la poblacion estan los sujetos se observan para la recopilacion de datos, alli se
encuentra el fendmeno que se estudia. Se habla de la poblacion como la unidad
investigativa las personas que se van a investigar. ElI concepto se asocia “con la
problematica del muestreo y la seleccion de la muestra, criterios que no siempre tienen
validez en el caso de la investigacion cualitativa, donde la poblacion tiene un caracter y

un significado no necesariamente estadistico”. (Cerda, 1993, p. 125).

Segun las afirmaciones anteriormente, el elemento principal para la recopilacion
de datos de este proyecto es el aula hospitalaria del Hospital de Suba Il nivel ESE y sus
entes participativos, como lo son licenciados (as) en formacion (practicantes) y los
profesionales en educacion (profesores) que se encuentran trabajando en las aulas
hospitalarias del campo de investigacidn, esto son quienes permiten el desarrollo de este
proyecto a través de distintas técnicas para luego ser analizadas y dar respuesta a la

pregunta problema planteada.

Es importante resaltar que la poblacion infantil que se encuentra en este campo
de estudio es fluctuante debido a su condicion particular, asi mismo, la poblacion de
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profesionales que fueron foco de estudio un (1) practicante y dos (2) docentes
profesionales. Esta muestra es intencional, porque se necesitdé obtener el permiso del

Hospital para acceder a la informacion y el consentimiento informado de los profesores.

4.4 Instrumentos de recoleccion
Una vez que se determino el tipo de estudio y el método, se considera pertinente
para esta investigacion la observacion directa, mediante diarios de campo para la

recoleccion de datos y la entrevista semiestructurada.
Los diarios de campo son:

(...) un registro clave de la investigacion. En él se vuelcan
especialmente vivencias y experiencias generadas en el trabajo de campo. Se
trata de un recurso que permite explicitar por escrito cierto tipo de observaciones
a la vez que dar visibilidad a emociones, como sentimientos que se despliegan y
transforman en el curso de la investigacion. Dicho esto el diario se toma como
elemento fundamental para organizar la experiencia de la investigacion y asi
exponer nuestras intuiciones a partir de los referentes empiricos que uno ha
relevado en el campo. (Vasilachis, 2006, p.137).

Por otro lado como instrumento de recoleccién se tiene la entrevista semi-

estrucuturada que consiste en:

Determinar de antemano cual es la informacion relevante que se
quiere conseguir. Se hacen preguntas abiertas dando oportunidad a recibir

mas matices de la respuesta, permite ir entrelazando temas, pero requiere

de una gran atencion por parte del investigador para poder encauzar y

estirar los temas. (Actitud de escucha). Valles, (2002, p 57).

Se escoge este instrumento de recoleccion de datos porque se obtienen las
diversas opiniones de las personas, desde su experiencia acerca del problema que se esta
investigando. Es por esto que se opta por usar una entrevista semiestructurada con el fin
de realizar diversas preguntas que permitan la construccion de significados,

conocimiento y alcanzar los objetivos de la presente investigacion. Para luego toda esta
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informacidn obtenida analizarla y clasificarla segun las categorias de investigacion de

este proyecto.

En este sentido se aplico la siguiente entrevista a (1) practicante que se
encuentran en aulas hospitalarias del Hospital de Suba Il Nivel ESE y a dos (2)
licenciadas en educacion, con el fin de obtener percepciones sobre su proceso de

practica y labor educativa al interior de estas aulas.

La entrevista consistia en 6 preguntas abiertas formuladas de la siguiente manera:

Tabla 1. Entrevista. De la autora

¢Cudles son las metodologias de ensefianza que utilizan con los nifios de las aulas hospitalarias?
¢Qué tan eficaz son las metodologias aplicadas en el aula hospitalaria?

¢Cudles son las competencias que se desarrollan en la practica pedagdgica desde las aulas
hospitalarias?

¢Qué aportes da esta practica pedagdgica, en espacios de educacién no formal para su formacion
como profesional?

¢Cual es el seguimiento- evaluacion que se le realiza a los nifios en el aula hospitalaria? y para
finalizar.

¢Cudles son los recursos con los que cuenta el aula hospitalaria para garantizar el Desarrollo de
habilidades, actitudes y conocimientos de cada nifio?

Las preguntas planteadas (tabla 1), se realizaron con el fin de reconocer, como se
desarrollan las préacticas del licenciado en educacién en las aulas hospitalarias, de
manera que se tuviera una perspectiva amplia acerca de la labor que realiza el docente en

estos espacios, tema central en la presente investigacion.

A través de la observacion directa, diarios de campo, entrevistas y los resultados
obtenidos de esta investigacion, se pretende que los futuros graduados o aquellos que
estan en este proceso de practica, puedan motivarse a discutir, cuestionar, confrontar y

reflexionar sobre los contenidos, temas, estrategias, metodologias, didactica,
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involucrados en el que hacer pedagogico y la practica educativa al interior de estas

aulas.

4.5 Técnicas de analisis de resultados

En este apartado se hace referencia a la técnica que se usa para analizar los
resultados de toda la informacién recolectada a través del registro de las notas de campo
(anexo 2) durante el desarrollo de la investigacion, llegando a este punto para el
respectivo analisis se hard uso de la técnica por triangulacion, en dicho proceso se
seleccionaron unas categorias como las metodologias, recursos, competencias, tipos de

ensefianza, evaluacion-seguimiento.

Benavides y Gomez (2005), afirman que “El arte de este tipo de triangulacion
consiste en dilucidar las diferentes partes complementarias de la totalidad del fendmeno
y analizar por qué los distintos métodos arrojan diferentes resultados” (p. 121). La
triangulacion de datos se realiza con los métodos de la observacion para la interpretacion
de datos cualitativos de lo que se estudia, asi se puede verificar y comparar la

informacion de los diferentes métodos.
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5. Resultados (Devolucion Creativa)

En este apartado se hace referencia a los resultados obtenidos al aplicar los
instrumentos de recoleccion en este caso (entrevistas, observacion directa y diarios de
campo) todo esto con el fin de analizar sus contenidos teniendo en cuenta las categorias
de analisis planteadas y asi hacer veraz y relevante el cumplimiento de los objetivos
planteados en la presente investigacion. Se toma como referencia Hernandez, Fernandez

y Baptista, et al, 2010) nos plantean que:

Los reportes de los resultados de la investigaciéon cualitativa se desarrollan
mediante una forma y esquema narrativos. Estos reportes también deben ofrecer
una respuesta al planteamiento del problema y fundamentar las estrategias que
se usaron para abordarlo, asi como los datos que fueron recolectados, analizados
e interpretados por el investigador. (p.524).

