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Resumen

Objetivo: Desarrollar un modelo basado en cuatro
componentes: enfoques de pedagogia y formacion docente,
infraestructura y planta tecnoldgica, gerencia y entes
territoriales e institucionales de un aula hospitalaria para
escolarizar a la primera infancia.

Métodos: se realizé una revision de literatura relevante en
idioma inglés y en espafiol en las bases de datos de ciencias
de la salud. Los articulos se seleccionaron segun el criterio
de inclusiéon que consideraba aula hospitalaria, gerencia,
pedagogia, formacién docente y entes territoriales e
institucionales; posteriormente la revisiébn narrativa
gener6 un modelo de aula hospitalaria basado en la
literatura y en cuatro componentes. A partir de la literatura
especializada se desarrollaron los enfoques (categorias) de
gerencia, pedagogia, infraestructura y entes territoriales,
sus dimensiones para garantizar su formacién integral.
Resultados: se desarrollé un modelo conceptual de aulas
hospitalarias, en el cual se integraron constructos tedricos-
humanisticos, condiciones de infraestructura, tecnologia,
gesti(’)n, estructura administrativa, para la formacién
hospitalaria de nifios y nifias de primera infancia.
Conclusion: la implementacion de un modelo de aula
hospitalaria para los niflos y nifias de primera infancia
contribuye al mejoramiento de la salud de los menores,
asi como en aspectos formativos y cognitivos, pues es
el resultado de mejorar el servicio hospitalario de los

menores desde la gerencia en las entidades de salud.

Contribucion clave del estudio
Objetivo

Abstract
Objective: To develop a model based on four
components: pedagogical approaches and teacher

training, infrastructure and technologic , management
and territorial and institutional entities of a hospital
classroom for early childhood schooling.

Methods: A review of relevant literature in English
in health

databases. The articles were selected according to the

and Spanish was conducted sciences
inclusion criteria that considered hospital classroom,
management, pedagogy, teacher training and territorial
and institutional entities; subsequently, the narrative
review generated a hospital classroom model based on
the literature and on four components. Based on the
specialized literature, the approaches (categories) of
management, pedagogy, infrastructure and territorial
entities were developed, their dimensions to guarantee
their comprehensive training.

Results: A conceptual model of hospital classrooms was
developed, integrating theoretical-humanistic constructs,
infrastructure conditions, technology, management and
administrative structure for the hospital training of early
childhood children.

Conclusion: The implementation of a hospital classroom
model for early childhood children contributes to the
improvement of children’s health, as well as in formative
and cognitive aspects, since it is the result of improving
the hospital service for children from the management of

health entities.

Desarrollar un modelo basado en cuatro componentes: enfoques de pedagogia y formacion

docente, infraestructura y planta tecnoldgica, gerencia y entes territoriales e institucionales de
un aula hospitalaria para escolarizar a la primera infancia

Disefio del estudio Revision narrativa de la literatura

Fuente de informacién Literatura especializada.
Poblaciéon / muestra

Analisis estadisticos  No aplica.

Principales hallazgos

17 articulos que abordaron el tema de aulas hospitalarias

Se desarroll6 un modelo conceptual de aulas hospitalarias, en el cual se integraron constructos

tedricos-humanisticos, condiciones de infraestructura, tecnologia, gestion, estructura
administrativa, para la formacion hospitalaria de nifos de primera infancia.
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Introduccion

La hospitalizacion de los nifios es una situacion donde los menores
pueden experimentar momentos negativos, lo cual depende de
manera directa del nimero de dias de estancia hospitalaria y la
causa de la hospitalizacion. Sin embargo, los pacientes pediatricos
pueden sentir aislamiento de su familia, de sus amigos, de los
cuidadores y su entorno. No obstante, siendo una situacion poco
frecuente, un porcentaje significativo lo demanda cada afio.
Alrededor de 10 millones de nifios en todo el mundo requieren
hospitalizacién. EI 95% ocurren en paises de ingresos econémicos
intermedios o bajos (1).

Para el 2017, el Centro Nacional de Estadisticas de Salud de
Estados Unidos reporté una frecuencia de hospitalizacion del 1.9
% de los nifios menores de 18 afos (2), en Colombia las tasas de
hospitalizacién reportadas se encuentran en 20 por cada 100,000
nifos menores de 1 afio y de 1.7 por cada 100,000 nifios de 5 a 14
afos. Siendo los menores de 5 afios quienes generan una demanda
mads alta del servicio (3). Entre 2013-2017 la cifra de nifios
internados fluctio ente 5.73 y 7.28% en Bogota (1) y en Cali la
variacion en el periodo 2013-2016 fue de 3.229 a 3.941 nifios (4).

