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Resumen

La investigacion titulada Pedagogia Hospitalaria — Un ambiente de aprendizaje para los padres
de familia, surge con el objetivo de brindar herramientas para fortalecer la inteligencia emocional
y las habilidades educativas, de los padres de nifios hospitalizados con corta o larga estancia en
un hospital de Bogota D.C., mediante asesorias de acompafiamiento considerando las
necesidades médicas individuales y el bienestar de sus hijos e hijas durante su estancia en el
centro médico. La intencion de esta propuesta de investigacion es tener presente que la condicion
de salud de sus hijos, no debe repercutir en la continuidad del aprendizaje y educacion en
entornos hospitalarios. Por tanto, se incentiva a los padres de familia y/o cuidadores primarios al
aprendizaje y desarrollo de asesorias de acompafiamiento; ya que es un desafio la educacion
infantil en ambientes hospitalarios, sin embargo, es evidente que muchos padres de familia y/o
cuidadores carecen de la capacitacion necesaria para brindar un apoyo educativo durante la
hospitalizacidn del menor ya sea de corta o larga duracion. La metodologia utilizada es
cualitativa y los instrumentos a aplicar son la prueba diagnostica, la entrevista semiestructurada y

las asesorias de acompafiamiento.

Como resultados de esta investigacion desde un contexto hospitalario, se refleja una
transformacion profunda en la experiencia de los padres de familia de los nifios y las nifias de
corta y larga estancia en el hospital, desde una sensacion de soledad hacia un empoderamiento
significativo. En conclusion, la implementacién de asesorias de acompafiamiento dirigidos a
padres de nifios hospitalizados, enfocados en el desarrollo socioemocional y estrategias
pedagdgicas, brindaron herramientas practicas para apoyar el bienestar emocional de sus hijos
durante la hospitalizacion, también fortalecieron su propia capacidad para afrontar los desafios
que conlleva esta situacion. Asimismo, al brindar orientacion pedagogica, se potencia la
continuidad educativa, permitiendo que los nifios mantengan su desarrollo académico incluso en
circunstancias adversas. Estas conclusiones resaltan la importancia de integrar aspectos
emocionales y educativos en la atencion de los nifios hospitalizados, reconociendo el papel
fundamental de los padres como agentes de apoyo y facilitadores del proceso de recuperacion de

sus hijos.



Palabras Claves. Aula hospitalaria, Educacion flexible, asesorias de acompafiamiento para

padres de familia.

Abstract

The research entitled Hospital Pedagogy — A learning environment for parents, arises with
the objective of providing tools to strengthen the emotional intelligence and educational
skills of parents of children hospitalized with short or long stays in a hospital in Bogota D.C.
, through pedagogical workshops considering the individual medical needs and well-being of
their sons and daughters during their stay at the medical center. The intention of this research
proposal is to keep in mind that the health condition of your children should not impact the
continuity of learning and education in hospital environments. Therefore, parents and/or
primary caregivers are encouraged to learn and develop pedagogical workshops; Since
childhood education in hospital environments is a challenge, however, it is evident that many
parents and/or caregivers lack the necessary training to provide educational support during a
child's hospitalization, whether short or long-term. The methodology used is qualitative and
the instruments to be applied are the diagnostic test, the semi-structured interview and the
pedagogical workshops.

As the results of this research from a hospital context, a profound transformation is reflected
in the experience of parents of boys and girls with short and long stays in the hospital, from a
feeling of loneliness to significant empowerment. In conclusion, the implementation of
workshops aimed at parents of hospitalized children, focused on socio-emotional
development and pedagogical strategies, provided practical tools to support the emotional
well-being of their children during hospitalization, they also strengthened their own ability to
face the challenges that this entails. situation. Likewise, by providing pedagogical guidance,
educational continuity is enhanced, allowing children to maintain their academic
development even in adverse circumstances. These conclusions highlight the importance of
integrating emotional and educational aspects in the care of hospitalized children,
recognizing the fundamental role of parents as support agents and facilitators of their

children's recovery process.



Keywords. Hospital classroom, Flexible education, Workshops for parents.
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Introduccion

El documento recoge el trabajo realizado sobre las asesorias de acompafiamiento dirigidos a
padres de familia de nifios de corta o larga estancia en un hospital de Bogota D.C, éstas son una
herramienta invaluable en la educacion integral de los menores y el apoyo emocional a sus
cuidadores. Estos espacios ofrecen oportunidades significativas para fortalecer habilidades,
compartir experiencias y promover el bienestar; tanto de los nifios como de sus familias. En este
sentido, es fundamental comprender el significado y el impacto que tiene el desarrollo y la

aplicacion de asesorias de acompafiamiento a padres con menores hospitalizados.

En primer lugar, las asesorias de acompafiamiento para padres en entornos hospitalarios
representan una forma de empoderamiento y apoyo emocional. La hospitalizacion de un nifio
puede ser una experiencia abrumadora y estresante para los padres, quienes pueden sentirse solos
o desorientados ante la situacion, por lo cual brindan un espacio seguro donde pueden compartir
sus preocupaciones, obtener informacién sobre el cuidado de sus hijos y conectarse con otras
familias que enfrentan desafios similares. Este sentido de comunidad y solidaridad puede ser
profundamente reconfortante y fortalecedor para los padres, ayudandoles a afrontar mejor la

situacion.

Ademas, las asesorias de acompafiamiento ofrecen oportunidades para promover el
aprendizaje y el desarrollo de los nifios incluso durante su estancia en el hospital. A través de
actividades recreativas, juegos educativos y sesiones interactivas los nifios pueden continuar
explorando el mundo que les rodea, desarrollar habilidades cognitivas y emocionales y
mantenerse conectados con su proceso de aprendizaje. Esto es importante en casos de
hospitalizacion prolongada, donde los nifios se arriesgan a experimentar interrupciones en su
educacion y desarrollo. Arias (2000), sefialan la importancia de las aulas hospitalarias, las cuales
evitan que la hospitalizacién no interrumpa el proceso de aprendizaje del nifio; lo que facilita una

reintegracion al aula académica y un proceso de desarrollo cognitivo continuo.
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Trabajar en el aula hospitalaria es muy importante, ya que brinda continuidad educativa

vital para los nifios hospitalizados de corta o larga estancia, este entorno educativo especializado
no solo les permite mantenerse al dia con su aprendizaje, sino que también les ofrece una
sensacion de normalidad y rutina en medio de un ambiente médico desconcertante. Ademas, el
aula hospitalaria proporciona un espacio seguro y estimulante donde los nifios pueden desarrollar
habilidades académicas, sociales y emocionales, promoviendo asi su bienestar integral. Al
garantizar el acceso a la educacion durante periodos de enfermedad o lesion, el trabajo en el aula
hospitalaria contribuye significativamente a mitigar los efectos negativos en el desarrollo
educativo y personal de los pacientes pediatricos, brindandoles oportunidades para crecer y

prosperar incluso en circunstancias desafiantes.

En cuanto al impacto en los nifios en el aula hospitalaria, el apoyo y la motivacién de los
padres juegan un papel crucial en su bienestar emocional y su rendimiento académico. Cuando
los padres participan activamente en la educacién de sus hijos y muestran interés en su progreso,
los nifios tienden a sentirse mas seguros, valorados y motivados para aprender. Esto puede
traducirse en una mayor participacion en las actividades educativas, un mejor desempefio
académico y una actitud mas positiva hacia la escuela, a pesar de las circunstancias complejas
que enfrentan en el hospital. La combinacion de aulas hospitalarias y actividades de motivacion
para padres tiene un impacto significativo en el desarrollo académico de los nifios hospitalizados,
al fortalecer el vinculo entre el aprendizaje y el apoyo emocional proporcionado por los padres.
Esto subraya la importancia de integrar tanto la educacion como el apoyo emocional en la
atencion hospitalaria pediatrica, reconociendo el papel fundamental que desempefian los padres

en el proceso educativo de sus hijos.

En este proyecto de grado se presenta de forma organizada la informacién, a traves de
diferentes capitulos. En el capitulo I, el problema en el hospital de Bogota durante la
hospitalizacién de los nifios, la desescolarizacién por la ausencia de padres en la educacion y la
falta de capacitacion. La propuesta de investigacion se centra en asesorias de acompafiamiento
para padres, los antecedentes de la investigacion muestran un panorama a nivel internacional,

nacional y local, brindando informacién relevante y sustentacion tedrica para el presente



14
proyecto. Con respecto al Capitulo I, se menciona la pregunta de la investigacion y con base a

esta problematica surge el objetivo general que guiara la implementacion de asesorias de
acompafiamiento en el hospital. Capitulo 111, se presentan los objetivos especificos, justificacion
y marco de referencia. El marco categorial se establece con la categoria principal de "Aula
Hospitalaria en asesorias de acompafiamiento de padres de familia”, abordando las necesidades
de los padres de familia en los entornos hospitalarios, facilitando el intercambio de experiencias
y el fortalecimiento de habilidades parentales, contribuyendo asi al bienestar emocional de los
padres y los menores. Se destaca el marco normativo que enfatiza la proteccion del menor a
través de la educacion, respaldado por las leyes aplicadas en Colombia. El disefio metodoldgico
incluye el paradigma epistemoldgico, la estrategia investigativa y el enfoque cualitativo, desde la
participacion activa se detalla la muestra poblacional seleccionada por medio del muestreo
probabilistico aleatorio simple. Las técnicas de recoleccion de datos incluyen entrevistas, pretest,
postest y observaciones por parte de las docentes en formacion, mientras se resaltan las
consideraciones éticas y el consentimiento de los participantes.

En el Capitulo 1V, se observa el analisis de datos donde se muestran los resultados obtenidos
en las entrevistas, postest y pretest. Se enfatiza la promocion de la participacién activa de los
padres en la educacion de los nifios y en la orientacion para su desarrollo integral. Estos
encuentros facilitan el intercambio de experiencias y fortalecen las habilidades contribuyendo al
bienestar emocional. Ademas, se describe la realizacion de las asesorias de acompafiamiento por
parte de las docentes en formacion, destacando su importancia en el proceso educativo.
Finalmente, en los Gltimos capitulos estan las conclusiones, recomendaciones, referencias y

apéndices, en este Ultimo se observa la informacién adicional.
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Capitulo 1.

Planteamiento del Problema

1.1 Contextualizacion

Se pueden evidenciar tres problematicas actuales en un hospital de la ciudad de Bogota. La
primera radica en que padres de familia no tienen la conciencia de apoyo escolar a sus hijos en
condicion de hospitalizacidn, esto a su vez repercute en desescolarizacién significativa,
afectando el desarrollo académico y emocional de los nifios. Por lo cual es importante que los
padres sean conscientes de su papel crucial en este proceso y estén dispuestos a ser un pilar
fundamental en el desarrollo de sus hijos. La segunda dificultad se relaciona con el hecho de que
un grupo significativo de padres no tienen claridad sobre como apoyar los procesos educativos
de sus hijos, cuando no pueden asistir al colegio de manera regular generando asi una
desescolarizacion; no obstante, pudiendo apoyarse en los docentes de aula hospitalaria para
seguir su formacion académica desde una alternativa virtual. La educacion de nifios en entornos
hospitalarios es un desafio, pero es evidente que los padres de familia y/o cuidadores carecen de
la capacitacion necesaria para brindar apoyo educativo durante la hospitalizacion del menor, por
lo que se requiere realizar conversatorios y actividades de como apoyar el proceso de formacion
de cada nifio desde recursos educativos digitales y técnicas de ensefianza flexible; los padres y
cuidadores necesitan aprender a comunicarse con los tutores 0 maestros de sus hijos, para

facilitar el seguimiento educativo.

De acuerdo con la problematica anteriormente descrita, la presente propuesta de
investigacion implementa y desarrolla asesorias de acompafiamiento dirigidos hacia los padres
de familia, ofreciendo un apoyo pedagdgico en el reconocimiento y aplicacion de herramientas y
métodos flexibles, para la continuidad del aprendizaje de nifios con alguna condicion medica.
Durante este proceso se incluye la situacion actual de la familia del paciente, esto con el fin de
visibilizar las experiencias que han tenido en el hospital, para dirigir en cierta medida las
asesorias de acompafiamiento a esos aspectos y realizar un aporte integral, que permita realizar

pedagogia hospitalaria, entendida como:
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Aquel cuerpo disciplinar dirigido a la atencidn y optimizacion de la educacion de los nifios
enfermos en un hospital, sea cual sea la edad y el estado fisico o mental, intentando mejorar
sus condiciones de vida. Su finalidad principal es capacitarlos para poder vivir mejor,
contribuir al modo en que enfrentan y aceptan una enfermedad, sus consecuencias
inmediatas, la perspectiva de cambios que conlleva en su vida y los tratamientos. (Latorre
& Blanco, 2010, p. 99)

Por lo cual este trabajo cred a través de los padres de familia un escenario de
capacitacion, basado en el desarrollo académico sus hijos y las experiencias de cada padre de
familia desde el entorno hospitalario de Bogota, por medio del cual se brind6 apoyo a la familia
en la situacion que experimentaban, dando cuenta de que la condicion de salud de los menores
no es una limitante para la formacion de sus hijos, por eso se trabajo la dimension

socioemocional hacia los padres, y como vivian el dia a dia dentro de un centro médico.

Los padres no eran los Unicos afectados, sino los nifios al ver como sus cuidadores
enfrentan situaciones complejas, incluyendo su condicion de salud y la culpabilidad o el miedo
de ser sefialados por la sociedad, por lo cual en las asesorias de acompafiamiento se tuvieron en
cuenta las opiniones y sugerencias de los padres con respecto a aspectos de psicopedagogia, ya
que directamente pueden repercutir en el bienestar de sus hijos, entendiéndose que el estado
emocional de los padres promueve o dificulta el proceso de aprendizaje y salud de sus hijos. “Asi
pues, se han logrado rastrear diferentes conceptos que definen la pedagogia hospitalaria, desde
diversas disciplinas como: pedagogia, psicopedagogia, psicologia, sociologia, pediatria por sélo

mencionar algunas” (Zapata Londofo, s/f, p. 3-4).

Ademas de los factores humanos como padres y madres, familia, personal sanitario,
voluntarios y profesorado del aula hospitalaria, el paciente también contaba con otro tipo de
apoyos, como las ONG y otros organismos que colaboran para hacer mas llevadera su estancia
en el hospital. Generalmente, las ONG estaban integradas por asociaciones de padres y madres
con hijos e hijas con enfermedades crdnicas (oncologicas y paralisis cerebral). Su objetivo era la
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coordinacion con la persona responsable del aula hospitalaria para realizar actividades

extracurriculares y ludicas, o para facilitar material que hiciera mas atractiva la labor docente.

Por otra parte, Palomares et al. (2012), indican que la opinion de los padres y las madres
sobre cdmo brindan la ayuda el aula hospitalaria en los tiempos libres, suman a la recuperacion
de sus hijos e hijas que se encuentran hospitalizados, demostrando la importancia de una red de
apoyo entre los docentes y los padres en el desarrollo integral de los pacientes pediatricos. De
esta manera se plantea como pregunta de investigacion ¢Qué actividades serian pertinentes para
abordar el trabajo con padres de familia de nifios con corta o larga estancia en un hospital de
Bogota D.C., considerando las necesidades médicas individuales y promoviendo su bienestar

emocional durante su estadia en el centro médico?

1.2 Antecedentes de la Investigacién

La pedagogia hospitalaria estuvo dirigida hacia los nifios, para que estos continuaran con el
proceso educativo en medio de la hospitalizacion. En esta situacién la familia, especialmente los
padres pasaron por momentos complejos, por eso se implementaron asesorias de
acompafamiento ludicos-pedagdgicas y recreativos para ayudar aliviar la tension de la condicion
actual del hospital. Durante la pedagogia hospitalaria, la relacion directa con los padres de
familia que se encontraban acomparfiando a sus hijos en el hospital, se fortaleci6 gracias a las
asesorias de acompafiamiento que apoyaron el desarrollo y el aprendizaje. Por tanto, la atencién
dirigida a los padres de familia fue personalizada para ayudar en los procesos psicopedagdgicos,
mediante estrategias de docentes en formacion y como contribucion en el hospital para aliviar el
estrés y la intranquilidad asociados con la hospitalizacion actual. Por eso, a través de articulos,
revistas e investigaciones universitarias se presentaron los antecedentes de la investigacion para

ampliar la problemética abordada desde otros estudios similares.

1.2.1 Antecedentes Internacionales

En la investigacion titulada La Pedagogia hospitalaria y los derechos del nifio: un camino
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recorrido y por recorrer por Asensio (2018) en Valencia, Espafia, permite ver la importancia de

conocer la pedagogia hospitalaria, teniendo el apoyo de los cuidadores de los nifios y nifias
dentro de las instalaciones; ellos tienen que ser escuchados y necesitan sentirse importantes en la
sociedad actual, ya que dentro de los derechos de los nifios uno hace referencia a la educacién en

los procesos que estan llevando en el hospital.

En la mayoria de los paises se evidencia la situacion que esta presentando con los nifios,
pero se deja de lado la opinidn de los padres de familia. La metodologia utilizada en esta
investigacion ha analizado declaraciones y documentos que destacan derechos del nifio enfermo
en el hospital entre ellos, el derecho a la educacion. Se resaltaron documentos oficiales que
regulan la pedagogia hospitalaria, teniendo en cuenta a los padres de familia en el proceso que se
realiza en la clinica, por medio de instrumentos usados dentro de la investigacion demuestran la
importancia de la investigacion por medio de los derechos de los nifios en relacién con la

educacion y la familia.

La educacion durante la hospitalizacién fue vital para los nifios, asegurando su bienestar
emocional y continuidad académica. Los padres de familia fueron elementos clave en este
proceso, siendo informados y participando activamente para garantizar el cuidado integral del
nifio enfermo, su colaboracion con el hospital y la escuela fue fundamental para asegurar que el
nifio recibiera la atencion educativa necesaria, promoviendo asi su desarrollo académico y
emocional incluso durante tiempos dificiles de enfermedad y hospitalizacion. Esta colaboracion

refleja un compromiso con la educacion inclusiva y el bienestar integral de los nifios.

El siguiente estudio titulado Aulas Hospitalarias por Cuevas Gutiérrez et al. 2021) en
Espafia. Muestra como la pedagogia hospitalaria se encarga de la educacion de la persona
enferma y hospitalizada, con el objetivo general de responder a las necesidades psicologicas,
educativas y sociales que surgen de la situacion de enfermedad y de la hospitalizacion y
proporcionar atencién educativa al estudiante- paciente hospitalizado, para asegurar la
continuidad del proceso de ensefianza y aprendizajes y evitar el retraso escolar que pudiera

derivarse de su situacion. Tambien permite asegurar la continuidad del proceso de ensefianza y
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aprendizaje, mediante una coordinacion adecuada entre los profesionales que entran en contacto

con el estudiante-paciente enfermo, poblacidn que se encuentra en edad escolar obligatoria, lo
que permite la continuidad de su proceso educativo, favorece su promocion académica y facilita
al tiempo un marco educativo en los hospitales, proximo a las necesidades psicosociales y
afectivas de los nifios hospitalizados.

La metodologia de ensefianza individualizada en las aulas hospitalarias es una practica
fundamental que se adapta a las necesidades especificas de cada estudiante, reconociendo su
singularidad en términos de edad, nivel educativo, ritmo de aprendizaje y condiciones
personales, incluyendo su estado fisico, emocional y de salud. Este enfoque busca garantizar que
el proceso educativo sea lo mas efectivo y significativo posible para cada nifio o nifia

hospitalizado, teniendo en cuenta sus circunstancias particulares.

Los padres de familia juegan un papel crucial como colaboradores activos en el proceso
educativo al estar presentes en el entorno hospitalario, tienen la oportunidad de participar en la
planificacion y desarrollo de las actividades educativas junto con los docentes. Su
involucramiento permite que se tenga en cuenta la perspectiva familiar y se adapten las
estrategias pedagogicas segun las necesidades especificas del nifio o nifia, promoviendo asi un
ambiente de aprendizaje mas enriquecedor y efectivo. Ademas, los padres tienen un papel
importante en la comunicacion entre el personal médico y los docentes, facilitando la
coordinacion de los cuidados médicos y las actividades educativas para garantizar el bienestar
integral del estudiante. También pueden proporcionar informacion relevante sobre las
preferencias, intereses y necesidades particulares de sus hijos, lo que contribuye a personalizar
aun mas el proceso educativo; la participacién activa de los padres de familia en el proceso
educativo de sus hijos en las aulas hospitalarias es fundamental para garantizar una educacion de
calidad y un desarrollo académico 6ptimo, a crear un entorno de aprendizaje en el hospital que se

adapta a las necesidades individuales.

En el contexto hospitalario y domiciliario, las TIC ofrecen una oportunidad Unica para la

inclusién ludica y formativa del aprendizaje para los estudiantes convalecientes. Permiten una
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interaccion mas activa y atractiva con el contenido educativo, lo que puede ser especialmente

importante para los nifios que estan enfrentando enfermedades o condiciones que limitan su
movilidad. Ademas, estas tecnologias sirven como una herramienta accesible y comunicativa en
el contexto del nifio enfermo, facilitando su colaboracion y socializacion con sus compafieros de
clase y otros nifios en situaciones similares. Es fundamental involucrar a los padres de familia en
este proceso de evaluacion y aplicacion de las TIC, ellos juegan un papel crucial en el apoyo y la
supervision del uso de estas tecnologias en el hogar, asi como en proporcionar retroalimentacion
sobre su eficacia y beneficios para el proceso educativo de sus hijos. Sus percepciones y
experiencias son vitales para comprender completamente el impacto de las TIC en el aprendizaje
y el bienestar de los estudiantes convalecientes.

En resumen, la pedagogia hospitalaria se enfoca en el retraso educativo de los nifios y
nifias en el entorno hospitalario en el proceso educativo, ampliando los contenidos educativos
estandar. Promueve una educacion inclusiva que abarca tanto el ambito sanitario como el
educativo, con el objetivo de mejorar la calidad de vida del nifio enfermo y los padres de familia.
Esta disciplina prioriza las necesidades del estudiante-paciente, fomentando la autonomia y el
autocontrol para una mejor adaptacion a su situacion, por los cual los nifios y nifias sienten la
imposibilidad de seguir con sus estudios ya que se encuentran hospitalizados impidiéndoles
asistir a las instituciones educativas, esto requiere que los docentes busquen estrategias para
ensefarles a los estudiantes haciendo que puedan seguir estudiando y garantizar su proceso

educativo.

En otra investigacién Apuntes de pedagogia hospitalaria memoria del primer diplomado en
pedagogia hospitalaria por Ministerio de Educacion Pablica (2009), se cumple con el objetivo
de secretaria de Educacion Publica. La intervencion busca ampliar en el tercer médulo de la
vision del nifio y del adolescente, su desarrollo e intereses; desde materias como la tecnologia, la
ciencia y el mundo de los juegos electronicos, para sensibilizar al docente ante los cambios y la
necesidad de mantenerse actualizado, tanto en métodos de ensefianza como enfoques, en
inquietudes del entorno actual; la atencidn al nifio enfermo desde el punto de vista escolar,
humano, social y psicolégico durante el proceso se observo como los padres de familia estan

pendientes en el proceso a un programa de atencion escolar.
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La estructuracion del diplomado se enfocé en que los educadores adquieran conocimientos
generales sobre las diferentes areas del hospital y su funcionamiento, asi como de las
enfermedades, medicamentos y procedimientos utilizados en ciertas enfermedades cronicas
como céncer, insuficiencia renal y otras més; asimismo, la manera en que estos medicamentos y
procedimientos influyen en las esferas bioldgica, psicolégica y social de los nifios, ya que en

todos los procesos se tienen en cuenta a los padres de familia en la participacion activa.

Su principal objetivo es la continuidad en el desarrollo e integracion del nifio y nifias en
la comunicacion interpersonal ayudando al enfermo a socializar en un contexto escolar y a
reforzar su capacidad de autonomia, contribuyendo a la toma de decisiones asertivas y mantener
una actitud de esfuerzo, optimizar el tiempo de hospitalizacion de los nifios es esencial para
hacerlo més llevadero y menos impactante. Las actividades Utiles y formativas no solo reducen la
percepcion de la estancia en el hospital, el apoyo activo de los padres de familia juega un papel
fundamental, especialmente a través de asesorias de acompafiamiento proporcionados por el
centro educativo. Ellos no solo fortalecen los habitos de actividad intelectual, sino que también
compensan y sustituyen los contenidos educativos que el nifio ha dejado de adquirir
temporalmente mientras esta fuera del colegio, de esta manera, se asegura que el tiempo en el
hospital no se desperdicie y que los nifios continten su desarrollo académico, contando con el

respaldo y la participacion activa de sus padres en el proceso educativo.

En los instrumentos frente a la planeacion, concentra los planes y programas oficiales de
estudio vigentes, los vincula con diversas interactividades didacticas disponibles en internet, con
un fichero de sugerencias de situaciones de aprendizaje ludicas y con actividades relacionadas
con la propuesta educativa, centrada en el desarrollo de competencias del estudiante
hospitalizado. Propone actividades generadoras para trabajar de manera individual y en colectivo
y transitar por los grados de los tres niveles de educacion béasica: preescolar, primaria y
secundaria, de acuerdo a la profundidad con que se requiera abordar los temas; estimulando
ademas la participacion del estudiantes a través del intercambio y el trabajo colaborativo en
grupos multigrado ya en este proceso es importante la colaboracion de los padres de familia; el
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proyecto, permite tratarlo de manera general o dividirlo en distintas sesiones enlazadas,

alcanzando propdsitos concretos en cada sesion.