En la cuarta fase del enfoque Praxeoldgico hace referencia a la reflexion en la

accion (Devolucion Creativa) dicha fase segin Juliao (2011):

Es una etapa fundamentalmente prospectiva, que responde a la pregunta: ¢qué
aprendemos de lo que hacemos? La prospectiva es una representacién que
pretende orientar el proyecto y la practica del profesional/praxedlogo; una
representacion donde el futuro es planteado a priori como un ideal. Tiene una
funcién de suefio, de deseo, de anticipacion. Ella pretende un actuar y nuevas
vias de accion, un cambio y no una simple descripcion de lo que va a pasar; en
otras palabras, comprende una dimensién evaluativa desde otro futuro posible.

(p.46).

En la investigacion lo que se pensé hacer es darle un reconocimiento a
este &mbito educativo, llamado Aulas Hospitalarias, evocando la labor docente
como el principal guia e impulsor en el proceso eficaz en estas aulas, donde su

funcion principal es brindar el apoyo necesario a los nifios en calidad de
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pacientes tanto afectivo, emocional y por supuesto educativo, pretendiendo hacer

un cambio en el que hacer docente.

5.1Interpretacion de resultados

El desarrollo del proceso investigativo que se llevé a cabo fue un acto reflexivo de la
formacion de pedagogas infantiles, pues brindé una mirada distinta hacia el campo

pedagdgico y la valiosa labor de educar en un aula no regular.

Se realiza la interpretacion de resultados de Metodologia en las aulas
hospitalarias de acuerdo a los aspectos de: Recursos en las Aulas Hospitalarias,
Competencias de la labor docente en el Aula Hospitalaria, Tipo de ensefianza en el Aula
Hospitalaria y Evaluacion- seguimiento de los nifios en el Aula Hospitalaria, que se
reflejan en las entrevistas realizadas tanto a una estudiante de préctica de Pedagogia,

como a las dos profesoras tituladas del Hospital quienes son la muestra de estudio.

En la tabla 2 se presenta las respuestas de las entrevistadas asi: Estudiante de
Practica de UNIMINUTO practicante 1, Profesoras del Aula Hospitalaria: Lic. 1 y Lic.

2.

(Tabla 2): Tabla Interpretacion de resultados. Disefiado por la autora.

Cuales son las metodologias de ensefianza que utilizan con los
nifios de las aulas hospitalarias?

Andlisis
Practicante 1 Lic. 1 Lic. 2
Aunque el | Se utiliza una | Mediante el | Las metodologias que se
proceso con | autoevaluacion para saber | juego. La | utilizan segun el analisis de
estudiantes de | en qué nivel esta el | creatividad e | las 3 preguntas, es que el
aulas estudiante y de acuerdo a | interés del nifio, | proceso de ensefianza que
hospitalarias el | esto se le brinda el |la interaccion [ se dan en las aulas
nivel es mas | acompafiamiento con el medio y | hospitalarias se basa en
sutil, pero mas | reforzando las areas en las | tratar en lo | brindarle a los nifios y nifias
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personalizado, se
utilizan procesos
légicos para que
ellos puedan
analizar y
proyectar eso en
la vida cotidiana.

que presenta falencias.
Se trabaja por modulos.
Método intuitivo.
Método basado en
psicologia del alumno.

la

maximo que se
sienta motivado
por aprender y

enfrentar  retos
en su diario
Vivir.

una buena interaccion que
conlleve a la completa y
efectiva educacion en el
periodo de hospitalizacion.

¢Qué tan eficaz son las metodologias aplicadas en el aula hospitalaria?

Principalmente
ya que es un
proceso
personalizado
entre docente-
estudiante las
metodologias
deben ser
concisas para
que a ellos les
sirva para la
vida cotidiana,
es eficazen la
medida que el
estudiante crea
que va hacer
atil para él.

Las metodologias que se
manejan son exitosas ya
que le brindan al
estudiante la oportunidad
de vivir otras experiencias
y olvidarse por un
momento de su
enfermedad, un ejemplo
claro es el caso de los
nifios con céancer, en ese
estado los nifios se
deprimen y gracias a la
funcion de estas
metodologias ayudan a
gue esta enfermedad sea
mas fécil para el nifio.

Antes de realizar alguna
dindmica, actividad,
gjercicio se debe ante todo
saber sus intereses para
seguir con el proceso.

Se parte de que
todo este proceso
sea una interaccion
y colaboracion
tanto como de los
padres, docentes e
institucién a la que
esté vinculado el
nifio

Todas las
metodologias
mencionadas ya

anteriormente
resultan exitosas si
se llega a wuna
efectiva
colaboracion de los
entes participativos
como son padre —
docente — colegio.
= nifio.

Segln el anélisis de las
respuestas antes
mencionadas, las
metodologias son eficaces
ya que les brindan a los
nifios y nifas
hospitalizadas, la
oportunidad de disfrutar
de nuevas experiencias
con la colaboracion de los
docentes, padres de
familia e integrantes del
hospital.

En el proceso de
ensefianza de los nifios, se
debe tener un apoyo
socio-afectivo constante,
para que las dindmicas
gue quieran desarrollar sea
un éxito.

¢Cudles son las competencias que se desarrollan en la practica pedagdgica desde las aulas

hospitalarias?

Practicante 1 Lic.1 Lic. 2 Analisis

Se trabaja Se  trabaja | Se trabaja | Las competencias importantes que se

desde tres desde tres | desde tres | desarrollan en las aulas hospitalarias, se basan

competencias | competencias | competencias | en los conocimientos previos de los nifios y

que son: que son: | que son: nifias, para tener una idea de las dinamicas que

conocimiento | conocimiento se puede realizar en estos espacios para su

s, habilidades | s, habilidades [Conocimientos, | proceso de ensefianza-aprendizaje.

y actitudes. y actitudes.  habilidades y | Las habilidades se dividen en atencion,
actitudes. percepcion y procesos de pensamiento, las

afectivo de los

cuales se deben tener en cuenta en los nifios,
para que las practicas desarrolladas por los
docentes sean satisfactorias.

En el aula hospitalaria la labor docente es
importante para el desarrollo cognitivo y

nifos en condicion de

hospitalizacion, pero en este caso es necesario
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tener en cuenta las actitudes de cada uno de
ellos, para que la estadia en el aula hospitalaria
sea especial y divertida.

¢Cdémo licenciada en pedagogia infantil cual es

Hospitalarias?

el tipo de ensefianza que manejan en las Aulas

Lic. 1

Lic. 2

Analisis

El tipo de ensefianza que se
maneja es la creatividad, sin
ella no se podria lograr lo que
se quiere, también se debe
tener disposicion, ganas de
trabajar, que el nifio no se
distraiga, porque en su
condicién seria un proceso
poco profesional.