En el 2021, se registraron 1.5 millones de casos de Covid-19 en nifios y
adolescentes enla region delas Américas, muchos de ellos requirieron
hospitalizacion (5). En Colombia, segn datos del Instituto Nacional
de Salud al septiembre del 2021, el 8.6 % de los casos detectados
en el pais corresponden a menores de 18 afios, de los cuales el 1.9
% requirié hospitalizacién general y el 0.32 % internacién en una
unidad de cuidado intensivo pediatrico o neonatal (6).

Estos nifios, que por condiciones clinicas permanecen en estancia
hospitalaria prolongada, son vulnerables a presentar dificultades
fisicas y emocionales (7). Se ven rodeados de situaciones
perturbadoras, incomodas y traumadticas, por los procedimientos
y estudios médicos, generando la separacién del entorno familiar
(8),1a privacion cultural, atraso y/o desercion escolar, disminucién
de las relaciones sociales y la alteracion de sus habitos cotidianos,
afectando su pronta recuperacion y desarrollo humano (9).

En este sentido, un aula hospitalaria, es una unidad escolar dentro
de un centro hospitalario creado para garantizar la continuidad
del proceso de aprendizaje de los nifios y jévenes hospitalizados,
prioritariamente con hospitalizaciones de diez o mas dias (10), las
cuales deben cumplir con los requisitos mundiales de proteccion
a los menores de edad, a la par de la carta a los derechos humanos
que dictamina como prioridad el cuidado integral a los nifios;
por tal motivo, los procesos de mejoramiento escolar deben tener
capacitaciéon continua como tratamiento de inclusion social y
pedagdgica (11), para reducir los signos emocionales como,
la incertidumbre, las alteraciones psicoldgicas, la depresion
y la ansiedad, para generar una configuracién positiva en la
escolarizacion de los nifios de primera infancia hospitalizados.
Situacién que se puede lograr mediante el uso de video juegos (12)
y web 2.0 (7) entre otras opciones pedagégicas.

Asimismo, en Colombia el Ministerio de Educacidn, mediante el
decreto 1470 en 2013, en el cual se instauraron las directrices a los
entes territoriales para dar apoyo pedagdgico a los nifios y jovenes
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en situacion de enfermedad (13); y se autorizd a las instituciones
sanitarias para hacer alianzas con entidades privadas e inclusive
dar asesorias y entrenamiento (14). En el marco del Sistema
General de Seguridad y Salud, se encuentra la ley 1384 del 2010
del Ministerio de Salud y la Proteccién Social en Colombia, que
establecio las acciones para la atencion integral; y en el paragrafo 2
del articulo 14 proporciona ordenamiento reglamentario de apoyo
académico especial para las aulas hospitalarias ptblicas o privadas.
Igualmente, la Ley 1318 del 2013 del Ministerio de Educacién,
por la cual se establecen las disposiciones para garantizar los
derechos de las personas con discapacidad, brindando apoyo a la
implementacion de las aulas hospitalarias (15).

De acuerdo con el Ministerio de Educacién Colombiano, las aulas
hospitalarias son: “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
poblacién en la promocion del equilibrio emocional y afectivo, el
desarrollo de la resiliencia y el apoyo académico especial, mientras
se encuentra en este centro médico” (16). Deben contar con docentes
preparados en pedagogia hospitalaria, que cumplen su jornada
laboral en el aula hospitalaria, cuentan, ademas, con la autonomia
curricular descrita en el Articulo 77 de la Ley 115 de 1994 (15).

Bajo este contexto, la gerencia de un hospital puede lograr una
vinculacién tridimensional para generar un aula hospitalaria. En
Colombia, fueron implementadas desde el afio 1999, siendo pionera
la ciudad de Medellin, en el Hospital Universitarios San Vicente; esta
estrategia fue adoptada por Bogota desde el afio 2010 y hasta el 2016
contaba con 24 aulas en todo el departamento de Cundinamarca
(17), sin embargo, pueden encontrarse aulas hospitalarias sin acceso
expertos pedagdgicos necesarios para su implementacién, lo que
significa una oportunidad para que los gerentes y/o representantes
legales pueden constituir propuestas y alianzas estratégicas (18).

De acuerdo con lo planteado anteriormente, el objetivo de este
estudio fue describir un modelo conceptual de aulas hospitalarias,
en el cual se integraron constructos tedricos-humanisticos,
condiciones de infraestructura, tecnologia, gestiéon y estructura
administrativa, mediante una revisiéon documental.

Materiales y Métodos

La presente investigacion es de tipo documental bajo el disefio de
revision narrativa de la literatura, como se muestra en la Figura 1
se desarroll6 en las siguientes fases:

Fase 1: Busqueda de literatura especializada en revistas cientificas
a través del uso de palabras claves, literatura en espaifiol e inglés,
sin filtro en fecha de publicacién, a continuacién se procedié
a la seleccién de articulos, haciendo revisién inicialmente en
titulos y resimenes usando criterios de inclusién (que incluyera
aula hospitalaria, implementacién, evaluacién o impacto) y los
criterios de exclusiéon (documentos que mencionen otros tipos de
modalidades de atencién diferentes a aulas hospitalarias) ; luego
se realizo la lectura de los articulos originales preseleccionados
en texto completo, se analizaron y se organizaron en una tabla
matricial aquellos que cumplian con el objetivo del estudio, segun
sus caracteristicas geograficas y afo de publicacion.