En pocas palabras, la hospitalizacion no solo afecta la salud fisica de los nifios y nifias, sino
también su bienestar emocional y el equilibrio familiar. Los padres de familia son testigos de
cdmo esta situacion genera tensiones y temores en sus hijos, desde el miedo al dolor y las agujas
hasta la preocupacion por la pérdida de la rutina escolar y el control en la adolescencia. Es
crucial que los padres reconozcan estos temores y estén presentes para brindar apoyo emocional
y contencidn durante la hospitalizacion de sus hijos, ayudandoles a superar sus miedos y
adaptarse a la situacién con mayor tranquilidad. Su participacion activa y su conexion emocional
con los nifios son fundamentales para mitigar el impacto emocional de la hospitalizacion y

promover un ambiente de confianza y seguridad durante este dificil proceso.

En México por parte del ministerio de educacion a través del programa de pedagogia
hospitalaria llamado “Sigamos aprendiendo en el hospital” para los nifios y nifias en estado de
vulnerabilidad a continuar con los estudios en el hospital con el apoyo de los padres de familia
en favorecer el desarrollo de competencias docentes en ver las necesidades durante los procesos
educativos en usar los juegos sus conocimientos, habilidades y disposicion positiva, ya que la
hospitalizacidn esta conectada mas con la familia, en visibilizar la problematica emocional en la
familia del paciente. Durante el proceso los padres de familia nos son considerados para las
asesorias de acompafiamiento y actividades, sino para apoyar los procesos educativos de nifios y
nifias, segun el criterio de la docente titular, desestimando a los padres de familia como foco de
pedagogia de sus hijos, ya que no se indaga en la condicion del paciente, para asi desarrollar
competencias de asesorias de acompafiamiento que permitan enfrentar situaciones de pérdida
ineludibles, cuando se tratan con nifios separados de los padres de familia para continuar un

tratamiento, pero no se dan en cuenta durante el proceso.

En la investigacion La pedagogia hospitalaria desde la teoria de la modificabilidad
estructural cognitiva por Guerra (2020) en Quito, Ecuador. El objetivo del estudio fue evaluar la
pedagogia en las aulas hospitalarias desde las propuestas tedricas de la modificabilidad
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estructural cognitiva de Feuerstein para mejorar las competencias lectoras en escolares

hospitalizados en el servicio de oncologia con edades de 7 a 15 afios en Quito-Ecuador; se basé
en brindar atencion educativa para que nifios y adolescentes lograran superar los retrasos
académicos del aprendizaje por las largas estancias hospitalarias, para lo que la fundacion
ejecuto el programa de aulas hospitalarias, presentado y aprobado por el Ministerio de Educacion
y Cultura. El objetivo primordial de este proyecto consistio en brindar atencidn educativa para
que los nifios y adolescentes puedan superar los retrasos académicos que sufren en el proceso de

aprendizaje debido a las largas estancias hospitalarias.

El Programa se enfoca en asegurar que los nifios que no pueden asistir regularmente a la
escuela debido a circunstancias médicas reciban el apoyo educativo necesario para continuar su
aprendizaje de manera integral y de calidad. Los padres de familia desempefian un papel crucial
en este proceso al proporcionar el apoyo y la colaboracién necesarios para garantizar la
participacién de sus hijos en asesorias de acompafiamiento ofrecidos. Estos, ya sean grupales o
individuales, estan disefiados para adaptarse a las necesidades especificas de cada nifio y
asegurar que su proceso escolar continde sin interrupciones significativas. El compromiso activo
de los padres en la participacién de sus hijos en estas asesorias de acompafiamiento es
fundamental para asegurar el éxito del programay el progreso académico de los estudiantes
durante su tiempo de ausencia escolar debido a la enfermedad, hospitalizacion o reposo médico
prolongado. La poblacion considerada para el presente estudio fueron los estudiantes
hospitalizados con edades comprendidas entre 7 y 15 afios del &rea oncolégica y que forman
parte del programa aulas hospitalarias de las centros de salud del sector publico, en la
infraestructuras y con docentes que acomparien académicamente a nifios y jovenes estudiantes
afectados por el cancer en sus distintas manifestaciones patoldgicas y que debido a esta
circunstancia estan internados e incapacitados temporalmente para cumplir con el horario escolar

regular de sus escuelas de origen.

En el contexto de metodologias ltdicas para promover la lectura en nifios hospitalizados o
bajo asistencia pedagogica domiciliaria, los padres de familia desempefian un papel esencial. A

traves de encuentros académicos disefiados para incentivar la lectura, los padres brindan un
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apoyo invaluable al participar activamente y adaptarse a las circunstancias hospitalarias de sus

hijos. Esto implica involucrarse en actividades ludicas basadas en juegos, disefiadas para
mantener el interés y la motivacion por la lectura, sin perder de vista el contexto médico en el
que se encuentran los nifios. Ademas, los padres juegan un papel fundamental en la preparacion
y el acompafiamiento de sus hijos durante procedimientos médicos como pruebas diagnosticas o
cirugias. Su participacion activa en la comunicacion de los cuidados necesarios con familiares y
allegados contribuye a garantizar un ambiente de apoyo y comprension durante todo el proceso.
En este tiempo, se recaba informacion relevante a traves de cuestionarios, observaciones no
participantes y la opinidn de los padres de familia, lo que permite adaptar las actividades
educativas y de lectura segun las necesidades especificas de cada nifio y adolescente en estas
circunstancias. En resumen, la participacion activa y el apoyo de los padres son fundamentales
para el éxito de las metodologias lidicas y la promocion de la lectura en nifios y adolescentes en
situacion hospitalaria o bajo asistencia pedagogica domiciliaria. En Chile se realizé un estudio
acorde a las estrategias implementadas desde la Constitucion Nacional por los Ministerios de
Educacion de Chile, en ver como la pedagogia hospitalaria estaba considerando a los padres de
familia durante los procesos de hospitalizacidén temporal para la recuperacion de la salud,
regresar a casa y continuar con los estudios. En la educacion de nifios con actividades ludicas
con el apoyo de los padres de familia mediante el arte en un aprendizaje dinamico junto a los

nifios que viven en el hospital temporalmente.

1.2.2 Antecedentes Nacionales

En la investigacion de Historia y rol de la pedagogia hospitalaria en la educacion por
Murgueitio (2020) en Cali, Colombia. El objetivo principal es brindar un apoyo ladico
pedagdgico y escolar para los nifios, nifias y jovenes hospitalizados e incapacitados. Este
programa también es conocido con el nombre de pedagogia del amor: estos espacios son
incluyentes para que los nifios, nifias y jovenes, sujetos de derechos, que por situaciones de
enfermedad e incapacidad requieren permanecer en cortas o largas permanencias hospitalarias,
tengan la oportunidad de continuar con sus trayectorias educativas en un entorno mediado por el

afecto. Este programa no solo esta dirigido al nifio en condicion de hospitalizacion, también se
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atiende a los padres, madres, al cuidador primario del nifio, al equipo interdisciplinario y a la

comunidad hospitalaria en general.

Las actividades propuestas por el centro médico, que pueden conocer los aspectos
necesarios para realizar una labor conjunta con los expertos del hospital y las familias de los
nifios, deben atenderse oportunamente para garantizar una buena calidad de vida y continuar con
los estudios sin perder el derecho educativo. Los trabajos se basan en la metodologia de la
pedagogia hospitalaria, alternativa educativa para continuar con la formacion que le permitia
interactuar, ya que es flexible e individualizada y busca mantener habitos de aprendizaje que
ayude a los nifios a relacionarse con su familia, aceptan mejor los tratamientos médicos, para que
el nifio se hospitalice en el tiempo, involucran los padres de familia en los asesorias de
acompafiamiento y acompafiamiento a nifios, los padres de familia juegan un papel crucial en el

éxito en las aulas hospitalarias en Colombia.

A través de su participacion activa, contribuyen al desarrollo y la implementacion de
asesorias de acompariamiento, brindando apoyo logistico, compartiendo ideas y ofreciendo
retroalimentacion sobre las actividades propuestas. Ademas, su presencia en asesorias de
acompafamiento fortalece el vinculo entre la escuela, el hogar y el entorno hospitalario, creando
un ambiente de colaboracion y apoyo mutuo que beneficia el proceso educativo de los nifios y
nifias. Las asesorias de acompafiamiento disefiados con la participacién de los padres de familia
tienen en cuenta sus necesidades y expectativas, asi como las de sus hijos, lo que aumenta la
relevancia y el impacto de las actividades. Los padres también pueden aprovechar las asesorias
de acompafiamiento como espacios para compartir experiencias y consejos con otros padres en
situaciones similares, lo que fomenta la creacién de una red de apoyo y solidaridad dentro de la

comunidad hospitalaria.

Ademas es establecer un estado del arte del concepto pedagogia hospitalaria desde una
metodologia del curriculum establecido en el hospital, facilita la integracion del nifio en su nivel
de escolarizacion al finalizar su hospitalizacion a no tener un retraso escolar con las actividades

académicas y el disefio actividades de caracter formal e informal teniendo en cuenta la
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participacion de los padres de familia en estimular en el nifio el aprendizaje de valores,

desarrollando sus actitudes, habilidades y destrezas necesarias acorde a su edad que le permitan
obtener un desarrollo integral de impactar de manera positiva la salud fisica y emocional con el
apoyo de los padres de familia en promover el juego, la lectura, las manualidades y la
interaccion. Por medio de los instrumentos que brinda el programa distrital de aulas hospitalarias
es un espacio donde hemos podido hacer realidad una antigua idea de la orquesta filarmonica que
era hacer musicales dentro de los hospitales, con nifias, nifios, adolescentes, e incluso adultos,
que presentan diferentes patologias, porque se ha visto en otros paises, incluso de América
Latina, que la mdsica ha tenido un gran impacto en los pacientes, ayudandoles a mejorar su
estado de animo y a transformar su entorno social y familiar, ya que permite la participacion
activa de los nifios y nifias con el apoyo de los padres de familia durante el centro médico, sin

quitar el derecho fundamental de la educacion.

En las aulas hospitalarias, unidades escolares surgidas dentro de las instalaciones de los
centros medicos para responder al componente académico, ludico y emocional de pacientes
hospitalizados. La propuesta atiende a nifios con enfermedades consideradas catastroficas, pero
estos apoyos no tenian normalizacién escolar, que consiste en que una institucién educativa,
publica o privada certifica la formacion obtenida en los centros médicos. Es una estrategia
educativa disefiada para garantizar el ingreso o la continuidad en el sistema educativo por
examenes diagnosticos, procedimientos, tratamientos, consecuencias de la enfermedad, estados
de convalecencia, estén en instituciones prestadoras de servicios de salud, aulas hospitalarias
publicas o privadas, instituciones de apoyo de los padres de familia y no pueden asistir
regularmente al establecimiento educativo. Los padres de familia desempefian un papel crucial
en este proceso al actuar como intermediarios entre el equipo educativo del hospital y la escuela
del nifio, ellos colaboran estrechamente con los profesionales del hospital para garantizar que la
atencion educativa sea coherente con las necesidades del nifio y que se mantenga la continuidad
en su proceso de aprendizaje. Al finalizar la hospitalizacion, se proporciona a los padres un
informe detallado sobre la situacion educativa del nifio, lo que les permite conocer su progreso y

las recomendaciones para continuar su formacion dentro del colegio.



27
Esta comunicacion fluida entre el equipo educativo del hospital y los padres facilita una

transicion exitosa del entorno hospitalario al escolar, asegurando asi la continuidad en el proceso
educativo del nifio sin interrupciones significativas. Verificar la matricula escolar es esencial
para garantizar el acceso a la educacion de la poblacion beneficiaria, incluso en colegios
privados y publicos deben proporcionar apoyo académico y emocional adaptado a las
necesidades de los estudiantes vulnerables, involucrando activamente a los padres de familia en
este proceso, capacitar a los docentes en estrategias educativas apropiadas para estos estudiantes,

abordando aspectos pedagodgicos y emocionales, es crucial.

Ademas, se debe promover la colaboracion activa entre los padres de familia y la escuela
para acompafiar el proceso educativo de los nifios y adolescentes, brindando orientacion y apoyo
tanto en el hogar como en el entorno escolar. Este enfoque integral garantiza que todos los
estudiantes, independientemente de su situacion socioecondémica, reciban la atencién necesaria
para alcanzar su maximo potencial académico y emocional, contribuyendo asi a una sociedad
mas inclusiva y equitativa. Con el fin de apoyar el aprendizaje de los estudiantes se proponen
materiales para esta poblacion es que deben ajustarse a la situacién que viven los estudiantes-
pacientes, ayudandoles a crear habitos de estudio y rutinas de trabajo escolar con el apoyo de los
padres de familia; ademas de permitir la posibilidad de adquirir habilidades, destrezas y
conocimientos que les apoyen en su aprendizaje, respetando sus condiciones especiales de salud,

motivacion y estado de &nimo y afectivo dentro de los centros médicos.

Para resumir “Es un programa ltdico pedagogico creado para los nifios del Instituto
Nacional de Cancerologia, que permite iniciar o continuar con su proceso escolar, formativo
recreativo y social de acuerdo con sus habilidades, capacidades y emociones, incluyendo a sus
familias que se benefician de asesorias de acompafiamiento educativos formativos y
manualidades que comparten a diario con sus hijos.” (Murgueitio, 2020, p. 57). En el contexto de
la pedagogia hospitalaria, se reconoce la importancia de involucrar activamente a los padres de
familia en el proceso educativo de los nifios y nifias que estan recibiendo tratamiento médico. En
instituciones como el Instituto de Cancerologia y la Fundacion Cardioinfantil, se llevan a cabo

asesorias de acompariamiento y actividades ludico-pedagogicas disefiadas para estimular el
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aprendizaje de acuerdo con las edades de los nifios. Los padres de familia son invitados a

participar en estas actividades, compartiendo experiencias diarias con sus hijos dentro del centro
hospitalario. Estas actividades estan disefiadas para fomentar la creatividad, el juego y la
imaginacioén de los nifios, lo que contribuye a mantener su bienestar emocional durante su

estancia en el hospital.

Es crucial que los padres se sientan parte activa del proceso educativo de sus hijos durante
este tiempo, asegurando asi una atencion integral y adecuada a las necesidades educativas de los
nifios y nifias que se encuentran en tratamiento médico, al involucrar a los padres en las
actividades educativas dentro del hospital, se promueve una mayor conexion entre la escuela, el
hogar y el entorno hospitalario, garantizando una atencion holistica que aborda tanto las

necesidades médicas como educativas de los nifios y nifias en estas circunstancias.

En el estudio de La pedagogia hospitalaria: un espacio de amor y reconocimiento para el
paciente pediatrico oncologico por Valencia, Ortega, Puello (2019) en Monteria, Colombia. El
objetivo del proceso de observacidn se centrd en producir datos desde una mirada reflexiva entre
los participantes del estudio y el investigador que observa con miras a completar la informacion
recopilada en la entrevista y los grupos focales y comprender la percepcion sobre pedagogia
hospitalaria de los cuidadores familiares de pacientes en el Departamento de Cérdoba, Colombia
En la metodologia se reflejan altos niveles de vulnerabilidad social relacionados con la carencia
de recursos econdmicos para satisfacer las necesidades basicas y la falta de oportunidades del
entorno que les permita el desarrollo de capacidades humanas necesarias para el afrontamiento
de los sentimientos de indefension, inseguridad y la exposicion a los riesgos presentes en la
mayoria de los participantes, durante el proceso vemos el apoyo de los padres de familia con una
participacion activa en los nifios y nifias en la pedagogia hospitalaria con el amor y mantener una
actitud positiva ante el proceso formativo de ensefianza/aprendizaje. Por tanto, corresponde a las
actitudes de los cuidadores frente al proceso de formacion recibido por los nifios; en la fase de
ingreso y desplazamiento en el campo, la observacién y aplicacion de instrumentos de

recoleccion de datos y el procesamiento del diario de campo a la unidad hospitalaria.
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El objetivo del proceso de observacion se centrd en producir datos desde una mirada

reflexiva entre los participantes del estudio y el investigador para completar la informacion
recogida en la entrevista y los grupos focales, ya que durante el proceso se considerara a los
padres de familia con actividades principales como leer, colorear, rasgar, escuchar cuentos o
canciones, relacionarlos con las &reas de aprendizaje del colegio por el nifio y nifia en el centro
hospitalario; el proceso de recuperacion de la salud de los menores emplean actividades de
familia. Las aulas hospitalarias con materiales didacticos apropiados y con la presencia
permanente de docentes capacitados deben ser importantes en la atencion integral que se les
presta a nifios y nifias con el apoyo constante del personal de salud y padres de familia, en el
cuidado no debe aislarse de los mundos sociales y mucho menos se debe condenar a un nifio y
una nifia a la soledad de su habitacion por una enfermedad, cuando se refieren a las aulas
hospitalarias como los espacios abiertos, flexibles y especiales que permiten la interaccion del
nifio con pedagogos con actividades con relacion con el colegio. Por la creacion de escenarios
hospitalarios alternos por personal capacitado y el apoyo de los padres de familia, donde la risa,
el esparcimiento, creatividad, juego y la capacidad y entrega del docente son dispositivos que
potencian las herramientas y recursos de afrontamiento y que son bases para el apoyo psicosocial
del cuidador, benefician el aprendizaje social de los nifios, pero las condiciones temporales,

formal y presencia en centro medico.

Globalmente, los cuidadores familiares reconocen la importancia de las aulas hospitalarias
equipadas con materiales didacticos adecuados y la presencia de docentes capacitados como
parte integral de la atencion a los nifios en las instituciones de salud. También valoran el apoyo
constante del personal de salud, ya que entienden que el cuidado no debe separarse de los
aspectos sociales y que los nifios no deben enfrentarse a la soledad durante su hospitalizacion.
Desde la perspectiva de los padres de familia, es fundamental comprender la pedagogia
hospitalaria y participar en asesorias de acompariamiento que acompafien a los nifios en el
hospital. Esto implica educar a los nifios sin descuidar su salud, considerando las opiniones de
los padres y brindando amor, ternura y educacion conforme a propuestas pedagdgicas con
actividades creativas y de juego. En la sociedad actual, se reconoce la importancia de la

educacion integral de la familia. En las aulas hospitalarias, contar con materiales didacticos
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apropiados es esencial para proporcionar una atencion integral, y el apoyo constante del personal

de salud permite llevar a cabo actividades diversas con la participacion de los padres.

La investigacion de Propuesta de pedagogia hospitalaria para nifios y nifias en situacion de
enfermedad y/o tratamiento oncoldgico de la ciudad de Pereira por Arango, Ramirez (2019) en
Pereira - Colombia. Como objetivo se garantiza derechos para nifios, nifias enfermas y/o
tratamiento oncoldgico en Pereira, caracterizar y relacionarlo con pedagogia hospitalaria y
escolar capacitando a docentes titulares frente al tema de las aulas hospitalarias durante el
tiempo, se contara con el apoyo de los padres de familia en las instalaciones de la clinica. La
poblacidn infantil con un derecho a cumplir a través de la implementacion de la pedagogia
hospitalaria delegando la funcidén de acompafiamiento de los padres de familia les permitan
enfrentar tal proceso, no solamente el conocimiento de la pedagogia hospitalaria por parte de los
docentes capacitados sino también efectivo el derecho a la educacion hasta ahora vulnerado ya
que es un derecho fundamental en el acceso a la educacién, al tratarse de la infancia en situacion
de enfermedad dentro de las instalaciones del hospital para un aprendizaje adquirido de los
padres, pero también de gran importancia en esta etapa de la influencia de docentes, familiares y

el personal médico.

La poblacion infantil que interviene como malestar, incapacidad para realizar algunas
actividades academicas frente a la situacion no se presentan todo en el hospital con los nifios y
nifias, teniendo en cuenta el apoyo por parte de los padres de familia en el proceso como parte de
participacién en brindar el proceso educativo a pesar de no asistir a un aula regular, en pasar a las
aulas hospitalarias. La experiencia en aulas hospitalarias se basa en los conocimientos previos
adquiridos por los nifios y nifias enriquecidos por la percepcion y sensibilidad para comprender
sus necesidades educativas, con el apoyo activo de los padres de familia en mantener la
continuidad de la rutina escolar dentro del hospital, con la colaboracion de docentes capacitados
y la participacion de los padres en las instalaciones de la clinica. Esto garantiza que los nifios y
nifias en condicion de enfermedad y hospitalizacién reciban una educacion integral que no afecte
su salud y que promueva su desarrollo académico y emocional, la participacion de los padres en

este proceso es fundamental para asegurar el bienestar y el progreso educativo de los nifios,
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creando un ambiente de apoyo y colaboracion entre la escuela, la familia y el entorno

hospitalario.

La propuesta de pedagogia hospitalaria no solo se dirige a los nifios y nifias hospitalizados,
sino que también involucra al personal medico y a los padres de familia a través de asesorias de
acompafiamiento de nivelacidn, estos asesorias de acompafiamiento, disefiados conforme al
curriculo educativo para cada grado, abarcan areas como ciencias sociales, ciencias naturales,
lenguaje y matemaéticas, dirigidos a nifios de primaria. Se reconoce que la educacién es un
derecho fundamental, y la propuesta busca garantizar su cumplimiento incluso en situaciones de
enfermedad o tratamiento. Los padres de familia juegan un papel crucial al apoyar activamente el
trabajo de los docentes hospitalarios y al participar en los procesos educativos de sus hijos. Es
importante destacar que muchas de estas familias provienen de estratos socioeconémicos bajos y
tienen poca informacion sobre las aulas hospitalarias, lo que resalta la necesidad de
involucrarnos y brindarles apoyo integral para asegurar la continuidad en el desarrollo educativo
de sus hijos a pesar de las circunstancias de salud que enfrentan. En resumen, la propuesta
pedagdgica hospitalaria reconoce la importancia de la participacion activa de los padres de
familia en el proceso educativo de sus hijos y busca garantizar el derecho a la educacion de los
nifios y nifias hospitalizados.

En la metodologia se tiene en cuenta en comprender la cobertura en atencién a los nifios y
nifias en condicion de enfermedad y hospitalizacion, basandose en este anélisis, se elabora una
propuesta de pedagogia hospitalaria que incluye asesorias de acompafiamiento de nivelacion para
nifios y nifias de preescolar y primaria, asi como asesorias de acompafiamiento de sensibilizacion
dirigidos al personal educativo y a los padres de familia. La propuesta se centra en actividades
ludicas que promueven el aprendizaje y el bienestar emocional de los nifios, teniendo en cuenta
la participacion activa y el apoyo de los padres en el proceso educativo de sus hijos. Este enfoque
integral reconoce la importancia de involucrar a los padres de familia como aliados
fundamentales en la educacion de los nifios hospitalizados, asegurando asi una atencion
educativa de calidad que se adapte a las necesidades especificas de cada nifio y promueva su

desarrollo integral incluso en el contexto hospitalario.
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En los instrumentos se tiene en cuenta las entrevistas con la finalidad de conocer a la
poblacién infantil con el apoyo de los padres de familia, con el derecho a la educacion de
acuerdo con el nivel de aprendizaje adquirido por el colegio, sino a fijar una perspectiva de
sensibilizacion, nivelacion y apoyo. En las conclusiones, se hace innegable la importancia de la
actualizacion docente requerida para llenar los vacios de nifios escolares al abordar las diferentes
situaciones, ya que es en este escenario donde se ven las necesidades, las problematicas
familiares y sociales que deben atenderse; para ello es importante conocer el contexto y las
concepciones de cada disciplina. Estas mismas situaciones se plantean en un aula hospitalaria o
domiciliaria, considerando el seguimiento de contenidos que se hacen en la Institucion Educativa
para la debida nivelacion académica con la que debe contar cada nifio, nifia y adolescente
enfermo y alejado del aula regular. En el contexto de la pedagogia hospitalaria, se considera el
punto de vista de nifios hospitalizados en las actividades propuestas por los docentes en las
instalaciones, ya que vemos como la familia esta cada dia en ver las maneras dinamicas
conectadas a los estudios y no al abandono escolar injustificado y la pérdida de interés
académico por estar en un hospital temporal segln el diagnostico del médico; una poblacion

vulnerable al tratarse de nifios en situacion de enfermedad sin saber el tiempo.

1.2.3 Antecedentes Locales

En la investigacion Estrategia Didactica de Atencion Educativa Domiciliaria-Pedagogia
Hospitalaria para Nifios Diagnosticados con Enfermedades Cronicas de las Localidades Bosa y
Teusaquillo por Luengas, Sotelo, Zapata (2019), en Bogota D.C cumple con el objetivo del
proceso de ensefianza/ aprendizaje a los nifios y nifias. Actualmente, la poblacion puede crear
programas, estrategias, metodologias, recursos etc., que permitan un servicio educativo de
calidad desde los centros hospitalarios para seguir estudiando los padres de familia por la falta de
estrategias, recursos y materiales necesarios para desarrollar las diferentes actividades en el
proceso de ensefianza-aprendizaje, afectando la formacion de nifios y nifias; diagnosticada con
enfermedades crénicas que debe y necesita continuar al proceso educativo desde su lugar de

domicilio, por su salud. Igualmente involucrar a la familia durante el proceso educativo del nifio,
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en la modalidad de Atencion Educativa Domiciliaria - Pedagogia Hospitalaria, dependiendo del

tipo de poblacion encontrado en diferentes contextos involucrados en los procesos educativos

segun el plan de estudios, con los conocimientos previos en el colegio.