El tipo de ensefianza es la
de buscar la interaccion con
el nifo, darle confianza, ser
espontaneos,
creatividad, para después
buscar que elementos y/o
herramientas funcionan en
el desarrollo del nifio para
su buen aprendizaje.

tener

El tipo de ensefianza que
manejan las Licenciadas en las
aulas hospitalarias se basan
principalmente en la creatividad,
ya que con elementos novedosos
haran que los nifios se sientan a
gusto y olviden por un momento
su enfermedad y se alejen un
poco de la rutina, mejorando su

aprendizaje.

¢Qué aportes da esta practica pedagdgica en espacios de educacion no formal, para su formacion

como profesional?

Practicante 1 Lic. 1 Lic. 2 Anélisis

Los aportes mas que en una | La La practica | Los aportes que da la
proyeccion en materias como | sensibilizacid | pedagdgica en | practica en las aulas
fisica y matematicas es la parte de | n, trabajar en | este espacio tan | hospitalarias, es la
poder reconocer un experimento | este campo | poco valorado y | sensibilizacion, el
de la vida cotidiana y moldearlo | es distinto a | conocido ayuda a | amor, comprension y
para que eso mismo nos de | comparacion | abrir el corazén | entrega a esta
herramientas para interpretar y | de un | de las | profesion.

asimilar  fendmenos de la | colegio. profesionales, En algunos casos se da
naturaleza, es ensefiar para la vida centrandose mas | a conocer el que hacer
con herramientas que permitan en calidad | docente como
comprender el mismo, y para mi emocional del | “asistencialismo”, pero
vocacién profesional es permitir nifio. no es asi, esta

dar visiones desde una perspectiva
no comun y entender por los que

profesién da la
oportunidad de ensefiar

pasan estos nifios, brindar para la vida.

esperanzas.

¢ Cudl es el seguimiento- evaluacion gue se les realiza a los nifios en el aula hospitalaria?
Practicante 1 Lic. 1 Lic. 2 Analisis

Como docente se | Se realiza la | +Autoevaluacion. El seguimiento que se

mantiene un proceso en | autoevaluacion +Complementar realiza en el aula

que los  estudiantes | con un formato de | &reas como  son | hospitalaria, es por

quieran saber, indaguen | caracterizacion, religion, artistica, | medio de

cada dia mas de los | con el fin de saber | mediante actividades | autoevaluacion,

procesos efectuados en el | las necesidades y | ludicas formato de

aula manejados en el aula | conocer mas | + Una calificacion | caracterizacion,

en sus expectativas y | acerca de la | cualitativa expectativas y una

motivacion. enfermedad del | + Apoyo escolar dos | calificacion cualitativa
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nifo. veces a la semana para que su desarrollo
sea efectivo durante la
estadia en el hospital.

¢ Cudles son los recursos con los que cuenta el aula hospitalaria para garantizar el Desarrollo de
habilidades, actitudes y conocimientos de cada nifio?

Practicante 1 Lic. 1 Lic. 2 Anélisis
Se cuenta con un | Muy pocos, por | Se cuenta | Los recursos con los que cuenta el
espacio adecuado, | parte de la | con aula hospitalaria son pocos, ya que
iluminado, de libre | secretaria recibian | computador | por parte de la secretaria no
expresion donde los | una vez al afo | es, un | reciben lo  suficiente  para
estudiantes pueden | algo muy minimo | tablero, garantizar el apoyo escolar de los
decidir qué hacer y |y el resto de | muy poco | nifiosy nifias.
compartir sus | materiales son por | material Ademaés las mismas docentes que
experiencias, se cuenta | parte de nosotras | didactico. trabajan en estos campos de
con el cuerpo humano | todo siendo educacion no formal, deben
profesional y el interés | recursivas y aportar para los utiles de los nifios
que tienen los | aportando lo que de  sus propios recursos
estudiantes por | mas podamos de econoémicos.
participar 'y querer | nuestros bolsillos.
aprender.
Herramientas: Tableros,
marcadores, cuadernos,
sillas, mesas, tiempo.

5.1.1 Metodologia en las aulas hospitalarias

En cuanto a las metodologias (tabla 2) segun los resultados de las entrevistas, se da
por entendido que lo que se maneja en estos espacios es distinta, a la que se puede
manejar en un espacio de aula regular pues aqui se debe tener muy en cuenta que para
cada nifio hay una necesidad por suplir distinta a la del otro aqui no se va a encontrar
solo un nifio diferente si no muchos, es por esto que desde este espacio a cada nifio se le
brinda un acompafiamiento y un proceso de ensefianza personalizado entre docente-

estudiante, buscando que cada metodologia que aplican sea efectiva.

Asi como lo afirma Ceballos, A. (2014) la metodologia que se utilizan en la aulas

hospitalarias dependen de le prolongacion de la estancia, el flujo de pacientes y las

50




dolencias de cada uno. Pues se utilizan procesos logicos para que ellos puedan analizar
y proyectar eso en la vida cotidiana, se considera que dichas metodologias resultan ser

eficaces en la medida que los nifios y nifias creen que van a ser Utiles para ellos.

De igual forma dentro de dicho proceso segun las Licenciadas en Educacién
entrevistadas, realizan una autoevaluacion a cada nifio y nifia que asisten al aula
hospitalaria con el fin de saber en qué nivel de conocimientos estan y de acuerdo a esto
brindan el acompafamiento adecuado reforzandolos en sus aprendizajes, para que asi
mismo a la hora de volver al aula regular puedan seguir con las clases. Todo esto hace
parte de las metodologias que se aplican en un Aula hospitalaria y de igual forma se

respeta el ritmo de aprendizaje de cada nifio y nifia.

Luego de observar y tener ese contacto con estos espacios se considera que los
licenciados de aulas regulares deberian aprovechar los momentos donde el nifio y nifia
tienen esa libertad de expresarse, en momentos de juego es alli donde se pueden ver los
aspectos, las falencias, las fortalezas y una serie de actitudes que normalmente el nifio y
nifia en una clase no las iran a revelar. Pues es asi como las licenciadas en educacion de
las Aulas hospitalarias conocen cada dia mas a sus estudiantes y esto hace que el proceso

de ensefianza sea mas eficaz ya que se conoce mas a fondo las necesidades de cada uno.