Busqueda

Diagramacién del

Caracterizacién modelo

Figura 1. Proceso de bisqueda y seleccion de informacion (simbologia de colores: amarillo
(inicio del proceso), azul (fin de proceso), verde oscuro (fases del proceso), rojo (descripcion

del proceso) y naranja (Producto del proceso)

Fase 2: Caracterizaciéon de estudios seleccionados, se realizé
extraccion, clasificacién e integracion de los hallazgos
encontrados en cada uno se los estudios seleccionados, agrupando
la informacién en cuatro (4) componentes emergentes los cuales
correspondieron a los atributos del concepto de aula hospitalaria,
los cuales fueron: pedagogia y formaciéon docente, planta
tecnologica, gerencia en servicios de salud y los entes territoriales
e institucionales.

Fase 3: Diagramacion del modelo, a partir de las categorias de
andlisis se construyé un modelo basado en cuatro componentes,
los cuales son: pedagogia y formacion docente, plata tecnoldgica,
gerencia en servicios de salud y entes territoriales e institucionales.

Tabla 1. Normatividad legal en Colombia

Resultados

Normatividad colombiana relacionada con implementacion de
aulas hospitalarias

Dentro de la busqueda bibliografica se encuentra una base
importante de normas en Colombia relacionadas con las aulas
hospitalarias que se presentan en la Tabla 1.

Caracteristicas de los estudios incluidos

Mediante la busqueda se encontraron 17 articulos que abordaron el
tema de aulas hospitalarias. Los articulos fueron publicados el 29% en el
afio 2018, 18% en el ailo 2019, 12% en el ano 2014, los afios 2020, 2017,
2015,2012, 2011, 2010 y 2007 tiene representacion del 6% (Tabla 2)

Aiio Tipo de norma Objeto de la norma Tema relacionado con la investigacion
1997 Constitucion Politicade  Principios y fines del estado social ~ Art. 2 fines esenciales del estado.
Colombia (1991) de derecho Art13: proteccion a personas en circunstancias de debilidad
Art. 17 calidad de vida
2006  Ley 1098 (2006) Codigo de infancia y adolescencia  Art. 36 derechos de los nifios y nifias con discapacidad o
enfermedad
Art.1 impulsar la formulacién e implantacion de la politica
i i ublica.
2007 Ley 1145 Por medio de lalc(Lilaldge orgar}ilzadel P o o .
sistema nacional de discapacida Art. 3: principios para la politica publica nacional para la
discapacidad.
Art. 13: paragrafo 2: ordena al Ministerio de Educacién
Por el derecho a la vida de los nifios reglamentar en 6 meses el apoyo académico especial en
2010 Ley 1388 con cancer en Colombia las instituciones prestadoras de salud y planes de apoyo
emocional en instituciones educativas para niflos con
céncer.
g?sr ?s?cllizlrlsez esggleg:;li?zsar Art. 11: Ordena al ministerio de Educaciéon Nacional definir
2013 Ley 1318 P para g politicas y reglamentar esquema de atencién educativa a la

discapacidad

los derechos de las personas con

poblacién con necesidades educativas especiales




Tabla 2. Caracteristica por aflo y zona de publicacidn de los estudios incluidos

Zona Aino de Publicacion Total
2020 2019 2018 2017 2016 2015 2014 2012 2011 2010 2007
Latino América - - 1 2 1 2 - 1 1 1 8
Norte América 1 1 2 - - - - - - - 4
Europa - 1 - - - - 1 - - - 2
Asia - 1 1 - - - - - - - 2
India - - 1 - - - - - - - 1
Total 1 3 5 1 0 1 2 1 1 1 1 17
Porcentaje 6% 18% 29% 6% 0% 6% 12% 6% 6% 6% 6% 100%

Dando respuesta a la etapa de extraccién y clasificaciéon de
resultados de acuerdo con la metodologia empleada, se organizé
la informacién de los 17 articulos seleccionados (Tabla 2), por
caracteristicas comunes, asignando un nombre a cada grupo de
articulos que por su contenido se relacionaron entre si; se tuvieron
en cuenta como criterios su afinidad temidtica y/o metodoldgica,
lo que dio lugar a cuatro componentes necesarios para la
implementacion de las aulas hospitalarias: gerencia en servicios de
salud, infraestructura y planta tecnoldgica, pedagogia y formacion
docente, y entes territoriales (Tabla 3).