En el proceso educativo de los nifios y nifias hospitalizados, se busca mitigar los efectos
negativos como la desercidn, repeticion o abandono escolar debido a su situacion de salud. La
atencion educativa se brinda desde el hogar con el respaldo de los padres de familia, asi como la
orientacion de docentes en formacién. Se promueve una estrategia didactica adaptada a las
necesidades de los nifios con enfermedades cronicas, teniendo en cuenta sus conocimientos
previos y buscando actividades que les permitan alcanzar logros positivos. Es crucial involucrar
a la familia en este proceso educativo y desarrollar metodologias que amplien los conocimientos
de los nifios, permitiéndoles comprender mejor su situacion en el hospital. Se enfatiza en el
aprendizaje significativo, donde los procesos cognitivos del estudiante y la participacion de los
padres son fundamentales. La implementacion de nuevas metodologias busca mejorar la calidad
educativa en las aulas hospitalarias, proporcionando personal capacitado y actividades ludicas
que fomenten un ambiente educativo enriquecedor. Se reconoce el derecho fundamental de los
nifios a recibir una educacion digna, incluso en circunstancias de enfermedad, y se prioriza su
bienestar integral. La participacion activa de los padres de familia es esencial para garantizar el
éxito de este enfoque, asegurando que cada nifio reciba la atencion y el apoyo necesarios para su

desarrollo educativo durante su estancia en el hospital.

En el proceso educativo de los nifios y nifias, se prioriza la atencion a sus necesidades de
aprendizaje, considerando sus conocimientos previos y su condicion de salud. Los padres de
familia juegan un papel fundamental en este proceso al colaborar estrechamente con los docentes
para adaptar los contenidos curriculares a las necesidades especificas de sus hijos. Se busca
asegurar la continuidad en el proceso educativo, manteniendo la coherencia con los contenidos
escolares establecidos por el colegio. De esta manera, se garantiza una educacion integral que
aborde tanto las necesidades académicas como las relacionadas con la salud de los nifios y nifias,
con el apoyo activo y comprometido de los padres de familia en cada etapa del proceso. En los

instrumentos esta el diario de campo, teniendo en cuenta las dificultades, logros, intereses,
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actitud frente al desarrollo de las actividades con los nifios y las nifias con el apoyo de los padres

de familia, planeaciones, fotografias para evidenciar en la recoleccion de informacion, para

evidenciar si se genero un cambio o avance en el desarrollo educativo de los nifios.

En definitiva “En esta modalidad se ven enfrentados grandes desafios, tanto para los nifios,
su familia y los docentes, en el caso de los nifios debido a su diagndstico deben adaptarse a los
cambios tanto emocionales, escolares, sociales; en cuanto a la familia, la aceptacion de la nueva
situacion resulta compleja para llegar a asimilar dicho problema, eso trae consigo algunos efectos
negativos como temores, inseguridades, sufrimiento, es ahi cuando el rol del docente juega un
papel importante, los docentes tienen que “convertir el espacio fisico de la habitacion en un
espacio propicio para la ensefianza y el aprendizaje, esto significa hacer institucion dentro de otra
institucion, que a su vez posee otras reglas: horarios, normas de bioseguridad” (Luengas, Sotelo,
Zapata,2019, p.44).

En el entorno hospitalario, las estrategias pedagdgicas se disefian en colaboracion con los
padres de familia, los docentes y el personal médico, adaptandose a las necesidades especificas
de los nifios y nifias segun el diagnostico médico. Se prioriza una educacion personalizada que
responde a las particularidades de cada nifio, lo cual implica desarrollar asesorias de
acompafiamiento dindmicos y debates que atiendan sus requerimientos educativos y de salud.
Los padres de familia juegan un rol crucial en este proceso al brindar su experiencia y
conocimiento sobre las necesidades de sus hijos dentro del hospital. Su participacion activa en el
disefio y ejecucién de actividades educativas contribuye a asegurar una atencion integral y
centrada en el bienestar del nifio o nifia. Se fomenta la escucha activa de los padres y se tienen en
cuenta sus opiniones para desarrollar estrategias efectivas que promuevan el aprendizaje y la
recuperacion en este contexto. Esta participacion activa de los padres en el proceso educativo es
clave para proporcionar un entorno propicio para el desarrollo académico y emocional de sus

hijos en el hospital.

En la investigacion Orientaciones para la implementacion del apoyo académico especial y

apoyo emocional a nifias, nifios y jévenes en condicion de enfermedad por el Ministerio de
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Educacion Nacional (2010) en Bogota D.C. Como objetivo principal a través de una estrategia

educativa en garantizar el ingreso en el sistema educativo de la poblacion por motivos de
examenes diagndsticos, procedimientos, tratamientos, consecuencias de la enfermedad, se
encuentren en instituciones prestadoras de servicios de salud, aulas hospitalarias publicas o
privadas, instituciones de apoyo o en la casa y no pueden asistir de manera regular al

establecimiento educativo teniendo en cuenta la participacion activa de los padres de familia.

En las aulas hospitalarias, la metodologia se basa en la preparacion de docentes capacitados
provenientes de establecimientos educativos, quienes son los responsables de certificar los
procesos académicos de los estudiantes en el hospital. Se asegura que la educacién continte
incluso después de que el nifio o nifia salga de la clinica, mediante el apoyo de instituciones de
apoyo. El derecho fundamental a la educacién se garantiza con la participacion activa de los
padres de familia, quienes colaboran estrechamente en el proceso educativo de sus hijos. En
aquellas aulas hospitalarias que no cuentan con modalidades de atencion adicionales, los
docentes preparan actividades ludicas basadas en las materias del colegio y en los conocimientos
previos de los estudiantes. Los docentes capacitados orientan el proceso académico desde la

institucion o de forma virtual, segin lo acordado con el estudiante.

La Secretaria de Educacion certificada, en colaboracion con los padres de familia y dentro
de sus posibilidades, forma un equipo interdisciplinario para respaldar al docente en su labor
educativa. Este equipo estd compuesto por diversos profesionales, como pediatras, psicologos,
psiquiatras infantiles, fonoaudidlogos, trabajadores sociales, entre otros, cuya presencia es
esencial para brindar el apoyo necesario a los beneficiarios del programa segun las necesidades
especificas que puedan surgir. La participacion activa de los padres de familia es fundamental
para garantizar una educacion integral y adaptada a las necesidades individuales de cada
estudiante, estableciendo una coordinacion efectiva con la Secretaria de Salud y aprovechando
los recursos disponibles en la ETC. (Ministerio de Educacion Nacional, 2010, p. 18). Los
instrumentos del ministerio de educacion deben garantizar el apoyo acadéemico especial y
emocional a las nifias, nifios ausentes del aula regular, ninguna de las otras modalidades no los

atiende en el manejo de las emociones para desarrollar los procesos formativos de la educacién
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orientados con docentes capacitados.

Para finalizar “Es un espacio especifico, adecuado, preparado en el Hospital, con las
condiciones propias de bioseguridad y normas técnicas establecidas por el sector de la salud,
para atender a la poblacion y el desarrollo de la resiliencia y el apoyo académico especial,

mientras se encuentra en este centro médico”. (Ministerio de Educacion Nacional, 2010, p.13)

En este espacio se busca que con las aulas hospitalarias se establezcan modalidad en los
espacios educativos, tanto publicos como privados, ayudando a garantizar un apoyo académico y
emocional a los nifios, nifias y jovenes que por alguna enfermedad deban de ausentarse a la
institucidn, ya que ninguna de las instituciones no los atiende, para ello se busca que los docentes
realicen nuevas estrategias necesarias para el desarrollo del estudiante. Se recomienda en los
hospitales alianzas con las Secretarias de Salud y Educacion, aportar elementos que puedan el
apoyo académico especial y el apoyo emocional de los estudiantes en velar por el derecho a la
educacion, el establecimiento de redes se convierte en estrategia con actividades ludicas segun el

nivel escolar.

En el estudio "Miradas de la pedagogia hospitalaria: reflexiones de Salgado Bocanegra
(2020), encarnadas por un docente hospitalario”, se destaca el aula hospitalaria como una
estrategia educativa que, en ocasiones, se encuentra fisicamente en los servicios de pediatria de
una IPS. En este entorno, tanto el estudiante como el docente colaboran en la construccion de
procesos de ensefianza-aprendizaje, adaptados a las necesidades y motivaciones del estudiante.
Aunque los procesos educativos en el aula regular y en el hospitalario comparten fundamentos,
el contexto hospitalario presenta desafios adicionales debido a las restricciones de salud y
movilidad impuestas por la condicion médica del estudiante. Esta situacion puede ser
especialmente dificil para los nifios en edad escolar. Por tanto, la participacion activa y el
respaldo de los padres de familia son esenciales para crear un ambiente propicio para el

aprendizaje y para superar las dificultades que puedan surgir durante la hospitalizacion.

El objetivo principal es el ingreso en el hospital desde el inicio, garantizando el apoyo
académico especial y emocional considerando a los padres de familia en la pedagogia



37
hospitalaria mediante estrategias como actividades ludicas, musica y arte con metodologias del

trabajo en el hospital, lo cual permite que los docentes conozcan cémo vive un nifio enfermo, ya
gue no se tiene en cuenta que ellos estan en aulas hospitalarias por medio de las actividades y
que viven en un estado de miedo y estrés por estar en el tratamiento durante el tiempo de la
hospitalizacidn con el apoyo de los padres de familia. La presencia continua de pacientes
pediatricos en el hospital plantea desafios significativos, la efectividad de las aulas hospitalarias
se evidencia a través del tiempo y la observacion de los resultados obtenidos mediante
actividades ludicas dirigidas por docentes especializados. Ademas, se debe considerar el impacto
emocional tanto en el nifio como en su familia, que se manifiesta en el entorno hospitalario. En
este contexto, la participacion activa y el apoyo de los padres de familia son fundamentales para

fortalecer el bienestar emocional y promover un ambiente propicio para el aprendizaje.

“La flexibilizacion curricular debe considerar las formas de aprender del estudiante, su
estado animico, de salud y motivacional, para luego abordar y priorizar los ejes tematicos
requeridos segun su ciclo escolar e implicitamente los intereses expresados por é1.” (Salgado
Bocanegra, 2020, p. 103). La poblacidon infantil desde la pedagogia de la hospitalidad, esta en
cualquier escenario educativo sea calido, empatico por actividades ludicas con docentes
capacitados dentro de las aulas hospitalarias para continuar con la formacién y los procesos para
verlos diferentes ritmos de aprendizaje de acuerdo con la participacion por parte de los padres de
familia. A través de metodologias innovadoras y estrategias centradas en la participacion activa,
se busca destacar la importancia de la pedagogia hospitalaria. En este proceso, tanto el educando
como el docente colaboran para construir conjuntamente procesos de ensefianza y aprendizaje,
considerando los conocimientos previos y las motivaciones del estudiante. A pesar de que se
aplican los mismos procesos de ensefianza y aprendizaje, las hospitalizaciones pueden presentar
dificultades adicionales debido a las limitaciones de salud y movilidad en el entorno hospitalario.
Para mejorar estos procesos, se promueve el uso de actividades ludicas y el aprendizaje basado
en proyectos, con el apoyo activo de los padres de familia. De esta manera, se busca optimizar el
desarrollo educativo de la poblacion infantil en el hospital, involucrando a todos los actores

relevantes, incluidos los padres de familia.
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Para terminar, “EIl primer contacto del docente hospitalario con el paciente pediatrico y su

familia es el mas importante, ya que se convierte en la oportunidad de conocer los intereses,
gustos y motivaciones del paciente mediante una conversacion cordial, serena y amable para
generar la empatia y crear lazos de amistad” (Salgado Bocanegra, 2020, p. 102). Por medio de
este articulo se reflexiona por parte del docente hospitalario, en los procesos médicos y en la
recuperacion de nifios y nifias en dar el derecho a la educacion considerando a los padres de
familia durante el proceso por programas y proyectos en el hospital y la flexibilizacion de los
procesos de ensefianza y aprendizaje mediante el arte y la dinamica del docente a cargo y estar
atentos a indicaciones por el médico, como un apoyo en el acompafiamiento de los tratamientos
médicos y una posible pérdida del afio escolar, pero se garantiza que los padres de familia se

invoquen en el acompafamiento de los tratamientos médicos.

1.3 Pregunta de Investigacion

¢Qué asesorias de acompafiamiento serian pertinentes para abordar el trabajo con padres de
familia de nifios y nifias con corta o larga estancia en un hospital de Bogota D.C., considerando
las necesidades médicas individuales y promoviendo su bienestar emocional durante su estadia

en el centro médico?

1.4 Objetivos

1.4.1 Objetivo General
Evaluar la efectividad de asesorias de acompafiamiento a padres de familia teniendo en
cuenta las necesidades médicas individuales y el bienestar de sus hijos e hijas durante su estadia

en el centro médico de Bogota D.C.

1.4.2 Objetivos especificos
Determinar las caracteristicas socioemocionales de los padres de familia de nifios y nifias con

corta o larga estancia en un hospital de Bogota D.C.
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Analizar estrategias pedagogicas trabajadas con padres de familia de nifios y nifias que hayan

vivido la experiencia de tener a sus hijos o hijas en entornos hospitalarios.
Implementar una secuencia de asesorias de acompafiamiento para los padres de familia de

nifios y nifias con corta o larga estancia en un hospital de Bogota D.C.

1.5 Justificacion

En la investigacion, en el contexto de la pedagogia hospitalaria, se considera la atencion
educativa a nifios con apoyo de los padres de familia, un ambiente de aprendizaje, ya que durante
la investigacion se consideraran estrategias y asesorias de acompafiamiento, considerando que la
investigacion es presentar e impulsar nuevas perspectivas sobre el aprendizaje hacia los padres
de familia. Esta experiencia educativa se llevara a cabo en un centro médico de la ciudad de
Bogota. En las aulas hospitalarias son de las necesidades de nifios y nifias en edades escolares,
por lo que le impiden ir al colegio y seguir compartiendo escenario con los deméas compafieros,
pero solo pensamos desde la primera infancia sin considerar la opinién de los padres de familia.
La colaboracidn entre padres y cuidadores en el aula hospitalaria es crucial para proporcionar
una educacion de calidad y apoyo emocional integral a los nifios que enfrentan enfermedades.
Esta union de esfuerzos no solo contribuye al proceso de aprendizaje, sino que también
promueve el bienestar emocional y la recuperacion completa del nifio. Es un testimonio del
poder transformador que la educacion y el apoyo emocional conjunto pueden tener en la vida de

un nifio en tiempos de adversidad.

La educacién no debe detenerse debido a una enfermedad o hospitalizacion. La
participacion de los padres asegura que los nifios continten aprendiendo y manteniendo un cierto
grado de normalidad en sus vidas, lo que puede ser esencial para su desarrollo cognitivo y social,
Manteniendo una rutina educativa puede ayudar a distraer a los nifios de las preocupaciones que
generan al saber que esta hospitalizado, La participacion de Los padres pueden proporcionar un
apoyo donde les permite colaborar , Trabajar junto a Los padres y ellos pueden aportar
informacion valiosa sobre las fortalezas y debilidades de sus hijos. Estudiar juntos en el hospital

puede ser una oportunidad para fortalecer los lazos familiares. Cuando al nifio se le da de alta del



40
centro medico, la continuidad educativa serd muy gratificante, ya que tuvieron el apoyo de sus

padres y estando hospitalizados no dejaron de lado sus estudios donde la participacion de los
padres en aulas hospitalarias es esencial para mantener la continuidad educativa. Las asesorias de
acompafiamiento dirigidos a padres de familia de nifios en aulas hospitalarias tienen varios
propositos y objetivos importantes, todos disefiados para proporcionar apoyo y recursos en

enfrentar las dificiles circunstancias de tener un hijo hospitalizado.

Las asesorias de acompafiamiento brindan un espacio donde los padres pueden compartir
sus preocupaciones, ansiedades y experiencias con otros padres que enfrentan situaciones
similares. Esto les permite sentirse comprendidos y apoyados emocionalmente, lo que puede ser
fundamental para su bienestar mental durante momentos dificiles. Este proyecto es contribuir en
el aprendizaje significativo a los padres de familia en el hospital, ya que estos encuentros son
privados y la idea es que no lo vean como una obligacion, sino un interés propio en asesorias de
acompariamiento y actividades. De tal modo, es necesario realizar estrategias de aprendizaje por
medio de las propuestas de las docentes en formacidn en tener en cuenta la opinion de cada uno

de los padres, brindando beneficios:

La participacion activa de los padres de familia en las actividades y asesorias de
acompafiamiento ofrecidos en el hospital es fundamental para el bienestar emocional tanto de
ellos como de sus hijos hospitalizados. Durante estas sesiones, es crucial que se les brinde la
oportunidad de expresar sus preocupaciones, emociones y necesidades, ya que tener un hijo en el
hospital puede ser una experiencia abrumadora y estresante para cualquier familia. Es importante
que los padres de familia no perciban estas actividades como una obligacion impuesta por el
centro médico, sino como un espacio de apoyo y acompafiamiento mutuo. Al participar en los
asesorias de acompariamiento, los padres tienen la oportunidad de compartir experiencias con
otras familias que estan pasando por situaciones similares, lo que puede generar un sentido de
comunidad y solidaridad. Ademas, estos no solo son beneficiosos para los padres, sino también
para los nifios hospitalizados. La presencia y participacion de los padres en estas actividades les
brinda un sentido de familiaridad y seguridad en un entorno que puede resultar desconocido y

aterrador para ellos. Ademas, compartir momentos en familia durante estas asesorias de
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acompafiamiento puede fortalecer los lazos afectivos y ayudar a mitigar el impacto emocional

que puede tener la hospitalizacion en los nifios. Por lo tanto, es esencial que se fomente y se
promueva la participacion activa de los padres de familia en estas actividades, asegurandose de
que se sientan escuchados, apoyados y valorados en todo momento. Esto no solo contribuira al
bienestar emocional de las familias, sino que también puede tener un impacto positivo en la

experiencia global de la hospitalizacion y en el proceso de recuperacion de los nifios.

Las asesorias de acompafiamiento para padres de nifios en aulas hospitalarias ofrecen un
valioso apoyo y recursos para ayudar a los padres a enfrentar los desafios Unicos que surgen
cuando un nifio esta hospitalizado. Pueden involucrarse mas en las actividades escolares de los
nifios estan en el hospital no puede seguir con sus estudios, hay varias formas en las que los
asesorias de acompafiamiento pueden beneficiar en aulas hospitalarias: Las asesorias de
acompafiamiento proporcionan informacion importante sobre la enfermedad o condicién de su
hijo, los tratamientos médicos y las estrategias para cuidar a un nifio enfermo. Esto empodera a
los padres al brindarles los conocimientos necesarios para tomar decisiones informadas sobre la
atencion médica en diferentes estrategias como son los asesorias de acompafiamiento a padres y

actividades ludicas donde los padres noten la importancia del acompafiamiento en este espacio.
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Capitulo 2. Marco Referencial

2.1 Marco Categorial

2.1.1 Caracteristicas Socioemocionales de los Padres de Familia de Nifios Y Nifas con

Corta o Larga Estancia en un Hospital

La implementacidn de un aula hospitalaria busca proporcionar apoyo emocional tanto al
nifio paciente como a su familia, con el objetivo de disminuir la ansiedad y brindar actividades
que ocupen felizmente su tiempo libre en las instalaciones médicas. Se reconoce que durante la
hospitalizacién, ya sea de corta o larga duracién, tanto los nifios y nifias como los padres
experimentan una serie de emociones complejas y desafiantes. Por ello, se considera
fundamental el derecho a continuar con los procesos educativos, ya que estos no solo ofrecen una
distraccion positiva, sino que también fomentan un sentido de normalidad y seguridad en un
entorno que puede resultar desconocido y estresante. Los padres de familia juegan un papel
crucial en este proceso, ya que son los principales apoyos para la continuacion de las actividades
educativas dentro del hospital. Durante la hospitalizacién, los nifios y nifias experimentan
ansiedad, dependencia, llanto y problemas de suefio, especialmente los mas pequefios, que
pueden manifestar su preocupacion por el dolor y el miedo a separarse de sus padres durante los
procedimientos médicos. Este distanciamiento puede ser especialmente estresante para los nifios,
quienes se encuentran fuera de su ambiente familiar y escolar habitual, confinados a una

habitacion dentro del hospital.

Asi como el infante tendrd que someterse a vivencias traumaticas, mas adn, cuando su
desarrollo cognoscitivo no se encuentra preparado para atravesar situaciones estresantes
como los procedimientos médicos altamente invasivos y dolorosos, ademas de generar
consecuencias como la desescolarizacion, el aislamiento, periodos de hospitalizacion que a
veces desencadenan sentimientos de temor, angustia, culpa y panico. (Morrison, 2008, p.
325)
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En el hospital, apoyados por los padres de familia, se enfrentan a un nuevo escenario segin

la situacion actual, ya vemos que la rutina les cambia y estan nerviosos segun los resultados del
personal médico en los efectos emocionales de temor, miedo, inquietud, durante el proceso se
considera a los nifios y nifias. La reaccion de la familia ante la enfermedad va en tres fases:
desconcierto, ira y resentimiento, aceptacion nueva en estar en el hospital, durante los procesos
de aprendizaje se tiene en cuenta las emociones de los padres de familia en el momento de la
participacion aprendan como responder a sus necesidades y afrontar la situacion. La valoracion
de las aulas hospitalarias por parte de los padres es crucial al enfrentarse a la hospitalizacion de

sus hijos.

Al recibir informacidn sobre estas aulas por parte de los profesionales de la salud, los padres
comprenden la importancia de la educacién continua durante la estancia en el hospital. El apoyo
emocional ofrecido por las aulas hospitalarias ayuda a las familias a afrontar las emociones
desafiantes durante la hospitalizacion al sentirse comprendidos y respaldados, tanto los nifios
como sus padres pueden experimentar un mayor bienestar emocional. Los padres de familia
sobre las aulas hospitalarias se basan en el reconocimiento de su papel integral en la atencion y el
apoyo educativo y emocional contribuye al desarrollo académico de los nifios y mejora la
experiencia global de la familia en el hospital. La participacion activa de los padres en el proceso
educativo en el hospital es esencial para garantizar un entorno propicio para el aprendizaje y para

superar las dificultades durante la hospitalizacion.

La experiencia de hospitalizacion infantil representa un desafio tanto para los nifios como
para sus padres de familia, un papel fundamental en el momento en que un nifio ingresa al
hospital, las emociones de la familia pueden ser abrumadoras. La incertidumbre, la ansiedad y el
miedo son comunes ante la situacion médica y el impacto en la vida diaria. La valoracion de la
familia sobre las aulas hospitalarias y los procesos educativos de los nifios y nifias en busca
detectar y abordar los posibles problemas emocionales que puedan surgir, promoviendo la
unidad familiar y ofreciendo un estimulo positivo para reducir la ansiedad de los nifios y nifias en
la participacion activa de los padres en el entorno hospitalario es fundamental para el bienestar

emocional de los nifios. A través de asesorias de acompafiamiento y actividades, los padres de
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familia participan en la resolucién de desafios y en la gestion de emociones para trabajar las

dudas, ansiedades y fantasias que puedan surgir durante la hospitalizacion.

Ademas, fortalece el vinculo entre padres e hijos, proporcionando un apoyo emocional
crucial durante este dificil periodo, en adaptar la ensefianza a las necesidades individuales de
cada paciente, teniendo en cuenta su condicion médica, edad y nivel educativo. Es importante
destacar que las aulas hospitalarias no solo ofrecen apoyo educativo, sino que también
proporcionan un espacio de normalizacion y distraccidn para los nifios durante su estancia en el
hospital. Estas actividades contribuyen a mantener una rutina diaria estructurada, lo que ayuda a
reducir el estrés y la ansiedad asociados con la hospitalizacion. “A partir de los resultados
encontrados, se puede concluir que el arte y el juego constituyen herramientas fundamentales en

la recuperacion de la salud de los pacientes hospitalizados.” (Sanchez Yara, 2018, p. 19).

El aula hospitalaria no s6lo tiene efectos inmediatos en la disminucién de estados
depresivos, la minimizacién de estados de estrés y ansiedad, la prevencion de aislamiento social,
que esté afectado a los nifios y nifias, esto conlleva a efectos a largo plazo o cortos con la
disminucion de los niveles de ansiedad, al tener que concentrarse en las actividades al entorno
escolar con actividades ladicas con la participacion activa de los padres de familia. Para concluir
el aula hospitalaria impacta positivamente en el estado fisico y mental de los nifios durante la
corta o larga estancia en un hospital; disminuye los niveles de ansiedad y estrés por las
actividades ludicas de los docentes en capacitacion; con el apoyo complementario en las
emociones para el ndcleo familiar, generando una nueva situacion en las familias que debe
abordarse desde el ambito educativo para dar respuesta a sus necesidades e intereses personales

en la demostracion socioemocional de los padres de familia.

2.1.2 Estrategias Pedagdgicas Trabajadas con Padres de Familia de Nifios y Nifias que

Hayan Vivido la Experiencia de Tener a sus Hijos o Hijas en Entornos Hospitalarios

En el proceso de hospitalizacién el nifio y nifia en interrumpir un proceso natural

independiente de la edad desde la parte educativa, esta separacion genera alto impacto en la
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familia en tanto a los padres, se constituye una crisis, se pierde el equilibrio, cambios en las

rutinas, incertidumbre por la situacion, los resultados de personal médico y los roles al interior
del grupo familiar frente a la hospitalizacion generada sensaciones de culpa y ansiedad afectando
por emociones negativas desde el inicio del centro médico. Desde la experiencia de los padres de
familia el servicio durante el dia, los nifios solo pueden permanecer con un acompafante o
compartir los turnos de acuerdo con los horarios de trabajo o ir a la casa para descansar un poco,
en muchas oportunidades, el padre del nifio no le permite ver al nifio o nifia durante toda la
hospitalizacion sino a través de estrategias presentadas por las aulas con actividades ludicas de
acuerdo con los horarios de ambos padres.