5.1.2 Recursos en las Aulas hospitalarias

Se puede observar (anexo 3) que existe un espacio con las mesas sillas y
algunos juegos para la actividad motriz de los nifios, un decorado que alegra el lugar,
también trabajos realizados por los nifios sobre papel con colores vistosos, lo que

indica que tienen cierto recurso basicos para dibujar, pinta y colorear. Sin embargo,
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los licenciados en educacion dicen que los recursos para el trabajo pedagdgico con
los nifios y nifias son muy pocos, se considera que para estos espacios se deberia
brindar una ayuda mas pertinente por parte de la Secretaria de Educacion y demas
entes de apoyo de estos espacios. Es desde alli donde se empieza a ver falencias en
los procesos de ensefianza, puesto que no es lo mismo desarrollar una actividad que
se cuenta con todos los recursos a otra donde no se cuenta con recursos adecuados
para el desarrollo de esta. Sin embargo, las licenciadas son recursivas en utilizar
materiales de facil adquisicién como papel, lapices, colores, pinturas. Los materiales
recreativos que permiten el juego y la actividad fisica, algunas veces no pueden ser
utilizados por todos los nifios y nifias porque las limitaciones de su afeccion de salud

no se lo permiten.

Es necesario ser recursivos con las materiales, las licenciadas y el practicante
pueden utilizar algin material reciclable del mismo hospital como cajas de
medicamentos, tubos de papel higiénico para realizar algunas manualidades con los
nifios y nifias teniendo las precauciones de esterilizacién de manos antes y después
de realizadas las actividades e incluso limpieza de los mismos con gel esterilizador.
Existen otro materiales que los padres, familiares y personal del servicio de salud
podria proporcionar como papel de regalo, hojas de papel bond que estén limpias por
un lado, revista etc., teniendo las mismas precauciones de higiene de ellos, que les
permita rasgar, arrugar, recortar, pegar con unos fines especificos pedagogicos para

abordar los temas a tratar.
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5.1.3 Competencias de la labor docente en el Aula Hospitalaria

Con respecto a las competencias que debe tener cada practicante y licenciado que
se encuentra en este aula no regular son basicas, ya que es necesario tener conocimiento
acerca de cada situacion o estado en el que este cada nifio o nifia, habilidades y actitudes
frente a labor que se vaya a desarrollar, la disposicidn y excelente actitud para tratar, y
poder entender a cada uno de estos nifios y nifias. En muchos casos poder ponerse en el

lugar de cada uno de ellos.

Estos profesores en el aula hospitalaria cumplen con las competencias
pedagdgico didacticas de facilitadores de los procesos de aprendizaje, como lo dice
Arango et al (2004), para que cada vez sean los nifios y las nifias mas autbnomos, esto
implica que ellos conocen, saben, seleccionan, utilizan, evaltan, perfeccionan y recrean
0 crean estrategias de intervencion didactica efectivas de acuerdo a las necesidades
particulares de los nifios y nifias, incluso incluye nuevas tecnologias de la informacion y

la comunicacion.

Las competencias de gestion institucional que realizan los profesores en el aula
hospitalaria, deben hacen referencia a la capacidad demuestran de articulacion del
sistema educativo en general lo macro o instituciones educativas donde estan
matriculados los nifios y nifias, con lo micro o planeacion de clases especificas para
desarrollar en el aula hospitalaria. (Arango et al., 2004). Estas licenciadas y el
practicante tienen en cuenta la guia que envia los profesores de las aulas regulares de los
nifos y nifias hospitalizados y con base a ellos realizan las planeaciones de las clases,
utilizando estrategias didacticas motivadoras a través de juegos, manualidades, lecturas,

videos que permiten el aprendizaje de manera mas amena.
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Las competencias interactivas de los profesores (Arango et al., 2004) se pueden
observar en sus acciones especificas de compartir un espacio y unos recursos limitados,
siendo asi especialista en educacién y trabajando en unidn otras personas como los
padres y los profesores de las aulas regulares con quienes tienen un comunicacion
constante para continuar con el proceso educativo de los nifios y nifias hospitalizados,
pero no con las demas personas del servicio de salud del hospital que solo se limitan a

sus funciones.

Las competencias especificas de un mayor dominio de contenidos referidos al
campo concreto de la atencidon educativa a nifios y nifias enfermos y hospitalizados
(Arango et al., 2004) se observan claramente en estas licenciadas y el practicante que
laboran en estas aulas hospitalarias del Hospital de Suba, puesto que con su labor
brindan el apoyo pedagdgico pero ademas con un ingrediente de afectividad, solidaridad,
respeto y dedicacion para ayudarlos a que eso momentos con ellos sea de esparcimiento

y rompan con la rutina hospitalaria.

La labor educativa en el aula hospitalaria es un campo de accidon para la
formacion de Licenciados en educacion infantil para lo cual es necesario desarrollar
competencias que permitan prepararse para brindar una educacion de calidad a

estudiantes muy particulares que no pueden asistir al aula regular.

54



5.1.4 Tipo de ensefianza en el Aula Hospitalaria

En cuanto al tipo de ensefianza se considera que en estos espacios se maneja
desde su condicion de vida, respetando su estado emocional y sus necesidades. Todas las
actividades organizadas parten de propuestas interesantes, que le ayuden a construir sus
propios conocimientos, desarrollando asi la creatividad de cada nifio y nifia. y después
de haber identificado su desarrollo cognitivo, se parte desde ahi para brindarle el apoyo
necesario, teniendo en cuenta que el licenciado es un agente importante para el proceso

educativo sea satisfactorio, un amigo mas de cada nifio o nifia que se encuentra alli.

En esta aula hospitalaria los tipos de ensefianza que utilizan las licenciadas y el
practicante son la personalizada, globalizada, trabajo en pequefios grupos Yy el juego. La
ensefianza personalizada se observa en el trabajo individual con cada nifio o nifia porque
provienen de diversos niveles educativos. La globalizacion de la educacion la
desarrollan utilizando las temaéticas en espacios de lectura o lenguaje donde todos los
nifios y nifias participan y en pequefios grupos cuando juegan con loterias y fichas de

ensartar.

De esta forma se cumple con lo que afirman Arango et al. (2004) de que se debe
impartir ensefianzas que tenga en cuenta las necesidades e intereses de cada nifio
hospitalizados con programacion o actividades pedagégicas adaptadas, adecuandose al

nivel escolar, desarrollandose los ajustes y adaptaciones curriculares que necesarias.

El juego terapéutico como herramienta de ensefianza posibilita los procesos de
ensefianza — aprendizaje facilitando el trabajo clinico con los nifios ademas, posee
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poderes curativos, siendo como medio de comunicacion y diagnéstico psicopedagogico.
(Arango et al., 2004). Las licenciadas y el practicante utilizan el juego en casi todas las
actividades que planifican. Se observan a los nifios y nifias participar de manera
dindmica de acuerdo a sus posibilidades, sonrien y se ven felices en esos momentos.

Incluso cuando los profesores llegan ellos manifiestan felicidad.

El juego se ha convertido en una estrategia pedagogia hospitalaria de gran
utilidad para los profesores y agrado para los nifios y nifias hospitalizados, porque a
través del juego aprenden, esos aprendizajes perduran porque los han vivido y ademas

de ser agradable interacttian con otros.