En cuanto a la distribucién metodoldgica de los articulos, luego
de su integracién en los cuatro nucleos tematicos como se
puede observar en la Tabla 4, se puede apreciar que el abordaje
metodoldgico que predomina fue la investigacién cualitativa con
un 53%, el del total analizado, la investigacion mixta el 24% y la
cuantitativa con 23% (Tabla 4).

Modelo de aula hospitalaria para la atenciéon de nifos de
primera infancia

Los autores disefiaron un modelo de aulas hospitalarias aplicando
los cuatro componentes para la atencién de los nifios de la primera
infancia asi (Figura 2):

Gerencia de servicios de salud

El lider del proceso inicia con un diagnéstico institucional, que
le permite identificar necesidades de los diferentes servicios de
salud que por medio de estrategias administrativas y gerenciales
debe gestionar y satisfacer. Igualmente, desde la gerencia de la
prestacién de servicios de salud, se identifica la calidad como uno

delos pilares para garantizar la satisfaccion del cliente. Identificada
la necesidad de implementar un aula hospitalaria, se debe iniciar
la redistribuir los recursos e invertir en tecnologia, desde el
gerente y su equipo procurando el mantenimiento de la mejora
continua, que permita cumplir con los objetivos institucionales
planteados (35). Estos requerimientos estin inmersos en los tres
componentes restantes.

Infraestructura y planta tecnologica

Un autor propone que el aula hospitalaria deberia ser un lugar
con habitaciones amplias, alegres, bien ventiladas y luminosas,
sumamente atractivas, llenas de colores, libros, juegos y material
docente, siendo espacios fisicos absolutamente necesarios en los
hospitales para el bienestar de los nifios enfermos (36). En cuanto a
latecnologia algunos autores mencionan que es indispensable tener
internet, un televisor con funcionalidades Smart, computador y
tablets. Disefar espacios de acuerdo a los grupos de patologias asi:
oncoldgicos, infecciones, temporales y terminales, es otra opcién
de organizacién de las aulas. Esta etapa es importante diversificar
las Tecnologias de Informacién y Comunicacién (TIC) para llevar
a cabo las diferentes actividades pedagdgicas que se implementan
en el hospital incluso se pueden establecer redes de comunicacion
entre los educandos pedidtricos y sus colegios de origen, sus
familias, amigos y maestros hospitalarios, ademas los recursos
tecnolégicos (37).

Pedagogia y formacion docente
Elmodelo de aulas hospitalarias, el eje principal estd sustentando en

etapas de desarrollo cognitivo segun Piaget (38). Partiendo de esto,
surgen los métodos pedagdgicos con cuatro aristas, considerando

Tabla 3. Distribucion de los cuatro componentes de aulas hospitalarias segtin pais y afio de publicacion de los estudios incluidos

Componente Pais y afio

Gerencia en servicios de salud Alemania USA Colombia - - -
2018 2018 2018

Infraestructura y planta tecnolégica Australia  India Espana Espana - - - -

vP 8 2020 2019 2014 2012

Pedagogia y formacién docente USA Ecuador  Espafia Chile Espana Cuba  Venezuela Colombia
2019 2018 2015 2019 2011 2010 2007 2017

Entes territoriales Cuba Argentina i i i ) i i
2017 2014
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Tabla 4. Resumen de los articulos seleccionados

Objetivo

Método / Aiio / lugar

Resultado

Conclusion

Describir el impacto de las
Aulas Hospitalarias en el estado
emocional de nifios con cancer

(11)

Estudio cualitativo
COLOMBIA
2018

Impacto positivo que tiene en los
pacientes pedidtricos la intervencion
pedagégica en las aulas hospitalarias,
pues se percibe una notoria mejoria
en su estado emocional debido a la
disminucion detresestados depresivos,
minimizacién de estados de estrés y
ansiedad, nivelacién académica y la
prevencién de aislamiento social

Las aulas hospitalarias impactan
positivamente en el estado fisico y
mental de los nifios con cancer que
se encuentran en tratamiento, ya
que, previene la desescolarizaciéon y
atraso cognitivo

Optimizar el aprendizaje y el
entorno didactico en el hospital
(19)

Estudio cuantitativo
USA
2019

Se generé una normalizaciéon de
los procesos educativos para que
sea viable para todos el que lo
requiera, para que no se presente
discriminacion paralos niflos y nilas
que se encuentran hospitalizados

Los modelos de aprendizaje de los
ninos y niflas que se encuentren
hospitalizados deben ser amplios y
abiertos a todos los nifios y niflas,
sin importar su condicién fisica y de
salud, deben ser incluyentes.