Las razones por las que la presencia paterna es desestimada durante la hospitalizacion del
nifio pueden ser muchas, sin existir literatura que las describa. Estas pueden estar
centradas en la percepcion de que el nifio de cualquier edad puede necesitar mas a la
madre que al padre en situaciones de crisis. Sin embargo, es importante reconocer que en
la actualidad existe un cambio en las familias, con una mayor participacion paterna en las
actividades del nifio, lo que debe ser considerado a la hora de definir las opciones de

acompafamiento ofrecidas. (Swinburn Lobo, 2020, p. 7)

Esto es un impacto en la educacion del nifio y nifia, asi que se disefian estrategias de
acompafiamiento familiar para nifios hospitalizados en la participacion con actividades
relacionadas con el colegio, con actividades ludicas que el nifio de cualquier edad necesitara en

crisis hospitalarias, una alteracion de la familiar e incertidumbre.

Este distanciamiento provocado por la hospitalizacion genera en el nifio y a los padres de
familia la sensacion de temor, angustia, dolor, que afectan directamente en su estado emocional
del nucleo familiar, la separacion de su entorno familiar y la entrada a un ambiente en las
instalaciones del centro médico; redefinir las funciones antes del ingreso al hospital. La
disminucion en su estadia hospitalaria, mejorando asi la satisfaccidn de los padres de familia en
ver en las aulas hospitalarias un ambiente diferente ya que los tienen en cuenta dando una

participacion en especial para los padres de familia en el apego a como estan en la habitacion o
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ver las sugerencias del médico a cargo, a través de los nifios hospitalizados le da a la situacion y

que es parte del acompafiamiento, por lo que es imprescindible que persona pueda expresarse
ampliamente después de haber vivido la experiencia de tener a sus hijos o hijas en entornos

hospitalarios.

La hospitalizacion de un hijo o hija puede ser emocionalmente desafiante para los padres.
Es importante que los profesionales de la salud practiquen una escucha activa y empatica,
reconociendo y validando las preocupaciones y emociones de los padres en cada etapa del
proceso antes de la hospitalizacién, los padres pueden experimentar ansiedad y miedo. Durante
la estancia en el hospital, el apoyo continuo y la comunicacién abierta son fundamentales para
aliviar su carga emocional. Después de la hospitalizacion, los padres pueden sentir alivio pero
también preocupacién en brindar apoyo emocional a los padres durante este periodo de
transicion es crucial para ayudarles a adaptarse a los cambios, los padres, ademas de manifestar
su preocupacion del nifio y la nifia en el hospital, mencionan a su familia en casa, ya que se vio

desde el comienzo dindmica familiar y la realizacion de las actividades cotidianas de la familia.

Mas encima el hermano igual pregunta, tiene 5 afios el hermano, pero no le queria decir
no tu hermano estéa en el hospital, como que tratamos de ya le dijimos que estaba en el
hospital pero que no era nada grave, me pregunta todos los dias. Imaginese nosotros
tenemos visita hasta las 7 y tenemos que ir a buscarlo donde mi mama, como esta mi
sefiora desde las 11 de la mafiana, ha estado todo el dia acd, y yo vengo del trabajo me
dieron permiso, a las tres llegué a las tres aqui igual, igual lo vi harto ratito... (Swinburn

Lobo,2020, p. 52)

En el hospital se observa que los padres cargan apoyo emocional de los nifios y nifias, en el
tiempo se busca encontrar estrategias pedagogicas con el apoyo de las aulas hospitalarias
provocando una busqueda de equidad y autonomia, desde la enfermedad del nifio y la nifia
permitiendo la incertidumbre y la angustia que les genera el no poder hacer algo por sus hijos,
para ayudarlos en los momentos mas dificiles desde los inicios.

Es algo dificil de explicar, o sea, un agobio... no es algo asi como que parece que se va a
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acabar el mundo, lo digo de corazén. Son cosas que cualquier padre que quiere a su hijo

no quiere vivir... el no saber qué dolor tiene y no poder resolverlo, uno se siente con las

manos atadas. (Swinburn Lobo, 2020, p. 54)

Los padres pueden transformar las situaciones negativas basandose en los cambios y
nuevas experiencias vividas en el hospital considerando las estrategias pedagdgicas desde las

actividades ludicas y creando nuevas experiencias.

2.2 Marco Normativo

La educacion infantil es muy importante y algunos nifios se la estan perdiendo ya que se
encuentra en los hospitales y no pueden estar en las aulas y como padres de familia se busca la
opcion de ver como brindarles esa oportunidad, se han encontrado algunas leyes que brindan la
educacidn en las aulas hospitalarias. Segun el Ministerio de Educacion Nacional se encuentra el

Articulo 67 de la Constitucion Politica en:

Establece que la educacion es un derecho de la persona y un servicio publico con funcién
social, del cual son responsables el Estado, la sociedad y la familia. Asimismo, dispone
que la educacion busca el acceso al conocimiento, a la ciencia, a la técnica, y a los demas
bienes y valores de la cultura. La educacion formara al colombiano en el respeto a los
derechos humanos, a la paz y a la democracia; y en la practica del trabajo y la recreacion,
para el mejoramiento cultural, cientifico, tecnoldgico y para la proteccion del ambiente.
(Ministerio de Educacién, 2021).

Los padres de familia al conocer este articulo pueden ayudar a que sus hijos tengan
derecho a la educacion sin importar su enfermedad o condicion que tengan, ya que el gobierno
debe tener programas y docentes con conocimientos claros para ofrecerles la educacion que

merecen.

Con el ARTICULO 46 de la ley 115 donde la integracion con el servicio educativo. La
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educacidn para personas con limitaciones fisicas, sensoriales, psiquicas, cognoscitivas,

emocionales o con capacidades intelectuales excepcionales, es parte integrante del servicio
publico educativo. Los establecimientos educativos organizaran directamente o mediante
convenio, acciones pedagdgicas y terapéuticas que permitan el proceso de integracion académica
y social de dichos educandos. EI Gobierno Nacional expedira la reglamentacién correspondiente.
PARAGRAFO PRIMERO. Los Gobiernos Nacional y de las entidades territoriales podran
contratar con entidades m privadas los apoyos pedagdgicos, terapéuticos y tecnologicos
necesarios para la atencion de las personas a las cuales se refiere este articulo, sin sujecion al
articulo 8° de la Ley 60 de 1993 hasta cuando los establecimientos estatales puedan ofrecer este
tipo de educacion. PARAGRAFO SEGUNDO. Las instituciones educativas que en la actualidad
ofrecen educacidn para personas con limitaciones, la seguiran prestando, adecuandose y
atendiendo los requerimientos de la integracion social y académica, y desarrollando los
programas de apoyo especializado necesarios para la adecuada atencion integral de las personas
con limitaciones fisicas, sensoriales, psiquicas 0 mentales. Este proceso debera realizarse en un
plazo no mayor de seis (6) afios y sera requisito esencial para que las instituciones particulares o

sin animo de lucro puedan contratar con el Estado. (Ministerio de educacién, 1994)

Con este articulo se afirma que por parte del gobierno y las instituciones se hace la
integracion de los nifios sin estar en el aula, pero a la vez los padres de familia deben de apoyar

el proceso de que el nifio haga sus deberes educativos para que no esté atrasado al grupo.

Ahora bien, seguido con lo anterior podemos encontrar el ARTICULO 10 donde nos habla
sobre las Responsabilidades de los padres de familia o acudientes, donde “En cumplimiento de la
disposicién constitucional de proteccion de los nifios por parte de la familia contenida en el
articulo 44 de la Constitucion Politica de Colombia y lo dispuesto en el articulo 10 de la Ley
1098 de 2006, los padres de familia o acudientes.

El Ministerio de Educacion, en su decreto del afio 2013, establece una serie de acciones
para garantizar el Apoyo Académico Especial a estudiantes en situaciones de salud

comprometida. Entre estas acciones se encuentra la solicitud a la entidad territorial certificada
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correspondiente para dicho apoyo, asi como la colaboracion con las indicaciones tanto del

establecimiento educativo como del lugar donde se brinda el apoyo. Ademas, se enfatiza que en
caso de que el estudiante no esté matriculado en ningun establecimiento educativo, los padres o
acudientes deben matricularse en uno oficial para acceder al apoyo académico especial ofrecido.
Esta normativa busca asegurar que los estudiantes que enfrentan dificultades de salud reciban la
atencion educativa necesaria para garantizar su desarrollo académico, con la colaboracion activa
de los padres de familia o acudientes. Con lo mencionado, se puede observar la importancia de
los padres de familia en la vida estudiantil de los nifios en las aulas hospitalarias, ya que pueden
apoyar en el proceso académico con la participacion y estar atentos a lo que los estudiantes

tengan que hacer.
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Capitulo 3. Disefio Metodologico

3.1 Paradigma Epistemologico

La investigacion de paradigma interpretativo consistié en la construccion de una reflexion
desde la praxis, conformando la realidad de hechos observables y externos de las aulas
hospitalarias en los procesos educativos de los nifios y nifias. El objetivo de la investigacion fue
la construccién por medio de las practicas realizadas en el hospital de recogida de datos mas
usuales, como la observacion participativa, historias de vida, entrevistas, los diarios de campo y
planeaciones. El fragmento citado de Macias et al. (2011) enfatizé la importancia de considerar
tanto los aspectos objetivos como los subjetivos de las situaciones sociales. Destacaron que, si
bien los factores objetivos podrian limitar la accion de las personas y requerir cambios en su
manejo, también subrayan que el entendimiento subjetivo de las situaciones podia ser otra
barrera para la accion. Esta reflexion sugirié que modificar tanto los factores objetivos como los
subjetivos podria ser necesario para efectuar cambios significativos en la manera en que las
personas actuaban. Durante la investigacion, se estudiaron las interpretaciones y significados que
las personas daban a la realidad cuando interacttan en el hospital, mediante padres de familia

considerando en asesorias de acompafiamiento durante los procesos de nifios y nifias.

El estado emocional de los padres de familia durante las actividades propuestas en las aulas
hospitalarias fue esencial para comprender su experiencia y su participacion en el proceso
educativo de los nifios. La comunicacion democratica y la participacion activa de los padres
fueron aspectos fundamentales que se exploraron a través de entrevistas, observaciones y la
interaccion durante las actividades dirigidas por los docentes en formacion. Estos métodos
permitieron descubrir como se relacionaban los padres con el entorno educativo del hospital y
cémo influyen en el bienestar emocional de los nifios. Ademas, la observacion directa y el
registro de experiencias en diarios de campo proporcionaron informacion valiosa sobre el
proceso de ensefianza-aprendizaje en este contexto Unico. En conjunto, estos enfoques
contribuyeron a un mayor entendimiento de las necesidades y dindmicas familiares en las aulas

hospitalarias, facilitando asi el disefio de intervenciones educativas mas efectivas y centradas en
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el bienestar integral de los nifios y sus familias.

3.2 Estrategia Investigativa

3.2.1 Enfoque

Durante la investigacion, se adoptd un enfoque cualitativo en las aulas hospitalarias, con el
proposito de llevar a cabo asesorias de acompafiamiento acompafiados por los padres de familia
en el proceso de aprendizaje de los estudiantes, explorando las experiencias durante las estancias
en el hospital como un derecho fundamental en el acceso a la educacién y proporcionando una
vision clara de la estrategia pedagogica en desarrollo de asesorias de acompafiamiento y
acompafiamiento con los nifios y nifias. Segn Cerrdn Rojas (2018), la investigacion cualitativa

se define como:

Es una forma de investigacion flexible, sistemética y critica de las regularidades del
comportamiento de los agentes educativos. Las formas de trans producir conocimientos y
aprendizajes en su entorno natural, formas de ensefianza — aprendizaje, vida académica, etc.
en la estructura social a la que pertenece. El maestro investigador cualitativo es un actor
social, participa e interactla con los investigadores (agentes educativos), conoce sus
representaciones para comprender, interpretar, criticar y ejecutar la mejora continua del

sistema educativo a partir de las huellas pedagogicas. (p. 2)

Con ese enfoque, los padres de familia desempefian un papel crucial en el aprendizaje de los
nifios en las aulas hospitalarias. Acompafiando a sus hijos durante el proceso, participaron en
actividades y asesorias de acompariamiento organizados por los docentes en formacion. Fue
fundamental considerar los saberes previos de los nifios antes de su ingreso al hospital, lo que

permitio recoger experiencias significativas en el contexto de las aulas hospitalarias.

3.2.2 Método
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Durante la investigacion, se desarroll6 un enfoque basado en un método descriptivo, con el
objetivo de identificar los problemas que enfrentaban las aulas hospitalarias en el acceso al
proceso de ensefianza y aprendizaje mediante actividades ludicas, lideradas por docentes en
formacion y con el apoyo de los padres de familia, quienes interpretaron las situaciones
atravesadas por emociones fuertes y desafios fisicos. Segun Cleves et al. (2023) “se adopt6 un
método descriptivo y se procedié mediante la aplicacion de una entrevista semiestructurada a los
padres. La obtencion de la informacién se realizé a través de la técnica de observacion no

participante, para lo cual se disefié una guia de observacion™ (p. 6).

La investigacion descriptiva se centrd en las aulas hospitalarias dirigidas a la poblacién
infantil, donde la observacion y la participacion durante los procesos de las aulas, lideradas por
docentes capacitados, fueron elementos clave para obtener informacion. La recoleccién de datos,
con el apoyo de los padres de familia, se realiz6 mediante este método para obtener
descripciones mas detalladas en los asesorias de acompafiamiento, lo que permitié comprender
los procesos educativos tanto en el colegio como en el hospital, reconociendo el acceso a la

educacion como un derecho fundamental.

3.3 Participantes

3.2.1 Poblacion

La poblacion que estuvo vinculada a la Fundacion Huellitas en el Alma eran
aproximadamente 580 familias de diferentes estratos sociales. Se llevaban a cabo colectas para
ayudar con mercados, y esta actividad era conocida como "gramos de amor". Cada mes se
atendian las necesidades de varias familias que solicitaban apoyo en mercados, muchas de las
cuales tenian a las mamitas como cuidadoras permanentes, habiendo tenido que dejar sus

trabajos.

Apoyar la alimentacidn de los nifios era una prioridad, ya que debian estar bien nutridos
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para poder aguantar los tratamientos como las quimioterapias. También contaban con un equipo

de voluntarios, liderado por la doctora Sara Galvis, que realizaban el taller "Mi arte, tu arte”. Este
equipo llegaba a los hospitales con diferentes actividades, como la musicoterapia, arteterapia y
acompafamiento, con el fin de identificar las necesidades de las familias y poder apoyarlas. A
través de cada actividad, se trabajaban las emociones de los nifios, se cambiaban sus dias en el

hospital, y se les acompariaba en medio de la soledad que se vivia en esos procesos.

Ademas, se realizaba la actividad "A la quimio con Utiles", que consistia en entregar ayudas
a nifios y nifias que enfrentaban el cancer y extrafiaban estudiar. Este programa apoyaba la
educacion de los nifios hospitalizados o los que ya habian regresado a sus colegios,
entregandoles Utiles escolares y recordandoles que la educacién también sanaba y construia una
mejor infancia. Otra actividad era "abriga su lucha", donde se apoyaban a 3 centros médicos de
la ciudad de Bogota, entregando pijamas a nifios, nifias y adolescentes diagnosticados con cancer
para hacerles sentir el calor, amor y solidaridad de quienes apoyaban y demostrarles que no
estaban solos en ese proceso. Luego venia el apoyo con la actividad "alas para un valiente",
donde se vinculaba a familias que no contaban con un seguro exequial para brindarles calidad de
vida hasta el ultimo momento. Con la alianza del grupo empresarial EI Ocaso, se pagaba mes a

mes el seguro exequial de un grupo de nifios y sus familias.

Otra actividad importante era la celebracion de cumpleafios, donde el saber que aun
recordaban esa fecha importante era un deseo cumplido, ya que generaba esperanza, dibujaba
sonrisas y sanaba el alma y el cuerpo. La actividad cumpliendo suefios se encargaba de cumplir
los suefios de nifios, nifias y adolescentes, mostrandoles que la vida traia también personas
maravillosas que hacian posible cada deseo, para hacer felices a quienes luchaban dia a dia
contra el cancer. Una de las actividades que generd mas impacto fue la campana de la vida,
donde se entreg6 una campana al Hospital Infantil Universitario de San José, para que los nifios

que luchaban contra el cancer hicieran sonar el sonido de la vida al terminar sus tratamientos.

3.3.2 Muestra
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Se seleccionaron 10 padres de familia mediante un muestreo aleatorio simple, y se llevaron a

cabo asesorias de acompafiamiento durante un periodo de 6 meses, con evaluaciones pre y post
intervencion. Las asesorias de acompafiamiento que se llevaron a cabo abarcaban un aspecto
integral que iba desde el apoyo educativo hasta el apoyo socioemocional. Estos incorporaban
temas educativos especificos, proporcionando informacion detallada sobre guias de apoyo de
cémo llevar la educacion de sus hijos desde un ambiente hospitalario, brindando un aprendizaje
flexible, explicando procedimientos y ofreciendo orientacion sobre como convertirse en un tutor
para sus hijos e hijas. Ademas, se abrian espacios de interaccién donde se resolvian dudas e
inquietudes con la temética educativa para que los padres estuvieran mejor equipados para
comprender y abordar las necesidades especificas de sus hijos.

3.3.3 Tipo de Muestreo

El muestreo aleatorio y probabilistico se empled como procedimiento de seleccion de una
muestra de los estudiantes del hospital, con el fin de generalizar los resultados obtenidos por las
docentes en formacion. Se considerd conocer la probabilidad de cada individuo a estudio
mediante actividades ludicas y asesorias de acompafiamiento para los padres de familia, con el

objetivo de proporcionar datos generales respecto de las técnicas de muestreo.

La representatividad de una muestra permite extrapolar y generalizar los resultados
observados en esta, a la poblacion accesible (conjunto de sujetos de la poblacion, es decir,
que todos los sujetos de la poblacion blanco y accesible tuvieron la misma posibilidad de
ser seleccionados en esta muestra y por ende ser incluidos en el estudio blanco, disponibles
para la investigacion); y a partir de ésta, a la poblacion blanco.(Tamara Otzen, 2017, p.
227)

Teniendo en cuenta este método asegurd que la muestra fuera representativa de la
poblacién infantil en el hospital, permitiendo obtener resultados confiables para esta
investigacion. Este método consistio en seleccionar de manera aleatoria y probabilistica a los

miembros de la poblacion infantil.
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3.4Técnicas para la Recoleccion de Datos

3.4.1 Técnicas de Recoleccion de Informacion

Entrevista: Segun Sierra,

La entrevista era una interaccion entre un interrogador y un interrogado establecida con
un proposito especifico, donde el primero buscaba obtener informacion del segundo. Esta
comunicacion interpersonal se enfocaba en alcanzar un objetivo definido. Todas las
definiciones coincidian en varios aspectos: la presencia de una 0 mas personas, donde una
actuaba como entrevistador y las otras como entrevistados, reunidas en un mismo lugar
para dialogar segun las directrices del entrevistador, que incluian la estructura, objetivos,
duracidn, roles y tema de la conversacion. El entrevistador buscaba obtener cierta
informacion del entrevistado durante el encuentro. (Pérez, 2005, p. 2)

En las aulas hospitalarias, se usaba la entrevista para evaluar el nivel educativo del paciente
estudiante-paciente, sus intereses, necesidades especificas y cualquier consideracion médica que
pudiera afectar su capacidad para participar en actividades educativas. Asimismo, se incluia a los
padres de familia para determinar e identificar posibles barreras que se tuvieran desde el ndcleo
familiar. Con este formato, se buscaba comprender factores para ayudar a los padres de familia o
acudientes a adaptar las estrategias de ensefianza y dar el apoyo necesario para que el paciente

pudiera participar eficazmente en la educacion.

Cuestionario: "El cuestionario consiste en un conjunto de preguntas, normalmente de
varios tipos, preparado sistematica y cuidadosamente, sobre los hechos y aspectos que interesan
en una investigacion o evaluacién, y que puede ser aplicado de diversas formas, como su
administracién a grupos o su envio por correo™ (Garcia, T. s/f., p. 2). Con los cuestionarios se
contribuy6 a mejorar la efectividad y la relevancia de los asesorias de acompafiamiento, asi como
a brindar un mejor apoyo a los nifios hospitalizados y sus familias. Al finalizar cada taller dado a

los padres de familia o cuidadores, se facilitd un cuestionario breve para evaluar la satisfaccion
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de los participantes con el contenido, la presentacion, la utilidad de la informacion

proporcionada, las estrategias aprendidas y el impacto en el apoyo educativo que brindan a sus

hijos durante la hospitalizacién, ya sea de corta o larga estancia.

3.4.2 Instrumentos de Recoleccién de Informacion

Pretest: “Durante la fase de intervencion o mediacion, se induce una conversacion
instruccional entre aprendiz y mediador. Indica el grado en que los nifios han dominado cada una
de las tareas (pretest), y otras indican el nivel de receptividad del nifio a la intervencion (postest y
ganancia)” (Robles Bello, Sanchez-Terue,2017,31). Por medio de los asesorias de
acompafiamiento presentados por los docentes en formacion, se subrayo que el pretest estaba
disefiado y se cuido la informacion recogida de los cuestionarios para que fuera comprensible
para los encuestados y capturara la informacién adecuada para alcanzar los objetivos. Se
reconocio que cada problema de investigacion en las aulas hospitalarias era Unico y requeria un
enfoque personalizado. Los temas abordados en el cuestionario a los padres de familia mediante
las asesorias de acompafiamiento propuestos por los estudiantes se aseguraron de que fueran
efectivos y adecuados para el propdsito de la investigacién recolectada por los estudiantes. Los
resultados del pretest se utilizaron para comprender las necesidades, preocupaciones y
expectativas de los padres, y se consideraron una herramienta valiosa para recopilar datos sobre la
percepcion. Se aseguro de que fueran faciles de entender y completar para los encuestados, que

en este caso eran los padres.

Postest: “Aunque el segundo instrumento, el postest, tiene una pregunta centrada en las
acciones llevadas a cabo en una asignatura en concreto, se puede modificar para adaptar el
instrumento a otras asignaturas” (Mena Marcos, Garcia Pefialvo,Garcia Holgado,2017,1).

Se aseguro de que el cuestionario para los padres de familia fuera comprensible y accesible,
considerando su estado de salud y nivel educativo por parte de los docentes en formacién,
quienes eran conscientes de la sensibilidad de los temas abordados en el cuestionario, ya que los
estudiantes hospitalizados podian enfrentar desafios emocionales y fisicos adicionales. El
propdsito del postest era evaluar el proceso de aprendizaje de los estudiantes con el apoyo de los
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padres de familia, y se pudo variar segun su comprension y experiencia desde el punto de vista

del enfoque pedagdgico en un entorno hospitalario. Durante los resultados presentados en el
postest por parte de los padres de familia, se pudo comprender sus necesidades con los nifios y
nifias, asi como sus expectativas, lo que resulto ser una herramienta valiosa para recopilar datos
en el enfrentamiento de desafios emocionales por medio de los asesorias de acompafiamiento de

los padres de familia; esto permitid evaluar los procesos evaluativos.

Entrevista Semiestructurada: “Para saturar los datos, es decir, para recolectar informacion
suficiente para entender el &rea de interés, este tipo de entrevista requiere una muestra
relativamente grande de participantes.” (Gonzalez, 2021,68). En las entrevistas semiestructuradas
se plantearon desafios a las familias para adoptar un enfoque mas rigido y garantizar la
consistencia en la obtencidn de datos, con el apoyo de los docentes en las asesorias de
acompafiamiento dirigidos a los padres de familia, adaptandose a las necesidades y caracteristicas
especificas de cada entrevistado. Este enfoque permitia cierta flexibilidad dentro de un marco
establecido que resultaba fundamental para obtener informacion relevante en la recoleccion de
datos en el contexto de la investigacién. Era crucial reconocer la complejidad y sensibilidad del
proceso, asegurando el acceso consistente mediante la obtencion del consentimiento informado

de los participantes y el respeto a su privacidad y confidencialidad.

Dada la diversidad de la muestra y las circunstancias cambiantes, era importante mantener
flexibilidad en los métodos de recoleccion de datos. Si bien las entrevistas semiestructuradas eran
una herramienta valiosa, también resultaba beneficioso incorporar métodos adicionales, como
encuestas y observaciones participantes, desde la perspectiva de asesorias de acompafiamiento, en
la recoleccion de datos. Estos métodos debian abordarse con sensibilidad y consideracién hacia
las circunstancias Unicas de cada individuo. Era fundamental adoptar un enfoque sensible,
respetuoso y participativo desde el inicio del proceso de investigacion, involucrando a los
interesados en la educacion y el bienestar en un entorno hospitalario, y explicando claramente los
objetivos y procedimientos. Implicar el uso de materiales escritos simples y explicaciones
verbales detalladas en los padres de familia desempefiaba un papel central en este proceso, ya que

su opinion y experiencia proporcionaban informacion valiosa sobre las practicas educativas para
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promover el aprendizaje significativo y el bienestar de los estudiantes a través de asesorias de

acompariamiento dirigidos por los docentes en formacion.