5.1.5 Evaluacion- seguimiento de los nifios en el Aula Hospitalaria

La evaluacion evidencia el avance particular de cada nifio y nifia
hospitalizados en cuanto a su desempefio escolar, nivel de adaptacién psicologica y
grado de afectacion y aceptacion de la patologia. También debe permitir evaluarse la
accion pedagogica del profesor y las interacciones que facilitan en aprendizaje y
desarrollo de ellos. (Arango et al., 2004). En las Aulas Hospitalarias (Anexo 3), los
licenciados llevan un proceso de evaluacién cualitativo, ya que como es un apoyo
escolar no los califican con notas, sino teniendo en cuenta el avance gque ha tenido el

nifio o nifia durante la estadia en el Hospital.

El seguimiento que se le realiza a cada nifio y nifia en situacion de paciente
hospitalizado es mediante la evaluacion con un formato de caracterizacion, con el fin de

saber las necesidades y nivel cognitivo de cada uno y los alcances adquiridos.
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En el proceso investigativo, lo primero a resaltar es que por ningin motivo se

puede comparar el trabajo de ensefiar en un aula hospitalaria a un aula convencional.

En aula hospitalaria como espacio donde los docentes mantienen el
acompariamiento del aprendizaje, también brindan su apoyo y comprension a los
nifios y nifias que acuden a ellas. Durante su estadia asi sea corta o de larga duracién
apoyan su ritmo escolar con dedicacion. Para este proceso también reciben el apoyo
en conjunto, es decir de la familia, el estudiante (nifio o nifia en calidad e paciente) y

los apoyos de los profesores de las aulas regulares.

En la observacion da cuenta que los licenciados son personas que poseen
calidad humana, que no les basta con el proceso académico sino también lo
primordial en este espacio es la afectividad y la comprension que le brinda a cada
nifio y nifa.

El ejercicio de la profesion como profesores les permite experimentar
variedad de acontecimientos, emociones etc., en general cumpliendo con el curriculo
de la institucion, realizando trabajos, ludicos, manuales, artisticos, pero cumpliendo
el deber de ensefiar, pero muchas veces se olvida que ensefiar va mas alla de un
lapiz, una hoja, el verdadero arte de la educacion es llenar la mente pero lo mas
importante el corazén, y eso fue lo que dejo esta experiencia de conocer ambitos
educativos poco conocidos, que lo valioso es dar y recibir pero lo més importante es
dejar huella y eso hace cada profesional en un aula hospitalaria, demostrar y mostrar

que la educacion puede abrir muchas puertas y ademas muchos corazones.
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6. Conclusiones (Devolucién Creativa)

En el presente proyecto de investigacion se concluye que con el reconocimiento del
contexto en el que se desarrollan las practicas pedagogicas y el papel que asume el
pedagogo, brinda un apoyo pedagdgico a los nifios y jovenes en calidad de pacientes
para que continlen con su proceso formativo en el aula hospitalaria del hospital de suba

Il Nivel ESE, evitando que se retrase el proceso de aprendizaje.

Las practicas pedagogicas que se desarrollan en las Aulas Hospitalarias con el
fin de atender las necesidades a nivel psicologico y social que son producidas por la
enfermedad, fortalecen la relacién de vinculos entre dos participantes; el licenciado es
quien re-significa la experiencia educativa de aquellos nifios y nifias que se encuentra en
situacion de hospitalizacion mediante sus conocimientos, utiliza una serie de recursos
didacticos y de actividades que pueden dar continuidad al proceso de formacion
educativo y, al mismo tiempo construyen para que afronten su enfermedad, generando

en ellos una personalidad autonoma y fortaleciendo su autoestima.

También promueve en los nifios (as) y jovenes una educacién compensatoria, con la
finalidad de alcanzar por lo menos los niveles minimos de sus cursos, eliminando

lagunas de conocimiento y, supliendo asi su ausencia del centro escolar. (Anexo 3).

Teniendo en cuenta los criterios de apoyo pedagdgico y de normatividad que asume
el docente en el aula hospitalaria del hospital de suba Il nivel ESE, es necesario tener
claro el quehacer como futuros licenciados en educacion en estas areas; pues no es lo

mismo realizar la labor de docente en un aula regular que en estas no regulares, de igual



forma se evidencia que estos licenciados respetan el desarrollo cognitivo de cada nifio,
nifia 0 jovenes que a la hora de ensefiar no son unos licenciados autoritarios, permiten la
interaccion de ellos, fomentan el trabajo en equipo y la ensefianza mutua. De igual forma
fortalecen las dimensiones de ellos mediante una metodologia Iudica. Los profesionales
en educacion realizan seguimientos a cada uno de ellos en calidad de paciente
hospitalizado de larga duracion, a estos se les realiza una revision de los conocimientos
ya adquiridos antes de ingresar para luego poder ver los avances que hayan tenido
durante su estancia y asi mismo pasar el informe al colegio que estd vinculado y asi

poder continuar con sus estudios.

En este contexto existe el caso de pacientes con un diagnéstico cronico y
discapacidad lo cual hace que estos nifios y nifias aplacen su formacién académica
debido a la gravedad de su condicion, para estos casos el licenciado en educacién
cumple un papel muy importante ya que no es solo brindarle un conocimiento o una
ensefianza de algun tema, si no ir mas haya y ponerse en el lugar de ese nifio, de
brindarle mas que conocimientos un apoyo emocional, de actitud motivarlo para que
cada mafiana se levante de su camilla con méas ganas de continuar con su vida y que no

se sienta diferente a los demas.

De igual forma nos amplié el conocimiento acerca de nuestra labor docente. Como
bien se sabe es una actividad que a medida que pasan los afios todo va cambiando y en
este trabajo de investigacion se resalta una de esas novedades que desde hace un tiempo
se lleva acabd y son los espacios de las aulas hospitalarias. Dicho contexto no es muy
conocido por muchos profesionales en educacion, con esta investigacion se hace

relevancia a que la labor del docente no es solo ensefiar una serie de contenidos sino

o)v)



también brindarle a ese nifio 0 nifia un acompafiamiento en su proceso emocional, desde

diferentes metodologias, recursos, formas de evaluar entre otras.
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7. Prospectiva (Devolucion Creativa )

Se evidencian aspectos importantes durante esta investigacion pues se logré
conocer la experiencia laboral y personal de los licenciados en educacion en un Aula
hospitalaria, quienes hacen la invitacion a indagar mas sobre estos temas que involucran
a una infancia en un escenario que para muchos no son muy reconocidos, que a pesar de
las leyes que acobijan estos lugares y que es ya visto como un programa que fortalece el

derecho a la educacidn carece asi de las ayudas que deberian prestarles.