Examinar multiples perspectivas
de usuarios clave sobre la
aceptabilidad y viabilidad de
una intervencion terapéutica de
RV inmersiva para su uso con
pacientes hospitalizados con
cancer (20)

Estudio cualitativo y
cuantitativo
AUSTRALIA

2020

Los estudiantes se les mostrd un video de los
componentes del juego y como jugarlos, luego
se les dio una encuesta basada en una variante
del Modelo de aceptacion de tecnologfa.
Basado en una escala de Likert de 7 puntos
de “1 = Muy en desacuerdo” a “7 = Muy de
acuerdo’, los valores medios de preferencia.

El trabajo futuro debe incluir
mejorar la mecdnica del juego
o implementar mecanismos de
recompensa alternativos para
promover los habitos de lavado de
manos.

Evaluar la preferencia de confort
en las aulas de aprendizaje
hospitalario (21)

Estudio cualitativo
INDIA
2019

En cuanto al confort de las
aulas hospitalarias se requiere
mayor implementaciéon de aire
acondicionado  para que el

aprendizaje sea mas efectivo

Debido a los amplios aumentos del
calentamiento global en la India se
han generado incomodidad en los
hospitales y retarda el aprendizaje y
la sanacién de los pacientes.

Disefar y evaluar una herramienta
que permitiese gestionar recursos
educativos digitales en red y
actividades con herramientas web
2.0(22)

Estudio cualitativo y
cuantitativo

ESPANA

2014

La version final de ALTER de esta
herramienta colaborativa, gratuita
y sencilla de utilizar, da respuestas
a los problemas que los maestros de
las aulas hospitalarias

La herramienta ALTER se convierte
en uno de los principales resultados
de esta investigacién evaluativa
junto a la valoracién positiva de los
maestros de la misma tras su uso.

Trabajar con las TIC desde
los domicilios del alumnado
convaleciente (23).

Estudio cualitativo
ESPANA
2012

Las TIC nos ofrecen enormes
posibilidades en la  atencién
educativa en las aulas hospitalarias

Las aulas hospitalarias se han llevado
a cabo principalmente actividades
de naturaleza ladica.

Conocer las experiencias de
aprendizaje en nillos y nidas
pacientes oncoldgicos de Aulas
Hospitalarias atendiendo a su
dimension cognitiva y afectiva (24)

Estudio Cualitativo
CHILE
2019

Se identifican la descripcion de las
diferencias y similitudes entre las aulas
hospitalarias y las escuelas regulares; la
identificacién delas principales estrategias
empleadas en el aula hospitalaria; el
sentido de acudir y aprender en ella y, por
tltimo, la vivencia de la enfermedad.

La experiencia de aprendizaje se
ve modificada por la enfermedad,
afectando ésta dltima la forma
en que los nifos aprenden y la
disposicion que tienen a aprender.

Elaborar un manual de
actividades para nifos de 3 a 5
afios en hospitalizacion (25).

Estudio cualitativo
ECUADOR
2018

El problema emocional mas frecuente
que presentan los menores oncoldgicos es
la ansiedad, le sigue por debajo problemas
afectivos. Con las dindmicas educativas
disminuyen los problemas de ansiedad

Las emociones son parte de la vida
de las personas, el control de las
mismas resulta imprescindible para la
integracion delas personas a la sociedad

Mostrar la importancia que tiene para
los pacientes pedidtricos con cancer una
vez curados, su reincorporacion social y
la repercusion en su calidad de vida (26)

Estudio cualitativo
CUBA
2017

La mayoria de los enfermos mostro
buena percepcion de su calidad
de vida y consideré adecuada su
insercion social

Los indices de supervivencia que
se obtienen actualmente en los
pacientes con cincer pediatrico
hacen necesario el abordaje de nuevos
problemas clinicos y psicoldgicos en
el seguimiento de estos enfermos.




Tabla 4. continuacion

Objetivo

Método / Aiio / lugar

Resultado

Conclusion

Conocer las diferentes variantes
de la relacion funcion forma en
las situaciones comunicativas
de la actividad docente- en
nifios hospitalizados (27).

Estudio cualitativo
CUBA
2010

El proceso enseiianza-aprendizaje del
IFE en la sala hospitalaria demanda de un
grupo de ideas rectoras dirigidas tanto al
establecimiento de la relacién funcién
forma en una situacion comunicativa

El empleo de la sala hospitalaria como
escenario docente para la ensefianza
del IFE en la Educaciéon Médica
Superior significa un cambio en las
concepciones para la ensefianza de
una lengua extranjera en la educacién

Identificar las necesidades de
formacion psicopedagégica de las
enfermeras(os) pediatricas(os)
(28)

Estudio cualitativo y
cuantitativo

ESPANA

2015

Los resultados cuantitativos muestran
lagunas en el conocimiento y aptitudes
psicopedagdgicas del personal.

Los datos refuerzan la necesidad de
implementar estrategias de capacitacién y
trabajo interdisciplinario entre profesionales
de la salud, educadores y familias.