Tabla 1.
Triangulacién de Informacion
Objetivos Técnica Instrumento Dirigido a Técnica de recoleccion

Determinar las Cuestionario |Prueba Padres de familia |Segun Lopez y Fernandez (20086,
caracteristicas diagnéstica de aula 560) “La finalidad de la
socioemocionales de Hospitalaria de Psicopedagogia
los padres de familia Bogota Hospitalaria debe ser la
de nifios y nifias con misma que la de la
corta o larga estancia educacién, es decir, la
en un hospital de busqueda del desarrollo
Bogota D.C. integral de la persona,

persiguiendo la méxima
evolucion de todas sus
capacidades, incluso en una
situacion anomala como es
el hecho de estar enfermo y
hospitalizado”. Con esto se
busca mejorar la educacion
en las aulas hospitalarias
con la ayuda de los padres
de familia por medio de un
cuestionario donde se
verificara que tanto los
familiares han apoyado el

proceso académico de su

hijo.
Analizar  estrategias |Entrevista Entrevista Docentes de aula  |Segun Lopez y Fernandez (2006,
pedagdgicas semiestructurada hospitalaria 560) “La finalidad de la
trabajadas con padres de Bogota Psicopedagogia

de familia de nifios y Hospitalaria debe ser la
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nifias que hayan vivido
la experiencia de tener
a sus hijos o hijas en

entornos hospitalarios.

misma que la de la
educacion, es decir, la
busqueda del desarrollo
integral de la persona,
persiguiendo la maxima
evolucion de todas sus
capacidades, incluso en una
situacion andmala como es
el hecho de estar enfermo y
hospitalizado”. Con esto se
busca mejorar la educacion
en las aulas hospitalarias
con la ayuda de los padres
de familia por medio de un
cuestionario donde se
verificara que tanto los
familiares han apoyado el

proceso académico de su

hijo.
Elaborar una |Propuesta Asesorias de Padres de familia | Descriptivo
secuencia de asesorias |pedagogica acompafiami de Segtin Palomino (2001, 559) “el
de acompafiamiento ento aula hospitalaria enfoque pedagogico de la
para los padres de de Educacion Especial se
familia de nifios vy Bogota plantea la necesidad de

nifias con corta o larga
estancia en un hospital
de Bogota D.C.

abandonar el diagnostico
fundamentado en el déficit
y por consiguiente el
modelo educativo
deficitario, porque ya no se
trata tanto de diagnosticar
las «deficiencias>> de los
alumnos, para prescribir
después una intervencion

gue muchas veces termina
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centrandose solamente en la
rehabilitacién de las

limitaciones.

Fuente: Elaboracion propia de los autores

3.5 Consideraciones Eticas

En el &mbito de las aulas hospitalarias, donde la educacion se lleva a cabo en un entorno
médico sensible, las consideraciones éticas en el manejo de la informacién de padres y docentes
adquirieron una importancia critica. La privacidad y confidencialidad de los datos personales de
los implicados, especialmente en situaciones de vulnerabilidad como la enfermedad o la
hospitalizacidn, se salvaguardaron con el maximo rigor durante esta investigacion, que incluyo

entrevistas y cuestionarios a padres de familia.

Los desafios éticos surgieron en este contexto complejo, donde la comunicacion efectiva y
transparente fue esencial para garantizar el bienestar del estudiante enfermo. La necesidad de
compartir informacién relevante entre padres, docentes y personal médico a menudo chocaba
con la preservaciéon de la privacidad individual. En este sentido, se llevo a cabo una delicada
tarea para encontrar un equilibrio entre la divulgaciéon adecuada de informacion para el cuidado
del estudiante y el respeto a la confidencialidad, garantizando asi la confianza y colaboracion

entre las partes.

Se tuvieron en cuenta los principios éticos establecidos en el articulo 15 de la constitucion
politica de Colombia (1991), que garantizaba el derecho a la intimidad personal y familiar, el
buen nombre y la proteccién de los datos personales. Se respetaron los derechos de las personas
a conocer, actualizar y rectificar la informacidn recogida sobre ellas, asi como la libertad y
demas garantias consagradas en la Constitucion en la recoleccion, tratamiento y circulacion de
datos. Se reconocid la inviolabilidad de la correspondencia y demas formas de comunicacion
privada, estableciendo que solo podian ser interceptadas o registradas mediante orden judicial,

con aviso inmediato a la Procuraduria General de la Nacion y control judicial posterior dentro de
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las treinta y seis (36) horas siguientes, excepto en casos de prevencidn de actos terroristas, donde

una ley estatutaria reglamentaria la forma y condiciones para la interceptacion o registro de la

correspondencia y demas formas de comunicacion privada.

Capitulo 4. Analisis de Datos

4.1 Presentacion de Resultados

4.1.1 Resultados de Pretest

Tabla 2.

Pretest a Padres de Familia

Categoria Pregunta Respuestas
ALGUNA | NO NO
SI | SVECES RESPOND
E

2 3
¢ Se siento emocionalmente abrumado/a 5
debido a la hospitalizacion de su hijo/a?

4 3 2 1

¢Experimento preocupaciones constantes
acerca del bienestar emocional de su hijo/a
Caracteristicas durante la estancia en el hospital?

socioemocionales

de los _ _ _ 11 6 |2
¢Ha experimentado cambios en su relacion

padres de familia
. . de pareja como resultado de la situacion de
de nifios y nifas
salud de su hijo/a?
con corta o

larga estancia en 7 5 1 1
un hospital. ¢Encontro apoyo emocional en amigos y

familiares durante este periodo dificil?
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¢ Se sientio capaz de manejar el estrés

asociado con la hospitalizacion de su hijo/a?

Estrategias
pedagdgicas
trabajadas con
padres de familia
de nifios y nifias
con corta o

larga estancia en

un hospital.

¢Has participado actividades pedagogicas de

tu hijo/a en el aula hospitalaria?

¢ Cree que el taller dado el dia de hoy pueden
contribuir a fortalecer la resilienciay la
adaptacién de la familia ante la situacion de

hospitalizacion?

¢Manejo las emociones con los demas
miembros de la familia sobre la situacion de

mi hijo/a?

¢Has tomado asesorias de acompafiamiento
de como apoyar y educar a su hijo/a mientras

se encuentran en recuperacion?

¢ Tubo alguna rutina en especial mientras tu

hijo/a aprende?

Resultados de pretest a padres de familia

Graéfica 1. ¢ Se siente emocionalmente abrumado/a debido a la hospitalizacion de su hijo/a?
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10 respuestas

@ s

@ Algunas veces
® Mo
@ Mo responde

En la gréfica se puede visualizar que la gran mayoria de la muestra poblacional ha
tomado asesorias de acompafiamiento en procesos de acompafiamiento psicopedagdgico, en
situaciones de hospitalizacion de sus hijos, ya que 100% a asistido a asesorias de
acompafiamiento del cual el 50% indica que se siente abrumado debido a la hospitalizacion de
sus hijos, lo cual refleja la relevancia de los asesorias de acompafiamiento hospitalarios, siendo
un beneficio emocional y de acompafiamiento para los padres el proceso académico de sus

hijos. Fuente: Elaboracion propia.

Gréfica 2. ¢ Experimenta preocupaciones constantes acerca del bienestar emocional de su

hijo/a durante la estancia en el hospital?

® S

@ Algunas veces

@ No
A @ No responde

10 respuestas

40%

En la gréfica se puede visualizar que la gran mayoria de la muestra poblacional ha

tomado asesorias de acompafiamiento en procesos de acompafiamiento psicopedagogico, en



situaciones de hospitalizacion de sus hijos, ya que 100% a asistido a asesorias de
acompanamiento del cual el 40% indica que han experimentado preocupaciones constantes
acerca del bienestar de su hijo/a , lo cual refleja la relevancia de los asesorias de
acompanamiento hospitalarios, siendo un beneficio emocional y de acompafiamiento para los

padres el proceso académico de sus hijos. Fuente: Elaboracidn propia.

Gréfica 3. ¢ Ha experimentado cambios en su relacion de pareja como resultado de la
situacion de salud de su hijo/a?

10 respuestas

® s

@ Algunas veces
No

@ No responde

En la gréfica se puede visualizar que la gran mayoria de la muestra poblacional ha
tomado asesorias de acompafiamiento en procesos de acompafiamiento psicopedagdgico, en
situaciones de hospitalizacion de sus hijos, ya que 100% a asistido a asesorias de
acompafiamiento del cual el 60% indica que no han experimentado cambios en su relacion de
pareja como resultado de la situacion de salud de su hijo/a, lo cual refleja la relevancia de los
asesorias de acompafnamiento hospitalarios, siendo un beneficio emocional y de
acompafnamiento para los padres el proceso académico de sus hijos. Fuente: Elaboracion

propia.

64
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Gréfica 4. ¢ Encuentra apoyo emocional en amigos y familiares durante la hospitalizacion?

8 respuestas

®si
@ No

Algunas veces
@ No responde

En la grafica se puede visualizar que la gran mayoria de la muestra poblacional ha
tomado asesorias de acompafiamiento en procesos de acompafiamiento psicopedagdgico, en
situaciones de hospitalizacion de sus hijos, ya que 100% a asistido a asesorias de
acompafnamiento del cual el 50% indica que encuentra apoyo emocional en amigos y familiares
durante la hospitalizaciéon, lo cual refleja la relevancia de los asesorias de acompafiamiento
hospitalarios, siendo un beneficio emocional y de acompafiamiento para los padres el proceso

académico de sus hijos. Fuente: Elaboracion propia

Graéfica 5. ¢ Se siente capaz de manejar el estrés asociado con la hospitalizacién de su
hijo/a?

8 respuestas

@ Si

® No

Algunas veces
@ No responde

En la grafica se puede visualizar que la gran mayoria de la muestra poblacional ha

tomado asesorias de acompafiamiento en procesos de acompafiamiento psicopedagogico, en
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situaciones de hospitalizacion de sus hijos, ya que 100% a asistido a asesorias de

acompafiamiento del cual el 50 % indica que se siente capaz de manejar el estrés asociado con
la hospitalizacion de su hijo/a, lo cual refleja la relevancia de los asesorias de acompafiamiento
hospitalarios, siendo un beneficio emocional y de acompafiamiento para los padres el proceso

académico de sus hijos. Fuente: Elaboracion propia.

Gréfica 6. ¢ Has participado en actividades pedagdgicas de tu hijo/a en el aula hospitalaria?

10 respuestas

@ s

@ Algunas veces

No
@ No responde

En la grafica se puede visualizar que la gran mayoria de la muestra poblacional ha
tomado asesorias de acompafiamiento en procesos de acompafiamiento psicopedagdgico, en
situaciones de hospitalizacién de sus hijos, ya que 100% a asistido a asesorias de
acompafnamiento del cual el 50 % indica que han participado en actividades pedagdgicas de tu
hijo/a en el aula hospitalaria, lo cual refleja la relevancia de los asesorias de acompafiamiento
hospitalarios, siendo un beneficio emocional y de acompafiamiento para los padres el proceso

académico de sus hijos. Fuente: Elaboraciéon propia.

Graéfica 7. ¢ Manejas las emociones con los deméas miembros de la familia sobre la situacién

de mi hijo/a?
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10 respuestas

@® s

@ Algunas veces
No

@ No responde

En la grafica se puede visualizar que la gran mayoria de la muestra poblacional ha
tomado asesorias de acompafiamiento en procesos de acompafiamiento psicopedagdgico, en
situaciones de hospitalizacién de sus hijos, ya que 100% a asistido a asesorias de
acompafamiento del cual el 50 % indica que manejan las emociones con los demas miembros de
la familia sobre la situacién de mi hijo/a, lo cual refleja la relevancia de los asesorias de
acompafamiento hospitalarios, siendo un beneficio emocional y de acompafiamiento para los

padres el proceso académico de sus hijos. Fuente: Elaboracién propia.

Graéfica 8. ¢ Has tomado asesorias de acompafiamiento de como apoyar y educar a su hijo/a

mientras se encuentran en recuperacion?

10 respuestas

® sSi

@ Algunas veces
No

® No responde

En la grafica se puede visualizar que la gran mayoria de la muestra poblacional ha

tomado asesorias de acompafiamiento en procesos de acompafiamiento psicopedagogico, en
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situaciones de hospitalizacion de sus hijos, ya que 100% a asistido a asesorias de

acompafiamiento del cual el 50 % indica que no tomados asesorias de acompafiamiento de como
apoyar y educar a su hijo/a mientras se encuentran en recuperacion, siendo un beneficio
emocional y de acompafiamiento para los padres el proceso académico de sus hijos. Fuente:

Elaboracion propia.

Gréfica 9. ¢ Tienes alguna rutina en especial mientras su hijo/a aprende?

10 respuestas

® sSi

@ Algunas veces
No

@ No responde

En la grafica se puede visualizar que la gran mayoria de la muestra poblacional ha
tomado asesorias de acompafiamiento en procesos de acompafiamiento psicopedagdgico, en
situaciones de hospitalizacién de sus hijos, ya que 100% a asistido a asesorias de
acompafamiento del cual el 40% indica que no tiene alguna rutina en especial mientras su
hijo/a aprende, siendo un beneficio emocional y de acompafiamiento para los padres el proceso

académico de sus hijos. Fuente: Elaboracion propia.
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4.1.2 Resultados de postest
Tabla 3.

Postest a padres de familia

Categoria Pregunta Respuestas

ALGUNA | N NO
SI | SVECES | O RESPONDE

10
¢Apoyo emocionalmente a mi hijo

durante su estancia en el hospital?

¢Cuido de mi propia salud emocional

Estrategias pedagogicas mientras cuido de mi hijo

trabajadas con padres de hospitalizado?

familia de nifios y nifias

con corta o larga

estancia en un hospital. 4 1 2 3
¢Representa emocionalmente la

hospitalizacion de mi hijo a nuestra

familia?

¢Cémo lidio con la ansiedad y el estrés
que siento debido a la hospitalizacion

de mi hijo?

¢Usas alguna estrategia para manejar el 5 4 1
estrés y la ansiedad asociados con la

hospitalizacion de tu hijo/a?
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Caracteristicas
socioemocionales de los
padres de familia de
nifios y nifias con corta
o larga estancia en un
hospital.

¢Cuidas tus emociones al frente de mi

hijo/a en su hospitalizacion?

¢ Tienes expectativas en cuanto al
apoyo emocional y social que puedes
recibir del personal del hospital desde

aula hospitalaria?

¢ Tienes prioridades en este momento

sobre la educacion de hijo/a?

¢ Cémo percibes la importancia de
mantener una comunicacion abierta y
honesta con tu hijo/a sobre su
condicién médica y su experiencia en el

hospital?

10

¢ Crees que haber tomado estos
asesorias de acompafiamiento pudieron

ayudar en tu estado de 4nimo?

Resultados de postest a padres de familia

Gréfica 10. ( Apoyo emocionalmente a mi hijo durante su estancia en el hospital?
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10 respuestas

@ Si
® No

Algunas Veces
@ No responde

En la gréfica se puede visualizar que la gran mayoria de la muestra poblacional ha
tomado asesorias de acompafiamiento en procesos de acompafiamiento psicopedagdgico, en
situaciones de hospitalizacién de sus hijos, ya que 100% a asistido a asesorias de
acompanamiento del cual el 100% indica que apoya emocionalmente a su hijo durante su
estancia en el hospital, siendo un beneficio emocional y de acompariamiento para los padres el

proceso académico de sus hijos. Fuente: Elaboracién propia.

Grafica 11. ¢ Cuido de mi propia salud emocional mientras cuido de mi hijo hospitalizado?

10 respuestas

® Si
® No

Algunas Veces
@ No responde

En la grafica se puede visualizar que la gran mayoria de la muestra poblacional ha
tomado asesorias de acompafiamiento en procesos de acompafiamiento psicopedagogico, en
situaciones de hospitalizacion de sus hijos, ya que 100% a asistido a asesorias de
acompanamiento del cual el 90% indica que cuida de su propia salud emocional mientras cuido
de mi hijo hospitalizado, siendo un beneficio emocional y de acompafiamiento para los padres el
proceso académico de sus hijos. Fuente: Elaboracion propia.



Grafica 12. { Representa emocionalmente la hospitalizacion de mi hijo a nuestra familia?

10 respuestas

® si
@® No

Algunas Veces
@ No responde

En la gréfica se puede visualizar que la gran mayoria de la muestra poblacional ha
tomado asesorias de acompafiamiento en procesos de acompafiamiento psicopedagdgico, en
situaciones de hospitalizacién de sus hijos, ya que 100% a asistido a asesorias de
acompanamiento del cual el 40 % indica que representa emocionalmente la hospitalizacion de
mi hijo a nuestra familia, siendo un beneficio emocional y de acompafiamiento para los padres

el proceso académico de sus hijos. Fuente: Elaboracion propia.

Grafica 13. ¢ Tolera la ansiedad y el estrés que siento debido a la hospitalizacién de mi
hijo/a?

10 respuestas

® Si
® No

Algunas Veces
@ No responde

En la grafica se puede visualizar que la gran mayoria de la muestra poblacional ha
tomado asesorias de acompafiamiento en procesos de acompafiamiento psicopedagogico, en

situaciones de hospitalizacién de sus hijos, ya que 100% a asistido a asesorias de
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acompafiamiento del cual el 90 % indica que tolera la ansiedad y el estrés que siento debido a la

hospitalizacion de mi hijo/a, siendo un beneficio emocional y de acompafiamiento para los

padres el proceso académico de sus hijos. Fuente: Elaboracion propia.

Graéfica 14. ; Tienes prioridades en este momento sobre la educacion de hijo/a?

10 respuestas

® si
@ No

Algunas Veces
@ No responde

En la grafica se puede visualizar que la gran mayoria de la muestra poblacional ha
tomado asesorias de acompafiamiento en procesos de acompafiamiento psicopedagdgico, en
situaciones de hospitalizacion de sus hijos, ya que 100% a asistido a asesorias de
acompanamiento del cual el 90 % indica que tienes prioridades en este momento sobre la
educacién de hijo/a, siendo un beneficio emocional y de acompafiamiento para los padres el

proceso académico de sus hijos. Fuente: Elaboracién propia.

Grafica 15. ¢ Usas alguna estrategia para manejar el estres y la ansiedad asociados con la

hospitalizacion de tu hijo/a?
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10 respuestas

® Si
@ No

Algunas Veces
@ No responde

En la gréfica se puede visualizar que la gran mayoria de la muestra poblacional ha
tomado asesorias de acompafiamiento en procesos de acompafiamiento psicopedagdgico, en
situaciones de hospitalizacién de sus hijos, ya que 100% a asistido a asesorias de
acompafnamiento del cual el 50 % indica que usa algunas estrategias para manejar el estrésy la
ansiedad asociados con la hospitalizacidn de su hijo/a, siendo un beneficio emocional y de
acompafiamiento para los padres el proceso académico de sus hijos. Fuente: Elaboracion
propia.

Grafica 16. ¢ Cuidas tus emociones al frente de mi hijo/a durante la hospitalizacion?

10 respuestas

® si
@ No

Algunas Veces
@ No responde

En la grafica se puede visualizar que la gran mayoria de la muestra poblacional ha
tomado asesorias de acompafiamiento en procesos de acompafiamiento psicopedagogico, en
situaciones de hospitalizacién de sus hijos, ya que 100% a asistido a asesorias de
acompafamiento del cual el 70 % indica que cuida sus emociones al frente de mi hijo/a durante

la hospitalizacidn, siendo un beneficio emocional y de acompafiamiento para los padres el



75
proceso académico de sus hijos. Fuente: Elaboracion propia.

Grafica 17. ¢ Tienes expectativas en cuanto al apoyo emocional y social que puedes recibir

del personal del hospital desde aula hospitalaria?

10 respuestas

® Si
® No

Algunas Veces
® No responde

En la gréfica se puede visualizar que la gran mayoria de la muestra poblacional ha
tomado asesorias de acompafiamiento en procesos de acompafiamiento psicopedagdgico, en
situaciones de hospitalizacién de sus hijos, ya que 100% a asistido a asesorias de
acompafnamiento del cual el 54.5% indica que tiene expectativas en cuanto al apoyo emocional y
social que puedes recibir del personal del hospital desde aula hospitalaria, siendo un beneficio
emocional y de acompafiamiento para los padres el proceso académico de sus hijos. Fuente:
Elaboracion propia.

Gréfica 18. ¢ Mantiene una comunicacién abierta y honesta con tu hijo/a sobre su condicion

médica y su experiencia en el hospital?
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10 respuestas

®si
® No

Algunas Veces
@ No responde

En la grafica se puede visualizar que la gran mayoria de la muestra poblacional ha
tomado asesorias de acompafiamiento en procesos de acompafiamiento psicopedagdgico, en
situaciones de hospitalizacion de sus hijos, ya que 100% a asistido a asesorias de
acompafnamiento del cual el 100% indica que mantiene una comunicacién abierta y honesta con
tu hijo/a sobre su condicion médica, siendo un beneficio emocional y de acompafiamiento para
los padres el proceso académico de sus hijos. Fuente: Elaboracién propia.

Grafica 19. ¢ Has tomado asesorias de acompafiamiento que pudieron ayudar en tu estado
de animo?

10 respuestas

® Si
® No

Algunas Veces
@ No responde

En la grafica se puede visualizar que la gran mayoria de la muestra poblacional ha
tomado asesorias de acompafiamiento en procesos de acompafiamiento psicopedagogico, en
situaciones de hospitalizacion de sus hijos, ya que 100% a asistido a asesorias de
acompafiamiento del cual el 70% indica que han tomado asesorias de acompafiamiento que
pudieron ayudar en su estado de animo, lo cual refleja la relevancia de los asesorias de

acompafiamiento hospitalarios, siendo un beneficio emocional y de acompafiamiento para los
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padres el proceso académico de sus hijos. Fuente: Elaboracidn propia.

4.1.3 Resultados de entrevista semiestructurada a padres de familia

Tabla 4.

Entrevista Semiestructurada a padres de familia

Categoria

Pregunta

Respuestas

Caracteristicas
socioemocionales
de los padres de
familia de nifios y
nifias con corta o
larga estancia en un

hospital.

¢Cémo puede manejar el
estrés, la preocupaciény la
responsabilidad como padres
de familia en ver el estado
actual del nifio y nifia
durante el tiempo de

hospitalizacion?

Entrevistado 1. Si, ya que el diagnostico de mi hija no
esta fuerte

Entrevistado 2. cuidar de mi misma fisica y
emocionalmente para poder estar en tu mejor estado para
apoyar a tu hijo/a durante su hospitalizacion.
Entrevistado 3. En este momento, estoy tratando de
manejar el estrés, la preocupacién y la responsabilidad
como padre de familia mientras observo el estado actual
de mi hija en el hospital ya que no ha sido nada facil este
proceso.

Entrevistado 4. Busco apoyo emocional en amigos,
familiares.

Entrevistado 5. Me pongo a pensar y encuentro
pequefios momentos de alegria y gratitud en medio de la
dificultad para mantener una actitud positiva.
Entrevistado 6. Me aseguro de comunicacién con el
equipo médico para entender el estado de salud de mi
hija.

Entrevistado 7. Me permite sentir nuestras emociones,
tanto las positivas como las negativas, y buscamos
formas saludables de expresarlas, teniendo en cuenta el
estado de mi hija.

Entrevistado 8. Me mantengo informado sobre la
condicién de mi hija, pero también sabemos cuando
desconectar un poco y dedicar tiempo a cosas que nos

traen alegria.
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Entrevistado 9. Confiamos en la fortaleza de mi hijo y el
equipo médico que los esta cuidando, sabiendo que estan
en buenas manos y que estamos haciendo todo lo posible
por su bienestar.

Entrevistado 10. Incorpora técnicas de respiracion
profunda, meditacion y otras practicas de relajacién que
me ayuden a despejar la mente en esos momentos donde

ya no puedo mas.

¢ Cuadl fue el mayor
sentimiento familiar en las
instalaciones del hospital? y

¢Por qué?

Entrevistado 1. Fue preocupacién pues al ver a mi hija
mal me preocupa

Entrevistado 2. Tristeza- dolor- angustia - preocupacion
Entrevistado 3. Angustia y preocupacion de como iba a
estar mi princesita

Entrevistado 4. Miedo y preocupacion de no saber qué
iba a pasar ya que no sabiamos que nos deparaba el
camino

Entrevistado 5. mucha preocupacion al ver a mi hija
muy mal

Entrevistado 6. Experimentar un profundo sentido de
unién familiar, ya que nos apoyamos mutuamente y nos
aferramos unos a otros en momentos de angustia y
dificultad.

Entrevistado 7. Una gran gratitud hacia el personal
médico y de enfermeria, brindaron un cuidado a mi hija
en el hospital

Entrevistado 8. Un profundo agradecimiento por el
apoyo de amigos, familiares y extrafios que nos
ofrecieron palabras de aliento, oraciones y ayuda practica
durante este periodo.

Entrevistado 9. un sentimiento de esperanza, alimentado
por los pequefios progresos y las sefiales de mejora en la
salud de mi hijo, que nos ayudaron a mantenernos fuertes

y positivos a pesar de las dificultades
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Entrevistado 10. Angustia, dolor, preocupacién ya que

mi hijo se enfrentara nuevos retos por su estado de salud.

Entrevistado 1. Con actividades y libres

¢Como aborda y apoya Entrevistado 2. Aprovecho los servicios de apoyo

mocionalment hij . . . . .
emocionaimente a su nijo disponibles en el hospital, como terapeutas infantiles o

durante su estancia en el grupos de apoyo para nifios y familias, que pueden

hospital? proporcionar herramientas adicionales para aprender a
apoyar a mi hijo.

Entrevistado 3. siempre busco el bienestar de ella antes
que todo

Entrevistado 4. trato de realizar actividades, traerle
juegos para que pase el tiempo un poco mas rapido
Entrevistado 5. trayéndolo sus cosas favoritas
Entrevistado 6. Utilizar el juego y la creatividad para
distraer a mi hija y hacer que su estancia en el hospital
sea un poco mas llevadera, tratando de mantener un
ambiente lo mas positivo posible.

Entrevistado 7. Fomentamos la comunicacion abierta y
honesta con mi hija, explicAndole de manera
comprensible lo que esta sucediendo, respondiendo a sus
preguntas.

Entrevistado 8. En mantener una actitud positiva y
optimista frente a mi hija, transmitiendo esperanza y
confianza en su pronta recuperacion.