Se espera generar un impacto a futuro en el programa de licenciatura en
pedagogia infantil de la corporacion universitaria Minuto de Dios (UNIMINUTO) para
que si se piensa implementar estas practicas profesionales en este campo se tenga en
cuenta el perfil que debe tener ese futuro profesional en educacion, que desde el
momento que pisen estos lugares deben ser lideres de transformacion social y las

competencias con las que debe contar.

Para finalizar se quiere hacer una invitacion a que se realicen mas proyectos
investigativos sobre estos espacios de educacion y lograr que se le dé una mayor
importancia. También verificar que las entidades cumplan con lo que establecen en sus
estamentos, pues se evidencio mucha falta de compromiso por parte de la secretaria de

educacion en cuanto a los recursos de dichas aulas.
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ANnexos

Anexo 1 Entrevista semi-estructurada

Nombre: practicante 1 Fecha: 02-04-16

Respetados directivos del Hospital de SUBA Il NIVEL ESE la siguiente entrevista se
realizara con fines pedagogicos como instrumento de investigacion para el proyecto de
grado de las estudiantes de Licenciatura en Pedagogia Infantil de la Corporacion
Universitaria Minuto De Dios el cual tiene por objetivo Caracterizar las practicas que
ejerce el pedagogo infantil en las aulas hospitalarias del Hospital de Suba Il nivel ESE.
Esta entrevista es semi-estructurada y cuenta con 6 preguntas abiertas acerca de las
practicas pedagdgicas que ejercen en el aula hospitalaria. Agradecemos su colaboracion.

Preguntas:

¢Cuales son las metodologias de ensefianza que utilizan con los nifios de las aulas
hospitalarias?

Aunque el proceso con estudiantes de aulas hospitalarias el nivel es mas sutil, pero
mas personalizado, se utilizan procesos l6gicos para que ellos puedan analizar y
proyectar eso en la vida cotidiana.

¢ Qué tan eficaz son las metodologias aplicadas en el aula hospitalaria?

Principalmente ya que es un proceso personalizado entre docente- estudiante las
metodologias deben ser concisas para que a ellos les sirva para la vida cotidiana, es
eficaz en la medida que el estudiante crea que va hacer (til para él.

¢ Cudles son las competencias que se desarrollan en la practica pedagdgica desde las
aulas hospitalarias?

Se trabaja desde tres competencias que son: conocimientos, habilidades y actitudes.

¢Qué aportes da esta practica pedagdgica, en espacios de educacion no formal para
su formacion como profesional?

Los aportes mas que en una proyeccion en materias como fisica y matematicas es la
parte de poder reconocer un experimento de la vida cotidiana y moldearlo para que
eso mismo nos de herramientas para interpretar y asimilar fenomenos de la
naturaleza, es ensefiar para la vida con herramientas que permitan comprender el
mismo, y para mi vocacion profesional es permitir dar visiones desde una perspectiva
no comun y entender por los que pasan estos nifios, brindar esperanzas.

¢Cual es el seguimiento- evaluacion que se le realiza a los nifios en el aula
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hospitalaria?

Como docente se mantiene un proceso en que los estudiantes quieran saber, indaguen
cada dia mas de los procesos efectuados en el aula manejados en el aula en sus
expectativas y motivacion.

¢Cuales son los recursos con los que cuenta el aula hospitalaria para garantizar el
Desarrollo de habilidades, actitudes y conocimientos de cada nifio?

Se cuenta con un espacio adecuado, iluminado, de libre expresién donde los
estudiantes pueden decidir qué hacer y compartir sus experiencias, se cuenta con el
cuerpo humano profesional y el interés que tienen los estudiantes por participar y
querer aprender.

Herramientas:

Tableros, marcadores, cuadernos, sillas, mesas, tiempo.

Nombre: Lic. 1 Fecha: 02-04-16

Respetados directivos del Hospital de SUBA Il NIVEL ESE la siguiente entrevista se
realizara con fines pedag6gicos como instrumento de investigacion para el proyecto de
grado de las estudiantes de Licenciatura en Pedagogia Infantil de la Corporacion
Universitaria Minuto De Dios el cual tiene por objetivo Caracterizar las practicas que
ejerce el pedagogo infantil en las aulas hospitalarias del Hospital de Suba Il nivel ESE.
Esta entrevista es semi-estructurada y cuenta con 6 preguntas abiertas acerca de las
practicas pedagogicas que ejercen en el aula hospitalaria. Agradecemos su colaboracion.

Preguntas:

¢Cudles son las metodologias de ensefianza que utilizan con los nifios de las aulas
hospitalarias?

+Se utiliza una autoevaluacion para saber en qué nivel esta el estudiante y de acuerdo
a esto se le brinda el acompafiamiento reforzando las areas en las que presenta
falencias.

+Se trabaja por médulos.
+método intuitivo.
+ Método basado en la psicologia del alumno.

¢ Qué tan eficaz son las metodologias aplicadas en el aula hospitalaria?
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Las metodologias que se manejan son exitosas ya que le brindan al estudiante la
oportunidad de vivir otras experiencias y olvidarse por un momento de su
enfermedad, un ejemplo claro es el caso de los nifios con cancer, en ese estado los
nifios se deprimen y gracias a la funcion de estas metodologias ayudan a que esta
enfermedad sea mas facil para el nifio.

Antes de realizar alguna dinamica, actividad, ejercicio se debe ante todo saber sus
intereses para seguir con el proceso.

¢Cuales son las competencias que se desarrollan en la practica pedagogica desde las
aulas hospitalarias?

Se trabaja desde tres competencias que son: conocimientos, habilidades y actitudes.

¢Coémo licenciada en pedagogia infantil cual es el tipo de ensefianza que manejan en
las Aulas Hospitalarias?

El tipo de ensefianza que se maneja es la creatividad, sin ella no se podria lograr lo
que se quiere, también se debe tener disposicion, ganas de trabajar, que el nifio no se
distraiga, porque en su condicidn seria un proceso poco profesional.

¢Qué aportes da esta practica pedagdgica, en espacios de educacion no formal para
su formacion como profesional?

La sensibilizacion, trabajar en este campo es distinto a comparacion de un colegio.

¢Cuél es el seguimiento- evaluacion que se le realiza a los nifios en el aula
hospitalaria?

Se realiza la autoevaluacion con un formato de caracterizacion, con el fin de saber las
necesidades y conocer mas acerca de la enfermedad del nifio.

¢Cuales son los recursos con los que cuenta el aula hospitalaria para garantizar el
Desarrollo de habilidades, actitudes y conocimientos de cada nifio?

Muy pocos, por parte de la secretaria recibian una vez al afio algo muy minimo y el
resto de materiales son por parte de nosotras todo siendo recursivas y aportando lo
que mas podamos de nuestros bolsillos.