Ayudar a reforzar y apoyar
psicolégica y educativamente
los procesos de enfermedad y
hospitalizacién infantil (29)

Estudio cualitativo
ESPANA
2011

La literatura deja constancia de que
la intervencidn psicopedagogica en
las aulas hospitalarias cobra sentido
e importancia al tener

Conviene  remarcar  dos  cuestiones
fundamentales: la primera, si bien es cierto
que el campo deatencion dela Psicopedagogia
Hospitalaria se situa preferentemente en
torno al nifio enfermo y/u hospitalizado

Presentar los resultados
obtenidos de la aplicacion de un
modelo de aula hospitalaria (30)

Estudio cuantitativo
ARGENTINA
2014

Se utiliz6 el cuestionario PHEEM
(Postgraduate ~ Hospital ~ Educational
Environment Measure), respondieron 148
residentes de 31 hospitales diferentes de la
Ciudad de Buenos Aires y el Conurbano
Bonaerense, asistentes al Curso Bienal
de Cardiologia en 2012: 71 residentes de
hospitales publicos, 75 de hospitales privados

Se encontraron diferencias significativas
que indicarfan mejores condiciones para el
aprendizaje en las residencias privadas. Las
diferencias se refieren a la disponibilidad
de supervision, a las instalaciones
sanitarias y sala de reuniones/descanso
para los médicos de guardia, a la sensacion
de seguridad fisica dentro del hospital y
a la cantidad de consultas y de estudios
suficientes para el aprendizaje.

Disenar un modelo de préctica
pedagdgica para las aulas
hospitalarias (31).

Estudio cualitativo
VENEZUELA
2007

Se disefaron, aplicaron y evaluaron en
sus resultados 22 actividades sobre juego
de roles, pintura, modelado, literatura,
expresion corporal y musica, entre otras.

Cuando el nifio observa el producto
final de su esfuerzo, obtiene una fuerte
gratificacion, una satisfaccion emocional
muy beneficiosa para su equilibrio y salud.

Aulas hospitalarias, una mirada hacia
el fortalecimiento del desarrollo
humano en nifios, niflas y jovenes
hospitalizados (32)

Estudio cualitativo
COLOMBIA
2017

La Pedagogia Hospitalaria se considera
como una ramificacion de la Educacion
Especial, por cuanto se ocupa de forma
especifica de los nifios y niflas con
problemas de salud, al fin y al cabo,
de niflos y niflas con necesidades
educativas especiales.

Las intervenciones educativas, que
fortalecen el desarrollo humano de los
nifios, nifias y jovenes en condicion
de hospitalizacion, cinco de ellas se
mostraron con mayor pertinencia a esta
area las cuales son: procesos académicos,
emocionales y sociales, problemas de
aprendizaje y orientacion estudiantil

Eficacia de las aulas hospitalaria
en los jovenes (33)

Estudio cuantitativo
ALEMANIA
2019

Muchos estudios han examinado los
efectos del enfoque del aula invertida en
los puntajes de conocimientos teéricos
y puntajes de habilidades en estudiantes
que se encuentran en el hospital

Las revisiones anteriores de otros
paises mostraron una relacion
positiva entre el enfoque del aula
invertida y los puntajes de exdmenes
mejorados.

Evaluar la frecuencia de
ausentismo escolar en nifios
hospitalizados (34).

Estudio cuantitativo
USA
2018

Evaluamos la frecuencia de ausentismo
escolar cronico (=18 dias escolares
perdidos por ano) entre los niflos
con enfermedad renal cronica leve a
moderada

El ausentismo crénico estuvo
presente en el 17.3% de los nifos
con enfermedad renal cronica




Gerencias en Servicios de salud

Una vez identificada la necesiad de implementar un aula
hospitalaria el gerente debe dirigir el proyecto aplicando
las estrategias geenciales en todo el proceso

Aulas hospitalarias primera infancia (0-5 afios)

Etapas del desaroll nitivo segiin Piaget
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Se aplica el método
pedagdgico que se adapte a
a etapalsub etapa en gue sg)
encuentra el nifio

¥ v v ¥

Los nifios se encuentran Las repeficiones deben

expuesios a un me, Ls =L ’,"fa“da' hacerse con frecuencia al
J comunicacion fluida con = o
aprendizaje en su medio los nifi comienzo de cada sesion

ambiente para repasar lo aprendido

; " " " |
e

Sentimientos, emociones y
afectos; capacidad de

refacionarse sociaimente

Definir el tipo de educacion

I Jod gliejeydsoy g|ne
ojUR BB L LoD J||dung

[]

§8(e(I0)|4e] S8jUT

Estrucutura segun patologia y
Tic's que puedan ser aplicadas

Infraestructura y tecnologla

———»3 Tipo de aulas Definir el tipo de

a
2
=
=
=
a
a
o
o
a
ag
25
<
8
S
8o
oo
o3
So
=
=
3
@
s
a
o

Apnjeg ap of

Oncologicas

Infecciones

Temporales terminales

Figura 2. Modelo de aula hospitalaria, disefio de los investigadores



la de mayor integralidad la denominada “Actividades’, donde
se destacan el uso de tics y actividades repetitivas con el fin de
generar rutinas de aprendizaje; por otro lado, las actividades
ladicas fomentan el lenguaje por medio de canciones infantiles y
juegos (39).