Entrevistado 9. una actitud positiva y optimista frente a
nuestro hijo, transmitiendo esperanza y confianza en su
pronta recuperacion.

Entrevistado 10. Soy un padre que est4 pendiente de su

hijo en todo momento, es un nifio muy inteligente.

Entrevistado 1. Si ya que a mi hija le hacen diagrama de
¢Como fue su comunicaciéon | tension
con el personal médico y Entrevistado 2. Hasta el momento ha sido buena.

como podria mejorarla?
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Entrevistado 3. ha sido muy buena ya que la han
atendido muy bien y hemos podido seguir el tratamiento
correctamente

Entrevistado 4. excelente no tengo quejas

Entrevistado 5. Bien,bien

Entrevistado 6. Tenemos el apoyo por parte de
enfermeria, quienes estan disponibles para responder a las
preguntas y ayudarnos con las necesidades diarias de mi
hija y la comunicacién con el médico.

Entrevistado 7. La empatia y la sensibilidad mostradas
por el personal médico al abordar nuestras
preocupaciones y temores

Entrevistado 8. La comunicacion con el personal médico
es adecuada en la informacién sobre el plan de atencién a
largo plazo de mi hija

Entrevistado 9. En general, sentimos gue nuestra
comunicacion con el personal médico fue adecuada, pero
creemos que podrian implementarse mejoras en mi hijo

Entrevistado 10. bien no he tenido ningln inconveniente

Estrategias
pedagdgicas
trabajadas con
padres de familia de
nifios y nifias que
haya

vivido la
experiencia de tener
a sus hijos o hijas
en entornos

hospitalarios.

¢Cuadles fueron los

principales desafios respecto

a la educacion en las aulas

hospitalarias?

Entrevistado 1. Pues se le apoya en todo momento
Entrevistado 2. Al tener mi hijo una paralisis es un poco
complicado el proceso académico y de formacion, pero
los maestros de aulas hospitalarias le ayudan mucho
cuando le hacen actividades

Entrevistado 3. Las docentes que han estado pendiente
de mi nifia han sido unas docentes que le han traido
actividades, al principio desconocia que existia esta
vinculacion

Entrevistado 4. El desconocer que esto existia y el apoyo
que le han dado a mi hijo ha sido gratificante
Entrevistado 5. El poco tiempo que estaré en el hospital
€S muy poco ya que estamos proximos a que den salida

asi que no sé qué son las aulas




81

Entrevistado 6. Me enfrenté al desafio de adaptar el plan
de estudios y las actividades educativas a las necesidades
de mi hija, considerando su estado de salud y nivel de
energia en el hospital.

Entrevistado 7. En la coordinacion entre el personal
médico y las aulas hospitalarias en garantizar que mi hija
recibe la atencién médica necesaria sin descuidar su
educacion

Entrevistado 8. Para algunos nifios, la falta de
interaccion con otros comparieros de clase debido al
aislamiento en el hospital representaba un desafio social y
emocional, lo que podia afectar su motivacién y bienestar
general.

Entrevistado 9. La duracién de la hospitalizacion de
nuestros hijos y la posibilidad de ausencias prolongadas
de la escuela plantean desafios en la habitacion de mi hijo
Entrevistado 10. EI que mi hijo se puede comunicar con

otras personas dificulta mucho este proceso

¢Puede compartir alguna
experiencia especifica sobre
cdmo ha manejado las
situaciones emocionales y
las necesidades préacticas
mientras su hijo ha estado en

el hospital?

Entrevistado 1. Es un dolor fuerte de cabeza qué da
tatica rodea.

Entrevistado 2. Mantengo un registro detallado de la
informacion meédica de mi hijo, incluyendo
medicamentos, procedimientos y sintomas, para
asegurarse de estar al tanto de su progreso y poder
informar a los médicos con precision.

Entrevistado 3. Cuando a mi nifia le entran emociones
intensas, como el miedo o la tristeza, le brindo mi apoyo
incondicional y le animo a expresar sus sentimientos
libremente para que no se sienta sola en su proceso.
Entrevistado 4. Celebro cada pequefio paso hacia la
recuperacion de mi hijo, ya sea un buen resultado en un
analisis médico o un dia sin dolor, reconociendo y
valorando los pequefios triunfos en su camino hacia la

salud.
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Entrevistado 5. Cuando mi hija descansa, aprovechd
para salir y despejar la mente

Entrevistado 6. El apoyo entre familiares y amigos
cercanos, quienes nos ayudaron a cubrir las necesidades
en acompafiarnos durante la hospitalizacién de mi hija
Entrevistado 7. La comunicamos abierta y honestamente
entre nosotros, compartir nuestras preocupaciones y
miedos, pero también celebrando los pequefios logros de
mi hija en la habitacion

Entrevistado 8. Nos apoyamos mutuamente en la toma
de decisiones dificiles relacionadas con la atencion
médica.

Entrevistado 9. Informados sobre la condicion médica
de mi hijo, buscando entender los procedimientos
médicos y las opciones de tratamiento disponibles
Entrevistado 10. Busco momentos de cuidado personal
para recargar mis propias energias, ya sea tomando un
breve descanso en la cafeteria del hospital o practicando
técnicas de respiracién ya que no ha sido nada facil toda

esta situacion

¢ Qué procesos de
aprendizaje fueron
impactantes durante la

estadia en el hospital?

Entrevistado 1. No he estado mucho tiempo en el
hospital

Entrevistado 2. El apoyo de las docentes en aulas
hospitalarias

Entrevistado 3. El esperar hasta que le realizaran la
cirugia a mi hija, eso ha sido lo méas impacte las horas de
espera me llenaban de angustia

Entrevistado 4. El aprender a sobrellevar y controlar mis
emociones

Entrevistado 5. estoy aprendiendo sobre la resiliencia 'y

la capacidad de adaptacion
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Entrevistado 6. Un aprendizaje sobre resiliencia y
fortaleza, tanto para nosotros como para mi hija, al
enfrentar y emocional en el hospital

Entrevistado 7. Aprender a confiar en el proceso médico
y en el equipo de profesionales de la salud, reconociendo
que, a pesar de las preocupaciones y miedos, estaban
haciendo todo lo posible por el bienestar de mi hija
Entrevistado 8. Un proceso de aprendizaje sobre la
importancia del autocuidado y la gestidn del estrés,
aprendiendo a reconocer nuestros propios limites
Entrevistado 9. Encontrar la esperanza en medio de la
adversidad, viendo a mi hijo encontraba fuerzas para
enfrentar los desafios con valentia y determinacion
Entrevistado 10. Estoy aprendiendo a valorar cada
momento con mi hijo de una manera mas profunda, y

significante

¢Puede relacionar
aprendizajes en el hospital y
cudles fueron mas

relevantes?

Entrevistado 1. Unidn familiar

Entrevistado 2. actividades como leerle cuentos o jugar
juegos para mantener su animo alto y su mente ocupada.
Entrevistado 3. el apoyo de las docentes a mi nifia es su
proceso escolar ha sido lo que mas me ha impactado pues
nos han recibido muy bien ya que venimos de muy lejos
Entrevistado 4. A través de esta experiencia en el
hospital, estoy aprendiendo sobre la gratitud y la
importancia de valorar la salud y el bienestar de mi hijo,
reconociendo que cada dia es un regalo y una
oportunidad para amar y cuidar profundamente.
Entrevistado 5. El valor de la vida y la unién de la
familia

Entrevistado 6. La importancia de vivir cada momento
con gratitud y alegria, con mi hija en verla en los

momentos en el hospital
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Entrevistado 7. Aprendimos sobre la importancia del
autocuidado y la gestion del estrés, reconociendo que
para cuidar adecuadamente de mi hija.

Entrevistado 8. La importancia de la paciencia y la
perseverancia, reconociendo que la recuperacion y el
proceso de sanacion pueden llevar tiempo y requieren un
enfoque constante y determinado de mi hija
Entrevistado 9. Una leccion sobre la gratitud y la
generosidad al recibir el cuidado y el apoyo del personal
médico y de enfermeria.

Entrevistado 10. todo fue retos, pero el apoyo que me
dieron ha hecho que esta experiencia sea ver la vida como

un regalo preciado y aprovechar el tiempo.

¢De qué manera se integrd
usted como padre de familia
a los procesos educativos en

el entorno hospitalario?

Entrevistado 1. Apoy6 académico y comunicacion con
él colegio

Entrevistado 2. En el taller de padres que realizaron unas
chicas

Entrevistado 3. en las actividades que le realizan a mi
pequefia y en los asesorias de acompafiamiento que han
hecho

Entrevistado 4. asesorias de acompafiamiento de padres
de los cuales he podido estar en 2

Entrevistado 5. En el taller de padres que realizaron las
chicas de aulas

Entrevistado 6. A mi hijo a establecer metas educativas
alcanzables durante en el hospital, brindandole apoyo y
motivacion para mantenerse enfocado en su aprendizaje a
pesar de las circunstancias dificiles.

Entrevistado 7. Un ambiente de aprendizaje positivo en
la habitacién del hospital, proporcionando un espacio
tranquilo y organizado para estudiar y realizar actividades
educativas, y participando en juegos y actividades de

aprendizaje.
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Entrevistado 8. La actitud positiva hacia el aprendizaje y
a encontrar oportunidades de crecimiento personal
incluso en medio de su estadia en el hospital, celebrando
sus logros académicos de mi hija

Entrevistado 9. La participacion de mi hijo en
actividades extracurriculares y proyectos creativos dentro
del hospital.

Entrevistado 10. taller de padres

4.1.4 Resultados de asesorias de acompafiamiento a Padres de Familia

Tabla 5. Resultados de asesorias de acompafiamiento a padres de familia

Categoria

Nombre del asesoria de

acompafiamiento

Resultados

Estrategias
pedagdgicas
trabajadas con padres
de familia de nifios y
nifias que haya vivido
la experiencia de

tener a sus hijos o

¢ Sabemos comunicarnos?

CUANTA CONFIANZA

El taller se realiz6 por habitaciones donde los nifios y
padres, en este taller se Descubri6 la importancia del
didlogo en el proceso de acercamiento y comprension
mutua entre padres e hijos.

Actividad, realizar una carta de padre a hijo y de hijo a

padre, diciéndole cosas que nunca le han dicho
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hijas en el entorno

hospitalario

verbalmente ni escrito pero que les gustaria que el otro
supiera.

Después de ello, se realizan dos preguntas.

- ¢{Qué condiciones se requieren para el dialogo?

- ¢{Qué barreras impiden la comunicacion?

La verdadera comunicacion se realiza mediante el
didlogo; definido como el intercambio entre dos 0 méas
personas que alternadamente manifiestan sus ideas o
afectos.

Dense las cartas que cada uno escribid, en estas cartas se
pudieron visualizar la informacion, la sinceridad, el
respeto, la tranquilidad y la confianza.

Hay muchas cosas que callamos, que cuando las
queremos decir ya son demasiado tarde, no se esperen a

decir las cosas el tiempo es ahora.

Caracteristicas
Socioemocionales de
los padres de familia
de nifios y nifias con
corta o larga estancia

en un hospital.

Derecho a una autoimagen

positiva

IMAGEN POSITIVA A TRAVES DEL ESPEJO

El taller se realiz6 por habitaciones donde los nifios y
padres pudieron participar adecuadamente; en este taller
se quiso trabajar mediante un dibujo propio, que me
gusta de mi cuerpo y resaltarlo, después con ayuda de un
objeto misterioso (espejo), el cual esta tapado.

Se dir4 a los palpitantes es un cuadro muy costoso, cree
que puede tener valor, se le deja ver el espejo y se dan
cuenta de que ellos valen mucho y que a veces cosas.
En esta actividad se pudieron ver que son Unicos y que
las palabras positivas que se dijeron dan motivacion y

sube la autoestima de tener una imagen positiva.

Caracteristicas
Socioemocionales de
los padres de familia
de nifios y nifias con
corta o larga estancia

en un hospital.

Nuestro tiempo en familia

TIEMPO EN FAMILIA

El taller se realizé por habitaciones donde los nifios y
padres pudieron participar adecuadamente; el objetivo de
este taller era dar elementos que ayuden a la pareja a

planificar el tiempo que pasan juntos como familia.
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Se inicié con una lectura del poema: “De padre a hijo”,
de la autora: Angela Marulanda.
Que se entendi6 por medio de este la lectura, alli los

padres dieron sus opiniones.

Les dimos unas hojas a los nifios y a los padres con la
pregunta

¢Qué le gustaria hacer en ese tiempo libre para estar en
familia?

Como lo pueden usar de una mejor manera sin estar
divididos con las tecnologias; a menudo todos estan
ocupados como todo el mundo. Permanentemente nos
vemos obligados a dedicar nuestro tiempo libre a miles
de asuntos.

- ¢Por qué ultimamente el tiempo es muy corto para estar
en familia?

- ¢Por qué no saben mucho de sus hijos?

- ¢Latecnologia causa division?

Se les dio una reflexion corta sobre el tiempo de calidad,
el compartir y gestionar mejor el tiempo; ya que dos
horas no compensan dos meses o dos afios de soledad, de
aislamiento y abandono. A la familia no se le dedica el
tiempo restante, sino el que le corresponde. Mas aln,
deberia darsele el tiempo que ahorremos de otras
actividades. Es necesario utilizar el tiempo
creativamente, donde todos los miembros de la familia se
sientan acogidos, aceptados y satisfechos. “Es mejor
calidad que cantidad”.

Y los padres hicieron el compromiso con sus hijos en

dedicar tiempo de esparcimiento, de conocerse y de

divertirse.
Estrategias CONOCIENDOME EN VALORES
pedagdgicas Formacion de Valores Este taller se realiz6 en sala de espera en donde los nifios

trabajadas con padres | Humanos y padres, donde tanto los padres como los nifios




88

de familia de nifios y
nifias que haya vivido
la experiencia de
tener a sus hijos o
hijas en el entorno

hospitalario

participaron de la dindmica” Juguemos a conocernos”
donde los nifios y padres tenian que responder al mismo
tiempo segun las preguntas que se realizaban.

- ¢Digan un ndmero al mismo tiempo?

- ¢ Color favorito?

- ¢Cudl es la comida favorita del otro?

- ¢Me conoce?

- ¢ Seria diferente si tuviera 16 afios o 40 afios?
Como la influencia de valores que se inculcan en una
familia pueden tomar valor de adulto, y los antivalores
quien los transmite 0 como sabemos que existen.

Los padres que pudieron estar en la actividad decian
cosas muy acertadas y es que la mayoria de sus ancestros
dejaron un legado y eso son los valores, que cada que
pasa una generacion de forma en todos los sentidos y

esto incluye la formacién en valores que dan los padres.

Estrategias
pedagdgicas
trabajadas con padres
de familia de nifios y
nifias que haya vivido
la experiencia de
tener a sus hijos o
hijas en el entorno

hospitalario

Los hijos y la toma de
decisiones en la eleccion

profesional

PROFESION POR AMOR

El taller se realiz6 por habitaciones donde los nifios y
padres pudieron participar adecuadamente; en este taller
se buscaba concienciar a los padres de familia sobre la
necesidad de una buena orientacion, apoyada en la
vocacion, mas que en una profesion, se realiz6 la
dinamica el escudo personal que tanto conozco a mi
hijo/a, donde el padre y el nifio tenian que escribir 6
profesiones y miraremos acertados.

Con esta dindmica pudimos ver que muchos padres
colocaban profesiones que ganan bien o que son muy
reconocidas y los nifios colocaban profesiones que
quieran ejercer por amor.

Y las docentes en formacidn intervinieron realizando
unas preguntas.

- ¢Cudles son tus intereses y tus gustos?

- {Qué es lo que mas te ilusiona y te produce alegria?

- ¢Lo harian por amor?
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- ¢Lo harian por el dinero?

- ¢Me hara feliz si escojo alguna profesion impuesta por
mis padres?

La buena orientacion que los padres den a sus hijos en la
eleccion de profesion es importante para sus hijos, sin
importar la profesion que se elija, pero debe ser escogida

por amor.
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4.2 Desarrollo de los Objetivos Especificos

En las asesorias de acompafiamiento de padres se observaron espacios educativos y de
interaccion disefiados por las docentes para apoyar con actividades y discusiones para ayudar a
los padres a enfrentar los desafios y promover el desarrollo de nifios y nifias en el hospital;
estrategias para ayudar en el manejo del estrés, la ansiedad y otras emociones relacionadas con la
salud. Proporcionando un espacio seguro y de apoyo donde puedan compartir las preocupaciones
y experiencias ofreciendo consejos practicos sobre como establecer limites, fomentar la
disciplina positiva, mejorar la comunicacion y promover el desarrollo socioemocional; son
cruciales al brindar apoyo integral y fortalecer la capacidad para cuidar e incluso en

circunstancias dificiles.

En el primer objetivo especifico de determinar las caracteristicas socioemocionales de los
padres de familia de nifios y nifias con corta o larga estancia en un hospital de Bogota D.C. Los
padres de familia enfrentan el estrés y las dificultades para adaptarse a los cambios en la rutina y
las estrategias, asi como para considerar las opiniones en el desarrollo de sus hijos e hijas,
entendiendo y apoyandolos en este proceso. Ademas, contribuyen al bienestar socioemocional
durante este dificil periodo al demostrar empatia hacia otras familias y comprender la situacién
en las instalaciones del hospital, promoviendo tanto el bienestar emocional como el aprendizaje
significativo. En el desafiante entorno de las aulas hospitalarias, los asesorias de
acompafiamiento para padres ofrecen un valioso apoyo socioemocional, permitiéndoles
compartir experiencias y emociones, lo que a su vez fomenta el bienestar durante la
hospitalizacion de los nifios y nifias; la participacion activa en estos asesorias de
acompafiamiento garantiza que se aborden adecuadamente las necesidades, enriqueciendo asi el

apoyo proporcionado durante este dificil periodo.

En el segundo objetivo especifico de Analizar estrategias pedagdgicas trabajadas
con padres de familia de nifios y nifias que hayan vivido la experiencia de tener a sus

hijos o hijas en entornos hospitalarios. Las estrategias pedagogicas dirigidas a los



padres de familia pueden enfocarse en aspectos claves para apoyar su experiencia
durante este periodo. Estas estrategias les permiten compartir experiencias y
preocupaciones, especialmente en respecto a la comunicacion efectiva del estrés y la
ansiedad. Los asesorias de acompafiamiento pedagogicos estan disefiados para
identificar las necesidades y preocupaciones de los padres mediante encuestas y
entrevistas. Estos asesorias de acompafnamiento valoran las opiniones de los padres y
les brindan la oportunidad de interactuar, lo que contribuye a un aprendizaje mas
significativo en el entorno hospitalario. Al disefiar asesorias de acompafiamiento
dirigidos a los padres, las docentes buscan mejorar la experiencia y el aprendizaje

durante la hospitalizacion de los nifios y nifias en colaboracion con las familias.

En el tercer objetivo especifico de implementar una secuencia de asesorias de

acompafiamiento pedagogicos para los padres de familia de nifios y nifias con corta o larga

estancia en un hospital de Bogota D.C. Implementar una serie de asesorias de acompafiamiento
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pedagogicos para padres de familia que tienen a sus hijos hospitalizados, ya sea por corta o larga

estancia, es una iniciativa que puede tener un impacto significativo en el bienestar emocional y

psicoldgico de las familias. Estos asesorias de acompafiamiento no solo proporcionan un espacio

para el aprendizaje y el apoyo, sino que también permiten compartir experiencias similares, lo

que puede ser una fuente invaluable de consuelo y fortaleza. Para llevar a cabo estos asesorias de

acompafiamiento de manera efectiva, se requiere un curriculo flexible y adaptable, asi como el

liderazgo de profesionales capacitados en el tema. Ademas, es crucial fomentar la participacién

activa de los padres, quienes pueden ofrecer educacion, apoyo emocional y crear una comunidad

de apoyo, lo que mejora la experiencia de la hospitalizacion tanto para los padres como para los

nifos.
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4.3 Analisis de Datos.

4.3.1. Categoria De Socioemocionales de los Padres de Familia de Nifios y Nifias con

Corta o Larga Estancia en un Hospital.

La hospitalizacion infantil es un momento de gran estrés y preocupacion para las familias.
Los padres se enfrentan a una montafia de emociones, desde el miedo y la ansiedad hasta la
incertidumbre sobre la salud y el bienestar de sus hijos. En este contexto, la presenciay el apoyo
de los padres son cruciales para el proceso de recuperacion del nifio; ofrecer un apoyo integral a
las familias durante este dificil periodo, se han implementado asesorias de acompafiamiento de
padres de familia en las instalaciones del hospital. Estos asesorias de acompafiamiento estan
disefiados para proporcionar un espacio seguro y de apoyo donde los padres puedan compartir
sus experiencias, recibir orientacion y aprender estrategias efectivas para cuidar a sus hijos
durante la hospitalizacion.

Los padres de familia que han vivido la experiencia de tener a los nifios y nifias en entornos
hospitalarios enfrentan desafios emocionales, fisicos y educativos Unicos. Es fundamental
implementar estrategias pedagdgicas efectivas para brindarles el apoyo necesario durante este
dificil periodo. Permiten a los padres compartir sus experiencias, preocupaciones y consejos
mediante los asesorias de acompafiamiento de padres de los docentes en formacidn, son una
herramienta valiosa para proporcionar informacion practica y relevante a los padres. Estos
pueden cubrir una variedad de temas, como el manejo del estrés y la ansiedad, comunicacion
efectiva con el personal médico y la realizacion de sesiones de informacion. Estas sesiones
pueden brindar a los padres informacién detallada sobre los procedimientos médicos comunes,
tratamientos disponibles y recursos de apoyo que pueden beneficiar a sus hijos y a sus familias

durante y después de la hospitalizacion.

Ademas de proporcionar informacion préactica, es importante ofrecer apoyo emocional a los
padres. La hospitalizacion para los nifios y nifias puede ser una experiencia abrumadora y

estresante, y los padres necesitan sentir que tienen un lugar seguro para expresar sus emociones y
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recibir apoyo. Proporcionar apoyo emocional individualizado puede ayudar a los padres a

sentirse comprendidos, validados y mas capaces de enfrentar los desafios que enfrentan de hacer
un seguimiento personalizado con cada familia para evaluar su progreso, abordar nuevas
preocupaciones y proporcionar apoyo continuo segun sea necesario. EI seguimiento
personalizado puede ayudar a garantizar que los padres reciban el apoyo que necesitan y que se
adapte a sus necesidades individuales y las de sus hijos, el analisis de datos en la implementacion
de encuestas, pretest y postest, junto con asesorias de acompafiamiento de padres dentro de las
instalaciones del hospital, es una estrategia integral para evaluar y mejorar el apoyo ofrecido a
los padres de nifios hospitalizados. Este enfoque permite recopilar datos antes y después de la
participacién en los asesorias de acompafiamiento, brindando una visién clara de su efectividad y

los cambios percibidos por los padres.

La preparacion y planificacion son etapas fundamentales para garantizar el éxito de este
proceso. Se deben identificar los temas clave a abordar en los asesorias de acompafiamiento,
como cuidados médicos en el hogar, manejo del estrés, comunicacién efectiva con el personal
médico, entre otros. Ademas, se debe disefiar una encuesta inicial (pretest) para evaluar el nivel
de conocimiento, las preocupaciones y las necesidades de los padres antes de participar en los
asesorias de acompafiamiento. En los asesorias de acompafiamiento de padres, los resultados en
los entornos hospitalarios se asociaron con una disminucion significativa en los niveles de estrés
y ansiedad. Se resalta el impacto positivo que estos asesorias de acompafiamiento pueden tener
en el bienestar emocional de las familias que enfrentan la hospitalizacion de los nifios y nifias;
Esto resalta pueden tener en el bienestar emocional de las familias que les cambian la rutina
desde el ingreso de los nifios y nifias en ofrecer apoyo emocional para los padres de familia,
intercambio de experiencias y colaboracion efectiva entre padres y las docentes en formacion.
Estos asesorias de acompariamiento representan una herramienta valiosa en la parte emocional en
tener en cuenta la opinion para mejorar la experiencia socioemocional de los padres de familia
segun el autor Sanchez Yara (2018), cuando los nifios y nifias en enfrentan procedimientos
médicos dolorosos y traumaticos, especialmente si su desarrollo cognitivo aun no esta
completamente maduro, pueden experimentar emociones abrumadoras que pueden afectar su

bienestar emocional y su capacidad para enfrentar la situacion. Esto no solo puede generar estrés
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y ansiedad en los nifios, sino que también puede tener un impacto significativo en los padres de

familia al presenciar el sufrimiento de sus hijos y enfrentarse a la incertidumbre sobre su salud y
bienestar, también pueden experimentar una amplia gama de emociones, como preocupacion,
angustia, culpa y miedo. Ademas, la necesidad de apoyar durante este periodo dificil puede
generar una carga emocional adicional para los padres, exacerbando su propio estrés y ansiedad.

Ademas, los asesorias de acompafiamiento pueden abordar aspectos socioemocionales en
ofrecen un espacio seguro para que los padres compartan sus preocupaciones, miedos y
experiencias relacionadas con la salud de nifios y nifias, mediante los asesorias de
acompafiamiento de los docentes en formacion en proporcionar estrategias y recursos para
ayudar a los padres a manejar el estrés, la ansiedad y otras emociones dificiles que pueden surgir
durante la hospitalizacion, reciben apoyo y recursos para manejar sus propias emociones pueden
brindarles un sentido de seguridad y estabilidad emocional durante su hospitalizacion. Dentro de
los asesorias de acompafiamiento aprenden sobre el autocuidado durante momentos dificiles,
incluyendo estrategias para manejar el estrés de los padres de familia de nifios y nifias con corta

o larga estancia en un hospital.