70




Nombre: Lic. 2 Fecha: 02-04-16

Respetados directivos del Hospital de SUBA Il NIVEL ESE la siguiente entrevista se
realizara con fines pedag6gicos como instrumento de investigacion para el proyecto de
grado de las estudiantes de Licenciatura en Pedagogia Infantil de la Corporacion
Universitaria Minuto De Dios el cual tiene por objetivo Caracterizar las practicas que
ejerce el pedagogo infantil en las aulas hospitalarias del Hospital de Suba Il nivel ESE.
Esta entrevista es semi-estructurada y cuenta con 6 preguntas abiertas acerca de las
practicas pedagogicas que ejercen en el aula hospitalaria. Agradecemos su colaboracion.

Preguntas:

e ;Cudles son las metodologias de ensefianza que utilizan con los nifios de las aulas
hospitalarias?

Mediante el juego. La creatividad e interés del nifio, la interaccion con el medio y
tratar en lo méaximo que se sienta motivado por aprender y enfrentar retos en su diario vivir.

Se parte de que todo este proceso sea una interaccion y colaboracion tanto como de los
padres, docentes e institucion a la que esté vinculado el nifio.

e Qué tan eficaz son las metodologias aplicadas en el aula hospitalaria?

Todas las metodologias mencionadas ya anteriormente resultan exitosas si se llega a
una efectiva colaboracion de los entes participativos como son padre — docente —
colegio. = nifio

e ;Cuales son las competencias que se desarrollan en la préctica pedagogica desde las
aulas hospitalarias?

Se trabaja desde tres competencias que son: conocimientos, habilidades y actitudes.

e ;Qué aportes da esta practica pedagogica, en espacios de educacion no formal para
su formacion como profesional?

La préctica pedagdgica en este espacio tan poco valorado y conocido ayuda a abrir el
corazén de las profesionales, centrandose mas en la calidad emocional del nifio.

e Cuél es el seguimiento- evaluacién que se le realiza a los nifios en el aula
hospitalaria?

. Autoevaluacion.
. Complementar areas como son religion, artistica, mediante actividades ludicas

. Una calificacion cualitativa
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. Apoyo escolar dos veces a la semana

¢Cudles son los recursos con los que cuenta el aula hospitalaria para garantizar el
Desarrollo de habilidades, actitudes y conocimientos de cada nifio?

Se cuenta con computadores, un tablero, muy poco material didactico.
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Anexo 2 Diarios de campo

L( S UNIMINUTO
= Corperacién Universitaria Minuto de Dios
Educacion de calidad al alcance de todos

CORPORACION UNIVERSITARIA MINUTO DE DIOS
FACULTAD DE EDUCACION - LPIN

DIARIO DE CAMPO- Estudio sobre la practica del licenciado en educacion de las aulas

hospitalarias

Fecha:07 Abril 2016 SUJETO OBSERVADO: Lic. 1

Metodologia

Evidentemente en este espacio se refleja el proposito que tiene el programa
de aulas hospitalarias pues dentro de este aula no regular se hace participe al
licenciado en educacion con el fin de permitirle al nifio o nifia que se
encuentra en estado de hospitalizacion darle una continuidad a su proceso en
aprendizaje obviamente lo hace muy diferente al trabajo que se realiza en un
aula regular pues en este espacio es mas personalizado, aqui se cuenta con 3
docentes y un practicantes quienes en las horas de la tarde realizacion un
acompafiamiento a los nifios y nifias que se encuentran vinculados a este
programa, las docentes manejan una metodologia basada en el amor en la
comprension de la situacién en la que se encuentra este nifio pues aunque en
dicho contexto no existan nifios con enfermedades cronicas y no necesitan de
una estancia larga hay nifios que por sus enfermedades han decidido no
volver al colegio.

Recursos

No se evidencia un apoyo por parte de la secretaria de educacion, carecen de
recursos didacticos, el salon cuenta con un espacio adecuado para el
desarrollo de las actividades, las licenciadas manifiestan que el material
utilizado en las actividades del dia de hoy fue traido por ellas, son muy
recursivas.

Competencias

Son tres fundamentales: conocimientos: pues aca se hace referencia a que
primero las licenciadas indagan acerca de los conocimientos ya adquiridos
del nifio y de acuerdo a esto verifican que le hace falta para asi mismo ellas
reforzar o brindarle un nuevo conocimiento a este.

Habilidades: con cada actividad buscan fortalecer y resaltar las habilidades
con las que el nifio ya cuenta. Es aqui donde podemos evidenciar que cada
uno de estos nifios tiene esa capacidad de aprender por cuenta propia sin
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importar su estado de salud.

Actitudes: todos estos pequefios tienen un espiritu emprendedor y de lucha
constante por salir adelante, aprender cada dia algo nuevo y nos dan ese
mensaje de superacion personal que cualquier licenciado, enfermeras,
doctores y demaés personal que pise estos lugares.

Relacion La préctica en el aula hospitalaria es lidica, ya que en estos espacios es
fundamental la realizacion de diversas actividades que conlleven a la

teoria-practica | - - @ N > 4
distraccion y diversion del nifio que se encuentra hospitalizado.

Evaluacion Las actividades del dia de hoy se evaluaron de forma actitudinal, por la
disposicion de animo que tenian los nifios y una de las profesionales en
educacién nos dio a conocer una rejilla de observacion donde cada una de
ellas registra el comportamiento, los logros que cada nifio alcanza con el
desarrollo de las actividades.

Analisis de la narrativa: En la clase de sociales como primer momento la licenciada comenzé
con una serie de canciones y ejercicios de estiramiento, paso por cada mesa saludando a los
nifios, los animo para que empezaran el dia enérgicos y como regla principal de la clase debian
relacionarse con otro compafiero, darle un abrazo y decirle que no estaba solo que entre todos
iban a vencer ese proceso que llevaban, en esta ocasion solo asistieron 15 nifios a la clase, los
demas no se encontraban dispuestos para recibir dicha clase, sin embargo la licenciada luego de
terminar con estos que asistieron se dirigié a las habitaciones para motivarlos y dejarles la
actividad del dia.
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L( FUNIMINUTO
= Carporacién Universitaria Minuta de Dios
Educacion de calidad al alcance de todos

Corporacién Universitaria Minuto de Dios

Facultad De Educacion - LPIN

Diario de Campo- Estudio sobre la practica del licenciado en educacion de las aulas
hospitalarias

Fecha: 07 de Abril 2016 SUJETO OBSERVADOQO: Lic. 2

Se puede observar que el desarrollo de todas las actividades en el contexto del
aula hospitalaria son de manera ludico pedagogico desde alli es donde las
licenciadas parten para fortalecer y desarrollar competencias en el nifio, de
igual forma crear una sana convivencia y gque esta sea armonica y pensando
en suplir la necesidad de ese nifio en condicidn de hospitalizacion y hacer que
todo este proceso para él sea mas facil de sobrellevar. Con esta metodologia
ellos pueden respetar la integridad de cada nifio y parten desde el interés de

Metodologia

74




él, haciendo también participe a los padres de familia.