Otra arista es la relacion profesor y alumnos, el docente debe tomar
en cuenta la intervencidn e interés que muestran los nifios en el
trabajo académico dentro del aula, ademas debe estar preparado
en cualquier asignatura, debe preguntar qué quieren aprender los
educandos hospitalarios y cémo lo aprenden, implementando
propuestas de enseilanza y aprendizaje de cualquier area del
conocimiento (39).

Tercera arista enfoque natural, es importante entender es el
docente quien tiene el desafio de generar al menor una cercania
con su mundo y cotidianidad, a pesar de la hospitalizacion por la
que se encuentre pasando,

Cuarta arista, la pedagogia depende de la escuela humanistica,
en el Aula Hospitalaria se tiene un concepto de educaciéon muy
humanista, se tiene en cuenta al ser humano como tunico e
irrepetible, es un encuentro personal con el otro ser humano.
Es una educacién humanista y humanizadora. Es necesario
cambiar la mirada, es construir lo positivo y desde lo positivo.
En este modelo se estable una gran confianza, un vinculo afectivo
y educativo que favorece el aprendizaje teniendo siempre como
referencia el curriculo (40).

Entes Territoriales

De acuerdo al Decreto 1470 de 2013 (41), por medio del cual
se reglamenta el Apoyo Académico Especial regulado en la Ley
1384 de 2010 y Ley 1388 de 2010 para la poblacién menor de 18
aios matriculada en un establecimiento educativo en los niveles
de preescolar, basica y media que se encuentre en Instituciones
Prestadoras de Salud o aulas hospitalarias publicas o privadas,
define que los establecimientos podran adoptar las estrategias
educativas que la entidad territorial certificada en educacion
ponga a su disposicién, ademds dicha entidad deberd generar
apoyo académico especial, asignacién de docentes estatales, entre
otras funciones.

Ademis, los dos enfoques transversales que son la normatividad

colombiana brindan solidez estructural y legal para la puesta en
marcha del modelo. Esto como resultado de dar aplicacién al

Tabla 5. Teorias, enfoque y métodos

modelo en Colombia, que es un pais regido por una Constitucion
Politica de 1991 donde se reglamenta como un estado social
de derecho enmarcando la salud y la vida como derechos
fundamentales. De igual forma por medio de leyes siguientes
enunciadas se da cuerpo al marco legal de un aula hospitalaria y al
trato que deben recibir los pacientes.

De acuerdo a las conexiones del modelo que se representan en
la Figura 2 a partir de flechas, algunas unidireccionales y otras
bidireccionales, se puede observar que la implementacién de un
aula hospitalaria debe iniciar desde el compromiso gerencial y
la identificacion de la necesidad en la institucion de salud, una
vez este planeado de forma operativa y financiera, se continua
seleccionado método pedagdgico de acuerdo a las etapas del
desarrollo cognitivo segin Piaget, y cada ensefianza del aula
debe ir en correspondencia a la etapa en la que se encuentre el
nifio o la nifia. Asimismo, definir el tipo de educacién de acuerdo
con la normatividad que se implementara en el aula, como son,
educacion formal, informal y no formal, es necesario definirlo.
Estos tres tipos de educacién permiten navegar en los tipos de
enseflanza de acuerdo con las particularidades de los infantes y su
circulo familiar. Se debe contar con infraestructura y tecnologia
para operar el aula de forma satisfactoria, y por tltimo el apoyo
necesario de la entidad territorial tanto de origen y receptora
plasmadas en el Decreto 1470 de 2013 (41).

Teorias pedagogicas

Finalmente, las aulas hospitalarias pueden ser implementadas
adhiriéndose a diferentes teorias pedagogias, no se hace necesario
usar tan solo una, pueden utilizarse varios enfoques, siendo estos
no excluyentes el uno del otro sino complementarios. De acuerdo
con la Tabla 5, se encuentran cinco teorias que pueden usar cuatro
enfoques y métodos diferentes.

En la teoria segtin Piaget, siendo la unica que aplica los cuatro
enfoques. Ademads, menciona que el juego de los nifios no es una
actividad sin sentido (42), al contrario, tiene una dimensién plural
y definida dentro de su propio desarrollo, es una conducta innata
que se inserta y permanece a través de toda la vida, incluso cuando
ya se es un adulto. Los juegos no son todos iguales, a través del ciclo
vital cambian, como lo hace también el proceso del pensamiento,
como madura el cuerpo con el ejercicio y como se enriquece la
vida a través de la adquisicion del lenguaje y la simbolizacion (43).