La implementacion de encuestas pretest y postest junto con asesorias de acompafiamiento
de padres en el hospital es esencial para evaluar y mejorar el apoyo a los padres de nifios
hospitalizados. Este enfoque permite recopilar datos antes y después de los asesorias de
acompafiamiento para medir su efectividad y los cambios percibidos por los padres. Primero, se
realiza una fase de preparacion y planificacion, donde se identifican los temas clave a abordar en
los asesorias de acompafiamiento, como cuidados médicos en el hogar, manejo del estrés y
comunicacion efectiva con el personal médico. Luego, se disefia una encuesta inicial (pretest)
para evaluar el nivel de conocimiento, preocupaciones y necesidades de los padres antes de
participar en los asesorias de acompafiamiento. Una vez planificados, se invita a participar en los

asesorias de acompafiamiento de padres por parte de las docentes en formacion.

Al finalizar los asesorias de acompafiamiento, se administra una encuesta final (postest)

para evaluar los cambios en el conocimiento, actitudes y habilidades de los padres. Los datos
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recopilados se analizan para identificar tendencias, areas de mejora y el impacto general de los

asesorias de acompariamiento en los padres y sus hijos. Ademas, se realiza un seguimiento con
los padres después de los asesorias de acompariamiento para evaluar si han implementado los
conocimientos adquiridos y cdémo ha impactado en su experiencia como cuidadores. Finalmente,
se elabora un informe detallado que resume los hallazgos de la evaluacion pretest-postest y la

encuesta proporciona recomendaciones para futuras intervenciones.

Existen diversas razones por las cuales la presencia del padre puede ser subestimada durante
la hospitalizacion de un nifio, aunque no hay literatura que las detalle especificamente. Esto
puede derivarse de la percepcion de que el nifio depende méas de la madre que del padre durante
situaciones de crisis. Sin embargo, es esencial reconocer que en la actualidad las dinamicas
familiares estan experimentando cambios, y se observa una mayor participacion del padre en las
actividades relacionadas con el cuidado y la crianza de los nifios. Este cambio en los roles
parentales debe ser tenido en cuenta al momento de definir las opciones de acompafiamiento que

se ofrecen durante la hospitalizacion del nifio (Swinburn Lobo, 2020, p. 7).

La hospitalizacion de un nifio y nifia es un evento que marca profundamente a cualquier
familia, alterando la dindmica habitual y poniendo a prueba la fortaleza emocional de cada
miembro de la familia. Tradicionalmente, se ha considerado gue la presencia materna es esencial
durante este proceso, relegando a menudo el papel del padre a un segundo plano. Sin embargo, la
evolucion de las estructuras familiares y los roles de género en las ultimas décadas ha participado
mas activa y visible de los padres de familia en la crianza, incluyendo los momentos de

enfermedad y hospitalizacion de nifios.

Swinburn Lobo (2020) que destacan la transformacion en la percepcion y la realidad de la
paternidad dentro en el hospital en tener en cuenta los asesorias de acompafiamiento de padres en
pasar emociones fuertes con los nifios y nifias. Este autor nos subraya la importancia de no solo
reconocer sino también de facilitar la presencia paterna en contextos de hospitalizacién infantil,
argumentando que la figura del padre puede ser tan reconfortante y necesaria como la de la

madre en estos momentos criticos, en comprender mejor esta necesidad, se pueden considerar los
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resultados de encuestas y entrevistas realizadas a padres que han acompariado a sus hijos durante

la hospitalizacion. Estos métodos de investigacion cualitativa permiten capturar las experiencias
y percepciones de los padres, ofreciendo una vision méas profunda de sus emaociones y
necesidades. A través de estas conversaciones, es posible identificar una demanda no reconocida
de presencia paterna, una que va mas all& de la mera asistencia fisica y se adentra en el terreno

del apoyo emocional y psicolégico.

La presencia paterna activa durante la hospitalizacion no solo beneficia al nifio,
proporcionando un sentido de normalidad y seguridad en un entorno desconocido y a menudo
intimidante, sino que también apoya a la madre, compartiendo la carga emocional y fisica que
conlleva la enfermedad de un hijo. Ademas, permite que el padre continte desempefiando su rol
dentro de la familia, evitando la sensacidn de impotencia y aislamiento que puede surgir al verse
excluido de la atencion directa del nifio. Es importante destacar que la inclusion del padre en la
experiencia de hospitalizacién también tiene un impacto positivo en la dinamica familiar en su
conjunto. Promueve una mayor cohesion y entendimiento entre los miembros de la familia, y
refuerza la idea de que la paternidad es una responsabilidad compartida y no exclusiva de la

madre.

En los asesorias de acompafiamiento de padres de los docentes formados en estrategias
pedagdgicas es una experiencia que va mas alla de los aspectos médicos, afectando
profundamente la dindmica familiar y el bienestar emocional de los padres. Los asesorias de
acompafiamiento de padres en parte de las docentes en formacion como una herramienta
ofreciendo apoyo emocional y empoderamiento a los padres que enfrentan esta situacién
desafiante y compartir experiencias. Durante la hospitalizacién de los nifios y nifias, los padres a
menudo experimentan una amplia gama de emociones, que van desde el miedo y la ansiedad
hasta la impotencia y la tristeza. Los asesorias de acompafiamiento para padres brindan un
espacio seguro donde los padres pueden expresar sus preocupaciones, compartir sus experiencias

y recibir apoyo emocional de personas que estan pasando por situaciones similares.

Los asesorias de acompafamiento para padres también ofrecen la oportunidad de apoyo
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proporcionando un sentido de pertenencia y comprensién mutua que puede ser reconfortante para

los padres que se sienten aislados o abrumados por la situacion. Compartir experiencias, consejos
practicos y recursos entre padres puede ayudar a reducir el sentimiento de soledad y proporcionar
una red de apoyo sélida durante y después de la hospitalizacion. Es fundamental que los
asesorias de acompafiamiento para padres sean evaluados regularmente para garantizar su
eficacia y relevancia. La retroalimentacion de los participantes y la evaluacion de resultados a
corto y largo plazo pueden proporcionar informacion valiosa sobre cdmo mejorar y adaptar los
asesorias de acompafiamiento para satisfacer las necesidades cambiantes de las familias. Esta
cultura de evaluacién y mejora continua es fundamental para garantizar que los asesorias de
acompafiamiento sigan siendo una fuente efectiva de apoyo y recursos para los padres en el
futuro. Algunos resultados en la hospitalizacién de un nifio es un evento que marca
profundamente a cualquier familia. En estos momentos criticos, la comunicacion clara y el apoyo
emocional se convierten en pilares fundamentales para los padres, quienes deben navegar por un
mar de incertidumbre y preocupacion. La presencia paterna, a menudo subestimada, juega un rol
crucial no solo en el bienestar emocional del nifio, sino también en el proceso de curacion y
recuperacion. En respuesta a esta situacion desafiante, los asesorias de acompafiamiento para
padres por parte de las docentes en formacion durante la hospitalizacion infantil han surgido
como una herramienta valiosa para ofrecer apoyo emocional, educacién y empoderamiento a los

padres.

Esta investigacion se centr6 en evaluar el impacto de los asesorias de acompafiamiento para
Padres mediante una encuesta pretest y postest realizada a 10 padres de familia dentro de las
instalaciones hospitalarias. Antes de participar en los asesorias de acompafiamiento, los padres
expresaron sentirse abrumados por la situacion de hospitalizacion de sus hijos. Se enfrentaban a
una variedad de emociones, como miedo, ansiedad e impotencia. Ademas, muchos padres
manifestaron tener un conocimiento limitado sobre la condicién médica de su hijo y una falta de
confianza para participar activamente en su cuidado durante la hospitalizacion, abordar estas
necesidades, se implementaron asesorias de acompafiamiento disefiados para ofrecer apoyo
emocional, mejorar el conocimiento sobre la condicion médica del nifio y empoderar a los padres

para participar activamente en su cuidado. Se sintieron mas acompafados y capaces de manejar
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el estrés asociado con la hospitalizacion de sus hijos. Este aumento en el apoyo emocional puede

tener un impacto positivo en el bienestar general de los padres y en su capacidad para afrontar la
situacién con mayor resiliencia. Ademas, los asesorias de acompafiamiento ayudaron a mejorar
el conocimiento de los padres sobre la condicion médica de su hijo. Se familiarizaron con los
procedimientos médicos, tratamientos y cuidados necesarios, 1o que les permitié comprender

mejor la situacion y tomar decisiones informadas sobre su cuidado.

Otro resultado importante fue que los asesorias de acompafiamiento empoderar a los padres
para que cuidasen a su hijo en el hospital. Se sintieron méas seguros para administrar
medicamentos, realizar cuidados basicos y comunicarse efectivamente con el personal médico.
Este aumento en la participacion activa de los padres puede mejorar la calidad de la atencion
brindada a los nifios hospitalizados y fortalecer el vinculo entre padres e hijos durante este
periodo dificil. La presencia paterna no es solo un derecho, sino una necesidad que tiene un
impacto directo en la recuperacién del nifio. Los hospitales y el personal médico deben reconocer
y facilitar este rol, integrando a los padres como socios esenciales en el proceso de curacion. Al
hacerlo, no solo se mejora la experiencia de hospitalizacion para las familias, sino que también

se promueve un ambiente de cuidado més humano y compasivo.

4.3.2 Categoria de Estrategias Pedagogicas Trabajadas con Padres de Familia de
Nifios y Nifias que haya Vivido la Experiencia de Tener a sus Hijos o Hijas en el Entorno
Hospitalario

El anélisis de datos en aulas hospitalarias es una herramienta esencial para mejorar la
calidad educativa de los nifios que reciben tratamiento médico. La participacion activa de los
padres en asesorias de acompafiamiento es fundamental para adaptar la educacion a las
necesidades especificas de sus hijos. A través de encuestas, pretest y postest, se puede evaluar la
efectividad de los programas educativos y hacer ajustes pertinentes, los asesorias de
acompafiamiento para padres representan una oportunidad Unica para involucrar a las familias en

el proceso educativo de sus hijos. Los asesorias de acompafiamiento ofrecen un espacio de
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aprendizaje para los nifios y un entorno de apoyo para los padres en la participacion de las

familias en la educacion, es un componente critico que influye positivamente en el rendimiento
académico y emocional de los nifios. En el entorno hospitalario, esta participacion adquiere una
dimension adicional, ya que los padres enfrentan el desafio de equilibrar las demandas del

tratamiento médico con la continuidad de la educacion.

El anélisis de datos de los asesorias de acompafiamiento de padres en aulas hospitalarias es
una herramienta valiosa que permite a los educadores y administradores hospitalarios
comprender mejor las necesidades de las familias. Al centrarse en la participacion y las
opiniones de los padres, es posible ofrecer una educacion mas significativa y adaptada a las
circunstancias unicas de cada nifio. En los asesorias de acompafiamiento de padres en el hospital
pueden informarles sobre cOmo apoyar a sus hijos durante su estancia, como comunicarse con el
personal médico y manejar sus emociones, durante la participacion desde el aprendizaje
significativo y las opiniones desde la experiencia con nifios y nifias, proporcionar espacios para
que los padres compartan sus experiencias y emociones. El apoyo mutuo entre padres puede ser
fundamental para sobrellevar la situacion, podria ser efectiva con padres de familia de nifios y
nifias que hayan vivido la experiencia de tener a sus hijos en el entorno hospitalario podria ser la

educacion emocional y el apoyo psicologico.

Los padres al comprender y manejar sus propias emociones, asi como a desarrollar
habilidades para apoyar a sus hijos durante y después de su experiencia hospitalaria desde la casa
por las necesidades de sus hijos en el entorno hospitalario también seria crucial. La
hospitalizacidn de los nifios es una experiencia desafiante para la familia en enfrentar desafios
emocionales, logisticos y practicos mientras intentan mantener la estabilidad y el bienestar en
este periodo dificil se proporciona educacion a los nifios hospitalizados, los asesorias de

acompafiamiento para padres son cruciales en el apoyo y orientacion de las familias afectadas.

Uno de los aspectos mas importantes de los asesorias de acompafiamiento para padres por
parte de las docentes en formacion en aulas hospitalarias es proporcionar un espacio seguro

donde los padres de familia puedan expresar sus emociones y recibir apoyo emocional. La
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hospitalizacidén puede generar sentimientos, incluyendo ansiedad, miedo, tristeza y frustracion

por la recuperacion, pueden compartir sus experiencias y ensefiar técnicas de manejo del estrés,
como la respiracion profunda y la meditacion, para ayudar a los padres a mantener la calma
durante crisis con nifios y nifias. “Asi como el infante tendra que someterse a vivencias
traumaticas, méas aun, cuando su desarrollo cognoscitivo no se encuentra preparado para
atravesar situaciones estresantes como los procedimientos médicos altamente invasivos y
dolorosos, ademas de generar consecuencias como la desescolarizacion, el aislamiento, periodos
de hospitalizacién que a veces desencadenan sentimientos de temor, angustia, culpa y panico
(Morrison, 2008.) P,325). Por tanto, la depresion, la ansiedad y el miedo son respuestas comunes
normales en los nifios a esta experiencia, los sintomas fisicos, como dolor, nduseas o cansancio

extremo, probablemente causen también angustia emocional” (Sanchez Yara, 2018, 5).

Los procedimientos médicos invasivos y dolorosos son experiencias que ningdn nifio
deberia enfrentar solo. Sin embargo, para muchos, estas vivencias son inevitables, lo que plantea
desafios significativos para su bienestar emocional y mental. Morrison (2008) y Sanchez Yara
(2018) destacan como el impacto de tales experiencias puede ser profundo, generando respuestas
emocionales como ansiedad, depresion y miedo en los nifios, exacerbadas por su desarrollo
cognitivo no preparado para enfrentar el estrés. Los efectos negativos y proporcionar apoyo
emocional han sido los asesorias de acompafiamiento de padres en formacion mediante la

intervencion de los docentes en apoyo emocional.

En los asesorias de acompafiamiento de padres, los resultados en los entornos hospitalarios
se asociaron con una disminucion significativa en los niveles de estrés y ansiedad. Resalta el
impacto positivo que estos asesorias de acompafiamiento pueden tener en el bienestar emocional
de las familias que enfrentan la hospitalizacion de los nifios y nifias; Esto resalta pueden tener en
el bienestar emocional de las familias que les cambian la rutina desde el ingreso de los nifios y
nifias en ofrecer apoyo emocional para los padres de familia, intercambio de experiencias y
colaboracion efectiva entre padres y las docentes en formacidn. Estos asesorias de
acompafiamiento representan una herramienta valiosa en la parte emocional en tener en cuenta la

opinion para mejorar la experiencia socioemocional de los padres de familia segun el autor
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Séanchez Yara (2018):

“Asi como el infante tendrd que someterse a vivencias traumaticas, mas aun, cuando su
desarrollo cognoscitivo no se encuentra preparado para atravesar situaciones estresantes como
los procedimientos médicos altamente invasivos y dolorosos, ademéas de generar consecuencias
como la desescolarizacion, el aislamiento, periodos de hospitalizacion que a veces desencadenan
sentimientos de temor, angustia, culpa y panico (Morrison, 2008., p.325). Por tanto, la depresion,
la ansiedad y el miedo son respuestas comunes normales en los nifios a esta experiencia, los
sintomas fisicos, como dolor, nduseas o0 cansancio extremo, probablemente causen también

angustia emocional.

Ademas, los asesorias de acompafiamiento pueden abordar aspectos socioemocionales en
ofrecen un espacio seguro para que los padres compartan sus preocupaciones, miedos y
experiencias relacionadas con la salud de nifios y nifias, mediante los asesorias de
acompafamiento de los docentes en formacidn en proporcionar estrategias y recursos para
ayudar a los padres a manejar el estrés, la ansiedad y otras emociones dificiles que pueden surgir
durante la hospitalizacion, reciben apoyo y recursos para manejar sus propias emociones pueden
brindarles un sentido de seguridad y estabilidad emocional durante su hospitalizacién. Dentro de
los asesorias de acompafiamiento aprenden sobre el autocuidado durante momentos dificiles,
incluyendo estrategias para manejar el estrés de los padres de familia de nifios y nifias con corta

o larga estancia en un hospital.

Durante el trabajo llevado a cabo incluyé la encuesta, pretest y postest con 10 padres de
familia dentro de las instalaciones del hospital, con el proposito de contrastar los hallazgos de
Morrison y Sanchez Yara con los resultados observados en la practica de asesorias de
acompafiamiento de padres hospitalarios. Los datos recopilados revelaron tendencias
significativas en las respuestas emocionales de los nifios antes y después de participar en estos
asesorias de acompafiamiento. Se observé una reduccion en los niveles de ansiedad, depresion y
miedo, asi como una mejora en la gestion de sintomas fisicos relacionados con el estrés
hospitalario con los nifios y nifias, sugieren que los asesorias de acompafiamiento de padres en

desempefiar un papel crucial en la promocion del bienestar emocional de los nifios y nifias
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durante experiencias médicas. Al proporcionar orientacion y apoyo tanto a los padres como a los

nifios, estos asesorias de acompafiamiento ayudan a crear un entorno de cuidado y comprension
en el impacto emocional de los procedimientos médicos invasivos. Ademas, al equipar a los
padres con herramientas para manejar el estrés y apoyar a sus hijos de manera efectiva, los
asesorias de acompafiamiento también pueden tener efectos duraderos més all& del entorno
hospitalario. Estos hallazgos son consistentes y respaldan la eficacia de los programas de apoyo
en entornos medicos para mejorar el bienestar emocional de los nifios. Al proporcionar un
espacio seguro y de apoyo para que los padres y los nifios exploren y compartan sus
preocupaciones, los asesorias de acompafiamiento de padres por parte de las docentes en
formacion hospitalaria ayudan a reducir el aislamiento emocional y promover un sentido de

comunidad.

Algunos resultados de la investigacion realizada por las docentes en formacion se centraron
en evaluar el impacto de los asesorias de acompafiamiento de padres hospitalarios en las
respuestas emocionales de los nifios y nifias. Se llevo a cabo una encuesta pretest y postest con
una muestra de 10 personas, con el objetivo de contrastar los hallazgos en la intervencion
proporcionar un espacio de apoyo y orientacion, estos asesorias de acompafiamiento tienen el
potencial de mejorar significativamente el bienestar emocional ofreciendo un rayo de esperanza
en momentos dificiles. Su implementacion y expansion pueden desempefiar un papel crucial en

la promocion de un entorno de atencién médica mas compasivo y centrado en el paciente.

Se observo una reduccion significativa en los niveles de ansiedad, depresion y miedo en los
nifios después de participar en los asesorias de acompafiamiento. Esta disminucion en las
respuestas emocionales negativas sugiere que los asesorias de acompafiamiento pueden
desempefiar un papel importante en el apoyo emocional de los nifios durante periodos de
tratamiento médico. Ademas, se destaco una mejora en la gestion de los sintomas fisicos
asociados con el estrés hospitalario. Los nifios parecian estar mejor equipados para manejar el
dolor, las nauseas y el cansancio extremo después de participar en los asesorias de
acompafiamiento, lo que indica una mejora tanto en el bienestar emocional como en el fisico.

Los resultados sugieren que los asesorias de acompafiamiento de padres hospitalarios pueden ser
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una intervencion valiosa para promover el bienestar integral de los nifios durante experiencias

médicas dificiles.

Los resultados de investigaciones sobre el impacto de los asesorias de acompafiamiento para
padres en hospitales sugieren que estas intervenciones pueden tener efectos positivos en el estado
emocional de los nifios hospitalizados, abordar temas como el manejo del estrés, técnicas de
comunicacion efectiva y formas de apoyar emocionalmente a sus hijos durante la estancia
hospitalaria; los asesorias de acompafiamiento pueden ensefiar a los padres estrategias para
mantener una actitud positiva, lo que puede influir en la percepcién que tienen los nifios de su
tratamiento y su enfermedad. Un ambiente familiar positivo y tranquilizador puede contribuir a

mejorar el estado de animo de los nifios y, potencialmente, a una recuperacion mas rapida.

4.4 Asesorias de acompafiamiento

Nombre de la Propuesta:

Cuidado y apoyo emocional para padres en la aula hospitalaria
Objetivo General:

Brindar un espacio de apoyo y orientacion para los padres mediante asesorias de
acompafiamiento que tienen como objetivo principal promover el bienestar emocional de los
padres, proporcionandoles herramientas practicas y apoyo para hacer frente a los desafios
emocionales que surgen durante la hospitalizacién de sus hijos e hijas. Durante este periodo, los
padres pueden experimentar una amplia gama de emociones, desde la preocupacion y la ansiedad
hasta la tristeza y el miedo. Ademas, es comun que se enfrenten a sentimientos de impotencia e
incertidumbre sobre el bienestar y el futuro de sus hijos; los asesorias de acompafiamiento y el
apoyo emocional ofrecen un espacio seguro donde los padres pueden compartir sus

preocupaciones y recibir el apoyo necesario.

A través de estos asesorias de acompafiamiento, los padres tienen la oportunidad de

aprender estrategias efectivas para manejar la ansiedad y técnicas de autocuidado que les ayuden
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a mantenerse emocionalmente equilibrados durante el proceso de hospitalizacion; los asesorias

de acompafiamiento pueden incluir actividades practicas disefiadas para ayudar a los padres a
expresar sus emociones de manera saludable, ya sea a través del arte expresivo o la meditacion.
Estas actividades les permiten procesar sus sentimientos y encontrar formas constructivas de

lidiar con el estrés y la ansiedad que pueden surgir en esta situacion tan desafiante.
Justificacion

La hospitalizacion de nifios y nifias representa una serie de desafios emocionales
significativos para los padres. En primer lugar, el ingreso de un hijo al hospital puede ser
repentino y traumatico, especialmente si se trata de una emergencia médica, esta situacion puede
desencadenar una oleada de emociones intensas, como el miedo a lo desconocido, la ansiedad
por el bienestar de su hijo y la preocupacion por el resultado de su tratamiento. EI entorno
hospitalario en si mismo puede ser estresante para los padres, ya que las instalaciones suelen ser
lugares impersonales y a menudo intimidantes, lo que puede agravar los sentimientos de
ansiedad y vulnerabilidad. Los padres se enfrentan a la incertidumbre sobre la salud y el proceso
de tratamiento de sus hijos. Por otro lado, la separacion fisica de los nifios y nifias durante la
hospitalizacidn puede generar sentimientos de soledad y aislamiento en los padres. Participar en
asesorias de acompafiamiento para recibir apoyo y herramientas que garantizen que sus hijos

reciban la mejor atencién posible.

Tabla 6.
Asesorias de acompafiamiento para padres
No. De | Nombre del Descripcion de la actividad (motivacion, Recursos Criterios de
Taller taller desarrollo y finalizacion al planear cada evaluacion
una)
¢ Sabemos Descubrir la importancia del didlogo en el Léapices El contenido ensefia
1 comunicarn | proceso de acercamiento y comprension Hojas blancas | la comunicacion de
0s? mutua entre padres e hijos; la verdadera Papel periédico | los hijos con los
comunicacion se realiza mediante el didlogo; | Marcadores padres de familia en
definido como el intercambio entre dos 0 mas forma dindmica,
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personas que alternamente manifiestan sus

ideas o afectos.

amable e

interactiva.

Formacion Dar elementos para que cada participante Hojas Durante este taller
en valores identifique escala de valores, corno medio Léapices se tendra en cuenta
humanos practico para alcanzar la educacion eficaz. La | Papel periddico | el aprendizaje
formacion de valores se inicia en la infancia, | Colores significativo en los
con relacion padres e hijos y continda el resto padres de familia
de la vida a contacto con hermanos, amigos, que lleven a
maestros, instituciones: la sociedad en reflexionar sobre el
general. Nuestros valores tienden a ser proceso evaluativo.
producto de la experiencia, no se hallan en la
enciclopedia. Como padres y educadores, no
podemos imponerles valores a nuestros hijos,
como tampoco podemos disponer el medio en
que han de crecer y obtener experiencia.
Derecho Concientizar a los padres de familia sobre la | Hojas Reconocer a una
una influencia que ejercen sus actitudes, en la Léapices imagen positiva por
autoimagen | formacion del concepto que cada hijo(a)tiene el apoyo de los
positiva de si mismo. La autoestima es la base y el padres de familia en
centro del desarrollo humano, le permitira a aceptarse y
la persona conocerse y ser consciente de sus respetarse.
cambios, crear su propia escala de valores,
desarrollar sus capacidades, aceptarse y
respetarse.
Nuestro Dar elementos que ayuden a la pareja a Hojas Explorar,
tiempo en planificar el tiempo que pasan juntos como Léapices seleccionar un
familia familia; estamos muy ocupados como todo el | Cartulina recuerdo familiar
mundo. Permanentemente nos vemos Marcadores que estuvieron

obligados a dedicar nuestro tiempo libre a
miles de asuntos. El tiempo que pasamos
juntos es muy corto, frente al que dedicamos
a otras personas y actividades. Es necesario
organizar un estilo de vida que nos permita

pasar mas tiempo juntos y compartir. No se

juntos durante el
aprendizaje

significativo.
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trata de simular estar juntos, sino de disfrutar

en familia.

Los hijosy
la toma de
decisiones
enla
eleccion

profesional

Concienciar a los padres de familia sobre la
necesidad de una buena orientacion, apoyada
en la vocacién, mas que en 1 profesion, en la
buena orientacién que los padres den a sus
hijos con relacion a su vida futura, mas que
en la profesion. Se apoya en la vocacion si se
atiende a los intereses profundos de la

personalidad.

Hojas
Cinta
Lépices

Marcadores

Tener muy presente
que los padres de
familia con sus
comentarios y
actitudes pueden
facilitar o dificultar
el proceso de
eleccion profesional
o laboral de los

nifos y nifas.