Recursos

No se evidencia un apoyo por parte de la secretaria de educacion, carecen de
recursos didacticos, el salon cuenta con un espacio adecuado para el
desarrollo de las actividades, las licenciadas manifiestan que el material
utilizado en las actividades del dia de hoy fue traido por ellas, son muy
recursivas.

Competencias

Son tres fundamentales: conocimientos: pues aca se hace referencia a que
primero las licenciadas indagan acerca de los conocimientos ya adquiridos del
nifio y de acuerdo a esto verifican que le hace falta para asi mismo ellas
reforzar o brindarle un nuevo conocimiento a este.

Habilidades: con cada actividad buscan fortalecer y resaltar las habilidades
con las que el nifio ya cuenta. Es aqui donde podemos evidenciar que cada
uno de estos nifios tiene esa capacidad de aprender por cuenta propia sin
importar su estado de salud.

Actitudes: todos estos pequefios tienen un espiritu emprendedor y de lucha
constante por salir adelante, aprender cada dia algo nuevo y nos dan ese
mensaje  de superacion personal que cualquier licenciado, enfermeras,
doctores y demas personal que pise estos lugares.

Relacion

teoria-practica

La atencion psicoldgica y educativa que se adapte a las caracteristicas y
necesidades del nifio y que pueda convertirse en un acontecimiento
enriquecedor que ayude positivamente en su desarrollo cognitivo y socio-
afectivo.

La accién docente hospitalaria se propone hacer imposible el retraso
pedagdgico que puede ocasionar un periodo de hospitalizacion y también
prevenir la desercién escolar que pudiera sobrevenir asociado al desarrollo de
la enfermedad.

En la observacion, se dio a conocer que las dinamicas realizadas van de la
mano la teoria y la préctica, ya que a pesar de que su ambiente no es de una
institucién comun, las docentes de estas aulas proponen actividades para que
su avance en el aprendizaje sea satisfactorio.

Evaluacién

La evaluacion que se desarrolla en las Aulas Hospitalarias, inician con una
prueba en la cual se puede ver en qué proceso va el nifio o el joven, para asi
empezar con un proceso académico respecto a su edad y el curso en el que
pueda estar.
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Andlisis de la narrativa: Las actividades formativas estan dirigidas para mejorar la situacion
personal, psicoafectiva y social del nifio hospitalizado.

La Docente durante la observacion estaba reforzando actividades matemaéticas a un nifio de 6
afios, donde estaba dando a conocer las sumas. La dindmica que realizo era con tapas plasticas,
algodon de colores y palitos de diferentes formas y tamafos. Las cantidades fue el primer paso
que realizo, tomando varios materiales comenzo a agruparlos en diferentes cantidades, el nifio
estaba atento a cada explicacion de la Docente y participando activamente en ella.

Luego la docente por medio de una cancién animada finalizo la clase de la suma.
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l,_( S UNIMINUTO
= Carporacién Universitaria Minuto de Dios
Educacion de calidad al alcance de todos

Corporacién Universitaria Minuto de Dios
Facultad De Educacion - LPIN

Diario de Campo- Estudio sobre la practica del licenciado en educacion de las aulas
hospitalarias

Fecha: 07 de Abril 2016 SUJETO OBSERVADO: Practicante

Se puede observar que el desarrollo de las dindmicas con los estudiantes fue
un proceso de nivel mas sutil y personalizado. En este caso el practicante
utilizaba un proceso de ensefianza y aprendizaje, diferente, ya que su fin era
ensefiar algebra, matematicas y quimica a los més grandes de las aulas
hospitalarias, es por eso que su proceso era paso a paso llegando a cumplir
con el objetivo.

Metodologia

Recursos No se evidencia un apoyo por parte de la secretaria de educacion, carecen de
recursos didacticos, el salén cuenta con un espacio adecuado para el
desarrollo de las actividades. El practicante utilizaba libros de matematicas,
lapices y borradores para el desarrollo de su clase.

Competencias | Son tres fundamentales: conocimientos: pues acd se hace referencia a que
primero las licenciadas indagan acerca de los conocimientos ya adquiridos del
nifio y de acuerdo a esto verifican que le hace falta para asi mismo ellas
reforzar o brindarle un nuevo conocimiento a este.

Habilidades: con cada actividad buscan fortalecer y resaltar las habilidades
con las que el nifio ya cuenta. Es aqui donde podemos evidenciar que cada
uno de estos nifios tiene esa capacidad de aprender por cuenta propia sin
importar su estado de salud.

Actitudes: todos estos pequefios tienen un espiritu emprendedor y de lucha
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constante por salir adelante, aprender cada dia algo nuevo y nos dan ese
mensaje  de superacion personal que cualquier licenciado, enfermeras,
doctores y demaés personal que pise estos lugares.

Relacion

teoria-practica

La atencion psicoldgica y educativa que se adapte a las caracteristicas y
necesidades del nifio y que pueda convertirse en un acontecimiento
enriquecedor que ayude positivamente en su desarrollo cognitivo y socio-
afectivo.

Con el acompafnamiento del practicante a estos espacios, ayuda a los mas
grandes que por motivos personales, de enfermedad y fisicos no pueden
asistir al colegio y les brinda ayuda en sus clases comunes como fisica,
quimica y algebra.

En la observacion, se dio a conocer que las dinamicas realizadas van de la
mano a la teoria, ya que como el practicante se encuentra en estos espacios
para brindar un conocimiento Unico, propone actividades siguiendo las bases
necesarias para aprender estas materias.

Evaluacién

La evaluacion que se desarrolla en las Aulas Hospitalarias, inician con una
prueba en la cual se puede ver en qué proceso va el nifio o el joven, para asi
empezar con un proceso académico respecto a su edad y el curso en el que
pueda estar.

Analisis de la narrativa: Las actividades formativas estan dirigidas para mejorar la situacion
personal, psicoafectiva y social del nifio hospitalizado.

El practicante durante la observacion estaba reforzandole a los jovenes, las materias como
algebra, fisica y quimica, por medio de libros, talleres donde él podia evidenciar el avance que
ha tenido el joven en la clase.

El llevaba guias matematicas para complementar el proceso de cada uno.

Al final de la dindmica los motivaba con palabras positivas y un abrazo.
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Anexo 3 Aulas Hospitalarias Hospital de Suba Il Nivel ESE

Fotos tomadas por la Autora.
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