Ahora, se quiere resaltar las etapas cognoscitivas segun el

Enfoque Método

Teoria . £ - .. Juegos o activi- Dinamicas . ,

Humanistico Natural I:‘l?n;slgg Actividades da dgs didacticas lectura Rutinas TIC'S
Asher X X X X X
Vigostky X X
Bandura X X X X X
Bruner X X X X
Piaget X X X X X X
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enfoque de Vygotsky, quien propone un paradigma que mantiene
preferencia por la investigacion focalizada en el desarrollo humano.
En sus propios términos expresa “el proceso de desarrollo cultural
puede definirse en cuanto a su contenido, como el desarrollo de la
personalidad del nifio y de la concepcion del mundo” (33)

Discusion
Gerencia en servicios de salud

Las aulas hospitalarias se disefian y realizan actividades con
los nifos que estan hospitalizados, con las cuales se busca que
contintlen realizando su jornada habitual de estudios, para asi,
evitar la desercion escolar, o que se disminuya el nivel académico
de los menores, sobre todo en aquellos con amplias estancias
hospitalarias. Este tipo de metodologia permite la reintegracién de
los estudiantes a sus respectivos colegios, donde el papel del docente
cobra relevancia para que este proceso en las aulas hospitalarias
se realice de forma eficiente logrando asi los resultados esperados
por los docentes y hacia los estudiantes, pero se debe contar con el
apoyo politico y financiero de los gerentes y lideres de servicios de
salud de lo contrario no se podria implementar (1).

Infraestructura y planta tecnologica

El uso de la infraestructura desde la parte fisica o metodoldgica
depende de las necesidades del hospital y los recursos que
este tenga, sin embargo, es importante tener en cuenta que la
infraestructura basica para generar un aula hospitalaria es: contar
con un espacio necesario para llevar a cabo la atencién académica
hospitalaria, que cuente con juegos, pizarrdn, television, etc (1).
Es pertinente contar con un drea especifica y exclusiva al servicio
de aula hospitalaria; donde se logre que los padres y familiares que
quieran y puedan ser voluntarios, desarrollen actividades ludicas
que generen bienestar (6).

Otro aspecto importante es que los materiales de la sala de estudio
ofrezcan un entorno lidico y educativo para los menores, tales
como instrumentos diddcticos novedosos, juegos o herramientas
especificas de trabajo y material basicamente curricular, sin olvidar
los recursos informaticos y las nuevas tecnologias que ayudan a las
actividades dentro y fuera del aula hospitalaria (7).

Las nuevas tecnologias de la informacién y la comunicaciéon
permiten poner en contacto con el mundo exterior de los
menores, ayudan a relacionarse con los demds compaieros y
maestros de los colegios de origen y los compafieros del hospital,
médicos y enfermeros. Las herramientas telematicas constituyen
un recurso importante que puede favorecer la comunicacion y el
intercambio de informacion entre profesores y alumnos al ofrecer
acceso a bases de datos remotas u opciones de correo electrénico
para hacer llegar a otros compaferos ayudas y colaboraciones,
asi como intercambiar ideas, opiniones y experiencias (9). Las
tablets pueden ser recursos muy importantes en la comunicacién
a distancia. En cuanto a la tecnologia, se requieren una planta
fisica con acceso a internet rapido y eficiente, tabletas, portatiles,
proyector o un Smart TV(11).

Entes territoriales

El Ministerio de Salud y la Proteccién Social y El Ministerio de
Educacién de Colombia se han unido para generar soluciones
paralos nifios y adolescentes que se encuentren en hospitalizacion,
reglamentando para que todas aquellas instituciones de servicios
de salud puedan implementar aulas hospitalarias, con el fin de que
los menores que estén hospitalizados puedan seguir avanzando en
su educacion.

Conclusiones

Se determiné que la literatura especializada del tema aulas
hospitalarias, tiene més acogida debido al incremento tecnolégico
y de derecho a la salud que tienen los menores, creciendo tanto en
paises en desarrollo como los desarrollados.

En cuanto a la gerencia, la implementacién de un aula hospitalaria
tuvo en cuenta el ordenamiento de todas las dreas desde la
pedagdgica, tecnoldgica, aprobaciéon administrativa, respaldo de
los entes territoriales e indicadores de éxito.

Los entes territoriales donde el Ministerio de salud y la proteccién
social y el Ministerio de Educacién brindaron el respaldo para la
implementacion de las aulas hospitalarias y, por ultimo, varias
empresas del estado y privadas han generado libremente las aulas
hospitalarias para beneficios de los pacientes, no solo en primera
infancia sino en diferentes etapas de desarrollo.
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