Capitulo 5. Conclusiones

La hospitalizacion infantil es un momento desafiante tanto para los nifios como para sus
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familias. Los padres se enfrentan a emociones abrumadoras, estrés y preocupacion por la salud y

el bienestar de sus hijos. En este contexto, los asesorias de acompafiamiento de padres durante la
hospitalizacidn infantil emergen como un recurso invaluable para brindar apoyo emocional y
educativo, asi como para fortalecer la relacion entre padres e hijos, impactando positivamente en
la recuperacion del nifio. La presencia paterna durante la hospitalizacion es esencial, y los
asesorias de acompariamiento disefiados para facilitar su participacion activa son fundamentales
para el bienestar tanto de los nifios como de sus padres. Estos asesorias de acompafiamiento
ofrecen un espacio seguro donde los padres pueden compartir experiencias, expresar
preocupaciones y recibir orientacion sobre como apoyar mejor a sus hijos durante su estancia en

el hospital.

Los asesorias de acompafiamiento pedagdgicos no solo mejoran la inteligencia emocional
de los padres, sino que también contribuyen a la continuidad educativa de los nifios
hospitalizados, lo cual es apoyado por estudios previos (Arias Gonzélez, s/f). Al centrarse en
aspectos socioemocionales, estos asesorias de acompafiamiento ofrecen herramientas practicas
para ayudar a las familias a enfrentar los desafios emocionales. Pueden abordar temas como el
apoyo al aprendizaje durante la estancia en el hospital, el manejo emocional de la situacion, y
ofrecer recursos y estrategias para ayudar a los padres a adaptarse a los cambios en la vida social
y familiar desde el ingreso al hospital. De esta manera, se promueve una mayor comprension y
apoyo por parte de las familias hacia el proceso educativo de sus hijos mientras estan
hospitalizados. Los asesorias de acompafiamiento de padres son una herramienta invaluable en el
contexto de aulas hospitalarias para fortalecer el desarrollo socioafectivo de los nifios en
situaciones de hospitalizacion. Estos asesorias de acompafiamiento permiten a los padres
aprender estrategias para apoyar emocionalmente a sus hijos durante su estancia en el hospital,
asi como para mantener una comunicacion efectiva y fortalecer los lazos familiares. La
colaboracion entre los docentes en formacién y los padres es fundamental para garantizar un
ambiente de apoyo y cuidado integral para los nifios hospitalizados, lo que contribuye

significativamente a su bienestar emocional y social.

Se pueden utilizar encuestas pre y post asesorias de acompafiamiento para recopilar datos
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sobre las necesidades y expectativas de los padres, asi como para medir los cambios en su nivel

de estres, ansiedad y confianza en relacion con la hospitalizacion de su hijo. Un grupo de 10
padres de familia dentro de las instalaciones del hospital puede participar en estas encuestas,
proporcionando informacion valiosa sobre la eficacia de los asesorias de acompafiamiento. Antes
de la implementacion de los asesorias de acompafiamiento, se realizard un pretest para evaluar el
estado emocional y las preocupaciones de los padres. Se les pedira que compartan sus
expectativas con respecto a los asesorias de acompafiamiento y que identifiquen las areas en las
que desean recibir apoyo. Esta informacién ayudaré a personalizar los asesorias de
acompafamiento para satisfacer las necesidades especificas de los participantes.

Tras la participacion en los asesorias de acompafiamiento, se llevara a cabo un postest
para evaluar los cambios en las percepciones y habilidades de los padres. Se les preguntaré sobre
su satisfaccion con los asesorias de acompafiamiento, la utilidad de la informacion proporcionada
y cualquier cambio percibido en su relacion con su hijo. Se espera observar una disminucion en
los niveles de estrés y ansiedad de los padres, asi como un aumento en su confianza para cuidar
de su hijo durante la hospitalizacion. Los resultados de las encuestas pre y post asesorias de
acompafiamiento proporcionaran informacion valiosa sobre la efectividad de los programas
implementados. Esta informacion se puede utilizar para ajustar y mejorar continuamente los
asesorias de acompariamiento, asegurando que sigan siendo relevantes y tiles para las familias
en momentos de necesidad. Los asesorias de acompafiamiento de padres durante la
hospitalizacién infantil son una herramienta invaluable para promover la resiliencia familiar y
mejorar la experiencia de atencion en el hospital. La participacion activa de los padres en el
cuidado de sus hijos no solo beneficia a la familia, sino que también contribuye a un entorno de
cuidado mas humano y compasivo en los hospitales. Es crucial reconocer y facilitar la presencia
paterna en estos momentos criticos, y los asesorias de acompafiamiento de padres son una forma

efectiva de hacerlo.

En las instalaciones hospitalarias, se puede brindar a los padres informacion sobre como
apoyar a sus hijos durante su estancia en el hospital, cdmo comunicarse con el personal médico y

cdmo manejar sus propias emociones. Durante este periodo, se puede fomentar la participacion
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significativa y recoger opiniones de los padres sobre su experiencia con los nifios y nifias,

proporcionando espacios para que compartan sus emociones y vivencias. EI apoyo mutuo entre
padres puede ser fundamental para sobrellevar la situacion, especialmente en el caso de padres
de nifios que han vivido la experiencia de estar hospitalizados. Los padres, al comprender y
manejar sus propias emociones, asi como al desarrollar habilidades para apoyar a sus hijos
durante y después de su experiencia hospitalaria, juegan un papel crucial en el bienestar de los
nifios. La hospitalizacion de los nifios es una experiencia desafiante para la familia, que enfrenta
una serie de desafios emocionales, logisticos y practicos mientras intenta mantener la estabilidad
y el bienestar durante este periodo dificil. Es crucial proporcionar un espacio seguro donde los
padres puedan expresar sus emociones y recibir apoyo emocional.

La hospitalizacion puede generar una amplia gama de sentimientos, incluyendo ansiedad,
miedo, tristeza y frustracion, tanto en los nifios como en sus padres. Por tanto, la depresion, la
ansiedad y el miedo son respuestas comunes y normales en los padres de familia durante la
experiencia en el hospital. Durante el trabajo llevado a cabo, se incluyeron encuestas, pretest y
postest con 10 padres de familia dentro de las instalaciones hospitalarias, con el proposito de
contrastar los hallazgos de estudios previos con los resultados observados en la préctica de
asesorias de acompariamiento de padres hospitalarios. Los datos recopilados revelaron
tendencias significativas en las respuestas emocionales de los nifios antes y después de participar
en estos asesorias de acompafiamiento. Se observé una reduccion en los niveles de ansiedad,
depresién y miedo, asi como una mejora en la gestion de sintomas fisicos relacionados con el
estrés hospitalario. Esto sugiere que los asesorias de acompafiamiento de padres desempefian un
papel crucial en el apoyo emocional y el bienestar de los nifios durante experiencias médicas
dificiles. Los resultados de la investigacion subrayan la eficacia de los programas de apoyo en
entornos medicos para mejorar el bienestar emocional de los nifios. Al proporcionar un espacio
seguro y de apoyo para que los padres y los nifios exploren y compartan sus preocupaciones, los
asesorias de acompafiamiento de padres hospitalarios pueden reducir el aislamiento emocional y

promover un sentido de comunidad.

Estos programas tienen el potencial de ofrecer un rayo de esperanza en momentos dificiles y
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promover un entorno de atencion médica mas compasivo y centrado en el paciente. Al

proporcionar apoyo emocional, informacion y habilidades practicas a los padres, estos programas
ayudan a crear un entorno de cuidado y comprension durante los periodos de tratamiento médico.
Su implementacion y expansion pueden desempefiar un papel crucial en la promocién de un

entorno de atencion meédica mas compasivo y centrado en el paciente.

5.1 Recomendaciones

Se recomienda a los padres de familia de los nifios y nifias de corta y larga estancia
comprender y empatizar con las experiencias Unicas, teniendo en cuenta los desafios
emocionales y fisicos.

e Serecomienda a los padres de familia de nifios y nifias que se encuentran hospitalizados,
ya sea en corta o larga estancia, que sean creativos al adaptar métodos de ensefianza y
que se ajusten a las limitaciones del entorno hospitalario.

e Mantener un ambiente positivo y optimista en la habitacion del hospital puede contribuir
al bienestar emocional de los nifios y nifias, asi que los padres pueden enfocarse en
actividades y conversaciones que generen alegria y esperanza.

e Los padres también deben cuidar de su propio bienestar emocional y fisico durante este
periodo, buscando apoyo cuando sea necesario y tomandose el tiempo para descansar y
recargar energias.

e Ofrecer actividades educativas que promuevan la autonomia y la independencia de los
nifios, brindandoles oportunidades para tomar decisiones y participar activamente en su

propio cuidado y aprendizaje.
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Apéndices

Apéndice A. Consentimiento Informado

fundacion
.i:compcznscr universitaria

Fundacién Universitaria Compensar

Programa de Licenciatura en Educacion Infantil

Formato de Consentimiento Informado para la Institucion Educativa

Sefor/a Rector/a
Sara Galvis

Institucién Huellitas en el Alma

Por medio de la presente quisiera solicitar su autorizacion formal para aplicar una
entrevista semiestructurada y una observacion directa para presentar asesorias de
acompafiamiento pedagogicos para los padres de familia de nifios y nifias con corta o larga
estancia en un hospital de Bogota D.C., teniendo en cuenta las necesidades médicas individuales
y el bienestar emocional de sus hijos e hijas durante su estadia en el centro médico de
Cundinamarca, Bogota, 2024. Esta actividad forma parte de un proceso de investigacion

cualitativa de la tesis de grado.
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Se brinda la oportunidad de aplicar estas técnicas de recoleccion de datos, estaremos muy
agradecidos. Lo que le solicito es poder tener acceso, por un espacio de tiempo de
aproximadamente de 5 horas semanales para ejercer el proceso de seguimiento y recoleccién de
los datos. La informacion entregada por usted es confidencial, respetando su derecho a tomar en
cuenta las opiniones y acciones que usted desee en la investigacion, toda informacion obtenida a
partir de estos instrumentos de recoleccién mencionados seré estrictamente confidencial. Se
guardard y respaldara la informacion de tal manera que seamos las Unicas personas que manejen
la informacion que me esta siendo otorgada. Los resultados de esta sesion de trabajo seran

utilizados Unicamente para fines académicos.

Si tiene alguna pregunta sobre el respaldo de la institucion para este proyecto, por favor
hagala por teléfono o por correo electrénico y en caso necesario, podra localizar a la Asesora
tutor: Magister Ximena Consuelo Rojas Diaz, asesora de proyectos Fundacion Universitaria

Compensar, Bogota. Correo xrojas@ucompensar.edu.co

Si decide apoyarnos por favor llene los datos que aparecen en la parte inferior. Muchas gracias

por su atencion.
Atentamente,

Mg. Ximena Consuelo Rojas Diaz

Nombre del participante: Nilze Andrea Garcia, Melisa Rodriguez Péaez, Lizeth Carolina

Herrera, Erika Milena Avilan

Firma de Consentimiento Informado:

colgirsd

Luz Sara Galvis Santana
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Representante Legal

FUNDACION HUELLITAS EN
EL ALMA

NIT: 901233134-7

Cel: 3232914701

Fecha: 12/abril/2024

Apéndice B. Consentimiento Informado para Padres de Familia

fundacion
.i:compensor universitaria

Fundacién Universitaria Compensar
Programa de Licenciatura en Educacion Infantil

Titulo de la Investigacion: Pedagogia Hospitalaria — Un ambiente de aprendizaje para

los padres de familia

Usted ha sido seleccionado(a) para participar en un proyecto de investigacion. Usted
puede decidir si quiere o no participar en él. El negarse a participar no va a ocasionarle ningun

problema.

Antes de tomar la decisidn de su participacion en este estudio, es importante que lea'y
entienda la siguiente explicacion. Este estudio tiene como propdsito u objetivo principal: Poner
en funcionamiento los principios epistemologicos, metodologicos, éticos y politicos de algunas
de las estrategias metodoldgicas inscritas en la investigacion cualitativa, que permitan a los
estudiantes de la maestria generar el abordaje de fendmenos sociales y/o educativos cotidianos;

asi mismo, reconocer, construir y aplicar algunos de sus técnicas e instrumentos.

Las sesiones de entrevistas y observaciones directas seran grabadas (esta determinacion esta

sujeta a la aceptacion del participante), de modo que el investigador pueda transcribir despues las
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ideas que usted haya expresado.

La informacidn que se recoja sera confidencial y no se usara para ningin otro proposito
fuera de los explicitos en la investigacion. Sus respuestas a cada uno de los instrumentos de
recoleccion de informacion aplicados serdn codificadas usando un namero de identificacion
(codigo asignado al consecutivo, diferente al documento de identidad) y, por lo tanto, seran

anonimas.

Si tiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas en cualquier momento durante su
participacion en él. Igualmente, puede retirarse del proyecto en cualquier momento sin que eso lo
perjudique en ninguna forma. Si algunas de las preguntas durante la entrevista le parecen

incdbmodas, tiene usted el derecho de hacérselo saber al investigador o de no responderlas.

El docente de la Fundacion Universitaria Compensar que supervisa este estudio es: XIMENA
CONSUELO ROJAS DIAZ

Si usted desea contactarse puede hacerlo a través de la Fundacion Universitaria Compensar al

correo electronico: xrojas@ucompensar.edu.co

Atendiendo a la normatividad vigente sobre consentimientos informados (Ley 1581 de 2012 y

Decreto 1377 de 2012), y de forma consciente y voluntaria.

Confirmo que he leido la informacion arriba consignada y que autorizd la grabacion en

audio y/o video de las sesiones.
Participante

Nombre:

Documento de identidad:

Firma: Fecha:

Persona que diligencia el instrumento


mailto:xrojas@ucompensar.edu.co
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Nombre: Nilze Andrea Garcia Documento de identidad: 1023007086
Nombre: Melisa Rodriguez Péez Documento de identidad: 1002724152
Nombre: Lizeth Carolina Herrera Documento de identidad: 1000860200
Nombre: Erika Milena Avilan Documento de identidad: 1000855987
Firmas:
FIRMf;7 DOCUMENTO
. 3320
%Mf" G2z 191332067
J S (YU TF 6
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Fecha: 19 - marzo- 2024

Apéndice C. Validacion de instrumentos
fundacién
ozcompensur universitaria

Fundacién Universitaria Compensar

Facultad Ciencias Sociales y de la Educacion
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Programa Licenciadas en Educacién Infantil

Validacion de Instrumentos
Juicio de Expertos
Ante usted me dirijo y expongo lo siguiente:
Solicito a usted su perfil profesional, el cual evidencia sus competencias académicas para evaluar
los instrumentos de investigacion de mi trabajo de grado en la carrera profesional Licenciadas en

Educacién Infantil afio 2024.

Estudiantes:

Nilze Andrea Garcia Gonzalez
Melissa Rodriguez Paez

Liseth Carolina Herrera Geney
Erika Milena Avilan Ramirez
Asesora del Proyecto:

Ximena Consuelo Rojas Diaz
Bogota DC, (junio de 2024)
Titulo del Proyecto:

Pedagogia hospitalaria — Un ambiente de aprendizaje para los padres de familia
EXPERTO:

Marvin Estivent Carrefio Garcia
Maestria en Ciencias- Bioguimica
Docente de Aulas hospitalarias.
Celular 3041166751

Evaluacion de Expertos

Estimado profesional, usted ha sido invitado a participar en el proceso de evaluacion de

un instrumento para investigacion en humanos. En razon a ello se le presenta el instrumento
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motivo de evaluacion y el presente formato que servird para que usted pueda hacerme llegar sus

apreciaciones para cada instrumento de investigacion.

Agradecemos de antemano sus aportes que permitiran validar los instrumentos y obtener
informacion valida, criterio requerido para toda investigacion.

A continuacion, sirvase identificar el instrumento y conteste marcando con una X en la

casilla que usted considere conveniente y ademas puede hacerme llegar alguna otra apreciacion

en la columna de observaciones.

Instrumento Validez de Validez de Validez de criterio Observaciones
contenido constructo
El instrumento El instrumento El instrumento Tener en cuenta
corresponde a contribuye a permite clasificar a las observaciones
alguna dimensién medir el indicador | los sujetos en las realizadas en los
de la variable planteado categorias documentos
establecidas

SI NO SI NO SI NO

PRETEST X X X XXX

POSTEST X X X XXX

ENTREVISTA X X X XXX

SEMIESTRUCTURA

DA

Apéndice D. Pretest

.i:GQmPEnSU‘T

fundacidn
universitaria

Fundacién Universitaria Compensar

Programa de Licenciatura en Educacion Infantil
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Pretest

Nombres y apellidos del estudiante:

Asignatura:

Nivel académico:

Investigador: Nilze Andrea Garcia, Melisa Rodriguez Péez, Lizeth Carolina Herrera, Erika

Milena Avilan
Fecha de la prueba diagnostica:
Lugar: Hospital de Bogota D.C.

Titulo de la investigacion: Pedagogia Hospitalaria — Un ambiente de aprendizaje para los padres
de familia

Objetivo: Presentar asesorias de acompafiamiento pedagdgicos para los padres de familia de
nifios y nifias con corta o larga estancia en un hospital de Bogota D.C., teniendo en cuenta las
necesidades médicas individuales y el bienestar emocional de sus hijos e hijas durante su estadia

en el centro médico.

Proceso evaluado: Caracteristicas socioemocionales de los padres de familia de nifios y nifias

con corta o larga estancia en un hospital.

Estrategias pedagogicas trabajadas con padres de familia de nifios y nifias que hayan vivido la

experiencia de tener a sus hijos o hijas en entornos hospitalarios

Poblacion: Padres de familia de nifios y nifias de larga y corta estancia de un hospital de Bogota
D.C.

Criterio de validacion: Analisis cualitativo
Administracién: Grupal, tiempo estimado 45 minutos

Por medio de las siguientes preguntas, queremos invitarlo a usted, padre de familia del Hospital
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Universitario San José Infantil del municipio de Cundinamarca, Bogota D.C, a participar de

nuestra investigacion que se ha elaborado en la Licenciatura en educacion infantil.

Categoria

Caracteristicas socioemocionales de los padres de

familia de nifios y nifias con corta o larga estancia en

un hospital.

Preguntas SI | ALGUNAS | NO NO
VECES RESPONDE

¢Se siente emocionalmente abrumado/a debido a la

hospitalizacion de su hijo/a?

¢ Experimenta preocupaciones constantes acerca del

bienestar emocional de su hijo/a durante la estancia

en el hospital?

¢Ha experimentado cambios en su relacion de pareja

como resultado de la situacion de salud de su hijo/a?

¢Encuentra apoyo emocional en amigos y familiares

durante este periodo dificil?

¢ Se siente capaz de manejar el estrés asociado con la

hospitalizacion de su hijo/a?

Categoria

Estrategias pedagogicas trabajadas con padres de

familia de nifios y nifias con corta o larga estancia en

un hospital.

Preguntas SI | ALGUNAS | NO NO
VECES RESPONDE

¢Has participado actividades pedagogicas de tu hijo/a

en el aula hospitalaria?
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¢ Crees que el taller dado el dia de hoy pueden
contribuir a fortalecer la resiliencia y la adaptacién de

la familia ante la situacion de hospitalizacion?

¢Manejas las emaociones con los demas miembros de

la familia sobre la situacién de mi hijo/a?

¢Has tomado asesorias de acompafiamiento de como
apoyar y educar a su hijo/a mientras se encuentran en

recuperacion?

¢ Tienes alguna rutina en especial mientras tu hijo/a

aprende?

Apéndice E. Postest

fundacidn
mpensar g
.i:ca e unversitana

Fundacion Universitaria Compensar
Programa de Licenciatura en Educacion Infantil

Postest

Nombres y apellidos del estudiante:

Asignatura:

Nivel académico:

Investigador: Nilze Andrea Garcia, Melisa Rodriguez Paez, Lizeth Carolina Herrera, Erika

Milena Avilan

Fecha de la prueba diagnostica:
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Lugar: Hospital de Bogota D.C.

Titulo de la investigacion: Pedagogia Hospitalaria — Un ambiente de aprendizaje para los padres
de familia

Objetivo: Presentar asesorias de acompafiamiento pedagogicos para los padres de familia de
nifios y nifias con corta o larga estancia en un hospital de Bogota D.C., teniendo en cuenta las

necesidades médicas individuales y el bienestar emocional de sus hijos e hijas durante su estadia

en el centro médico.

Proceso evaluado: Caracteristicas socioemocionales de los padres de familia de nifios y nifias

con corta o larga estancia en un hospital.

Estrategias pedagdgicas trabajadas con padres de familia de nifios y nifias que hayan vivido la

experiencia de tener a sus hijos o hijas en entornos hospitalarios.

Poblacion: Padres de familia de nifios y nifias de larga y corta estancia de un hospital de Bogota
D.C.

Criterio de validacion: Analisis cualitativo
Administracion: Grupal, tiempo estimado 45 minutos

Por medio de las siguientes preguntas, queremos invitarlo a usted, padre de familia del Hospital
Universitario San José Infantil del municipio de Cundinamarca, Bogota D.C, a participar de

nuestra investigacion que se ha elaborado en la Licenciatura en educacion infantil.

Categoria

Estrategias pedagogicas trabajadas con padres de
familia de nifios y nifias con corta o larga estancia
en un hospital.

Preguntas SI ALGUNA | NO [NO
SVECES RESPOND
E




¢Apoyo emocionalmente a mi hijo durante su

estancia en el hospital?

¢Cuido de mi propia salud emocional mientras

cuido de mi hijo hospitalizado?

¢Representa emocionalmente la hospitalizacién de

mi hijo a nuestra familia?

¢Tolera la ansiedad y el estrés que siente debido a la

hospitalizacion de mi hijo/a?

¢ Tienes prioridades en este momento sobre la

educacion de hijo/a?

Categoria

Caracteristicas socioemocionales de los padres de
familia de nifios y nifias con corta o larga estancia

en un hospital.

Preguntas

SI

ALGUNA
S VECES

NO

NO
RESPOND
E

¢Usas alguna estrategia para manejar el estrés y la
ansiedad asociados con la hospitalizacion de tu

hijo/a?

¢ Cuidas tus emociones al frente de mi hijo/a

durante la hospitalizacion?

¢ Tienes expectativas en cuanto al apoyo emocional
y social que puedes recibir del personal del hospital

desde aula hospitalaria?

¢Mantiene una comunicacion abierta y honesta con
tu hijo/a sobre su condicién médica y su experiencia

en el hospital?

¢Has tomado asesorias de acompafiamiento

pudieron ayudar en tu estado de animo?

128
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Apéndice F. Entrevista Semiestructurada

fundacidn
oi:compcnsor universitarnia

Fundacién Universitaria Compensar
Programa de Licenciatura en Educacion Infantil

Entrevista Semi-Estructurada

Nombres y apellidos del entrevistado:

Asignatura:

Nivel académico:

Investigador: Nilze Andrea Garcia , Melisa Rodriguez Péez, Lizeth Carolina Herrera, Erika
Milena Avilan

Fecha de la entrevista:
Lugar: Hospital de Bogota D.C.

Titulo de la investigacion: Pedagogia Hospitalaria — Un ambiente de aprendizaje para los padres

de familia.

Objetivo: Presentar asesorias de acompafiamiento pedagdgicos para los padres de familia de
nifios y nifias con corta o larga estancia en un hospital de Bogota D.C., teniendo en cuenta las
necesidades médicas individuales y el bienestar emocional de sus hijos e hijas durante su estadia

en el centro médico.

Proceso evaluado: Caracteristicas socioemocionales de los padres de familia de nifios y nifias

con corta o larga estancia en un hospital.
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Estrategias pedagdgicas trabajadas con padres de familia de nifios y nifias que hayan vivido la

experiencia de tener a sus hijos o hijas en entornos hospitalarios

Poblacion: Padres de familia de nifios y nifias de larga y corta estancia de un hospital de Bogota
D.C.

Criterio de validacion: Analisis cualitativo
Administracion: Grupal, tiempo estimado 45 minutos

Por medio de las siguientes preguntas, queremos invitarlo a usted, padre de familia del Hospital
universitario San José Infantil del municipio Cundinamarca, Bogota D.C, a participar de nuestra

investigacion que se ha elaborado en la Licenciatura en educacion infantil.

Preguntas:

CATEGORIA: Caracteristicas socioemocionales de los padres de familia de nifios y nifias con corta o larga

estancia en un hospital.

¢Cémo puede manejar el estrés, la preocupacion y la responsabilidad como padres de familia en ver el estado

actual del nifio y nifia durante el tiempo de hospitalizacion?

¢ Cudl fue el mayor sentimiento familiar en las instalaciones del hospital? y ;Por qué?

¢Cbémo aborda y apoya emocionalmente a su hijo durante su estancia en el hospital?

¢Como fue su comunicacion con el personal médico y como podria mejorarla?
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CATEGORIA:

Estrategias pedagdgicas trabajadas con padres de familia de nifios y nifias que hayan vivido la experiencia de tener

a sus hijos o hijas en entornos hospitalarios.

¢Cuales fueron los principales desafios que se enfrentaron los padres de familia en la educacién de los nifios y

nifias en las aulas hospitalarias?

¢Puede compartir alguna experiencia especifica sobre cdmo ha manejado las situaciones emocionales y las

necesidades practicas mientras su hijo ha estado en el hospital?

¢ Qué procesos de aprendizaje fueron impactantes durante la estadia en el hospital?

¢Puede relacionar aprendizajes en el hospital en relacion a aulas hospitalarias y cuales fueron mas relevantes?

¢De qué manera se integr6 usted como padre de familia a los procesos educativos en el entorno hospitalario?




